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UWAZAM, ZE...

... Prezydent Rzeczypospolitej powi-
nien natychmiast zareagowac na ostat-
nio opublikowany list otwarty skiero-
wany do niego przez profesoréw me-
dycyny z catego kraju. P61 roku temu,
kiedy po raz pierwszy nastapila zapo-
wiedz likwidacji PSK 1 we Wroclawiu,
najwiekszego skupiska klinik, skiero-
walem do Pana Prezydenta taki sam
apel dotyczacy szpitali catego regionu.
Dopiero po kilku miesiacach, po inter-
wencjach parlamentarzystéw naszej
dolnoslaskiej ziemi, odpowiedzial w
imieniu Pierwszej Osoby w kraju urzed-
nik z Jego kancelarii, twierdzac, Ze pre-
zydent nie moze pomdc, ze nie moze
skierowa¢ dodatkowych $rodkéw finan-
sowych nawet w obliczu zagroZenia sta-
nem kleski w danym regionie, Zze mu-
simy sami opracowa¢ program napraw-
czy i realizowac¢ go. Program regional-
ny opracowali$my, jest z oporami wdra-

- Zany, natomiast spirala zadtuzenia tak si¢

zapetlila, ze komornik zajat najnowsza (i
najcenniejsza) aparature diagnostyczna
szpitala PSK 1, by ja zlicytowa¢, a rektor
twierdzi, ze nie wpusci sit porzadkowych
na teren uczelni, gdyby doszto do reali-
zacji sitowych zaje¢ komorniczych i li-
cytacji. : :

Dlatego uwazam, Ze teraz wobec zagro-
zenia catego kraju Prezydent odpowie
osobiscie i od razu oraz ze by¢ moze za-
sugeruje jakie$ remedium.

A najlogiczniejsze, nie zawsze najprost-
sze rozwiazania sg ciagle najtrudniejsze
we wprowadzaniu do realizacji. Mysle tu
o koszyku podstawowych uslug gwaran-
towanych, wspélptaceniu, ubezpiecze-
niach dodatkowych, ominieciu ZUS w
poborze skladki, odpowiednia jej wyso-
koé¢, odpowiedni PKB, sprawiedliwy al-
gorytm oddluzeniowy z udzialem pan-
stwa itd. I to wszystko ma skutkowaé do-

datkowymi $rodkami finansowymi wpro-
wadzonymi do systemu. Majac te $rodki
trzeba za nie sprawiedliwie i adekwatnie
do potrzeb kontraktowac i nastepnie ku-
powa¢ ustugi medyczne.

Uff! Méwie to i pisze po raz ktorys z

- rzedu. Ale taka jest miedzy innymi rola

samorzadu: oceniaé, opiniowa¢, wskazy-
wad kierunki. Oczywiscie, musi zaistnie¢
réwniez wola drugiej strony, aby chociaz
przyjaé to do wiadomosci. Niestety, usta-
wa 0 NFZ wyklucza calkowicie mozli-
wo$¢ negocjacji kontraktéw regional-
nych. W dochodzeniu racji pozostaje (nie
Z naszej winy) w bardzo ograniczonym
zakresie szczebel kraju i jak pokazuje
przyklad innych branz, np. gérnikéw —
ulica.

Ciekawy wiec jestem obecnej reakcji
Prezydenta, ciekawy jestem frekwencji
naszych gos$ci na planowanym spotkaniu
wladz wojew6dztwa z przedstawicielami

Rady DIL w obecnosci mediow i dzieki
nim na oczach naszych pacjentéw. Moje
zaproszenie, jako prowadzacego dysku-
sje moderatora, przyjat Pan Senator Ma-
rek Balicki, byly minister zdrowia i uwa-
Zam, Ze jego obecno$¢ gwarantuje mery-
toryczng i rzeczowa wymiane pogladéw.
I moze wlasnie w czasie takiej dyskusji
urodzi sie jaki$ pomyst, ktorego inne gre-
mia dotad nie wykoncypowaly. By¢ moze
Pan Senator Balicki zaproponuje jakie$
rozwiazanie aktualnie odpowiednie dla
naszego szpitalnianego dolnoslaskiego
status quo. '

~ STANOWISKA
DOLNOSLASKIEJ RADY LEKARSKIEJ
Z DNIA 16 PAZDZIERNIKA 2003 ROKU

Dolno$laska Rada Lekarska we Wroctawiu popiera postulaty lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej
i stomatologéw dotyczace godnych warunkéw pracy w kontraktach na Swiadczenia zdrowotne zawie-
ranych z Narodowym Funduszem Zdrowia na rok 2004.

*k k Xk
Dolno$laska Rada Lekarska we Wroctawiu odrzuca w catoSci projekt ustawy o zaktadach opieki
zdrowotnej i o zmianie niektérych ustaw oraz ustawy o przeksztatceniu samodzielnych ‘publicznych
zaktadow opieki zdrowotnej w spétki uzytecznosci publicznej.

~ UCHWALY
DOLNOSLASKIEJ RADY LEKARSKIEJ
Z DNIA 16 PAZDZIERNIKA 2003 ROKU

NR 72 :
Na podstawie art. 24 ustawy z dnia 17.05.89 r. o izbach lekarskich (Dz.U. nr 30 poz. 158 ze zm.)
uchwala sie, co nastepuje:
§1

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu wprowadza do § 1 uchwaty nr 28/2001 z dnia 5.04.2001 r.
nastepujaca zmiane: po stowach ,,umowy zlecenia” dopisuje si¢ ,umowy o wolontariat”.

NR 73
§1

Dolno$laska Rada Lekarska we Wroctawiu ustala termin XX Zjazdu Delegatow DIL na dzien 6 marca 2004 r.
NR 74
§1

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu wyraza zgode na udziat dr hab. n. med. Sarki Pitrowej w
dniach 12-13.12.2003 r. w konsylium lekarskim i wykonywanie zabiegéw operacyjnych, ktérych po-
trzeba wynika z tego konsylium w Niepublicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej WZROK S.A. w Szklar-
skiej Porebie, na zaproszenie zastepcy dyrektora ds. medycznych lek. Beaty Kukulskiej.
NR 75
§1

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu powotuje zesp6t 10-osobowy w sktadzie: Jacek Chodor-
ski, Wiestawa Dec, Ryszard Kepa, Artur Kwasniewski, Krystyna Kochman, Konrad LeSniakowski,
Maciej Przestalski, Dorota Radziszewska, Pawet Wréblewski, Andrzej Wojnar, ktéry bedzie reprezen-
towat Rade na spotkaniu z organami wtadzy z udziatem mediéw na Forum Dyskusyjnym dotyczacym

NR 76
§1

Dolnoslaska Rada Lekarska we Wroctawiu wyraza intencje rozwazenia mozliwo$ci podpisania poro-
zumienia z Rada Federacji Polonijnych Organizacji Medycznych w sprawie organizacji Swiatowego
Kongresu Polonii Medycznej, po rozeznaniu lokalnej sytuacji finansowej i organizacyjnej.

§2

sytuacji w szpitalnictwie dolnosigskim.

Uchwaty wchodza w zycie z dniem podjecia.

UWAGA! SKLADKA!
Miesieczna skiadka obowigzujaca

czionkéw izb lekarskich:
Lekarze uzyskujgcy przychody z tytutu wykonywania

zawodu lub innych Zrédet zarobkowania: .....
emEN i e NS eI

..... 30 zt
..... 10 zt

stypendysci, rezydenci, doktoranci i stazysci: ... 10 z
Sktadki nalezy wptacaé na poczcie lub w banku na konto:
Dolno$lgska Izba Lekarska, ul. Matejki 6
50-333 Wroctaw
BGZ S.A. O/Wroctaw 26 2030 0045 1110 0000 0035 6500

imie i nazwisko; sktadka cztonkowska DIL za okres

lub bezposrednio w kasie DIL (pok. 8).

Uwaga! Zmiana numeréw telefonow

w Dolnosiaskiej

Sekretariat 798 80 50, fax 798 80 51

Ewidencja lekarzy 798 80 55, 798 80 56, 798 80 57

Rejestracja praktyk 798 80 60, 798 80 61

Referat prawny 798 80 62

Konkursy 7988063 [T, |
Ubezpieczenia 798 80 66, 798 80 65, 798 80 67

Skiadki na DIL 798 80 65 RS 1
Kasa 798 80 67

Ksiegowos¢ 7988070,7988072,7988073 |

Kasa pomocy kolezerskiej 798 80 71

Biuro Rzecznika 798 8075,7988077 SRR
Biuro Sqdu 798 80 76 :

Redakcja ,Medium” 798 80 80, 798 80 81 ; ; |
Informatycy 798 80 84, 798 80 85

Bar 798 80 87 !
Dyrektor biura 798 80 90

Sekretarz DIL 798 80 91 |
Przewodniczqcy DIL 7988092

Gabinet rzecznika odpowiedzialnosci zawodowej 798 80 78 ]

Izhie Lekarskiej

Uwaga! Nowe konta DIL!

Skladki - BGZ O/WROCLAW

26 2030 0045 111

0 0000 0035 6500 1

Kasa Pomocy Kolezenskiej - BGZ O/ WROCLAW

64 2030 0045 111

0 0000 0035 5040. ; |

Biuro DIL informuje!

10 listopada 2003 roku (poniedziatek)
Biuro Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
bedzie nieczynne.
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Przyszto$é ksztatcenia specjalizacyjnego

R i U

Katarzyna Bojarowska

10 pazdziernika 2003 roku odbyto
si¢ posiedzenie Komisji Ksztalcenia
Naczelnej Rady Lekarskiej z udziatem
zaproszonych ekspertéw nt. koncep-
cji porzadkowania i usprawnienia
systemu specjalizowania sie lekarzy
w Polsce. Jako pierwszy przedstawit
swoja koncepcje ksztalcenia prof. dr
hab. med. Grzegorz Opala w refe-
racie Idealny system specjalizowa-
nia lekarzy - zalozenia, logika, upo-
rzadkowanie a nasza rzeczywi-
stos¢”. Oto jego gléwne tezy:

1. Réwnos¢ dostepu do systemu -
weryfikacja musi dotyczy¢ wszyst-
kich kandydatéw do specjalizacji.
Lista rankingowa powinna by¢ utwo-
rzona na podstawie testu kwalifika-
cyjnego (docelowo LEP-u) i rozmo-
wy kwalifikacyjnej.

2. Rezydentury wytaczna forma
ksztalcenia. Prof. Opala stanowczo
moéwi NIE dla ksztalcenia w ramach
oddelegowania czy umowy cywilno-
prawne;j. NIE, bo dostep do ksztal-
cenia mieliby najbogatsi, a nie naj-
lepsi. NIE, bo system umowy cywil-
noprawnej to, zdaniem eksperta, na-
turalny wrég systemu rezydenc-
kiego.

Oczywiscie, iloé¢ miejsc szkole-
niowych zatwierdzonych przez
Ministerstwo Zdrowia musiw przy-
blizeniu odpowiada¢ iloci rezyden-
tur. Profesor Opala podat, ze rocz-
nie moze by¢ szkolonych w ramach
rezydentury 1500 rezydentéw.
Kosztich ksztalcenia okres$lony jest
na 27 mln rocznie. Zdaniem eksper-
ta poczynione zostana nastepujace
oszczednosci:

- etaty rezydenckie zasilaja budzet
szpitala, ;

- mozliwo$¢ redukciji zatrudnienia
lekarzy wynagradzanych z budzetu
szpitala,

- W szpitalach klinicznych miejsce
asystentow mogliby zajaé rezydenci.

Dyskusja po wystapieniu prof. Opa-
li byta burzliwa i niekoniecznie prze-
biegata zgodnie z zalozeniamii prele-
genta. Niepokdj budzilo zalozenie, ze
ksztalcenie specjalizacyine odbywa¢
si¢ moze wylacznie formie rezyden-
tur optacanych z budzetu padistwa.
1500 miejsc rezydenckich rocznie
zablokowanych przez 4-5 lat trwania
specijalizacji spowodowatoby w tym
okresie, ze niktjuzdo systemu ksztak

cenia specjalizacyjnego nie wejdzie.
Nalezy tez sie zastanowié, czy budzet
panistwa bedzie w stanie ponie$é kosz-
ty ksztatcenia rezydentow, bo jak wie-
my, dotychczas miejsc rezydenckich
bylo niewiele, a byly tez takie sesje,
gdzie z powodu braku $rodkéw w bu-
dzecie paristwa nie przyznano zadne-
g0 miejsca rezydenckiego. Rezyden-
tury owszem, ale jako jedna z form
ksztalcenia (moze jako stypendium
panistwowe, pozyczka umarzana, o ile
lekarz przepracuje okreslony czas po
zdobyciu specjalizacji w kraju).
Co z ksztalceniem lekarzy stoma-
tologéw, ktérzy liczyli na system

umowy cywilnoprawnej, a ktérzy juz -

w aktualnym systemie od kilku lat
nie maja praktycznie zadnych szans
na ksztalcenie specjalizacyjne?
Czy faktycznie mozna zwolnié¢ ze
szpitali lekarzy etatowych i na ich
miejsce przyjac rezydentéw? Jak to
bedzie sie mialo do prawidlowej
opieki medycznej nad pacjentem?
Jak bedzie wygladal program
ksztalcenia w jednostkach akredy-
towanych, w ktérych dyrektorzy w
ramach oszczednosci juz wprowa-
dzili badz prébuja wprowadza¢ sys-
tem pracy zmianowej lub pracy z
tzw. przesunieciem czasu pracy? W
koricu, kto tak naprawde bedzie
ksztalcit (i kogo ?), skoro w placéw-
kach ochrony zdrowia zostaje ogra-
niczona baza t6zkowa na skutek li-
kwidacji oddzialéw, tymczasowe za-
wieszenie pracy badz zmniejszenie
ilosci 16zek, zwalnianie wyksztalco-

nych, doswiadczonych lekarzy —
oczywiscie, wszystko dla ,dobra
spoteczenstwa”.

Drugim prelegentem byt prof. dr
hab. med. Witold Bartnik, ktory
moéwit nt. ,Definicje specjalizacji
podstawowych oraz szczegélo-
wych i ich wyrézniajace cechy.
Specjalizacje a szczegélne umie-
jetnosci”.

Prof. Bartnik przedstawil projekt
rozporzadzenia ministerstwa zdro-
Wia w sprawie umiejetnodci z zakre-
su wezszych dziedzin medycyny. W
projekcie tym przewiduje sie, ze to-
warzystwa naukowe beda prowadzi¢
szkolenia dla danej umiejetnosci.
Wyszczegélniono 58 umiejetnosci -
50 dlalekarzy medycyny i 8 dla leka-
rzy stomatolog6w;, po zdobyciu kté-
rych (zgodnie z programem szkole-
nia w zakresie danej umiejetnosci i
zdaniu egzaminu) otrzymuje sie po-
swiadczenie organizatora szkolenia.
Zdobywanie umiejetno$ci nie bedzie
finansowane przez budzet paristwa.

Analizujgc poszczegélne umiejet-
nosci ma sie wrazenie, ze ich tworcy
z towarzystw naukowych nie zapo-
znali sie z programami ksztalcenia
specjalizacyjnego — wiele umiejetno-
$ci powinien posias$¢ lekarz juz w
trakcie szkolenia specjalizacyjnego.
Ma sie wrazenie, ze towarzystwa na-
ukowe chcg wkoricu zaistnied i mie¢
wieksze znaczenie w $rodowisku le-
karskim albo chca nas uchroni¢

przed wymys$lnymi nowymi specjali-

zacjami, ktére w wyniku dziwnych

splotéw wydarzeri, a nawet Oporow
srodowiska moglyby wejsé do spi-
su specjalizacji (tak jak to sie stato
z hypertensjologia).

Ksztalcenie modutowe w szko-
leniu specjalizacyjnym lekarzy
przedstawit prof. dr hab. med.
Piotr Zaborowski. Jak shisznie za-
uwazy, w programach specjalizacyj-
nych powtarzaja sie staze kierunko-
we z danych dziedzin, z tym ze czas
ich trwania i zakres wiedzy jest ré
ny. Jesli programy specjalizacyjne
beda tworzone w koordynacji ze
specjalistami krajowymi, to zostang
okreslone niezbedne minima stazy
kierunkowych i wiedzy, jakie specja-
lizujacy sie musi przejéé i posigsé.
Konstrukcja modutowa programéw
specjalizacyjnych jest jedyna droga
uporzadkowania sytemu. Tu rodzi
sie tylko pytanie, czy i tak juz przela-
dowanei trudne do realizacji progra-
my specjalizacyjne nie zostana jesz-
cze bardziej obciazone? Czy specja-
lisci krajowi z danych dziedzin nie
beda uwazali, ze ich dziedzina jest
najwazniejsza i czy nie zwieksza
programu stazy kierunkowych w
ramach tego tzw. minimum?

Kolejnym tematem byta analiza
odrebnosci systeméw spegjalizo-
wania si¢ lekarzy w réznych kra-
jach, przedstawiona przez dr. n.
med. Piotra Gajewskiego. Ale o
tym napisze nastepnym razem.

Katarzyna Bojarowska
Przewodniczgca Komisji
Ksztatcenia DIL

» INTER Medicus
i Dodatkowy pakiet ubezpieczen dla lekarzy

Ubezpieczenie $wiadczenia dziennego

Gwarantowane w przypadku czasowej niezdolno$ci do pracy
Uzupetnienie $wiadczen oferowanych przez ubezpieczenie spoleczne

Swiadczenie dzienne od 40 zt do 100 zt

Wyptacane od 34 do 365 dnia trwajacej nieprzerwanie niezdolnosci do pracy

Ubezpieczenie rentowe

= Dozywotnia renta wyptacana po osiagnigciu wieku emerytainego
= Gwarantowany minimalny okres $wiadczer - minimum 5 lat
® W przypadku $mierci - gwarancja zwrotu skfadek osobie uposazonegj

Pokrycie kosztow zwigzanych z:

- leczeniem w kraju i za granica

- stomatologig i protetykg

- Wypfatg dziennego zasitku Szpitalnego
- profilaktyka zdrowotng :

- Basic
- Silver

- Gold
- Diamond

PARTNER BEZPIECZNEGO JUTRA
0D DZIS

Niemiecki koncern ubezpieczeniowy INTER powstat w 1926 roku i Jest dzi$ jedng z najbardziej
oferujgcych ubezpieczenia zdrowotne oraz specjalistyczne programy ubezpieczeniowe. W Pol
akcjonariuszem dwdch towarzystw ubezpieczeniowych, ktérych kapitaly zakfadowe w sumie prze

Oddzial INTER Polska we Wroclawiu
Rynek 39/40, (wejscie od ul. Stwosza 3)
. tel/fax (71) 343-00-85, 343-53-83
e-mail: anna.knotz@interpolska.pl
infolinia 0 801 188 880, www.interpolska.pl

Ubezpieczenie kosztow leczenia VISION

= Vision dostepny jest w czterech wariantach, w zalezno$ci od potrzeb Klientow:

znanych w Europie firm
sce INTER jest gtownym
kraczajg 100 miliondw zt.

@ .
eIl EEr=poLsKA.
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Niedostatek Srodkow na|
dia prawidiowego rozwoju

Referat wygtoszony 20 pazdziernika 2003 r. na IV DolnosSiaskim Forum Zdrowia

Andrzej Wojnar

Tezy, ze niedostatek $rodkéw na
ochrone zdrowia moze by¢ zagro-
zeniem dla prawidtowego rozwoju
populacji na Dolnym Slasku, nie
ptrzeba chyba udowadniaé. Wazny
jest tu przede wszystkim czynnik
czasu. Im dtuzej bedzie trwat ten
niedostatek, tym zagrozenie be-
dzie wieksze. Wprowadzenie Na-
rodowego Funduszu Zdrowia mia-
to wyréwnaé stawki finansowe
wszystkich wojewddztw, zréwnaé
szanse regionalnych populacji na
zdrowie. Tak sie jednak, jak dotad,
nie stato, a zréznicowanie regional-
ne paradoksalnie poglebia sie na-
dal, miedzy innymi przez zlikwido-
wanie tzw. promes dla leczacych
sie poza swoim wojewddztwem.

| | Z prac Prezydium i Rady DIL

Pan Minister Wiadystaw Sido-
rowicz powiedzial kiedys, cytujac
raport WHO z 2000 roku, ze je-
zeli $wiadczenia zdrowotne
udzielane sg wszystkim, to nie
wszystkie swiadczenia moga im
by¢ udzielone. Na udzielanie
$wiadczen wszystkich i wszyst-
kim nie sta¢ zadnego panstwa.

A jeszcze nie dawno oficjalnie tak
u nas twierdzono, powolujac sie mie-
dzy innymi na zapisy konstytucyjne.
Im predzej opinia publiczna zrozu-
mie prosta zalezno$¢ poziomu i ja-
koséci ustug medycznych od pozio-
mu finansowania przez panstwo,
tym lepiej. (Finansowania oczywi-
$cie i promociji, i profilaktyki, nastep-
nie opieki podstawowe;j, opieki spe-
cjalistycznej i szpitalnej z pozioma-
mi odpowiednich referenciji). Ale fi-
nansowania z odpowiednimi zabez-

pieczeniami przeciw arbitralnos$ci -

centralnej wladzy ministra drowia.
Czytajac ,,Studia nad rozwojem Dol-
nego Slaska”, opracowane w 2001
roku przez Urzad Marszatkowski

- Wojewodztwa Dolnoslaskiego w za-

kresie finansowania ochrony zdro-
wia, znajdujemy nastepujace stabe
jego strony i zagrozenia:

@ Po pierwsze —niewlasciwy podziat
$rodkéw finansowych kas chorych na
poszczegdblne ustugi medyczne.

@® Po drugie - nier6wnos¢ w
zdrowiu i w dostepie do ustug
zdrowotnych w zaleznosci od
miejsca zamieszkania.

Dr Bolestaw Simon

2 pazdziernika

Dr Katarzyna Bojarowska zdata
relacje z uroczystego otwarcia przy-
chodni Akademii Medycznej we
Wroctawiu przy ulicy Borowskiej.

Cztonkowie Prezydium omowi-
li propozycje pisma, ktére ma zo-
sta¢ skierowane do Nadzwyczaj-
nej Podkomisji Sejmowej Komisji
Zdrowia, ktéra bedzie rozpatrywac
rzadowy projekt zmiany ustawy o
zaktadach opieki zdrowotnej. Pi-
smo z ujetymi uwagami ma zostaé

wystane do wszystkich cztonkéw
tejze podkomisji.

Ze spraw delegatury wroctaw-
skiej dr Krystyna Kochman poin-
formowala o szpitalach, ktére wy-
cofaly sie z systemu pracy zmiano-
wej. Omoéwila takze sytuacje szpi-
tala im. Falkiewicza we Wroctawiu
i szpitala im. Kamienskiego we
Wroctawiu.

Dr Ryszard Kepa poinformowal,
Ze raz w miesigcu bedzie czynna.
delegatura DIL w Glogowie.

@® Po trzecie - dekapitalizacja
nieruchomoséci i wyposazenia
jednostek ochrony zdrowia.

@® Po czwarte - brak nowocze-
snego sprzetu medycznego.

@® Po piate - niski poziom ptac
w ochronie zdrowia, wywolujacy
zniechecenie pracownikéw i zja-
wiska korupcyjne.

@® Po széste - niskie naktady na
ochrone zdrowia.

@® Po siédme - narastanie za-
dtuzenia jednostek ochrony zdro-
wia, w tym dlugu wewnetrznego.

Gdyby pisano to obecnie, moz-
na by przepisaé wszystkie te
stwierdzenia. Cytujac te fakty nie
chce udowadnia¢ stanu niemoz-
nosci. Chce udowodni¢ teze o

braku krwi w krwiobiegu. Wspo- -

mozZenie i zmiany finansowania
musz3a by¢ jednakze potaczone ze
zmianami organizacyjnymi. Czy
wiec restrukturyzowac, czy ko-
masowac? Oczywiscie tak. Tak,
ale nie likwidowa¢ lub nie tylko
likwidowa¢. Zmiany strukturalne
placéwek stuzby zdrowia Dolne-
go Slaska powinny wynikaé (jak

_stwierdzit kiedy$ dr Wlodzimierz

Bednorz) z racjonalnie opracowa-
nych podstaw demograficznych,
epidemiologicznych, ekologicz-
nych i finansowych. Zdrowie sta-
je sie wiec po czes$ci towarem.
Cytujac i rozszerzajac mys$l pani
prof. Ludmity Waszkiewicz, nale-

Ze spraw Komisji ds. Prywatnych
Praktyk Lekarskich dr Teresa Buj-

~ ko zdatarelacje z etapu przygotowan

do Konferencji Lekarzy Prywatnie
Praktykujacych. Obecnie drukowa-
ne sa zaproszenia, trwaja rozmowy
Ze sponsorami.

Delegowano na posiedzenie ze-
spotu ds. lekarzy zatrudnionych w
zaktadach opieki zdrowotnej, ktére
ma sie odby¢ w siedzibie Naczelnej
Izby Lekarskiej 8 pazdziernika br.
dr Jacka Chodorskiego. '

Dr Katarzyna Bojarowska odczy-
tala list otwarty z Naczelnej Izby Pie-

legniarek i Potoznych skierowany -

do Kolegium Lekarzy Rodzinnych.
Podjeto jednogtosnie uchwaty

ewidencyjne i uchwaty w sprawie re-

jestracji prywatnych praktyk.

16 pazdziernika

Omowiono sytuacje w ochronie
zdrowia na Dolnym élqsku.

Cztonkowie Rady podjeli stano-
wisko popierajace postulaty leka-
rzy podstawowej opieki zdrowot-
nej i stomatologéw-dotyczace god-
nych warunkéw pracy w kontrak-
tach na $wiadczenia zdrowotne za-
wieranych z Narodowym Fundu-
szem Zdrowia na rok 2004.

Ustalono termin XX Zjazdu De-
legatéw DIL na dzien 6 marca 2004
roku. .

zy podkresli¢, ze aby zdrowie nie
przestato by¢ dobrem publicz-
nym, gwarantem musi by¢ samo-
rzad terytorialny i on musi kre-
owac polityke zdrowotng w gmi-
nie, powiecie i wojewddztwie. A
wiec powinien réwniez z wia-
snych srodkéw (jakze, jak wiemy,
skromnych) przekazywaé zakla-
dom, ktdérych jest organem zato-
zycielskim, dotacje celowe na
realizacje ich zadan i inwestycje.
Natomiast drugim Zrédtem finan-
sowania jest, oczywiscie, oddziat
Narodowego Funduszu Zdrowia,
ktory kupuje same $wiadczenia
medyczne. Faktem jest, iz pienie-
dzy w systemie ochrony zdrowia
z obu wyzej wymienionych zrédet
jest u nas za mato. Przyznaja to
w chwili obecnej juz wszyscy,
facznie z ministrem zdrowia dr.
Leszkiem Sikorskim. Ale jeszcze
pare miesiecy temu tylko lekarze
z $Srodowiskami medycznymi,
oraz niektére ugrupowania opo-
zycyjne, podawaly jako gtéwna
przyczyne zlego funkcjonowania
ochrony zdrowia za maty poziom
finansowania. Rzad rozwaza
obecnie rozwiazania, ktére jesz-
cze 3 lata temu byly zupelnie nie
do akceptacji przez rzadzace
ugrupowania polityczne. Prawa
ekonomii sg jednak nieublagane
i musza dziala¢ ‘w obie strony,
tzn. i szpitale, i SPZOZ-y nie

Dolno$laska Rada Lekarska pod-
jeta stanowisko o odrzuceniu w ca-
tosci projektu ustawy o zaktadach
opieki zdrowotnej i o zmianie nie-
ktérych ustaw oraz ustawy o prze-
ksztalceniu samodzielnych pu-
blicznych zaktadow opieki zdro-
wotnej w spétki uzytecznosci pu-
bliczne;j.

Rada DIL powotata 10-osobowy
zespot, ktéry bedzie reprezento-
watl Rade na spotkaniu z organami
wiladzy z udzialem mediéw na fo-
rum dyskusyjnym dotyczacym sy-
tuacji w szpitalnictwie dolno$la-
skim. ] :

Cztonkowie Rady wyrazili inten-
cje rozwazenia mozliwosci podpi-
sania porozumienia z Rada Fede-
racji Polonijnych Organizacji Me-
dycznych w sprawie organizacji

wiatowego Kongresu Polonii
Medycznej, po rozeznaniu lokal-
nej sytuacji finansowej i organiza-
cyjne;j.

Przewodniczacy Delegatur DIL
przedstawili sytuacje placowek
ochrony zdrowia na terenie dziata-
nia delegatury.

Odczytano biezaca korespon-
dencje. :

Delegowano przedstawicieli do
sktadu komisji konkursowych na
stanowisko ordynatoréw.

- dza sytuacje Dolnego Slaska w

_cych poza szpitalami, czyli lekarzy

moga dziata¢ jakby nie tyczyly®
ich zasady ekonomii, a réwnie;
NFZ nie moze placié¢ za $wiadcze-©
nia ponizej ich kosztéw ze stoso-|
waniem miesiecznych limitéw!
kwotowych. Koriczy sie bowiem
limit, a zaczyna sie etyka i pro-
kurator.

To wlasnie obywatelska inicja-
tywa ustawodawcza ustawy o po-
wszechnym ubezpieczeniu zdro-
wotnym, zgtoszona przez $rodo-!
wisko lekarzy (zaréwno zwiazki
zawodowe lekarzy jak i izby le-|
karskie) sformutowata alternaty-
we dla ustawy o Narodowym Fun-|
duszu Zdrowia. :

Zebrali$my ponad 100 tysiecy
podpiséw i projekt ustawy ztozy-
liSmy u marszatka w Sejmie. W&
miedzyczasie uchwalono ustawe
o Narodowym Funduszu Zdro-&
‘wia, a nasz projekt ustawy drze-
mie, czekajac, by¢ moze, iz nie-
ktore jej sformutowania przyda-
dza sie spoteczenstwu.

Wracamy na Dolny Slask: -f
stan na 2003 rok: b

- 2,9 mln mieszkaficow (z
tego 630 tys. we Wroclawiu), &

- 90 szpitali (z tego 17 we
Wroclawiu), E

- 21 tys. 16zek (z tego 6.600
we Wroclawiu). 2

Realizowany obecnie program’
restrukturyzacji szpitali to kon-
solidacja, czyli taczenie z likwi-F

Podjeto uchwaty dotyczace praw
wykonywania zawodu oraz indywi-
dualnych praktyk lekarskich.

23 pazdziernika

Dr Andrzej Wojnar zdat relacje
z posiedzenia Regionalnego Komi-
tetu Sterujacego, ktore odbyto sie
22 pazdziernika 2003 roku. Na spo-
tkaniu zapoznano sie z wnioskiem
dotyczacym 1aczenia szpitala w
Olesnicy ze szpitalem w Sycowie.

Nastepnie dr Andrzej Wojnar |
zrelacjonowat spotkanie Dolnosla- -
skiego Forum Zdrowia. Podkre-
$lit, ze caly dzien trwaly obrady
na temat, jak obecnie wszyscy wi-

sensie demograficznym i rzutuja- =

cym na to stanem zdrowotnosci .
na tle Europy i konsekwencjami,
jezeli chodzi o rozwdj populacji na
Dolnym Slqsku. Dr Andrzej Woj- &
nar dodat, ze przedstawiajac swoj
referat na Forum Zdrowia skom- ©
pilowat wszystkie uchwaly Izby, =
dazenia, plany lacznie z obywatel- —
ska inicjatywa ustawodawcza =
przystosowujac to do warunkéw =
lokalnych. B

. Dr Andrzej Wojnar poruszyt

sprawe protestu lekarzy pracuja- .

POZ, przypominajac, ze Rada DIL
poparia ten protest swoim stano-
wiskiem.
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ochrone zdrowia zagrozeniem

populacji na Doln

dacja 1.800 etatéw i 1.000 t6zek
(we Wroctawiu 500 t6zek i w re-
jonie 500 t6zek). Ma to da¢
oszczednosci rzedu 40 min na
rok.

Ale czy w rozrachunku global-
nym, liczac naklady na programy
wspierania ponownego zatrudnia-
nia tysiecy zwalnianych oséb oraz
na ich odprawy, osiagniemy dodat-
ni wynik finansowy? Realizowanie
stwierdzenia ujetego przez mini-
stra Wiadystawa Sidorowicza Hy-
$le¢ globalnie, dziataé lokalnie”,
nie zawsze jest latwe do wykona-
nia w aktualnych uwarunkowa-
niach. Ostatnio lekarze rodzinni
naszego wojewddztwa chcieli prze-
kazaé oczywista prawde, iz nie
mozna kupowa¢ za 7 zlotych cze-
£08, co jest warte minimum 10 zlo-
tych, tak jak to prébuje robi¢ Na-
rodowy Fundusz Zdrowia. Za leka-
rzami przemawia fakt, Ze nie moz-
na sprzedawaé¢ towaru ponizej
kosztow jego wytwarzania. W cza-
sie rozméw kontrahentéw zawsze
tez istnieje mozliwo$é braku kon-
sensusu i zawarcia umowy. To Fun-
dusz, bedac platnikiem monopoli-
sta na rynku, korzysta z tego mo-
nopolu i dyktuje niskie ceny. Nie-
uczciwe jest postawienie lekarzy w
sytuacji, Ze w konsekwencji oni
musza wybiera¢, ktérego pacjenta
leczy¢, poda¢ mu drogi lek, a kté-
rego, takiego samego pacjenta, z
takim samym rozpoznaniem pozo-
stawi¢ bez leczenia. Wysoce nie-
uczciwe jest tez twierdzenie, ze

damy lekarzom rodzinnym, ale
wtedy zabierzemy szpitalom, bo to
nie lekarze s3 winni, ze pieniedzy
w puli jest za mato. Lekarze nie
moga utrzymywac kosztéw lecze-
nia w granicach tego, co otrzymu-
ja z Narodowego Funduszu Zdro-
wia, bo otrzymuja za mato, zeby
wyleczy¢ wszystkich, ktérzy nie
moga czeka¢ w kolejkach. Co
prawda, tak krawiec kraje jak ma-
terii staje i rozumiem doskonale
pana dyrektora Andrzeja Wozne-
g0, ktéry bedac ekonomistg wszel-
kimi sposobami broni kupki dolno-
$laskich pieniedzy na zdrowie, kté-
re posiada, majac jednocze$nie
$wiadomos¢, ze jest to kupka za
mala, aby zapewni¢ wlagciwy (czyli
adekwatny do potrzeb) poziom
kontraktacji ustug medycznych
Dolnego Slaska. Ale konsekwent-
nie egzekwowane kwotowe limity
finansowe moga wymuszaé dalsze
zwolnienia ludzi, bo przeciez lu-
dzie siedza i nie pracuja, nie pra-
cuja bo nie ma pacjent6éw, nie ma
pacjentoéw, bo dyrektor ograniczyt
Przyjecia, ograniczyl przyjecia, bo
skoniczyt sie limit. A za oknami
przychodni, szpitala klebi sie wie-
lotygodniowa, czy wielomiesiecz-
na, kolejka naprawde chorych pa-
cjentéw. I tutaj widze miejsce, role
i zadania dla Dolnoslaskiej Izby
Lekarskie;j.

Art. 4 Ustawy o izbach lekarskich
mowi, ze zadaniem izby jest w
szczegodlnosci reprezentowanie i
ochrona zawodu lekarza, dbanie,

by zawdd ten byt peliony godnie i
godziwie. Mowa jest réwniez o ne-
gocjowaniu warunkéw pracy i pla-
cy. To jest nasz uswiecony ustawa
obowiazek korporacyjny. Co ma
by¢ wiec celem? 3

Celem adekwatnego finansowa-
nia jest wyréwnanie dostepnosci i
jakosci $wiadczeri zdrowotnych dla
ludnosci Dolnego Slaska poprzez:

® po pierwsze - sprawiedliwg
kontraktacje ustug,

® po drugie - poprzez opracowa-
nie uczciwych zasad konkurencii,

® po trzecie - uporzadkowanie
nadzoru nad lecznictwem otwar-
tym.

Proponuje nastepujaca terapie:
za mato w systemie $rodkéw finan-
sowych, a wiec trzeba ich dodaé.

TERAPIA:

® Po pierwsze - w budzecie
panstwa nalezy produkt krajowy
brutto, przeznaczony na zdrowie,
okresli¢ nie jako 3,9%, ale Przynaj-
mniej 7%.

® Po drugie - wprowadzi¢
wsp6lplacenie, czyli sprawiedliwy
system czesciowej odplatno$ci za
ustugi ponadstandardowe, nieko-
niecznie bezposrednio z kieszeni
pacjenta, ale w powigzaniu z koszy-
kiem gwarantowanych $wiadczeti
podstawowych i z systemem kon-
kurencyjnych ubezpieczen dodat-
kowych lub partycypacja opieki
spotecznej w przypadku tych, co
nie moga zaplacié¢ w ogéle. Dodat-

kowe ubezpieczenia to tez dodat-
kowy wydatek dla pacjentéw, a od
wspélptacenia réznia sie tylko ter-
minem wplat.

@® Po trzecie - odpowiedni po-
ziom skiadki na powszechne
ubezpieczenie zdrowotne, odli-
czanej od podatku (np.11%), z
weryfikacja oczywiscie skladki
tolnikéw, adekwatnej do wysoko-
sci uzyskiwanych przez nich do-
chodéw.

® Po czwarte - odpowiednie fi-
nansowanie przez parnistwo proce-
dur wysokospecjalistycznych,
programéw zdrowotnych profi-
laktycznych, promocyjnych oraz
ratownictwa medycznego.

® Po piate - przeksztalcenie SP
Z0Z-6w w normalny podmiot go-
spodarczy. A wiec Zle funkcjonu-
jace szpitale trzeba naprawiaé, a
nie zamykad.

® Po széste - sprawiedliwy al-
gorytm oddtuzeniowy, a wiec
umorzenie zobowigzan wobec
ZUS-u i PFRON-u i gwarancje
rzadowe dla systemu obligacji
czy sekuratyzacji.

Wprowadzenie jednego ele-
mentu z wyzej wymienionych, np.
umorzenie cze$ciowe dtugéw, nic
nie da. Zaistnie¢ musza wszyst-
kie sze§¢ elementéw razem.
Wszyscy obywatele musza mieé
moZzliwo$¢ zabrania sie do pocia-
gu jadacego po zdrowie, ale jed-
ni moga jecha¢ W wagonie dru-
giej klasy, inni w pierwszej kla-
sie, a jeszcze inni beda podrézo-

prac Prezydium i Rady DIL

ym Slasku?

wali w wagonie sypialnym lub re-
stauracyjnym.

Czy to znaczy, ze uzdrowic¢ Sys-
tem mozna przez siegniecie do kie-
szeni obywateli? Oczywiscie, ze
tak. Jedyne pieniadze, jakie pan-
stwo ma, to nasze pieniadze — bu-
dzet paistwa, podatki to wszystko
tez s3 nasze pienigdze. Musimy to
jak najszybciej zrozumieé.

Konczac, wierze gleboko, ze le-
karze dolnoélascy nie odejda od 16-
zek chorych, nie zostawia swoich
pacjentéw mimo niedostatku finan-
sowania ochrony zdrowia w na-
SZym regionie.

Najgorsze jest to, ze ktéregos
dnia mozemy, niestety, zosta¢ z
golymi rekami, z dlugopisem
przyniesionym z domu, fartuchu
wypranym w domowej pralce i z
wlasnym stuchawkami, bez le-
k6w, bez opatrunkéw, na ktore
zabraklo pieniedzy, bez aparatu-
ry i bez sprzetu Zajetego przez
komornika. A na argument, ze
lekarze nadal marnotrawia pie-
niagdze, paristwowe pienigdze od-
powiadam: lekarze moga i muszg
liczy¢, ale przede wszystkim mu-
sza leczyé. :

I jeszcze jedno stwierdzenie:
zdrowie narodu powinno by¢ naj-
wazniejszym, priorytetowym zada-
niem paristwa, a stan zdrowotno-
sci populacji danego region to nie
efekt jednego programu restruk-
turyzacyjnego, to dziatania wielo-
letnie, praca czesto wielu pokolen.
Wiec dzialajmy!

Dr Jozef Lula

Dr Pawel Wréblewski przed-
stawit relacje z posiedzenia Ko-
misji Zdrowia. Posiedzenie Ko-
misji Zdrowia po$wiecone byto
przede wszystkim radom spo-
tecznym. Omawiano réwniez
punkt dotyczacy restrukturyza-
Cji szpitalnictwa w rejonie wal-
brzyskim.

Dr Jacek Chodorski zdat rela-
cje z uczestnictwa w posiedzeniu
zespotu ds. lekarzy zatrudnio-
nych w zakladach opieki zdro-
wotnej -oraz ze spotkania doty-

czacego kontraktowania ustug
przez podstawows opieke zdro-
wotng z Narodowym Funduszem
Zdrowia na rok 2004, ktére odby-
lo sie w siedzibie Naczelnej Izby
Lekarskiej w Warszawie. Dr Jacek

Chodorski poinformowat takze o

utworzeniu sie zielonogérskiego
forum bedacego porozumieniem
okoto 8 tysiecy lekarzy podstawo-
wej opieki zdrowotnej (obejmuja-
cych okoto 16 milionéw ubezpie-
czonych), gléwnie reprezentuja-
cych NZOZ, z o$miu wojewddztw.

Dr Jan Adamus stwierdzit, ze na-
lezatoby wréci¢ do wniosku, aby na
posiedzeniach Naczelnej Rady Le-
karskiej omawia¢ aktualng sytuacje
w ochronie zdrowia w calym kraju.

Dr Bolestaw Simon zdat relacje z
posiedzenia Komisji Stomatologicz-
nej Naczelnej Rady Lekarskiej, kto-
ra odbyta sie w Warszawie. Na spo-
tkaniu omawiano sytuacje lekarzy
stomatolog6w w krajach Unii Euro-
pejskiej. Zostaly podjete trzy stano-
wiska, ktére zostana zaprezentowa-
ne na posiedzeniu Naczelnej Rady

Lekarskiej. Dr Bolestaw Simon do- -

dal, ze najistotniejszym problemem
w dyskusji byta sprawa wyceny pra-
Cy stomatologéw, aby wszyscy leka-
rze naterenie Polski nie podpisywali
umoéw ponizej wartosci pracy.

Nastepnie dr Bolestaw Simon zdat

- relacje z posiedzenia Komisji Stoma-
tologicznej DRL. Komisja zaakcep-
towata popieranie wszystkich stano-
wisk, ktére zapadly na posiedzeniu
Komisji Stomatologicznej NRL.

Dr Teresa Bujko dodata, ze na po-
siedzeniu Komisji Stomatologicznej
ustalono, aby zwotaé konferencje
prasowa i podaé¢ stanowiska NRL
mediom, by koledzy, ktérzy nie zna-
ja ich, zapoznali sie z nimi.

Rozpatrzono sprawy finansowe.

Przewodniczacy Komisji Rewizyj-
nej DRL dr Igor Checitiski poruszyt

Dr Ryszard Kepa

sprawe zbyt malej $ciagalnosci skla-
dek na DIL. Zdaniem Komisji Rewi-

zyjnej nalezy sporzadzié¢ w trybie.

pilnym szczegétows analize w tej
Sprawie.

Dr Katarzyna Bojarowska odczy-
tata biezaca korespondencje. Odczy-
tala list od wicemarszatka Marka
Moszczynskiego skierowany do
Przewodniczacego DIL dotyczacy
stanowiska Prezydium DRL z 25
wrzesnia 2003 roku w sprawie wpro-
wadzenia systemu pracy zmianowej
lekarzy w szpitalach na Dolnym Sla-
sku.

Delegowano dr Katarzyne Boja-
rowska oraz dr Terese Bujko na
konferencje szkoleniowa organizo-
wang we Wroclawiu dotyczaca po-
zyskiwania $rodkéw unijnych na
dziatania w ochronie zdrowia, kt6-
ra odbedzie sie 14 listopada br.

Delegowano takze dr Dorote Ra-
dziszewska i dr. Ryszarda Kepena
konferencje nt. ,Ubezpieczenia -
zdrowotne w Polsce i w Niem-
czech - perspektywy wspdlpracy”,
ktéra odbedzie w dniach 7-8 listo-
pada 2003 roku.

Opracowata A.].
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Studenci ratownictwa medycznego
- wroctawskiej AM — mistrzami Polski!

Igor Checiviski, Jacek Piechocki — Zaktad Ratow-
nictwa Medycznego Akademii Medycznej we Wrocla-
wiu; Agnieszka Bielawny, Pawet Kudas — studenci
ratownictwa medycznego AM we Wroctawiu

‘W dniach 25-28 wrzesnia 2003 r. w rejonie Nowego
Sacza, Limanowej i Grédka nad Dunajcem, na piek-
nych terenach wokét Zalewu Roznowskiego odbyly sie
1I Mistrzostwa Polski w Ratownictwie Medycznym i
Drogowym: Wziely w nich udziat 54 zespoly ratowni-
cze, w tym 32 zespoly ,,R”, 11 zespotéw ,, W Pogotowia
Ratunkowego z catego kraju, 11 zespotéw ratowniczych
z: Polskiego Czerwonego Krzyza, Gérskiego Ochotni-
czego Pogotowia Ratunkowego, Tatrzanskiego Ochot-
niczego Pogotowia Ratunkowego, Wodnego Ochotni-
czego Pogotowia Ratunkowego, Panistwowej Strazy Po-
zarnej oraz Strazy Granicznej — co warte podkre$lenia
startujacych bez wsparcia lekarskiego. W mistrzo-
stwach uczestniczyli studenci, ktérzy od 3 lat studiujg
nakierunku ratownictwo medyczne na Wydziale Zdro-
wia Publicznego Akademii Medycznej we Wroclawiu:
Agnieszka Bielawny i Pawet Kudas oraz Michat Ke-
dziora — jako reprezentanci grupy Ratownictwa Me-
dycznego PCK we Wroctawiu, gdzie od 5 lat doskona-
la umiejetno$ci praktyczne.

Nasi studenci w swojej kategorii — zespotow ratow-
niczych — nie mieli sobie réwnych i zajeli pierwsze
miejsce. Warte podkreglenia jest réwniez, ze w klasyfi-
kacji generalnej zajeli bardzo wysokie 13 miejsce, co
na 54 zespoly startujace w mistrzostwach Polski jest
znakomitym osiggnieciem. A oto relacje mistrzow.

Dzien pierwszy - test,
niepewnos¢é wyniku

Mistrzostwa rozpoczela uroczysta gala w Grédku
nad Dunajcem. Po czesci oficjalnej przystapiono do
pierwszej konkurencji — testu pisemnego z zakresu
znajomosci standardéw resuscytacji krazeniowo-odde-
chowej Europejskiej Rady Resuscytacji, BTLS, Ameri-
can Heart Association. Pracowaliémy w pocie czola.
Efekt obiecujacy — jeste$my w czoléwee mistrzostw.

Dzien drugi
- konkurencje praktyczne

Zawodnik6éw czekaly trzy etapy zmagan praktycz-
nych. Co ciekawe, ilo¢ zadan pozostawata zagadka. Na
dwie minuty przed startem do kazdego etapu zesp6t
otrzymywat ITINER (wytyczne dojazdu, podobne do uzy-
wanych w rajdach samochodowych). Pierwsza konku-
rengja, to akcja ratownicza zwiazana z wypadkiem dro-
gowym - urazow doznat kierowca. Nalezalo rozpoznac
u poszkodowanego odme, co wigzalo sie z profesjonal-
na ewakuacja poszkodowanego na zewnatrz pojazdu i
blyskawicznie wykonanym obarczeniem odmy. Na miej-
scu kolejnego zadania niespodziewanie na uczestikéw
mistrzostw czekali pracownicy stacji sanitarno-epidemio-
logicznej, kt6rzy oceniali porzadek w ambulansach ze-
spotéw ratowniczych po skoriczonym pierwszym zada-
niu oraz przestrzeganie zapinania paséw bezpieczenstwa.
Drugie zadanie to resuscytacja noworodka po porodzie
domowym oraz odpowiednie zabezpieczenie matki.
Kolejne zmagania to zabezpieczenie medyczne wspina-
cza skalkiowego, kt6ry po odpadnieciu od skaty wisiat w
uprzezy na linie 1 metr nad ziemia. Skala trudnosci tego
zadania bardzo rosta, bowiem dotarcie ambulansem me-
dycznym z racji konfiguracji terenu byto niemozliwe —
wsiedli$émy do jeepa. Nastepny problem do rozwiazania
to konkurencja z zakresu psychologii akcji ratunkowej
— prowadzenie negocjacji z 0soba, ktéra trzymajac mate
dziecko na rekach, chciata skoczy¢ z 40-mefrowej tamy

. w przepas$¢. Ostatnia konkurencja dotyczyta interwen-
cji u wedkarza porazonego piorunem. Ratownicy mieli
za zadanie doplyna¢ todzia do poszkodowanego (nara-
Zajac sie na punkty karne, np. z powodu braku kapo-
k6w), anastepnie rozpoznac zatrzymanie krazenia wspok
istniejace z hipotermia i wykona¢ dlugotrwatg resuscy-
tacje krazeniowo-oddechowa. Zmagania dnia pierwsze-
go dobiegaly konica. Przed startujacymi pozostawato
zadanie nocne owiane tajemnica. To byta prawdziwa nie-
spodzianka. 32

Nocne wezwanie do strzelaniny

Nad ranem na nogi postawito zespoly ratownicze
wezwanie do béjki w dyskotece. Na miejscu zdarzenia
okazalo sie, ze doszto do strzelaniny, w wyniku ktdrej
15 0s6b zostato rannych. Nalezato dokonac segregacji
poszkodowanych (TRIAGE-) i udzieli¢ im kwalifiko-
wanej pomocy medycznej. Zespoly popelialy typowe
bledy, np. zapomnialy o wezwaniu policji, czy wchodzi-
Iy na teren akgji ratunkowej bez rozpoznania i zapew-
nienia bezpieczenstwa wiasnego, w konsekwencji gi-
neli od kul strzelca-szalerica. Nasz zespét ustrzegt sie
takich potknie¢.

Dzien trzeci - czy wygramy?

Sekwencje zadan rozpoczelo wezwanie do kobiety,
ktora zaslabla na Rynku w Limanowej. Cel dla zespotu
— rozpoznanie zaburzen rytmu serca na kardiomoni-
torze (blok III stopnia lub PEA) i wdrozenie prawidio-
wej terapii. Kolejna konkurencja to przeprowadzenie
kwalifikowanego transportu chorego po wypadku ko-
munikacyjnym ze Szpitalnego Oddzialu Ratunkowe-

go w Limanowej do Kliniki Neurochirurgii w Krakowie.
Nalezato zebra¢ pelny wywiad od lekarza dyzurnego, zba-
da¢ chorego.i... podja¢ decyzje o odstapieniu od trans-
portu z powodu konieczno$ci wykonania pilnej laparoto-
mii, gdyZ u chorego wystapily objawy wstrzasu krwotocz-
nego. Zwienczeniem wspolzawodnictwa byta konkuren-
cja techniczna. Po jej zakoriczeniu do pracy wzieli sie su-
rowi, lecz sprawiedliwi, sedziowie.
Oczekiwanie i zwyciestwo!

Dwie godziny niepewnoéci i wreszcie ogloszenie wymi-
kéw. Zwyciezamy!!! Studenci ratownictwa medycznego
wroctawskiej AM zostali mistrzami Polski! Otrzymujemy
nagrody: sprzet ratowniczy, puchary, ksiazki i sponsoro-
wane przez ,Medycyne Praktyczna” szkolenie (,Medycy-
na Praktyczna” i Instytut Ratownictwa Medycznego byli
organizatorami mistrzostw Polski).

Nasi studenci zebrali wiele pochwat i gratulacji. Doce-
niono ich wiedze i umiejetno$ci. Po uroczystosci wreczenia
nagréd na nowosadeckim Rynku zagrala Orkiestra Repre-
zentacyjna Karpackiego Oddzialu Strazy Granicznej. Mu-
zyka porwata wszystkich do tarica. Na koniec odbyta sie
parada ambulanséw, ktéra wzbudzita ogromne zaintereso-
wanie wéréd mieszkancéw Nowego Sacza i okolicznych
miejscowosci. Zegnaliémy sie zyczac sobie spotkania zarok.

Oto co po zawodach powiedzieli nasi
studenci:

Poziom mistrzostw byt bardzo wysoki i wyrownany. Po kaz-
dym dniu zawodow wymienialismy sie informaciami, zdoby-
wajgc cenne doswiadczenie i doskonalge swoje umiejetnosci.
Mitym zaskoczeniem byt fakt, iz zawodowe zespoly podglgdaty
nasze poczynania i chwalily za profesionalizm i wiedze. W
imieniu catego zespotu serdecznie dzigkuje naszym nauczycie-
lom, a szczegolnie dr Liliannie Styce, bez ktdrej nie osiggneli-
bySmy tak wspaniatego wyniku. Poswiecita nam swdj czas,
aby wyjasniaé tajniki ratownictwa medycznego — méwi Pa-
wet Kudas. Agnieszka Bielawny dodaje: Atmosfera wzajem-
nej pomocy i zyczliwosci w czasie zawodow bardzo nam pomo-
gla. Jadge na mistrzostwa zaktadaliSmy, Ze zdobedziemy nowe
doswiadczenia i umiejetnosci. Wiasnie tak traktujemy nasz
sukces. Cieszymy tez, ze mieliSmy okazje sprawdzenia si¢ w
gronie profesionalistow. Dziekujemy rowniez szefowi Grupy
Ratownictwa Medycznego Polskiego Czerwonego Krzyza we
Wroctawiu dr. Markowi Brodzkiemu za wsparcie i wiele lat
wspdlnej pracy, ktora data nam zwyciestwo.

Tomasz Trusewicz — student III roku ratownictwa me-
dycznego wroctawskiej AM startujacy w barwach Podha-
lanskiej Grupy GOPR - sekcja Rabka, stwierdzit: , Takie
zawody powinny by¢ organizowane cze$ciej w réznych
rejonach Polski. To doskonata zabawa, a przede wszyst-
kim nauka, dzieki ktérej mozemy stawac sie coraz dosko-
nalsi w ratowaniu ludzkiego zycia”.

Postscriptum - quo vadis?

Sukces osiagniety przez studentéw ratownictwa me-
dycznego wroctawskiej AM niewatpliwie cieszy nas, a tak-
ze wszystkich, ktérym zaleZy na rozwoju ratownictwa me-
dycznego w Polsce. Mistrzostwo nalezZy traktowaé z jed-
nej strony jako sukces osobisty naszych studentéw, z dru-
giej, jako dowdd, ze warto inwestowac w ratownictwo me-
dyczne. Potrzebe rozwijania dydaktyki w zakresie ratow-
nictwa medycznego widza wladze Wydziatu Zdrowia Pu-
blicznego, z jego dziekanem prof. Wiestawem Pruskim
(byt inicjatorem powstania Zaktadu Ratownictwa Medycz-
nego naszej akademii i jest jego dobrym duchem). Mi-
strzostwo Polski naszych studentéw dowodzi, ze wiadze
uczelni na czele z jej rektorem prof. Leszkiem Paradow-
skim wigczajac zielone $wiatto dla ratownictwa medycz-
nego dokonaly madrej i dobrze rokujacej na przysztos¢
inwestycji: Po utworzeniu Zaktadu Ratownictwa Medycz-
nego w biezacym roku akademickim uczynily kolejny
krok. Odpowiadajac na zainteresowanie mtodych ludzi
studiami z ratownictwa medycznego, wladze akademii
uruchomily takie studia licencjackie w Zielonej Gorze.

Ale jest w tej beczce miodu tyzka dziegciu. To problem
niewystarczajacej ilosci sprzetu ratowniczego, stuzacego
ksztalceniu studentéw-ratownikéw medycznych. Zawod
ratownika medycznego to zawod szczegdlny w swoim cha-
rakterze — to zaw6d bardzo praktyczny. Tu nie wystarczy

_ doskonata znajomo$¢ teorii. Bardzo wazne s3 umiejetno-

4ci praktyczne. Realizacja programu ksztalcenia zgodnie
z europejskimi standardami wymaga duzej ilosci zaje¢ o
charakterze praktycznym, z zastosowaniem sprzetu ratow-
niczego czy fantoméw. :

Wierze w mtodych ludzi studiujacych na naszej Alma
Mater — w ich pasje i wytrwalo$¢ w zdobywaniu wiedzy.
Pasje te jednak trzeba wspiera¢ — inwestowa¢ w nowocze-
sny sprzet ratowniczy, pozwalajacy realizowa¢ zadania
dydaktyczne postawione przed pracownikami Zaktadu
Ratownictwa Medycznego.

Przed nami szczeg6lny rok. Date 1 maja 2004 zapamie-

tamy na zawsze. Znajdziemy sie w strukturach unijnych. -

Wierze (chod stowo wiara zawiera pewien pierwiastek ir-
racjonalny), ze w unijnej rzeczywistosci nie bedziemy sie
wetydzi¢ polskiego ratownictwa medycznego.

dr n. med. Igor Checiriski

p.o. kierownik Zakladu Ratownictwa Medycznego

rzecznik prasowy Wydziatu Zdrowia Publicznego
: AM we Wroclawiu
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Szkolenie w zakresie AIDS i HIV

Krajowe Centrum ds. AIDS, Polska Fundacja Pomocy Humanitarnej ,Res Huma-
ne” oraz Fundacja Wspierania Nauki i Medycyny organizuja specjalistyczne szkole-
nie dla lekarzy opieki podstawowej w zakresie problematyki HIV/AIDS oraz cho-
rob wieku starczego. Czes$¢ szkolenia dotyczaca zagadnien HIV/AIDS realizowana
jest w ramach Krajowego Programu Zapobiegania Zakazeniom HIV i Opieki nad
Zyjacymi z HIV i Chorymina AIDS. : 5

Szkolenia odbywac¢ sie beda w Hotelu Szkoleniowym Centrum Onkologii w War-
szawie. Udzial w szkoleniu jest bezplatny — uczestnik ma zapewnione noclegi w
pokoju dwuosobowym z lazienka oraz positkiem w trakcie trwania zajeé. Organiza-
tor nie zwraca kosztéw podrdzy uczestnika.

Poszczegélne kursy, z ktérych kazdy stanowi odrebna zamknieta calo$é, odby-
wac sie beda w dniach 12-15 listopada, 24-27 listopada, 28 listopada — 1 grudnia, 3-
6 grudnia, 15-18 grudnia 2003 r. -

Zainteresowane osoby powinny wypelni¢ karte zgloszenia (karte'mozna otrzy-
ma¢ w DIL) i przesta¢ ja na zamieszczony na niej adres Polskiej Fundacji Pomocy
Humanitarnej ,Res Humane”. Poniewaz liczba miejsc jest ograniczona, o zakwalifi- :
kowaniu decydowa¢ bedzie kolejnos¢ zgloszen. Po zakwalifikowaniu ticzestnik otrzy-

ma potwierdzenie zakwalifikowania wraz ze szczegélowym programem i informa- -

Cjami organizacyjnymi. :

Na zakoniczenie kursu uczestnik otrzyma certyfikat udziatu w szkoleniu.

Szkolenia rozpoczynaja sie o godzinie 11.30 pierwszego dnia i koncza o godzinie
12.00 ostatniego dnia kursu. ;

Jednoczesnie informujemy, ze aktualnie najwieksza liczba wolnych miejsc przy-
pada na 24-27 listopada 2003 r.

Dyrektor Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej we Wroclawiu
mgr inz. Dorota Jeles
epidemiolog

ByliSmy nad Weltawa

My na pierwszym planie, a za nami Praga.

W dniach 11-12 pazdziernika 2003 r. grupa
lekarzy z Kota Terenowego DIL w Otawie
uczestniczyla w wycieczce do Pragi. Sprzyjala
nam piekna pogoda. Zwiedzili$my wiele miejsc
godnych uwagi. Praga potrafi zachwyci¢. Wra-

Zenia utrwalilismy kuflem wspaniatego czeskie-
go piwai zadowoleni wrdcilismy do Otawy.

Przewodniczaca terenowego Kola DIL

w Olawie

Grazyna Nosek-Baran

Zjazd absolwentéw Oddzialu Stomatologii

Akademii Medycznej we Wroctawiu 1949-1953

T
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26 wrzesnia 2003 roku odbyto sie spotkanie —
zjazd absolwentéw Oddziatu Stomatologii Akademii
Medycznej we Wroctawiu. Wzieto w nim udziat 40
0sob. Nakazy pracy rozrzucity absolwent6w roku 1953
po catej Polsce. CzeS¢ wyjechata za granice. Mimo
to caly czas utrzymywaliSmy kontakty badz to bezpo-
Srednie, badZ poprzez regularne zjazdy. Tak byto przez
50 lat.

Przedostatni, w roku 1999, zorganizowany w 50.
rocznice rozpoczecia studiow, pozostawit pewien nie-
dosyt z powodu nie do korica zrealizowanych uzgod-
nien z nasza Uczelnia. Program ostatniego naszego
spotkania obejmowat m.in. uroczystosé w Auli Leopol-
dynskiej, zwiedzanie z przewodnikiem historycznej
czesci uniwersytetu, a takze Wroctawia otwartym
autokarem. ByliSmy zaskoczeni jak bardzo miasto wy-
piekniato od czasu, gdy mtodzi, petni zapatu, przyje-
chalismy tu na studia. Ten wyjatkowy dzien zakoriczy-
ta wspaniata kolacja w Dworze Polskim.

W zjazdach naszego rocznika uczestnicza kolezanki
i koledzy z kraju i z zagranicy. Pomagaja nam utrzy-
mac wieZ z mtodoScig i ze soba, wymienié poglady,
informacje, zy¢ przez chwile czasami wspélnej nauki

i wtedy radosnej zabawy, kiedy problemy miaty zupet-

nie inny wymiar. | zadumacé sie nad przemijaniem i
uptywem czasu, bo na kolejnych spotkaniach braku-
je kogos z naszego grona i nigdy sie juz na nich nie
pojawi. Jak waznym wydarzeniem jest dla nas zjazd
niech Swiadczy fakt, ze niekt6re nasze kolezanki i
koledzy wiedzac, ze choroba moze im nie pozwoli¢
na przybycie, mimo wszystko deklarowali swoje
uczestnictwo, wierzagc w dobre zrzadzenie losu.

W minionym zjezdzie bardzo mitym akcentem pa-
mieci o swoich wychowankach byt gest naszej Uczel-
ni, ktéra wystosowata do nas list gratulacyjny. Przez
wszystkich uczestnikéw zostat on przyjety z ogrom-
nym wzruszeniem i rado$cig. Pozostanie mitg pamiat-
ka, Swiadczaca o wcigz zywych kontaktach w $rodo-
wisku medycznym, mimo uptywu lat i faktu, ze wielu
Z nas z racji wieku juz aktywnie nie uczestniczy w
Jjego zyciu. Za taka klase naszej Uczelni serdecznie
dzigkujemy!

Na zakoriczenie spotkania przyrzekliSmy sobie
spotykac sie co dwa lata tak dtugo, jak bedzie to
mozliwe.

Biorac pod uwage, ze nasze aktywne zycie zawo-
dowe przypadto na czasy trudne, kiedy rekompensa-
ta finansowa za wykonywang prace byta nie najwyz-
sza, wiec i emerytury mamy, jakie mamy, organizato-
rzy dotozyli staran, aby koszt spotkania byt mozliwy
do udZwigniecia dla wszystkich.

Absolwenci z roku 1953 Oddziatu Stomatologii
Akademii Medycznej we Wroctawiu, ktérzy spotkali

B2 50 1Ak

To nasze wspdine zdjecie, 50 lat po ukosiczeniu studiéw.

=

sie z okazji 50-lecia ukoficzenia studiow sktadajg po-

dziekowania swojej Uczelni za okazana podczas Zjaz-

du pamie¢ i zyczliwo$é. To wspaniate, ze nasza Alma

Mater pamieta o tych, ktérzy opuscili jej mury. Nie-

wazne kiedy to byto i ile dzisiaj absolwenci maj3 lat.
Jestesmy dumni, ze jesteSmy Jej wychowankami.

Vivat Academia!

W imieniu uczestnikéw zjazdu

Kazimiera Stawiriska-Stasiuk

Zofia Komorowska-Oberc

A oto lista obecnych na zjezdzie z okazji 50-
lecia uzyskania dyplomu na AM, Oddziat Stoma-
tologii we Wroctawiu, rocznik 1949-1953:
Baranowska — Czarkowska Urszula
Bilinska — Cybulak Janina
Bies — Jagielska Hanna
Chmiel — Flisek Sabina
Chomicki Eugeniusz
Delebinska — Strzatkowska Barbara
Fischer Bronistaw
Franczak — Czubak Teresa
Gerber - Ludwig Henryka
Gruszezyriska — Grachel Jadwiga
Hawling Jerzy

* Helewski Kazimierz
Karczewska — Wiercinska Teresa
Komorowska — Oberc Zofia
Krochmal — Grabarczyk Barbara
Kryzar — Kmita Maria
Kryzar Zbigniew
Kus Jan
Kwarciriska — Kalinowska Zofia
Lubicz Stabinska — Kruszewska Alicja
Magdziarska — Olejniczakowska Krystyna
Merkiel Ryszard
Mioduszewska — Kossowska Danuta
Oficjalski Zbigniew
Ortowski Tadeusz
Paja Henryk

- Pawtowski Jerzy :

Rachniewska — Pasiek Bogumita
Renowska — Tyniec Urszula
Rézanska — Tanska Dorota
Ryba — Basiak Krystyna
Rzeszutko Ryszard
Stankiewicz — Mirkiewicz Barbara
Stawiniska — Stasiuk Kazimiera
Tarnowska — Daszkiewicz Halina
Trebaczkiewicz Barbara
Wilczyrniska — Stawin Elzbieta
Urzedowski Piotr .
Zenczak — Krawczyk Alicja
Ziemianska — liska Sonia
Na liscie obecnosci panie majg dwa nazwiska.

To drugie, to nazwisko panieriskie.

2. Dolnoslgskie Targi Stomatologiczne

Dentamed

SESJE NAUKOWE, PREZENTACJE FIRM
petny program Targéw Dentamed

> www.targi.krakow.pl

Dojazd samochodem - kierunkowskazy S
Dojazd z Dworca Giéwnego PKP: @9 rir 9, 1

Godziny otwarcia dla zwiedzajgcych: codziennie 10.00 - 17.00

Wroctaw, 14-15.11. 2003

Bilet wstepu na targi: 8 zt
Parking: 2 zi/c

Informacje telefoniczne:
do 07.11.2003 - tel. 012-63

od 12.11.2003 - tel. 071-3473

0 Akademii

Patronat internetowy

nerT
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Uwaga: kontrakty 2004!

NFZ - finansowy kartel?

Pawetl L. Wroblewski

Na wstepie, dla ewentual-
nych celéw procesowych i w
trosce o stalo$¢ zatrudnienia
ciezko zapracowanych koleza-
nek i kolegéw w dolnoslaskim
oddziale NFZ, skladam naste-
pujace o$wiadczenie:

Wszelkie dane ,,cenowe” i cy-

towany ponizej dokument za-

warty w artykule nie pochodzi
od pracownikéw wymienionej
placowki. Nikt z nich nie zdra-
dzit tajemnicy stuzbowej ani
jawnie, ani tajnie. Ani umy$lnie,
ani nieumyslnie.

Dla ochrony ewentualnych
innych ofiar o$wiadczam, zZe po-
tknatem sie o ten dokument zu-
pelnie przypadkowo, walesajac
sie po wroctawskim Rynku,
warszawskiej Starowce lub
gdziekolwiek.

Uwaga zawodowi negocjato-
rzy i inni bojownicy o sprawie-
dliwe kontrakty zawodow me-
dycznych! W tym roku mozecie
sie odprezy¢ — negocjacji nie
bedzie. Z ,Notatki stuzbowej” z
dnia 08.10.2003 r: znak: CF/

DSZ-3086/03/]JT Departamen-
tu Swiadczen Zdrowotnych
Centrali NFZ, adresowanej do
Pana Marka Mazura, zastepcy
ds. finansowych prezesa NFZ
wynika, Ze ceny za $wiadczenia
na rok 2004 zostaly juz ustalo-
ne! Kapitacja w POZ to (maksy-
malnie!) 4,716666667 zt na mie-
sigc. Celowo podaje liczbe z do-
ktadno$cig do 9 miejsc po prze-
cinku, bo przy takiej kupie for-
sy. (z przewaga k...) kazda mi-
lionowa grosza ma znaczenie.

Zaraz, zaraz! Jeszcze nie Klnij-
cie kochane ,rodzinne biznes-
meny” (nie napisze zlosliwie i
zawistnie, jako pracownik ledwo
dyszacej placéwki publicznej
,byte”). Zwréécie uwage na sto-
wo ,maksymalnie” i zajrzyjcie
do dokumentéw konkurso-
wych... No, teraz mozecie rzu-
ci¢ miesem - dla nieuswiadomio-
nych przypominam, ze zgodnie
z ich zapisami maksymalng
stawke moze otrzymaé jedynie
cudotworca, ktéry spelni
wszystkie mozliwe stare i nowe
warunki: od certyfikatu po za-
bezpieczenie pomocy wekendo-
wej, wyjazdowej, stacjonarnej,
do - spokojnie mozna dopisaé —
uzdrawiania pacjent6w przez na-
kladanie rak wlacznie.

Zeby nasze kolezanki-piele-
gniarki nie czuly sie pominiete
przez J.W. NFZ, podaje kapita-
cje w opiece pielegniarki $rodo-
wiskowo-rodzinnej: 1,09583333
zl/miesiac/glowe i w opiece
potoznej $Srodowiskowo-rodzin-
nej: 0,34166667 zt/miesiagc/gto-
we. Na bilety autobusowe star-
czy. v

Konsultacje specjalistyczna
typu I, czyli badanie przedmio-
towe, podmiotowe, ewentualne

postawienie rozpoznania i prze-
pisanie terapii, do czego przy-
gotowaliscie sie w pocie czola
przez co najmniej 12 lat, wyce-
niono na... réwnowartoscé
ostrzyzenia potowy meskiej
glowy u fryzjera, ewentualnie
o$miokrotne skorzystanie z
szaletu na Dworcu Gléwnym.
Jak tatwo policzy¢, przeciet-
ny lekarz POZ (obowigzujaca
do niedawna norma podopiecz-
nych to 2500 dusz) bedzie mu-
siat utrzymaé gabinet (czynsz,
media, remonty, ewentualny
kredyt), pielegniarke (o sekre-

tarce medycznej — przez lito$¢

— nie wspominam), diagnozo-
wac i leczy¢ swoich pacjentow
w oparciu o standardy europej-
skie, zapewnic¢ im transport, ca-
lodobowga opieke stacjonarng i
wyjazdowa, ponosi¢ odpowie-
dzialno$¢ (ubezpieczenia!), do-
ksztalcaé sie i utrzymac siebie
oraz swoja rodzine za pieniagdze
réwne, mniej wiecej... poborom
J.E. Sz. P. Dyrektora Dolno$la-
skiego Oddzialu Narodowego
Funduszu Zdrowia! Ktérego od-
powiedzialno$¢ i zadanie pole-
ga gléwnie na rownym podzie-
leniu otrzymanych pieniedzy
na kupki, zgodnie z zaleceniem
Centrali NFZ.

No coment!

Inne ciekawe dane: punkt
rozliczeniowy w rehabilitacji
leczniczej: 1z1, stomatologia:
0,07 z1, dobokaretka ,R”: 2150
zt, ,W”: 1700 z1, ,N”: 2000 zi
(uwaga - innych karetek nie
ma, bo przeciez ich obowiazki
przejeli lekarze rodzinni!).

Jesli czujecie sie przygnebie-
ni i wydaje sie Wam, ze to juz
jest dno, to wczytajcie sie w wa-
runki konkursu ofert i tresci

umoéw. Nie bede katowal Was
szczegolowa interpretacja tych
aktéw (bez)prawnych; jeden z
sygnatariuszy Porozumienia
Dolnos$laskiego przygotowal
100 przezroczy z koszmarnymi
»Smaczkami” oddajacymi pod-
stawowa i specjalistyczng opie-
ke zdrowotna w catkowita, bez-
wzgledna i katorznicza niewole
obecnego platnika ustlug zdro-
wotnych. Uwypukle tylko nie-
ktére fakty, z ktérych zreszta
wynika, ze cala reszta i tak nie
ma wiekszego znaczenia, bo
NFZ moze zrobi¢ w kazdej chwi-
li, co zechce. Zgodnie z ,,Warun-
kami...”, aby zlozy¢ oferte,
$wiadczeniodawca musi podpi-
saé¢ o$wiadczenie, ze zapoznal
sie ze szczegdélowymi warunka-
mi postepowania konkursowego
i przyjmuje je do stosowania, za-
poznal sie i akceptuje ogélne
warunki i wzory umoéw. Czyli w
momencie zlozenia dokumen-
tow NFZ, jesli tylko Was zechce,
to juz Was ma! A z umowy wyni-
ka, ze NFZ moze sobie zmieni¢
warunki, kiedy i jak chce, a ze
strony $wiadczeniodawcow obo-
wigzuje akcept milczacy. Oczy-
wiscie, jak w kazdej demokracji,
mozecie sie nie zgodzi¢ na nowe

zapisy, jest to jednak jedno- =

znaczne z wypowiedzeniem
umowy z Waszej strony. Po od-
powiednio dlugim okresie wypo-
wiedzenia, w ktérym musicie
nadal $wiadczy¢ ustugi, moze-
cie wreszcie w zgodzie poze-
gnaé sie z Funduszem zgodnie
z umowa lub... zabuli¢ kare pie-
niezna za jej zerwanie! Nawet
Mrozek by tego nie wymyslit.
Zdesperowani tymi warunka-
mi koledzy z wojewdédztw: wiel-
kopolskiego, lubuskiego, opol-

skiego, podlaskiego i $wieto-
krzyskiego powolali Porozu-
mienie Zielonogérskie. Dola-
czyli do niego réwniez i nasi
lekarze rodzinni, zawigzujac
Porozumienie Dolnos$lgskie,
ktére bilyskawicznie J.E. Dy-
rektor Dolno$laskiego Oddzia-
lu NFZ Andrzej Wozny, obron-
ca publicznych pieniedzy (nie
myli¢ z obrong zdrowia i Zycia!)

i bezwzgledny tropiciel prze- &

kretow bialej mafii, blyskotli- -
wie i z typowa dla Niego gracja
nazwal kartelem.

Do niedawna warunki finanso-
wania ustug medycznych usta-
laly praktycznie niezalezne od
siebie, prowadzace samodzielng.
gospodarke finansowa i polity-
ke zdrowotna, regionalne kasy
chorych. Mozliwe byly wtedy
lokalne negocjacje cen i warun-
kéw wykonywania $wiadczen. Z
réznym szczesciem i stopniem
nieudolnosci, powoli i w bélach
tworzyly sie jakie$ ogdlne zasa-
dy funkcjonowania systemu
opieki zdrowotnej w poszczegol-
nych wojewdédztwach. Zaczeto
wreszcie zwraca¢ uwage na ja-
ko$¢ wykonywanych ushug i li-
czy¢ koszty, ale ré6wnocze$nie
coraz bardziej bylo wida¢, ze
pieniedzy w systemie jest za
mato. Wtedy koalicja SLD-UP
zafundowala nam zmiane, pole-
gajaca na zjednoczeniu instytu-
cji kas chorych w jeden orga-
nizm, ktéry bedzie zdolny na-
rzuci¢ jednolite warunki i ceny
zbytu ustug medycznych.

Jesli rzeczywiscie wchodzi-
my w okres tworzenia kartel,
to Narodowy Fundusz Zdrowia
byt pierwszy.

Chyba ze komus bardziej pa-
suje stowo: mafia...

Droga Kolezanko! Drogi Kolego!

Zarzadzanie jakoscia IS0 9001:2000

Serdecznie zapraszamy na spotkanie kolezeiiskie z okazji 25-lecia ukoriczenia Akademii Medycz- 3 H H H
nej we Wroctawiu, ktére odbedzie sie w dniach 25-27 czerwca 2004 r. Miejscem spotkania bedzie w zak'adach op I ekl Zd rOWOtn el
‘Polanica Zdréj (hotel ,,Nasz Dom” przy ul. Cichej 1).
Bydgoskie Towarzystwo Opieki Paliatywnej zaprasza do udziatu w szkoleniu ZARZA-
.DZANIE JAKOSCIA ISO 9001:2000 W ZAKEADACH OPIEKI ZDROWOTNE]

Proponowany program zjazdu:
Piatek — 25.06.2004 r.

0d g00z. 12.00 ...........:.. - zgtoszenia w hotelu ,Nasz Dom” Cel kursu: zapoznanie stuchaczy z podstawowymi metodami jako$ciowymi oraz nabycie
2007 19005 55 et aiesines - spotkanie przy ognisku, piosenki biesiadne praktycznych umiejetno$ci w opracowaniu dokumentacji jako$ciowej wymaganej przy wdra-
Zg :: tg‘gg_ (9;(;32004 r e e zaniu Systemu Zarzadzania Jako$cia zgodnego z ISO 9001:2000.

8007 10,00 s, sviiia - msza $w. Charakterystyka zajg¢: program obejmuje 24 godziny (3 dni) zajec teoretycznych i warsz-
g0dz.11.00:48.30 .. - spotkania w grupach, wyktady tatowych.

8002, 8100 sovvuseroininmatiosse ~obled ; . et 5 Wyktadowcy: dr Monika i Pawet Dobscy, pracownicy Akademii Ekonomicznej w Pozna-
ggd;;o};gncl)% .................... Eﬁi i\g;)lny, zwiedzanie Polanicy i pieknych gor niu, wykladowcy m.in. Akademii Medycznej w Poznaniu i Akademii Ekonomicznej we Wro-
Niedziela - 27.06.2004xr. clawiu.

godz. 9.00-10.00 ........... - $niadanie Miejsce kursu: Regionalny Zespé6t Opieki Paliatywnej — Dom Sue Ryder w Bydgoszczy, ul. &
200z 13100 s e E NS - obiad i pozegnania Roentgena 3. ]

Kurs odplatny. : : :
Akomodacja: istnieje mozliwo$¢ zakwaterowania i wyzywienia w miejscu kursu. -
Termin kursu: 30.01 - 1.02.2004 roku ;

Liczba uczestnikéw: ograniczona do 30 0séb na kazdym kursie.

Optata za uczestnictwo w zjezZdzie wynosi od osoby (absolwenta/osoby towarzyszacej):
nocleg z 25/26.06 + ognisko - 150 PLN
ognisko i bankiet (bez noclegow) - 200 PLN
nocleg z 26/27.06 + bankiet - 250 PLN
nocleg z 25/26/27.06 + bankiet + ognisko - 350 PLN
Whptat prosimy dokonywaé na konto Dolnoslgskiej Izby Lekarskiej we Wroctawiu:
BOS S.A. O/Wroctaw
17-15401030-2001-7753-6075-0001 . 7
do 30.04.2004 r. z dopiskiem ,Zjazd Kolezerski 79". Panie prosimy o podanie nazwiska obecnego
oraz z okresu studiow.
Serdecznie zapraszamy do udziatu w zjeZzdzie. DO ZOBACZENIA!
Szczegotowe informacje u pani Patrycji Malec — DIL Wroctaw, tel. (071) 79-88-063.
Za Komitet Organizacyjny
Iwona Dattner-Hapon (0 601 58 00 12)

Dodatkowych informacji udziela sekretariat Bydgoskiego Towarzystwa Opieki Paliatyw-
nej: :

Dorota Hassenpflug, tel. (52) 343 22 86, fax 344 22 26,

e-mail: info@psmp.pl; www.psmp.pl 3

Zgloszenia prosimy przesylaé¢ 4.01.2004 na adres:

Bydgoskie Towarzystwo Opieki Paliatywnej

ul. Roentgena 3, 85-796 Bydgoszcz, z dopiskiem ISO.
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Kontrakty stomatologéw z NFZ na 2004 r.

30 pazdziernika 2003 w siedzibie DIL
odbyla sie konferencja prasowa po$wie-
cona kontraktowaniu ushug stomatolo-
gicznych przez Narodowy Fundusz
Zdrowia narok 2004. Wzieli w niej udziat
prezes Andrzej Wojnar oraz Boleslaw
Simon i Ryszard Eopuch z Komisji Sto-
matologicznej DIL, ktérzy zapoznali za-
proszonych dziennikarzy lokalnych
mediéw z dramatyczng sytuacjag w dol-
nos$laskiej stomatologii. Przedstawiono
stanowiska Komisji Stomatologicznej
NRL z 10.10.2003.

Z analizy materialéw opracowanych
przez NFZ dla potencjalnych $wiadcze-
niodawcéw wynika, ze Fundusz ustalit
stawke kapitacyjng 22 zlote za jednego
pacjenta na caly rok 2004! W wylicze-
niach DRKCh, jeszcze przed zastgpie-
niem jej przez NFZ, zawarta byta kwota
ponad miliard zlotych, ktéra nalezaloby
przeznaczy¢ na wlasciwe leczenie dzie-
ci do 12 roku zycia. Oczywiscie, tych pie-
niedzy ani wtedy nie bylo, ani teraz nie
ma. 80% dzieci ma wade zgryzu, tymcza-
sem w tym roku NFZ obnizyt rnaksymal—

_ Prezes Andrzej Wojnar oraz Boleslaw Simon i Ryszard topuch z Komisji Stomatologicznej DIL

ny wiek dla dzieci na ustugi ortodontycz-
ne do 12 lat. Czyli dziecko, ktére czeka-
fo rok na aparat do leczenia wady zgry-
zu, moze sie teraz dowiedzieé, ze juz nie
dostanie go w ramach ubezpieczenia, a
wiec - jesli rodzicéw na to nie staé - nie
dostanie go w ogéle! Stan uzebienia dzie-
ciw Polsce systematycznie sie pogarsza
i zbliza sie do stanu z lat 50., kiedy nie
mielismy 30 tysiecy wyksztatconych sto-
matolog6w...

W przyszlym roku stomatolog, ktéry
zdecyduje sie zakontraktowaé ustugi,
otrzyma od NFZ ok. 4-5 tys. zlotych na
utrzymanie gabinetu (70 000 punktéw
po 6-7 groszy/pkt): Bedzie musiat po-
$wieci¢ nie tylko 6 godzin dziennie przez
caly rok wylacznie dla pacjentéw Fun-
duszu, ale tez: zatrudni¢ asystentke,
oplaci¢ drogi sprzet wart co najmniej 100
000 zt (lub splaci¢ raty kredytu czy le-
asingu), kupi¢ materialy - oczywiscie
najtanisze, najprostsze wypehienia, wca-
le nie takie, jakie pokazuje sie w telewi-
7zji - bo wyzszy standard ustug NFZ przy-
zna} jedynie dzieciom i kobietom ciezar-

nym. Ta mala ilo$¢ punktéw moze jesz-
cze spowodowaé, ze aby dostaé sie do

‘stomatologa, trzeba bedzie zglosic¢ sie ,,z

bélem”, bo tylko tak mozna zostaé przy-
jetym w ramach ubezpieczenia po wy-
czerpaniu limitu punktowego.

W tym roku przewiduje sie, ze kon-
trakt na Dolnym Slasku bedzie obejmo-
wat ok. 3 000 (+10%) ubezpieczonych
(dla poréwnania: w krajach Wspélnoty
Europejskiej, do ktérej mamy wejéé w
przyszlym roku, wartosci te oscyluja w
granicach 1500-2000...). Trwaja rozmo-
wy o zmniejszeniu tej kwoty do 2,7 ty-
sigca. Mimo to szanse na otrzymanie
kontraktu ma zaledwie 30% dolno$la-
skich lekarzy stomatologéw.

Dodatkowo wiadomo, ze w ubieglych

‘latach DRKCh przeznaczala na stoma-

tologie 60 mln zlotych rocznie (5% bu-
dzetu), obecnie NFZ zmniejszyl finanso-
wanie do 3,5% budzetu (w tym maja by¢
takze $rodki na opieke nad pacjentami z
dawnej BKCh i chirurgie stomatologicz-
ng, ktére poprzednio nie zawieraly sie
w tej kwocie!). Notowat E.M.

Stmatolodzy ha plkmku

Z przy]emnoécw} informujemy Kolezanki i Kole-
g6w, ze 14.06.2003 odbyt sie II Piknik Stomatolo-

giczny w Mitogostowicach.

Tym razem na lonie natury integrowali su; denty-
$ci z k6t DIL w Legnicy, Lubinie i Glogow1e

Byly $piewy, konkursy z nagrodami od sponsoréw
i tarice przy skocznej muzyce prawie do $witu. Po-
goda dopisata wy$mienicie. Byta wymarzona na gril-
lowa uczte. Wszyscy $wietnie sie bawili.

Mamy nadzieje, ze plenerowe spotkania denty-
stéw przerodza si¢ w cykliczna impreze i stang sie
sympatyczng tradycja $rodowiska stomatologéw z za-
glebia miedziowego, a z czasem moze calego Dol-

nego Slaska.

Powodzenie piknikéw stomatologicznych organi-
zowanych przez kota DIL Lubina, Legnicy i Glogo-
wa pokazuja, jak cenne sg inicjatywy integracyjne,
rodzace sie w $rodowiskach terenowych.

Dziekujemy uczestnikom za stworzenie milej at-
mosfery, a wszystkim, ktérzy przyczynili sie do zor-
ganizowania pikniku, za zaangazowanie i spoteczng

inicjatywe.
Ze dentystycznym pozdrowieniem

Organizatorzy:

Przew. Kola DIL w Legnicy Tomasz Trepka
Przew. Kola DIL w Lubinie Violetta Duzy
Przew. Kota DIL w Glogowie Maria Lipnicka

Czy hedzie przelom?

Rozmowa z Ewq Biegaiiska-Sudnik, cztonkiem Zespolu Negocjacyjnego DIL z Narodo-

wym Funduszem Zdrowia

@ Na rok 2004 zostat ogloszony nowy
konkurs na $wiadczenia stomatologicz-
ne. Jak stomatolodzy przyjeli nowe za-
sady kontraktowania przygotowane dla
obszaru catej Polski?

- Prawda jest, Ze po raz pierwszy dostep-
ne sa wezesniej ogloszone warunki konkur-
su oraz zasady kwalifikacji ofert. Czekali-
$my na nie od 2002 roku, kiedy z niezna-
nych przyczyn wielu praktykujacych leka-

- 12y zostalo wraz ze swoimi pacjentamipoza

systemem ubezpieczeniowym. Jedynym
wyttumaczeniem platnika byt brak pienie-
dzy dlawszystkich chetnych. Aktualne kry-

teria nie s3 doskonale. Najwazniejsze jed- .

nak, ze przy Scislej i zZyczliwej wspélpracy
platnika i $wiadczeniodawcow, pozwalaja
okresli¢ pozytywne mozliwoéci dla uczest-
niczacych w systemie stron: pacjenta,
$wiadczeniodawcy i platnika.

@ Jak moze by¢ dobrze, skoro pienie-

dzy nadal jest mato? Naczelna Komisja -

Stomatologiczna przyjela stanowisko na
podstawie ekspertyzy, Zze punkt stoma-
tologiczny nie moze by¢ wyceniony ni-
zej niz na 15 groszy. Tylko taka wycena
aktualnie daje gwarancje rentownosci
kontraktu.

- W opiece medycznej (w tym stomato-
logicznej) niedostatek finansowy jest tyl-
ko jednym z wielu warunkéw, ktére skla-
daja sie na zlg sytuacje lekarzy i pacjentow.
Do wazniejszych zaliczy¢ nalezy: Po pierw-
sze kompletna dezorganizacje opieki sto-
matologicznej, ktérej rezultatem jest brak
systemu organizacyjnego. Po drugie, brak

planu opieki stomatologicznej na Dolny -

Slask. Nie mozna bowiem nazwaé planem
opieki stomatologicznej jedynie informacji
ministra zdrowia, ze na jeden etat przeli-
czeniowy ma przypadac 3,5 tys. mieszkan-
cow. Mysle wiec, ze jesli mieliby$my wie-
cej i coraz wiecej pieniedzy, to bez planu
opieki stomatologicznej i koncepcji struk-
tury organizacyjnej pieniedzy tez byloby za
mato. Brak $rodkéw finansowych staje sie
dotkliwszy i pierwszoplanowy, kiedy pie-
nigdze publiczne podlegajg ,recznej dystry-
bucji”. Im bardziej nieréwny dostep do pie-
niedzy publicznych, tym wieksze niezado-
wolenie, a co najgorsze, rozregulowanie na-
turalnych praw rynku. Nieprzewidywalna
sytuacje majg wszystkie podmioty, zaréw-
no te, ktére uczestniczg w systemie ubez-
pieczeniowym, jakite, ktére swiadczg ustu-
gi poza nim. Naturalng konsekwencjg ta-
kiego stanu jest dominacja prawa buszu -
zwyciezaja ukiady i dzika prywatyzacja. Pa-
radoksalnie konkurs zamiast wytania¢ naj-
lepszych, moze sprowokowa¢ negatywna

selekcje, w ktérej najlepsi wezesniej czy
pozniej musza polec.

@ Czy jest wiec szansa, ze konkurs
2004 przyniesie przelom w dziataniu plat-
nika?

- Wspélpraca komisji negocjacyjnej z
dyrektorem Ryszardem Jadachem daje
taka nadzieje. Jednak czy rozmowy i kon-
sultacje Funduszu z Izba zaowocuja réw-
nym dostepem uprawnionych stomatolo-
g6w do publicznych pieniedzy, a dla pacjen-
téw swobodnym, a nie wymuszonym przez
urzad (platnika) wyborem lekarza, dowie-
my sie dopiero za 2 miesiace, po rozstrzy-
gnieciu konkursu.

@ Co Pani zdaniem nalezy zrobié, aby
odmienié sytuacje na lepsze? Czy wszy-
scy lekarze moga by¢ zadowoleni?

- Nie o to chodzi. W kazdej dziedzinie sa
osoby, ktére pracuja lepieji gorzej. Jednym
zwazniejszych celéw reformy byto, aby pa-
cjent wybieral swojego lekarza i razem z
nim brat odpowiedzialnoé¢ za swoje zdro-
wie. Rynek $wiadczen stomatologicznych
sklada sie z ustug bezposrednio finansowa-
nych przez pacjenta oraz ze $wiadczen gwa-
rantowanych przez Fundusz. Te dwa sek-
tory nawzajem sie przenikaja, ale nadal pra-
wo wyboru lekarza powinno nalezeé do pa-
cjenta. Krétko mowiac, lekarz, ktéry chee
zapewni¢ swoim pacjentom mozliwo$¢ le-
czenia gwarantowanego przez Fundusz i
spelnia ustawowe wymagania, ma prawo
do zawarcia takiego kontraktu z Fundu-
szem w interesie swojego pacjenta. Jesli
Fundusz odmawia kontraktu, musi uzasad-
ni¢ swoja decyzje.

Odwrotne dzialania — tzn. kontrakt dla
placéwki, ktérej whasciciel podpisat umo-
we, a pézniej zatrudnia lekarzy, aby kon-
trakt zrealizowad, nie ma nic wspélnego z
wolnym wyborem lekarza przez pacjenta.
Aby nie by¢ gotostowna przytocze fakt kon-
traktowania ustug z podmiotami, ktére do-
piero po wygraniu konkursu organizowaly
gabinety stomatologiczne i zah'udma}y le-
karzy.

® Czy znaczy to, ze ZOZ-y, ktére za-
trudniajg lub podzlecajg ustugi stomato-
logiczne, maja by¢ odsuniete z rywaliza-
cji o publiczne pienigdze?

- Obowiazkiem platnika jest zagwaran-
towanie réwnouprawnienia podmiotéw sto-
matologicznych (tj. wszystkich $wiadcze-
niodawcéw). Jednak odmienna jest rola i
miejsce indywidualnych i grupowych prak-
tyklekarskich od zaktadéw opieki zdrowot-
nej w publicznym systemie ochrony zdro-
wia.

Rozmawiata Z M.

Stanowiska
Komisji Stomatologicznej Naczelnej Rady Lekarskiej
z dnia 10 pazdziernika 2003 roku............. strona 14

Leczenie narzadu zucia u dzieci

W dniach 27-28.10.2003 w siedzibie

DIL odbyta sie konferencja naukowo-
szkoleniowa na temat ,Leczenie narza-
du zucia w wieku rozwojowym”, zorga-
nizowana przez Katedre i Zaktad Stoma-
tologii Zachowawczej i Dzieciecej, Ka-
tedre i Zaklad Ortodoncji AM we Wro-
clawiu oraz Komisje Ksztalcenia Pody-
plomowego DIL. W programie znalazly
_ sie tematy obejmujace ksztalcenie po-
dyplomowe dla lekarzy stomatologéw.

Prezentowano prace z wielu oérodkéw
AM w Polsce. Problemy leczenia narza-
du zucia przedstawiono w $wietle sto-
matologii zachowawczej, ortodoncji, chi-
rurgii stomatologicznej, protetyki i lo-
gopedii. Bardzo interesujaca byta tez se-
sja plakatowa. Wygloszono prace na te-
mat marketingu w stomatologii. W imie-
niu DIL bardzo dziekuje organizatorom
za tak wspaniala konferencje.
Bolestaw Simon

Dr TERESIE BUJKO

wyrazy wspéiczucia z powodu $mierci

czlonkowie Komisji Stomatologicznej

skladajg
Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej

Strona redagowana przez stomatologéw j
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Radca prawn DIL
mec. Beata Kozyra-fukasiak

7 sierpnia 2003 r. weszlo w Zycie
zarzadzenie Ministra Zdrowia z
dnia 10 lipca 2003 r. zmieniajace za-
rzadzenie w sprawie utworzenia
‘Biura ds. Zagranicznych Progra-
moéw Pomocy w Ochronie Zdrowia,
opublikowane w Dzienniku Urzedo-
wym Ministra Zdrowia nr 8 poz. 73.

Do zadan Biura nalezy realizacja za-
granicznych programéw pomocy, W
tym bilateralnych, Banku Swiatowe-
go i Unii Europejskiej, programow
Unii Europejskiej oraz programow po-
mocy publicznej po akcesji Polski do
Unii.

|

7 sierpnia 2003 r. weszlo w Zycie
zarzadzenie Ministra Zdrowia z
dnia 29 lipca 2003 r. w sprawie po-
wolania Zespotu do spraw opraco-
wania rozwigzan strategicznych do-
tyczacych ratownictwa medyczne-
go, opublikowane w Dzienniku
Urzedowym Ministra Zdrowia nr 8
poz. 75.

Zespot jest organem pomocniczym
Ministra Zdrowia, do zadan ktérego
nalezy opracowanie rozwigzan strate-
gicznych dotyczacych ratownictwa
medycznego, a w szczegdlnosci przy-
gotowanie propozycji regulacji praw-
nych do projektu ustawy o krajowym
systemie ratowniczym, analiza zalo-
zen i efektéw programu Zintegrowa-
ne Ratownictwo Medyczne realizowa-
nego w latach 1999-2002 i przygoto-
wanie rozwiazan dotyczacych realiza-
cji programu Zintegrowane Ratownic-
two Medyczne od 2003 roku.

7 sierpnia 2003 r. weszlo w Zycie
zarzadzenie Ministra Zdrowia z
dnia 5 sierpnia 2003 r. zmieniajace
zarzadzenie w sprawie planu finan-
sowego Narodowego Funduszu
Zdrowia na 2003 rok, opublikowa-
ne w Dzienniku Urzedowym Mini-
stra Zdrowia nr 8 poz. 77.

v

7 sierpnia 2003 r. wszedt w zycie
komunikat Gl6wnego Inspektora Sa-
nitarnego z dnia 6 sierpnia 2003 r.
zmieniajacy komunikat w sprawie za-
sad przeprowadzania szczepien
‘ochronnych przeciw chorobom za-
kaznym w 2003 roku, opublikowany
w Dzienniku Urzedowym Ministra
Zdrowia nr 8 poz. 78.

\'

28 sierpnia 2003 r. weszlo w zy-
cie rozporzadzenie Ministra Spraw
" Wewnetrznych i Administracji z
dnia 24 lipca 2003 r. zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie szczego-
lowych zasad tworzenia, przeksztal-
cania, likwidacji, organizacji, zarza-
dzania i kontroli zakladéw opieki
zdrowotnej utworzonych przez Mi-
nistra Spraw Wewnetrznych i Admi-
nistracji, opublikowane w Dzienni-
ku Ustaw nr 141 poz. 1378.

Minister Spraw Wewnetrznych i
Administracji nawiazuje z kierowni-
kiem zaktadu opieki zdrowotnej sto-
sunek pracy na podstawie powolania
lub umowy o prace albo zawiera z nim
umowe cywilnoprawna.

Nawiazania stosunku pracy lub za-
warcia umowy cywilnoprawnej w sto-
sunku do kierownika zakladu opieki
zdrowotnej utworzonego na wniosek
kierownika jednostki organizacyjnej
podleglej lub nadzorowanej przez
MSWiA dokonuje kierownik tej jed-
nostki.

W zaktadach opieki zdrowotnej
utworzonych przez MSWIiA przepro-
wadza sie konkurs na stanowisko: or-
dynatora, naczelnej pielegniarki, prze-
lozonej pielegniarek zakladu i piele-
gniarki oddziatowej.

Ogloszenie o konkursie nalezy:

1) zamiesci¢ w prasie codziennej o
zasiegu ogdlnokrajowym, jezeli przed-
miotem postepowania konkursowego
sa stanowiska ordynatora, naczelnej
pielegniarki, przelozonej pielegniarek
lub pielegniarki oddziatowej, a w ra-
zie gdy przedmiotem postepowania
konkursowego jest stanowisko ordy-
natora — réwniez w Gazecie Lekar-
skiej,

2) poda¢ do wiadomos$ci w sposéb
zZwyczajowo przyjety w siedzibie zakla-
du opieki zdrowotne;j.

W sktad komisji konkursowej
wchodza:

1) w przypadku gdy postepowanie
konkursowe dotyczy stanowiska or-
dynatora:

a) przedstawiciel wlasciwej ze
wzgledu na siedzibe zaktadu opieki
zdrowotnej okregowej rady lekarskiej
—lekarz bedacy specjalista w danej lub
pokrewnej dziedzinie medycyny jako
przewodniczacy komisj,

b) kierownik zaktadu opieki zdro-
wotnej, z tym, Zze w przypadku, gdy o
stanowisko ordynatora ubiega sie kie-
rownik zaktadu opieki zdrowotnej —
przedstawiciel ministra wlasciwego
do spraw wewnetrznych, powotany na
wniosek Dyrektora Departamentu,

c) przedstawiciel wladciwej ze
wzgledu na siedzibe zakladu opieki
zdrowotnej okregowej izby lekarskiej
—lekarz bedacy specjalista w danej lub
pokrewnej dziedzinie medycyny,

d) przedstawiciel specjalistycznego
towarzystwa naukowego, bedacy spe-
cjalista w danej dziedzinie medycyny,

e) konsultant bedacy specjalista w
danej lub pokrewnej dziedzinie medy-
cyny, powotany przez ministra wiasci-
wego do spraw wewnetrznych,

f) przedstawiciel wlasciwej ze
wzgledu na siedzibe zakladu opieki
zdrowotnej okregowej rady pielegnia-
rek i potoznych,

g) od trzech do sze$ciu przedsta-
wicieli ministra wiasciwego do spraw
wewnetrznych, w tym przynajmniej je-
den lekarz specjalista w danej lub po-
krewnej dziedzinie medycyny, powo-
fanych na wniosek Dyrektora Depar-
tamentu,

h) przedstawiciel reprezentatywnej
zakladowej organizacji zwigzkowej w
rozumieniu art. 241%* Kodeksu pra-
cy, dzialajacej w zakladzie opieki zdro-
wotnej, a w przypadku gdy w zakla-
dzie opieki zdrowotnej dziala wiecej
niz jedna reprezentatywna organiza-
cja zwiazkowa w rozumieniu art.
24125 Kodeksu pracy — po jednym
przedstawicielu reprezentatywnych
zaktadowych organizacji zwiazko-
wych dzialajacych w zakladzie, z za-
strzezeniem, Ze organizacje te posia-
daja jeden glos i przedstawiaja wspol-
nie uzgodnione stanowisko,

2) w przypadku gdy postepowanie
konkursowe dotyczy stanowiska na-
czelnej pielegniarki lub przelozZonej
pielegniarek:

a) przedstawiciel wlasciwej ze
wzgledu na siedzibe zakladu opieki
zdrowotnej okregowej rady pielegnia-
rek i potoznych jako przewodniczacy
komisji,

b) kierownik zakladu opieki zdro-
wotnej lub jego przedstawiciel,

c) naczelna pielegniarka, zatrud-
niona w podobnym zakladzie opieki
zdrowotnej, wskazana przez wlasci-
wa ze wzgledu na siedzibe zakladu
opieki zdrowotnej okregowa rade
pielegniarek i potoznych, w przypad-
ku konkursu na stanowisko naczel-
nej pielegniarki,

d) przetozona pielegniarek, zatrud-
niona w podobnym zakladzie opieki
zdrowotnej, wskazana przez wiasciwa
ze wzgledu na siedzibe zakladu opie-
ki zdrowotnej okregowa rade piele-
gniarek i potoznych, w przypadku
konkursu na stanowisko przelozonej
pielegniarek,

e) przedstawiciel wlasciwej ze
wzgledu na siedzibe zakladu opieki
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zdrowotnej okregowej rady lekar-
skiej,

) przedstawiciel wiasciwego towa-
rzystwa naukowego,

g) przedstawiciel wlasciwej ze
wzgledu na siedzibe zakladu opieki
zdrowotnej okregowej rady pielegnia-
rek i potoznych,

h) od jednego do trzech przedsta-
wicieli ministra wlasciwego do spraw
wewnetrznych, powolanych na wnio-
sek Dyrektora Departamentu,

i) przedstawiciel reprezentatywnej
organizacji zwiazkowej w rozumieniu
art. 241%* Kodeksu pracy, dzialajacej
w zakladzie opieki zdrowotnej, a w
przypadku gdy w zakladzie opieki
zdrowotnej dziata wiecej niz jedna re-

‘prezentatywna zakladowa organizacja

zwigzkowa w rozumieniu art. 24125
Kodeksu pracy — po jednym przedsta-
wicielu reprezentatywnych zaklado-
wych' organizacji-zwiazkowych dzia-
lajacych w zakladzie, z zastrzezeniem,
Ze organizacje te posiadaja jeden glos
i przedstawiaja wspélnie uzgodnione
stanowisko,

3) w przypadku gdy postepowanie
konkursowe dotyczy stanowiska pie-
legniarki oddzialowej:

a) przedstawiciel wlasciwej ze
wzgledu na siedzibe zaktadu opieki
zdrowotnej okregowej rady pielegnia-
rek i potoznych jako przewodniczacy
komisji,

b) ordynator oddziatu lub kierow-
nik kliniki,

c) przetozona pielegniarek, a w
przypadku gdy w zakladzie opieki
zdrowotnej nie ma stanowiska piele-
gniarki przelozonej — pielegniarka
naczelna,

d) pielegniarka oddziatowa zatrud-
niona w podobnym oddziale w zakla-
dzie opieki zdrowotnej, wskazana
przez wadciwg ze wzgledu na siedzi-
be zakladu opieki zdrowotnej okrego-
wa rade pielegniarek i potoznych,

e) przedstawiciel wlasciwej ze
wzgledu na siedzibe zakladu opieki
zdrowotnej okregowej rady lekar-
skiej,

f) przedstawiciel wlasciwej ze
wzgledu na siedzibe zakladu opieki
zdrowotnej okregowej rady pielegnia-
rek i poloznych.

Z kandydatem wybranym wdrodze
konkursu kierownik zakladu opieki
zdrowotnej nawiazuje stosunek pracy
na podstawie umowy o prace.

Stosunek pracyz wybranym kandy-
datem nawiazuje sie na 6 lat. Okres
ten moze by¢ przedtuzony do 8 lat,
jezeli do osiagniecia wieku emerytal-
nego pracownikowi brakuje nie wie-
cej niz 2 lata.

Jezeli do konkursu nie zglosilo sie
co najmniej dwoch kandydatéw lub w
wyniku konkursu nie wybrano kandy-
data, kierownik zaktadu opieki zdro-
wotnej oglasza nowy konkurs w cig-
gu dwd6ch miesiecy od daty zakoricze-
nia post@powama poprzedniego kon-
kursu.

Jezeli w wyniku dwoch kolejnych
konkurséw kandydat nie zostal wy-
brany z przyczyn okres$lonych wyzej,
kierownik zaktadu opieki zdrowotnej
nawigzuje stosunek pracy na podsta-
wie umowy o prace z 0sobg przez sie-
bie wskazang po zasiegnieciu opinii
komisji konkursowe;.

Stosunek pracy z ta osoba nawia-
zuje sie na 3 lata.
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29 sierpnia 2003 r. weszlo w Zy-
cie rozporzadzenie Ministra Gospo-
darki, Pracy i Polityki Spolecznej z
dnia 6 sierpnia 2003 r. zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie okresle-
nia wzoréw zgloszen do ubezpie-
czen spolecznych i ubezpieczenia
zdrowotnego, imiennych raportéw
miesiecznych i imiennych raportéw
miesiecznych korygujacych, zglo-
szen platnika, deklaracji rozlicze-
niowych i deklaracji rozliczenio-
wych korygujacych oraz innych
dokumentéw, opublikowane w
Dzienniku Ustaw nr 150 poz. 1457.

Nowelizacja rozporzadzenia zmie-
nita zatacznik nr 20 zawierajacy wy-
kaz kodéw uzywanych przy wypeknia-
niu dokumentéw ubezpieczeniowych.

W dokumentach rozliczeniowych
za pazdziernik 2003 r. nalezy uzywac
nowych kod6éw obowiazujacych od 1
pazdziernika 2003 r.

W przypadku ubezpieczonych, kté-
rych kod tytutu ubezpieczenia ulegt
zmianie (np. osoba prowadzaca dzia-
falnos¢ w zakresie wolnego zawodu
kod 0540), nalezy:

- dokona¢ wyrejestrowania ubezpie-

~ czonego z ubezpieczen na dokumen-

cie ZUS ZWUA z dotychczasowym ko-
dem tytulu ubezpieczenia - od 1 paz-
dziernika 2003 r. z kodem przyczyny
wyrejestrowania 600,

- dokona¢ zgloszenia do ubezpie-
czenh na dokumencie ZUS ZUA lub
ZUS ZZA z nowym kodem ubezpie-
czenia od 1 pazdziernika 2003 r.

vil
9 wrze$nia 2003 r. weszlo w zy-

cie rozporzadzenie Ministra Zdro-
wia z dnia 8 wrze$nia 2003 r. w spra-

-wie badafi psychiatrycznych i psy-

chologicznych oséb ubiegajacych
sie lub posiadajacych pozwolenie na
nabywanie oraz przechowywanie
materialéw wybuchowych przezna-
czonych do uzytku cywilnego, opu-
blikowane w Dzienniku Ustaw nr
158 poz. 1536.

Zgodnie z przepisem art. 11 usta-
wy z dnia 21 czerwca 2002 r. o mate-
rialach wybuchowych przeznaczo-
nych do uzytku cywilnego (Dz.U. nr
117 poz. 1007 ze zm.) pozwolenia na
nabywanie oraz przechowywanie ma-
terialéw wybuchowych udziela sie
przedsiebiorcy bedacemu osoba fi-
zyczna, ktéry nie wykazuje zaburzen
psychicznych, o ktérych mowa w
ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r. o
ochronie zdrowia psychicznego.

Do przeprowadzenia badan psy-
chiatrycznych upowazniony jest le-
karz, ktory posiada prawo wykonywa-
nia zawodu i II stopien specjalizacji w
zakresie psychiatrii lub tytut specjali-
sty w dziedzinie psychiatrii.

Upowazniony lekarz, na podstawie
wyniku badania lekarskiego, wydaje’-
orzeczenie lekarskie, oryginat otrzy-
muje osoba badana, kopla pozostaje
w dokumentacji badat, W przypadku
orzeczenia negatywnego sporzadza
sie druga kopie, ktéra przekazuje sie
organowi wydajagcemu pozwolenie,
pracodawcy zatrudniajagcemu osobe
majaca dostep do materiatéw wybu-
chowych przeznaczonych do uzytku
cywilnego.

Upowazniony lekarz przeprowadza
badania pracownikéw majacych do-
step do materialéw wybuchowych, po
przedstawieniu przez nich za$wiad-
czenia o braku przeciwwskazan do
pracy przy nabywaniu oraz przecho-
wywaniu tych materialéw, wystawio-
nego przez lekarza sprawujacego pro-
filaktyczna opieke nad pracownikami.

Upowazniony lekarz przeprowadza-
jac badanie przedsiebiorcy bedacego
osoba fizyczng starajacego sie o w/w
pozwolenie, moze zleci¢ przeprowa-
dzenie badania ogélnolekarskiego le-
karzowi posiadajacemu kwalifikacje
do sprawowania opieki profilaktycznej
nad pracownikami na podstawie od-
rebnych przepisow.

Od orzeezenia lekarskiego i orze-
czenia psychologicznego przystuguje
odwotanie osobie badanej i organowi
wydajacemu pozwolenie.

Odwotanie wnosi sie na pi$mie za
posrednictwem lekarza lub psycholo-
ga, ktory wydat orzeczenie do:

- konsultanta wojewodzkiego w
dziedzinie psychiatrii — w przypadku
odwolanie od orzeczenia lekarskiego,

- psychologa wyznaczonego przez
wojewode — w przypadku odwolania
od orzeczenia psychologicznego,

Badanie w trybie -odwotawczym
przeprowadza konsultant wojewodz-
ki w dziedzinie psychiatrii lub wyzna-
czony przez niego specjalista psychia-
tra i odpowiednio psycholog wyzna-
czony przez wojewode.

Oplata za badanie psychiatryczne
wynosi 120 z1.

Oplata za badanie psychologiczne
wynosi 160 zt.

Oplata za badanie psychiatryczne
w trybie odwolawczym — 200 zi.

Oplata za badanie psychologiczne
w trybie odwotlawczym — 240 z1.
Zalaczniki do rozporzadzenia za-
wieraja wzory orzeczen.
vin
12 wrze$nia 2003 r. weszla w zy-
cie ustawa z dnia 24 lipca 2003 r. o
splacie pozyczek udzielonych w
2000 r. kasom chorym z budzetu
panstwa, opublikowana w Dzienni-
ku Ustaw nr 149 poz. 1453.
Pozyczki udzielone kasom cho-
rych z budzetu panstwa podlegaja
zwrotowi w calo$ci wraz z oprocen-
towaniem nie péZniej niz do dnia 31
marca 2007 r.
1X

15 wrze$nia 2003 r. weszlo w zZy-
cie rozporzadzenie Ministra Zdro-
wia z dnia 2 wrzes$nia 2003 r. w spra-
wie badan lekarskich i psycholo-
gicznych os6b ubiegajacych sie lub
posiadajacych licencje detektywa,
opublikowane w Dzienniku Ustaw
nr 160.poz. 1563.

Badaniom lekarskim i psycholo-
gicznym przeprowadzanym w celu
oceny zdolno$ci fizycznej i psychicz—
nej do wykonywania czynnosci w za-
kresie ustug detektywistycznych pod-
legaja, osoby ubiegajace sie o wyda-
nie licencji detektywa, oraz osoby
posiadajace licencje detektywa.

Badania os6b posiadajacych licen-
lcje; detektywa przeprowadza sie co 3

ata.

Badania tych oséb przeprowadza
sie w okresach krétszych niz 3 lata:

1. jezeli w orzeczeniu lekarskim wy-
danym na podstawie przeprowadza-
nych badan psychologicznych i lekar-
skich wskazano krétszy termin na-
stepnego badania niz 3 lata, :,

2. po okresie niezdolnosci do pra-
cy spowodowanej chorobg trwajaca
dhluzej niz 6 miesiecy,

3. na wniosek pracodawcy lub or-
ganu wydajacego licencje — w razie
uzasadnionego podejrzenia utraty
zdolnoéci fizycznej i psychicznej do
. wykonywania zadan.

Do przeprowadzania badan lekar-
skich uprawniony jest lekarz, ktéry
acznie spelia nastepujace wymaga-
nia: posiada prawo wykonywania za-
wodu, posiada kwalifikacje do prze-
prowadzania badan lekarskich pra-
cownikow, nie zostal pozbawiony
praw publicznych prawomocnym
orzeczeniem sadu.

Badanie lekarskie obejmuje:

- badanie ogdlne stanu zdrowia
obejmujace ocene ukladu krazenia i
oddechowego oraz ocene narzadu
ruchu,

- badania specjalistyczne: okuli-
styczne i psychiatryczne,

- inne badania specjalistyczne i ba-
dania pomocnicze zlecone przez
uprawnionego lekarza.

Po przeprowadzeniu badania ogdl-
nego stanu zdrowia oraz na podstawie
opinii uprawnionego psychologa i opi-
nii lekarzy specjalistow 6raz wynikow
badan pomocniczych, uprawniony le-
karz wydaje orzeczenie lekarskie.

Osoba badana otrzymuje pierwszy
egzemplarz orzeczenia lekarskiego.

Opinie wydang przez uprawnione-
go psychologa, opinie wydane przez.
lekarzy specjalistéw i wyniki badan
pomocniczych oraz drugi egzemplarz
orzeczenia lekarskiego uprawniony
lekarz dolacza do dokumentacji me-
dycznej osoby badane;j.

W przypadku stwierdzenia w orze-
czeniu lekarskim braku zdolnosci fi- |
zycznej i psychicznej do uzyskania li-

- cencji detektywa lub dalszego wyko-

nywania uslug detektywistycznych,
uprawniony lekarz sporzadza dodat- |
kowy egzemplarz orzeczenia lekar-
skiego i przekazuje go listem poleco-
nym z zachowaniem poufnosci, ko-
mendantowi wojewodzkiemu POhC]l ‘
wiladciwego ze wzgledu na miejsce |
zamieszkania osoby badanej. !
Lekarz informuje osobe badana o |
przyczynach uzasadniajacych wyda- |

“nie powyzszego orzeczenia.

Od orzeczenia lekarskiego przyshu- |
guje odwolanie osobie badanej oraz |
organowi wydajacemu licencje, do
wojewddzkiego o$rodka medycyny
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sce zamieszkania osoby ubiegajacej
si¢ o wydanie licencji, za porednic-
twem uprawnionego lekarza, ktory
wydat orzeczenie.

Wojewoda przeprowadza kontrole
wykonywania i dokumentowania ba-
dan lekarskich i psychologicznych
oraz wydawania orzeczer lekarskich.

Oplata za badanie lekarskie Wyno-
si 120 z1, za badanie psychologiczne
240 7, a za badanie w trybie odwola-
nia 280 zi. .

X

1 pazdziernika 2003 r. weszla
W Zycie ustawa'z dnia 27 czerwca
2003 r. o rencie socjalnej, opubli-
kowana w Dzienniku Ustaw nr
135 poz. 1268. :

Renta socjalna przystuguje osobie
pelnoletniej calkowicie niezdolnej do
pracy z powodu naruszenia sprawno-
§ci organizmu, ktére powstalo:

1. przed ukonczeniem 18 roku zy-
cia,

2. w trakcie nauki w szkole lub w
szkole wyzszej przed ukoriczeniem 25
roku Zycia,

3. w trakcie studiéw doktoranckich
lub aspirantury naukowej.

Osobie, ktéra spelnia warunki okre-
Slone wyzej przystugue:

1. renta socjalna stala — jezeli catko-
wita niezdoIno$¢ do pracy jest trwala,

2. renta socjalna okresowa — jezeli
catkowita niezdolno$¢ do pracy jest
okresowa.

Renta socjalna okresowa przystugu-
je przez okres wskazany w decyzii jed-
nostki organizacyjnej ZUS.

Ustalenia catkowitej niezdolnoéci
do pracy dokonuje lekarz orzecznik
ZUS.

Renta socjalna wynosi 84% kwoty
najnizszej renty z tytutu catkowitej nie-
zdolnosci do pracy okreslonej w usta-
wie o emeryturach i rentach z Fun-
duszu Ubezpieczen Spolecznych.

Renta socjalna nie przystuguje oso-
bie uprawnionej do emerytury, upo-
sazenia w stanie spoczynku, renty z
tytutu niezdolnosci do pracy, renty in-
walidzkiej lub pobierajgcej $wiadcze-
nie o charakterze rentowym z insty-
tucji zagranicznych, renty struktural-
nej, a takze osobie uprawnionej do
zasitku przedemerytalnego lub $wiad-
czenia przedemerytalnego.

Renta socjalna nie przystuguje oso-
bie bedacej wlascicielem lub posiada-
czem nieruchomosci rolnej o po-
wierzchni uzytkéw rolnych przekra-
czajacej 5 ha przeliczeniowych.

Prawo do renty socjalnej zawiesza
sie w razie osiagniecia przychodu z
tytutu dziatalno$ci podlegajacej obo-
wiazkowi ubezpieczenia spolecznego.

Postepowanie w sprawie przyzna-
nia renty socjalnej wszczyna sie na
podstawie wniosku osoby ubiegajacej
sie o rente socjalng lub jej przedsta-
wiciela ustawowego, a takze na wnio-
sek innej osoby lub kierownika orod-
ka pomocy spotecznej, dziatajacych za
zgoda wymienionych oséb.

Decyzje w sprawie przyznania ren-
ty socjalnej wydaje i $wiadczenie to
wyplaca jednostka organizacyjna ZUS
wiasciwa ze wzgledu na miejsce za-
mieszkania lub pobytu osoby ubiega-
jacej sie o rente.

Ponadto przepisami ustawy doko-
nano zmiany w ustawie emerytalnej,
zgodnie z art. 57 ust. 1 wym. ustawy,
W brzmieniu obowiazujacym od 1 paz-
dziernika 2003 r., renta z tytulu nie-
zdolnosci do pracy przystuguje ubez-
pieczonemu, kt6ry spehit 1acznie na-
stepujace warunki:

1) jest niezdolny do pracy,

2) ma wymagany okres skiadkowy
i nieskladkowy, :

3) niezdolnoé¢ do pracy powstata w
scisle okreslonych okresach skladko-
wych i niesktadkowych albo nie poz-
niej niz w ciggu 18 miesiecy od usta-
nia tych okreséw.

Przy czym, jak stanowi wprowadzo-
ny do art. 57 ustawy emerytalnej ust.
2, przepisu ust. 1 pkt 3 nie stosuje sie
do ubezpieczonego, ktéry udowodnit
okres skladkowy i nieskladkowy wy-
noszacy co najmniej 20 lat dla kobie-
ty lub 25 lat dla mezczyzny oraz jest
catkowicie niezdolny do pracy.

Bt i Ll ey T e e

NOWE PRZEPISY PRAWNE

Oznacza to, ze osoba legitymujaca
si¢ orzeczeniem o catkowitej niezdol-
nosci do pracy, w sytuacji gdy legity-
muje sie réwniez odpowiednio: 20-let-
nim (kobieta), 25]etnim (mezczyzna)
okresem skladkowym i nieskladko-
Wwym, ma prawo do renty z tytulu nie-
zdolnos$ci do pracy takze wowczas,

~ gdy niezdolno$¢ do pracy powstala

pozniej niz w ciagu 18 miesiecy od
ustania ubezpieczenia.

Xl

3 paZdziernika 2003 r. weszlo w
Zycie rozporzadzenie Ministra
Obrony Narodowej z dnia 8 sierp-
nia 2003 r. w sprawie ustalania stop-
nia uszczerbku na zdrowiu oraz
zwiazku $mierci zolierzy ze shuz-
ba wojskowa wskutek wypadku lub
choroby, opublikowane w Dzienni-
ku Ustaw nr 163 poz. 1578.

Do orzekania o stopniu statego lub
dhugotrwalego uszczerbku na zdro-
Wiu oraz zwigzku $mierci Zohierzy ze
stuzba wojskowa wiasciwe sa wojsko-
we komisje lekarskie.

Do wojskowych komisji lekarskich
kieruje sie zurzedu lub na prosbe oso-
by ubiegajacej sie 0 wydanie orzecze-
nia lekarskiego.

Wojskowa komisja lekarska wyda-
je orzeczenie po przeprowadzeniu ba-
dania lekarskiego, wykorzystujac:
odpis przebiegu stuzby wojskowej z
akt personalnych zonierza, opinie
stuzbowo-lekarska uwzgledniajaca
historie choroby, przebieg leczenia i
jego wyniki oraz czynniki ryzyka na
stanowiskach stuzbowych, historie
choré6b leczenia ambulatoryjnego i
szpitalnego, wyniki pomiaréw czynni-
kéw szkodliwych wystepujacych w
danym $rodowisku stuzby, ksigzka
zdrowia Zohierza, protokoéi powypad-
kowy.

Orzeczenie o stopniu uszczerbku
na zdrowiu wskutek wypadku pozo-
stajacego w zwiazku z pelieniem
czynnej stuzby wojskowej albo cho-
roby powstalej w zwiazku ze szcze-
go6lnymi wlaéciwosciami lub warun-
kami stuzby wojskowej wydaje sie
po zakoriczeniu leczenia, jednak nie
pozniej niz przy zwolnieniu ze shiz-
by wojskowej. Jezeli okres leczenia
trwa diuzej niz 6 miesiecy, moze by¢
wydane wstepne orzeczenie o
uszczerbku na zdrowiu. Orzeczenie
o stopniu uszczerbku na zdrowiu
moze byé¢ wydane réwniez przed
zakoriczeniem leczenia, jezeli
uszczerbek na zdrowiu jest niewat-
pliwy.

Wojskowa komisja lekarska orzeka
o stopniu uszczerbku na zdrowiu z
urzedu, jezeli podczas badania stwier-
dzila chorobe w zwiazku ze szczegol-
nymi wlasciwo$ciami lub warunkami
stuzby wojskowej.

Orzeczenie wojskowej komisji le-
karskiej dotyczace ustalenia stopnia
uszczerbku na zdrowiu zolhierza po-
winno zawierac okreslenie nastepstw
wypadku lub rozpoznanie choroby,
lacznie z towarzyszacymi powikiania-
mi, okresla¢ procentowy stopien
uszczerbku na zdrowiu, ustalaé czy
stwierdzony uszczerbek na zdrowiu
Zolnierza pozostaje w zwigzku ze sthuz-
ba wojskowa.

Orzeczenie dotyczace zotnierza
zmarlego powinno zawiera¢ przyczy-
ne $mierci, ustalaé czy $mieré zohie-
Iza pozostaje w zwigzku ze shizba woj-
skowa wskutek wypadku Iub choro-
by.

Wojskowa komisja lekarska orzeka
w skladzie trzech oficeréw — lekarzy.
W skiad komisji moga wchodzi¢ réw-
niez oficerowie — lekarze niepemiacy
zawodowej stuzby wojskowej. Prze-
wodniczacy komisji po wydaniu orze-
czenia zawiadamia o jego tresci oso-
be zainteresowana,

Orzeczenia wojskowych komisji le-
karskich ustalajace zwigzek $mierci
ze stuzba wojskowa, uszczerbek na
zdrowiu Zohierza wskutek wypadku
lub choroby podlegajg zatwierdzeniu
przez wojskowa komisje WyZszego
szczebla,

Orzeczenie zatwierdzone jest osta-
tecznie. Tre$é orzeczenia wojskowej
komisji lekarskiej wpisuje sie do
ksigzki zdrowia Zohierza,

Od orzeczenia wydanego w pierw-
szej instancji stronie stuzy odwolanie do
wiasciwej wojskowej komisji lekarskiej
WyZszego szczebla, za posrednictwem
komisji, ktéra wydata orzeczenie,
Minister Obrony Narodowej moze
W trybie nadzoru uchyli¢ kazde orze-
czenie wojskowej komisji lekarskiej
Sprzeczne z prawem lub wydane z po-

- minieciem istotnych okolicznosci fak-

tycznych. Powyzsze uprawnienie
przystuguje réwniez przewodniczace-
mu Centralnej Wojskowej Komisji Le-
karskiej. '

Xl

17 pazdziernika 2003 r. weszla
W zycie ustawa z dnia 28 sierpnia
2003 r. 0 zmianie ustawy o diagno-
styce laboratoryjnej oraz o zmia-
nie innych ustaw, opublikowana
w Dzienniku Ustaw nr 171 poz.
1663.

Czynnosci diagnostyki laboratoryj-
nej obejmuja:

1) badania laboratoryjne, majace na
celu okreslenie wlasciwosci fizycz-
nych, chemicznych i biologicznych
oraz sktadu plynéw ustrojowych, wy-
dzielin, wydalin i tkanek pobranych
dla celéw profilaktycznych, diagno-
stycznych i leczniczych lub sanitarno-
epidemiologicznych,

2) mikrobiologiczne badania labo-
ratoryjne plynéw ustrojowych, wy-
dzielin, wydalin i tkanek pobranych
dla celéw profilaktycznych, diagno-
stycznych i leczniczych lub sanitarno-
epidemiologicznych,

3) dzialania zmierzajace do ustale-
nia zgodnosci tkankowej,

4) wykonywanie oceny jakosci i
wartoéci diagnostycznej badan, o kté6-
rych mowa w pkt 1-3, oraz laborato-
ryjnej interpretacii i autoryzacji wyni-
ku badan,

5) dzialalnog¢ naukowa i dydaktycz-
n3 prowadzong w dziedzinie diagno-
styki laboratoryjnej.

Osoba uprawniona do wykonywa-
nia czynnosci diagnostyki laboratoryj-
nej jest:

1) diagnosta laboratoryjny,

2) osoba posiadajaca prawo wyko-
nywania zawodu lekarza i specjaliza-
cje w dziedzinie przydatnej do wyko-
nywania czynnosci diagnostyki labo-
ratoryjne;.

Osoba uprawniona do wykonywa-
nia czynnosci diagnostyki laboratoryj-
nej jest réwniez osoba posiadajaca:

1) tytut zawodowy technika anali-
tyki medyczne;j, ]

2) tytut zawodowy licencjata na kie-
runku analityka medyczna,

3) tytul zawodowy magistra na kie-
runku innym niz analityka medyczna
— przydatnym do wykonywania zawo-
du diagnosty laboratoryjnego.

Osoby, o ktérych mowa w pkt. 1i
2, wykonuja samodzielnie czynnosci
diagnostyki laboratoryijnej, o ktérych
mowa w pkt. 1-3, a czynnosci, o kté-
rych mowa w pkt. 4, pod nadzorem
diagnosty laboratoryjnego.

Osoby, o ktérych mowa w pkt. 3,
wykonuja wszystkie czynnosci dia-
gnostyki laboratoryjnej pod nadzo-
rem diagnosty laboratoryjnego.

Osoby uprawnione, w zaleznosci od
posiadanych kwalifikacji zawodo-
wych, moga wykonywaé zabiegi i
czynnosci polegajace na pobraniu od
pacjenta materiatu do badan labora-
toryjnych.

Diagnosta laboratoryjnym jest
osoba wpisana na liste diagnostéw
laboratoryjnych, ktéra ma pelna
zdolno$¢ do czynnos$ci prawnych,
posiada stan zdrowia pozwalajacy na
wykonywanie zawodu diagnosty la-
boratoryjnego, wykonuje zawéd w
laboratorium oraz spetnia jeden z
warunkoéw: ,

1) ukoriczyla studia wyzsze na kie-
runku analityka medyczna i uzyskala
tytut zawodowy magistra,

2) ukonczyla studia wyzsze na kie-
runku innym niz okreslonym w pkt.
1, przydatnym do wykonywania zawo-
du diagnosty laboratoryjnego, i uzy-
skata tytut zawodowy magistra oraz
W ramach ksztalcenia podyplomowe-
go uzyskala kwalifikacje zawodowe w
zakresie analityki medycznej potwier-
dzone egzaminem,

3) ukonczyla studia wyzsze na kie-
runku innym niz okre$lony w pkt. 1i
uzyskala na dotychczasowych zasa-
dach specjalizacje I lub II stopnia w
dziedzinie majacej zastosowanie w
diagnostyce laboratoryjnej,

4) posiada dyplom wydany w pan-

stwie innym niz panistwo czlonkow-
skie Unii Europejskiej uznany w Rze-
czypospolitej Polskiej za réwnowazny
z dyplomem uzyskiwanym w Rzeczy-
pospolitej Polskiej, potwierdzajacym
tytut zawodowy magistra na kierun-
ku analityka medyczna.
- Prawo wykonywania zawodu dia-
gnosty laboratoryjnego stwierdza
Krajowa Rada Diagnostéw Laborato-
ryjnych, ktéra ztozyla:

1) wniosek o wydanie prawa wyko-
nywania zawodu diagnosty laborato-
ryjnego,

2) dokument stwierdzajacy spelie-
nie wymagarn dot. wyksztalcenia,

3) o$wiadczenie o posiadaniu pel-
nej zdolnosci do czynnosci prawnych,

4) zaswiadczenie o stanie zdrowia
pozwalajacego na wykonywanie zawo-
du diagnosty laboratoryjnego.

Prawo wykonywania zawodu dia-
gnosty laboratoryjnego stwierdza
Krajowa Rada Diagnostéw Laborato-
ryjnych w odniesieniu do osoby nie-
bedacej obywatelem polskim, ktéra:

1) zlozyla dokumenty, o ktérych
mowa wyzej,

2) wlada jezykiem polskim w stop-
niu niezbednym do wykonywania za-
wodu diagnosty laboratoryjnego w
mowie i pi$mie, potwierdzonym urze-
dowym dokumentem wydanym na
podstawie odrebnych Drzepisow.

Czynnosci diagnostyki laboratoryj-
nej przeprowadzane przez diagnoste
laboratoryjnego wykonywane s3 w la-
boratorium.

Krajowa Rada Diagnostéw Labora-
toryjnych prowadzi ewidencje labora-
toridw.

Podmiot, ktéry prowadzi laborato-
rium, jest obowigzany wystapic¢ z
wnioskiem o wpis laboratorium do
ewidenciji. ;

Whiosek zawiera:

D) pelna i skrécona nazwe labora-
torium, jego siedzibe i adres,

2) nazwe (firme), forme organiza-
Cyjno-prawng, siedzibe i adres pod-
miotu, ktéry prowadzi laboratorium,
oraz numer w rejestrze przedsiebior-
céw albo w innym wlasciwym reje-
strze lub w ewidencji dzialalnoéci go-
spodarcze;j.

Whis do ewidencji zawiera dane, o
ktérych mowa wyzej.

Dane wpisane do ewidencji sa jaw-
ne. :
Krajowa Rada Diagnostéw Labora-
toryjnych udostepnia dane z ewiden-
Cji najpézniej w terminie 14 dni od
dnia zlozenia wniosku.
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17 pazdziernika 2003 r. weszlo w
Zycie rozporzadzenie Ministra Spra-
wiedliwo$ci i Ministra Zdrowia z
dnia 10 wrze$nia 2003 r. w sprawie
szczegélowych zasad, zakresu itry-
bu wspéldzialania zakladéw opieki
zdrowotnej ze stuzba zdrowia w za-
kladach karnych i aresztach &led-
czych w zapewnieniu $wiadczesi
zdrowotnych osobom pozbawio-
nym wolnos$ci, opublikowane w
Dzienniku Ustaw nr 171 poz. 1665,

Dyrektor zakladu karnego, na
wniosek kierownika zakladu opieki
zdrowotnej dla oséb pozbawionych
wolnosci, podejmuje decyzje o skie-
rowaniu osoby pozbawionej wolnoéci
do zakladu opieki zdrowotnej albo
uzgadnia z kierownikiem tego zakla-
du warunki, w jakich $wiadczenie
zdrowotne bedzie udzielane tej oso-
bie na terenie zakladu karnego.

W przypadku, gdy konieczne jest
natychmiastowe udzielenie $wiad-
czen zdrowotnych ze wzgledu na za-
grozenie zycia lub zdrowia skazane-
£0, decyzje podejmuje lekarz,

W przypadku, gdy konieczne jest
przeprowadzenie specjalistycznych
badari, leczenia lub rehabilitacji ska-
zanego, kierownik zakladu opieki
zdrowotnej dla oséb pozbawionych
wolnosci uzgadnia z kierownikiem
zakladu opieki zdrowotnej, polozone-

go najblizej zakladu karnego, termin
imiejsce udzielenia osobie pozbawio-
nej wolnosci $wiadczenia zdrowotne-
go.

W przypadkach, gdy konieczne jest
zapewnienie $wiadczen zdrowotnych
skazanemu, ktéry korzysta z prze-
pustki lub czasowego zezwolenia na
opuszczenie zaktadu karnego, zaklad
opieki zdrowotnej udziela $wiadczen
zdrowotnych: :

1. na wniosek osoby pozbawionej
wolnosci, legitymujacej sie dokumen-
tem uprawniajacym do Korzystania z
przepustki lub czasowego zezwolenia
na opuszczenie zakladu karnego oraz

2. jezeli w miejscowosci, w ktorej
znajduje sie zaklad opieki zdrowotnej,
nie ma zakladu karnego, o ile nie za-
chodzi przypadek, gdy konieczne jest
natychmiastowe udzielenie éwiadczen
zdrowotnych ze wzgledu na zagroze-
nie Zycia lub zdrowia skazanego. ;

Jezeli osoba skazana wymaga
umieszczenia w szpitalu, pobytu w
szpitalu przez okres diuzszy niz to
okresla przepustka lub czasowe ze-
zwolenie na opuszczenie zakladu kar-
nego, kierownik zakladu opieki zdro-
wotnej powiadamia o tym takze dyrek-
tora zakladu karnego, ktéry wystawit
wym. dokument.

Xiv

23 pazdziernika 2003 r. weszlo w
Zycie rozporzadzenie Ministra
Obrony Narodowej z dnia 15 wrze-
$nia 2003 r. w sprawie postepowa-
nia w razie wypadku lub ujawnienia
choroby, pozostajacych w zwiazku
z pelnieniem czynnej stuzby woj-
skowej, opublikowane w Dzienniku
Ustaw nr 175 poz. 1707.

Xv

21 paZdziernika 2003 r. weszlo w
Zycie rozporzadzenie Ministra Zdro-
wia z dnia 11 wrzeénia 2003 r. w spra-
wie okreslenia organu wlasciwego
do nadawania uprawnien inspekto-
ra ochrony radiologicznej w pracow-
niach rentgenowskich stosujacych
aparaty rentgenowskie o energii
promieniowania do 300 keV w ce-
lach medycznych, opublikowane w
Dzienniku Ustaw nr 173 poz. 1680.

Gléwny Inspektor Sanitarny jest or-
ganem wlasciwym do nadawania
uprawnien inspektora ochrony radio-
logicznej w pracowniach rentgenow-
skich stosujacych aparaty rentgenow-
skie o energii promieniowania do 300
keV'w celach medycznych.

XVi

6 listopada 2003 r. wchodzi w zy-
cie rozporzadzenie Ministra Zdro-
wia z dnia 11 wrze$nia 2003 r. w
sprawie szczeg6towych warunkéw
bezpiecznej pracy z aparatami rent-
genowskimi o energii promieniowa-
nia do 300 keV stosowanymi w ce-
lach medycznych, opublikowane w
Dzienniku Ustaw nr 173 poz. 1681.

Rozporzadzenie okre$la wymaga-
nia dla pracowni rentgenowskich i
aparatéw rentgenowskich.

Wihasciwy panstwowy wojewddzki
inspektor sanitarny w uzasadnionych
przypadkach moze wyrazi¢ zgode na
odstepstwo od okreslonych w rozpo-
rzadzeniu wymagari dla dzialajacych w
dniu jego wejécia w Zycie, pracowni
rentgenowskich i aparatow rentgenow-
skich pod warunkiem, ze skutki od-
stepstwa nie spowoduja przekroczenia
dawek granicznych promieniowania’
jonizujacego dla pracownikéw oraz
0s6b z 0og6tu ludnosci przebywajacych
W sasiedztwie, okreslonych w odreb-
nych przepisach o dawkach granicz-
nych lub okredlonych w zezwoleniu
limitéw uzytkowych, Powyzszy przepis
stosuje sie do 31 grudnia 2006 r.

Odstepstwo moze by¢ udzielone po
zasiegnieciu opinii wojewé6dzkiego
konsultanta do spraw radiologii i dia-
gnostyki obrazowe;j.

Wymagania dot. Wyposazenia apa-
ratéw rentgenowskich powinny by¢
spelione nie pézniej niz do 31 grud-
nia 2004 r.

Aparaty rentgenowskie, ktére z
przyczyn technicznych nie moga spel-
ni¢ powyzszych Wymagarn, powinny
zosta¢ wycofane z eksploatacji do 31
grudnia 2005 r.
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MEDIUM I

Prof. dr hab. Jacek Szechinski, Kie-
rownik Zaktadu Reumatologii AM,
- konsultant krajowy ds. reumatologii

Kongresy, sympozja, konferencje, szkole-
nia —jestich coraz wiecej. Musimy i chcemy
sie szkoli¢, chociaz mamy trudny wybor i
decyzia, gdze zglosi¢ uczestnictwo, nie jest
Iatwa, bo opfaty 83 coxazwigksze (wythek! -
Dolnoélaska Jesien Onkologiczna), a i swo-
jego czasu prywatnego mamy takze coraz
mniej.

Ten rok akademicki zainaugurowatam
uczestnictwem w I Mazowieckich Dniach
Reumatologicznych w Jachrance kolo War-
Szawy.

Konferencie typowo szkoleniows przygo-

towat z zespolem kierownik Kliniki Choréb

Wewnetrznych i Reumatologii WIM w War-
szawie, plk prof. dr hab. Witold Thustocho-
wicz.

Wroclawreprezentowat prof. drhab med.
Jacek Szechinski, Konsultant Krajowy ds.
Reumatologii, otwierajac konferencje intere-
stjacym wykladem ,Kierunki rozwoju reu-
matologii w Polsce”. :

W reumatologii, podobnie jak w innych .

Reumatolodzy w Jachrance, onkolodzy w

- poprawg prognozowania przebiegu cho-
16b, co wigze sie z wiasciwym doborem me-
tod leczenia.

Proces starzenia sie spoleczenstw krajéw
rozwinietych cywilizacyjnie powoduje staly
wzrost liczby cierpiacych na schorzenia ukla-
du kostno-stawowego. Aktualnie reumatolo-
gie w Polsce czeka wiele zadan:

- zmodyfikowanie systemu ksztalcenia
przed- i podyplomowego,

- uzyskanie lepszego dostgpu do aparatury
diagnostycznej,

-ustalenie wiasciwych relacjii podziatu kom-
petencii na linii lekarze rodzinni — reumatolo-

- utworzenie zespoléw terapeutycznych,

- poszerzenie mozliwosci prowadzenia re-
habilitacji przy obowiazujacym zalozeniu, Ze
leczenie choréb narzaduruchujest dzialaniem
kompleksowym, na ktére oprécz farmakote-
rapii skiadajg sie metody fizykalne i psycholo-
giczne.

W Unii Europejskiej reumatologia nalezy
do priorytetowych dziedzin medycyny, a co
bedzie u nas?

Osteoporoza byiatematemna]sza“zq oma-
wianym. Bardzo ciekawie prof W. Tiustocho-
wicz przedstawit w swoim wylktadzie schemat
leczenia osteoporozy posterdyowej: Ca 800-
1000 mg/dz + vit. D 40010/dz, lub alfakalci-
diol 1 ug/dz przy dawce < 15 mg prednizonu
dziennie — HRT u kobiet z niedoborem estro-

* genéwprzyleczeniu dawkamimatymiiumiar-

kowanymi — u kobiet przed menopauza z za-

burzeniami miesiaczkowania leki antykonoep- .

cyine lub HRT u mezczyzn z niskim pozxo-
mem testosteronu — testosteron.

Wykladéw byto bardzo duzo, bardzo cie-
kawych tematycznie. Niestety, maksymalnie
20-minutowych, a przewaznie 15-1 10-minuto-
wych. I tak naprawde byfa to tylko prezenta-
cja polskich i $wiatowych nowosci w reuma-
tologii.

~ Przeciwienstwem skrotowych doniesien
byta IX Dolnoslaska Jesiert Onkologiczna.
Tradycyinie juz organizowana w hotelu ,,Skal-
ny” wKarpaczu. Tematem konferencji nauko-
wo-szkoleniowej byly ,Postepy wleczeniuraka
gruczotu piersiowego i jelita grubego”.

dziedzinach medycyny, w ostatnich latach &

postep nabrat znacznego przyspieszenia, co
Wyraza sie:

- zmiang strategii i koncepcji terapeutycz- -

nych,

- mozliwoscia zastosowama nowych me-
tod diagnostycznych (szybki rozwj technik
obrazowania, immunologii, artroskopii dia-
gnostycznej, serologii, genetyki i biochemii),

- lepszym poznawaniem patomechani-

~ zméw chordb reumatycznych, co sprzyja
wprowadzeniu nowych sposobéw leczenia,

- poznaniem fizjologii i patologii bolu, co
sprzyja jego aktywnemu zwalczanit,

- Znacznym poszerzeniem mozliwosci le-
czenia reumoortopedycznego,

Kongresy, sympozja, konferencje, szkolenia

Goéci przywitali prof. dr hab. med. Jan Kor-
nafel, kierownik Kliniki Onkologii AM we Wro-
clawiu i dr n. med. Marek Bebenek, prezes
Oddziai Dolnoglgskiego Centrum Onkologii.

Wykladem szkoleniowym otwierajacym
sesje bytwykiad prof. dr hab. med. Wiodzimie-
rza Olszewskiego z Instytutu Onkologii w
‘Warszawie o wspélczesnych patomorfologicz-
nych czynnikach prognostycznych i predyk-
cyjnychw raku gruczohu piersiowego. Prof. W.
Olszewski oprécz olbrzymiej wiedzy ma wspa-
niate zdolnosci jej przekazywania, dlatego sala
byla szczelnie wypelniona stuchaczami. Pod-
stawerozpoznania nowotworuiokresleniajego
typu stanowi nadal ocena komdrek lub tkanek
w mikroskopie $wieflnym. Rutynowe badanie
patomorfologiczne jest wcigz najbardziej spe-
cyficzng metoda nie tylkko rozpoznania proce-
su nowotworowego, ale takze okreslenia jego
typu. Badanie cytologiczne to nie jest zastapie-
nie histopatologii, ale mozliwos¢ ustalenia w
sposob szybki i mniej obciazajacy dla pacjenta
czy mamy do czynienia z rozrostem nowotwo-
rowym zZosliwym, czy tez z procesem lagod-
nym. W guzach piersi badanie cytologiczne ma
7a zadanie okresli¢, czy w danym przypadku

wiasciwym postepowaniem jest zabieg chirur- -

giczny i jaki powinien by¢ jego zakres. Szeze-
gdétowa ocena czynnikow prognostycznych do-
konywana jest na podstawie materiatu poope-
racyjnego. Badanie to wykonane w sposob
rutynowy obejmuje: ocene wielkosci guza, typ
histologiczny nowotworu, stopien zosliwosci

histologicznej i szerokos¢ marginesu tkagek .

wolnych od nacieku nowotworowego.
Badanie patomorfologiczne zmian niedo-
stepnych palpacyjnie wymaga szczegOlnie Sci-
slej wspélpracy pomiedzy radiologiem, chirur-
giem i patologiem. W patomorfologii znalazia
szerokie zastosowanie immunopatologia. Prze-
ciwciala monoclonalne okazaly sie bezcenne
dla okredlenia histogenezy guzéw. Jednakze
nadal wprowadzenie immunopatologii do pa-

tomorfologii nie umozliwito jednoznacznego

réznicowania zmian tagodnych i ztosliwych.
Dotychczas nie znaleziono przeciwciala, czy tez
panelu przeciwcial, ktory pozwolitby na takie
réznicowanie. Duzo z patomorfologicznych
czynnikéw prognostycznych okreslanych jest

Uczestnicy konferencji naukowo-szkoleniowej Dblnos’laska Jesien Onkologiczné, Karpacz 2003.

zzastosowaniem techniknmmmopatologn Do
tych czynnikéw naleza miedzy innymi: ocena
receptoréw hormonalnych i biatka HER2 w
raku piersi, czynnikéw proliferacii (MIB I) czy

- angiogenezy. Do rutynowej pracy patomorfo-
loga wprowadzane s3 obecnie techniki biolo-
gii molekularnej znajdujace praktyczne zasto-
sowanie w okreslaniu czynnikéw prognostycz-
nych i predykeyjnych np. amplifikacji HER2 w
raku piersi, czy mutacji genu RET wrakurdze-
niastym tarczycy. Rozpoznanie histopatologicz-
ne, czyli okredlenie typu histologicznego, nie
jest wystarczajacg informacja o biologii nowo-
tworu. Konieczne jest zwrécenie uwagi na do-
datkowe cechy; kt6re nazywamy mianem czyn-
nikéw prognostycznych, gdy okredlaja biolo-
gie guza lub czynnikami predykcyjnymi, gdy
okreélaja potencialng odpowiedz na planowa-
ne leczenie. Czynniki prognostyczne wskazu-
ja wiec na dalszy przewidywalny przebieg no-
wotworu i rokowanie, a czynniki predykcyjne
na prawdopodobng reakcje na planowane le-
czenie.

Patomorfologiczne czynniki prognostyczne
okreslane s3 na podstawie oceny makrosko-
powej, rutynowej oceny mikroskopowej (bar-
wienie hematoksyling i eozyna) oraz w opar-
ciu o wyniki stosowanych metod specjalnych
histochemii, immunopatologii, mikroskopii
elektronowej i technik biologii molekularnej.
W przypadkach guzéw litych okreslanie pato-
morfologicznych czynnikéwprognostycznych
jest ograniczone ze wzgledu na:

- heterogenno$¢ utkania nowotworu,

- brak standaryzacji technik badawczych,

- brak standaryzacii oceny tych czynnikow,

-brak ujednoliconego sposobu przedstawie-
nia wynikéw tych badan.

Podstawowe czynniki prognostyczne wraku
piersi to: stopieri zaawansowania pTNM oraz

typ histologiczny raka i jego stopien zlosliwo--

$cihistologicznej (G), najczesciej okreslane wg
 Klasyfikacji Blooma i Richardsona.
0d 1994 roku dowyzejwymienionych czyn-
nikéw prognostycznych dodano ocene recep-
toréw estrogenowych i progesteronowych
metoda biochemiczna, a od 1999 roku dodat-
kowoliczbe figur podziatu mitotycznegoiozna-
czanie receptorow estrogenowych i progeste-

.5 ¢

ronowych metodamiimmunohistochemiczny-
mi. :

Reasumujac, czynniki prognostyczne moz
na podzieli¢ na trzy kategorie:

1. wielko$¢ guza

- przerzuty do wezkéw chlonnych

- typ histologiczny raka

-obecnos¢ receptorow estrogenowychipro-
gesteronowych

2. podwyzszenie poziomu receptora HER2
(cerb-B2)

- markeréw proliferacyjnych

- zajecie przez komérki nowotworowe na-
czyn limfatycznych i krwionosnych

- podwyzszona ekspresje biatka p53

3. ocene ploidii DNA

- angiogenezy |

- ekspresji EGFR (ang. transforming
growth factor receptor — alfa), bc12, pS2i
katepsyny D.

- Oczywiscie, wszystkie te badania moga by¢
przeprowadzane tylko w duzych osrodkach|
onkologicznych.

Nawiazujac do wykladu prof. W. Olszewskie
go doc. dr hab. Maciej Krzakowski i doc. dr
hab. Tadeusz Pierikowski, takze z Instytutu On-|
Kkologii w Warszawie, podkreslili szczegdlne!
znaczenie oceny HER2, ktdra shuzy nie tylko
jako czynnik prognostyczny; ale pozwala wnio-
skowaé o potencjalnej odpowiedz na planowa
ne leczenie. Oznaczenie nadekspresji lub am-

Komisja Wspéipracy
z Zagranicg
zaprasza

Komisja Wspotpracy z Zagranicg zaprasza

SPOTKANIE
U MEDYKOW
Stowarzyszenie Lekarzy Dolno-
Slgskich uprzejmie zaprasza na

wszystkich kolegéw praktyku;qcych poza V SPOTKANIE

granicami kraju na Zz ADUSZKQWE

WIGILIJNY WIECZOR U MEDYKOW
POLONi JNY poswiecone pamieci wybitnych

lekarzy, wychowawcow i nauczy-

ktéry odbedzie sie w siedzibie Dolnoslgskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu przy ul. Matej-
ki 6. Prosimy o zgtaszanie udziatu telefonicz-
nie, faxem lub meilem w sekretariacie DIL.
Ponadto Kolegéw z Dolnoslaskiej Izby Le-
karskiej zapraszamy na | czg$¢ sympozjum
pt. ,Lekarz we wspoétczesnej Europie”.
Spotkanie poswigcone bedzie przygotowa-
niu $rodowiska medycznego do systemu
obowigzujacego w Unii Europejskiej.
Przewodniczaca Komisji Wspotpracy z
Zagranicg
dr Dorota Radziszewska

-

cieli akademickich: prof. Jozefa
Hano, prof. Zdzistawa Jezioro,
prof. Zdzistawa Wiktora.

Wspomnienia o Zmarlych wy-
glosza prof. Mieczystaw Bernat,
prof. Zbigniew Domostawski,
prof. Marian Wilimowski.

Przerywniki muzyczne: Wie-
staw Gawatek (fortepian), An-

. drzej Szykuta (skrzypce).
Dom Lekarza, ul. Kazimierza
. Wielkiego 45, 7 listopada
(piatek), godzina 18.00.

Dolnoslascy lekarze na | Ogéinopolskich Igrzyskach

Lekarskich - Zakopane 2003

| Ogolnopolskie Igrzyska Lekarskie w Zakopanem trwaly pie¢ dni — od 24 do 29 wrzesnia. W
roznych dyscyplinach olimpijskich wystartowato 450 zawodnikéw. Wraz z osobami towarzyszq-

cymi Zakopane powitato ponad 700 gosci.

Zimowa stolica Polski przywitala nas i oczarowata ple,knq stoneczng pogoda. Wblasku s{onecznych .

promieni zlocity sie- medale dolnoslgskich lekarzy.

Elzbieta Warzecha — zloto, bieg na 400 m, srebro
— bieg na 100 m, srebro — skok w dal, srebro —tenis
ziemny singel, braz — tenis ziemny debel;

zloty medal — tenis singel,
zioty medal — tenis debel, zloty medal —
(5,46), bragzowy — pchniecie kulg (10,81);

— zloto — tenis singel, ztoto

Marek Pudetko (+45) —

Marcin Krywiak (do 35 lat) —
— tenis debel, zloto — tenis mikst;

Bartlomiej Szynglarewicz (do 35 lat) — srebro —

tenis singel, srebro — tenis debel, brgz —

Tomasz Maziak (+45) — srebro — tenis singel, zloto

— tenis debel.

W przyszlym roku planowane sg, rowniez w Zakopa-
nem, |l Ogélnopolskie grzyska Lekarskie. Zapraszam
do udziatu, polecajac wyjatkowa atmost:

skok w dal

—tenis mikst;

lek. stom. Elzbieta Warzecha Siedzi Marek Pudelko.

Dolnoslqscy lekarze, medallsc: igrzysk, od.
lewej: Bartiomiej Szynglarewicz, Elzbieta
ere zawodow. Warzecha, Marcin Krywiak, Tomasz Maziak.

Sekcja

F‘rzypommamy o d

A godnie (w Srody o (80
~ istnieje mozliwosé staite
okiem kwalifikowanej
53 bezplaine i mozndl
czas na fo pozwala \ni

W siedzibie Dolno|

~ ul. Matejki 6, Il pielis
nia dla uczestniko
Wszystkich zainte
czeka'
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olil cji HER2 stanowi podstawe do kwalifi-
hacjentek z rakiem piersi do leczenia tra-
nabem (Herceptyna).

hlsze wyklady dotyczyly standardéw

ec gnia raka gruczoh piersiowego oraz
alkodbytnicy (dr n. med. Marek Bebe-
1€ 1, a takZe nowoczesnej terapii w raku
xlzotu piersiowego. .
steresujacy byt wykiad o przedkdinicznych
osiciach raka piersi profesora Kulakowskie-

0 iInstytutu Onkologii w Warszawie, ale na.

ZCigolng uwage zashugiwat zespdtwrocaw-
& n. med. Emilia Filipezyk-Cisarz, drn.
i Marek Bebenek i dr n. med. Tomasz
rowski.
irodek wroctawski jest wiodacym oérod-
i€ I leczeniu raka odbytnicy, szczegolnie
0 jprowadzeniu leczenia chirurgicznego
ak hodbytnicy technika TME (dr n. med.
a5z Bojarowski). :
inoslaska Jesien Onkologiczna nie maso-
te fiwnych. Organizatorzy prof. dr hab. med.
ar fornafel, dr n. med. Marek Bebeneki drn.
€ | Emilia FilipczylCisarz zastuguja na go-
i tdowa podziekowania uczestnikéw. Moz
flo bardzo duzo sie nauczy¢, bardzo duzo
wiedzie¢, a wolny czas spedzié z kolezan-
ikolegami przy ognisku i na bankiecie.
rok bedzie jubileuszowe X spotkanie, po-
C e z jubileuszem 50-lecia Towarzystwa
blogii Polskiel. Renata Wojtala

.

AGA, UWAGA!!!
ia do odbioru .

by Lekarskiej we Wroclawiu przy
nr 4, sg do odbioru zaswiadcze-
| przeprowadzonych w 2002 r.
jch ZAPRASZAMY, dokument

Prawo medyczne

PRAWO MEDYCZNE

Wydanie tej ksigzki podyktowane zo-
stato koniecznoscig dostarczenia absol-
wentom wydzialéw medycznych materia-
tu umozliwiajgcego przygotowanie sie do
€gzaminu stazowego, kitdry obejmuje
m.in. kolokwium z zakresu prawa me-
dycznego. Zarys prawa medycznego
wydawany w tej postaci ukazuje sie po
raz pierwszy w Polsce.

Prawo medyczne pod redakcja L.
Kubickiego; Wydawnictwo Medyczne
Urban & Partner, Wroclaw 2003, 205
stron, oprawa miekka.

Kredyt

plonie nisko ziemia
drzgeymi zniczami '
w mroku listopada

sz’gc Zmariych

Czlowiek zyje tak dtugo, jak dtugo trwa pamiec o nim.

Tradycyjnie juz, jak co roku, przed Swigtem
Zmarlych czlonkowie Prezydium DIL odwiedzili
cmentarz Sw. Wawrzysica przy ul. Bujwida.
Zaplongly znicze na grobach lekarzy, nauczycieli
akademickich, dzigki ktdrym wroctawska uczelnia
medyczna cieszy sig uznanym autorytetem,

- nie tylko w kraju, ale i na swiecie. To Oni

Drzekazali swoim uczniom wiedze, ale takze
wiele madrosci Zyciowe;. Migoczgce swiatetha
2niczy i wigzanki jesiennych chryzantem

Sq wyrazem wdziecznosci za ich trud.

mieszkaniowy

2 "

Mezliwesé splaty
kredytu do 30 28

Prowizia przygotowaweza
ed 8,5%

Karencja na sptate
kapitatu de 30 missicoy




14

MEDIUM LISTOPAD 2003

Stanomska Komis;ji Stomatologmznel

~ Naczeinej Rady Lekarskiej
z dnia 10 pazdziernika 2003 roku...

® w sprawie opubliko-
wanych przez Centra-
e NFZ ,,Zasad kon-
traktowania swiad-
czen zdrowotnych w
zakresie stomatologii
na rok 2004”.

Komisja Stomatologiczna Naczel-
nej Rady Lekarskiej po zapoznaniu
sie z przedstawionym przez Centrale
NFZ ostatecznym dokumentem do-
tyczacym ujednoliconych zasad kon-
traktowania $wiadczen zdrowotnych
w zakresie stomatologii na rok 2004
stwierdza, ze ogloszone zasady nie
rozwigzuja probleméw opieki stoma-
tologicznej finansowanej ze srodkéw
publicznych, jakie byly powodem kry-
tyki systemu kontraktowania Swiad-
czen stomatologicznych przez kasy
chorych, a w szczeg6lnosci przez to,
ze Narodowy Fundusz Zdrowia: _

1. nie wprowadza definicji ,,stoma-
tologicznego etatu przeliczeniowe-
g0”, co uniemozliwia monitorowanie
systemu i oceny m.in. réwnej do-
stepnosci do $wiadczen stomatolo-
gicznych i prowadzenie analiz m.in.

- dotyczacych skutecznosci systemu
w relacji koszt - efekt,

2. ogranicza kontraktowanie wy-
lacznie $wiadczen zdrowotnych le-
karza stomatologa do $wiadczen,
jakie przystuguja ubezpieczonym na
podstawie art. 50 i 53 ustawy, co jest
sprzeczne z art. 47 ust. 1, pkt. 4

_ ustawy, gdzie méwi sie w spos6b nie
budzacy watpliwosci, ze ubezpieczo-
nym przystuguje prawo do $wiad-
czen stomatologicznych opisanych
w ustawie, a wiec takze specjali-
stycznych $wiadczen stomatologicz-
nych, jakie przystuguja ubezpieczo-
nym na podstawie art. 118 ustawy,
3. wprowadza wskazniki wyréw-
nawcze bez jakiegokelwiek uzasad-
nienia i metody ich ustalenia,

4. wprowadza, w ramach tych sa-
mych $rodkéw finansowych, dodat-
kowo do kontraktu z zakresu stoma-
tologii ogdlnej obejmujacego pod-

- stawowe i dodatkowe $wiadczenia

lekarza stomatologa, jakie przystu-
guja ubezpieczonym na podstawie
art. 53 ustawy, obowiazek prowadze-
nia profilaktycznych $wiadczen sto-
matologicznych, jakie przyshuguja
dzieciom i mlodziezy na podstawie
art. 50 ustawy i wydanego na tej
podstawie Rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 25 czerwca 2003
roku w sprawie zakresu i organiza-
¢ji profilaktycznej opieki zdrowotnej
nad dzie¢mi i mtodzieza; wprowa-
dzenie takiego rozwigzania bez do-
datkowych $rodkéw finansowych
a’priori uniemozliwia wykonanie
tych zadan,

5. nie przedstawia zasad sprawoz-
dawczosci, ktérej wprowadzenie po
przeprowadzeniu konkursu ofert
moze skutkowaé dodatkowymi ob-
cigZeniami finansowymi $wiadcze-
niodawcow,

6. wprowadza obowiazek finanso-
wania badan diagnostycznych w ra-
mach kwotowej wartosci kontraktu
podstawowego rozliczanego w for-
mie punktu,

7. dokument opisujacy grupy
$wiadczen z przypisaniem im po-
szczegdlnych procedur i wyceny
punktowej wartosci tych procedur
wprowadza w sposéb merytorycz-
nie nieuzasadniony zmiany polega-
jace na obnizZeniu wartosci punkto-
wej niektérych procedur na nieko-
rzy$¢ swiadczeniodawcow .

W zwiazku z powyzszym Komisja
Stomatologiczna Naczelnej Rady
Lekarskiej z ubolewaniem stwier-
dza, ze decyzja Centrali NFZ o
wprowadzeniu zasad kontraktowa-
nia w 2004 roku narusza prawa os6b
ubezpieczonych do specjalistycznej
opieki stomatologicznej, jaka przy-

sluguje osobom ubezpieczonym na
podstawie art. 118 ustawy oraz unie-
mozliwia realizacje zadan, jakie na-
ktada na NFZ art. 50 ustawy i wyda-
ne na jego podstawie rozporzadze-
nie w sprawie zakresu i organizacji
profilaktycznej opieki zdrowotnej
nad dzieé¢mi i mlodzieza. Brak zde-
finiowania pojecia etatu przelicze-
niowego uniemozliwia monitorowa-
nie systemu i moze sta¢ sie czynni-
kiem korupcjogennym. :

Za negatywne skutki tych decyzji
nie moga bra¢ odpowiedzialno$ci
lekarze stomatolodzy ani samorzad
lekarski, ktérego opinie nie zostaty
uwzglednione przy ostatecznym
podejmowaniu decyzji przez Centra-
le NFZ.

® w sprawie podjecia
koniecznych i pilnych
dziatan w celu prze-
ciwstawienia sie skut-
kom decyzji NFZ doty-
czacych kontraktowa-
nia Swiadczen stoma-
tologicznych w 2004
roku.

Komisja Stomatologiczna Na-
czelnej Rady Lekarskiej po zapo-
znaniu sie ze sprawozdaniem
swoich przedstawicieli w roz-
mowach z Narodowym Fundu-
szem Zdrowia potwierdza, ze de-
cyzja Centrali NFZ o wprowa-

‘dzeniu zasad kontraktowania w

2004 roku ogranicza prawa oséb
ubezpieczonych do opieki stoma-
tologicznej, jaka przystuguje
ubezpieczonym na podstawie
ustawy o powszechnym ubezpie-
czeniu w NFZ .

Za negatywne skutki tych de-
cyzji nie moga bra¢ odpowiedzial-

nosci lekarze stomatolodzy ani

samorzad lekarski, ktérego opi-
nie nie zostaly uwzglednione
przy ostatecznym podejmowaniu
decyzji przez Centrale NFZ.

Biorac powyzsze pod uwage KS
NRL zobowiazuje przewodnicza-
cego Komisji Stomatologicznej
NRL oraz przewodniczacych ko-
misji stomatologicznych okrego-
wych rad lekarskich do podjecia
zdecydowanych dzialan w celu
przeciwstawienia sie skutkom
tych decyzji.

Komisja Stomatologiczna NRL
uwaza, ze w tym celu nalezy wy-
korzysta¢ wszelkie mozliwe $rod-
ki prawne, jak réwniez przedsta-
wione komisji opracowanie doty-
czace kalkulacji kosztéw proce-
dur stomatologicznych oraz do-
tarcie z ta informacja do szero-
kiej opinii publicznej.

® w sprawie finanso-
wania Swiadczen
stomatologicznych
udzielanych w ra-
mach powszechnego
ubezpieczenia w Na-
rodowym Funduszu
Zdrowia. ;

Komisja Stomatologiczna Na-
czelnej Rady Lekarskiej stwier-
dza, ze $rodki finansowe prze-
znaczone na opieke stomatolo-
giczna w roku 2004, nie wystar-
czaja na zabezpieczenie mini-
mum $wiadczen zdrowotnych,
jakie przystuguja osobom ubez-
pieczonym.

W tej sytuacji Komisja Stomatolo-
giczna widzi konieczno$¢ ustalenia
preferencji dla dzieci i mtodziezy do

. 18 roku zycia na udzielanie pierw-

szej pomocy stomatologicznej oraz
leczenia protetycznego dla oséb w
wieku emerytalnym.

“wy o powszechnym ubezpieczenil

T

® w sprawie okresle-
nia minimalnej warto-
$ci kwotowej jednego
punktu w podstawo-
wym kontrakcie sto-
matologicznym.

Komisja Stomatologiczna Naczt
nej Rady Lekarskiej po zapoznanil
sie z wynikami opracowania wykonz
nego na zlecenie prezydium Naczd &
nej Rady Lekarskiej przez magr. ini
Waldemara Stylo pt. .,Kalkulacji®
kosztéw jednostkowych podstaws
wych procedur stomatologicznychf ™
nansowanych w ramach powszech
nego ubezpieczenia w NFZ (i
uwzglednieniem wymaganego star
dardu)” z datg pazdziernik 2003 rol
stwierdza, Ze z analizy tego opract ©
wania wynika niezbicie, iz minima
na warto$¢ kwotowa jédnego punk
tu w kontrakcie podstawowym wz
kresie stomatologii og6Inej nie moz
by¢ nizsza od kwoty 0,15 zt.

Komisja zwraca uwage; Ze skalki
lowanie ceny $wiadczenia ponii
rzeczywistych koszt6w jest przej
wem nieuczciwej konkurencji, ji
réwniez narusza art. 39 ust. 1 ush

zdrowotnym w NFZ, gdzie napis
no, iz do zakresu dziatania Fundut
szu nalezy w szczegdlnoéci: pkt. 3
»okre$lanie jakosci i dostepnosd
oraz analiza kosztow $wiadczei'
zdrowotnych w zakresie niezbgd-ﬁ
nym do zawierania uméw”.

Komisja Stomatologiczna zwrau
sie do Naczelnej Rady Lekarskieji
przyjecie tego stanowiska, jako st
nowiska lub uchwaty Naczelng
Rady Lekarskiej.

Przewodniczag
Zbigniew Za

Sekretarn

Halina Ey-Chmielewsh

Polskie Towarzystwo Lekarskie Oddziat Wroclawski oraz Polskie'Towa.rzystwo Nadciénienia Tetniczego Oddziat
Wroclawski zapraszajg na

POSIEDZENIE NAUKOWO SZKOLENIOWE

ktére odbedzie sie¢ 17 grudnia 2003 r. o godz. 12.00 :
w sali wykladowej im. Wiktora Brossa we Wroctawiu, ul. M. Sklodowskiej-Curie 66.

Program posiedzenia: :

1. dr Wojciech Kucharski, prof. dr hab. Ryszard Andrzejak — Leczenie nadcié$nienia tetniczego w perspektywie EBM

2. prof. dr hab. Ryszard Andrzejak, dr Michat Silber, dr Rafat Porgba — Indywidualizacja leczenia nadciénienia tetniczego
wedtug zaleceri JNC VII i Europejskiego Towarzystwa Nadciénienia Tetniczego

3. dr Michat Silber, dr Rafat Poreba" dr Arkadiusz Derkacz?, dr Tadeusz Sliwiriski®, dr Wojciech Kucharskil, dr Henryk
Lisiak?, prof. Ryszard Andrzejak’ — Nadclsmeme tetnicze nerkowo pochodne u pacjentki z tetniakiem tetnicy nerko-
wej — prezentacja przypadku

! Katedra i Klinika Choréb Wewnetrznych, Zawodowych i Nadci$nienia Tetniczego AM

2 Oddziat Kardiodiagnostyki Kliniki Kardiologii AM

3 Katedra i Zaklad Radiologii AM

+ Oddziat Chirurgii Naczyniowej Szpitala Specjalistycznego przy ul. Kamienskiego

Kierownik naukowy posiedzenia — prof. Ryszard Andrzejak

Obecnoéc lekarzy szkolacych sie obowigzkowa.

Przewodniczacy PTNT Oddziat Wroctawski prof. dr hab. Ryszaid Andrzejak
Sekretarz PTNT Oddziat Wroclawski dr #. med. Wojciech Kucharski

Przewodniczacy PTL Oddziat Wroclawski prof. dr hab. Franciszek Iwasiczak
Sekretarz PTL Oddziat Wroclawski dr #. med. Tomasz Pytrus

Oddziat Dolnoslaski Polskiego Towarzystwa Nadciénienia Tetni-
czego serdecznie zaprasza czlonkéw i sympatykéw Towarzystwa
oraz zainteresowanych na pigte w br.

Posiedzenie naukowo-szl_(oleniowe

28 listopada 2003 r., godz. 15.00
sala konferencyjna, hotel Wroclaw, ul. Powstaricéw Slaskich 5/7

Program posiedzenia
1. prof. dr hab. n. med. Krzysztof Narkiewicz, Akademia Medyczna w.
Gdansku, Samodzielna Pracownia Nadci$nienia Tetniczego — Diagne-
styka i terapia nadciénienia tetniczego — znaczenie bezdechu ob-
turacyjnego
2. lek. med. Michat Silber, lek. med. Rafat Poreba, dr n. med. Wojciech
Kucharski, prof. dr hab. Ryszard Andrzejak, Katedra i Klinika Choréh
Wewnetrznych, Zawodowych i Nadci$nienia Tetniczego AM we Wro-
ctawiu - Dziatania niepozadane obserwowane u pacjentéw podda-
nych terapii hipotensyjnej
Przewodniczacy zarzadu

prof dr hab. Ryszard Andrzejak

Sekretarz zarzadu

dr n. med. Wojciech Kucharskj
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W niezmierne ciekawych cza-
sach Renesansu, wskrzeszajacych
staroZytne idee humanizmu, roz-
wijata sie nie tylko sztuka. Razem
ze sztuka rozkwitala takze i nauka.
Liczne sprzeczno$ci przenikaly
epoke Odrodzenia, chociaz w opi-
nii pdzZniejszych badaczy jawita sie
ona jako okres harmonii i rado$ci
zZycia.

Genialni artyéci epoki Renesan-
su Leonardo da Vinci, Michelan-
gelo Buonarroti, Rafael Santi i inni

zalecali studia z natury. Stalo sie

wiec koniecznos$cia poznawanie
ksztaltéw cztowieka i jego budo-
wy. Doj$¢ musiato do rozwoju ana-
tomii, opartej na rzeczowej i rze-
telnej eksploracji ludzkiego ciata.
Nietrudno zatem dociec, ze na
tym, stworzonym przez artystow,
przede wszystkim wtoskich,
zwigzku anatomii ze sztuka, sko-
rzystata nie tylko sztuka, skorzy-
stala takze i anatomia.

Med

Cykl artykuléw, ktére
autor pragnie na lamach
»Medium” przedstawic,
nie pretenduje do miana
wyczerpujacej monografii
traktujacej o zwigzkach Le-
‘onarda da Vinci z medycy-
n3. Jest tylko zbiorem luznych wia-
domosci dotyczacych powigzan
tego wybitnego przedstawiciela
wioskiego Renesansu z naukami
medycznymi, a w szczegélnoéci z
otolaryngologia.

Dokonania Leonarda da Vinci w
dziedzinie medycyny beda latwiej-

sze do percepcji po skrétowej pre-

zentacji jego naukowych dokonan
w innych dziedzinach wiedzy,
szczegolnie w historii sztuki, po la-
konicznym chociaz przedstawie-
niu innych wspétczesnych mu 0so-
bowosci epoki Odrodzenia. A tak-
Ze po nie$mialej, przez autora owe-
80 opracowania, prébie wnikniecia
W jego psyche poprzez analize wie-
loptaszczyznowych jego genial-
nych dokonan.

Ten ,najbardziej uczony z mi-
strz6w”, nazwany tak przez Euge-
ne Delacroix, zrodzony z niepra-
wego loza, byt synem Pierro di Ser
Antonio, mtodego adwokata z Flo-
rencji i 16-letniej Catarini, stuzacej
w oberzy w Vinci. Przyszedt na
$wiat 15 kwietnia 1452 roku w wio-

Gt e

eonanr

sce Anchiano, na skraju miastecz-
ka Vinci, lezacego na zachodnim
zboczu Monte Albano w Toskanii,
oddalonego od Florenciji nie wie-
cej niz 30 km. Ale ziemia toskan-
ska wydata nie tylko Leonarda.
Dante Alighieri, Niccolo Machia-
velli, Galileo Galilei, Michelange-
lo Buonarroti - to ci, ktérzy obok
niego blyszcza najjaéniej. Po uro-
dzeniu Leonarda, ojciec, ktéry w
Anchiano ,nabyt dwa domy i kawat
gruntu”, ozenil sie z bogata
mieszczka, matka wyszla za maz,
a dziecko pozostawiono pod opie-
kg babki Lueii di Pierozozzi.

»Zazwyczaj dary niebios splywa-
janaludzi w sposéb naturalny, a w
spos6b nadnaturalny lacza sie w
jednym czlowieku wraz z pieknem,
wdziekiem, talentem. Wybraniec
takiego losu wydaje sie niebianiski,
a inni zostajg w tyle”. Tak suge-
stywnie zaczat rysowad sylwetke
Leonarda da Vinci w swych ,La
Vite de piu eccelenti architetti, pit-
tori et scultori italiani” Giorgio
Vasari (1511-1574), whoski malarz,
architekt, rzezbiarz i historiograf
sztuki. Jego ,Zywoty...” odegraly
duza role w powstaniu historii
sztuki. Z podobnym zachwytem
wyrazali sie o Leonardzie jego bio-
grafowie Fra Luca Paccioli, Benve-
nuto Cellini i inni®.

Leonardo, mtody cztowiek o wy-
kwintnych maniefach, tryskajacy
humorem i dowcipem, ol$niewaja-
Cy improwizowanymi poezjami, za-
dziwiajacy gra na lirze, Spiewem,
kompozycjami, uwielbiajacy wy-
stawne Zycie przewodzit znamieni-
tym festynom na dworach Sforzéw
i Medyceuszéw, byt ulubieficem
florenckich i mediolariskich dam.
Uprawiat fechtunek, stat sie typem
skoriczonego rycerza — dworzani-
na wedlug pojeé Castigliona. Nie
stosowat sie do mody i zawsze no-
sit sie inaczej niz ogél. Oléniewat
uroda. ,Najpiekniejsza na $wiecie”
jawila sie twarz Leonarda wioskie-
mu historykowi Paolo Jove, a

~ Charles Clement twierdzit, ze wy-

raza ona dobro, duzo inteligencji i
bystrosci, spokoju ducha, ale bez
wyraznego zapatu. Mitujacy konie,
silny, ze podkowy skrecat, jakby
byly z otowiu, w zawodach rycer-
skich nie dawat rywalom szans.
Imponowat wszystkim.

Vasari napisat krétko ,Nikt ni-
gdy nie doréwnywal mu w zdolno-
$ciach, w zZywotnoéci, w dobroci,
w tatwosci i we wdzieku zycia”. Nic
wiec dziwnego, ze przez zycie cale
otoczony byt podziwem, ale takze
i zawiscia. :

Dla wspomnianego juz Clemen-
ta Leonardo byt epikurejczykiem

c’ia!/\a (1)

W sensie najbardziej prawym tego
stowa. Jego altruistyczna postawa
szeroko byla znana wspélczesnym.
Okazywatl wiele serdecznoéci i
uczucia prostym ludziom. Przyja-
ciotom i uczniom éwiadczyt nieraz
wiecej, niz jego $rodki na to pozwa-
laty. Znajdowat upodobania przede
wszystkim w wyrafinowanych
»rozkoszach inteligencji i zmy-
stow”2.
Cdn.
Andrzej Kierzek

1. E. Delacroix: Dzienniki. Wroclaw
— Krakéw 1968, T. I, s. 395-396; E.
Ullmann: Leonardo da Vinci. War-
szawa 1982, s 13; M.TS.: Leonardo
da Vinci w $wietle najnowszych pu-
blikacji: Przeglad Polski 1885, R.
XIX, Og. zb. T. 75, s. 57; G Vasari:
Zywoty najstawniejszych malarzy,
rzezbiarzy i architektéw. Warszawa
1989, s. 301.

2. A. Vallentin: Leonardo da Vinci.
Malarstwo i rysunek. Warszawa
1979, s. 1; C. Clement: Michel-
Ange, Leonard da Vinci, Raphel.
Paris 1927, s. 242; M.L. Rizzati:
Geniusze sztuki. Leonardo da Vin-
ci. Warszawa 1989, s. 31; G.W.F. He-
gel: Vorlesungen iiber die Aesthe-

-tik. Berlin 1830, s. 1 et passim; A.

Landman: Wyklady o estetyce.
Warszawa 1967, T. IIJ, s. 142-143;
J. Burckhardt: Cicerone. Leipzig
1855; ‘s 11>

Cena: 75 00 zt

f,ﬁehabilitacja medyczna zaliczana
stale jest poszerzany zgodnie z dyn:

cy si¢ rehabilitacjg”

(] REHABILITACJA MEDYCZNA

OFERTA SPECJALNA

dla Czytelnikéw MEDIUM, Gazety Dolnoslaskiej Izby Lekarskie;

5

Jest do podstawowych specjalnosci medycznych, a jej program
amicznym rozwojem ogélnych i szczegbtowych dyscyplin me-
dycznych. Zainteresowanie tg specjalnoscig ciagle wzrasta wsrod lekarzy. Podstawowe jej zasady
powinien bowiem zna¢ kazdy lekarz specjalista, ktory w leczeniu
tylko do farmakoterapii, ale musi tez si

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

Cena: 75,00 zt

pacjenta nie moze ograniczaé sie
egac do innych metod, w tym stosowanych rutynowo w re-
habilitacji: fizykoterapii, kinezo-terapii, terapii zajeciowej, psychoterapii, logoterapii, zaopatrzenia
ortopedycznego. Ksigzka przeznaczona Jest gtéwnie dla lekarzy specjalizujacych sie w rehabilitacji
medycznej, balneologii, a takze w innych specjalnosciach lekarskich. Korzystac z niej powinni row-
niez w szkoleniu przeddyplomowym i podyplomowym fizjoterapeuci oraz inni specjaliéci zajmuja-

[ 1 REHABILITACJA MEDYCZNA [] CHOROBY NOSA
Tom I Tom IT IZATOK PRZYNOSOWYCH
pod redakcja Andrzeja Kwolka pod redakcja Andrzeja Kwolka ST .
str. 556, oprawa twarda str. 630, oprawa twarda :Zﬁdl:elt}lal?c‘?ig rawione i uzupeinione
ISBNB-6/0368-8 PR e Prof. dr hab. n. med. Antoniego Krzeskiego

i prof. dr. hab. n. med. Grzegorza Janczewskiego
str. 424, oprawa migkka, foliowana
ISBN 83-87944-93-9

dynamicznego rozwoju rynologii, ktéra staje. si¢ coraz bardziej

~ znaczgeym dzialen OTO-RYNO-LARYNGOLOGIL. Tej tendencji
staramy si¢ wyjs¢ naprzeciw, oddajge polskim czytelnikom zarys
rynologii Klinicznej. Jeste$my ogromnie krytyczni, co do wynikow
naszej pracy. Jej ewentualne dalsze doskonalenie bedzie mozliwe
jedynie dzigki Czytelnikom, ktérzy zechcg przekazaé nam i
Wydawnictwu swoje uwagi i propozycje zmian, ktdrych dokonanie
uznajj za celowe w nastepnych wydaniach dziela”,

Prof. dr hab. n. med. Grzegorz Janczewski, Wstep/

Wydawnictwo Medyczne Urban & Partner poleca nowe ksiazki

UWAGA! OKAZJA!

Przy zakupie dowolnej ksigzki
z przedstawionych w ofercie
majg Paristwo mozliwo$¢ wyboru
rocznej prenumeraty jednego
Z Wymienionych nizej czasopism:

MEDYCYNY WEWNETRZNE]J
cena: 49,00 zt - miesigcznik
_ [_] 2. PEDIATRIA POLSKA
»-0d lat osiemdziesiatych $wiat lekarski jest « swiadkiem - miesiecznik

| Prof. dr hab. n. med. Antoni Kizeski

[] 1. POLSKIE ARCHIWUM

[ ] 3. MEDYCYNA INTENSYWNA
I RATUNKOWA - kwartalnik

[ ] 4.0TOLARYN GOLOGIA POLSKA
- dwumiesiecznik

[ ] 5. WIADOMOSCI
PSYCHIATRYCZNE - kwartalnik

[le. IMPLANTOPROTETYKA
- kwartalnik

(dziat zamowien indywidualnych

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

ZAMOWIENIE
za zaliczeniem pocztowym zaznaczonych publikacii &
Koszty wysyfki pokrywa wydawnictwo

Zamawiam i prosze o przestanie
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Szkolenie dla lekarzy stomatologow

Szanowni Panstwo!

Firma Esdent Dental Equipment ma zaszczyt zaprosi¢ Paiistwa na szkolenie, ktére odbedzie sie w
siedzibie firmy Esdent Dental Equipment we Wroctawiu, przy ul. Pomararnczowej 8 w sali wyktadowej.

28.11.2003 (piatek)

Biostymulacja i terapia laserowa w stomatologii ogélnej

Plan wykfadu :
Wyktad 15.00 - 17.00

Temat:

1. Budowa laserow, wstep do teorii biostymulacji laserowej

2. Odziatywanie laseréw matej mocy na poziomie komérkowym i tkankowym
3. Podstwowe prawa rzadzace biostymulacja laserowa w stomatologii i medycynie

Wykiad 17.45-20.00

1. Techniki aplikacji promieniowania laserowego matej mocy w twarzoczaszce
2. Klinika laseréw matej mocy w stomatologii (dawki, cykle laseroterapeutyczne, receptury)

3. Przeglad medycznej aparatury laserowej produkowanej na Swiecie

4. Uwagi praktyczne. Zastosowanie laserow matej mocy w poszczegolnych jednostkach cho-

robowych w stomatologii
Szkolenie ptatne.

Prowadzacy: dr n med. Marek Bladowski, OSrodek Badawczy Centrum Stomatologii w Olsztynie

Uczestnictwo nalezy potwierdzi¢ weczesniej pod numerem (071) 353 83 51

29.11.2003 (sobota)

Wspéiczesne metody opracowania kanatéw. Maszynowe
opracowanie kanatéw korzeniowych metoda kondensaciji
bocznej lub metoda Thermafil. Endodoncja praktyczna.

Temat:

Zastosowanie mikroskopu w endodoncji.

Plan wyktadu
Wyk#ad 10.00-12.00

1. Maszynowe narzedzia niklowo-tytanowe Pro File i Pro Taper

- 2. Opracowanie kanatow korzeniowych maszynowymi systemami niklowo-tytanowymi ProFile

i Pro Taper

3. Plukanie kanatow korzeniowych .Polecane srodki
4. Techniki wypetniania kanatéw korzeniowych:

- rodzaje polecanych uszczelniaczy
- metoda kondensacji bocznej

- metoda termoplastyczna Thermafil

5. Zastosowanie mikroskopu we wspotczesnej endodoncji

Czesé praktyczna 13.00 - 15.00

1. Praktyczna prezentacja opracowania i wypefniania kanatow korzeniowych opisanymi metodami

2. Mikroskop budowa i zastosowame

Szkolenie ptatne.

Prowadzacy: dr nauk med. .Ioanna taszkiewicz, AM todz
Uczestnictwo nalezy potwierdzi¢ wczesniej pod numerem (071) 353 83 51

Gabriela Mohlek

Tlumacz przysiegty
jezyka niemieckiego

na liscie tlumaczy
Deutsches

Generalkonsulats
in Breslau

Konkurencyjne ceny i terminy
ul. Powstaricéw SI. 95, Poltegor,
pietro 22 p. 2209

tel. (074) 360 50 60

tel. kom. O 605 107 987

Wspomoz zlotéwka kolegéw na Wschodzie ]

Polscy lekarze ze Lwowa i jego okolic z powodu kryzyso-
wej sytuacji gospodarczej na Ukrainie cierpiq niedosta-
tek, a nawet biede. Wielu z nich, starszych wiekiem, ma
bardzo niskie emerytury i renty, wielu choruje i nie sta¢
ich na zakup lekéw. Jesliby kaidy czlonek DIL ofiarowal
tylko 1 zlotowke naszym kolegom, mozna by im poméc w
znaczqey sposob. Pienigdze moina wrzucaé do oznaczo-
nej puszki, ktéra stoi w sekretariacie DIL, lub w sali kon-
ferencyjnej podczas spotkai. Moina je tei przestaé pocz- -
ta, wykorzystumt kupon drukowany w Medium, zazna-
czajgc na nim: wplata na Fundusz Charytatywny.
Stowarzyszenie Lekarzy Polskich we Lwowie cheiatoby mie¢
wlasnq siedzibe. Jej kupno przekracza jednak moliwosci
finansowe Stowarzyszenia. Wspomézmy ich w tym przed
sigwzieciv naszq ofiarnoscig.

B FUNDACJA (Lzaemmowsm

50-367 Wroclaw ul. Pasteura 10
tel. 784-15-85  fax.784-13-71 ’
Konto: PKO BP SA. VO Wroclaw 97 10205226 128172232

REGON: 932935172

NIP: 8982025708

e-mail : fundalzh/a-am.wroe.pl

Apel

Zarzad Fundacji Alzheimerowskiej we Wroctawiu,
miescie Aloisa Alzheimera, zwraca sie z goraca prosha
o wspomaganie naszych dziatarn, zmierzajacych
do uruchomienia Osrodka Alzheimerowskiego w Scinawie,
ktory bedzie sprawowat kompleksowa opieke lekarska,
psychologiczng i rehabilitacyjng chorych z rozpoznaniem

choroby Alzheimera.

Liczgc na zrozumienie i hojno$é sponsoréw podaiémy

numer konta bankowego Fundacji:

PKO BP S.A. 10/Wroctaw nr 97 10205226 128 72232.

Zmiana pokolen

Urodzitem sie w 1920 roku, gdy
konczyla sie wojna polsko-holszewic-
ka, w ktérej zwycieska dla Polski bi-
twa warszawska rozstrzygneta nie tyl-
ko o losach naszego kraju i Europy,
ale moze i $wiata.

Dorastatem w czasach, gdy zywe
byly tradycje walk o wolnos¢ kraju.
Dwa i pét wieku zmagan i walk po-
wstanczych zakonczyto sie odzyska-

“niem wolnosci. Ci, kt6rzy o te wolnos¢
walczyli, dla mojego pokolenia uoso-
bieniem cnét obywatelskich, byli wzo-
rami do nasladowania. W szkole uczy-
lismy sie, zZe ,jesli komus droga otwar-
ta do nieba - tym, co shuza ojczyznie”,
a takze ,i ten szczesliwy, kto padt
wsrod zawodu, jesli poleglym ciatem
datinnym szczebel do stawy grodu” i
Lzwyciestwo liczby nie chce, mestwa
potrzebuje”. W harcerstwie hastem
bylo ,,0Ojczyzna, nauka, cnota”.

W moim domu pielegnowano te naj-
wyzsze wartosci. Spoleczenistwo tam-
tego czasu odrzucalo postawy niepa-
triotyczne.

Pamietam powstarica z 1863 roku
porucznika Otockiego —nieco pochy-
lonego, ubranego w granatowy mun-
dur oficerski z ordererm Virtuti Mili-
tari na piersi, jak stoi na trybunie ho-
norowej 11 listopada, przyjmujac wraz
z dowddca dywizji kaliskiej defilade
wojska.

Moje pokolenie, jak kilka pokolen
przedtem, byto wychowane w duchu
patriotycznym. Hasto ,,B6g, honor i oj-
czyzna” bylo dla nas drogowskazem.
Byli$my wychowywani na ksztattowa-
niu i przyswajaniu imponderabiliéw —
takich jak: uczciwosé, prawdomow-

noéé, szlachetnoéé, zdolnosé do po-
$wiecen dlawyzszych celéw—bez ogla-
dania sie na zaptate. Wzorem byt dla
nas Jozef Pitsudski, zwycieski wodz, ale

takze Tadeusz Kosciuszko, Jozef Po-

niatowski i Romuald Traugutt. W Szko-
le Podchorazych Sanitarnych recyto-
waliémy, zaraz po odspiewaniu modli-
twy ,Kiedy ranne wstaja zorze” — ,J6-
zef Pitsudski umart tylko ciatem, ale
duchem zy¢ bedzie wiecznie”.

Takie wychowanie sprawito, ze
ochotnie szlismy do wojska i walczy-
lisSmy we wrzesniu 1939 roku. Brali-
$my udzial w konspiracji, w partyzant-
ce, w Powstaniu Warszawskim, a tak-
ze na prawie wszystkich frontach II
wojny $wiatowej.

Po wojnie przezywali$my rozdar-
cie- Ci, ktorzy przyszli do kraju ze
Wschodu, zgodnie z dyrektywami
starszego brata” mieli opluwaé tych,
ktérym po walce ,za wasza i nasza
wolno$¢” nie byto dane szcze$cie wro-
ci¢ ,z ziemi wloskiej do Polski”. I na
odwrét, rzad londyniski (polski na
emigracji) nie akceptowal narzuco-
nych nam przeciez realiow i tego, ze
dla Polski trzeba w Polsce przetrwad,
ze nam nikt kraju nie odbuduje, jesl
sami nie wezmiemy sie do pracy i
odbudowy tego, co zniszczyta wojna.
Z oddali mozna byto udziela¢ rad -nie
zawsze dobrych przeciez...

Po 1989 roku ponownie rozdarcie
dotyczy obecnego dojrzewajacego
pokolenia. Ponownie rozpoczelo sie
opluwanie wszystkiego i wszystkich,
ktorzy kraj odbudowywali. Rozpoczat
sie okres kapitalizmu, w ktérym licza
sie przede wszystkim osiagniecia

materialne — towar. Panuje wolny ry-
nek — towarowy — na ktérym nie ma
takiego towaru, jak imponderabilia. -

Z amerykanskiego stylu Zycia po-
kazywane sa, niestety, w telewizji, w
filmach, w internecie prawie najgor-
sze ochlapy moralne: przemoc, roz-
bdj, narkotyki i wyuzdany seks.

Czy mozna sie dziwi¢, ze w ostat-
nich latach wzrosta bardzo znacznie
ilo$¢ morderstw, prostytucji, narko-
manii wéréd mtodocianych?

Czujemy sie osaczeni (nic dziwne-
g0) przez przestepczosé i jestesmy
bezsilni nie tylko wobec tej duzej
gangsterskiej przestepczosci, ale tej
drobnej, codziennej, chamskiej, bez-
czelnej.

Czy brak skutecznej reakgji ze stro-
ny odpowiedzialnych wadz i skutecz-
nych szybkich kar za miliardowe nie-
raz kradzieze, korupcje, miliardowe
marnotrawstwo, mordy, gwalty, nie
dziata antywychowawczo — czy nawet
zachecajaco?

Polska zyskata niegdy$ miano cho-
rego cztowieka Europy. A czy dzisiaj
Polska jest zdrowa, skoro nadal cier-
pi na rozdarcie? Jedni ciagng w lewo,
drudzy w prawo, a niestety, nazbyt
liczni dzialaja wytacznie destrukeyj-
nie. Czy w tej sytuacji mtodziez moze
otrzymac wzory godne nasladowania?
Nasze pokolenie miato dobrg litera-
ture. Nie byto radia, telewizji, tylu fil-
mow, internetu, tylu setek koloro-
wych pism, wiec byt czas na czytanie.

Obecnie czytelnictwo przezywa, tak-
ze w Polsce gleboki kryzys. Prezes
Fundacji Ksiazki Polskiej dr Nowakow-
ski mowit przed dwoma laty na otwar-

ciu wystawy ksiazek w Warszawie, ze
nawschod od Wisly nikt nie czyta ksig-
zek, a na zachdéd od Wisly tylko 50
proc. dawnych czytelnikéw. Chyba nie-
wiele przesadzit, skoro na brak poczyt-
nosci skarza sie tacy autorzy jak Stani-
staw Lem czy Aleksander Krawczuk.
Ksiazka ostatniego noblisty (Wegra)
rozeszia sie u nas w trzystu kilkudzie-
sieciu egzemplarzach...

Natomiast zyskujg czytelnikéw,
poklask i nagrody, a nawet ,,paszpor-
ty” takie dziela, jak debiut mtodej au-
torki, o ktérej jedna ze $wiatowych
recenzentek mowi: ,Gdzie$ od trzech
czwartych pani ksigzki poczutam
Zmeczenie — same rzygowiny, prochy
i krew. Zeby cho¢ na chwile pojawita
sie lilia-Ale nie...” Ksiazka ma olbrzy-
mie powodzenie, bo napisana zostata
slangiem mlodziezowym jezykiem
pelnym $winistw.

Cze$¢ mlodziezy w1d21 Ze nie jest
dobrze i dlatego np. na zebraniu re-
prezentacji mtodziezowych organiza-
cji wSejmie w dniach 10-12 pazdzier-
nika 1989 roku stwierdzili, Ze telewi-
zjaiinne $rodki masowego przekazu
za duzo miejsca i czasu poswiecaja
programom pokazujacym przemoc i
wyuzdany seks i narkomanie, ze brak
miodziezy ideowos$ci. A 25 stycznia br.
na kanale krajowym Eurowizji 2003
gléwnie miodziez wybrata znaczaca
iloscia gltosow zespot wokalny ,Ich
Troje” na reprezentantéw Polski w fi-
nale europejskim. Zespé6t wygrat, bo
$piewat piosenke jakze madra i obie-
cujaca, zaczynajaca sie od stow: ,Zad-
nych wojen, zadnych granic, zadnych
panstw...”.

»1da czasy, ktérych znamieniem
bedzie wyscig pracy, jak przedtem byt
wy$cig zelaza, jak przedtem byt wy-
$cig krwi” — przepowiadat Jézef Pit:
sudski. Ida nowe czasy — pokojowe‘
go zjednoczenia Europy.

W ciagu dwudziestu wiekéw zary
sowato sie kilka koncepcji ziednocze-
nia naszego kontynentu. Do tej pory
byly to podboje stabszych krajéw
przez silniejsze: ekspansja Rzymu,
cesarstwa niemieckiego, Napoleona,
I Rzeszy, Zwiazku Radzieckiego. Te
krwawe podboje kosztowaly zycie
dziesiatki potem setki tysiecy, a w
ostatniej wojnie dziesigtki milionow
istnien ludzkich i olbrzymie zniszcze-
nia dorobku narodéw.

Obéecnie po raz pierwszy w historii.
Europy jest realizowana pomy$lnie
idea pokojowego zjednoczenia naro-
déw i panstw. Nie bedzie podbojéw i
wojen, nie beda potrzebne zrywy wol-
nosciowe, krwawo okupione.

Nowe pokolenie Polakéw bedzie
realizowaé zgodnie z innymi uczest
nikami Unii hasta pokojowej wspék
pracy. To bedzie patriotyzm realizo-
wany nie w walkach, a w pracy orga
nicznej.

Co mozemy i co powinni$my uczy-
ni¢, by sprosta¢ nowym zadaniom
wychowania nowego pokolenia?

Stwoérzmy razem - ponad wszelkimi
partiami i podziatami — jeden program
wychowania mtodziezy w nowym du-
chu ,idac z Zywymi, ale nie depczac
przeszloécn oltarzy”. Jest to nasz obo-

wiazek, ,bo takie beda Rzeczypospoli
te, jakie ich synéw chowanie”. -
Stanistaw Iwankiewicz
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nerek i biorcow przeszczepu nerki — D. Tupka

nowe podejscie do problemu — 7. Porazko
Mazanowska, goscie J. Rabczyriski, A. Kochman, A. Hator

postepowania terapeutycznego — M. Banasik

spojrzenie na mikroalbuminurie - 5. Jednorog-Wajcik
allograft recipients (ang.) — D. Kamiriska

Barbara Bernat

ki przeszczepow nerek (badania wiasne) — D. Jezior
kowej — B. Dubiriski
rzystne — 7. Okotow

R. Krawczyk

sarcoma (ang.) — S. Zmonarski

roku — K. Kazimierczak

wanie w chorobach nerek — D. Smolska

Mazanowska, goscie J. Rabczyriski, A. Kochman, A. Hatori
(ang.) - R. Krasnowski

' dy wczesnego rozpoznania — J. Kuzniar
Falkiewicz

rurgiczne przy uposledzeniu funkeji — W. Weyde

WTORKI NEFROLOGICZNE

. ] [ 4 - - i -
organizowane przez Katedre i Klinike Nefrologii i Medycyny DOIHOSIQSI(IE Targl Stomat0|oglczne

Transplantacyjnej AM we Wroctawiu w roku akademickim 2003/
2004; wtorki godz. 12-13, biblioteka, ul. Traugutta 57, 1l pietro.

- 18. 11.03 - Co nowego w leczeniu hipolipemizujagcym, ze szczegolnym uwzglednieniem choréh
- 25.11.03 - Extracorporeal treatment of hypercholesterolemia (ang.) — Mariusz Kusztal

- 2.12.03 - Hemodiafiltracja — miejsce w leczeniu nerkozastepczym - Waldemar Letachowicz
- 9. 12.03 - Jak oceniaé adekwatnosé leczenia w programach hemodiali

zy i dializy otrzewnowej,
- 16.12.03 - Konferencja kliniczno-patomorfologiczna; ocena wycinkéw nerek — koordynator 0.
- 6.01.04 - Ostre zespoly wierficowe u 0s6b z chorobami nerek; specyficzne czynniki ryzyka, zasady
- 13.01.04 - Immunologiczne zapalenie naczyi; nowoczesne leczenie — B. Rychlewska

- 20.01.04 - Immunological basis of inflammation in dialysis (ang.) — M. Krajewska

- 27.01.04 - Zapobieganie nefropatii cukrzycowej, znaczenie popositikowej kontroli glikemii, nowe
- 3.02.04 - Intragraft cytokine gene expression, results of the own investigations in kidney
-10.02.04 - Obiektywizacja oceny filtracji kiebuszkowej; zastosowanie cystatyny C i jodohexalu —
-17.02.04 - Stem cells in nephrology; present state and future (ang.) — E. Watorek

- 24.02.04 - Niedozywienie u chorych na schylkowa niewydolnosé nerek; patogeneza, znaczenie
| metody bioimpedancji w rozpoznawaniu, mozliwosci lecznicze - G. Szymariska

- 2.03.04 - Genetyczna kontrola odpowiedzi immunologicznej i procesu zapalnego; wplyw na wyni-
- 9.03.04 - Radykalne leczenie paraproteinemii z zajeciem nerek, rola chemioterapii wysokodaw-
J - 16.03.04 - Nadwaga i otylosé u chorych w programach dializoterapii, czy rzeczywiscie sg ko-
- 23.03.04 - Asymmetric diinethylarginine: a cardiovascular risk factor in renal disease (ang.) —
- 30.03.04 - Zaburzenia przewodu pokarmowego u chorych na cukrzyce, trudny problem uposie-
dzenia motoryki Zotgdka u leczonych w programach dializoterapii — K. Madziarska

- 6.04.04 - Hemodializa, czy dializa otrzewnowa, a moze obie metody facznie — J. Penar .

- 20.04.04 -Rare complications in kidney allograft recipients: pyoderma gangrenosum, Kaposi's

- 28.04.04 - Zaburzenia rytmu serca u chorych hemodializowanych — B. Penar
- 11.05.04 - Terapia pierwotnych kigbuszkowych zapaleii nerek; przeglad nowosci ostatniego

-18.05.04 - Szczepienie przeciw grypie moze chronié przed powiktaniami naczyniowymi, zastoso-
- 25.05.04 - Konferencja kliniczno-patomorfologiczna; ocena wycinkéw nerek — koordynator O.
| | -1.06.04 - Pharmacogenetics: on the way toward individually tailored drug therapy in nephrology
- 8.06.04 - Uszkodzenie kanalikowo-Srédmiazszowe jako czynnik progresji glomerulopatii; meto-

- 15.06.04 - Postepy w diagnostyce i leczeniu nerkowej osteodystrofii u chorych na schytkowa
niewydolno$¢ nerek i biorcow przeszczepu nerki na podstawie wynikéw wiasnych badan — K.

- 22.06.04 - Toward tolerance in organ transplantation (ang.) — M. Magott-Procelewska
- 29.06.04 - Dostep naczyniowy anno 2004; monitorowanie funkciji przetoki, postepowanie chi-

Wroctaw 14-15.11.2003,
skiego 35.

Sekretarz PTS

ktore odbeda sie w hali wielofunke

dr n. med. Danuta Nowakowska

Zarzad Oddzialu Dolnosiaskiego Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego i Targi w Krakowie

S.A. zapraszaja na

»Dentamed”
oraz konferencje
naukowo-szkoleniowa

yinej Akademii Wychowania Fizycznego we Wroctawiu, ul. Paderew-

Szczegétowe informacje cztonkowie PTS otrzymaja oddzielng poczta.

2003 - godz. 10.00 na

Wybér Komisji Matki

CONOARWN R

11. Przerwa 30 min.

16. Wolne wnioski

Zarzad Oddziatu Dolnosliaskiego Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego zaprasza 6 grudnia

ktore odbedzie sie w sali wyktadow
. Otwarcie zebrania przez prezesa
Odczytanie protokotu z poprzedn
. Zatwierdzenie porzadku obrad Walnego Zebrania

- Wybér przewodniczacego i sekretarza Walnego Zebrania

17. Zamknigcie obrad przez przewodniczacego Walnego Zebrania

spotkanie

ej Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej we Wroctawiu przy ul. Matejki
Oddziatu Dolnoslaskiego PTS dr n. med. Anne Sobolewska
iego Walnego Zebrania czlonkow oddziatu

Sprawozdanie z dziatalnosci zarzadu oddziatu

- Sprawozdanie Komisji Rewizyjnej i Sadu Kolezenskiego
. Dyskusja nad sprawozdaniem

. Glosowanie nad przedstawionymi sprawozdaniami

10. Glosowanie nad absolutorium dla zarzadu

12. Przedstawienie propozycji skiadu i wyhor prezesa, czionkéw Zarzadu, Komisji Rewizyjnej,
Sadu Kolezeiiskiego, kandydatéw na Walne Krajowe Zgromadzenie Czlonkéw
niczacego Walnego Zebrania

13. Wybor Komisji Skrutacyjnej i Whioskowej

14. Glosowanie nad kandydaturami

15. Ogloszenie wynikéw glosowania i sprawozdanie Komisji Wnioskowej

PTS przez przewod-

Sekretarz PTS
dr n. med. Danuta Nowakowska

6.

Tematy:

14 listopada 20083 r. (pigtek) w godzinach

Serdecznie Zapraszamy.
W imieniu organizatoréw
dr n. med. Adam Majewski

14-16 w Teatrze Zdrojowym w Szczawnie Zdroju odbe-
dzie si¢ posiedzenie Polskiego Towarzystwa Onkologicznego, wspétorganizowane przez Szpital
im. dra Sokotowskiego w Watbrzychu na temat: :

LECZENIE RAKA JELITA GRUBEGO

dr n. med. T. Bojarowski — Standardy postepowania w raku odbytnicy
dr n. med. E. Filipczyk-Cisarz — Chemioterapia w raku jelita grubego
dr n. med. B. Spytkowska — Radioterapia w raku odbytnicy

Szanowne Kolezanki, szanowni Koledzy!

Zostalem poproszony przez pana Profesora Jana Zielin-
skiego z Warszawy i Pana profesora Nikolasa Konietzko z
- Essen o zorganizowanie w Przygranicznym mie$cie

Gorlitz/Zgorzelcu II Polsko-Niemieckiego Sympozjum
‘ Pneumonologicznego. W roku ubieglym I Sympozjum pod

patronatem European School of Respiratog'y Medicine
‘ odbylo sie w Legnicy.

Jestem zauroczony Polska, ktéra czesto odwiedzam i nie-
zwykle cenie¢ sobie wspélprace z naszymi polskimi Kole-
gami. Dlatego tez z rado$cig i optymizmem oczekuje przy-
stapienia Polski do Unii Europejskiej. Uwazam, Ze z punk-
tu widzenia przyszlej wspélnoty europejskiej nalezalo zor-
ganizowa¢ niemiecko-polskie sympozjum w europejskim
miescie Gorlitz/Zgorzelcu. Program ulozylem wspélnie z
Panem Profesorem Zielifiskim i Panem Profesorem Ko-
nietzko. Celem tego spotkania jest przedstawienie uaktu-
alnionych zagadnien dotyczacych problematyki i rézno-

* rodnosci $rédmiazszowych choréb pluc i innych tematéw

z dziedziny pneumonologii.

! Dzigki wspaniatomy$lnemu wsparciu saksoniskiego mi-

-nisterstwa zdrowia bedzie mozliwe zorganizowanie sym-

pozjum w jezyku niemieckim i polskim oraz thumaczenie.

1 Bedziemy sig bardzo cieszy¢, jezeli w Gorlitz dojdzie do

) spotkania polskich i niemieckich Kolegéw zainteresowa-

nych pneumonologia i by¢ moze nawigzane zostang kon-
takty, ktére owocowaé beda przyszia wspélpraca.

Z nadziejg na spotkanie w Gorlitz

Prof. dr med. H.-W. M. Breuer

21-22 listopada 2003 - Gorlitz

Il POLSKO-NIEMIECKA

KONFERENCJA

POSTEPY PNEUMONOLOGII

W ramach

EUROPEAN SCHOOL of RESPIRATORY MEDICINE
Organizatorzy:

prof. dr hab. med. Jan Zielifiski (Warszawa)

prof. dr hab. med. Nikolaus Konietzko (Essen)

Temat wiodacy:
Srédmiazszowe choroby pluc

21 listopada 2003 r.

§r6dmiqiszowe zapalenie ptuc

16.00-18.00 :

Nowe klasyfikacje z punktu widzenia patologa - dar F.
Brasch (Bochum), prof. K.-M. Miiller (Bochum)
Diagnostyka réznicowa - z punktu widzenia klinicysty —
prof. D. Ziora (Katowice) ;

Leczenie: wskazania, rodzaje, prognoza — prof. J. Kus (War-
Szawa) p

Przerwa na kawe

18.15-19.00 :

Zachowawcza terapia paliatywna w chorobach pluc - dr
n. med. C. Ostgathe (Bonn)

Kolacja hotel ,Mercure”

Program wieczorny w Gorlitz

Spotkanie polske-niemieckie

22 listopada 2003 r.

Aktualnosci 2003 r.

9.15-11.00

POChP — prof. J. Zieliriski (Warszawa)

Zapalenia ptuc — prof. R. Jankowska (Wroctaw)

Rak ptuc - prof. N. Konietzko (Essen)

11.00-11.15 Przerwa na kawe

11.15-12.45

Medycyna snu — prof. W. Pierzchata (Katowice)
Badania wysitkowe — prof. H.-W. M. Breuer (Gorlitz)
Podsumowanie obrad z 21 i 22 listopada — prof. N. Ko-
nietzko (Essen), prof. J. Zielifiski (Warszawa) :
Obiad hotel ,,Mercure” .

Miejsce: Mercure Parkhotel Gorlitz
Uferstr. 17F

02826 Gorlitz

(49) (0) 35 81 66 20

Nie pobieramy optaty Zjazdowej. Polscy Koledzy proszeni
$g 0 zgtaszanie udziatu w Sympozjum u dr. n. med. Artura
Kwasniewskiego, tel. 0 600 06 57 78. :

Informacje dotyczace noclegéw w-Gorlitz,
tel. + 48 22 43 12 144,

Dolnoslgska Izba Lekarska organizuje bezptatny przejazd
autokarem z Wroctawia do Goérlitz i z powrotem. Czekamy
na telefoniczne zgtoszenia w Sekretariacie DIL tel.
(071) 798 80 50.

llo$¢ miejsc ograniczona.
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Dobrzynska 21/23

Przychodnia
Zaprasza:

*17.11.2003 r. i w kazdy trzeci poniedziatek miesiaca od godziny 9.00 na parterze w
holu gtéwnym

juzporazXlV wszystkich chetnych narézne dziatania i imprezy majace na
celu utatwienie dbania o zdrowie Dolnoslgzakéw oraz firmy do wspoétorganizacji programu

TARGI
EDUKACJI PRPZDROWOTNEJ

W ofercie:
BEZPLATNE | BEZ SKIER_OWAﬂ badania:

cholesterolu — ktore bedzie mozna wykonag tylko 1 raz, zeby daé szanse innym. Dlatego
od wrzesnia prowadzimy ewidencje. Takie tez sg warunki sponsora,

glukozy,

cisnienia krwi + konsultacje lekarza,

stuchu,

wzroku,

pomiaru tkanki tluszczowej,

struktury wlosow i skéry glowy wraz z zalecenlaml w przypadkach zmian chorobowych,
skintester lub skincareanalyser skary (wilgotnosé, nattuszczenie, elastycznosg).

" PROMOCYJNE:

| Szczepienia przeciw - grypie — akcja szczepien jesiennych.

Il DOPPLEROWSKIE BADANIA - przeptywu krwi w Zytach i tetnicach

Il DENSYTOMETRYCZNE BADANIE - gestosci kosci (wazne przy osteoporozie). Zapisy
na Doppler i Densytometr (wczesniejsze i w dniu targéw) — Dobrzyriska, parter, rejestra-
cja, okienko nr 1.

IV TESTY WYKRYWAJACE HELICOBACTER, bedacy przyczyng wrzodéw zotadka, a nawet raka
ZAPISY NA BEZPLATNE BADANIA profilaktyki raka szyjki macicy dla kobiet w wieku 30
do 59 lat, kt6re sg realizowane w naszym zespole. !
SPOTKANIE OTWARTE z rzecznikiem praw pacjenta i prasowym Narodowego Funduszu
Zdrowia Oddziat Dolnoslaski, ktérzy beda odpowiadaé na pytania, watpliwosci wszystkich
zainteresowanych zwigzane z aktualnie funkcjonujacym systemem ochrony zdrowia i ubez-
pieczen.

Godzina 11.00, parter, w PUNKCIE INFORMACJI.

Inne atrakcje:
| doradztwo, petna informacja o systemie emerytalnym i ubezpieczeniowym,
degustacja wyrobow.cukierniczych dla chorych na cukrzyce,
prezentacja petnej oferty artykutéw do higieny jamy ustnej,
instrukcje przyjmowania lekéw, pogadanki o zdrowym stylu zycia,
rozdawnictwo broszur, ulotek i innych gadzetow.
Dyrektor
. Maciej Sokotowski
Koordynator programu st. specjalista ds. Public Relations,
mgr Danuta Baginska
tel. (071) 344 28 30 do 36 w. 246, 0 605 61 65 03.

k
Oddziat Wroctawski Towarzystwa Internistéw Polskich uprzejmie zaprasza na posnedze
nie naukowo-szkoleniowe poswiecone

POSTEPOM W PULMONOLOGI!

Posiedzenie odbedzie sie 27 LISTOPADA 2003 ROKU O GODZ. 12.30 w sali wykdado-| |
wej im. E. Biernackiego przy ul. Pasteura 4 we Wroctawiu ¥

Program naukowy przygotowat zespét Katedry i Kliniki Choréb Ptuc Akademii Medyczne| 4
we Wroctawiu |

Kierownik: prof. dr hab. med. Renata Jankowska 1]
12.30-12.50 dr n. med. Pawet Piesiak - Przewlekly kaszel - problem diagnostyczny il §|
terapeutyczny i
12.50-13.10 ar n. med Irena Porebska - Uzaleznienie od nikotyny - podstawowe meto-
dy leczenia
13.10-13.30 dr n. med. Marcin Goteck - Ziarniniakowatosé Wegenera - schorzenie o
wielu obliczach (opis przypadku) ;
13.30-13.40 Prezentacja leku przez przedstawiciela firmy Novartis
Obecnos¢ lekarzy specjalizujgcych sie obowigzkowa.

Przewodniczaca Oddziatu Wroctawskiego TIP|

dr hab. Anna Skoczynska, prof. nadzw. AM| §

Oddziat Dolnoslaski Polskiego Towarzystwa Gastroenterologii i Klinika Gastroenterolo- |
gii i Hepatologii Akademii Medycznej zapraszaja na konferencje naukowo-szkolemowq

KONSENSUS DIAGNOSTYKI
| LECZENIA ZAPALEN TRZUSTKI

ktéra odbedzie si¢ 20 LISTOPADA 2003 R. 0 GODZ. 11.00 w sali konferencyjnej Dol:| |

nosiaskiej lzby Lekarskiej we Wroctawiu, ul. Matejki 6. i

Program naukowy:
Diagnostyka i leczenie zachowawcze ostrego zapalenia trzustki — dr med. Zblgnlew

Sajewicz b

Wskazania do leczenia chirurgicznego i postepowanie operacyjne w ostrym zapaleniu

trzustki — prof. dr hab. Wiktor Bednarz

Diagnostyka i leczenie zachowawcze przewlektego zapalenia trzustki — dr med. Elzbie-|

ta Poniewierka g

Chirurgiczne leczenie przewlektego zapalenia trzustki — dr med. Pawet Domostawski |

. Przewodniczacy Oddziatu PTG

prof dr hab. Wanda Lubczynska-Kowalska |} |

Sekretarz Oddziatu PTG

dr med. Jadwiga tapiriska

Katedra i Zaktad Medycyny Rodzinnej AM we Wroctawiu Regionalny Osrodek Ksztatce-
nia Lekarzy Rodzinnych Stowarzyszenie Przyjaciot Medycyny Rodzinnej i Lekarzy Rodzin-
nych oraz firmy Polfa-Grodzisk, Boehringer Ingelheim, Alcon, Lek Polska i GlaxoSmithKli-
ne przy wspéipracy z Polskim Towarzystwem Medycyny Rodzinnej zapraszaja na

SYMPOZJUM NAUKOWO-SZKOLENIOWE
 ,,KOMINEK”
22 listopada 2003 r. o godz. 10.00

Sala Wyktadowa Katedry i Zaktadu Medycyny Rodzinnej AM ul. Syrokomli 1, Wroctaw
PROGRAM: :

10.00-10.50 prof. dr hab. Jacek Szechiriski (Zaktad Reumatologii AM we Wroctawiu) - Wspéi-
praca na linii lekarz rodzinny i specjalista reumatolog

10.55-11.45°dr n. med. Ewa Bogacka (Katedra i Klinika Choréb Wewnetrznych i Alergologii AM
we Wroctawiu) — POChP w praktyce lekarza rodzinnego

11.50-12.25 dr n. med. Marta Misiuk-Hojto (Katedra i Klinika Okulistyki AM we Wroctawiu) —
Postepowanie z zespotem suchego oka w praktyce lekarza rodzinnego

-12.25-12.45 Przerwa na kawe

12.45-13.35 prof. dr hab. Zbigniew Rudkowski (Katedra i Zaktad Medycyny Rodzinnej AM we
Wroctawiu) — Wskazania do antybiotykéw penicylinopochodnych i makrolidéw w Swietle Re-
komendacji 2003

13.40-14.25 dr n. med. Andrzej Obojski (Katedra i Klinika Choréb Wewnetrznych i Alergologii AM
‘| we Wroctawiu) — Aerozoloterapia w leczeniu obturacyjnych chordb pluc u dorostych

UWAGA: Kazdy z uczestnikéw Sympozjum otrzyma certyfikat, przyznajacy 10 punktow (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 Sympozja zapraszamy: 13 grudnia 2003 r., 24 stycznia, 21 lutego 2004 .

Drzwi otWarte

Akredytowany przez Ministerstwo Zdrowia Osrodek Ksztalcenia Leka-
rzy Rodzinnych, pl. Dominikarnski 6 we Wroctawiu,
zaprasza wszystkich zalnteresowanych specjalizacja z medycyny
rodzinnej na DRZWI OTWARTE w KAZDY CZWARTEK i PIATEK
od godz. 8.00 do 12.00.

Zapraszamy rowniez na szkolenia (posiadajgce akredytacje Ministerstwa Zdrowm)
organizowane w naszym osrodku w kazda srode. Chetnych do wzigcia udziatu w szkole- I
niach prosnmy 0 wczesmejsze zgioszenia ze wzgledu na ograniczong liczbe miejsc. ‘

Serdecznie zapraszamy!

SP ZOZ Wroctaw Stare Miasto
Osrodek Ksztalcenia Lekarzy Rodzinnych
Wroctaw

: pl. Dominikarnski 6
tel. (071) 344 73 32, 369 90 51, 369 90 57

CZWARTKI PEDIATRYCZNE

Kliniki Pediatryczne AM zapraszaja lekarzy do udziatu w posmdzemach«
naukowo-szkoleniowych w 2003 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. Sklodowsklej Curie 50/ -
52, tel. (071) 328 4117,
Harmonogram szkolenia na rok 2003 .
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 nefrologu dmemece] prof ar hab
D. Zwoliriska

Wymienione szkolenia sg bezptatne.
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Dunski unit
XO FLEX INTEGRAL

INNOWACYJNE ROZWIAZANIA
duniskiej firmy XO DENTAL CARE

50 Iat doswiadczen w branzy dentystycznej
nauczylo nas postrzegaé wnit XO FLEX
INTEGRAL nie tylko jako narzedzie lecz
rowniez jako spojrzenie na swiat | WYZSZY
standard zycia.

W swoje] ofercie posiadamy talce: skalery,

noze chirurgiczne, autoklawy, zgrzewarki,
myjki ultradzwiekowe, kamery
stomatologiczne, kamery ginekologiczne,
rekawy oraz torebki foliowo-papierawe.

Promocija! A
Przewodowa kamera wewnatrzustna DP 6.
Cena 2700 brutto.

onpal

DENTAL EQUIPMENT

Whroctaw, ul. Pomarariczowa 8 ( Stabtowice ) tel. (0-71) 35_3 38 90 www.stomatologiczny.com

Aurum Dental Depot sp. z o.o.

ul. Siehkiewicza 54/56
50-349 Wroclaw

8.0 1) tel. 071 3m

Ty §tomatologs
-
5 -

o

Lampy polirg nepskalery,
Lampy Swialih dziennego, ® ' i
Turbiny, katflice, mikrosilniki *

/

% ruopeiski Atrakeyjnk finansowanie w

msdiﬁ;ﬁuy uproszczoh igKie Oprocentowani

il

Regenerowane Unity Stomatologiczne
ze Szwecji z 2 letnig gwarancja .
ElMeDeS, Andrzej Bialek, 54-403 Wroclaw

ul. Stanéw Zjednoczonych 35,
tel. 071 357 98 74, 0601 41 51 51

www.elmedes.pl

UNAS ZNAIDZIESZ SWOJROZMIAR 5]

A
'WIELTA
| ODZIE2Z MEDYCZNA
{ 5
|o SOLIDNIE
|o FACHOWO
'o SZYBKO
‘e DO TWOJEJ
| DYSPOZYCUI

' ul. Grabiszyfska 754
| 53-234 Wrockaw  ~ |
| teiffax. 07134 24 780 |
' kom, 0606 208 49— |
 wiska@mediciub.p

Atrakcyjne stale op

Splata kredytu dol

Maksymalna kwota kr

Cel kredytu - dowo!
od Twoich potrzeb

SZANOWNI LEKARZE | TECHNICY PROTETYCY !
Laboratorium techniki dentystycznej

sProdental”

TO FIRMA, KTORA ZAPEWNIA WAM:
1. nowoczesne technologie protetyczne
2. kontrolowang jako$¢ prac
3. atrakcyjne ceny

NATOMIAST WASZYM PACJENTOM:
: 1. komfort psychiczny
= — 2: estetyczny wyglad

3. gwarancje na wykonang ustuge

ZAPRASZAMY DO WSPOLPRACY

® ZADZWON JESZCZE DZI$, ABY UZYSKAG WIECEJ INFORMAC.I

TELEFON (071) 341 90 58, 341 90 78, KOM. 0 601 74 80 07, www.prodental.pl, e-mail

wr@prodental.pl -

PRYWATNA PRACOWNIA PROTETYCZNA PRODENTAL

z siedzibg we Wroctawiu, ul. Kosciuszki 123, oferuje wspolprace lekarzom i technikom pro-
tetycznym z catego kraju. Prowadzacy firme Wojciech Rosiriski posiada 20-letni staz prakty-
ki w USA w zakresie protetyki stomatologicznej. Pracownia protetyczna ,Prodental” wyko-
nuje prace na zlecenie, wysylane za posrednictwem poczty lub droga kurierska (inne formy
zamowien uzgadniamy tglefonicznie lub e-mail wr prodental.pl). Szczegoly wykonania kaz-
dej pracy omawiane sg indywidualnie. Nizej przedstawiamy ceny kilku podstawowych ofert:
1. korona porcelanowa - 100 z; 2. laminat porcelanowy — 100 zI; 3. Proteza szkieletowa — 300 zt

Z powazaniem Wojciech Rosinski

Firm'é z zagranicznym kapitatem
zatrudni lekarzy specjalistow:

genetykéw w trakcie specjalizacji
ginekologéw
pulmonologéw
g reumatologéow
specjalistéw od choréb zakaznych

Oferty prosimy sktadaé na adres:
REX Company, ul. Robotnicza 32
53-608 Wroctaw lub sekretariat@rex.,pﬂl

e R R S Wl e

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

Ludzie chorzy, ktérzy nie biorg
zaordynowanych im lekéw, a po-
tem powaznie choruja, kosztuja in-
stytucje i organizacje zdrowotne
miliardy dolaréw, stwierdzila Swia-
towa Organizacja Zdrowia

(WHO).

Wg opinii specjalistéw z WHO,

ponad 50% Amerykanéw cierpia-
cych na takie choroby jak astma,
rak lub AIDS nie postepuje zgod-
nie z zaleceniami lekarzy. Moze to
by¢ spowodowane depresja, zapo-
minaniem lub tez zmartwieniem
zwigzanym z pietnem choroby.

W krajach biednych sprawy te
S3'W jeszcze gorszym stanie. W
Gambii 73% pacjentéw chronicznie

chorych nie zazywa lekéw, tak jak

nalezy. Natomiast w krajach gwal-
townie rozwijajacych sie, jak np.
Chiny, odsetek ten wynosi 57%. Ta-
kie dane zamieszcza 200-stronico-
Wy raport opracowany przez WHO
pt. ,,Stosowanie sie do terapii dhu-
goterminowych: koniecznoéé dzia-
tan” (Adherence to Long-Term

" Therapies: Evidence for Action).

Raport zaleca zwiekszenie érod-
kéw na edukacje i pilnowanie pa-

Niedbate zazywanie
lekow powoduje
miliardowe straty

cjentéw, poniewaz jak wykazaly ba-
dania, zainwestowanie jednego dola-
ra dla zachecenia do stosowania sie
do zaleceni, moze zaoszczedzi¢ 10,
20, a nawet 50 dolaréw w przyszlym
leczeniu choroby. Ludzie réwniez
dzieki temu oszczedzaja sobie cier-
pien.

Jedna z tez dowodzi, ze diabetycy,
ktérzy nie postepuja tak jak nakazal
lekarz, ,stanowia potencijalne Zagro-
Zenie dla systemu ochrony zdrowia”.
Lekarze monitorujacy pacjentéw za-
kazonych wirusem HIV stwierdzili,
ze tylko 3 pacjentéw na 4 stosowato
wilasciwa kuracje przez ponad 80%
czasu. Wskaznik ten pogarszat sie
po zdiagnozowaniu AIDS,

Inne badania wykazuja, ze lekarze
przeznaczaj przecietnie tylko troche
ponad 10 minut, azeby pacjentowi
Wyjasni¢ swoje zalecenia. Farmaceu-
ci przeznaczaja na to zaledwie poto-
we tego czasu.

W krajach, w ktérych istnieja $ci-
s$le powigzane wspdlnoty i silne
struktury rodzinne, notuje sie wy-
zszy odsetek ludzi, ktérzy biora leki
tak, jak zostaly im one zaordynowa-
ne. ,Ludzie przypominaja ludziom”,

mowi jeden z autoréw raportu.
Jednakze zbyt wielkie zaintereso-
Wwanie otoczenia moze by¢ szkodli-
we, jesli choroba laczy sie zjakimg
pietnem, tak jak to jest w wielu
spoleczenstwach w przypadku
AIDS.

Niektdrzy pacjenci nie akceptu-
ja dziatan ubocznych leku, pod-
czas gdy inni odmawiajg zmiany
swoich nawykéw, takich jak pale-
nie lub spozywanie niewlasciwych
pokarméw.

Pacjenci réwniez niechetnie kon-
tynuujg kuracje, jak tylko poczujg
sie lepiej. W przypadku nadcignie-
nia, na przyklad, ludzie uwazaja, ze
nic im juz nie grozi, poniewas, czuja
si¢ dobrze. Jednakze 20 lat pézniej
moga mie¢ atak serca lub udar wia-
$nie dlatego, ze nie kontrolowali
swojego nadci$nienia.

Fakt, ze wielu ludzi nie przyjmu-
je nalezycie swoich lekéw wska-
zuje, iz problem siega glebiej, niz >
mozliwosci dostepu do nich i stan &
gospodarki kraju pacjenta.

Stowarzyszenie 2
Przedstawicieli Firm $

Farmaceutycznych w Polsce @
(3}
©

0NSOro
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KURSY KURSY KURSY

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastow SI. we Wrocta-
wiu, Dolnosiaska Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Psychiatrii AM zapraszaja lekarzy specjali-
zujacych sie-w psychiatrii nowym trybem na kurs specjalizacyjny - wprowadzajacy (z listy CMKP):

PODSTAWY DIAGNOSTYKI I TERAPII
ZABURZEN PSYCHICZNYCH

Kierownicy naukowi kursu: prof. dr hab. Andrzej Kiejna, dr hab. Stawomir Sidorowicz, dr Jan Alek-
sander Besziej

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Psychiatrii AM Wroctaw, ul. Pasteura 10

Termin kursu: 12-23 stycznia 2004 r.

Liczba uczestnikéw: 35 oséb

Kurs bezptatny

Program kursu:

12.01.2004 r.

1. Zakres psychiatrii i zarys historii psychiatrii — prof. dr hab. Andrzej Kiejna

2. Zasady etyczno-deontologiczne w psychiatrii — dr hab. Stawomir Sidorowicz

3. Podstawy psychopatologii — dr Aleksander Besztej

4. Zaburzenia czynnosci poznawczych, orientacji, Swiadomosci, sprawnosci intelektualnej
— dr Magdalena Grzesiak

5. Zaburzenia czynnosci emocjonalnych i aktywnosci — dr Aleksander Besztej

6. Osobowosé — cechy, mechanizmy obronne — dr Sylwia Chtadziriska-Kiejna

7. Zespoty zaburzen psychicznych — dr Przemystaw Pacan

13.01.2004 r.

1. Badanie psychiatryczne — dr Stawomir Sidorowicz

2. Badanie epidemiologiczne w psychiatrii — prof. dr hab. Andrzej Kiejna

3. Testy psychologiczne w diagnozie psychiatrycznej — dr Sylwia Chiadziriska-Kiejna

4. Standaryzowane narzedzia do oceny stanu psychicznego — dr Monika Kantorska-Janiec

5. Badanie genetyczne, farmakogenetyczne w psychiatrii — dr Magdalena Grzesiak
6. Badania neurofizjologiczne i neuroobrazujagce w diagnostyce psychiatrycznej
Matyszczak

7. Specyfika badama psychiatrycznego dzieci i miodziezy — dr Joanna Mazurek
14.01.2004 r.

1. Klasyfikacje zaburzen psychicznych ICD-10 i DSM-IV - dr Monika Kantorska-Janiec

2. Diagnostyka zaburzei psychicznych spowodowanych uszkodzeniem mézgu — dr hab. Jerzy Leszek
3. Zaburzenia psychiczne spowodowane chorobg somatyczng — dr Joanna Rymaszewska

4. Diagnostyka uzaleznien od alkoholu — dr Iwona Chlebowska

5. Zaburzenia spowodowane substancjami psychoaktywnymi — dr /Iwona Chlebowska

6. Zaburzenia psychiczne wieku podesztego — dr hab. Jerzy Leszek

7. Zaburzenia psychiczne spowodowane uszkodzeniem lub dysfunkcja mézgu u dzieci - dr Joanna
Mazurek

15.01.2004 r.

. Wezesne rozpoznawanie schizofrenii — dr hab. Stawomir Sidorowicz

. Zaburzenia urojeniowe i schizoafektywne — dr Piotr Baranowski

. Etiologia, patogeneza i diagnostyka zaburzen nastroju — dr Magdalena Grzesiak

. Zaburzenia lekowe w postaci fobii — dr Aleksander Besziej

. Zaburzenia lgkowe uogélnione i napadowe - prof. dr hab. Andrzej Kiejna

. Zaburzenia obsesyjno-kompulsyjne — dr Przemystaw Pacan

. Zaburzenia adaptacyjne i reakcja na ciezki stres — dr Krzysztof Matyszczak

16.01.2004 r.

1. Zaburzenia dysocjacyjne i wystepujqce pod postacia somatyczng - dr Krzysztof Malyszczak

2. Zaburzenia odzywuama sie — dr Sylwia Chtadzinska-Kiejna

3. Zaburzenia snu i seksualne — dr Magdalena Grzesiak

4. Zahurzenia osobowosci (histrioniczna, anankastyczna, lekliwa i zalezna) — dr Aleksander Besztej
5. Zaburzenia osobowosci (paranoiczna, schizoidalna, dyssocjalna i chwiejna emocjonalnie) — dr
Przemystaw Pacan

6. Zaburzenia zachowania i emocji rozpoczynajace sie w dziecifistwie - dr Joanna Mazurek

7. Zaburzenia psychiczne zwigzane z cigza, potogiem i menopauza — dr Joanna Rymaszewska
19.01.2004 r.

1. Swiadoma zgoda - dr hab. Stawomir Sidorowmz

2. Aspekty prawne przyjecia do szpitala psychiatrycznego i zastosowania przymusu — drPiotr Baranowski
3. Aspekty prawne zastosowania przymusu w psychiatrii - dr Joanna Rymaszewska

4. Cele, kierunki psychoterapii oraz przebieg procesu psychoterapii - dr Piotr Baranowski

5. Psychoterapia psychoanalityczna - dr Aleksander Besziej

6. Psychoterapia behawmralno—poznawcza dr Sylwia Chiadziriska-Kiejna

7. Psychoterapia grupowa i rodzinna - dr Krzysztof Matyszczak

20.01.2004 r. :

1. Leki przeciwpsychotyczne — dr Monika Kantorska-Janiec

2. Leki przeciwdepresyjne - dr Magdalena Grzesiak

3. Leki uspakajajace i nasenne - dr Krzysztof Matyszczak

4. Leki stabilizujgce nastréj - dr Iwona Chlebowska

5. Leczenie EW, fototerapia i inne metody biologicznego leczenia zaburzen psychicznych.- dr Prze-
mystaw Pacan »

6. Leczenie zaburzei otepiennych + prezentacja przypadku (zajgcla warsztatowe) — dr hab. Jerzy Leszek
21.01.2004 r. y

1. Zasady leczenia schizofrenii + prezentacja przypadku (zajecia warsztatowe) — dr Monijka Kantorska
2. Leczenie chorob afektywnych nawracajacych + prezentacja przypadku (zajecia warsztatowe) -
dr Magdalena Grzesiak

3. Leczenie zaburzen zachowania i emocji u dzieci + prezentacja przypadku (zajecia warsztatowe)
- dr Joanna Mazurek

22.01.2004 r.

1. Leczenie zaburzen lekowych + prezentacja przypadku (zajecia warsztatowe) - dr Aleksander
Besztej

2. Leczenie zaburzen adaptacyjnych i pod postacia somatyczng + prezentacja przypadku (zajecia
warsztatowe) - dr Krzysztof Matyszczak

3. Leczenie zaburzen odzywiania (zajecia warsztatowe) - dr Sylwia Chtadzinska-Kiejna

4. Leczenie uzaleznien + prezentacja przypadku (zajecia warsztatowe) - dr Iwona Chlebowska
23.01.2004 r.

1. Zasady postepowania w stanach naglych — dr Przemystaw Pacan

2. Formy posrednie lecznictwa psychiatrycznego - oddzialy dzienne — dr Piotr Baranowski

3. Psychiatria konsultacyjna — dr Joanna Rymaszewska

4. Zamkniecie kursu, uwagi koricowe

Kazdy wyktad trwa 45 min, zajecia warsztatowe po 90 min.

Zgloszenia na kurs do korica listopada 2003 r. przyjmowane bedg w Dziekanacie Wydziatu Lekar-
skiego Ksztatcenia Podyplomowego AM. Prosimy o przystanie wypetnionego formularza zgtoszenio-
wego kursanta (do pobrania na stronach www.am.wroc.pl/kurspod.html) na adres: Dziekanat WLKP
— Elzbieta AdamczyK, ul. J. Mikulicza-Radeckiego 5, 50-368 Wroctaw. Szczegétowe informacje pod
numerem tel. (071) 784-11-57 oraz. e-mail: ksztpod@dwl.am.wroc.pl

— dr Krzysztof

~NOAWNER

Wydziai Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastow SI. we Wroobl

wiu, Dolnoslaska Izba Lekarska oraz Katedra Radiologii AM zapraszaja radiologéw na kurs doskoui
nalacy: >

£ !

WSPOLCZESNA i

DIAGNOSTYKA KT I MR : 1

!
Kierownik naukowy kursu: doc. dr hab. Krzysztof Moron 3

Miejsce kursu: Katedra Radiologii AM, ul. M. Sktodowskiej-Curie 68, Wroctaw, tel. (071) 784 26 51,
sala wyktadowa '

Termin kursu: 19-20 stycznia 2004

Liczba uczestnikow: 20-50

Program kursu:

19.01.2004 r.

8.30-10.00 Podstawy fizyczne KT i MR — prof. dr hab. Zdzistawa Bem

10.15-11.00 Diagnostyka KT i MR Srédpiersia — dr n. med. Violetta Sokolska

11.00-11.45 Diagnostyka KT i MR watroby - dr n. med. Violetta Sokolska

12.00-12.45 Obrazowanie KT i MR nerek i nadnerczy — dr n. med. Joanna Stonina
12.45-13.30 Rola MRCP w rozpoznawaniu schorzen watroby i trzustki — doc. dr hab. Krzyszto
Moron

20.01.2004 r.

8.30-10.00 Diagnostyka OUN w KT i MR — prof. dr hab. Maria Sgsiadek

10.15-11.00 Zastosowanie KT i MR w diagnostyce twarzoczaszki —dr n. med. Roman Badowski
11.1512.45 Zastosowanie KT i MR w pediatrii — dr n. med. Urszula Zaleska-Dorobisz
13.00-13.45 KT klatki piersiowej — dr n. med. Dariusz Gaswrek

Zgloszenia na kurs do korica grudnia 2003 r.

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastéw SI. we Wrochk f

wiu, Dolnoslaska Izba Lekarska oraz Zakfad Humanistycznych Nauk Lekarskich AM zapras it
lekarzy, lekarzy - nauczycieli akademickich na kurs:

TRENING EFEKTYWNEJ
KOMUNIKACJI Z PACJENTEM

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. n. hum. Wanda Wo;tknewucz-Rok
Miejsce kursu: sala wyktadowa AM we Wroclawiu

. Termin kursu: 10 stycznia 2004 r., godz. 9.00-14.00

Liczba uczestnikow: 15-35

Program kursu (wyk#ady i éwiczenia):

1. Autoprezentacja - Umiejetnosé pozytywnego przedstawmma samego siebie, wykorzystywam
autoprezentacji do nawigzywania rozmowy - 30 min.

2. Zaktécenia komunikacji - Uswiadomienie rozbieznosci miedzy intencja nadawcy a tym, co do
ciera do odbiorcy - 1godz. ‘
3. Uwarunkowania spostrzegania - odkrywanie meswnadomych zalozen, ukryte teorie osobowosi
- 30 min.

4. Komunikacja niewerbalna - rozpoznawanie i nauka sw:adomego postugiwania sie komumka
mi pozawerbalnymi - 1 godz.

5. Komunikacja werbalna - wykazanie réznicy miedzy komunikacja jednokierunkowa i dwukierur
kowa - 1 godz.

6. Aktywne stuchanie - zaznajomienie z technikami aktywnego stuchania: parafrazowanie, klal
kacja, odzwierciedlenie emocji, dowartoSciowanie; wzbudzanie zaufania u pacjenta - 1 godz.

Zajecia odbywaja sie w formie treningu, w ktérym aktywnie biorg udziat wszyscy uczestnicy szkoleni v

Prowadzacy: mgr Agnieszka Olchowska-Kotala

Zgloszenia na kurs do kornca 12 grudnia 2003 r.

Szczegotowe informacje: Zaktad Humanistycznych Nauk Lekarskich AM, ul. J. MlkullczarRadeckleg
7, Wroctaw, tel. (071) 784-01-02, 784-01-03.

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastow SI. we Wroct
wiu, Dolnoslaska Izba Lekarska oraz Katedra Radiologii AM zapraszaja radiologéw, internistoy,
chirurgow na kurs doskonalacy:

DIAGNOSTYKA USG
JAMY BRZUSZNEJ

Kierownik naukowy kursu: doc. dr hab. Krzysztof Moron

Miejsce kursu: Katedra Radiologii AM, ul. M. Sktodowskiej-Curie 68, Wroctaw, tel. (071) 784 2
51, sala wyktadowa

Termin kursu: 26-27 stycznia 2004 r.

Liczba uczestnikow: 20-50

Program kursu:

26.01.2004 r.

8.30-10.00 Usg jamy brzusznej u dzieci — dr n. med. Urszula Zaleska-Dorobisz
10.15-11.00 Usg gtowy — dr n. med. Elzbieta Czapiga

11.00-12.30 Usg jamy brzusznej — dr n. med. Ewa Nienartowicz

12.45-13.30 Usg watroby — dr n. med. Ewa Nienartowicz

27.01.2004 r.

8.30-10.00 Usg pecherzyka i drog zéiciowych — dr n. med. Elzbieta Czapiga
10.15-11.45 Diagnostyka usg trzustki — dr n. med. Ewa Nienartowicz

12.00-12.45 Diagnostyka usg przestrzeni zaotrzewnowej — dr n. med. Joanna Stonina
12.45-14.00 Diagnostyka usg nerek i nadnerczy — dr n. med. Joanna Stonina
Zgtoszenia na kurs do 5 stycznia 2004 r.

Zgtoszenia na kursy przyjmowane sg 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 Wydzialu Lekarskiego Ksztalcenia Podyplomowego prof. dr hab. Rajmund Adamiec oraz Komisja Ksztalcenia DIL
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Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastéw SI. we Wrocta-
wiu, Dolnoslaska Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Onkologii i Hematologii Dzieciecej AM

zapraszaja lekarzy specjalizujacych sie w dziedzinie onkologii i hematologii pediatrycznej na kurs
obowiazkowy (doskonalacy) z listy CMKP:

POSTEP W DIAGNOSTYCE I LECZENIU NOWOTWOROW
U DZIECI

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Alicja Chybicka

Miejsce kursu: Katedra i Klinika Onkologii i Hematologii Dziecigecej AM we Wroctawiu, ul. Bujwida 44
Termin kursu: 28 listopada 2003 r., godz. 9.00

Liczba uczestnikéw: 3-50

Kurs bezpiatny

Program kursu: 1 -

1. Zasady nowoczesnej diagnostyki nowotworéw z uwzglednieniem najczesciej popeinianych bie-
dow - dr n. med. Bernarda Kazanowska - 45 min.

2. Postep w leczeniu nowotworéw u dzieci - prof. dr hab. Alicja Chybicka - 45 min.

3. Rola przeszczepiania szpiku w leczeniu nowotworow u dzieci - dr n. med. Ewa Gorczynska, dr n.
med. Jacek Toporski, dr n. med. Krzysztof Katwak, lek. Dominik Turkiewicz, lek. M. Stociak - 45 min.
4. Opieka psychologiczna nad dzieckiem chorym na nowotwoér - mgr M. Klimaszewska-Pyka - 45
min. <

5. Zwalczanie bélu i opieka terminalna - dr Waldemar Gotebiowski - 45 min.

Sposob zaliczenia kursu — test.

Zgtoszenia na kurs do korica 20 listopada 2003 r.

Szczegétowe informacje dotyczace kursu: Katedra i Klinika Onkologii i Hematologii Dzieciecej AM,
ul. Bujwida 44, Wroctaw, tel./fax (071) 328-20-40.

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastow Sl. we Wrocta-
wiu, DolnoSlaska Izba lekarska oraz Katedra i Klinika Chirurgii Przewodu Pokarmowego i Chirur-
gii 0gélnej AM zapraszaja lekarzy rodzinnych, lekarzy choréh wewnetrznych i chirurgéw oraz
specjalizujacych sie w tych dyscyplinach na kurs doskonalgcy:

POSTEPY W DIAGNOSTYCE I LECZENIU PRZEWLEKLEGO
ZAPALENIA TRZUSTKI

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Witold Knast

Miejsce kursu: Katedra i Zakiad Medycyny Rodzinnej AM,

Wroctaw, ul. Syrokomli | y

Termin kursu: 12 grudnia 2003 I, godz. 12.15-15.30

Liczba uczestnikow: wg zgtoszeri

Kurs bezptatny

Program kursu: £

1. Zmiany anatomiczne i zaburzenia czynnoSciowe trzustki powstate w wyniku przewlektego
zapalenia — dr hab. Maria Strutyriska-Karpiriska — 30 min,

2. Diagnostyka obrazowa (USG, KT, MRCP) przewlekfego zapalenia trzustki — dr Ewa Nienartowicz '

— 30 min.

3. Diagnostyka ERCP i leczenie endoskopowe — dr Jarostaw Wierzbicki— 30 min.

4. Operacje resekcyjne i drenazowe w leczeniu przewlektego zapalenia trzustki — prof. dr hab. dr
hab. Witold Knast — 30 min.

5. Ocena wynikéw leczenia operacyjnego przewlekfego zapalenia trzustki — dr Piotr Szelachowski
— 30 min.

6. Jakosé Zycia chorych po operacjach przewlektego zapalenia trzustki — dr Krystyna Markocka-
Maczka — 30 min. 3

7. Prezentacja firmy BIOTON — /ek. J. Czuwara — 10 min.

Sposéb zaliczenia kursu — certyfikat.

Zgloszenia na kurs do 30 listopada 2003 .

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastow Sl. we Wrocta-
wiu, Dolnoslgska Izba Lekarska oraz Katedra i Klinika Choréb Zakaznych Dzieci AM zapraszaja
lekarzy pediatréw, zakaZnikéw i lekarzy rodzinnych na kurs doskonalgcy:

ANTYBIOTYKOTERAPIA, DIAGNOSTYKA ROZNICOWA
1 INTERPRETACJA BADAN DODATKOWYCH
W NAJCZESCIEJ WYSTEPUJACYCH
CHOROBACH ZAKAZNYCH

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Irma Kacprzak-Bergman

Miejsce kursu: sala wyktadowa w Katedrze i Klinice Choréb Zakaznych Dzieci AM we Wroctawiu, ul.
Bujwida 44, tel./fax (071) 328-54-38

Termin kursu: 12-13 stycznia 2004 r., godz. 10.00-14.40

Liczba miejsc: 10-30

Kurs bezptatny

Program kursu:

12.01.2004 r.

10.00-11.30 Antybiotykoterapia — mechanizm dziatania antybiotykéw, podziat na dwie grupy;

zasady terapii skojarzonej. Wskazania i przeciwwskazania antybiotykoterapii w zaleznosci od
wieku i miejsca zakazenia — prof. dr hab. Irma Kacprzak-Bergman

11.40-13.10 Diagnostyka réznicowa choréb wysypkowych zakaznych i riezakaznych — dr Jolanta
Jasonek L

13.20-14.40 Diagnostyka réznicowa choréb przebiegajacych z powigkszeniem weziow chionnych
watroby i Sledziony — dr Ernest Kuchar

13.01.2004 r. : -

10.00-11.30 Interpretacja podstawowych badari laboratoryjnych w chorobach bakteryjnych, wi-
rusowych, grzybiczych i pasozytniczych: morfologia, OB, CRP, ptyn moézgowo-rdzeniowy oraz ba-
dan serologicznych w kierunku CMV, toksoplazmozy, salmonellozy — dr Izabela Zaleska
11.40-13.10 Interpretacja badan dodatkowych w chorobach watroby — dr Jarostaw Gruszka
13.20-14.40 Choroby przenoszone przez kleszcze - borelioza, kleszczowe zapalenie mozgu i inne
— dr Leszek Szenborn ;

KURSY KURSY KURSY

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastéw SI. we Wrocta-
wiu, Dolnoslaska Izba Lekarska oraz Katedra i Zaktad Anatomii Patologicznej AM zapraszaja
lekarzy (lekarze ogélni, chirurdzy) na kurs doskonalgcy:

CYTODIAGNOSTYKA GUZOW GRUCZOLU PIERSIOWEGO

Kierownik naukowy kursu: prof. dr hab. Jerzy Rabczyriski

Miejsce kursu: Katedra i Zaktad. Anatomii Patologicznej AM, ul. Marcinkowskiego 1, Wroctaw, tel.
(071) 784-12-12, 784-00-55

Termin kursu: 18 listopada 2003 . (wtorek), godz. 9.00

Liczba uczestnikéow: powyzej 10 oséb

Kurs bezptatny -

Program kursu:

1. Anatomia prawidlowa gruczotu piersiowego, rozwaj, fizjologia — prof. dr hab. Jerzy Rabezyriski—
30 min.

2. Zaburzenia rozwojowe, zmjany wsteczne, zapalenia gruczotu piersiowego — prof. dr hab. Jerzy
Rabczyriski — 30 min. :

3. Nowotwory gruczoiu piersiowego — prof. dr hab. Jerzy Rabezyriski — 45 min. ‘
4. Techniki obrazowania zmian patologicznych w gruczole piersiowym — prof. dr hab. Michat Jeleri
— 30 min.

Zgloszenia na kurs do 12 listopada 2003 r.

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastow SI. we Wrocta-
wiu, Dolnoslaska Izba Lekarska oraz Il Katedra i Klinika Chirurgii Ogolnej i Chirurgii Onkologicz-
nej AM zapraszajq lekarzy specjalizujacych sig¢ 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 Il Katedrze i Klinice Chirurgii OgéInej i Chirurgii
Onkologicznej AM, ul. M. Sktodowskiej-Curie 66, 50-369 Wroctaw, tel. (071) 784-09-28

Termin kursu: 8 grudnia 2003 I., godz. 9.00-13.30

Liczba miejsc: 100

Kurs bezptatny

Program:

1. Choroby przytarczyc - ar Jerzy H. Karwacki - 45 min. + 15 min. dyskusja

2. Rola przytarczyc w gospodarce wapniowo-fosforanowej ustroju - dr Adam Skalski — 45 min. +
15 min. dyskusja

Przerwa 30 min. :

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

4. Leczenie operacyjne choréb przytarczyc - dr Jerzy H. Karwacki - 45 min. + 15 min. dyskusja
Zgloszenia na kurs do 26 listopada 2003 r.

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastow SI. we Wrocta-
wiu, Dolnoslaska Izba Lekarska oraz Zaktad Humanistycznych Nauk Lekarskich AM Zapraszaja
lekarzy, lekarzy - nauczycieli akademickich na kurs:’ ¢

WYZNACZNIKI WARUNKUJACE
POPRAWNA KOMUNIKACJE INTERPERSONALNA
ZE SZCZEGOLNYM UWZGLEDNIENIEM
RELACJI LEKARZ-PACJENT

Kierownik naukowy kursu: dr hab. Elzbieta Wieckowska prof. nadzw.

Miejsce kursu: sala wyktadowa AM we Wroctawiu

Termin kursu: 16 stycznia 2004 I., godz. 9.00-1.3.00

Liczba uczestnikow: wg zgtoszen

Program kursu (wyktady i éwiczenia):

1. Krétkie oméwienie wyznacznikéw poprawnego komunikowania sie z samym sob3 (samoakcep-
tacja, samoswiadomosé, celowosé, antycypacja, odpowiedzialnosé, asertywnosé, uczciwose,
empatia).

2. Wplyw poprawnej komunikacji z samym sobg na optymaine komunikowanie sie z innymi (krot-
ka charakterystyka cyklu komunikacji otwartej i cyklu komunikacji zamknietej).

3. Mechanizm powstawania zaburzeri w relacji lekarz - pacjent.

Wyktadowca: dr hab. Elzbieta Wieckowska prof. nadzw,

Zgtoszenia na kurs do 20 grudnia 2003 r.

Szczegdtowe informacje: Zaktad Humanistycznych Nauk Lekarskich AM, ul. J. Mikulicza-Radeckiego
7, Wroctaw, tel. (071) 784-01-02.

Wydziat Lekarski Ksztatcenia Podyplomowego Akademii Medycznej im. Piastow $I. we Wrocta-
wiu, Dolnoslaska Izba Lekarska oraz Katedra Onkologii i Klinika Ginekologii Onkologicznej AM
zapraszajq lekarzy réznych specjalnosci na kurs doskonalgey:

POSTEPY W ONKOLOGII

Kierownik naukowy kursus: -prof. dr hab. Jan Kornafel

Miejsce kursu: Katedra i Zaktad Medycyny Rodzinnej AM we Wroctawiu, ul. Syrokomli 1
Termin kursu: 10 grudnia 2003 r., godz. 8.00-15.00

Liczba miejsc: 10-100

Kurs bezptatny

Program kursu:

9.00-9.30 Wprowadzenie — prof. dr hab. Jan Kornafel

9.30-10.30 Postepy w chirurgii onkologicznej — dr Tomasz Bojarowski

10.30-11.30 Postepy w radioterapii — dr Iwona Gisterek

11.30-12.30 Postepy w chemioterapii nowotworéw — dr Aleksandra tacko
12.30-13.30 Postepy w ginekologii onkologicznej — dr Matgorzata Rusiecka
Zgtoszenia na kurs do koiica listopada 2003 r. <

Szczegotowe informacije: Katedra Onkologii i Klinika Ginekologii Onkologicznej AM we Wroctawiu, ul.
Hirszfelda 12, tel. (071) 361-91-11.. .

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

Dziekan Wydzialu Lekarskiego Ksztalcenia Podyplomowego prof. dr hab. Rajmund Adamiec oraz Komisja Ksztalcenia DIL
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SP ZOZ Wojewddzki Szpital dla
Nerwowo i Psychicznie Chorych
w Stroniu Slaskim zatrudni LE-
KARZY PSYCHIATROW lub w
trakcie specjalizacji w pelnym wy-
miarze czasu pracy. Informacje
tel. (074) 814 14 88 w. 259 — dy-
rektor ds. lecznictwa lub Kadry
w. 271. Oferty mozna skladaé na
adres: SP ZOZ Wojewd6dzki Szpi-

tal dla Nerwowo i Psychicznie -
Chorych, 57-550 Stronie Slqskie, :

ul. Morawka 1.

SP ZOZ w Bierutowie zatrudni
LEKARZA INTERNISTE, LEKA-
RZA PEDIATRE lub LEKARZA
MEDYCYNY RODZINNE] (naj-
chetniej malzenistwo lekarskie).
Oferujemy komfortowe mieszka-
nie. Tel. (071) 314 62 96 w. 15.

Zatrudnimy LEKARA STOMATO-
LOGA do pracy w prywatnym ga-
binecie stomatologicznym. Kon-
takt, tel. (071) §41 26 04, po godz.
12.00.

PODZIEKOWANIE

Przyjaciotom mojego

meza STANISEAWA GADZINOWSKIEGO,

Zapraszam do wspélpracy LEKA-
RZA ORTODONTE. Mozliwo$¢
kontraktu z NFZ. Kontakt, tel. (071)
343 87 07, ul. Kottataja.

Zatrudnie LEKARZA STOMATO-
LOGA po stazu do gabinetu w Lubi-
nie. Kontakt, tel. 0 605 09 63 00, 0
600 39 54 62.

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdro-
wotnej ,AGA-MED” w Strzelcach

Swidnickich 36A NAWIAZE -

WSPOLEPRACE z prywatnym gabi-
netem stomatologicznym. Kontakt,
tel. (074) 850 44 23.

Gléwny Osrodek Badan Lotni-

czo-Lekarskich Aeroklubu Pol-
skiego Wojewddzka Przychod-
nia Sportowo-Lekarska we Wro-
cltawiu zatrudni SPECJALISTE
MEDYCYNY PRZEMYSLOWE]
z II st. specjalizacji na pelny
etat. Warunki zatrudnienia do
uzgodnienia. Tel. (071) 328 28
92, 792 40 94.

Polskie Centrum Zdrowia Niepu-
bliczny Zaklad Opieki Zdrowotnej
we Wroclawiu, ul. Karmelkowa 25-
27, zatrudni lekarzy STOMATO-
LOGOW, lekarzy specjalistéw I lub
II stopnia w zakresie PSYCHIA-
TRII, ORTOPEDII, NEUROLO-
GII, DERMATOLOGII, OKULI-
STYKI oraz specjaliste w zakresie
KARDIOLOGII i MEDYCYNY
RODZINNE]. Informacje w- sie-
dzibie Spétki w godz. 8.00-16.00,
tel. (071) 369 93 94; e-mail
pcz@pcz.com.pl >

PRACA DLA LEKARZY W AN-
GLII. Poszukujemy lekarzy specja-
listéw (I/1I stopieri) medycyny
ogolnej, pediatrii, ginekologii, ane-
stezjologii, radiologii i innych,
chcacych podja¢ prace w Anglii.

‘Wymagana dobra znajomo$¢ jezy--

ka angielskiego. Zgloszenia: Ber-
linskie Posrednictwo Pracy dla
Lekarzy ,,PRAXIS-NAH” Sigurd
Faulde. Kontakt w Polsce: Przed-
stawiciel na Polske Potudniowa

S

Jerzy Mazurkiewicz, tel. (071) 342
74 25,0693 72 91 08, fax (071) 372
54 84, e-mail: praxis-nah-wroc-
law@gmx.de - :

Zaktad Ubezpieczen Spotecznych Od-
dzial we Wroctawiu, zatrudni LEKA-
RZA MEDYCYNY z II st. specjaliza-
cji, najchetniej w zakresie neurologii
lub ortopedii, na stanowisku lekarza
orzecznika w inspektoracie ZUS w
Olesnicy. Atutem przy rozpatrywaniu
oferty bedzie dyplom ukoriczenia po-
dyplomowych studiéw orzecznictwa
lekarskiego. Zainteresowanych prosi-

my o kontakt telefoniczny: (071) 360
_ 66 50. . ?

Zaktad Opieki Zdrowotnej Przy-
chodnia przy ul. Legnickiej 61 ZA-
TRUDNI od 1 listopada 2003 r. na
caly etat SPECJALISTE MEDYCY-
NY PRACY (z uprawnieniami) oraz
od 1 stycznia 2004 r. SPECJALI-
STE NEUROLOGA réwniez na
caly etat. Kontakt kadry, tel. (071)
350 28 88.

ZUKAM PRACY |

RADIOLOG, II st. specjalizacii, szuka wspélpracy z lekarza-

| DAM PRACE I

Zakltad Opieki Zdrowotnej MSWiA
we Wroclawiu ZATRUDNI od zaraz §
w Przychodni MSWiA we Wrocta
wiu, ul. Grabiszyriska 37/39, LEKA:. |
RZA MEDYCYNY PRACY zIlub 1l
st. specjalizacji z zakresu medycy
ny pracy, w niepelnym wymiarze |
godzin. Informacje: kierownik Przy §
chodni MSWiA, tel. (071) 798 47 38 |
lub 08. '

Private Arbeitsvermittlung ,PRA-
XIS-NAH” poszukuje lekarzy — ze
specjalizacja lub bez - do pracy w |
niemieckich klinikach. Wymagana |

znajomo$¢ niemieckiego. Informa-

cji na temat mozliwodci zatrudnie-
nia udziela nasz przedstawiciel na
Polske Poludniows p. Jerzy Mazur-
kiewicz, tel. (071) 342 74 25 lub
kom. 0 693 72 91 08, e-mail: praxis {
nah-wroclaw@gmx.de i

Zaklad Karny w Rawiczu zatrudni
na etat mundurowy LEKARZA
Szczegoétowe informacie: tel. (065)
546 85 05.

CHIRURG, specjalista II st. z wieloletnim do$wiadczeniem

lekarzom, ktorzy na ostatnim odcinku drogi Zycia ofiaro-
wali Mu pomocna diony, troske, wspélczucie, zwlaszeza Pan-
stwu dr.dr. Ewie i Januszowi Koziotom, Wojciechowi Dur-
kowi i Bogdanowi Sitce oraz wszystkim za obecno$¢ i
__ wsparcie w dniu pogrzebu, wyrazy wdzieczno$ci w imie-
niu rodziny skiada -

: Zona

A POZEGNANIA

pani dr TERESIE BUJKO
Przewodniczacej Komisji ds. Lekarzy Prywatnie
Praktykujacych i Rejestracji Praktyk DIL, czlonkowi
Rady DIL oraz zastepcy sekretarza DIL
wyrazy glebokiego wspélczucia z powodu $mierci

MATKI

Rada Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej

mi POZ w zakresie diagr_lostyki USG. Tel. 0 604 05 55 10.

MLEODY STOMATOLOG ukoniczyt CM Uniwersytetu Ja-
gielloniskiego, obecnie na stazu, podejmie prace. Tel.
0 601 31 64 63. ,

LEKARZ STOMATOLOG po stazu poszukuje pracy na tere-
nie Wroctawia lub okolic. Tel. 0 693 44 43 48.

DOSWIADCZONY TECHNIK RTG (35 lat, kobieta), znajo-
mosc j. niemieckiego w mowie i pi$mie, znajomo$¢ obslugi
komputera i urzadzen biurowych, podejmie prace od zaraz w
pelnym wymiarze godzin. Tel. (071) 361 94 56, 0 609 86 91 92.

LEKARZ SPECJALISTA MEDYCYNY PRACY - badania pro-
filaktyczne, sanepid, wizytacje BHP, Wroclaw i okolice. Ofer-
ty, 50-259 Wroctaw 17, skr. pocz. 1663, tel. (071) 322 34 66.

LEKARZ STOMATOLOG szuka pracy na terenie Wroclawia,
tel. kontaktowy 0 606 93 12 84.

LEKARZ STOMATOLOG - staz 24 lata (protetyka zachowaw-
cza, chirurgia), I st. specjalizacji stomatologii ogélnej, poszu-
kuje pracy na terenie Wroclawia, kontakt tel. 0 605 66 65 43.

POZEGNANIA

- 605 65 81 90.

(takze endoskopia) poszukuje dodatkowej pracy na terenie
Wroclawia lub okolic, tel. (071) 321 80 47, 0 604 34 30 86.

SPECJALISTA ANEST EZJOLOG z 10-letnim stazem podej:
mie pracee, najchetniej na terenie Dolnego Slaska lub Nie-
miec. Tel. 0 600 21 93 54. !

STOMATOLOG, I st. specjalizacji, szuka pracy we Wrocla
wiu, tel. 0 603 26 08 93.

CHIRURG, dos$wiadezenie w technikach matoinwazyjnych,
podejmie prace, tel. 0 605 25 98 18.

LEKARZ STOMATOLOG, kobieta, z rocznym do$wiad-
czeniem, szuka pracy na terenie Kotliny Klodzkiej. Tel.
0 506 09 21 54.

LEKARKA po stazu podyplomowym szuka pracy w POZ we
Wroclawiu lub okolicach. Tel. kontaktowy 0 693 38 62 87.

LEKARZ SPECJALISTA CHOROB WEWNETRZNYCH II s,
emerytka, poszukuje pracy w niepelnym wymiarze w przy-
chodni, we Wroctawiu lub okolicach, tel. (071) 337 30 42, (

Koledze

dr. Tomaszowi Dabrowie
serdeczne wyrazy wspélczucia z powodu $mierci
OJCA
artysty plastyka

GRZEGORZA DABROWY

skladaja kierownik Katedry
i Zakladu Protetyki Stomatologicznej Halina Panek
: oraz kolezanki i koledzy

20 pazdziernika odszedt od nas nasz Drogi Kolega
dr stom.

STANISEAW GADZINOWSKI

Pozostanie w naszej pamieci jako wzér wspanialego
Czlowieka i Lekarza.
Wyrazy wspéiczucia Rodzinie Zmarlego

sktadaja kolezanki i koledzy
z Kola Lekarzy Prywatnie Praktykujacych

Prof. Jarostawowi Leszczyszynowi

wyrazy gk;bokiego wspélczucia z powodu $mierci

MATKI

pracownicy ze Szpitala i Przychodni EuroMediCare

Dr DOROCIE ROZDZESTWIENSKIE]
| wyrazy wspélczucia z powodu $mierci
MEZA :

sktadaja kolezanki i koledzy
z Kola Stomatologicznego DIL w legnicy

Wyrazy szczerego wspélczucia

dr GRAZYNIE SOBIECH-KAROLUK

i Jej Rodzinie z powodu $mierci

OJCA

skladajg kolezanki i koledzy
z Kola Stomatologéw w Dzierzoniowie

Wyrazy glebokiego wspélczucia
dr ANNIE CYGAN

z powodu $mierci meza

dr. TADEUSZA CYGANA

skladaja wspélpracownicy
z Publicznego Zespolu Zaktadéw |f
Lecznictwa Ambulatoryjnego w Zmigrodzie ||
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www.zdrowo.pl

»WANZBIG” — projekt i wykona-
nie. Meble do gabinetéw lekar-
skich, zabiegowych, recepcji, po-
mieszczen socjalnych, szafy karto-
tekowe, lezanki do EKG, asystory
stomatologiczne. Tel. (071) 31 17
102, 0 605 06 12 86,www.wan-
zbig.pl

UNITY STOMATOLOGICZNE,
AUTOKLAWY nowe i uzywane —
gwarancja, serwis, certyfikaty.
Wroctaw, ul. Pomarariczowa 8, tel.
(071) 353 38 90, 0 601 72 40 32.

Pomieszczenia na gabinety lekar-
skie DO WYNAJECIA w prywatnej
przychodni na Krzykach. Tel. (071)
797 80 38, 0 601 73 02 54 (A. Chel-
monski), 0 504 74 61 01 (L. Wio-
darczyk). Nowa oferta cenowa.

DO WYNAJECIA wyposazony ga-
binet stomatologiczny i lekarskie.
Tel. (071) 357 77 31, 351 64 03.

OGLOSZENIA DROBNE

POMOGE dobra¢ najlepszy plan
oszczedno$ciowy, antypodatkowy,
inwestycyjny, ubezpieczeniowy. Roz-
wigzania indywidualne, grupowe.
Oferta najlepszych firm. Lekarz
medycyny Jarostaw Rogowski, kon-
takt 0602 78 04 52, (074) 850 28 87
wieczorem.

GABINETY DO WYNAJECIA z
mozliwo$cia zamieszkania, oko-
to 100 m, moga by¢ dla dwu wia-
Scicieli, po kapitalnym remon-
cie, parter, parking, wykoriczo-
ne wg norm UE. Tanio. Tel.
0601 72 40 32.

SPRZEDAM TANIO nowy lance-
tron GT 55A, tel. 0 601 71 64 83.

APARATY do tlenoterapii domowej
—koncentratory tlenu AIR SEP, 1600
zk. Tel. 0 608 64 27 83.

: PRZYGOTUJE rozliczenie, materia-

ly konkursowe dla NFZ. Tel. (071)
357 21 45, 0 501 42 18 19.

WYNAJME pomieszczenie na gabi-
net przy gabinecie stomatologicz-
nym w Lubinie. Tel. 0605 31 03 70.

Nowa Ruda - DO WYNAJECIA LO-
KALE na gabinety — centrum mia-
sta (ortopedia, urolog, alergolog,
neurolog, onkolog - endokrynolog).
Informacje, tel. (074) 872 95 48,
(074) 872 21 29, wieczorem.

WYNAJME kawalerke 30 m, 2 pie-
tro w Lubinie Przystosowana na ga- -
binetlekarski (wykluczam stomato-

‘logie) TEL 0 502 71 03 35.

Do WYNAJECIA gabinet stomato-
logiczny, tel. 0 505 96 94 94.

SPRZEDAM lampe szczelinowsa rosyj-
ska, tel. (074) 819 04 23, wieczorem.

Wyposazenie gabinetu stomatolo-
gicznego SPRZEDAM. Mozliwosé
wynajecia przystosowanego lokalu
z zainstalowanym unitem. Tel. (071)
339 87 73, wieczorem.

TANIO wywolywarka RTG, tel. 0
501 15 20 56.

SPRZEDAM USG Echoson 1999.

Bardzo mato uzywany, stan idealny. |

0 604 50 16 75.

Tanio SPRZEDAM unit stomatolo-
giczny, dwie turbiny, dwa mikromo-
tory, obecnie pracujacy w gabinecie.
Tel. (071) 797 56 92.

DO WYNAJECIA komfortowe
mieszkanie jednopokojowe, Wro-
claw Krzyki, tel. (071) 337 14 44.

DO WYNAJECIA dwa urzadzone, kii-
matyzowane gabinety lekarskie (oprécz
stomatologif) w Centrum Medycznym
,MEDEX”, Wrocaw, ul. éw. Mikolaja 51/
52.Tel. 0602 1064 83, od 10.00 do 16.00.

DO WYNAJECIA lokal uzytkowy, 60
mkw., Wroclaw, ul. Wronskiego 14c,
tel. 0 601 95 68 85.

www.zdrowo.pl

Dolnoélaska Izba Lekarska z siedziba we Wroclawiu uprzejmie

TeErRmMINY DyZurow

ormuje o mozliwosci zamieszczenia w naszym ,Medium”
informacji dotyczacych:

lekéw, przetworéw galenowych, preparatéw ziolowych, aparatury medycznej,
sprzetu ortopedycznego i rehabilitacyjnego, $rodkéw opatrunkowych, komputeréw

Prezes DIL

Andrzej Wojnar

(poniedziatek 12-16, wtorek 12-16,
sroda 12-16, czwartek 12-16, pigtek
11-12)

Zastepcy prezesa DIL

Artur Kwaéniewski

| (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 odpowiedzialno$ci za-
wodowej

Krystian Blok

($roda 11.00-12.00)
Przewodniczacy sadu lekarskiego
Tadeusz Kowalski

(czwartek 13.30-14.30)

Komisja Rewizyjna

Igor Checitiski

(frzeci wtorek miesiaca 13.00-
15.00)

Lekarska Kasa Pomocy Kolezer-
skiej Zarzad

(czwartek 12.00-14.00)
Przewodniczacy komisji proble-
mowych:

Komisja Etyki

| Maciej Przestalski

(ostatni wtorek miesiaca 13.00-
15.00)

Komisja Skarg i Zazaleh
Maciej Przestalski

(drugi wtorek miesiaca 11.00)

Komisja Finansowa

Andrzej Szmida

(czwarty czwartek miesiaca 12.00-
13.00)

Komisja Ksztalcenia

Katarzyna Bojarowska

(wtorek 12.00-14.00)

Komisja Legislacyjna

Jacek Chodorski

(wtorek 14.00-15.00)

Komisja ds. Lekarzy Prywatnie
Praktykujacych i Rejestracji Prak-
tyk ;

Teresa Bujko

(czwartek 14.00-15.00)

Komisja ds. Rejestracji Lekarzy
Andrzej Wojnar

(czwartek 12.00-12.30)

Komisja Socjalna

Teresa Olipra

(ostatni czwartek miesigca 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 Wspélpracy z Zagranicy
Dorota Radziszewska

(ostatni czwartek miesigca 12.00-
14.00)

Posiedzenia Zarzadu Kota Lekarzy
Senioréw odbywaja sie w ostatni pig-
tek miesiaca o godz. 9.00. Zebrania
ogélne - w ostatni piatek miesiaca o
godz. 10.00.

Grupa Lekarek Dolnoglaskich MWIA

.spotyka sie raz w miesiact, we wtorek

0 godz. 13.00, przed posiedzeniem Ko-
misji Wspélpracy z Zagranica.

Optaty ubezpieczenia OC wnosimy
na konto DIL w Banku Ochrony
Srodowiska we Wroclawiu
nr 17 1540 1030 2001 7753 6075 0001
Dolnoslaska Izba Lekarska Wroclaw
- ubezpieczenie TU Inter Polska SA.

i wszelkich innych zwigzanych z lecznictwem.
»Medium” ukazuje sie co miesiac i wysytane jest na adres domowy do okolo
12 000 lekarzy z wojewédztwa dolnoslaskiego.

AKTUALNY CENNIK

1. Ogtoszenia drobne - 1, 25 zt za stowo (ptatne z géry)

2. Ogtoszenia duze:

Koldr petny kolor 3, 6,
format (strona) Bl 9, 42,4316,
P Wy 18, 19, 22
1 = 40 modutéw 2400 3575
1/2 = 20 modutdéw 1200 1787,5
1/4 = 10 modutéw 600 894
1/8 = 6 modutéw 360 536
1modut = (5x4) cm 60 89,5

Wszystkie ogtoszenia do kwoty 100 zt sg platne gotéwka.
Do kazdej ceny doliczany jest 22% podatek VAT.
Zewnegtrzna strona oraz oktadka do negocjaciji.

Roczna prenumerata
»Medium”
11 numeréw - 40,66 zi

Adres internetowy
redakcji - e-mail:
redakcja@dilnet.wroc.pl

UWAGA!!
Ogloszenia o poszukiwaniu pracy

oraz informacje o konferencjach,

sympozjach, spotkaniach naukowych tylko dla towarzystw i instytucji
naukowych zamieszczamy bezptatnie. s

Istnieje mozliwo$¢ indywidualnego negocjowania cen.

Prosimy, aby ogloszenia informujace o terminach spotkan, posiedzen
itp. dostarczaé redakcji 2 miesigce przed ich terminem. Gwarantujemy

wowczas, Ze ogloszenie dotrze odp
zainteresowanych lekarzy.

owiednio wczesniej do wszystkich

Wydawca: Dolno$laska Izba Lekarska
50-333 Wroclaw, ul. Matejki 6, tel. 798 80 50, fax 798 80 51 redakcja: 798 80 80
Konto BGZ S.A. O/Wroclaw 26-2030-0045-1110-0000-0035-6500

Redakcja: Jézef Lula

- redaktor naczelny,

Zdzistawa Michalska - zastepca sekretarza redakcji,
Emil Mikulski - redaktor wydania
Krzysztof Chmielowski - opracowanie graficzne, sklad i lamanie.

Kolegium redakcyjne: Wiestawa

Dec, Ryszard Lopuch, Jézef Lula

(przewodniczacy), Pawet Wréblewski, Andrzej Wojnar

Redakcja nie odpowiada za tresé¢ oglo

szen, reklam. Nie zwraca materialéw

nie zaméwionych, zastrzega sobie prawo do skracania i adiustacji tekstéw,
opracowania redakcyjnego oraz zmian w tytutach.
Numer zamknieto 3 listopada 2003 r.
Druk: SLOWO-DRUK Ltd., 51-501 Wroctaw, ul. Swojczycka 38e, tel. /fax 348-72-90

Biuro DIL

pon. §r. pt. 8.00-15.30,
wt. 8.00-16.30
czwartki w godz. 8.00 - 17.00
50-333 Wroctaw ul. Matejki 6
- sekretariat
tel. 798 80 50, fax 798 80 51
ewidencja
tel. 798 80 55, 56, 57
konto BGZ S.A. O/Wroclaw
26 2030 0045 1110 0000 0035 6500
Dyrektor g
- mgr Danuta Jarosz
Specjalista ds. pracowniczych
mgr Agnieszka Jamroziak
Sekretariat i
mgr Ewa Gazdzik - starszy referent
Patrycja Malec - specjalista
Gléwna ksiegowa
mgr Halina Rybacka
Ksiegowosé
mgr Joanna Manturzyk
- starsza ksiegowa
Maria Knichnicka - ksiegowa
Lekarska Kasa
Pomocy Kolezetiskiej
Barbara Nuckowska
- starsza ksiegowa
Konto Kasy Pomocy Kolezenskiej
* BGZ O/Wroclaw
64 2030 0045 1110 0000 0035 5040
Kasjerka
Elzbieta Chmiel

Ewidencja
Krystyna Popiel - starszy specjalista
Irena Skrabka - specjalista
Ewa Galifiska - specjalista
Rejestracja prywatnych
- praktyk lekarskich
Beata Kolodziejczyk
- specjalista. Tel. 798 80 60
inz. Magdalena Czaharyn - starszy referent
Radca prawny
mgr Beata Kozyratukasiak
poniedzialek-wtorek
13.00-15.00
Referat ekonomiczno-prawny
mgr Monika Huber - specjalista
Sekretariat Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej
i Sadu Lekarskiego
mgr Aleksandra Dziuba
- glowny specjalista
mgr Jolanta Sulkowska
- glowny specjalista
Ewa Bieloriska - referent
Tel. 798 80 75
Referat ubezpieczen
Renata Czajka - specjalista
Tel. 798 80 66
Skiadki na rzecz Izby
1 ubezpieczenia lekarzy
Agata Gajewska - starszy referent
Pracownia Internetowa
mgr inz. Dariusz Kope¢
mgr Jakub Lisowski
Klub Lekarza
+REMEDIUM”
Andrzej Najborowski
Filie biura w delegaturach
Wroclaw
pelnomocnik DIL Krystyna Kochman
tel. kom. 0 608 076 953
Jelenia Géra
ul. Mickiewicza 30 I1I p.
58500 Jelenia Gora
tel./fax (075)753 55 54
Eugenia Serba
poniedziatel, wtorek, piatek
10.00-13.00
$roda 11.00-16.00
czwartek 11.00-15.00
pelnomocnik DIL Marek Rawski
wtorek 11-12.30

58-300 Watbrzych tel. (0-74) 84 261 20
Tlona Mazur-Homeniuk
Beata Czolowska
pon.-pt., 8.30-15.30
Petnomocnik DIL Jan Adamus
$roda 9.00-13.00
Legnica
pl. Stowianski 1
59-220 Legnica tel. (0-76) 86 285 76
Krystyna Krupa
pon.,, pt., 815 wt., 816
Tomasz Trepka
poniedziatek 11.30-12.30
Petnomocnik DIL Ryszard Kepa
wtorek 14.00-15.30
Filia w Glogowie
$rody 9.00-15.00
tel. 835 70 90 (95) (85) w. 403
lub 833 22 71 w. 403
W czwartki pelnomocnicy
i pracownice delegatur przebywaja
w siedzibie DIL we Wroclawiu.
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Wroctawska Hala Ludowa, wybudo-
wana w stulecie Bitwy Narodéw w roku
1813 pod Lipskiem, gdzie zginat w nur-
tach Estery marszalek Francji ksiaze
Jozef Poniatowski, rozbrzmiewata w po-
towie pazdziernika muzyka Wagnera.

Mroczne wnetrza Hali Stulecia byly
doskonala oprawa i dla tresci, i dla mu-
zyki dramatu scenicznego , Ztoto Renu”.

Po kilku kolejnych megaoperach wysta- -

wionych przez Opere Dolnoglaska, tym
razem profesor Ewa Michnik siegneta
Po potezng i trudng muzyke Wagnera.
_ »Zoto Renu” jest pierwsza czescia te-

tralogii ,Pierécieri Nibelungéw”, ktorej
nastepne trzy czesci majg by¢ wystawio-
ne w ciagu najblizszych miesiecy. Wa-
gner w naszych odczuciach byt kom-
pozytorem, ktéry zakodowat sie jako
jeden z twércow i propagatoréw idei
pangermanskiej. Do jego muzyki nawia-
zywat Hitler, a synowa Wagnera - Wi-
nifried - goscila fuehrera w Bayreuth.
Wszystko to sprawito, ze Wagnera nie
wystawiano na polskich scenach ope-
rowych. Az wreszcie kolejny mit upadt.
Okazalo sie, ze Wagner darzyt Polakéw

Wagner we Wroctawiu

Zioto

sympatia, a jego muzyka $wieci trium-
fy na calym $wiecie. W samych Niem-
czech ,Pierécien Nibelungéw” doczekat
sie sze$c¢dziesieciu interpretacji. Prébu-
jac znaleZ¢ przyczyne tej popularnoéci
mozna zacytowa¢ Tomasza Manna:
»wagner jako twérca mitu, jako od-
krywca mitu dla opery, jako wyzwoli-
ciel opery przez mit, nie ma sobie réw-
nych w tworzeniu duchowej lacznosci
pomiedzy $wiatem obrazu a $wiatem
my$li, pozostaje niedo$cigniony w two-
rzeniu i wplataniu mitu w losy swoich
bohateréw oraz w ciaglym ozywianiu
go... Kompozytor odnalazt sam siebie
odkrywajac dla opery historycznejidee
mitu i gdy sie go stucha chciatoby sie
wierzy¢, ze muzyka zostala stworzona
po to i jej jedyna rola jest nic innego,
jak tylko stuzenie mitowi”.

Ten duchowy $wiat obrazu i my$li
doskonale wkomponowat sie w nasza
Hale Ludowa, ktéra na kilka godzin
przez kolejne cztery wieczory zamienia-
fa sie w Walhalle, germanski Olimp.

Rezyserii podjat sie wybitny znawca
muzyki Wagnera Hans-Peter Lehmann,

znany ze swoich inscenizacji w Bay-
reuth, gdzie tradycji wagnerowskiej
strzeze jego wnuk Wolfgang. Byl on
zreszta obecny na premierze we Wro-
clawiu. Opere wystawiono w niemiec-
kiej wersji jezykowej. Bylem na przed-
stawieniu, gdzie wystepowali nasi arty-
§ci. Ich glosy brzmialy pieknie, techni-
ka w tym znakomicie pomagata. Potez-
na orkiestra wydobyta z muzyki Wagne-
ra wszystkie jej walory. Troche mega-
lomanskie zapedy Wagnera, m.in. szeé¢
harf i kowadta w Hali Ludowej brzmia-
ly pieknie. Artyéci, ktérzy przebywali
na scenie 2,5 godziny, znakomicie zda-
li egzamin. Scenografia podkre$lata tre-
sci libretta, a dzieki technice mieli$my
wnetrze patacu, fale Renu i ptynace po
niebie chmury. Publicznoéé¢ przedsta-

Fot. Tatiana Jachrya ,SP”

wienie przyjela cieplo, ale nie tak gora- -

co jak poprzednie. My$le jednak, ze
kolejne czesci tetralogii beda cieszy¢
sie nie mniejszym powodzeniem i w
ostatecznosci ,Pierscien Nibelungéw”
trafi kiedy$ do Bayreuth, czego Pani
Ewie Michnik szczerze zycze.
Krzysztof Wronecki

Saniami na Kresy

Zanim rozstat sie z fonendoskopem
i receptariuszem - siegnat po dlugo-
pis i zeszyt. Od dawna nosit sie z za-
miarem opisania najwazniejszych wy-
darzen swojego zycia. Kilka teczek wy-
petionych rekopisami i maszynopisa-
mi zlozyt w Ossolineum. Wiedzial, ze
gorliwa cenzura nie wyda zgody na ich
opublikowanie. Miat nadzieje, ze sie-
gng po nie, po wielu latach, badacze
zajmujacy sie historia lat, w ktérych
mu przyszto zyé.

Qrit .
D 0OKOY

SANIAMI
DO NIEBA

dCa

W poczatkach lat dziewieédziesiatych
stalo sie mozliwe to, co wydawalo sie nie-

_ prawdopodobne. Cenzorzy odeszli na

niezastuzony odpoczynek, wydawcy
wyciagneli rece do autoréw ofiarowujac
gotowo$¢ wspdlpracy. Najpierw—w 1999
Toku - ukazala sie ksigzka ,,Koropiec nad
Dniestrem”, w ktérej Michat Sobkéw
opisat swoje dzieciristwo i lata mtodzien-
cze. Wartoscig dokumentalng ksiazki
zainteresowali sie historycy zajmujacy
si¢ dziejami Kreséw Wschodnich sku-
pieni wokét ,Karty” przyznajac autoro-
wi nagrode, obszerne fragmenty ksiaz-
ki zamiescita rosyjska ,Pamied”.

Kilka lat pozniej ukazaly sie cztery
kolejne jego ksigzki, a wéréd nich ,Ospa
we Wroclawiu” (2000) i ,Podréz w nie-
znane” (2001). Pierwsza stala sie waz-
nym uzupelnieniem opisu wydarzen
zwigzanych z dolnoslaska epidemia ospy
w 1963 roku, a druga, cytowana przez
Normana Daviesa i Rogera Moohousea
w ,Mikrokosmosie”, wazna dokumental-
narelacja z podrdzy repatrianckim trans-
portem, spotkaniem z ptongcym Wrocta-
wiem i osiedleniem sie wraz z rodzina
w Muchoborze.

W 2003 roku ukazata sie, staraniem
Dolnoslaskiego Wydawnictwa Eduka-
cyinego, kolejna ksigzka Michala Sob-
kowa — ,Saniami do nieba”. Jest to sfa-
bularyzowana opowie$¢ o losach Zydéw
w rodzinnym Koropcu w latach wojny
oraz sowieckiej i niemieckiej okupacii.

Czego spodziewa¢ sie moze Czytelnik,
ktéry siegnie po te ksigzke? Zapewne

zainteresuje go fabuta i sposob literackiej
narracji. Krétkie zdania, obrazowy jezyk,
wartki tok akcji, rozbudowane watki po-
boczne. Autor opisuje dzieje niewielkiej
miejscowosci, odcietej od $wiata, polozo-
nej z daleka od gléwnych scen wojny.
Ksiazka jest zapisem loséw dwudziestu
zydowskich rodzin Zyjacych od pokoler
wéréd Rusinéw i Polakéw, skazanych na
unicestwienie. Watkiem, ktéry naklada
sie na dramatyczne wydarzenia jest czy-
sta mito$¢ Salki i Jankiela oraz wymuszo-
ny zwigzek Salki z niemieckim oficerem.

Mito$¢ i nienawisé, okrucienistwo i bez-
graniczna ofiarnos¢, Zycie i $émieré. Autor
unika scen drastycznych i nie probuje
zwabi¢ czytelnika tanimi chwytami. Jak w
antycznym dramacie kazda scena zary-
sowana jest z nalezna powaga i umiarem.

Ksiazke otwiera zdanie: ,Dom stare-
go Zyda Cimera stal w samym $érodku
centralnej ulicy Koropca”, a zamyka je
wyznanie : ,Musiat ja bardzo kocha¢, bo
kiedy o tym méwil, tzy plynely mu z
oczu”. A pomiedzy nimina 173. stronach
jest jeszcze wiele innych waznych zdan
wartych uwaznej lektury.

Polecam nowa ksigzke dr. Michata
Sobkowa nie tylko jako lekture na du-
gie jesienne wieczory. Jest godna pole-
cenia o kazdej porze roku jako odtrutka
na zalew telewizyjnej tandety.

Ksigzka jest do nabycia w ksiegar-
niach. Mozna ja réwniez kupié, sprawia-
jac sobie przyjemno$é, po promocyjnej
cenie w sekretariacie DIL-u.

Bibliofil

" nie przyjmujemy po prostu do wiadomosci niewygodnych faktéw.

. innego uroczystego wyrazu. -

Zapiski emeryta
Autoterapia

W czasie kolezenskich spotkar czesto rozmowa schodzi na temat rézny
dolegliwosci, ktére trapia, o dziwo,, takze doktorskie cialla. Tego strzyka fi
6wdzie, inny zmaga sie ze swoimi stawami - ot normalne narzekania emer
téw. Oczywiscie zbiorowo, kolezefisko oceniana jest tez terapia. Czesto
takim gronie jest kilku réznych specjalistéw i madrali, wiec impreza imieni
wo-urodzinowa przeradza sie w prawdziwe Izonsylium (tylko bez badania fi
kalnego oczywiscie). Szkoput w tym, Ze my lekarze mamy tendencje do autof
rapii. Analizujemy wlasne objawy, wymy$lamy chorobe, badania krwi wysy
my na nazwisko innego pacjenta, podobnie czynimy z recepts. Po co kto$
by wiedzie¢, Ze to wlaénie ja mam znacznie podwyzszony cholesterol, dzivw
morfologie lub podwyzszone PSA. W czasie tych towarzyskich konsyliéw takf
przedstawiane sa niby przypadki obcych chorych, ale z naszymi wtasn g
objawami. Co o tym sadzi kolega wybitny specjalista? : 1

Nazajutrz ruszamy z kolejna porcja badan i nowa terapia. 3 )

Stare przystowie ,Medice cura te ipsum” nie jest, niestety, zbyt madre. Trudi
o obiektywizm w badaniu samego siebie, trudno o chiodng ocene stanu chat
20 i podjecie czasem bolesnych i przykrych decyzji leczniczych. |

Spytatem kiedy$ kolege, ktéry wiaénie stosowat taka autoterapie — powiel
mi kochany, ktéry lekarz jest odpowiedzialny przed towarzystwem ubezpiecs
niowym za twoje leczenie (nie méwiac juz o innych wzniostych odpowiedzi
nosciach? Od kogo rodzina ma domaga¢ sie odszkodowania? Komu z wdziet
noéci wreczy¢ bukiet kwiatow i tradycyjny dowdd wdzieczno$ci? Zdarza sie, |
czgsto postepujemy wéwczas wobec siebie tak, jak wobec pacjentéw - chro
my ich przed zlymi wiadomogciami. Tylko ze wéwezas jest to autooszus

Dr Jozef em

Pazdziernik to miesigc studentéw. Wszystkie uczelnie WyZsze uroczy$|
rozpoczynajg rok akademicki. Ambicja prawie wszystkich rektoréw jest ing
guracjaw Auli Leopoldyniskiej. Przezywa ona wtedy prawdziwe oblezenie. Pier
szego pazdziernika w barokowej auli odbyly sie dwie inauguracje, otwarcie k
gresu laryngologéw, a wieczorem, w tym samym miejscu, rozbrzmiewala i
zyka ukrainiska na kolejnym otwarciu festiwalu Ukraina Viva. Uniwersytet W
clawski i Akademia Medyczna, ktére w tym wiaénie dniu rozpoczynaly swi
dzialalno$¢ i wyréznily wybitne osobistogci tytulami doktora honoris causa, Ni
trzystuletni uniwersytet prowadzi wielka polityke i obdarowat ta najwyzsza gt
noscig bylego sekretarza generalnego NATO Xaviera Solane. Dolaczyt onf
innych wybitnych doktoréw honorowych uniwersytetu: prezydenta Niemi|
Romana Herzoga, prezydenta Czech Vaclava Havla, znakomitego ttumaczaKa
Dedeciusa czy wreszcie wybitnej wroclawskiej poetki Urszuli Koziol. Nag|
uczelnia obdarzyta ta najwyzsza godnoscia rektora Slaskiej Akademii Medy
nej prof. Wilczoka. Lubie atmosfere Auli Leopoldynskiej, a teatralne nieco
czystosci inauguracji doskonale do tego wnetrza pasuja. Nawet piesn studd
téw-birbantéw ,»Gaudeamus” nabiera pod pieknymi sklepieniami auli zupel

Kilka dni p6Zniej na otwarciu roku akademickiego trzech wroclawskich uc
ni artystycznych wyklad inauguracyjny wyglosit prof. Jerzy Duda — Gracz,
stanawialem sie, jak bedzie méwit nasz wybitny malarz. Znany chyba ws
kim, ceniony wroclawski grafik Get Stankiewicz poproszony przed kilku laf
Przemowe na otwarcie swojego wernisazu, wyszed, napisat na plakacie Ot
te” i na tym zakoriczyl swoje wystapienie. Duda — Gracz wykazat sie wiek
zdolno$cig oratorska, méwit prawie tak dobrze i interesujaco, jak maluje.

Akademia Wychowania Fizycznego swdj doktorat honorowy wreczyl
pazdziernika. Jest to ustanowione w tym roku $wieto uczelni, ktére przypads
dniu urodzin zalozyciela i pierwszego rektora AWF prof. Andrzeja Klisiecl
go. Pamigtam jeszcze prof. Klisieckiego ze swoich studenckich czasow.
Swietny fizjolog byt cziowiekiem golebiego serca, prawie w ogdle nie obley
studentéw na egzaminie i znakomicie bawit sie na naszym pélmetku tariczae
swoimi studentkami.

Drugiego pazdziernika secesyjne wnetrza Konsulatu Generalnego Nien
na Podwalu wypehily sie po brzegi gosc¢mi z okazji $wieta narodowego|
szych zachodnich sgsiadéw. Wéréd goéci marszalek dolno$laski Henryk G
biewski, kardynat Henryk Gulbinowicz. Bogato reprezentowani byli profesg
wie naszej uczelni, miedzy innymi prof. Pellar, prof. Marciniak, prof. Heimr
iinni. Przedtuzeniem $wieta w konsulacie byt koncert w filharmonii, gdzi
belle Faust grata Beethovena i Schumanna.

W koncu pazdziernika natomiast narodowe $wieto obchodezili nasi poluds
sgsiedzi. Czesi, nieposiadajacy tak okazalego gmachu konsulatu, zaprosili
ich gosci do hotelu Wroctaw. Wéréd gosci zwracata uwage duza liczba prze
wicieli terenéw przygranicznych i Hrabstwa Klodzkiego. Najbardziej znaczz
przedstawicielem tego ostatniego byt nasz kolega dr Ignacy Einhorn, now
brany szef gminy zydowskiej na Dolnym Slasku. Na stotach krélowaly pof
kuchni czeskiej oraz dobre czeskie piwo i karlovarska becherovka. Czas unfl*
grupa muzyczna z Jesenika o wdziecznej nazwie , Kwiatek”.

Srodek miesigca wypelnity koncerty X Miedzynarodowego Festiwalu ]
ki Wiedenskiej. Niezmordowana Dalia Zminkowska, szefowa Biblioteki A
kiej we Wroclawiu, zorganizowata cykl koncertéw, Zainaugurowata je Wik
Narodowa Orkiestra Symfoniczna Polskiego Radia w Katowicach, a na k
cie galowym wystapila Wroclawska Orkiestra im. Johanna Straussa. Sol
byli artysci Opery Poznanskiej, a konferansjerem dyrektor tejze opery
mir Pietras. Oba koncerty brawurowo poprowadzit twérca i animator teg
walu Jan Slek..

Prawie w tym samym czasie Wroclaw wlaczyt sie w uroczystosci dwudfe
pieciolecia pontyfikatu Jana Pawla II. Gotycka katedra Jana Chrzciciela,
nita sie muzyka Kilara i Brucknera. Interesujacym uzupehieniem ohg

jubileuszu byla wystawa fotograficzna w Muzeum Archidiecezjalnym
cona papiezowi. Swoje impresje z ostatnich wizyt Ojca Swietego zapre!
Andrzej Winiarz. :

Niewatpliwie najwiekszym wydarzeniem w pazdzierniku byla premie
Renu” Ryszarda Wagnera. Pani dyrektor Ewa Michnik pOnownie zas
nas rozmachem i perfekeja inscenizacji. Jak by tego bylo malo zdazyta
tuz przed premiera wzia¢ udziat w promociji ksiazki o niej pod tytuten
styczna uczciwoé¢”. Po raz kolejny bylismy $wiadkami prawdziwego of

Hali Ludowej. Spektakl obejrzalo czternascie tysiecy widzéw, w tym
szych sasiadéw zza Odry.

Zycie salonowe w pazdzierniku okazalo sie wyjatkowo bogate. Nadg
listopad jest natomiast miesiacem zadumy, czasu spedzonego z rodzir
szenia, czego serdecznie zyczy Wam



