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UWAGA - kolportaz Gazety DIL ,Medium”
Szanowni Czytelnicy,

17 listopada 2022 r. Uchwala nr 130/2022 Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej podjeto decyzje o kontynuowaniu
wydawania wersji papierowej Gazety DIL ,,Medium”. Jezeli chca Panstwo otrzymywac, Medium” tylko w formie
elektronicznej, prosimy o poinformowanie o tym droga e-mailowa: kolportaz@dilnet.wroc.pl badz za posrednictwem
poczty tradycyjnej na adres: Dolnoslaska Izba Lekarska, Redakcja ,,Medium’, ul. Kazimierza Wielkiego 45, 50-077
Wroctaw. Wersja elektroniczna jest dostepna na stronie https://medium.dilnet.wroc.pl
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I INFORMATOR DIL

Lekarzu — zaszczep sie!

Informujemy, zZe przedluzony zostal program:
nSzczepienia profilaktyczne dla lekarzy
i lekarzy dentystow czlonkéw DIL”.

Zapraszamy do zapoznania si¢ z oferta
dofinansowania do szczepien:

dilnet.wroc.pl/dofinansowania-kosztow-szczepienia-profilak-
tycznego-dla-lekarzy-i-lekarzy-dentystow-czlonkow-dil/

Szanowni Panstwo,

Dolnoslaska Izba Lekarska rozpoczyna wspoétprace z nowym
Inspektorem Ochrony Danych oraz jego zespotem z firmy EN-
SIS Ochrona Danych Osobowych Sp.j.

Konsultacje beda odbywac sie stacjonarnie przy ul. Kazimie-
rza Wielkiego 45 we Wroctawiu w kazdy piagtek w godzinach
11.00-13.00.

Podczas spotkan bedzie mozna uzyska¢ odpowiedzi na py-
tania dotyczace stosowania przepiséw RODO, skonsultowaé
biezace problemy zwigzane z przetwarzaniem danych osobo-
wych oraz uzyskac wsparcie w zakresie dokumentacji i reali-
zacji obowigzkéw wynikajacych z przepiséw.

W razie pytan i watpliwosci informacji beda udzielac:

10D - Jakub Szajdzinski: +48 508 917 764

dr n. pr. Paulina Gruszka: +48 535 248 410

Specjalista ds. ochrony danych osobowych: Natalia Biegariska
+48 570 830 107

Specjalista ds. ochrony danych osobowych: Malgorzata Kono-
nowicz +48 508 360 683

Pytania mozna réwniez kierowac na adres 10D:
iod@dilnet.wroc.pl

QO Redakcja

Szanowni Panstwo,

Komisja Ksztatcenia DRL informuje, ze z uzasadnionych przy-
czyn, ktorych nie mozna byto przewidzie¢ wczesniej (niezawi-
nionych po stronie organizatora) odwolane zostaja Warsztaty
Psychologiczne prowadzone przez mgr Agnieszke Trnke, za-
planowane na II pétrocze biezacego roku.

Za utrudnienia przepraszamy.

U Komisja Ksztalcenia DRL

NASZE PATRONATY

Patronat Honorowy

Dezinformacja medyczna i komunikacja

z pagjentem — dlaczego fake news bywa
bardziej przekonujacy niz zalecenie lekarskie
i jak skutecznie rozmawiac z pacjentem
Wroctaw, 24.10.2026 .

Patronat Honorowy
Xlll Zjazd Polskiego Towarzystwa Chirurgii Kregostupa
Wroctaw, 26-28.11.2026 1.

Patronat Honorowy
Jubileusz 70-lecia IFMSA — Poland
Gdarisk, 28.11.2026r.
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Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

Biuro DIL

pon. ér. pt. 8.00-15.30
wt. 8.00-16.30, czw. 8.00-1700
ul. Kazimierza Wielkiego 45,
50-077 Wroctaw, dil@dilnetwroc.pl
Dyrektor Biura DIL
mgr Jacek Bondyra
tel. 71798 80 50,-52, -54
Sekretariat
inz. Magdalena Smolis — starszy specjalista
tel. 71798 80 50, fax 71798 80 51
mgr Katarzyna Krutyj — starszy specjalista
tel. 71798 80 52
mgr Sandra Wszota — sekretarka
tel. 71798 80 54
Ksiegowos¢
mgr Urszula Majchrzak — zastepca dyrektora
Biura DIL ds. finansowych
tel. 71798 80 87

mgr Halina Rybacka — starsza ksiggowa tel.

71798 8070
mgr Katarzyna Nowak — starsza ksiggowa
tel. 71798 80 72
Skladki na rzecz DIL/ wpfaty i wyptaty
mgr Agata Gajewska — starszy specjalista
tel. 71798 80 65
lic. Barbara Maciazek — starszy specjalista
tel. 71798 80 83
Komorka pfacowo-kadrowa
mgr Joanna Manturzyk — kierownik
tel. 71798 8073
0srodek Pamieci i Dokumentadji Historyaznej
mgr inz. Justyna Stomian — starszy
specjalista, tel. 71798 80 64
Komisja Stomatologiczna
mgr Joanna Wojtowicz — starszy specjalista
tel. 71798 80 54
Komisja Rewizyjna
mgr Katarzyna Nowak — specjalista,
tel. 71798 80 52
Komisja Wspétpracy Miedzynarodowej
mgr Matgorzata Onufrzak
— specjalista, tel. 71798 80 54
Komisja Mtodych Lekarzy
Renata Czaika — starszy specjalista,
tel. 71798 80 66
Posrednictwo pracy
mgr Aleksandra Kotodziejczyk
tel. 71798 80 80
Rejestr Lekarzy i Prywatnych Praktyk Lekarskich
Krystyna Popiel — p.o. kierownik rejestru
tel. 71798 80 55
mgr Anna Piasecka — specjalista
tel. 71798 80 56
mgr Agata Sobariska — starszy specjalista
tel. 71798 80 82
Jolanta Dacer — specjalista
tel. 71798 80 57
mgr Joanna Zak — starszy specjalista
tel. 71798 80 60
mgr Iryna Sokoliuk — specjalista
tel. 71798 80 61
ja po zmarlych lek
Ewa Swierska — starszy specjalista
tel. 71798 80 71
lic. Aleksandra Shcherbak — specjalista
mgr inz. Justyna Stomian — starszy
specjalista
Lekarska Kasa Pomocy Kolezeriskiej
Ewa Swierska — starszy specjalista
tel. 71798 80 71
wt, ér. 8.00-14.00; czw. 8.00-16.00
Konto Kasy Pomocy Kolezerskiej
BGZ O/Wroctaw
64 2030 0045 1110 0000 0035 5040
Komisja Ksztatcenia
komisja.ksztalcenia@dilnetwroc.pl
mgr Matgorzata Krupa-Maczka
— starszy specjalista, tel. 71798 80 81
Patrycja Malec — starszy specjalista
tel. 71798 80 68
pon-pt. 8.00-15.00
Kursy do stazu podyplomowego
staz@dilnetwroc.pl
mgr Matgorzata Krupa-Maczka
— starszy specjalista, tel. 71798 80 81

Nok h

Komisja Bioetyazna
mgr Joanna Wojtowicz — starszy specjalista
tel. 71798 80 74
Komisja Etyki
mgr inz. Justyna Stomian — starszy
specjalista, tel. 71798 80 64
Komisja Sportu, Turystyki i Rekreadji
Renata Czajka — starszy specjalista
tel. 71798 80 66
Koto Lekarzy Senioréw DIL
Renata Czajka — starszy specjalista
tel. 71798 80 66
Zespot Radcow Prawnych
mec. Beata Kozyra-tukasiak
koordynator zespotu
pon-$r.13.00-15.00
mec. Monika Huber-Lisowska
tel. 71798 80 62
$r, pt. 9.30-13.00, wt.,, czw. 10.30-14.00
Biuro Rzeaznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej
mgr Ewa Bieloriska — kierownik
tel. 71798 8077
Anna Pankiewicz — starszy specjalista
tel. 71798 8078
Marzena Majcherkiewicz — starszy specijalista
tel. 71798 80 76
mgr Angelika Bebniarek — starszy specjalista
tel. 71798 80 75
Biuro Okregowego Sadu Lekarskiego
dr Aleksandra Stebel — kierownik
tel. 71798 80 96
mgr Patrycja Muszynska-Banaszek
—radca prawny
mgr Marta Wawrzyniak — starszy specjalista
tel. 71798 80 79
Informacja o ubezpieczeniach
Renata Czajka — starszy specjalista
tel. 71798 80 66
Jolanta Kowalska-Jozwik
— starszy specjalista, tel. 71798 80 58
Informatycy
inz. Wiktor Wotodkowicz — starszy
informatyk, tel. 71798 80 84
inz. Grzegorz Olszanowski — starszy
informatyk, tel. 71798 80 85
Remonty i inwestygje
mgr Tomasz Bielecki — starszy specjalista
tel. 71798 80 69
Filie biuraw delegaturach
Wrodaw
Przewodniczaca DRL
ds. Delegatury Wroctawskiej
Bozena Kaniak, wt. 13.00-14.00
Jelenia Géra
Wiceprezes ds. Delegatury Jeleniogorskiej
Patrycja Drozdek, po uzgodnieniu
telefonicznym
ul.1Maja 27,58-500 Jelenia Gora
tel./fax 75 753 55 54
Jolanta Franc-Poniatowska — obstuga biura
poniedziatek nieczynne,
wtorek 9.00-14.00, sroda 9.00-14.00,
czwartek 11.00-16.00, piatek 10.00-15.00
dil_jeleniagora@dilnetwroc.pl
Watbrzych
Wiceprezes ds. Delegatury Watbrzyskiej
Dorota Radziszewska, wt. 15.00-16.00
ul. Moniuszki 1/1,58-300 Watbrzych
Beata Czotowska — specjalista
tel. 74 665 6162
pon.-czw. 9.00-17.00, pt. 9.00-13.00
dil_walbrzych@dilnetwroc.pl
Legnica
Wiceprezes ds. Delegatury Legnickiej
Ryszard Kepa, wt. 15.00-16.00
pl. Stowiariski 1,59-220 Legnica
tel. 76 862 85 76
Krystyna Krupa — specjalista
pon.-pt. 8.00-15.00, wt. 8.00-16.00
dil_legnica@dilnetwroc.pl
Kota terenowe DIL, Komisja Socjalna
Patrycja Malec — starszy specjalista
tel. 71798 80 68
e-mail: patrycja.malec@dilnetwroc.pl
Stowarzyszenie Lekarzy Dolnoslaskich
mgr Jacek Bondyra
tel. 71798 80 86
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TERMINY

DYZUROW

Prezes DRL Wojciech Florjarski
przyjmuije po uprzednim uzgodnieniu
z sekretariatem,
tel. 71798 80 50, -52,-54

Wiceprezes DRL ds. stomatologii
Alicja Marczyk-Felba
przyjmuje po uprzednim umowieniu sie
tel. 71798 80 74

Wiceprezes DRL ds. ksztatcenia
Katarzyna Jungiewicz-Janusz
przyjmuje po uprzednim uzgodnieniu
z sekretariatem,
tel. 71798 80 50, -52, -54

Wiceprezes ds. Mtodych Lekarzy
Martyna Daroszewska
przyjmuje po uprzednim uzgodnieniu
z sekretariatem
tel. 71798 80 50, -52, -54

Sekretarz DRL Przemystaw Janusz
przyjmuije po uprzednim uzgodnieniu
z sekretariatem,
tel. 71798 80 50, -52,-54

Skarbnik DRL Anna Szewczyk-Borkowska
przyjmuije po uprzednim uzgodnieniu
z sekretariatem,
tel. 71798 80 50, -52, -54

Petnomocnik ds. zdrowia
lekarzy i lekarzy dentystéw
Aleksander Btaszczyk
tel. 603 877 518

0srodek Pamieci i Dokumentagji Historycznej
Barbara Bruziewicz-Miktaszewska
czwartek 10.00-12.00

Delegatura Wroctawska
Przewodniczaca Bozena Kaniak
wtorek 13.00-14.00

Delegatura Jelenia Géra
Wiceprezes DRL Patrycja Drozdek
przyjmuije po uprzednim uzgodnieniu
z sekretariatem,
tel. 71798 80 50, -52, -54

Delegatura Legnica
Wiceprezes DRL Ryszard Kepa
wtorek 15.00-16.00

Delegatura Watbrzych
Wiceprezes DRL Dorota Radziszewska
wtorek 15.00-16.00

Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej
Dominik Drogosz-Rynowiecki
przyjmuije po uprzednim uzgodnieniu
telefonicznym z Kancelarig OROZ

Przewodniczacy Okregowego Sadu Lekarskiego
Jan Nienartowicz
piatek 13.00-15.00

Dyzur RODO i ws. EDM
inz. Maciej Koziejko udziela porad
wytacznie droga elektroniczna,
e-mail: iodo@dilnet.wroc.pl

Przynaleznos¢ do Dolnoslaskiej Izby
Lekarskiej jest warunkiem skorzystania
z porady. Podczas kontaktu prosimy
o podanie numeru PWZ.

Fot. zarchiwum W.F.

KOMENTARZ AKTUALNY

ednym z tematow, ktory od poczatku tej kadencji szczegdlnie czesto
powraca w naszych rozmowach, jest komunikacja. Dlatego z duza
ciekawoscia czekatem na wyniki badania opinii lekarzy i lekarzy
entystow Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej. Dzi§ mamy juz pierwsze dane
i - cho¢ nie daja one odpowiedzi na wszystkie pytania — z pewnoscia
dostarczaja nam sporo materiatu do przemyslen.
Ankieta byta prowadzona od 24 sierpnia do 12 pazdziernika 2026 roku
i wypelnito ja 850 0sdb, czyli okolo 4,5% cztonkéw DIL. To zbyt malo,
aby moéwié¢ o pelnej reprezentatywnosci badania. Byloby wiec btedem
traktowa¢ uzyskane wyniki jako glos calego naszego Srodowiska. Jed-
noczesnie 850 odpowiedzi to 850 konkretnych opinii, doswiadczen
i oczekiwan, koto ktdrych trudno przejs¢ obojetnie.

Najbardziej interesowato mnie jedno, z pozoru bardzo proste pytanie: czego wlasciwie leka-
rze i lekarze dentysci oczekujg dzi$ od swojej Izby?

Odpowiedzi sa do$¢ jednoznaczne. Az 83% ankietowanych wskazato obrone intereséw za-
wodowych jako jedno z najwazniejszych zadan Izby. Zapewne nie pozostaje to bez zwiazku
Z toczaca sie obecnie debata na temat zmian prawnych dotyczacych warunkéw wykonywania
zawodu. Kiedy wokot naszej pracy pojawia sie coraz wiecej propozycji nowych regulacji, na-
turalnie ro$nie oczekiwanie, aby samorzad zabierat glos i skutecznie reprezentowat swoich
cztonkow.

Niewiele mniej 0séb - 75,7% - oczekuje pomocy prawnej, a ponad potowa, 52,2%, wsparcia
w sporach z pacjentami. Izba takie dzialania prowadzi juz od dawna, ale wyniki badania
przypominaja nam o czyms$ waznym: samo istnienie okreslonej ustugi nie oznacza jeszcze,
ze mozemy uznac¢ temat za zamkniety. Wymaga ona ciagtej ewaluacji i poprawy pojawiaja-
cych sie niedociagniec.

I w ten sposéb wracamy do komunikacji.

Tylko 18,2% uczestnikéw badania ocenia swojg znajomos¢ dziatalnosci DIL jako bardzo do-
bra. To wynik, ktéry wymaga glebszej refleksji. Mozemy organizowaé szkolenia, oferowac
pomoc prawng, prowadzi¢ dziatalnos¢ integracyjna czy podejmowac interwencje w sprawach
zawodowych, ale jezeli znaczna czes¢ naszych cztonkow o tym nie wie, to z ich perspektywy
te dzialania po prostu nie istniejg.

Co ciekawe, najczesciej wskazywang przeszkoda w $ledzeniu informacji z Izby jest rzecz bar-
dzo dobrze znana kazdemu lekarzowi - brak czasu. Wskazato go 33,7% ankietowanych. Ko-
lejne 36,5% zwraca uwage na problemy zwigzane juz bezposrednio z przeplywem informacji:
ich niejasnos¢, zbyt malg czestotliwos¢, rozproszenie albo brak otrzymywania komunikatow.

Nie odczytuje tego jako braku zainteresowania dzialalno$cig Izby. Raczej jako dos¢ czytelny
komunikat skierowany do nas: jezeli chcemy dociera¢ do lekarzy, musimy robi¢ to w spo-
sob dostosowany do realiow ich codziennej pracy. Trudno oczekiwac, ze kto$ po kilkunastu
godzinach spedzonych w poradni, szpitalu czy gabinecie bedzie przeszukiwal kilka stron
internetowych w poszukiwaniu informacji, ktore moga go dotyczy¢.

Informacja powinna by¢ krétka, konkretna i tatwo dostepna. Powinna trafia¢ do zaintereso-
wanego, a nie czekad, az zainteresowany sam j3 odnajdzie. To jedna z rzeczy, ktére chciat-
bym w tej kadencji stopniowo zmieniac.

Bardzo ciekawe wnioski przynosi réwniez cze$¢ ankiety dotyczaca ksztalcenia. Tutaj od-
powiedzi pokazuja co$, co intuicyjnie chyba wszyscy juz przeczuwali$my - lekarze chca sie
szkoli¢, ale chcg robi¢ to na wlasnych warunkach i wtedy, kiedy pozwala im na to praca oraz
zycie prywatne.

Najwiekszym zainteresowaniem ciesza sie nagrania kurséw dostepne do odtworzenia w do-
wolnym czasie. Taka forme wskazato 60,8% respondentéw. Jednoczesnie 45% ankietowa-
nych wybiera warsztaty praktyczne. Nie jest to wiec wybér pomiedzy $wiatem cyfrowym
a tradycyjnym szkoleniem. Potrzebujemy jednego i drugiego.

Ré6znice widaé takze w preferowanych terminach. W przypadku kurséw stacjonarnych 61%
odpowiadajacych wybiera weekendy. Webinaréw na zywo chetniej stuchaliby$my natomiast
wieczorami w dni robocze - taka odpowiedz wskazato 59,8% uczestnikéw badania. Wniosek
wydaje sie dos¢ prosty: oferta edukacyjna musi by¢ elastyczna. Biblioteka nagran, dobre
warsztaty praktyczne oraz szkolenia internetowe organizowane o rozsadnych porach po-
winny sie wzajemnie uzupelniac.

Ankieta pokazala, ze lekarze stawiajg na jako$¢ ksztatcenia. Az 68,7% ankietowanych de-
Kklaruje gotowos¢ do wspoétfinansowania czesci szkolen, jezeli dzieki temu ich oferta bylaby
bardziej atrakcyjna. Przeciwko takiemu rozwigzaniu jest jedynie 12,6% badanych. To wazna
wskazéwka. Pokazuje, ze nie zawsze najwazniejsze jest, aby szkolenie byto bezplatne.

OczywiScie ankieta sama w sobie niczego nie zmieni. Mozna przeprowadzi¢ najlepsze bada-
nie, stworzy¢ najtadniejsze wykresy i przedstawi¢ najbardziej szczegétowe procenty, a poz-
niej odlozy¢ raport na pétke. Wtedy caly wysitek nie miatby wiekszego sensu.

Prawdziwy sprawdzian zaczyna sie wasnie teraz.

Musimy przetozy¢ otrzymane odpowiedzi na konkretne decyzje — dotyczace sposobu komu-
nikacji, pomocy prawnej, oferty szkoleniowej i kolejnych dziatan Izby. Nie oznacza to oczy-
wiscie, ze 850 ankiet moze zastapi¢ rozmowe z blisko dwudziestotysiecznym srodowiskiem.
Przeciwnie. Traktuje to badanie jako poczatek, a nie koniec dialogu.

Ostatecznie bowiem o sile Izby nie Swiadczy liczba komisji, wydarzen, uchwat czy wystanych

komunikatow. Znacznie wazniejsze jest co$ trudniejszego do zmierzenia: to ta Swiadomos¢,

ze kiedy naprawde potrzebujemy pomocy lub

informacji mamy gdzie si¢ zwrdcic - i ze warto T 3

zwroéci¢ sie wlasnie do swojej Izby. /(A) %LO/ 2L ﬂu L
l Wojciech Florjariski

I chvba whasni e skupic.
chyba wiasnie na tym powinnismy sie skupi¢ Prezes DRL
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KALENDARIUM WYDARZEN DIL: LISTOPAD-GRUDZIEN 2026 R.

WYDARZENIE DATA MIEJCE GODZINA
KONSULTACJE Z 10D Z FIRMY ENSIS . . DIL
OCHRONA DANYCH 0SOBOWYCH Sp.,. Kazdy piatek |\ azimierza Wielkiego 45 Wroctaw 11.00-13.00
19.11.2026 . .
SPOTKANIE GRUPY BALINTA 17.12.2026 1. Online 17.30-20.30
13.11.2026 . DIL | tura 14.30-16.00
SPOTKANIE GRUPY BALINTA . ) ul. Kazimierza Wielkiego 45 Wroctaw ) )
11.12.2026 . Il tura 16.15-17.45
(Sala Ceglana)
OPIDH | PTHNM - ZADUSZKI 28.11.2026 . Klub Muzyki i Literatury, 12.00
pl. Tadeusza Kosciuszki
SPOTKANIE KLUBU PODROZNIKA DIL DIL
ISLANDIA ZUPEENIE NIE ZWYCZAJNIE - 25.11.2026 . ul. Kazimierza Wielkieao 45 Wroctaw 18.00-19.15
AGATA CYGANSKA, MAREK TOMASZEWSKI ’ 9
SPOTKANIE KOtA SENIOROW DIL - SPOTKANIE DIL
Z DR. MARKIEM RAWSKIM, AUTOREM ALBUMU 27.11.2026r. aleia Mateiki 6 Wrockaw 11.00
FOTOGRAFICZNEGO ) )
Il EDYCJA SYMPOZJUM DIL
NOWOCZESNE TECHNOLOGIE W PEDIATRII - 28.11.2026 . ul. Kazimierza Wielkiego 45 Wroctaw 9.00-15.00
0D PRAKTYKI DO TEORII (Sala Konferecyjna)
DIL
KLUB LEKARZA - KONCERT MUZYKI KLASYCZNEJ - A
DOLNOSLASKIE SALONY MUZYCZNE 14.11.2026 . ul. Kazimierza Wlelkleg0.45 Wroctaw 18.00
(Sala Konferecyjna)
. DIL
KLUB LEKARZA - KONCERT PODARUJ MI SWO0J CZAS L
KAZIMIERZ PICHLAK 15.11.2026 . al. Matejki 6 Wrog’caw 18.00
(Sala Konferencyjna)
P DIL
VIl OGOLNOPOLSKA KONFERENCJA NAUKOWA .
MEDYCYNA | PAMIEC KULTUROWA 18-19.11.2026 . al. Matejk! 6 Wroctaw 09.00
(Sala Konferencyjna, Sala Klubowa)
KALENDARIUM KOMISJI KSZTALCENIA DIL
KONFERENCJE/WARSZTATY/KURSY DATA MIEJCE GODZINA
SEPSA. WSPOtCZESNE ZAGROZENIE EPIDEMIOLOGICZNE 3.12.2026 1. Online 8.30-14.00
EDYCJA Il
Tryb hybrydowy/DIL
LAKTACJA Z POZ. NAJCZESTSZE SYTUACJE KLINICZNE - L
W CODZIENNEJ PRAKTYCE LEKARSKIEJ 5.12.2026 . ul. Kazimierza Wlelklegg 45 Wroctaw 9.00-15.00
(Sala Konferencyjna Ip.)
Tryb hybrydowy/DIL
NAGLE STANY METABOLICZNE W ENDOKRYNOLOGII | . L
DIABETOLOGII DZIECIECE - czeéé Il 10.12.2026 r. ul. Kazimierza Wlelklegc_J 45 Wroctaw 16.00-20.00.
(Sala Konferencyjna Ip.)
MIEDZY NAMI LEKARZAMI - BIEGUNY STOMATOLOGII DIL
W RAMACH XIV DOLNOSLASKICH DNI 21.11.2026 . ul. Kazimierza Wielkiego 45 Wroctaw 9.00-16.30
STOMATOLOGICZNYCH (Sala Konferencyjna Ip.)
DIL
LECZENIE BIOLOGICZNE MIAZGI - VITAL PULP THERAPY | 27.02.2027 r. ul. Kazimierza Wielkiego 45, Wroctaw 10.00-15.00
(Sala Konferencyjna Ip.)
13.02.2027 . DIL
ETYCZNE MANIPULOWANIE, 17.04.2027 r. al. Mateiki 6 Wroctaw 9.00-14.00
CZYLI JAK SKUTECZNIE WYWIERAC WPLYW NA LUDZI? | 16.10.2027 r. ’ ) ’ ’
(Sala Klubowa)
4.12.2027 r.
OCHRONA RADIOLOGICZNA PACJENTA 20.03.2027 r. Online 10.00 egzamin
DLA LEKARZY | LEKARZY DENTYSTOW 18.09.2027 r. 10.00 egzamin
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Geriatria to nie tylko medycyna.

To walka o samodzielnos¢ i godnos$¢ seniorow

Wymaga holistycznego podejscia do pacjenta 65+. Przynosi rewelacyjne efekty. Bory-
ka sie¢ z dramatycznymi brakami kadrowymi. Wciaz jest za malo znana. Mowa o ge-
riatrii. O dekadzie budowania jednej z najwazniejszych klinik geriatrycznych w Polsce
z prof. dr hab. n. med. Malgorzata Sobieszczanska, kierownikiem Katedry i Kliniki
Geriatrii i Choréb Wewnetrznych Uniwersytetu Medycznego i Uniwersyteckiego Szpi-
tala Klinicznego we Wroclawiu, rozmawia Agata Grzelinska.

Agata Grzeliniska: Pani profesor, zacznij-
my od kwestii podstawowych. Czym wla-
$ciwie jest geriatria? Jakie s3 jej funda-
mentalne zalozenia i zadania, zwlaszcza
w kontekscie obecnych przemian demo-
graficznych?

Malgorzata Sobieszczaniska: Geriatria
jest — a absolutnie powinna by¢ - coraz
wazniejszg dziedzing medycyny. Przede
wszystkim z tego powodu, ze spoteczen-
stwo, i to nie tylko polskie, bardzo szyb-
ko sie starzeje. Jednak w Polsce to tem-
po jest po prostu blyskawiczne. Wedlug
najnowszych danych Eurostatu w ciagu
ostatnich dziesieciu lat to wtasnie Polska
odnotowala najwyzszy wzrost udziatu
0soOb starszych (w wieku 65 lat i wiecej)
w calej Unii Europejskiej - ten udzial
wzroést u nas az o prawie 6 punktéw pro-
centowych.

Czym wyrdznia sie geriatria na tle innych
dyscyplin medycznych? Przede wszyst-
kim tym, Ze podchodzimy do pacjenta
w sposob kompleksowy, czyli holistycz-
ny. Dla nas pacjent nie jest jedynie sumg
pojedynczych narzadéw czy wyizolo-
wanych jednostek chorobowych. My nie
tylko diagnozujemy i ustalamy leczenie
aktualnych dolegliwosci, ale niezwykle
mocno stawiamy na prewencje i zacho-
wanie sprawnosci.

Kamieniem milowym geriatrii jest tzw.
CaloSciowa Ocena Geriatryczna (COG).
W jej ramach wnikliwie oceniamy nie tyl-
ko ewentualnie wystepujace juz dysfunk-
cje organizmu seniora, ale takzZe identyfi-
kujemy zagrozenia wtasciwie we wszyst-
kich domenach jego zycia. Badamy status

fizyczny, psychiczny, umystowy oraz
funkcjonalny, ktory precyzyjnie méwi
nam o poziomie samodzielnosci pacjenta.
W zakres COG wchodza: tradycyjne bada-
nie fizykalne, ocena wad wzroku i stuchu,
a takze wykrywanie stanéw specyficz-
nych dla wieku podeszlego, takich jak
chociazby zesp6t krucho$ci (zwany ina-
czej zespolem stabosci).

Kolejnym filarem geriatrii jest wielocho-
robowos¢. Pacjent trafiajacy na oddziat
wymaga jednoczesnej diagnostyki i le-
czenia kilku nakladajacych sie na siebie,
czesto przewlektych i groznych dla zycia,
schorzen. Mimo tak skomplikowanego
procesu terapeutycznego NFZ nie przy-
znaje jednak szpitalom zadnych dodat-
kowych $rodkéw finansowych z tytutu
leczenia wielochorobowosci i to jest po-
wazny problem.

Gdyby ten model oceny udato si¢ wdrozyé
na szerokq skale, jak zmienilaby sie sy-
tuacja polskich senioréw?

- Gdyby kazdy pacjent w wieku 65 i wie-
cej lat trafial w odpowiednim momencie
albo na oddziat geriatryczny, albo chociaz
do poradni geriatrycznej, albo do lekarza
POZ, ktdry interesuje sie ta populacja lub
jest w trakcie specjalizacji z geriatrii -
mieliby$my mozliwo$¢ przeprowadzenia
na masowa skale procedur diagnostycz-
nych zawartych w Cato$ciowej Ocenie
Geriatrycznej.

W efekcie mniej pacjentéw trafialoby
w stanie ostrym do szpitali, mniej os6b
traciloby samodzielno$¢. Dzieki temu
seniorzy mogliby znacznie dluzej i bez-

Jubileusz 10-lecia kliniki — wyktad prof. Matgorzaty Sobieszczanskiej, Geriatria — holistyczne spojrzenie na pacjentéw”

Q prof. dr hab. med. Malgorzata So-
bieszczanska

specjalistka choréb wewnetrznych i ge-
riatrii, absolwentka Akademii Medycz-
nej (obecnie Uniwersytet Medyczny)
we Wroctawiu. Stopien doktora nauk
medycznych uzyskata w 1993 roku, dr.
habilitowanego w 2006 roku, a tytut
profesora nauk medycznych otrzymata
w 2015 roku. Organizatorka i kierownik
(od 2017 roku) Katedry i Kliniki Geria-
trii UM we Wroctawiu. Dziekan Wy-
dziatu Lekarskiego UMW (2012—-2019).
Cztonkini polskich i miedzynarodo-
wych towarzystw naukowych, w tym
wiceprezes Kolegium Lekarzy Specjali-
stéw Geriatrii w Polsce i przewodnicza-
ca Oddziatu Dolnoslaskiego Polskiego
Towarzystwa Gerontologicznego. Pre-
legentka na kilkudziesieciu kongresach
naukowych, autorka i wspétautorka 230
publikacji naukowych.

pieczniej mieszka¢ samodzielnie i za-
chowac sprawnos$¢ we wtasnych domach,
zamiast trafia¢ przedwczesnie do insty-
tucji opieki dlugoterminowej. Niestety,
obecnie to wszystko pozostaje w sferze
,»&dyby”, poniewaz zaréwno lekarzy ge-
riatréw, jak i poradni oraz oddziatéw ge-
riatrycznych brakuje w Polsce w sposéb
dramatyczny.

Pani profesor, dlaczego w Polsce tak dra-
matycznie brakuje geriatréw i placéwek
geriatrycznych? Czy mlodzi lekarze nie
chca wybiera¢ tej specjalizacji?

- Przyczyn jest kilka. Wprawdzie ge-
riatria znajduje sie na liscie specjalizacji
priorytetowych, co wigze sie z aktualnym
dodatkiem w wysokos$ci okoto 800 zt do
pensji rezydenta (pensje rezydenckie fi-
nansowane przez Ministerstwo Zdrowia
wynoszg obecnie nieco powyzej 10 000 zt
brutto), jednak ten dodatek nie stanowi
wystarczajacej zachety.

T
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wiecej niz wartos$¢ progowa.

0sOb w wieku 80+.

Polska w swietle statystyk demograficznych

- Wedtug kryteriéw gerontologicznych i demograficznych Polska jest
spoteczenstwem starym juz od polowy lat 70. XX wieku (prég ten
wyznacza udzial ponad 12% o0s6b w wieku 60+).

- Obecnie w Polsce zyje okoto 10 milionéw o0séb powyzej 60. roku zy-
cia, co stanowi prawie 27% catej populacji - to ponad dwukrotnie

« Wedlug danych Eurostatu Polska zanotowala w ostatniej dekadzie
najwiekszy w catej Unii Europejskiej wzrost odsetka senioréw 65+
(o blisko 6 punktéw procentowych). Najszybciej przyrasta populacja

Poza tym brakuje specjalistow geriatrow,
ktérzy mogliby kierowaé szkoleniem
specjalizacyjnym mlodszych kolegéw.
Ale przede wszystkim brakuje oddziatéw
geriatrycznych, czyli zaplecza t6zkowego
i pacjentéw, na bazie ktorych rezydenci
mogliby sie uczy¢. Z danych wynika, ze
miejsc rezydenckich wcale nie planuje sie
tak malo, ale w zeszlym roku wykorzy-
stano zaledwie okoto 10% z nich!

Jest tez przyczyna komercyjna: geriatria
w aspekcie prywatnego rynku medycz-
nego po prostu sie nie oplaca. Prywatny
gabinet geriatryczny nie znajduje sie na
liScie pierwszorzednych potrzeb spote-
czenstwa, poniewaz znaczna cze$¢ senio-
réw, a takze ich dorostych dzieci, nie wie,
czym zajmuje sie geriatra. Wcigz braku-
je powszechnej S$wiadomosci i o$wiaty
prozdrowotnej. Zawsze powtarzam: ge-
riatra to jest ,internista plus”. Laczymy
choroby wewnetrzne, m.in. z neurologia
i psychiatrig (zajmujqc sie chociazby ote-
pieniami) oraz calag gama dyscyplin me-
dycyny zachowawczej.

Jak wyglada sytuacja w zakresie liczby
specjalistow i 16zek geriatrycznych na tle
potrzeb oraz innych krajow europejskich?

- Liczby sg zatrwazajace. W calej Polsce
mamy obecnie zaledwie okolo 560 ak-
tywnych lekarzy geriatréw - to mniej

Portret zjo bohaterka
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niz wynosi chociazby liczba psychiatréw
dzieciecych! Aby osiagna¢ $rednia euro-
pejska powinnismy mie¢ co najmniej pie¢
razy wiecej specjalistdw. Obecnie w Pol-
sce jeden geriatra przypada Srednio na 20
tysiecy osob w wieku 65 lat i wiecej. Zeby
dostac sie do geriatry, pacjent musi mie¢
po prostu ogromne szczescie.

Identycznie wyglada sytuacja z baza 16z-
kowa. W calej Polsce funkcjonuja zaled-
wie 74 oddziaty geriatryczne, z czego na
calym Dolnym Slgsku jest ich tylko szes¢
- a powinno by¢ przynajmniej dwa razy
wiecej. Raporty Najwyzszej Izby Kontro-
li jednoznacznie wskazuja, ze istnieja-
ca liczba 16zek geriatrycznych zaspokaja
zaledwie okolo 15% rzeczywistego zapo-
trzebowania spolecznego.

Wspomniala pani o pojeciu wielocho-
robowosci. Z jakimi wyzwaniami tera-
peutycznymi wigze sie leczenie pacjenta
w wieku podeszlym?

- Badania naukowe dowodzg, Ze te same
czynniki  egzogenne (Srodowiskowe)
i endogenne (wewnatrzustrojowe), ktore
odpowiadaja za biologiczny proces sta-
rzenia si¢ organizmu, s3 jednoczesnie
czynnikami sprawczymi wywotujgcymi
wielochorobowos¢. U senior6w mamy
do czynienia z chorobami przewleklymi,
ktdre towarzysza pacjentowi zazwyczaj
do korica zycia.

Moéwimy tu o miazdzycy ukladu sercowo-
-naczyniowego (odpowiadajacej za blisko
46% wszystkich zgonéw w Polsce, uda-
rach mdzgu, chorobie wiericowej, ostrych
zespotach wienicowych i zawalach serca
czy zaburzeniach rytmu), ale réwniez
o nowotworach zloSliwych, cukrzycy,
chorobach zwyrodnieniowych czy reu-
matoidalnym zapaleniu stawéw. Kiedy
taki pacjent trafia do nas, my nie leczymy
jednej wyizolowanej choroby. Musimy
jednoczesnie diagnozowac i balansowaé
leczenie kilku nakladajacych sie na siebie
schorzen.

I tu pojawia sie ogromny problem syste-
mowy, o ktérym juz wspomniatam: Na-
rodowy Fundusz Zdrowia nie przyznaje
zadnych dodatkowych punktéw ani fi-
nansowego bonusu za leczenie wielocho-
robowosci. Szpital otrzymuje rozliczenie
za jedng dominujaca procedure, mimo ze
geriatrzy wykonuja ogromna prace przy
wielu schorzeniach u jednego pacjenta.

Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

Dodajmy jeszcze, ze cze¢sta konsekwencja
wielochorobowosci jest przyjmowanie
wielu lekéw. Jak powaznym zagrozeniem
jest to dla zdrowia senioréw?

- To jest wrecz plaga. Pacjenci starsi
stosuja bardzo duza liczbe lekdw, czesto
przepisywanych przez réznych specjali-
stow. Leki te wchodza ze soba w niebez-
pieczne interakcje i prowadza do kumu-
lacji groznych dziatan niepozadanych.

W efekcie rozwijaja sie u pacjentéw tzw.
jatrogenne zespoly geriatryczne. Sza-
cuje sie, ze nawet do 30% wszystkich
przyje¢ seniordw na szpitalne oddziaty
ratunkowe (SOR) lub zgloszen do leka-
rza wynika bezposrednio z dziatan nie-
pozadanych niewtasciwie prowadzonego
leczenia farmakologicznego! W zespole
jatrogennym obserwujemy krwawienia
z przewodu pokarmowego, zaburzenia
rytmu serca, ciezkie zaburzenia elek-
trolitowe (zwlaszcza niebezpieczng hi-
ponatremie), majaczenie, grozne spadki
ci$nienia tetniczego oraz upadki skut-
kujace zlamaniami. Weryfikacja i upo-
rzadkowanie farmakoterapii na oddziale
geriatrycznym czesto wprost ratuje zycie
tym ludziom.

Niedawno uczestniczyla pani profesor
w inauguracji prac nad Krajowym Pro-
gramem Dzialari wobec Chordb Otepien-
nych. Jak wyglada diagnostyka otepieni
z perspektywy geriatrii?

- Tak, 14 wrze$nia bratam udziat w kon-
ferencji w Ministerstwie Zdrowia po-
Swieconej zainicjowaniu tego progra-
mu. Podkres§lalam znaczenie geriatrow
w kompleksowej opiece zdrowotnej nad
seniorami, w tym w rozpoznawaniu cho-
réb otepiennych. Niestety, do zespotu
monitorujagcego wspomniany program
ministerstwo nie zaprosito geriatréw.

W naszej wroclawskiej klinice prawie po-
lowa hospitalizowanych pacjentéw cier-
pi na zespét otepienny. Co kluczowe: az
u polowy z tej grupy otepienie rozpoznali-
$my po raz pierwszy wilasnie u nas, w ra-
mach Calo$ciowej Oceny Geriatryczne;j!

Kolejnym problemem jest opieka dlugo-
terminowa i brak oddzialéw rehabilita-
cyjnych. Jak to wplywa na prace szpitali?

- To jest jedno z najwiekszych waskich
gardel calej polskiej medycyny. W Polsce
wcigz brakuje oddzialéw rehabilitacji ge-
riatrycznej. Dla poréwnania: w Niemczech
poza ostrymi oddzialami geriatrycznymi
wlasciwie w kazdym miasteczku powia-
towym funkcjonujg oddzialy rehabilita-
cyjne. Pacjent po udarze czy zabiegu tra-
fia tam na fizjoterapie i terapie zajeciowa,
po czym wraca do domu albo w spokoju
oczekuje na miejsce w zakladzie opieki
dlugoterminowe;j.

A u nas? W naszej klinice niemal nie-
ustannie przebywaja pacjenci, ktérzy mu-
sieliby czeka¢ po kilka tygodni na miej-
sce w zakladzie opiekunczo-leczniczym,
domu pomocy spotecznej czy na oddziale
paliatywnym. Etyka lekarska i procedury
zabraniaja nam wypisac takiego czlowieka
do domu, jesli wiemy, ze nie jest w stanie
samodzielnie funkcjonowa¢. Ci pacjenci
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musza czekaé¢ w szpitalu dopdki jaki$ inny
pacjent nie zwolni miejsca w placéwce
opieki dlugoterminowej.

W ten sposob blokowane s3 16zka dla
pacjentéw trafiajacych do nas z SOR-
-u w stanie zagroZenia zycia oraz dla
pacjentow planowych. A warto doda¢, ze
w Klinice Geriatrii przy ul. Borowskiej
dysponujemy zaledwie 15 1dzkami! Az
50-60% z nich zajmuja nagle przyjecia
z SOR-u (udary, zapalenia ptuc, zaostrze-
nia niewydolnos$ci serca, hiponatremia).
W efekcie pacjenci planowi, kierowani
przez lekarzy POZ np. z powodu zespo-
tu kruchosci, niedokrwistosci czy podej-
rzenia otgpienia lub nowotworu, czekaja
na przyjecie do kliniki na Dolnym Slasku
srednio az 120 dni.

Niedawno Klinika Geriatrii, ktéra pani
kieruje, obchodzila 10-lecie. Na Dolnym
Slasku przecierali paristwo szlak. Co sie
zmienilo przez te dekade w geriatrii?

jako 6wczesnego dziekana, powotano Ka-
tedre i Klinike Geriatrii na Wydziale Le-
karskim Uniwersytetu Medycznego we
Wroclawiu, jedng z pierwszych w Polsce.
Wczesniej geriatria byla lokowana gtéw-
nie na wydzialach nauk o zdrowiu. Wpro-
wadziliSmy takze obowiazkowy przed-
miot dla studentéw V roku na kierunku
lekarskim.

Kolejnym waznym krokiem bylo przenie-
sienie kliniki, ponad dwa lata temu, dzie-
ki decyzji rektora prof. Piotra Ponikow-
skiego, ze starego kampusu przy ul. Cha-
tubinskiego do gtéwnego budynku Uni-
wersyteckiego Szpitala Klinicznego przy
ul. Borowskiej. Dla naszych pacjentow to
ogromna warto$¢ dodana: w ciaggu mak-
symalnie 10-dniowego planowego pobytu
pacjent ma na miejscu przeprowadzane
wszelkie niezbedne konsultacje specja-
listyczne oraz konieczne badania, w tym
obrazowe, na ktdére w trybie ambulatoryj-
nym musiatby czekac bardzo dlugo.

Co uwaza pani profesor za swoj najwiek-
szy osobisty sukces w ciagu tej dekady?

- Zbudowanie wspaniatego zespotu!
Wbrew ogdlnopolskim niekorzystnym
tendencjom udalo mi sie stworzy¢ mio-
dy, niezwykle energiczny, kreatywny
i empatyczny zesp6t lekarski, wspdtpra-
cujacy z oddanym pacjentom zespotem
pielegniarskim. W naszej klinice mamy
obecnie nadmiar chetnych do odbywania
specjalizacji z geriatrii! Wlasnie przyzna-
no nam dwa kolejne miejsca rezydenckie
dla chetnych absolwentéw kierunku le-
karskiego.

Zespot naszej kliniki inicjuje niezwykle
akcje spoleczne. Wymienie je, bo jestem
z nich dumna:

Akcja ,,Na niebiesko wida¢ wiecej” - glo-
$na kampania w niebieskich okularach,
w ktdrej udzial wzielto juz 25 znanych
osobistosci, w tym prezydent Wroclawia,
zwracajac uwage na wyzwania i godno$é
wieku dojrzatego.

Wystawa plenerowa ,Portrety 85+” -
eksponowana na wroctawskim Rynku,

ROZMOWY MEDIUM .

zacja na oddziale geriatrycznym:

Korzysci z opieki geriatrycznej w swietle raportow NIK

Co 5 lat Najwyzsza Izba Kontroli publikuje raporty oceniajgce opieke
geriatryczng. Wynika z nich jednoznacznie, ze kompleksowa hospitali-

- zmniejsza ryzyko zgonu pacjenta w wieku podeszlym o ponad 20%,
« obniza ryzyko ponownej hospitalizacji w krétkim czasie o0 12%,

- az o 72% zwieksza szanse na zachowanie samodzielnosci i mozli-
wos$¢ dalszego zamieszkiwania seniora we wlasnym domu!

prezentujgca artystyczne portrety na-
szych pacjentéw w wieku 85 lat i wiecej
wraz z ich zyciowymi madro$ciami i sen-
tencjami.

Powolanie Fundacji ,Iskra”, ktéra juz
w pierwszym tygodniu zebrala kilka ty-
siecy zlotych. We wspélpracy z Wro-
clawskim Centrum Rozwoju Spotecznego
i panig dyrektor Dorotg Feliks tworzymy
pierwszy w Polsce szpitalny miniklub
seniora. Nasi lekarze wolontariacko pro-
wadzg z pacjentami terapie zajeciowa
(¢wiczenia ruchéw precyzyjnych, puzzle,
wycinanki, czytelnictwo).

,Godzina z geriatrg” - cykliczne, comie-
sieczne spotkania edukacyjne naszych
lekarzy z mieszkaficami i rodzinami
w Centrum Aktywizacji Lokalnej przy ul.
Kruczej we Wroclawiu.

Jak wyglada wspolpraca z lekarzami POZ,
do ktorych trafia najwieksza grupa se-
niorow?

- Z mysla o lekarzach rodzinnych opra-
cowalam specjalng broszure zawierajaca
skrocony zestaw procedur Catosciowej
Oceny Geriatrycznej. Publikacja rozcho-
dzi sie jak Swieze buleczki. Pozwala le-
karzowi POZ zidentyfikowaé pacjentéw
z ryzykiem rozwiniecia tzw. wielkich ze-
spotéw geriatrycznych (otepienie, depre-
sja, majaczenie, niedozywienie, sarkope-
nia, zespot kruchosci, upadki) i skierowac
ich do wiasciwego specjalisty, w tym do
geriatry.

Cieszy nas bardzo wsparcie ze stro-
ny wladz Wroctawia. Prezydent miasta
podarowal naszym pacjentom 15 nowo-
czesnych 16zek szpitalnych, a wkrét-
ce trafi do nas nowy aparat USG. Praca
zespotu kliniki zostala uhonorowana na
moje rece Medalem Zastuzony dla Miasta
Wroctawia.

Gratuluje pani i na koniec prosze o prze-
slanie dla Srodowiska lekarskiego i czy-
telnikéw ,,Medium”.

- Chciatabym z cala moca przelamad
krzywdzacy i wcigz pokutujacy ste-
reotyp, ze ,starosci sie nie leczy”! To
nieprawda. O dobry czas ,pdznej doj-
rzato$ci” (staramy sie unikac okresle-
nia ,staro$¢”) trzeba i warto walczy¢
w kazdym wieku. Niedawno przebywat
w naszej klinice pacjent, ktéry opuscit
oddziat o wtasnych sitach i miesigc péz-
niej $wietowal setne urodziny w pet-
nej sprawnosci. Najstarsza kobieta na
$wiecie, Francuzka Jeanne Calment,
w wieku 100 lat wcigz jezdzita na ro-
werze! I o takie pomyslne starzenie sie
walcza geriatrzy.

Seniorzy nie sa skazani na samotnos(¢,
cierpienie i beznadzieje. Geriatria to nie
tylko niezwykle potrzebna i przyszio-
Sciowa, ale przede wszystkim gleboko
optymistyczna i humanitarna dyscyplina
medyczna. Inwestycja w sprawnos¢ se-
niora to inwestycja w godno$¢ ludzkie-
go zycia. I z tym przestaniem zostawiam
cale Srodowisko lekarskie.

MK A

”

Rynek — wystawa plenerowa,, Portrety 85+
tencjami

artystyczne zdjecia pacjentéw kliniki wraz z ich zyciowymi madro$ciami i sen-
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Otwarcie wystawy ,Portrety dtugiego Zycia. Pacjenci oczami lekarza”. Od lewej: prof. Matgorzata Sobieszczaniska, prezydent Wroctawia Jacek Sutryk i prof. Agnieszka Piwowar

Geriatria to przyszlosc. I juz 10 lat historii

Dziesigciolecie Katedry i Kliniki Geria-
trii Uniwersytetu Medycznego we Wro-
clawiu

Starzenie sie¢ spoleczenstwa stawia
przed dzisiejsza medycyng pytania
wykraczajace poza jedng specjalnos¢.
Przybywa o0séb z wielochorobowoscig,
zaburzeniami poznawczymi i ograni-
czeniami samodzielnosci. Szczegdl-
nym wyzwaniem s3 choroby otepienne,
zmieniajgce zycie pacjentéw, ich ro-
dzin i opiekundéw - samo rozpoznanie
i leczenie choroby nie wystarcza, trze-
ba uwzgledni¢ sprawnos¢, pamiec, co-
dzienne potrzeby i to, co dla konkretne-
go czlowieka jest najwazniejsze.

Pacjentami w starszym wieku od dzie-
sieciu lat zajmuje sie Klinika Geriatrii
i Choréb Wewnetrznych Uniwersytetu
Medycznego we Wroclawiu. Powstala
W 2016 roku. Pierwszym kierownikiem
byt dr n. med. Zbigniew Machaj, wie-
loletni konsultant wojewodzki i jeden
z pionieréw geriatrii na Dolnym Slasku.
0d 2017 roku klinika kieruje prof. Mat-
gorzata Sobieszczanska.

Oddziat dziala w Uniwersyteckim Szpi-
talu Klinicznym przy ul. Borowskiej
213 i dysponuje 15 }6zkami. Wiekszo$¢
pacjentéw to osoby po 85. roku zycia,
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z wielochorobowos$cia i tzw. wielki-
mi zespolami geriatrycznymi. Ponad
polowa z nich trafia tu ze Szpitalnego
Oddziatu Ratunkowego. Pozostali to pa-
cjenci przyjmowani w trybie planowym
ze skierowaniem od lekarza POZ. Za
kazdym przyjeciem kryje sie inna hi-
storia i inne wyobrazenie o powrocie do
zdrowia.

Juz Ignatz Nascher, ojciec wspodtcze-
snej geriatrii, przekonywal, ze staros¢,
podobnie jak dziecinstwo, wymaga
wlasciwego, specjalnego podejscia me-
dycznego. Ta mysl pozostaje aktualna.
Celem geriatrii nie jest wydluzanie zy-
cia za wszelka cene, lecz poprawa jego
jako$ci i wspieranie samodzielno$ci.
Geriatra to ,lekarz jakos$ci zycia”, kt6-
ry nie moze wyleczy¢ starosci, ale moze
uczynié ja lepsza.

Dlatego tak wazna jest CaloSciowa
Ocena Geriatryczna (COG). taczy ona
ocene stanu zdrowia ze sprawnoscia
w codziennych czynno$ciach, funk-
cjami poznawczymi, nastrojem, od-
zywieniem, farmakoterapig i sytuacja
spoteczng. Pomaga dostrzec problemy
niewidoczne z perspektywy pojedyn-
czej choroby i ustali¢ priorytety lecze-
nia. Czesto najwazniejszym efektem
hospitalizacji jest odzyskanie mozli-

wosci samodzielnego wstania z 1dzka
czy powrotu do domu.

Z takiego rozumienia geriatrii wyni-
ka codzienna praca kliniki. Diagnostyce
i leczeniu towarzyszg rehabilitacja, pro-
filaktyka majaczenia, terapia zajeciowa
i poznawcza. Na ile pozwalaja warunki
szpitalne, staramy sie, by klinika byla
bardziej przyjazna pacjentom. Obrazy,
zegary i kalendarze wspieraja orientacje,
a gry i pomoce o ré6znym stopniu trud-
nosci ¢wicza pamiec¢ i uwage. Inne za-
checaja do wspdtpracy i rozmowy. Pobyt
w szpitalu staje sie bardziej znosny.

Wykorzystywane s3 elementy meto-
dy Montessori dla senioréw, terapia
reminiscencyjna i inne oddzialywania
niefarmakologiczne. Obowigzuje prosta
zasada: nie wyrecza¢ pacjenta w tym,
co nadal potrafi zrobi¢ i pozostawiaé
mu mozliwo$¢ wyboru. Nawet znacz-
ne zaburzenia poznawcze nie odbieraja
czlowiekowi upodoban ani potrzeby de-
cydowania o sobie.

Takiej geriatrii ucza sie przyszli lekarze.
Wroclawska Klinika Geriatrii jako jedna
z pierwszych w Polsce wlaczyla geria-
trie do ksztatcenia studentéw kierunku
lekarskiego. Dzi§ prowadzi zajecia dla
V i VI roku, szkolenie specjalizacyjne

Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

Fot. z archiwum KK-S.
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Na rece prof. Matgorzaty Sobieszczariskiej prezydent Wroctawia Jacek Sutryk wreczyt medal

,Merito de Wratislavia’, honorujac prace catego zespotu kliniki za zastugi dla najstarszych

mieszkancow miasta

i badania naukowe. Geriatria pozosta-
je specjalizacja deficytowa, ale klinika
przyciaga coraz wiecej mtodych lekarzy
z sercem do najstarszych pacjentow.

Na poczatku zaje¢ studenci nieraz na-
zywaja geriatrie specjalizacja ,,trudna
i smutng”. Podczas ¢wiczen odkry-
waja, ile wymaga wiedzy, dociekliwo-
$ci i laczenia pozornie niezwigzanych
objawéw, a takze jak wiele satysfakcji
daje poprawa sprawnosci pacjenta. I ile
w klinice jest radosci zycia i uSmiechu.
Zmiana tego spojrzenia to jedna z przy-
jemnosci pracy dydaktyczne;j.

Dziatalno$¢ kliniki wykracza poza szpi-
talne mury. Z inicjatywy dr n. med.
Malgorzaty Szymali-Pedzik powstala
,Godzina z Geriatra”, cykl bezplatnych,
otwartych spotkan w kazda ostatnig
srode miesigca w Centrum Aktywnosci
Lokalnej przy ul. Kruczej we Wroclawiu.
Z zaproszonymi specjalistami uczestni-
cy rozmawiajg o problemach zaawan-
sowanego wieku. Jest miejsce na wie-
dze medyczng, pytania, doswiadczenia
1 zwyczajng rozmowe.

Klinika wspélpracuje z Uniwersytetami
Trzeciego Wieku, szkolami i organiza-
cjami spolecznymi. Na oddziale odby-
waja sie jaselka, koledowanie i przed-
stawienia teatralne.

Z potrzeby zmiany spolecznego spojrze-
nia na staro$¢ narodzita sie kampania
,Na niebiesko wida¢ wiecej”, pomyst lek.
Marii Rataj. Niebieskie okulary zatozyly
juz 23 znane osoby z réznych srodowisk,
m.in. prezydent Wroclawia Jacek Sutryk,
prorektor UMW prof. Agnieszka Piwowar,
muzycy orkiestry Narodowego Forum
Muzyki, Grzegorz Turnau, Maciej Zako-
$cielny i prezes DRL dr n. med. Wojciech
Florjaniski oraz znani aktorzy. Kampania
trwa, przypominajagc o doswiadczeniu,
potencjale i potrzebach senioréw.

Podobna role odgrywaja profile klini-
ki na Facebooku i Instagramie. S3 tam
opowiesci o szpitalnej codziennosci, te-
rapii i talentach pacjentéw. Wyjasniaja
tez, dlaczego gra, rozmowa czy moz-
liwo$¢ wyboru bywajg czescig leczenia
i pelnia role edukacyjna.

Woko6t kliniki zgromadzito sie juz wie-
lu zyczliwych ludzi. Dzieki prezyden-
towi Wroclawia pozyskano 15 nowych
16zek, od Uniwersytetéw Trzeciego
Wieku chodziki i krzesta kapielowe,
a od Wroctawskiego Centrum Rozwo-
ju Spotecznego i indywidualnych dar-
czyncow pomoce do terapii zajeciowej.
Powotalismy Fundacje ,Iskra”, ktora
pomaga realizowac kolejne pomysty.

Niektdre inicjatywy potrzebuja jednak
czasu, by dojrzec. Przez niemal dwa lata
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lekarki kliniki, Katarzyna Kozuch-Saj-
dak i Maria Rataj, fotografowaly w kli-
nice pacjentéw po 85. roku zycia. Bez
retuszu i przygotowan, za to podczas
niezwyklych rozméw o tym, co w zyciu
najwazniejsze i czy dobrze jest dtugo zy¢.
Tak powstala wystawa ,,Portrety dlugie-
go zycia - Pacjenci oczami lekarza”.

Jej otwarcie 26 wrzesnia 2026 roku zbie-
glo sie ze Swietowaniem dziesieciole-
cia kliniki. Nastepnie portrety trafily na
wroctawski Rynek, gdzie od 1 do 21 paz-
dziernika prezentowane s3 po polsku
i angielsku dzieki wsparciu UMW i Wro-
clawskiego Centrum Rozwoju Spoleczne-
go. Najstarsi pacjenci znalezli sie¢ w sercu
miasta, a przechodnie moga spojrze¢ na
nich tak, jak zobaczyly ich lekarki kliniki.

Jubileusz byt czasem wielu wspomnien
i gratulacji, ale przynidst tez szczegdl-
ne wyrdznienie. Prezydent Wroclawia
Jacek Sutryk wreczyl prof. Malgorza-
cie Sobieszczanskiej medal , Merito de
Wratislavia” za zastugi dla najstarszych
mieszkancéw miasta.

Dziesie¢ lat to dobry moment na
wspomnienia, ale jeszcze lepszy na pla-
ny. A tych nie brakuje: wiecej miejsc dla
pacjentow, wiecej mtodych lekarzy wy-
bierajacych geriatrie, kolejne badania,
rozwoj rehabilitacji i terapii zajeciowej
oraz edukacji spotecznej. S3 tez marze-
nia, ktérych nie da sie wpisa¢ w roczny
plan: zeby osoby z otepieniem spotykaly
sie ze zrozumieniem, a utrata samo-
dzielno$ci nie oznaczala utraty prawa
do decydowania o sobie.

Symbolem kliniki jest niezapominajka.
Ten niepozorny niebieski kwiat przypo-
mina o ludziach, ktérzy z powodu cho-
roby czy niesamodzielnosci nie zawsze
potrafia sami upomniec sie o swoje po-
trzeby. W ich imieniu wystepuje zespét
Kkliniki.

Geriatria jest medycyng przyszlosci, ale
potrzebna jest juz tu i teraz.

Majac w pamieci dekade historii Kliniki
Geriatrii z nadziejg patrzymy w strone
jeszcze lepszej przysztoscil

0 Katarzyna Kozuch-Sajdak
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BMI nie zawsze pokazuje prawdziwy obraz otylosci

Popularny wskaznik masy ciata (BMI)
moze pomijaé osoby z nadmiarem tkan-
ki tluszczowej, a prosty pomiar obwo-
du talii okazuje sie pod tym wzgledem
bardziej uzyteczny - wynika z analizy
badaczy z Rutgers University opubliko-
wanej w JAMA Network.

Naukowcy przeanalizowali dane 1900
mieszkancéw USA w wieku 20-59 lat,
poréwnujac rézne Kkryteria rozpozna-
wania otylosci z wynikami badania
DEXA, ktore pozwala dokladnie oce-
ni¢ skiad ciata i ilo§¢ tkanki ttuszczo-
wej. Sam BMI wykrywal 51,3% oséb
Z jej nadmiarem. Dla samego obwodu
talii odsetek ten wynosil 71,4%, a dla
polaczenia BMI i obwodu talii - 74%.

Najbardziej rozbudowane kryterium,
uwzgledniajace réwniez stosunek ob-
wodu talii do wzrostu i bioder, miato
najwyzszg czutos¢ - 87,7%. Jednocze-
$nie czesciej prowadzito do falszywego
rozpoznania otytosci. Zdaniem autorow
korzystnym kompromisem moze by¢
wiec stosowanie samego pomiaru talii
lub jego polaczenie z BMI.

Znaczenie ma nie tylko masa ciala, ale
takze rozmieszczenie tkanki ttuszczo-
wej. Nadmierna ilo$¢ ttuszczu trzewne-
go wiaze sie ze zwiekszonym ryzykiem
m.in. cukrzycy typu 2 i chordb serco-
wo-naczyniowych. Autorzy podkresla-
j3, ze obwdd talii jest prostym i latwo
dostepnym parametrem, ktory moze

Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

Abstynencja moze uratowac nawet zniszczong watrobe

Przez wiele lat uwazano, ze zaawanso-
wana marsko$¢ watroby jest procesem
nieodwracalnym. Najnowsze badania
pokazuja jednak, ze nawet w bardzo
ciezkich przypadkach catkowite odsta-
wienie alkoholu moze znaczaco popra-
wi¢ stan narzadu i zmniejszy¢ ryzyko
powaznych powiklan.

Miedzynarodowe badanie prowadzo-
ne przez naukowcéw z Uniwersytetu
Medycznego w Wiedniu objeto 633 pa-
cjentéw z marskos$cia watroby spowo-
dowang alkoholem. Byty to osoby z tzw.
zdekompensowang marskoscig, czyli
stadium choroby, w ktérym pojawiajg
sie powazne powiklania, takie jak na-
gromadzenie plynu w jamie brzusznej,
encefalopatia czy krwawienia z zylakéw
przelyku. Okazalo sig, Ze w ciggu pieciu

lat okoto jedna trzecia pacjentéw, kto-
rzy catkowicie zrezygnowali z alkoholu,
doswiadczyta wyraznej poprawy funk-
cjonowania watroby oraz ustgpienia
powiktan choroby. Stan ten okresla sie
jako tzw. rekompensacje, czyli czeScio-
we cofniecie skutkéw marskosci.

Co wiecej, u pacjentéw utrzymujacych
abstynencje ryzyko rozwoju raka wa-
troby bylo nizsze, a ogélna $miertelnos¢
znacznie mniejsza. Naukowcy podkre-
$laja, ze kluczowe znaczenie ma jak naj-
szybsze odstawienie alkoholu - wpro-
wadzenie abstynencji juz po pierwszych
powiklaniach choroby moze ponaddwu-
krotnie zwiekszy¢ szanse na poprawe
stanu zdrowia. Wyniki badan pokazuja,
ze nawet w zaawansowanej marskosci
watroby choroba nie zawsze musi mieé
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uzupelnia¢ ocene ryzyka podczas ruty-
nowej kontroli.
Zrédto: JAMA Network
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nieodwracalny przebieg. Zdaniem eks-
pertéw podkresla to ogromne znaczenie
programoéw leczenia uzaleznieni i wspar-
cia dla os6b z problemem alkoholowym.

Zrédlo: Journal of Hepatology

Uklad odpornosciowy moze by¢ jednym z kluczy do dlugowiecznosci

U os6b, ktore dozyly co najmniej 110 lat,
stwierdzono wyjatkowo wysoki odse-
tek cytotoksycznych limfocytow T CD4,
zdolnych do rozpoznawania i niszczenia
komoérek zakazonych oraz nowotworo-
wych. Wyniki badania pod kierownic-
twem prof. Kosuke Hashimoto z uniwer-
sytetu w Osace w Japonii, opublikowane
w czasopi$mie Cell Reports, sugeruja, ze
specyficzna adaptacja ukladu odporno-
$ciowego moze odgrywac kluczowg role
w zdrowym starzeniu sie.

Naukowcy z uniwersytetu w Osace prze-
analizowali prébki krwi 28 0séb w wieku
od 70 do ponad 110 lat. Badanych podzie-
lono na trzy grupy: 70-99 lat, 100-109
lat oraz 110 lat i wiecej. Odsetek cyto-
toksycznych limfocytéw CD4 (CD4 CTL)
wynosit w nich odpowiednio 4%, 9,6%
oraz 17,6%, co wskazuje na jego wyrazny
wzrost wraz z wiekiem. Analiza wyka-
zala, ze zwiekszona liczba tych komdrek
byla zwigzana przede wszystkim z ich
klonalng ekspansja, czyli intensywnym
namnazaniem sie¢ komdrek wywodza-
cych sie z pojedynczych klonéw. U jed-
nego z uczestnikéw komoérki pochodzace

"2 wEDUM

z jednej linii stanowily az 53,8% calej
populacji CD4 CTL.

Szczegodlnie interesujacy okazat sie pro-
fil receptoré6w obecnych na powierzchni
limfocytéw. Cze$¢ z nich byla charak-
terystyczna dla komoérek zdolnych do
rozpoznawania antygenéw zwiazanych
z nowotworami, m.in. raka ptuca, pier-
si i watroby. Co istotne, u badanych nie
stwierdzono choroby nowotworowe;j.

Autorzy sugeruja, ze utrzymanie lub
selektywne namnazanie okreslonych
populacji limfocytéw moze byé jednym
z mechanizméw pozwalajacych organi-
zmowi zachowaé sprawno$¢ immuno-
logiczng mimo zaawansowanego wie-
ku. - Wraz z uplywem lat w ciele coraz
czeSciej pojawiaja sie nieprawidtowosci,
w tym komorki starzejace sie i nowo-
tworowe. Nasze ustalenia wskazujg, ze
sprawna adaptacja ukladu immunolo-
gicznego do takich zmian moze przy-
czynia¢ sie do wyjatkowej dlugowiecz-
nosci - podsumowuje prof. Hashimoto.

Nie oznacza to jednak, ze wysoki poziom
CD4 CTL bezposrednio chroni przed ra-
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kiem lub wydluza zycie. Badanie miato
niewielka liczebno$¢, a jego wyniki nie
pozwalajg okresli¢, czy zwiekszona liczba
tych limfocytéw jest przyczyng wyjatko-
wej dlugowiecznosci czy raczej jej kon-
sekwencj3. Naukowcy planuja sprawdzic,
jak komorki te funkcjonujg bezposrednio
w tkankach. Wyniki moga w przyszio-
$ci pomoc lepiej zrozumie¢, w jaki spo-
sob uklad odpornosciowy adaptuje sie do
procesOw starzenia.

Zrédto: Cell Reports
O Opracowala Aleksandra Surowiec
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Wplyw odzywiania na periimplantitis —
znaczenie witamin i wieku pacjenta — czesc 3

Metazapalenie — kolejny element
ukladanki

Wplyw sposobu zywienia na periim-
plantitis warto rozpatrywaé szerzej niz
tylko przez pryzmat pojedynczych wita-
min, mineratéw czy produktow spozyw-
czych. Sposdb zywienia wplywa réwniez
na stan metaboliczny organizmu i spo-
sob, w jaki uktad odpornosciowy reaguje
na bodzZce zapalne. Pojecie metazapale-
nia (ang. metaflammation, takze me-
tainflammation lub meta-inflamma-
tion) wprowadzil Hotamisligil w 2006 r.
w celu opisania stanu zapalnego wy-
wolanego bodZzcami metabolicznymi,
zwigzanego przede wszystkim ze sklad-
nikami odzywczymi i przecigzeniem
metabolicznym. Uczestniczy w nim
wiele tych samych szlakéw odpowiedzi
immunologicznej co w klasycznym za-
paleniu. Zwykle jest to przewlekly stan
zapalny o niskim nasileniu, zwigzany
ze zmianami w funkcjonowaniu tkan-
ki tluszczowej oraz komorek uktadu
odpornosciowego. Metazapalenie jest
czesto omawiane w kontekscie otylo-
$ci, insulinoopornosci i cukrzycy typu
2. Pierwotna definicja nie zakladala, ze
stan zapalny musi mie¢ charakter og6l-
noustrojowy, chociaz p6zniejsze defini-
cje czesto uwzgledniaja jego oddzialy-
wanie, wykraczajace poza poszczegdlne
tkanki [Hotamisligil, Gregor].

Ma to znaczenie réwniez z perspektywy
implantologii. Biofilm bakteryjny sta-
nowi miejscowy bodziec zapalny, a stan
metaboliczny pacjenta moze wplywac
na sposob, w jaki organizm na niego
reaguje. W badaniach dotyczacych tych
zaburzenn metabolicznych, w tym ze-
spolu metabolicznego, odnotowano ich
zwigzek z periimplantitis [Papi, Trul-
lenque-Eriksson, Selznick]. Wyniki te
wskazuja na mozliwy udziat czynnikéw
metabolicznych w podatnos$ci na rozwdj
choroby oraz w uszkodzeniu tkanek. Nie
potwierdzajg jednak, Ze metazapalenie
jest niezalezna, bezposrednia przyczyna
periimplantitis. Z tego wzgledu sposdob

zywienia warto rozpatrywaé zar6wno
jako zr6dlo niezbednych skladnikéw
odzywczych, jak i czynnik ksztaltuja-
cy srodowisko metaboliczne, w ktérym
rozwija sie zapalenie i zachodza procesy
naprawcze tkanek wokot implantu.

Metazapalenie

W ciggu ostatnich dwéch dekad poje-
cie metazapalenia rozwijano w kilku
kierunkach. Pdzniejsze definicje, ktdre
podkreslaty przewlekly charakter, niskie
nasilenie zapalenia oraz udziat komodrek
aktywnych metabolicznie, rozwijaly ce-
chy obecne juz w pierwotnej publikacji.
Inne definicje zmienialy zakres tego po-
jecia. W 2011 r. Lumeng i Saltiel uzywali
terminu ,,metainflammation” w odnie-
sieniu do przewleklej odpowiedzi za-
palnej zwigzanej z otyloScig, zawezajac
pojecie do jednego stanu metaboliczne-
go. W 2012 r. Egger opisywal metazapa-
lenie jako przewlekla, ogdlnoustrojowa
odpowiedz zapalng o niskim nasileniu,
zwigzang ze wspotczesnym Srodowi-
skiem i stylem zycia. Do rozwazanych
bodzcow zaliczal m.in. niska aktywnos$¢
fizyczng, niedobor snu, stres oraz za-
nieczyszczenia Srodowiska. Takie ujecie
rozszerzato zakres potencjalnych bodz-
c6w poza skladniki odzywcze i przecia-
zenie metaboliczne, a ogdlnoustrojowy
charakter zapalenia stawal si¢ bardziej
istotnym elementem definicji [Hotami-
sligil, Gregor, Lumeng, Egger].

Nowsze publikacje wskazuja na dalsze
zr6znicowanie definicji. W przegladzie
opublikowanym w 2024 r. metazapale-
nie ujeto szerzej jako nieprawidtowosci
funkcjonowania ukladu odpornoscio-
wego wywolane zaburzeniem réw-
nowagi metabolicznej. Autorzy nadal
odnosili sie jednak do zapalenia zwig-
zanego z nadmiernym odzywianiem
i zaburzeniami metabolizmu. W badaniu
opublikowanym w 2026 r. zapropono-
wano definicje oparta na lgcznej ocenie
stezen CRP i fibrynogenu oraz liczby
monocytéw i plytek krwi u pacjentow
z zespolem metabolicznym. Takie ujecie
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przenosi uwage z bodZca metaboliczne-
go, ktéry zapoczatkowuje zapalenie, na
mierzalne cechy stanu zapalnego. De-
finicje te funkcjonuja réwnolegle, bez
przyjecia jednej, ktéra zastepowalaby
pierwotne znaczenie tego pojecia. [Zhu,
Petrovic).

Réznice te majg znaczenie przy inter-
pretacji badan dotyczacych periim-
plantitis. W badaniach z udzialem ludzi
zazwyczaj ocenia sie otytosé, cukrzyce,
zespoOt metaboliczny lub markery stanu
zapalnego, zamiast rozpoznawaé¢ me-
tazapalenie zgodnie z przyjeta defini-
cja. W badaniu przekrojowym odnoto-
wano zwigzek zespolu metabolicznego
z chorobami tkanek wokét implantéw.
W szwedzkim badaniu opartym na da-
nych rejestrowych cukrzyca typu 2 wig-
zala sie z wiekszg zapadalnoscig na pe-
riimplantitis, a w retrospektywnym ba-
daniu kohortowym odnotowano zwia-
zek tej choroby z wyzszym wskazni-
kiem masy ciala. Badania te dostarczajq
danych wskazujgcych na mozliwy udziat
czynnikéw metabolicznych w badanych
populacjach oraz w ramach zastosowa-
nych modeli analitycznych. Same w so-
bie nie wykazujg jednak, ze stan zapal-
ny wywolany przez skladniki odzywcze
posredniczy w tych zaleznos$ciach [Papi,
Trullenque-Eriksson, Selznick].

Badania eksperymentalne dostarcza-
ja bardziej bezposrednich dowoddéw na
to, ze zaburzenia metaboliczne moga
wplywa¢ na miejscowe uszkodzenie
tkanek. U myszy z cukrzyca wahania
glikemii nasilaly zapalenie i utrate ko-
§ci wokdt implantéw bardziej niz stale
utrzymujaca sie hiperglikemia. W bada-
niu na myszach opublikowanym w 2026
r. stwierdzono réwniez, ze liraglutyd
zmniejszal utrate kosci i zaburzenia od-
powiedzi immunologicznej, natomiast
indometacyna nie dawata poréwnywal-
nych efektéw. Wyniki te przemawiajg
za udzialem czynnikéw metabolicz-
nych w badanych warunkach. Liraglu-
tyd wykazuje jednak réwniez dziatanie
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przeciwzapalne, dlatego stwierdzonych
korzysci nie mozna przypisaé¢ wylacznie
obnizaniu glikemii. W obu badaniach
periimplantitis wywolywano ekspery-
mentalnie, a ich wyniki nie pozwalaja
potwierdzi¢ wystepowanie tych samych
mechanizmow ani takich samych efek-
toéw leczenia u pacjentow [Li, Memida].

Czy konkretny model Zywienia ma
znaczenie?

Jednym z modeli zywienia, ktore w ostat-
nich latach wzbudza zainteresowanie
w kontekscie metabolizmu i procesow
zapalnych, jest dieta ketogenna. Znacz-
ne ograniczenie podazy weglowodanéw
prowadzi do zwiekszenia produkcji cial
ketonowych, ktore poza funkcja energe-
tyczna pelnia réwniez funkcje sygnatowe
i mogg wplywac na szlaki regulujace od-
powiedZ immunologiczng i procesy za-
palne [Taher]. Badania dotyczace zasto-
sowania diety ketogenicznej koncentruja
sie jednak przede wszystkim na otytosci,
cukrzycy typu 2 i innych zaburzeniach
metabolicznych, w ktdrych opisywany
model zywieniowy wigzat sie ze zmniej-
szeniem stezenia CRP [Rondanelli]. Obec-
nie brakuje wystarczajacych dowodow,
aby uznac ja za specyficzng metode pro-
filaktyki lub leczenia periimplantitis. Jej
potencjalne znaczenie dla zdrowia tka-
nek wokoét implantu nalezy wiec rozpa-
trywac przede wszystkim poprzez wplyw
na stan metaboliczny i ogélnoustrojowa
odpowiedzZ zapalng, a nie jako bezposred-
nie dzialanie przeciwko periimplantitis.
Z tego wzgledu dieta ketogenna moze by¢
jednym z modeli zywienia rozwazanych
u pacjentéw z otyloscig lub wybranymi
zaburzeniami metabolicznymi, jesli jej
zastosowanie jest uzasadnione stanem
zdrowia pacjenta.

W odniesieniu do zdrowia metabolicz-
nego i tkanek wokét implantu wieksze
znaczenie niz sama nazwa modelu zy-
wieniowego moze mieé jego rzeczywista
jakos¢, wartos$¢ odzywcza oraz wplyw na
mase ciala, gospodarke glukozowa i li-
pidowa. Dieta ketogeniczna bywa kry-
tykowana ze wzgledu na wysoka zawar-
to$¢ nasyconych kwaséw ttuszczowych.
Nie jest to jednak cecha nieodlacznie
zwigzana z tym modelem zywienia. Od-
powiednio zaplanowana moze bowiem
opierac sie na warzywach, rybach, orze-
chach, nasionach, oliwie z oliwek i in-
nych Zrédtach nienasyconych kwaséw
tluszczowych. Taki sposéb kompono-
wania diety bedzie znaczaco ograniczatl
jej potencjalnie prozapalny charakter.
Podobnie dieta wegetarianska, kto-
rej potencjalne korzysSci dla zdrowia
metabolicznego i stanu zapalnego od-
zwierciedlaja badania dotyczace chordb
przyzebia, nie jest automatycznie dietq
przeciwzapalng. Badania obserwacyjne
i przeglady systematyczne wskazuja,
ze osoby stosujace diety wegetarianskie
i weganskie moga miec lepszy stan tka-
nek przyzebia [Azzola). Nie oznacza to
jednak, ze kazda dieta wegetarianska
lub weganska ma dzialanie przeciwza-
palne. Jezeli opiera sie¢ gldwnie na ra-
finowanych produktach zbozowych,
cukrach dodanych, zywnosci wysoko
przetworzonej, a jednoczesnie dostarcza
niewystarczajacej ilosci biatka, warzyw
i niezbednych sktadnikéw odzywczych,
jej profil zywieniowy moze by¢ zupelnie
inny.

Dodatkowa zwarto$¢ mleka i nabiatu
w diecie weganskiej i wegetarianskiej
moze by¢ waznym problemem. Glow-
nym skladnikiem bialkowym mleka

Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

krowiego jest beta-kazeina (CSN2),
ktéra moze wystepowaé w 13 warian-
tach: A1, A2, A3, A4, B, C, D, E, F, Hi,
H2, Ii G [Kabir i in., 2024]. Tylko sie-
dem z nich (A1, A2, A3, B, C, 11 E) zo-
stalo wykrytych w rasach europejskich.
Wariant A2 uwazany jest za najstarszy
wariant, z ktérego w wyniku mutacji,
powstaty kolejne.

Okoto 10 000 lat temu, pierwsze udo-
mowione krowy produkowaly mleko
z beta-kazeing wylacznie w wariancie
A2A2 Jaki$ czas pdzniej doszlo do po-
wstania naturalnej mutacji, ktéra spo-
wodowatla, ze krowy zaczely produko-
waé wariant A1 beta-kazeiny. Mutacja
ulegla rozprzestrzenieniu w popu-
lacji krow. Prawdopodobnie stalo sie
to w wyniku uzytkowania kréw rasy
holsztynsko-fryzyjskiej (rasy dominu-
jacej globalnie w produkcji mleka) do
udoskonalania innych ras w wyniku
tzw. procesu holsztynizacji.

Mleko A2 to mleko zawierajgce konkret-
ny rodzaj biatka - beta-kazeine w wersji
A2. Jako konsumenci nie jeste$Smy w sta-
nie poczué i zobaczy¢ réznicy w smaku,
zapachu czy konsystencji miedzy mle-
kiem zawierajacym rdzne polimorficzne
biatka np. A1i A2 beta-kazeiny. We krwi
ludzi i zwierzat pijacych ,,standardowe”
mleko (ktdére zawiera mieszanine kaze-
iny A1 A2) wykrywa sie znaczace ilosci
BCM7. Tymczasem w populacji, ktéra
spozywa mleko A2, nie jest obecny.

Beta-kazeina to jedna z frakcji bialek
kazeinowych mleka skladajaca sie z 229
aminokwasoéw. W pozycji 67 tancucha
u krow, ktore produkuja kazeine A2A2
wystepuje prolina, natomiast u tych
z kazeing A1 histydyna. Niby niewiel-
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ka zmiana, a robi ogromna roéznice.
0Od aminokwasu w pozycji 67. odcho-
dzi niewielki fragment-> betakazomor-
fina 7 (BCM7), ktéory ma bardzo duze
znaczenie. Jest to cze$¢ beta-kazeiny
o wilasciwosciach opioidu, czyli w swym
dzialaniu podobny do morfiny. Wywiera
on niekorzystny wplyw na zdrowie za-
réwno zwierzat, jak i ludzi. Kiedy wig-
Ze sie z nim prolina, polgczenie jest na
tyle mocne, Ze trudno jest oddzieli¢ ten
szkodliwy fragment. W sytuacji wiaza-
nia przez histydyne, moze by¢ on tatwo
oddzielany. Ma to bardzo istotne zna-
czenie w procesie trawienia.

Badania na zwierzetach wykazaly, ze
mleko z B-kazeing A1 wydluza czas pa-
sazu trawiennego i zwieksza aktywno$¢
mieloperoksydazy. Osoby z nietoleran-
cja laktozy preferuja picie mleka A2 od
konwencjonalnego mleka A1 i spozywa-
nie produktow mlecznych z niego wy-
tworzonych, poniewaz BCM-7 w mleku
A1 moze prowadzi¢ do stanu zapalnego
i dyskomfortu u oséb wrazliwych. Waz-
ne elementy zdrowia ludzkiego zwigza-
ne z potencjalng aktywnoscia BCM-7 sa
nadal stabo zdefiniowane i w niewiel-
kim stopniu uwzgledniane w pracach
eksperymentalnych. A przeciez badania
dotyczace choréb ukladu trawiennego sa
wazne ze wzgledu na ich zwiazek z in-
nymi aspektami potencjalnych proble-
moéw zdrowotnych konsumentow na-
bialu tj. nietolerancja laktozy czy nad-
wrazliwo$cig na bialtka mleka krowiego
inne niz kazeinowe np. g-laktoglobuli-
ne, ktora dla ludzi jest biatkiem obcym
gatunkowo.

W dostepnej literaturze wymienia sie
rézne problemy zdrowotne, na ktére
wplywa BCM-7, ktére odgrywaja istot-
na role na ksztaltowanie sie Swiado-
mosci zdrowotnej ludzi. Uwaza sie, ze
mleko A2, ktore zawiera B-kazeine A2,
jest latwiej strawne niz z B-kazeing A1.
Popularnos¢ mleka A2 podnosi sie dzie-
ki doniesieniom lgczacym kazeine A1
z chorobami takimi jak cukrzyca typu 1,
choroby serca i autyzm. Mleko A2 zy-
skalo popularnos¢ jako alternatywa dla
mleka A1, przede wszystkim ze wzgledu
na potencjalne korzys$ci dla oséb cier-
piacych na niektdre choroby. Zaobser-
wowano wplyw mleka A2 na mikrobio-
te jelita czlowieka. Lijun [2021] zbadal
wplyw B-kazeiny A2 na nabtonki jeli-
towe. Zaobserwowal, ze wypréznienia
i struktura stolca byly lepsze w poréw-
naniu do konsumpcji ogdlnodostepnego
na rynku mleka. Co najwazniejsze, ilos¢
bakterii z rodzaju Bifidobacterium spp.
w jelicie czlowieka wzrosta wraz z kon-
sumpcjg wylacznie mleka A2.

Najnowsze badanie Gao i in. [2025]
dotyczy immunomodulujacego dzia-
lania B-kazeiny A2 u myszy BALB/c
z indukowang immunosupresja Zgodnie
z wynikami tego badania, B-kazeina A2
zwieksza proliferacje limfocytéow $le-
dziony i znaczaco zwieksza wskazZnik
fagocytarny makrofagéw i aktywnosc¢

komorek NK. Dodatkowo udowodnio-
no, ze B-kazeina A2 zwieksza stezenie
$redniotancuchowych nasyconych kwa-
sow tluszczowych (SCFA), przez co re-
guluje r.0znorodnos¢ i sktad mikroflory
jelitowej oraz poprawia funkcje immu-
nologiczng btony $luzowej jelit u myszy
BALB/c z obnizong odpornoscig induko-
wang CTX. Jest to dowdd na to, ze B-ka-
zeina A2 moze potencjalnie dziata¢ jako
stymulator pozadanej mikroflory jelito-
wej i modulator odpornosci [Kuczyriska
B, Ponder A. 2026].

Powyzszy przyktad pokazuje, ze zarow-
no dieta ketogeniczna, jak i wegetarian-
ska moga by¢ skomponowane w sposéb
sprzyjajacy zdrowiu metabolicznemu,
ale moga réwniez wymagac¢ korekty,
jesli ich skiad jest niewtasciwy. Z per-
spektywy profilaktyki periimplantitis
wazniejsze od samego wyboru mode-
lu zywieniowego s3 jego jako$¢ i spo-
s6b komponowania diety. Znaczenie
ma przede wszystkim dobdér produk-
téow, odpowiednia podaz biatka, wa-
rzyw, blonnika i nienasyconych kwaséw
tluszczowych oraz dostosowanie diety
do stanu zdrowia i indywidualnych po-
trzeb pacjenta. Wlasciwe zaplanowanie
i indywidualizacja diety, szczegdlnie
u pacjentéw z otyloScig, cukrzyca, nie-
doborami zywieniowymi lub innymi
chorobami wspdlistniejacymi, moga
wymagaé wspétpracy z dietetykiem Kli-
nicznym.

Zalecenia praktyczne — jak odzywia¢
sie po wszczepieniu implantu?

Z racji tego, ze periimplantitis jest cho-
robg wieloczynnikowa, na jej rozwdj
wplywa wiele modyfikowalnych czyn-
nikow, miedzy innymi jakos¢ higieny
jamy ustnej, palenie tytoniu, nadwaga
i otylo$¢ oraz zwigzane z nimi zabu-
rzenia metaboliczne. Znaczenie maja
réwniez wczesniejsze choroby przyzebia
oraz ogdlny stan zdrowia pacjenta. Spo-
sOb odzywiania jest jednym z elemen-
tow, ktore moga wplywac na te czynni-
ki i tym samym stanowi¢ uzupelnienie
profilaktyki periimplantitis. Dieta nie
zastapi leczenia stomatologicznego,
ale moze jednak wspiera¢ prawidlowe
funkcjonowanie uktadu odpornosciowe-
go, regeneracje tkanek miekkich i me-
tabolizm kosci.

Podstawg powinien by¢ mozliwie uroz-
maicony sposéb zywienia zawierajacy
warzywa, owoce, produkty pelnoziar-
niste, ryby, orzechy, nasiona roslin
straczkowych oraz odpowiednig ilo$¢
biatka. Produkty te dostarczajg wita-
min, sktadnikéw mineralnych, blon-
nika, zwigzkéw o dzialaniu antyoksy-
dacyjnym oraz nienasyconych kwasow
tluszczowych.

W codziennej diecie warto szczegolnie
uwzgledniaé:
warzywa i owoce bogate w witamine
C, takie jak papryka, brokuly, nat-
ka pietruszki, owoce jagodowe, kiwi
i cytrusy,
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« zrodla wapnia, miedzy innymi fer-
mentowane produkty mleczne, ryby
spozywane z o$¢mi, migdaly oraz
niektore warzywa lisSciowe,

+ tluste ryby morskie, siemie Iniane
i orzechy wloskie jako zrédla kwasow
tluszczowych omega-3,

jaja, ryby, produkty mleczne, chude
mieso, rosliny straczkowe i produkty
sojowe jako zrédta biatka,

+ produkty pelnoziarniste i warzywa
dostarczajace blonnika.

Taki sposob zywienia nie jest specjalng
»dieta implantologiczng”, lecz jednym
z elementéw kompleksowej profilaktyki
zdrowotnej. Moze wspiera¢ prawidlowe
funkcjonowanie ukladu odpornosciowe-
go i sprzyja¢ utrzymaniu prawidtowego
stanu metabolicznego organizmu, ktdry
wplywa na przebieg odpowiedzi zapal-
nej wywolanej przez biofilm bakteryjny.

Jakie produkty nalezy ogranicza¢?

Najbardziej niekorzystne jest czeste
spozywanie produktéw zawierajacych
duze ilosci wolnych cukréw, rafinowa-
nych weglowodandw i ttuszczéw trans.
Dotyczy to stodzonych napojow, stody-
czy, ciastek, bialego pieczywa, chipsow,
frytek oraz licznych produktéw typu
fast food. Znaczenie ma nie tylko lacz-
na ilo$¢ spozywanych wolnych cukréw,
lecz takze czestotliwos$¢ ich spozywania.
Czeste podjadanie pomiedzy positkami
wydluza czas, w ktérym bakterie jamy
ustnej majg dostep do tatwo fermentu-
jacych weglowodandw. Z tego wzgledu
korzystniejsze jest ograniczenie stod-
kich przekasek i stodzonych napojow
niz zastepowanie ich innymi stodkimi
produktami.

W diecie wspierajacej profilaktyke pe-
riimplantitis nalezy réwniez ograniczaé
zywno$¢ wysoko przetworzong, 0 Wy-
sokiej wartosci energetycznej, zawie-
rajaca duzo soli i nasyconych kwasdow,
a jednoczesnie o niewielkiej zawarto$ci
witamin i blonnika. Dotyczy to miedzy
innymi przetworzonych wyrobéw mie-
snych, gotowych dan, stonych przeka-
sek, czesci wyrobow cukierniczych i dan
typu fast food. Kwasne produkty nie sa
bezposrednia przyczyna periimplantitis,
ale ich czeste spozywanie moze podraz-
nia¢ btone $luzowa i sprzyjaé powsta-
waniu ubytkéw niepruchnuciwego po-
chodzenia na zebach. Nie ma potrzeby
catkowitego eliminowania owocéw cy-
trusowych, ale nalezy unika¢ wielogo-
dzinnego popijania kwa$nych napojow.

Czy kazdy pacjent potrzebuje
suplementow?

Nie. U osoby prawidlowo odzywionej
rutynowe stosowanie wysokich dawek
witamin nie zostalo potwierdzone jako
skuteczna metoda zapobiegania periim-
plantitis. Suplementacja jest najbardziej
uzasadniona wtedy, gdy niedobér zostat
potwierdzony badaniami lub gdy istnie-
je zwiekszone ryzyko jego wystapienia.
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Ocena stezenia witaminy D3 moze by¢
wskazana u oséb starszych, pacjentow
Z osteoporozg, oséb o ograniczonej eks-
pozycji na storice lub 0s6b z zaburzenia-
mi wchianiania. Kontrole witaminy B12
warto rozwazy¢ u wegan, oséb z choro-
bami zolagdka i jelit oraz pacjentéw diu-
gotrwale przyjmujacych metformine lub
leki zmniejszajace wydzielanie kwasu
zoladkowego. Niekontrolowane przyj-
mowanie suplementow nie jest obojet-
ne dla zdrowia. Nadmiar witamin Ai D
moze dziala¢ toksycznie, a suplementa-
cja wapnia powinna uwzglednia¢ cho-
roby nerek, uklad sercowo-naczyniowy
oraz ryzyko kamicy. Dlatego decyzje
0 przyjmowaniu preparatéw najlepiej
podejmowac po konsultacji z lekarzem
i, w razie potrzeby, po wykonaniu badan
laboratoryjnych.

Szczegolne zalecenia dla osob starszych

U senioréw ocena ryzyka powinna obej-
mowa¢ nie tylko diete, ale réwniez
zdolno$¢ do przygotowywania positkow,
prawidlowego Zucia i samodzielnego
oczyszczania implantéw. Pogorszenie
stanu odzywienia moze nastepowac
stopniowo i poczatkowo pozostawac
niezauwazone. Do sygnaléw ostrzegaw-
czych naleza niezamierzona utrata masy
ciala, oslabienie, zmniejszenie apetytu,
rezygnacja z twardszych produktow,
trudnosci w potykaniu oraz monoton-
na dieta oparta gléwnie na pieczywie,
stodyczach lub gotowych produktach.
W takiej sytuacji wskazana moze by¢
konsultacja z lekarzem lub dietetykiem.

W przypadku ograniczonej sprawnosci
manualnej nalezy uprosci¢ higiene. Po-
mocne moga by¢ szczoteczki elektryczne,
uchwyty o wiekszej rednicy, szczoteczki

Mutacja w pozycji 67 uwalnia
peptyd BCM-7

£E histy

Wywotuje stany zapalne i
spowalnia trawienie

miedzyzebowe dobrane przez higienistke
oraz wiaczenie opiekuna do codziennego
oczyszczania i uzupelniania.

Podeszly wiek sam w sobie nie stanowi
przeciwwskazania do leczenia implan-
tologicznego. Pacjent starszy wymaga
jednak regularnej oceny zaréwno stanu
miejscowego, jak i ogdlnego. Szczegol-
nie wazna jest ciggtos¢ opieki po hospi-
talizacji, przeprowadzce lub utracie sa-
modzielnosci.

Objawy, ktorych nie nalezy ignorowa¢

Periimplantitis moze przez dlugi czas
nie wywolywaé bélu. Pierwszym obja-
wem bywa krwawienie podczas szczot-
kowania lub badania stomatologiczne-
go. Pojawi¢ sie mogg réwniez zaczer-
wienienie i obrzek dzigsla, poglebienie
kieszeni wokét implantu, nieprzyjemny
zapach, ropna wydzielina lub odslonie-
cie metalowych zwojéw. Ruchomos¢
implantu jest zazwyczaj objawem péoz-
nym, zwigzanym ze znaczng utratg
kosSci. Oczekiwanie na pojawienie sie
bdlu albo rozchwianie implantu moze
wiec prowadzi¢ do opdznienia lecze-
nia. Wczesne zapalenie blony Sluzowej
wokot implantu jest najczesciej odwra-
calne. Po przejsciu procesu zapalnego
na kos$¢ leczenie staje sie trudniejsze
i moze wymagac nie tylko profesjonal-
nego oczyszczania, lecz takze zabiegu
chirurgicznego.

Dziesiec¢ zasad ochrony implantu

1. Implant nalezy oczyszczaé codzien-
nie réwnie starannie jak naturalne
zeby.

2. Krwawienie z dzigsta wokét implantu
wymaga kontroli stomatologiczne;j.
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3. Nalezy ograniczy¢ stodzone napoje,
stodycze i czeste podjadanie.

4. Podstawe diety powinny stanowic
warzywa, produkty pelnoziarniste
i dobre Zrddta biatka.

5. Ryby, orzechy i nasiona dostarczaja
korzystnych nienasyconych kwasow
ttuszczowych.

6. Niedobory witamin D3, B12, C, wap-
nia lub biatka nalezy rozpoznawac,
a nie zaktadac.

7. Suplementy nie zastepujg prawidlo-
wej diety ani leczenia stomatolo-
gicznego.

8. Cukrzyca powinna by¢ mozliwie do-
brze kontrolowana.

9. Palenie tytoniu nalezy do najwaz-
niejszych modyfikowalnych czynni-
kow ryzyka.

10. Czestotliwo$¢ kontroli powinna by¢
dostosowana do indywidualnego ry-
zyka pacjenta.

Podsumowanie

Sposob odzywiania moze wplywaé na
rozwdj i przebieg periimplantitis, cho-
ciaz jego znaczenie jest mniejsze niz
wplyw biofilmu, higieny jamy ustnej,
palenia tytoniu, cukrzycy i wczesniej-
szych chordb przyzebia. Jednak biorac
pod uwage dobrze udokumentowa-
na role diety w utrzymaniu ogélnego
stanu zdrowia, promowanie prawidlo-
wych nawykéw zywieniowych powin-
no stanowi¢ element kompleksowej
profilaktyki periimplantitis. Edukacje
zywieniowa warto rozpoczynaé juz na
etapie planowania leczenia implantolo-
gicznego i kontynuowaé podczas wizyt

AL BCM-7

Lepsza tolerancja,
wsparcie flory
bakteryjne]

Wplyw (EXLAEDE
[ el mowy

Prolina Q

Brak p
{lub znikome ilodci) ¥ 4

3

Brak uwalniania peptydu
BCM-7

Prolina w pozycji 67 tworzy
strukiure odporng na
enzymanyczne uwainianie
szkodiiwego peptydu,

Waparcie mikrobiomu

i wzrost Bifidobacterium
Stymuluje produkcje
krdtkutaricuchowych kwasdw
tluszczowych (SCFA)

| poprawia florg jelitows.

Zwigkszona ochrona
antyoksydacyjna (GSH)

Podnosi stgzenie giutationu
we krwi, chronige komorki
przed stresem
oksydacyjnym.
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kontrolnych, dostosowujac zalecenia
do indywidualnych potrzeb pacjenta.
Dieta bogata w warzywa, blonnik, biat-
ko, ryby i antyoksydanty wspiera me-
chanizmy obronne organizmu. Z kolei
nadmiar cukréw, rafinowanych we-
glowodanéw i wysoko przetworzonej
zywnos$ci moze sprzyjaé przewlekltemu
stanowi zapalnemu i zaburzeniom me-
tabolicznym. Witaminy C i D3, witami-
na B12, wapn oraz odpowiednia ilos¢
biatka sa wazne dla regeneracji tka-
nek, odpornosci i metabolizmu koSci.
Nie oznacza to jednak, Ze przyjmowa-
nie ich w wysokich dawkach zapobiega
periimplantitis. Najwieksze korzysci
z suplementacji odnosza osoby z rze-
czywistym niedoborem.

Réwniez sam wiek pacjenta nie prze-
sadza o niepowodzeniu leczenia im-
plantologicznego. Znacznie wazniejsze
s3 stan biologiczny, sprawnos¢, cho-
roby wspotistniejgce, sposéb odzywia-
nia i mozliwo$¢ utrzymania higieny.
U osob starszych profilaktyka powin-
na wiec obejmowac nie tylko kontrole
implantow, ale takze ocene niedozy-
wienia, niedoboréw witaminowych,
przyjmowanych lekéw i zdolnosci do
samodzielnej pielegnacji jamy ustnej.
Ostatecznie najskuteczniejsza ochrone
implantu zapewnia polgczenie wilasci-
wej higieny, regularnych kontroli sto-
matologicznych, leczenia choréb ogdl-
nych oraz racjonalnego sposobu zywie-
nia. Dieta moze wspomagaé zdrowie
tkanek wokot implantu, ale nie zastgpi
wczesnej diagnostyki ani profesjonal-
nego leczenia.

Informacje

O -
Niniejszy material powstal w ra-
mach projektu ,Integrating Peri-Im-
plantitis Research into Higher Edu-
cation  Curriculum” (PERI-EDU),
wspétfinansowanego  przez  Unie
Europejska na podstawie umowy
o dofinansowanie nr 2024-1-PL-
01-KA220-HED-000251208.

Zastrzezenie (disclaimer)
Dofinansowane ze $rodkow UE. Wyra-
zone poglady i opinie sa jedynie opinia-
mi autora lub autoréw i niekoniecznie
odzwierciedlaja poglady i opinie Unii
Europejskiej lub Narodowej Agencji
programu ERASMUS+ (NA). Unia Euro-
pejska ani NA nie ponosza za nie odpo-
wiedzialnosci
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m-to-bone-loss/
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XV Lodzkie Spotkania Stomatologiczne

‘dniach 25-27 wrze$nia 2026 r.
s ;s ; Komisja Stomatologiczna ORL
w Lodzi zorganizowala kon-
ferencje naukowa w ramach XV L6dz-
kich Spotkan Stomatologicznych, tym
razem w o$rodku konferencyjnym
w Bronistawowie. PoloZenie obiektu
wsrdd laséw i piekna pogoda sprzyjaly
mozliwosci zlapania oddechu pomie-
dzy wykladami, a tresci merytorycz-
nych bylo bardzo wiele! W pierwszym
dniu konferencji najwiekszym zainte-
resowaniem cieszyly sie dwa wyklady
prof. dr. hab. n. med. Mariusza Szu-
ty na temat znieczulenn miejscowych
i stanach zagrozenia w gabinecie sto-
matologicznym zwigzanych z wyko-
nywaniem tychze znieczulen. Przy-
pomnienie wiedzy o wilasciwosciach,
wskazaniach i przeciwwskazaniach
$rodkéw znieczulenia miejscowego
uzywanych przez nas na co dzien, po-
dobnie jak podstawowe zasady udzie-
lania pomocy w razie wstrzasu ana-
filaktycznego i reakcji alergicznych na
leki znieczulajace, w zasadzie powinny
by¢ obowigzkowym przypomnieniem
w rutynie kazdego praktyka.

Profesor M. Szuta jak zwykle mery-
torycznie wypunktowat gtéwne prak-
tyczne aspekty: np. mepiwakaina
jako lek z wyboru w tkankach zapal-
nych i u pacjentéw kardiologicznych
i przeciwwskazaniami do wazokon-
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stryktora oraz do znieczulen przewo-
dowych, cho¢ przeciwskazana u dzieci
do 12 roku zycia i kobiet w cigzy. Na-
sza ulubiona nie bez powodu, bo mato
toksyczna i znakomicie penetrujaca
tkanki, artykaina o unikalnym meta-
bolizmie i rzadko wywotlujaca reak-
cje alergiczne, takze ma ograniczenia
w stosowaniu u pacjentéw z uszko-
dzeniem watroby, niewydolnoscia ne-
rek, niedozywieniem oraz u kobiet w 3
trymestrze cigzy. Musimy pamietad,
ze nie jest dedykowana do znieczu-
len przewodowych, moze uszkadzaé
struktury nerwowe z objawami pare-
stezji czesciej niz np. lidokaina.

Zlotymi zasadami bezpiecznego znie-
czulenia miejscowego jest nawyk
wywiadu lekarskiego, stosowania
znieczulen tylko w ilosci niezbednej,
stosowania przy braku przeciwska-
zan wazokonstryktora, przeprowa-
dzanie iniekcji w pozycji lezacej lub
potlezacej pacjenta, podawanie lekow
powoli z aspiracja probng, obserwa-
cja pacjenta podczas i po podaniu
leku znieczulajacego. Obowigzkowe
jest wyposazenie gabinetu w zestaw
przeciwwstrzagsowy i doskonalenie
umiejetnosci lekarza w zakresie po-
stepowania ratunkowego na wypadek
wstrzasu anafilaktycznego, zatrucia
lekiem, znieczulenia miejscowego
oraz innych standéw zagrozenia zycia.

Rekomendowany jest zakup automa-
tycznego defibrylatora do gabinetéw
stomatologicznych.

W drugim dniu konferencji wystucha-
liSmy wykladéw z zakresu endodon-
cji, w tym prof. dr. n. med. Mariusza
Lipskiego o leczeniu zebéw z szero-
kim otworem wierzchotkowym: jak
wykonaé¢ wielowizytowa i jednowi-
zytowa apeksyfikacje korzeni zebow
pacjentdow miodocianych. Dr Niko-
dem Borecki skupil sie na leczeniu
biologicznym w codziennej prakty-
ce, a dr hab. n. med. Wojciech Bed-
narz omoéwil problemy endo-perio-
i mozliwosci leczenia na podstawie
wihasnych przypadkéw Kklinicznych.
Stuchacze zgodzili sie z wykladow-
3, ze jest to trudny problem klinicz-
ny, w postepowaniu z ktéorym nalezy
wzig¢ pod uwage etiologie schorzenia
i uwzgledni¢ interdyscyplinarny jej
charakter. Dr n. med. Slawomir Ga-
bry$ przypomniat zasady bezpiecz-
nego opracowania kanatu tak, aby
minimalizowa¢ zlamanie narzedzia
podczas pracy: podstawa to dobra
diagnostyka obrazowa, doswiadczenie
manualne lekarza nabyte w praktyce
i na ¢wiczeniach fantomowych, odpo-
wiednia sekwencja narzedzi i ksztal-
towanie krzywizny kanalu z plu-
kaniem podchlorynem sodu. W tym
dniu byly takze wyklady dotyczace
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wykonania posrednich licowek kom-
pozytowych i odbudowy kompozyto-
wej zebow startych, innego proble-
mu czesto spotykanego w codziennej
praktyce.

W trzecim dniu uczestnicy konferencji
bardzo aktywnie uczestniczy w wy-
ktadach prawniczek Anny Kondra-
ciuk-Knopek i Emilii Antczak méwig-
cych o aspektach aktywnosci i budo-
waniu marki przez lekarza w mediach
spotecznos$ciowych oraz znaczeniu
dokumentacji medycznej w pracy
stomatologa. Zostal wyraZnie pod-
kreslony fakt, ze oznaczenie gabinetu
i informacja o $wiadczonym zakresie
ustug medycznych w mediach abso-
lutnie nie moze zawieraé¢ elementéw
reklamy. Kolejny raz ustyszeliSmy jak
zla jako$¢ merytoryczna dokumenta-
cji bez pelnego wywiadu i opisu bada-
nia wraz z wykonanymi procedurami,
brak podpisanych przez pacjenta zgod
na S$wiadczenie zdrowotne, zalecen
pozabiegowych z wyznaczonymi kon-
trolami ma wplyw na ocene roszczen
coraz czesciej zglaszanych przez pa-
cjentow wraz z zadaniami odszkodo-
wan finansowych. Warto$¢ dowodowga
ostabiajg sprzecznosci merytoryczne
dokumentacji, brak potwierdzonych
skierowan na diagnostyke obrazowa,
pézniejsze wpisy mogace $wiadczy¢
o probie falszowania tresci na korzys¢
lekarza. Przerwanie terapii, nieobec-
no$¢ na wyznaczonej kontroli, odmo-
wa wykonania rtg i leczenia, powinna
zosta¢ odnotowana. W stomatologii
powiklania s3 zdarzeniami, ktdrych
staramy sie unika¢, ale kazdemu sie
zdarzaja. Bledem w sztuce nie jest
wystgpienie powiklania, ale préoby
jego zatajenia przed pacjentem i nie-
udzielenie dalszej pomocy. Oprdcz tak
bogatej oferty edukacyjnej, spotkanie
w Bronistawowie bylo takze okazja
do wspdlnych rozméw i nawigzania
nowych znajomosci podczas wieczor-
nej kolacji i spotkaniu przy grillu, co
stanowilo §wietne uzupelnienie kon-
ferencji i mozliwo$¢ omoéwienia na-
szej stomatologicznej codziennos$ci
lekarzy praktykow we wspélczesnym,
nietatwym $wiecie dynamicznych
zmian i wielu kierunkéw rozwoju.

Q lek. stom. Ewa Kaminska
*

Niezwykle waznym punktem konfe-
rencji XV Lodzkich Spotkann Stoma-
tologicznych byt wyklad dr n. med.
Anny Babczynskiej-Staszewskiej ,,Czy
MIH mozna zatrzymac? Profilaktyka,
remineralizacja, leczenie hipominera-
lizacji”.

Na poczatku prelegentka zwrdcita
uwage na powszechny problem wy-
stepowania MIH (molar-incisor hy-
pomineralisation - hipomineralizacja

trzonowcowo-siekaczowa), czyli roz-
wojowego defektu szkliwa o podlozu
ogoélnoustrojowym u dzieci. Stanowi
on jedno z najistotniejszych wyzwan
wspoélczesnej stomatologii dzieciecej
i zachowawczej. Szacuje sie, ze doty-
czy co szdstego dziecka i prowadzi do
nieprawidtowej budowy tkanek zeba.

Nastepnie wykladowczyni omoéwila
réznicowanie MIH z innymi zaburze-
niami budowy zebéw, takimi jak ame-
logenesis imperfecta, fluoroza, poura-
zowe uszkodzenia szkliwa oraz WSL
(wczesne nieubytkowe zmiany proch-
nicowe szkliwa).

Jak rozpoznaé¢ MIH?

W trakcie badania klinicznego nalezy
zwracac szczeg6olng uwage na:

- zmniejszong zawartos¢
i fosforu w tkance zeba,

wapnia

- obnizong twardo$¢ i elastyczno$é
oraz zwiekszong porowatosc¢ szkliwa,

niecharakterystyczny, niefizjolo-
giczny wyglad szkliwa po wytra-
wieniu,

niejednorodny kolor szkliwa - od
biatego przez zotty do brazowego -
Z wyrazng granica przebarwienia,

- nadwrazliwo$¢, dolegliwosci bélowe
oraz trudnosci ze znieczuleniem,

latwo kruszace sie, porowate lub
kredowe szkliwo (w tym posterup-
cyjne odlamanie szkliwa - PEB),

obecnos$¢ nietypowych wypelnien
oraz asymetryczne ekstrakcje zebow.

Jak podkreslita prelegentka, kluczowa
role odgrywa profilaktyka - zaréwno
domowa, jak i gabinetowa.

STOMATOLOGIA .

Profilaktyka domowa:

+ pasta z fluorem o stezeniu 1450 ppm
(od 6. roku zycia),

- codzienne stosowanie preparatéw
zawierajacych CPP-ACP,

- dieta uboga w cukry.
Profilaktyka gabinetowa:

+ fluoryzacja lakierem

w roku,

2-4 razy

+ profesjonalna higienizacja co 6
miesiecy,

« w przypadku zlej higieny - lakowa-
nie zebow.

Autorka wyktadu przedstawita réw-
niez wskazania do wybielania ze-
bow u dzieci w przebiegu MIH. Na-
leza do nich: usuniecie bialej plamy,
zmniejszenie jej rozmiaru, obnizenie
kontrastu miedzy plamg a zdrowym
szkliwem oraz leczenie minimalnie
inwazyjne. Jedna z zalecanych metod
jest wybielanie nakladkowe z uzyciem
nadtlenku karbamidu (CP) w steze-
niach 5% i 10%. Z badan wynika, ze
stosowanie tzw. bialej diety (unikanie
pokarméw barwigcych) u dzieci nie
jest wymagane.

Na zakonczenie dr Anna Babczynska-
-Staszewska poinformowala, ze jest
autorka dwodch platform edukacyj-
nych: strony internetowej plamyna-
zebach.pl, skierowanej do rodzicow,
na ktoérej ttumaczy istote problemu,
uspokaja i podaje praktyczne wska-
z6wki dotyczace postepowania w MIH,
oraz grupy na Facebooku ,,MIH Polska
- Hipomineralizacja Trzonowcowo-
-Siekaczowa”, dedykowanej lekarzom
stomatologom.

Q lek. stom. Alicja Orlowska

Uczestnicy konferenql —na pierwszym plamelek stom. Allqa Marczyk Felba, wiceprezes DRL ds. stomatologii
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£ | miedzy
W nami
lekarzami

Komisja Ksztatcenia i Komisja Stomatologiczna
. Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
oraz Polskie Towarzystwo Stomatologiczne Oddziat Wroctaw

zapraszaja lekarzy i lekarzy dentystéow

na Warsztaty
Miedzy Nami Lekarzami

,Bieguny stomatologii”
w ramach
X1V Dolnoslaskich Jesiennych Dni Stomatologicznych

ktére odbeda sie 21 listopada 2026 r. w godz. 9.00-16.30
w Sali Konferencyjnej DIL przy ul. Kazimierza Wielkiego 45 we Wroctawiu.
Kierownik naukowy: dr n. med. Jan Kiryk

Program Warsztatow 12.15-13.30 ,Nowoczesna stomatologia
2.00-9.10 Powitanie w codziennej praktyce”
9.10-9.40 Ciekawostki o Wroctawiu” lek. dent. Mateusz Klich
dr n.ozdr. Dariusz Lewera 13.30-14.15 Poczestunek
9.40-10.50 ,Bezpieczne leczenie stomatologiczne pacjentow 14.15-15.00 ,Co zrobitbym inaczej? 10 lekgji z 20 lat
z chorobami naczyn. Algorytmy postepowania, pracy w implantologii i protetyce”
farmakoterapia, antybiotykoterapia” lek. dent. Marcin Lubczynski
dr n. med. Dorota tyko-Morawska 15.00-16.30 ,0Od kwalifikacji do resuscytacji -
10.50-11.15 Przerwa kawowa stomatolog i anestezjolog
11.15-12.15 ,Periimplantitis - etiologia i najnowsze doniesienie w jednej praktyce”
kliniczne” dr n. med. Jan Kiryk i lek. kukasz Zygmunt
dr hab. Jacek Matys 16.30 Zakorczenie Warsztatow

Uczestnikowi warsztatow przystuguje 6 punktéw edukacyjnych. Udziat w warsztatach jest dobrowolny i bezptatny.
Warsztaty maja charakter ogolnodostepny dla blizej nieokreslongj liczby uczestnikow, ograniczone] jedynie wzgledami techniczno-organizacyjnymi,

UWAGA! NOWA FORMULA ZAPISOW NA SZKOLENIA
Zapisy prowadzone sa poprzez strone internetowa dilnet wroc.pl/kalendarium.
W przypadku problemow z zapisem prosimy o kontakt z dziatem informatycznym 71/798 80 84 lub 71/798 80 85.
W przypadku rezygnacii z uczestnictwa prosimy niezwlocznie o tym fakcie poinformowac na adres: komisjaksztalcenia@dilnetwroc.pl
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Szczepienia. Jak rozmawiac«
bami kwestionujgcymi
asadnosc?

Przed kilkoma dniami zaszczepilem sie na grype. Nazajutrz po szczepieniu
z nieco obolalym ramieniem badalem pacjenta, gdy ten zobaczywszy grymas
na mojej twarzy zapytal: Chyba pana doktora cos boli? Odpowiedziatem: Tak, ra-
mig — wlasnie zaszczepitem sie na grype. Pan tez juz to zrobit?

Ja? Nie, ja nigdy sie nie szczepie. Nawet COVID mnie nie zmdgt. Szczepienia nie majq

sensu.

Poniewaz mialem chwile czasu wy-
wigzala sie rozmowa na temat szcze-
pien. Podczas dialogu, korzystajac ze
swych psychologicznych umiejetnosci
staratem sie zmieni¢ poglad interlo-
kutora. Niestety, bez powodzenia, po-
niewaz ostatecznie pozostaliSmy przy
swoich zdaniach. Ja, Ze szczepienia
s3 waznym i potrzebnym elementem
profilaktyki zdrowotnej, méj pacjent,
ze da sie zy¢ bez szczepien. Poniewaz,
jak przypuszczam, i paristwu zdarzaja
sie podobne rozmowy postanowitem
przypomnie¢ temat, o ktorym pisa-
tem w dobie COVID-u - czyli

jak rozmawia¢ z przeciwnikami
szczepien.

Zacznijmy od odpowiedzi na pyta-
nie, dlaczego wciaz znajduja sie osoby
kwestionujgce konieczno$é szcze-
piert obowigzkowych czy sezonowych
i dlaczego tak trudno jest ich przeko-
na¢ do zmiany zdania?

Problem jest trudny, poniewaz do-
tyczy naszych postaw, a te nielatwo
ulegaja zmianom.

Przypomnijmy sobie zatem czym sg
postawy.

Psychologiczna postawa wobec jakie-
go$ zjawiska, idei, osoby, problemu,
to ugruntowane, wartosciujace prze-
konanie na jaki$ temat, w tym przy-
padku dotyczy celowosci przeprowa-
dzania szczepien.

Czlowiek tworzy postawy opierajac sie:

na faktach, czyli racjonalnym my-
§leniu - to tzw. komponent po-
znawczy (merytoryczny),

na podstawie odczuwania okreslo-
nych emocji i uczu¢ zwigzanych
z danym zjawiskiem - komponent
emocjonalny,

na obserwacji wlasnego i innych
zachowania - to tzw. komponent
behawioralny.

PrzesledZmy, jak mogla powstac¢ an-
tyszczepionkowa postawa pani X.

Pani X, energiczna mloda kobieta
pracujaca w duzej korporacji, dbajgca
o zdrowie i Srodowisko, mama 4-let-
niego Antosia, spotkala na swojej zy-
ciowej drodze kolezanke - panig Y,
ktoéra na stowa ,,musze i$¢ jutro z Ant-
kiem na szczepienie” zareagowala
wJakie szczepienie? Przeciez to zupel-

| 4
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O Dariusz.Delikat
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QO Dariusz Delikat

lekarz laryngolog i psycholog, trener komunikagji i coach. Ab-
solwent wrodawskiej Akademii Medycznej oraz Uniwersytetu
SWPS. Czynnie wykonuje prace lekarza i psychologa. Autor
wielu programéw szkoleniowych oraz artykutéw populamo-
naukowych, dotyczacych szeroko rozumianych umiejetnosc
psychologicznych. Od kilku lat prowadzi szkolenia dla lekarzy
Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej. Staty wspétpracownik, Medium”

nie nie ma sensu. Niepotrzebnie nara-
Zasz swojego syna na ciezkie powikla-
nia. Styszata$ o badaniach doktora Z?
Nie? To wejdz na strone... Zobacz jak
to naprawde wyglada i kto za tym stoi.
Zobacz tez strone... znajdziesz tam
wypowiedzi rodzicéw, ktorych dzieci
zmarly lub zostaly kalekami z powodu
objawéw niepozadanych po szczepie-
niu. Ja swojego dziecka nie szczepie
i szczepi¢ nie bede. Takich jak my jest
tysigce. Musimy sie broni¢. Nie beda
nam narzuca¢ jak mamy dbaé o zdro-
wie naszych dzieci. To wszystko to
tylko wymyst chciwych ludzi”.

Pani X spogladala na kolezanke z co-
raz bardziej otwartymi oczami i na-
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wet sobie pomyslata, ze chyba jest
z nig co$ nie w porzadku. Ale po po-
wrocie do domu zagladnela na podane
przez kolezanke strony internetowe
i zaczeta wezytywac sie w zawarte na
nich informacje, a w jej glowie poja-
wialo sie coraz wiecej watpliwosci -
czy w tym wszystkim nie ma jednak
ziarna prawdy, moZe nie warto tak
bezwolnie poddawa¢ sie narzucanym
przez panstwo obowigzkom. Tym ra-
zem dziecko zostalo zaszczepione, ale
kolejne spotkania z kolezanka, a na-
stepnie z jej znajomymi (ktérzy jak
sie okazalo byli cztonkami ruchu an-
tyszczepionkowego), kolejne , fakty”,
kolejne przyklady cierpien i wreszcie
udzial w antyszczepionkowej mani-
festacji doprowadzily do tego, Ze po
otrzymaniu kolejnego zawiadomienia
o zblizajacym sie szczepieniu pomy-
§lala: ,,Nie, tym razem na pewno nie
dam im skrzywdzi¢ mojego dziecka”.

To oczywiscie krdtka, uproszczo-
na historia stanowigca przyklad, jak
moglto dojs¢ do zmiany postawy wo-
bec szczepien. W zyciu takie proste
historie zapewne tez maja miejsce,
cze$ciej jednak sytuacje s3 mniej czy-
telne i spektakularne. Bodzce wply-
wajace na nasze postawy czesto od-
dzialuja niepostrzezenie - jesli jest
ich wiele, jesli ptyna trzema nurtami
(fakty, emocje, zachowania) przez
wystarczajacy czas, rzucone ziarno
nowej postawy ma szanse zakietko-
wac. Warto wspomnie¢, ze jesli czy-
jas postawa wobec jakiego$ zjawiska
jest silna i wyrazista (takie oparte s3
Zazwyczaj na racjonalnych przestan-
kach) zmiany nie zachodza tak tatwo,
jesli jednak nasze postawy s3 niedoj-
rzate, slabe (czesto oparte gtéwnie
o przestanki emocjonalne lub obser-
wacje innych) lub nie zostaly jeszcze
wytworzone - bo np. do tej pory kto$
nigdy nie zastanawial si¢ na proble-
mem sensownos$ci szczepien, zma-
sowany (3 kanalowy) atak moze by¢
skuteczny.

Co wobec tego robi¢, aby naszego zy-
cia nie zdominowaly opinie i posta-
wy oparte na argumentach wyrwa-
nych z kontekstu lub wrecz bedacych
klamstwami czy na wywolujacych
wspoélczucie i strach lzawych przy-
ktadach?

OdpowiedZz brzmi: nie puszcza¢ ich
mimo uszu, reagowaé na nie, probo-
waé je zmienia¢, ksztattowaé $wia-
domos¢ spoteczng. Ale trzeba robi¢ to
umiejetnie i pamietaé, ze stosowane
techniki perswazyjne nie zawsze sg
w stanie przekonac¢ kogo$ do naszej
opinii. Niekiedy przynosza skutek
odwrotny do zamierzonego - utwier-
dzaja rozméwce na dotychczasowym
stanowisku. To zjawisko naturalne -
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reaktancja, czyli dazenie w kierunku
przeciwnym niz narzucany, pojawia-
jace sie zawsze, gdy na odbiorce ko-
munikatu perswazyjnego wywierana
jest zbyt intensywna presja. Nie na-
ciskajmy zatem zbyt mocno.

Do dyspozycji mamy dwa rodzaje ar-
gumentéw - racjonalne (fakty, liczby,
statystyki, procedury itp.) oraz emo-
cjonalne (nacechowane emocjonalnie
okreslenia, opisy sytuacji generujacych
emocje). Najbardziej pozadang w per-
swazji jest mieszanka argumentacji
racjonalno-emocjonalnej — takg postaé¢
ma tzw. jezyk korzysci zawierajacy opis
faktow (cech) wraz z ich przelozeniem
na zycie naszego rozmowcy. Wazna
jest takze odpowiedz na pytanie: czy
przekonujac kogo$ do czegos lepiej jest
przytacza¢ tylko argumenty za nasza
propozycja/stanowiskiem  (wéwczas
moéwimy o komunikacie jednostron-
nym), czy tez do beczki miodu trzeba
doda¢ lyzke dziegciu, np. informujac
o objawach ubocznych czy innych nie-
dogodnosciach/ryzykach  zwigzanych
z leczeniem - wowczas bedzie to ko-
munikat dwustronny. Okazuje sie, ze
odpowiedZ nie jest prosta. Gdy druga
strona jest juz czesciowo przekona-
na do naszych argumentdw, to nalezy
prezentowaé argumenty wylacznie je
wzmacniajace (przekaz jednostronny),
natomiast gdy rozméweca jest przeciw-
ny naszym propozycjom, nalezy pre-
zentowal zarOwno pozytywne strony
naszego stanowiska jak i stabsze punk-
ty (przekaz dwustronny). Istotne jest
takze dopasowanie argumentacji do
danej osoby - do jej wartosci — im bar-
dziej sie do nich odwolamy tym wiek-
sza szansa na skuteczne oddzialywanie.
Wazne jest réwniez to, Ze argumentacja
emocjonalna tatwiej trafia do osdb star-
szych lub stabiej wyksztatconych.

Warto pamietaé takze, ze poza argu-
mentacj3 licza sie réwniez tzw. kwe-
stie miekkie - relacje, ktérym stuzy
okazywanie zrozumienia, szacunku
i brak negatywnej oceny osoby pre-
zentujgcej inny punkt widzenia.

Aby nasz rozmoéwca zapamietat klu-
czowe kwestie wykorzystujmy zja-
wisko lepszego zapamietywania ar-
gumentow, ktdre zostaly zaprezen-
towane na poczatku rozmowy (efekt
pierwszenstwa) i na koncu (efekt
swiezosci). Pozadane jest zatem aby
powtarzaé¢ kluczowe kwestie i spraw-
dzaé, czy zostaly zapamietane.

Po tych teoretycznych dywagacjach
przejdzmy do praktyki.

Ponizej znajdziecie panstwo wska-
zOowki jak rozmawia¢ z rodzicem,
ktéry odmawia szczepienia swojego
dziecka. Jakich argumentéw uzywac
i jak przekazywac je rodzicom.

Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

Opis sytuacji

Znana nam juz matka czteroletnie-
go Antosia zglosila sie z dzieckiem
do lekarza na badanie kontrolne po
tygodniowym leczeniu infekcji gor-
nych drég oddechowych, ktére sama
prowadzita za pomoca lekéw objawo-

wych.

Lekarz: (po zbadaniu dziecka) Dzie-
kuje, mozesz sie juz ubrac.

Matka dziecka: I co panie doktorze,
jest juz dobrze?

L.: Wszystko wskazuje, ze tak, Anto$
jest zdrowy.

(Po  przegladnieciu
dziecka)

O widze, ze Anto$ nie zostal jeszcze
zaszczepiony. Jak to sie stalo, prze-
ciez zawiadomienia byly wysylane
3 tygodnie temu? Otrzymali je parni-
stwo?

dokumentacji

M.: Jakie zawiadomienie?
L.: Dotyczgace szczepienia.

M.: Aaacha, chodzi o te szczepienia...
tak dostaliSmy, ale...

L.: Wiekszo$¢ dzieci zostala juz za-
szczepiona. Mys$le, Ze powinni$my
szybko wykonac¢ szczepienie.

M.: Nie, my w to nie wierzymy. Zde-
cydowali$my sie nie szczepi¢ Antosia.

L.: Z czego wynika takie przekonanie?

M.: Szczepienia wcale nie chronig -
choroby zdarzajq sie nawet u zaszcze-
pionych. A poza tym w internecie
jest mndstwo informacji o skutkach
ubocznych, takze bardzo powaznych.
Coraz wiecej osdb nie szczepi swoich
dzieci. My tez podjeli$my taka decyzje.

L.: Szczepienie dotyczy bardzo groz-
nej choroby, dlatego nalezy do obo-
wigzkowych. Dzieki niemu ryzyko jej
wystgpienia jest bardzo male. W ten
sposo6b chronig panstwo dziecko tak-
ze przed ciezkimi powiklaniami.

M.: Grozna choroba, hmm. To mnie
nie przekonuje, zawsze tak sie mowi.

L.: Tak, to grozna choroba, poniewaz
moze spowodowal szereg powiklan
takich jak: zapalenie pluc, zapalenie
miesnia sercowego, a nawet prowa-
dzi¢ do $mierci. Szczepionka zdecy-
dowanie zmniejsza ryzyko ich wystg-
pienia. Szczepigc dziecko zapewni mu
pani wilasciwg opieke i bezpieczen-
stwo, dlatego proponuje, aby zostato
Zaszczepione.

M.: A te dzialania uboczne zwigzane
ze szczepieniem?

L.: Rozumiem pani obawy. Rzeczywi-
$cie takich sytuacji nie mozna wyklu-
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czyé. Zdarzaja sie jednak wyjatkowo
rzadko. Podkre$lam, Ze obiektywne
badania wykonywane w réznych kra-
jach wyraznie pokazuja, ze czestos¢
zachorowan na te chorobe u 0sdb za-
szczepionych jest znikoma, co wy-
raznie pokazuje jak duza jest sku-
teczno$¢ szczepienia.

To co? Zapraszam na szczepienie.
M.: Musze sie jeszcze zastanowic.

L.: Dobrze. Prosze to jeszcze prze-
mysle¢. Ale czasu jest coraz mniej -
Anto$ powinien by¢ zaszczepiony do
konca biezacego miesigca.

Mysle, ze warto mie¢ swiadomos$é, ze
w przypadku braku szczepienia bie-
rze pani na siebie catkowitg odpowie-
dzialno$¢ za zdrowie dziecka, a takze
kontaktujacych sie z nim réwiesni-
kow.

M.: No dobrze.
szlym tygodniu.

Bedziemy w przy-

L.: To dobra, rozsadna decyzja. Zatem
wpisuje dziecko na wtorek.

M.: Tak. Dziekuje. Do widzenia.
L.: Do widzenia

To takze nieco ,,wygladzony” przy-
klad. Nie zawsze bedzie tak prosto.

Zapamietajmy jednak zasady, ktory-
mi kierowat sie lekarz.

Jesli chcemy kogos do czego$

przekonac:

- opisujmy sytuacje tak, aby stala
sie w pelni zrozumiala dla dru-

+LAPACZ PRAWDY" -

Meredith od lat zawodowo odkrywa to, co inni cheieliby 1

Z PORADNIKA PSYCHOPRAKTYKA .

giej strony i uzasadniala zglaszane
oczekiwanie,

- przedstawiajmy propozycje Kkrotko
i konkretnie, uzasadniajac ja racjo-
nalno-emocjonalnymi argumentami,

- koniecznie dowiedzmy sie jaka jest
decyzja rozmdéwcy w odniesieniu
do naszych oczekiwan,

- jesli pojawi sie odmowa - rozpo-
znajmy jakie s3 jej przyczyny,

- dbajmy o dobry, partnerski klimat
rozmowy (okazujmy zrozumienie,
szacunek, nie oceniajmy stanowi-
ska i osoby, nie ignorujmy przyta-
czanych powoddw, nie obrazajmy
drugiej strony),

- badZzmy wytrwali (jesli jest to ko-
nieczne powtarzajmy swoje ocze-
kiwanie),

+ po uzyskaniu zgody okreslmy kon-
krety planowanego dzialania,

- nie wywierajmy presji (zbyt silna
wzbudza opér, postawe obronna
a nawet agresje),

- nie rezygnujmy z przekonywania
- jesli nie udato sie za pierwszym
razem, podejmujmy kolejne prdby.

Podsumowanie:

Pomimo powszechnego dostepudoin-
formacji i niepodwazalnych dowodéw
potwierdzajacych korzysci ptynace ze
szczepien, wcigz zdarzaja sie osoby
podwazajace ich zasadno$¢. Przeko-
nywanie do zmiany zdania w wielu
wypadkach jest bardzo trudne, po-

v

Thriller fanta

sie dostrzegac rzeczy, ktorych wiek

popularnego reality show ,,

YLapacz P

Meredith zostaje poproszona o c€os,
uczestniczka i znalez¢ morderce.

bezpowrotnie ut
uczestnicy losuja 1
marzen i najcenniejs

Im diuzej trwa g
Sledztwo prze
'LlLiLl'di'l Dd lat

niewaz negatywne opinie czesto wy-
nikaja z ugruntowanych postaw, a te
tak tatwo zmianom nie ulegajg. Cho¢
czas wizyt jest mocno ograniczony,
gdy na swej drodze spotkasz anty-
szczepionkowca, nie odpuszczaj mu,
bo zdrowie spoteczne to nasza wspdl-
na sprawa. Potraktuj to jako kolejne
zadanie do wykonania. Do dyspozycji
mamy wiele réznych technik perswa-
zji i manipulacji. Wykorzystujmy je
$wiadomie, umiejetnie, z umiarem,
dopasowujac je do pacjenta i sytuacji.
Pamietajmy takze, ze nasza skutecz-
no$¢ to nie tylko znajomo$¢ narzedzi,
ale przede wszystkim postawa wobec
rozméwcy (pozadang jest postawa
asertywna oparta na odpowiedzialno-
Sci, partnerstwie, poszanowaniu god-
nosci) oraz empatia (stawiajmy sie
W sytuacji pacjenta, prébujmy zro-
zumie¢ czego doswiadcza i jak widzi
dang sytuacje). Nawet jesli bedzie to
trudne i nie zawsze skuteczne to fakt,
ze podjates walke dla dobra wspélne-
g0 sprawi, Ze samoocena i poczucie
zadowolenia z wykonywanej pracy
beda wigksze.

Bibliografia:
1. Cialidini R., Wywieranie wplywu na

ludzi, Gdariskie Wydawnictwo Psy-
chologiczne, Gdansk 2008.

2. Doliniski D., Techniki wptywu spo-
tecznego, WN Scholar, Warszawa
2005.
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Warto skorzystac z doradztwa podatkowego
— bezptatnie dla czlonkow DIL

W codziennej praktyce lekarskiej kwe-
stie podatkowe czesto schodza na dal-
szy plan, a przeciez odpowiednio dobra-
ne rozwigzania mogg znaczaco wptynac
na bezpieczenstwo finansowe i komfort
pracy. Dlatego Dolnoslaska Izba Lekarska
we Wroclawiu oferuje swoim czlonkom
bezptatny dostep do profesjonalnego do-
radztwa podatkowego.

Z konsultacji moga skorzysta¢ zaréwno
lekarze i lekarze dentysci prowadzacy
wlasng dziatalno$é, jak i ci wykonu-
jacy zawdéd w ramach umowy o pra-

ce lub umowy cywilnoprawnej. Ustuga
dostepna jest w ramach sktadki czton-
kowskiej — nie wigze sie z dodatkowy-
mi optatami.

Wsparcie zapewnia firma APTM Dorad-
cy Podatkowi s.c. specjalizujgca sie we
wspoélpracy z przedstawicielami zawo-
déw medycznych. Zespdt tworzg doradcy
podatkowi, eksperci prawni oraz specja-
lisci w zakresie finanséw i podatkow. Je-
$li chcecie panstwo skorzysta¢ z porady,
czy wyjasni¢ problem podatkowy zwig-
zany z wykonywaniem zawodu lekarza

BEZPLATNE DORADZTWO PODATKOWE I

dla lekarzy i lekarzy dentystéw | cztonkdw Dolnoslaskie] Izby Lekarskiej

.

AAPTM

lub lekarza dentysty, prosimy o kontakt
mailowy: podatki@dilnet.wroc.pl.

Ustalone zostang szczegdly i termin
konsultacji. Stacjonarnie przyjmuje-
my w poniedziatki od godz. 11.00 do
14.00 w siedzibie DIL przy ul. Kazimie-
rza Wielkiego 45 lub online w dogod-
nym terminie i czasie (telefon lub plat-
forma Zoom).

Oferta skierowana jest do lekarzy i leka-
rzy dentystéw, a takze firm i podmiotéw
leczniczych o réznej osobowosci prawne;j.

* wybor formy opodatkowania
» konsultacje w sprawach ZUS
» rozliczenia kosztow, leasingu

« biezace wsparcie podatkowe
* przygotowanie do zmian w przepisach
* doradztwo w zakresie VAT

indywidualne konsultacje po wezedniejszym uméwieniu | Online lub w siedzibie DIL | Kontakt: pedatki@dilnet.wroe.pl

DO PROKURATURY WYLACZNIE Z ADWOKATEM

Szczeqoty dotyczace korzystania z asysty adwokata dostepne pod:
tel. kom.: 507 006 847, e-mail: Anna.Knotz@interpolska.pl, dil@dilnet.wroc.pl

DOSWIADCZYLES HEJTU?

POMOC PRAWNA FINANSOWANA PRZEZ
DOLNOSLASKA IZBE LEKARSKA

KONTAKT Z ADWOKATEM:

tel. (71) 722 42 85
od poniedziatku do piatku w godzinach od 9 do 15

e-mail: office@legalskills.eu

Dorazna pomoc prawna

dla lekarzy i lekarzy dentystow w ramach ubezpieczenia Inter
finansowana przez Dolnoslaska Izbe Lekarska

Zakres pomocy:
prawo administracyjne z wytgczeniem prawa podatkowego,
prawo cywilne, prawo pracy, prawo karne, prawo rodzinne. \ y.

Kazdy pigtek w godz. 12.00-15.00, siedziba DIL (Il pietro)

Tel. infolinia: 22 333 75 75 lub przez formularz internetowy
na stronie legalskills.pl/strefalekarza.pl

Tel. DIL: 71 798 80 50

inleEr

UBEZPIECZENIA

UBEZPIECZENIA

\.‘. /
¥

s LEGALSKILLS
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DOLNOSLASKA
IZBA LEKARSKA

LEKARZU

ZASZCZEP SIE!

CHRONISZ SIEBIE — )
CHRONISZ SWOICH PACJIENTOW

4 P
Dofinansowanie do szczepien
dla lekarzy i lekarzy dentystow:

GRYPA

Tdap (btonica, tezec, krztusiec)

POLPASIEC

HPV

RSV

WZW typ. A

PNEUMOKOKI . . .
Zadbaj o swoje zdrowie,

aby madc dalej
pomagac innym

QOVBOOHEO

KZM (kleszczowe zapalenie moézgu)

- y
BEZPIECZENSTWO ODPOWIEDZIALNOSC DOSTEPNOSC
Szczepienia to skuteczna Chronisz siebie, zespo6t Skorzystaj z dofinansowania
ochrona przed chorobami i swoich pacjentéw i zaszczep sie

Zadzwon i zapytaj: Szczegdty i wniosek

o dofinansowanie:
L 717988071

szczepienia@dilnet.wroc.pl & www.dilnet.wroc.pl

Dofinansowanie dla lekarzy i lekarzy dentystow zrzeszonych w Dolnoslaskiej Izbie Lekarskiej




GRUPA BALINTA

Uczestnictwo w zajeciach grupy Ba-
linta to forma zapobiegania wypale-
niu zawodowemu lekarzy i lekarzy
dentystéw, trening nawiazywania
skutecznej relacji z pacjentem

ZAJECIA ODBYWAJA SIE
STACJONARNIE i ONLINE

+ online na platformie Zoom w trzeci
czwartek miesigca w godz. 17.30-
20.30 w terminach: 19 listopada,
17 grudnia 2026 r.

Prowadzacy - dr n. med. Marek
Kobus, specjalista psychiatra,
certyfikowany psychoterapeuta,
certyfikowany lider grup Balin-
ta, superwizor aplikant Polskiego
Towarzystwa Psychiatrycznego
(PTP)

+ stacjonarnie (raz w miesigcu) -
w pigtek w terminach: 13 listopada,
11 grudnia 2026 r.

- grupa I w godz. 14.30-16.00,
- grupa II w godz. 16.15-17.15.

Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

Prowadzaca - mgr Antonina Mamet,
certyfikowana psychoterapeutka, lider
grupy Balinta, Sekcja Naukowa PTP

ZAPISY

e-mail: dil@dilnet.wroc.pl z do-
piskiem w temacie: grupa Balinta/

formularz na stronie DIL, zakladka
Aktualnosci

Liczba miejsc ograniczona, liczy sie
kolejnos¢ zgloszen.
Dodatkowe informacje na stronie
www.dilnet.wroc.pl

Fot. freepik.com

Komunikat Kola Lekarzy Seniorow we Wroclawiu

Zarzad Kola serdecznie zaprasza tych z Panistwa, ktorzy jeszcze nie sg naszymi czlonkami, do przylaczenia sie
do nas. Zrzeszamy kolegéw z Wroclawia i okolic. Nasze comiesieczne spotkania, ktére odbywajg sie w kazdy
ostatni pigtek miesigca w siedzibie DIL przy al. Matejki 6, wzbogacone s3 zawsze ciekawym wykladem na inte-
resujacy nas temat i wiericzone kolezenskimi rozmowami przy skromnym poczestunku. Organizujemy rowniez
ciekawe wycieczki, zaleznie od propozycji i mozliwosci.

A wiec - Carpe diem! Chwytaj dzien. Nie marnuj chwili!

Kontakt z nami:

Dom Lekarza, ul. Kazimierza Wielkiego 45
Renata Czajka, tel. 71/798 80 66

Krzysztof Wronecki
przewodniczacy Kota Lekarzy Senioréw DIL

Klub Podroznika DIL zaprasza
na comiesieczne spotkania

erdecznie zapraszamy na regularne comiesieczne spotkania Klubu Po-

dréznika Dolnos$laskiej Izby Lekarskiej w siedzibie DIL przy ul Kazimie-
rza Wielkiego 45 (Sala Konferencyjna, I pietro) o godz. 18.00. Podczas tych
spotkan zanurzamy sie w podrdznicze opowiesci z réznych krancéw swiata
- nastepne spotkanie: 25.11.2026

KLUB PODROZNIKA

DOLNOSLASKA IZBA LEKARSKA

Pozdrawiam serdecznie
Marcin Madziarski

Grafika: Piotr Wawryka

26 wEDUM |
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@ KLUB LEKARZA DOLNOSLASKIEJ 1ZBY LEKARSKIEJ
i DR KAZIMIERZ PICHLAK

zapraszajg na koncert
poetycko-muzyczny

DR KAZIMIERZ PICHLAK XN
i JACEK SZRENIAWA BAND

Jacek Szreniawa | $piew, gitary
Tomasz Pruchnicki | saksofony
Lukasz Perek | fortepian

Jakub Olejnik | kontrabas
Mateusz Maniak | perkusja

dr Julia Radkiewicz | $piew
(goscinnie)

15 listopada 2026 | godz. 18:00 s
Sala DIL Wroctaw, ul. Matejki 6 !!! WSTEP WOLNY

[ M v 27
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NOWOCZESNE TECHNOLOGIE W PEDIATRII —

OD TEORII DO PRAKTYKI
II Edycja Sympozjum w Dolnoslaskiej Izbie Lekarskiej,
28 listopada 2026 r.

espodt ds. Al i Innowacji Tech-
Z nologicznych w  Ochronie
Zdrowia zaprasza lekarzy na
druga edycje sympozjum poswie-
conego nowoczesnym technologiom
w pediatrii. Wydarzenie odbedzie
sie 28 listopada 2026 r. w siedzibie
DolnoSlaskiej Izby Lekarskiej przy
ul. Kazimierza Wielkiego 45 we
Wroclawiu.

Wydarzenie skierowane jest przede
wszystkim do pediatréw, jednak
program zostal uloZzony tak, aby
kazdy lekarz zyskal wiedze przy-
datng w codziennej praktyce. Kwe-
stie takie jak odpowiedzialno$¢
prawna, bezpieczenstwo danych
pacjentéw, czy sprawne korzysta-
nie z medycznych baz wiedzy to
wyzwania, z ktérymi mierzy sie
dzi$ caly system ochrony zdrowia.

Wyklad inauguracyjny poprowa-
dzi Monika Rogalska, prezes Fun-
dacji K.I.D.S. Organizacja ta od lat
z sukcesem wprowadza innowacje
do szpitali pediatrycznych, sku-
tecznie laczac perspektywe medy-
kéw, pacjentéw i technologicznego
biznesu.

Podczas sympozjum zaprezentu-
jemy konkretne technologie i ich
bezposrednie zastosowanie. W pro-
gramie oméwimy m.in.:

- Praktyczne zastosowania w pe-
diatrii — zaprezentujemy gotowe
aplikacje i systemy wspierajace
codzienng prace lekarza (m.in.
w zakresie oceny stanu ogélnego
dziecka, oceny zdrowia psychicz-
nego nastolatkéw czy zywienia
na oddziatach intensywnej terapii
noworodka).

- Prawo i bezpieczenstwo w ga-
binecie - jak zgodnie z prawem
korzystaé z narzedzi Al, jak chro-
ni¢ dane wrazliwe pacjentéw oraz
gdzie przebiega granica odpowie-
dzialno$ci za blad diagnostyczny.

- Praca z dokumentacjq i publika-
cjami naukowymi - w jaki spo-
sob bezpiecznie wykorzystywac

“28_wEDUM

Al przy pisaniu prac medycznych
(co wolno, a czego zdecydowanie
unikad).

Swiadome korzystanie z Al
w praktyce klinicznej - jak mi-
nimalizowa¢ ryzyko bledow al-
gorytmow i skutecznie oddzie-
la¢ ogélnodostepne czatboty od
sprawdzonych medycznych baz
wiedzy i wyszukiwarek.

- Technologia od kuchni - jak
z perspektywy technicznej mo-
dele Al analizuja jezyk oraz ob-
razy i dlaczego nadal maja ogra-
niczenia.

Prelekcje uzupekni strefa demo.

To przestrzen, w ktorej uczestnicy
beda mogli przetestowa¢ omawia-
ne rozwigzania w praktyce, poroz-
mawiaé z ich twdrcami i wymieni¢

doswiadczenia z innymi lekarzami.
Liczymy, ze to spotkanie bedzie nie
tylko dawka rzetelnej wiedzy, ale
tez inspiracja, by wlasne pomysly
zaczaé przekuwaé w gotowe dzia-
lania i innowacyjne produkty me-
dyczne.

Udziat w sympozjum jest BEZ-
PLATNY, a uczestnikom przystuguje
6 punktow edukacyjnych. Rejestra-
cja odbywa sie poprzez formularz
zgloszeniowy dostepny pod adre-
sem: https://dilnet.wroc.pl/nowo-
czesne-technologie-w-pediatrii/

Serdecznie zapraszamy do udziatu -
liczba miejsc jest ograniczona.

Komitet organizacyjny: .
dr n. med. Jowita Halupczok-Zyla,
lek. Kamila Ospa, lek. Adam Eecki

Il EDYCJA
SYMPOZJUM

NOWOCZESNE TECHNOLOGIE W PEDIATRII
OD TEORII DO PRAKTYKI

DATA SYMPOZJUM:

28.11.2026

ZBY LEKARSKIEJ
GO 45, WROCEAW

ZAPISY:

NA STRONIE DIL PRZEZ FORMULARZ ZGLOSZENIOWY

2D CALMSIE

{ IMEDUCASE

c ANIMATIV

>otlaw J Kid m
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@ Politechnika
Wroclawska

KURS SPECIALISTYCZNY

Zaawansowana lgtoterapia
Celowana (aic) i Przezskorna
Elektroliza rne pod kontrota USG

WYDZIAL MEDYCZNY Politechnika Wroctawsk

7-8i 14 listopada 2026

Centrum Symulacji Medycznej PWr
Kontakt z koordynatorka kursu:

tel 887 733 023 . weronika.bereska@pwr.edu.pl
e prowr e plfkursy-i-sak

[T Ogolnopolski
Festiwal Tanca
Lekarzy

i Lekarzy
Dentystow

2026

| 5 GRUDNIA

OTEL HUGO

WAZNE KOMUNIKATY u.

NOWI DOKTORZY

Rady Dyscypliny Nauki
Medyczne Uniwersytetu Medycznego
im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu
2/ wrzesnia 2026 r. stopien naukowy doktora
w dziedzinie nauk medycznych i nauk
o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne
uzyskali:

Uchwalg

1. lek. Mateusz Janusz Guzik

2.lek. Maciej Bochenek

3. lek. dent. Aleksandra Kapel-Regula
4.mgr Aleksandra Mroczkowska-Bekarciak
5. mgr Martyna Nowak-Perlak

@ Wojewddzki
Szpital
Sneclallstvnznv

w Legnicy

ZATRUDNIMY
LEKARZY
|| SPECJALISTOW
DOPRAC‘I"

& W PODODDZIALE | PORADNI
OTORYNOLARYNGOLOGICZNEJ

Zapewniamy:
¥ @ Dowolna forme zatrudnienia
* umowe o prace
* umowe zlecenie
= umowe kontraktowa
@ Gwarantujemy wynagrodzenie zgodne
z posiadanymi kwalifikacjami
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Kontakt: kadry@szpital.legnica.pl tel. 76 7211 151

OGLOSZENIA DROBNE

Kupie dziatajacy POZ z kontraktem NFZ we Wroctawiu i okolicach.
Prosze o kontakt: 609 002 850, Marcin (Medomed).

——
NZOZ STOMATOLOGICZNY - ZGORZELEC

Na sprzedaz lub wynajem dziatajacy od 1993 r. gabinet lekarsko-
-dentystyczny NZOZ przy gtéwnej drodze w Zgorzelcu (woj. dolno-
$laskie): powierzchnia 200 m?, dwie kondygnacje, trzy stanowiska
stomatologiczne, nowoczesny sprzet, recepcja, sterylizatornia,
brudownik, pomieszczenie socjalne. Géra mieszkalna z mozli-
woscig adaptacji na gabinety. Dziatka 600 m? ogrod, parking,
garaz. Zespol czterech lekarzy i trzy asystentki. Gotowy, dziata-
jacy biznes z potencjatem rozwoju. Tel. 0048 601 964 363, e-mail:
parvizek.k@gmail.com

Gabinet stomatologiczny do przejecia, Kamieniec Wroctaw-
ski. Warunki do uzgodnienia. Kontakt SMS po godzinie 20.00.
Telefon 601 995 182.

|

Kupie dziatajacy gabinet ginekologiczny/przychodnie Wro-
ctaw i okolice. Tel. 601 711 188.
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Prof. Dariusz Patkowski — kierownik Kliniki Chirurgii Dzie-
ciecej

Jubileusz Kliniki Chirurgii Dzieciecej
i miedzynarodowe spotkanie ekspertow PAAFIS

wrzesnia 2026 r. sala kon-
2 ferencyjna hotelu ,,Mercure”

wypelnita sie gosémi, ktd-
rzy prZyjeli zaproszenie prof. Dariusza
Patkowskiego do wspdlnego S$wieto-
wania 70. rocznicy dziatalnos$ci na-
ukowej, klinicznej i dydaktycznej Kli-
niki Chirurgii Dzieciecej Uniwersytetu
Medycznego we Wroclawiu. W uro-
czystosci uczestniczyli byli i obecni
pracownicy Kkliniki, przedstawicielka
prezydenta Wroclawia, rektor Uni-
wersytetu Medycznego we Wroclawiu,
konsultantka krajowa w dziedzinie
chirurgii dzieciecej, dyrektorka Uni-
wersyteckiego Szpitala Klinicznego we
Wroctawiu, kierownicy klinik chirurgii
dzieciecej z catego kraju oraz inni zna-
komici goscie z Polski i $wiata.

Po powitaniu gosci przez gospodarza
spotkania prof. Dariusza Patkowskie-
go, glos zabrat rektor Uniwersytetu
Medycznego we Wroctawiu prof. Piotr
Ponikowski. Podkreslit wktad pracow-
nikow kliniki i jej kierownika w roz-
woj tej wymagajacej dyscypliny me-
dycznej. Swoje wystapienie zakonczyt
serdecznymi wspomnieniami z czasow
szkoty podstawowej, do ktorej uczesz-
czal razem z obecnym kierownikiem
Kkliniki.

W imieniu prezydenta Wroclawia glos
zabrala Joanna Nyczak, dyrektor Wy-
dzialu Zdrowia i Spraw Spolecznych
Urzedu Miejskiego. Zwrécita uwage
na znaczenie dzialalnosci kliniki dla
malych pacjentéw wymagajacych le-
czenia chirurgicznego. Oprécz listu
gratulacyjnego przygotowala milg nie-
spodzianke: medale ,Merito de Wra-
tislavia”, ktére wreczyla pracownikom
kliniki w imieniu prezydenta. Wsréd

i

Prof. Piotr Ponikowski — rektor Uniwersytetu Medycznego
we Wroctawiu

wyréznionych lekarzy znalezli sie:
prof. Dariusz Patkowski, prof. Wojciech
Apoznanski - zastepca kierownika kli-
niki i wybitny urolog dzieciecy, przez
cale zycie zawodowe zwigzany z t3
placowka, prof. Maciej Baglaj — obec-
nie pracujacy poza klinikg, wieloletni
konsultant wojewddzki w dziedzinie
chirurgii dzieciecej, dr Jerzy Andrzej
Koziell - emerytowany pracownik kli-
niki, zastluzony dla organizacji opieki
medycznej we Wroclawiu i na Dolnym
Slasku. Uhonorowano takze przedsta-
wicielki personelu pielegniarskiego,
odgrywajacego wazng role w dzialal-
nosci kliniki. Medale otrzymaty: Danu-
ta Kotecka - emerytowana pielegniarka
oddziatowa, Jadwiga Giszczak - eme-
rytowana pielegniarka zabiegowa, mgr
piel. Anna Lesniewicz - wieloletnia
pielegniarka oddzialowa. Wszystkie
wyréznione panie mialy istotny wpltyw
na ksztattowanie wysokich standardow
opieki pielegniarskiej w placowce oraz
przygotowanie wielu pokolen piele-
gniarek do pracy z dzie¢mi.

Dyrektor Uniwersyteckiego Szpitala
Klinicznego, dr Beata Freier, méwila
o wyjatkowym charakterze kliniki jako
jednostki szpitalnej, w ktérej wyko-
nuje sie skomplikowane, innowacyjne
i maloinwazyjne zabiegi w leczeniu
wielu schorzen wymagajacych inter-
wencji chirurgicznej.

Prof. Beata Jurkiewicz, konsultantka
krajowa w dziedzinie chirurgii dzie-
ciecej, podkreslita zastugi pracowni-
kow kliniki z jej kierownikiem, prof.
Dariuszem Patkowskim na czele, dla
calego srodowiska chirurgéw dziecie-
cych w Polsce.

WYDARZENIA

Fot. z archiwum Dariusza #atkowskiego

Joanna Nyczak — dyrektor Wydzialu Zdrowia i Spraw Spo-
tecznych UM

Po oficjalnych wystgpieniach za-
proszonych gosci dr Dariusz Lewera
przedstawitl historie dziatalnosci Ka-
tedry i Kliniki Chirurgii Dzieciece;j.
Przywotlal sylwetki wszystkich kierow-
nikow placéwki oraz oséb szczegdlnie
zastluzonych w jej 70-letniej historii.
Najwazniejszym punktem uroczysto-
$ci byto wystapienie kierownika kli-
niki. Przypomnial on zebranym wa-
runki, w jakich pracowali pionierzy tej
dyscypliny medycznej we Wroclawiu,
a przede wszystkim ogromny postep
w diagnostyce i terapii. Postep ten
otworzyt przed lekarzami nowe moz-
liwosci, zwiekszajac szanse pacjentow
na powr6t do zdrowia i ratowanie zy-
cia. Dziekujac wspétpracownikom prof.
Dariusz Patkowski wreczyl okolicz-
nosciowe statuetki i poprosit o dalsza
prace oraz zaangaZowanie na rzecz
chorych.

Spotkanie zakoriczylo sie koncertem
i koktajlem w hotelowym foyer.

Jubileusz byl wstepem do niezwykle
waznego wydarzenia naukowego - XII
International PAAFIS Symposium 2026
(ang. Pediatric Adolescent Adult Fore-
gut Interdisciplinary Society). Sym-
pozjum, poswiecone diagnostyce i le-
czeniu wad wrodzonych oraz schorzen
goérnego odcinka przewodu pokarmo-
wego i drég oddechowych u dzieci,
rozpoczelo sie 24 wrzesnia 2026 r.

Do Wroclawia przyjechalo ponad 100
specjalistow z niemal wszystkich
kontynentéw. Ws$réd uczestnikéw
znalezli sie wybitni chirurdzy dzie-
ciecy oraz specjaliSci innych dzie-
dzin zajmujacy sie kompleksowym
leczeniem dzieci z najtrudniejszymi
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PAAFIS — obrady

wadami przelyku, drég oddechowych
i przewodu pokarmowego. W ciggu
dwoch intensywnych dni obrad wy-
gloszono 33 wyklady plenarne oraz
ponad 20 doniesien zjazdowych. Pre-
zentacje dotyczyly najnowszych me-
tod leczenia operacyjnego, w tym
technik maloinwazyjnych, a takze
diagnostyki, leczenia wielospecjali-
stycznego, postepowania w szczeg6l-
nie ztozonych przypadkach oraz odle-
glych wynikow leczenia.

Integralng czes$cig spotkania byly dys-
kusje po wykladach oraz bezposrednia
wymiana do$wiadczen miedzy specja-
listami reprezentujgcymi r6zne oSrod-
ki i kraje. Porownywanie odmiennych
strategii terapeutycznych i omawia-
nie trudnych przypadkéw klinicznych
stanowilo jedno z najwazniejszych
elementow PAAFIS 2026.

Uczestnicy podkreslali wysoki poziom
merytoryczny wystapien, otwarta at-
mosfere sprzyjajaca dyskusji i wymia-
nie wiedzy oraz znakomitq organizacje
spotkania. Zagraniczni goscie zwracali
réwniez uwage na serdeczne przyjecie
i polska goscinnos¢.

Sympozjum PAAFIS 2026 bylo okazja
do spotkania ekspertéw zajmujacych
sie¢ ta samg grupa pacjentéw wyma-
gajacych wysokospecjalistycznej opie-
ki, a zarazem reprezentujacych rézne
szkoty, doswiadczenia i systemy ochro-
ny zdrowia. Celem wydarzenia bylo nie
tylko przedstawienie aktualnego stanu
wiedzy, lecz przede wszystkim wymia-
na praktycznych doswiadczen, ktéra
moze przyczyni¢ sie do dalszej popra-
wy wynikéw leczenia dzieci z najbar-
dziej zlozonymi wadami przewodu po-
karmowego i drég oddechowych.

PAAFIS — uczestnicy sympozjum

Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

Miedzynarodowy charakter spotka-
nia i udzial Swiatowych ekspertéw
potwierdzily silng pozycje Wroctawia
jako osrodka rozwijajacego nowocze-
sne metody chirurgii dzieciecej oraz

miejsca miedzynarodowej wymiany
wiedzy i do$wiadczen klinicznych.

Fot. zarchiwum D.L.

Q dr Dariusz Lewera

Collegium Witelona Uczelnia Paristwowa
0Osrodek Pamigci i Dokumentacji Historycznej DIL

Odznaczenia dla prof. Grazyny Durek

legium Witelona odbyla sie in-

auguracja roku akademickiego
2026/2027. Uroczystosciom przewod-
niczyt rektor uczelni prof. Andrzej Pa-
nasiuk. Gléwnym punktem uroczysto-
$ci bylo §lubowanie akademickie, ktore
zlozyli nowo przyjeci studenci trzech
wydzialéw: Nauk Spotecznych i Huma-
nistycznych, Nauk Technicznych i Eko-
nomicznych oraz Nauk o Zdrowiu i Kul-
turze Fizycznej. Na wydzialach tych
prowadzone sg 22 kierunki studiow
inzynierskich, licencjackich i magister-
skich. - To dla nas duze przezycie. Po-
nad 1200 absolwentéw szkét $rednich
staje sie pelmoprawnymi studentami.
Rozpoczynamy kolejny etap naszej edu-
kacji - moéwit jeden z immatrykulowa-
nych tego dnia studentéw.

E pazdziernika w legnickim Col-

JM Rektor Andrzej Panasiuk w swoim
wystgpieniu podkreslit niezwykle waz-
na role wspotczesnych uczelni, kt6-
re maja realny wplyw na wychowanie

__

mlodego pokolenia, uwrazliwienie go
na otaczajacy $wiat i przygotowanie do
dynamicznie zmieniajacych sie realiow.
W $wiat mikroskopijnych struktur

przeniést zebranych chemik i kompo-
zytor, prof. dr hab. inz. Piotr Drozdzew-
ski, podczas wykladu inauguracyjnego
pt. ,,W glebi kropli wody”.

Wreczenie wyroznienia: od lewej dr Monika Wierzbicka, prof. Grazyna Durek, dr Joanna Z6ttariska

Fot. Zbigniew Gol
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WY

W’fadz Collegium Witelona — od lewej: Mgr Robert Burba — kanclerz, dr Monika Wierzbicka — prorektor ds. dydaktyki i

studentow, prof. Andrzej Panasiuk — rektor, dr Bogumita Watorek — prorektor ds. nauki i wspétpracy z zagranica, dr inz. Piotr

Nadybski —prorektor ds. rozwoju

Inauguracja nowego roku akademic-
kiego to takze czas podsumowarn, po-
dziekowan i wyréznien. Wsréd wy-
réznionych znalazla sie prof. Grazy-
na Durek, specjalistka anestezjologii
i intensywnej terapii, od prawie 10 lat
zwigzana z Collegium Witelona. Mini-
stra zdrowia uhonorowata pania pro-
fesor odznaka honorowa ,Za zastugi
dla ochrony zdrowia”, natomiast Se-
nat uczelni nadat jej tytul honorowy
I stopnia ,Zasluzona dla Collegium
Witelona”.

Uroczysto$¢ w Centrum Konferencyj-
no-Widowiskowym Collegium Witelo-
na zakonczyt wystep Chéru Akademic-
kiego Collegium Witelona.

Prof. dr hab. med. Grazyna Durek jest
specjalistkq anestezjologii i intensyw-
nej terapii oraz absolwentka Akademii
Medycznej we Wroclawiu. Przez cale
zycie zawodowe byla zwigzana z Kate-
dra Anestezjologii i Intensywnej Tera-
pii, gdzie przeszla wszystkie szczeble
kariery naukowej i zawodowej - od
miodszego asystenta do kierownika
II Kliniki Anestezjologii i Intensywnej
Terapii. W 1980 roku uzyskala sto-
pienn doktora na podstawie rozprawy
pt. ,Analgezja zewnatrzoponowa jako
metoda zmniejszania bélu porodowe-
go”. Byla to pierwsza praca o tej te-
matyce w Polsce. Szczegdlne miejsce
w jej zainteresowaniach naukowych
zajmowala plynoterapia. Badania nad
zastosowaniem roztworéw hiperto-
niczno-hiperonkotycznych w lecze-
niu hipowolemii oraz nad fizjologia,
patofizjologiag i klinicznym zastoso-

waniem ptynéw infuzyjnych w sepsie,
krwotokach i w okresie okoloopera-
cyjnym staly sie podstawa uzyskania
w 2002 roku stopnia doktora habili-
towanego. W roku 2014 prezydent RP
Bronistaw Komorowski nadat dr hab.
Grazynie Durek tytul profesora.

Prof. Grazyna Durek jest autorka lub
wspotautorka 221 publikacji zamiesz-
czonych w krajowych i zagranicznych
czasopismach naukowych oraz ponad
90 prac niepublikowanych, prezento-
wanych na zjazdach i kongresach. Jej
dzialalno$¢ dydaktyczna obejmowata
zajecia praktyczne, wyklady i semi-
naria dla studentéw wszystkich wy-
dzialéw Uniwersytetu Medycznego,
a obecnie obejmuje zajecia dla studen-
tow Collegium Witelona w Legnicy.
Byla promotorka 10 prac doktorskich,
15 magisterskich i 89 licencjackich,
a takze recenzentka w 32 przewodach
doktorskich i 3 postepowaniach habi-
litacyjnych oraz autorka 5 opinii do-
tyczacych wnioskéw o nadanie tytutu
profesora w dziedzinie nauk medycz-
nych. Recenzowata 7 projektéw Mi-
nisterstwa Nauki i Szkolnictwa Wyz-
szego w ramach systemu OSF. Kiero-
wala jednym grantem promotorskim
KBN oraz 8 zakonczonymi grantami
uczelnianymi, a takze byla czlonki-
nig zespotéw realizujacych 7 innych
zakonczonych grantéw uczelnianych.
W latach 2003-2005 uczestniczyla
w miedzynarodowym badaniu ob-
serwacyjnym , An International Ob-
servational Study Among Severe Sep-
sis Patients Treated in the Intensive
Care Unit” (FIM-MC-EVBJ). Kolejny
obszar jej zainteresowan naukowych
obejmowal problemy zwigzane z sep-
sg i wstrzagsem septycznym. Brala
czynny udzial w tworzeniu protokotu
uzgodnieniowego dla polskich wy-
tycznych leczenia sepsy i wstrzasu

Fot. zarchiwum D.L.

0d lewej: Artur Jurkowski — wicewojewoda dolnoslaski, prof.
Grazyna Durek, dr Joanna Z6ttariska, dr Monika Wierzbicka

septycznego.

Wielokrotnie przewodniczylta Pan-
stwowej Komisji Egzaminacyjnej
w dziedzinie anestezjologii i inten-
sywnej terapii. Kierowala specjaliza-
cja 33 lekarzy, a takze pelnila funkcje
konsultanta wojewddzkiego w dzie-
dzinie anestezjologii i intensywnej
terapii. W Polskim Towarzystwie
Anestezjologii i Intensywnej Terapii
(PTAIIT) pelnita liczne funkcje: sekre-
tarza Zarzadu Gléwnego, przewod-
niczacej Komisji Rewizyjnej Zarzadu
Gloéwnego oraz przewodniczacej Sek-
cji Plynoterapii i Hemostazy. W 2014
roku otrzymata godno$¢ Czlonka Ho-
norowego PTAIIT. Po przejSciu na
emeryture akademicka w 2017 roku
podjela prace na stanowisku profesora
na Wydziale Nauk o Zdrowiu i Kul-
turze Fizycznej Collegium Witelona
w Legnicy. Od 2019 roku jest cztonki-
nig komisji programowej ds. zapew-
nienia jakosci ksztatcenia na kierun-
ku ratownictwo medyczne. Prowadzi
wyklady na kierunkach: ratownictwo
medyczne, dietetyka, fizjoterapia oraz
pielegniarstwo I i II stopnia.

Serdecznie gratulujemy Pani Profesor
otrzymanych wyréznien.

Q dr Dariusz Lewera

Collegium Witelona Uczelnia Paristwowa
0Osrodek Pamieci i Dokumentadji Historycznej DIL
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Uroczystos¢ przed Zaktadem Opiekuriczo-Leczniczym bolestawieckiego Szpitala $w. tukasza

0d lewej: Kamil Barczyk dyrektorWZOZ,,BoIes’fawwc Zgorzelec Artur Jurkowski — wice-

wojewoda dolnoslaski, Cezary Przybylski — wiceprzewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Dol-
noslaskiego, Tomasz Gabrysiak — starosta bolestawiecki, Piotr Roman — prezydent Bolestawca

Serce naszego szpitala
Nowoczesny, wielofunkcyjny budynek szpitala w Bolestawcu

Oklaski i symboliczny sygnal ambulansu towarzyszyly opuszczeniu kurtyny. Juz
otwarte! Na dzialce przylegajacej do Szpitala $w. Lukasza przy ul. Jeleniogér-
skiej w Boleslawcu w rekordowym tempie powstal nowoczesny wielofunkcyjny
budynek F, laczacy funkcje Zakladu Opiekuiiczo-Leczniczego z przestrzenia dla
szeroko rozumianej opieki medycznej i codziennego funkcjonowania pacjen-
téw. Budowa rozpoczela sie¢ wiosng 2025, a uroczyste otwarcie obiektu odbylo sie

9 pazdziernika 2026.

Kazde miasto ma swoj niedoKkonczo-
ny projekt. Betonowa, niedokoriczo-
na konstrukcja na tylach Szpitala sw.
Lukasza wznosila si¢ od dekad i przy-
pominala o péznych latach PRL. Jesz-
cze w latach 80. XX wieku projekto-
wano tutaj nowy, kilkukondygnacyjny
pawilon 16zkowy dla Wojewddzkiego
Szpitala Psychiatrycznego dla Nerwo-
wo i Psychicznie Chorych (ktéry funk-
cjonuje przy Alei Tysigclecia w XIX-
-wiecznych budynkach). Po zmianach
politycznych, w wyniku probleméw
finansowych oraz wiasnosciowych bu-
dowy zaniechano. Temat tak zwanego
szkieletora wrdcit okoto roku 2018, gdy
zarysowaly sie plany stworzenia nowe-
go bloku operacyjnego, ale i one nie zo-
staly sfinalizowane. Na poczatku roku
2025 Szpital poinformowal, ze otrzy-
mat Srodki z KPO i ruszyly prace przy
wznoszeniu budynku F, ktory pomiesci
gléwnie ZOL i z nim jest kojarzony.

Opieka, neurologia i ortopedia

Zapotrzebowanie na ZOL-e i DPS-vy jest
ogromne, chorych kwalifikowanych do
pobytu w zaktadach opiekunczo-leczni-
czych nieustannie przybywa. Czas ocze-
kiwania? Bardzo czesto s3 to cale lata.
W dodatku do ZOL-u nie kwalifikuja
sie wylacznie osoby wymagajace opieki
dlugoterminowej w ogéle, ale na przy-
kiad pacjenci zalezni od Zywienia poza-
jelitowego. - Wychodzac naprzeciw po-
trzebom starzejacego sie spoteczernistwa,
zdecydowali$my o utworzeniu w struk-
turach szpitala Zakladu Opiekuriczo-
-Leczniczego. Dzigki temu zapewniamy

__

kompleksowe leczenie i opieke nad pa-
cjentami, a jednocze$nie usprawniamy
prace pozostatych oddzialéw - wyjasnia
dr Artur Nahorecki - kierownik Od-
dziatu Choréb Wewnetrznych i zastep-
ca dyrektora ds. lecznictwa Szpitala sw.
Lukasza. Oprocz ZOL-u, w budynku F
mieszczg sie:

nowoczesne sale i gabinety przezna-
czone do zabiegow fizjoterapeutycz-
nych oraz terapii zajeciowej, ktore
maja na celu podtrzymywanie i po-
prawe funkcji zyciowych pacjentéow,

punkty dziennego pobytu, czyli
strefa komfortu, gdzie chorzy moga
spotykaé sie z rodzinami. To przy-
tulnie urzadzone miejsca, ktére maja
im przypomina¢ dom,

Centralna Recepcja w przyziemiu
(wraz z zapleczem wspierajacym
i infrastruktura dla pacjentow), kt6-
ra peli funkcje gléwnego punktu
dostepowego ulatwiajacego prze-
mieszczanie sie do laboratoriéw
oraz pozostatych oddziatéw. Budy-
nek F zostal zaprojektowany tak, ze
mozna sie z niego dosta¢ do kazdej
czesci szpitala. Stat sie przez to jego
,sercem”. Obiekt bedzie stuzyt tak-
Ze pacjentom spoza powiatu, bo do
Bolestawca przy]ezdza]q leczyc sie
mieszkancy innych czesci Dolnego
Slaska.

Ze $rodkow KPO i od samorzadéw

Inwestycja zostala zrealizowana w ra-
mach projektu pn. ,,Utworzenie Zakla-
du Opiekunczo-Leczniczego poprzez

budowe infrastruktury dla pacjentéw
przewlekle chorych, ktérym $wiad-
czone beda ustugi majace na celu po-
moc w podtrzymywaniu funkcji zy-
ciowych”, realizowanego w ramach
konkursu ,,Wsparcie z zakresu rozwoju
opieki dlugoterminowej lub geriatrycz-
nej poprzez modernizacje infrastruk-
tury podmiotéw leczniczych na pozio-
mie powiatowym. Inwestycja D4.1.1.
Kosztowala blisko 30 mln zl, z czego
blisko 20 000 000,00 zt wyniosto dofi-
nansowanie z KPO. Istotny wklad w re-
alizacje inwestycji wnidst réwniez po-
wiat bolestawiecki, przekazujac facznie
5 300 000,00 zl, Gmina Miejska Bole-
slawiec wsparla przedsiewziecie kwo-
ta 1 000 000,00 zl, a Gmina Osieczni-
ca - sumg 200 000,00 z}. Prace zostaly
przeprowadzone w rekordowym tem-
pie. - Budynek wyrdznia sie nowocze-
snymi instalacjami wewnetrznymi oraz
wysoka jako$cig materiatéw wykoncze-
niowych. Szczegélng uwage poswieco-
no uksztaltowaniu jego bryly, tak aby
harmonijnie wpisywala sie w istnieja-
c3 zabudowe - podsumowuje mgr inz.
Natalia Anuszkiewicz, kierownik Dzia-
tu Inwestycji Budowlanych Szpitala sw.
Eukasza.

Do pazdziernika 2026 r. boleslawiec-
ki szpital przeprowadzil inwestycje
o wartosci okoto 70 min zt, w tym do-
posazenie oddzialéw chirurgicznego
i pediatrycznego, informatyzacje i ter-
momodernizacje. Obecnie obok budyn-
ku SOR-u powstaje lgdowisko dla $mi-
glowcow, prace przy ktérym sa juz bar-
dzo zaawansowane. Zaplanowano tez
reorganizacje ruchu na przyleglej ulicy
Slusarskle], budowe nowych parkingéw
i utworzenie nowego wjazdu na teren
szpitala. Ma to na celu usprawnienie
transportu pacjentéw i poprawe bez-
pieczenistwa ruchu w tym rejonie.

Q Aleksandra Solarewicz
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Ottarz w katedrze swidnickiej

Ottarz w bazylice kolegiackiej w Strzegomiu

Po klesce pod Legnica — zaloba i regencja

gode i opowie$¢ o dalszych lo-

sach i dziejach rodu Piastéw
niczym biblijng hagade o Slasku. Na-
gle ten wielki réd z predyspozycjami
do zjednoczenia monarchii po rozbi-
ciu dzielnicowym zalamatl sie i ulegt
dezintegracji, kladac kres ,,monarchii
Henrykow Slgskich”.

Kontynuujemy historyczng przy-

Terytorialnie pomniejszyt sie, tracac
ziemie poznanskie, a dynastycznie
ulegl dalszemu podzialowi na coraz
mniejsze ksiestewka, tracac swoje
polityczne znaczenie w Polsce i wobec
sgsiadow.

Henryk II Pobozny, bogaty w nastep-
cow ze zwigzku matzenskiego z corka
czeskiego kréla Przemysta 1 Ottoka-
ra, doczekat sie dwanasciorga dzie-
ci, z ktérych przezylo dziesiecioro,
w tym pieciu synéw, wsrdd ktérych
podzielono ksiestwo, niweczac plany
jego scalenia.

Trudu uchronienia dziedzictwa po
swoim mezu Henryku II Poboznym
podjela sie ksiezna Anna wychowa-
na w duchu odpowiedzialnosci i lo-
jalnosci - dokonujac nadan i dogladu
wlascicielskiego, jako regentka na
podleglych ziemiach w imieniu naj-

starszego, ale jeszcze niedorostego,
syna Bolka.

W ramach zaloby i odkupienia za
grzechy meza $p. Henryka II, ale
przede wszystkim jako blagalne
przeproszenie Boga za zbezczeszcze-
nie przez najezdZcéw miejsc Swietych
i barbarzynskie mordy wyznawcow
wiary w Jezusa Chrystusa postano-
wila w miejscu zniszczonego przez
Mongotéw kosciola $w. Andrze-

ja, wznie$¢ dzielo trwale na wieki
- ko$ciét Swietych Apostotéw Piotra
i Pawla w Strzegomiu. Do dzi$, mimo
zawieruch wojennych i reformacji,
trwa widoczny z daleka ko$ciél, kt6-
remu ksiezna Anna okolo 1242 nadala
lokacje na prawie brandenburskim.
Budowy muréw miejskich i koSciota
dogladat najstarszy z synéw Bolestaw
IT Rogatka. W latach 2002-2017 ko-
$ciot zostal podniesiony do rangi ba-

Przed wejsciem do kate:dry Swidnickiej

Fot.TB,RCz.




B wyoarzenia

Mrozikowe Przysmaki ze Wzgdrz Strzegomskich” — u pani Anet Mrozikowej

zyliki kolegiackiej Swietych Aposto-
16w Piotra i Pawla - pelni dzi$ funkcje
sanktuarium

Architektonicznie to dzielo zbioru rzad-
kich w $redniowiecznej Polsce typow
klasycznych budowli sakralnych z cie-
kawym wystrojem wnetrza w czesci za-
chowanych do dzi$, z ktérych wymieni¢
warto: posag Chrystusa jako sedziego
$wiata, a obok postacie Matki Boskiej
i $w. Jana, plaskorzezbione z przedsta-
wieniem koronacji Matki Boskiej przez
Chrystusa, epizody z zycia $w. Pawla —
nawrocenie u wrot Damaszku, ambona
z 1592 r., a w wiezy koscielnej dzieto
sztuki ludwisarskiej - dzwon pocho-
dzacy z 1318 roku najstarszy w Polsce,
uzywany nieustannie do dzis.

Strzegom lezy na plycie granitowej
masywu geologicznego rozciagaja-
cego sie od Strzegomia do Sobotki.
Wystepuja tu oprdcz granitu i bazaltu
glinki kaolinowe eksploatowane na
skale przemystowa.

Juz w okresie cesarstwa rzymskiego
na Slask i przez Strzegom prowadzit
szlak bursztynowy. Potwierdzajg to
znalezione w okolicach Strzegomia
zlote, srebrne i brgzowe monety z r6z-
nych okreséw Imperium Rzymskiego.

Ekologiczna degustacja w drodze do
Swidnicy

i =
W sanktuarium bazyliki mniejszej w Strzegomiu

__

W ramach relaksu krotki przystanek
na zaproszenie pani Anety Mroziko-
wej, gdzie spotkaliSmy sie z mitym
i goscinnym przyjeciem w ogrodzie.
Oprécz degustacji ekologicznych oc-
tow z owocoéw glogu i mniszka, czy
kombuchy byla tez kawa i ciastko,
a przede wszystkim wielka radosé¢
whascicielki z naszych odwiedzin,
ktéra udzielita sie tez i nam.

Diecezja Swidnicka - zostata usta-
nowiona 24 lutego 2004 roku przez
Jana Pawtla II, dotychczasowy kos$cidt
otrzymal range katedry, pierwszym
biskupem diecezjalnym zostal ks.
prof. Ignacy Dec. Miasto zalozone
przez Piastow byto siedzibg ksigzat
swidnicko-jaworskich. Do dzi§ za-
chowato sie wiele zabytkéw - oprécz
pieknego Rynku do najbardziej zna-
czacych i okazalych nalezy katedra
$§w. Stanislawa Biskupa Meczennika
i $w. Wactawa Meczennika.

Kosciot powstat w XIV w. na polecenie
ksiecia Bolka IT Swidnickiego, po po-
zarze stojgcego w tym miejscu drew-
nianego kosciota. Budowla wznoszo-
na od 1330 r. ukoniczona zostala do-
piero w 1546 roku. Legenda glosi, ze
sam ksigze polozyt pierwszy kamien
pod budowe.

Goérujacy nad Swidnica obiekt sakral-
ny to jeden z najwiekszych koSciotéw

Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

na Dolnym Slgsku i w Polsce z wieza
o wysokosci 101,21 m, najwyzsza na
calym Slasku.

Dla poréwnania najwyzsza na $wiecie
wieza Jezusa Chrystusa (centralna)
Sagrady Familii ma 172,5 m.

Katedra to jeden z najcenniejszych
gotyckich ko$ciotéw Dolnego Slaska.
Jego wystrdj wewnetrzny jest wyjat-
kowym arcydzielem okresu baroko-
wego, kompozycja oltarza na planie
okregu wraz z baldachimem podtrzy-
mywanym przez siedem kolumn, pod
ktérym znajduje sie figura Matki Bo-
zej z Dziecigtkiem Jezus w otoczeniu
Swietych, a w poblizu ottarz Krzyza
Swietego. Prezbiterium, ktére po-
wstalo w latach 1330-1353 wyrdznia
sie wyniesieniem ponad poziom nawy
oraz unikatowg dwunastoboczng ka-
plica kryptowa na planie elipsy, kt6-
rej sklepienie wspiera sie na jednym,
centralnym filarze

Co laczy Swidnice z Wroctawiem?

Juz w Sredniowieczu piwo do Wrocla-
wia sprowadzano z browaréw S$wid-
nickich i mozna by powiedzie¢, ze
beczki z piwem wytyczyly szlaki i dro-
gi do Wroctawia. Stynny trunek znany
jako cervesia swidnicensis byt wowczas
jednym z najwazniejszych towaréw
eksportowych z tego regionu i przy-
czynil sie do powstania we Wroclawiu
najstarszej restauracji w Polsce i Eu-
ropie - ,,Piwnicy Swidnickiej” zalozo-
nej w 1273 r. Prawo warzenia piwa po-
siadato prawie 200 doméw, a w okre-
sach najwiekszego rozkwitu w miescie
funkcjonowalo ponad 100 czynnych
matych browardéw i warzelni.

Przy stole oprdcz positku, kawy wy-
miany pogladéw i oceny $wiezych do-
$wiadczen turystycznych zdobytych 6
pazdziernika 2026 r. na historycznej
trasie Strzegom - Swidnica - Wro-
claw u$wiadomiliSmy sobie, ze prze-
jezdzajac obok, nie wiedzieliSmy ile
tu cennych zabytkéw.

QO Tadeusz Bielawski

Lagtoba” zaprasza — po intensywnym zwiedzaniu czas na wytchnienie i positek u Pana Zagtoby


https://pl.wikipedia.org/wiki/Koronacja_Najświętszej_Marii_Panny?action=edit&redlink=1
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Lekarskiej przy ul. Ka-
zimie Wielkiego 45 spotkali sie
sympatycy ,Klubu Podréznika”.
Prof. Piotr Wiland przedstawil go-
§cia  wydarzenia, mieszkajgce-
go w Zachelmiu koto Jeleniej Goéry
dr. Kazimierza Pichlaka. Obejrzeli-
$§my wspaniata ponadgodzinng pre-
zentacje opowiadajaca o jego wy-
prawach wysokogorskich, w ktérych
uczestniczyl jako lekarz. Lekarz chi-
rurg z pasja — gory, gory i jeszcze raz
gory!

Nepal, Bhutan, Indie, Afryka i Ame-
ryka Potudniowa. Himalaje - naj-

wrzesnia 2026 roku w sie-
! 3dzibie Dolnoslaskiej Izby
a

wyzszy lanicuch gorski na Ziemi ze
swoimi o$miotysiecznikami (8 z 14
na $wiecie), Pamir (,,Dach Swiata”
- Tadzykistan), Ruwenzori, Siemen,
wulkan Erta Ale (to Afryka) i Patago-
nia (Ameryka Potudniowa).

Piekne zdjecia przedstawiane w pre-
zentacji dr Kazimierz Pichlak uzu-
pelniat barwnym komentarzem,
opowiesciami o przygodach i pro-
blemach, jakie towarzyszyly wypra-
wom. Wystgpienie zostalo nagro-
dzone gromkimi brawami, a p6zZniej
byly pytania, na ktére odpowiadat
z wlasciwym sobie humorem.

Q Zdzislawa Michalska

Lepsze od gor
s3 tylko gory,

na ktérych
jeszcze nie byles

Wiodzimierz Wysocki

Fot. z archiwum K.P.
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Inauguracje roku akademickiego 2026/2027

Unlwersytet Medyczny we Wroclawiu

Wiceminister zdrowia Katarzyna Kacperczyk w swoim wystqplenlu podkresla’{a role wroctawskiej

uczelni w Swiecie nauki

I ]’roczysta inauguracja roku
akademickiego 2026/2027 na
Uniwersytecie Medycznym we

Wroclawiu odbyla sie 6 pazdzier-

nika 2026 r. tradycyjnie juz w Auli

Leopoldynskiej Uniwersytetu Wro-

clawskiego.

Uczestnikow tego wyjatkowego wy-
darzenia przywitat rektor UMW prof.
Piotr Ponikowski. Wéréd zaproszo-
nych gosci byly wiceminister zdro-

wia Katarzyna Kacperczyk oraz wo-
jewoda dolnoslqska Anna Zabska.
Wzieli w niej rowniez udziat m.in.
przedstawiciele wiladz rektorskich
wroctawskich uczelni, reprezentanci
dolnoslaskich szpitali, a takze insty-
tucji wspdtpracujacych z Uniwersy-
tetem Medycznym.

Wyklad inauguracyjny ,Krotka hi-

storia o niepewnosci. Czyli po co
nam umyst?” wygtlosit dr hab. tu-

Uczestnlkow inauguracji przywﬂa’r rektor umMw prof Plotr Ponikowski

kasz Gaweda, prof. Instytutu Psy-
chologii Polskiej Akademii Nauk.

Nowy rok akademicki rozpoczyna
przeszlo 2 tysigce nowo przyjetych
na studia medyczne.

Uroczysto$¢  zakoniczylo  wspdl-
ne wykonanie ,Gaudeamus igitur”
przez Chor Medici Cantantes.

O Redakcja

Wydziat Medyczny Politechniki Wroclawskiej

pazdziernika odbyla sie
1 2ur0czysta Inauguracja Roku
Akademickiego 2026/2027
na Wydziale Medycznym Politechni-

ki Wroclawskiej.

Podczas uroczystosci pierwszoroczni
studenci zlozyli uroczyste §lubowa-
nie oraz odspiewali hymn akademic-
ki ,,Gaudeamus igitur”. Znamienici
goscie uswietnili swoja obecnoscia to
podnioste i jakze wazne wydarzenie.

Rok akademicki oficjalnie zainaugu-
rowala dziekan Wydzialu Medyczne-
go Politechniki Wroclawskiej, prof.
dr hab. n. med. Magdalena Krajew-
ska, ktora w swoim przemowieniu
zyczyta nowym studentom pomysl-
nosci w roku akademickim oraz catej
drodze zawodowej.

Na sali obecna byla réwniez wice-
prezes DRL ds. ksztalcenia, dr Ka-
tarzyna Jungiewicz-Janusz oraz lek.
Zbigniew Markiewicz, czlonek Rady
Dolnoslaskiej 1zby Lekarskiej z Dele-
gatury Jeleniogorskiej.

_

ok akademicki zainaugurowata dziekan Wydziatu Medyczne-
go Politechniki Wroctawskiej prof. dr hab. n. med. Magdalena
Krajewska

Wyklad inauguracyjny wyglosit prof.

dr hab. n. med. dr h.c. Krzysztof

J. Filipiak, FESC, dyrektor Centrum

Wyk’fad inauguracyjny wygtosit prof. dr hab. n. med. dr h.c.
Krzysztof J. Filipiak

Medycznego Ksztalcenia Podyplo-
mowego.

O Karol Tryc

Fot z archiwum UMW
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Mystakowice — Zjazd Stomatologow Rocznik 1972

iedy we wrze$niu spotkali$my
Ksiq po raz siédmy od ukoncze-

nia studiéw czas na chwile cof-
nal wskazéwki zegara. Cho¢ na na-
szych twarzach przybylo dojrzatych
,linii”; a wlosy zmienity kolor, wy-
starczylo jedno spojrzenie w oczy ko-
lezanek i kolegéw, aby znéw poczué
klimat studenckich czaséw. W jednej
sekundzie wrdcity wspomnienia, za-
pachy eugenolu, gipsowych modeli
i godzin spedzonych na salach ¢wi-
czen.

Nasze Swietowanie zaczelo sie juz
w piatek wieczorem, a pogoda wy-
jatkowo nam sprzyjala. Przywitalo
nas ciepte wrzesniowe stonce, ktd-
re zachodzac stworzylo prawdziwie
bajkowe widoki Karkonoszy. Za-
siedliSmy na $wiezym powietrzu do
biesiady grillowej. Nasz kolega Ja-
rek Smialowski zadbal, by wieczér
przyniost tez co$ dla ducha. Zor-
ganizowal wspaniala niespodzian-
ke i zaprosit dwoch sympatycznych
panéw, ktorzy grali dla nas zywa
muzyke. Na dzwieki muzyki, ku
zaskoczeniu organizator6w prawie
wszyscy ruszyli do tanca!!l! Byly to
wesole szybkie rytmy, a na roze-
$mianych twarzach nie wida¢ bylo
zmeczenia. Kondycja w naszym
roczniku, jak sie okazalo, jest wcigz
catkiem, catkiem!!! Ten pelen rado-
$ci i energii wieczér pozegnaliSmy
wspdlnym  od$piewaniem pie$ni
,Ogniska juz dogasa blask...”.

W sobote rano wystuchaliSmy cieka-
wego wykladu prof. Krzysztofa Wro-
neckiego, ktory przyblizyl nam syl-
wetki naszych nauczycieli z lat stu-
denckich. ByliSmy poruszeni, wspo-
minajac naszych mistrzéw, ktorzy
uksztaltowali nie tylko nasza wiedze,
ale i lekarskaq etyke. Byly tez zabawne
historie kolegéw o osobistych kon-
taktach z naszymi nauczycielami. Byt
tez czas zadumy nad kolezankami
i kolegami, ktérzy odeszli juz na swdj
wieczny dyzur.

Po wykladzie, korzystajac z piek-
nej pogody, zrobiliSmy pamiatko-
we zdjecie i wyruszyliSmy w podroz
z przewodnikiem po Dolinie Patacow
i Ogrodéw. Warto kilka stéw powie-
dzie¢ o historii ich powstania. W XIX
wieku wilascicielem patacu w Mysta-
kowicach zostat krol pruski Fryderyk
Wilhelm III, dla ktérego byl letnia
rezydencj3. Nastepnym wlascicielem
zostal kolejny krol Prus. Arystokra-
cja pruska, chcac spedzaé¢ wakacje
w poblizu swego krola, zaczela bu-
dowa¢ w Kotlinie Jeleniogdrskiej
swoje wlasne siedziby. Najbardziej
malowniczym palacem jest palac
w Wojanowie przypominajacy swoja
sylwetkq patace Ludwika Bawarskie-
go w Alpach.

Kolejnym znanym patacem byl pa-
fac hrabiego von Redena w Bukow-
cu, jednego z najbogatszych ludzi
w Prusach i jednoczesnie przyjaciela
panujacego krola. Von Reden zalozyt

w Bukowcu romantyczny park kra-
jobrazowy, a dzieki bliskim kontak-
tom z dworem pruskim i elitg epoki
Bukowiec stal sie jednym z waz-
niejszych punktéw na mapie Zycia
kulturalnego i towarzyskiego. Park
hrabiego urést do rangi atrakcji mie-
dzynarodowej, a zjezdzali tu goScie
z calej Europy. Na liScie odwiedza-
jacych byli poeci Johann Wolfgang
Goethe i Theodor Koerner, malarze
Caspar Dawid Friedrich, Carl Gustav
Carus, baron Rzeszy Heinrich von
Stein, rosyjska cesarzowa i przy-
szly krol pruski Fryderyk Wilhelm
IV. Zachwycona parkiem w Bukowcu
byla tez ksiezna Izabela Czartory-
ska w czasie swej podrézy po Slasku.
Wizyta w Bukowcu stalg sie w owym
czasie obowigzkowym punktem
w kalendarzu oswieconego Euro-
pejczyka. My réwniez dolaczyliSmy
do tego grona, cieszac sie smakiem
kawy pitej w palacowej kawiarni
i grzejac sie w promieniach potu-
dniowego stonca.

Pelni niezapomnianych  wrazen
i lekko opaleni gorskim storicem
wrociliSmy do hotelu. Wieczorem
spotkaliSmy sie na uroczystej kolacji.
Tutaj nasz niezawodny Jarek blysna
organizatorskim kunsztem - pyszne
dania, ktérym towarzyszyta nastro-
jowa muzyka sprawily, ze atmosfera
od pierwszych minut byla wspaniata.
Ten wieczor mial tez swdj niespo-
dziewany artystyczny akcent. Jako
dentystka-artystka i autorka tego
wspomnienia postanowilam przy-
gotowac co$ specjalnego i wystapi-
lam z monologiem Aliny Janowskiej.
Moja interpretacja rozweselila cale
towarzystwo, dodajac spotkaniu ka-
baretowej energii.

Na pozegnanie Jarek przygotowat dla
kazdego z nas upominek na droge -
osobistego Aniola Stréza. Te mate,
ale niezwykle piekne dziela sztuki
wyszly spod rak utalentowanej ar-
tystki z pobliskiej Krainy Wygastych
Wulkanow.

Nastepnego dnia po wspélnym $nia-
daniu rozjezdzaliSmy si¢ do domu
Z przekonaniem, Ze nasza stomato-
logiczna rodzina jest jedyng w swo-
im rodzaju. Do zobaczenia na kolej-
nym zjezdzie

Dziekujemy Jarostawowi Smiatow-
skiemu za perfekcyjne zorganizowa-
nie naszego spotkania.

O Elzbieta Wronecka

M epium 39
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Zjazd Absolwentow Wydziatu Lekarskiego
Akademii Medycznej rocznik 1980

W dniach 4-6 wrzes$nia 2026 roku odbyl si¢ w Polanicy-Zdroju Zjazd Absolwen-
tow Wydzialu Lekarskiego Akademii Medycznej rocznik 1980.

GosciliSmy w hotelu ,,Polanica Resort
&Spa”. 0d wczesnych godzin potu-
dniowych w pigtek 4 wrze$nia 2026 r.
zjezdzali sie kolezanki i koledzy
z réznych stron kraju, Europy a nawet
$wiata. Komitet powitalny, czyli Jo-
anna Maj i autorka tego raportu, mie-
$cit sie przy recepcji i tam uczestnicy
otrzymywali identyfikatory ze zdje-
ciami skopiowanymi z naszego tablo.
Przy powitaniach byto mndstwo rado-
$ci, $miechu, a réwniez lez. Niektorzy
nie widzieli sie od paru lat, a niektérzy
od ukonczenia studiow.

Po przywitaniach o godzinie 18.00
spotkali$my sie na przyjeciu grillowym
bardzo dobrze zorganizowanym przez
personel hotelu. W trakcie przekasek
i popijania piwa wyswietlona zosta-
la prezentacja - zdjecia z tablo: nasi
profesorowie oraz wszystkie kolezanki
i koledzy z 15 grup, ktérzy ukonczyli
studia. Starostowie niektérych grup,
np. Ania Czulinska-Puchala, potrafili
doktadnie opowiedzie¢ o losach kole-
gow ze swojej grupy. Niestety, niekt6-
rych kolegéw juz nigdy nie zobaczymy
i tych uczciliSmy minuta ciszy. Byly tez
chwile rados$ci i dumy. Niektérzy ko-
ledzy sami opowiadali o swoich doko-
naniach, swoich dzieciach i wnukach.
Waldek Wysokinski z nas wszystkich
zaszedl najwyzej, zostal profesorem
w Mayo Clinic Rochester, najlep-
szej Kklinice na $wiecie. Przyjechat na
zjazd z zong Malgosia. Po tych krét-
kich prezentacjach pojawily sie takze
zdjecia z réznych lat studiéw: z imprez
w ,,Blizniaku”, z prywatek itp. W tym
miejscu apeluje do wszystkich, aby
na nastepny zjazd dostarczyli zdjecia,
ktére ulozymy w formie atrakcyjnej
prezentacji.

REKRUTACJA
SEZON 2025/2026

Nastepny dzieni, sobota 5 wrze$nia,
dla mnie zaczela sie na basenie hote-
lowym (najwiekszy basen w Polanicy
- 25 m) i z przykroscia musze stwier-
dzi¢, ze towarzyszyla mi tylko jedna
kolezanka z naszej grupy. Nastepnym
razem zmobilizuje towarzystwo. O go-
dzinie 11.30 w piekng pogode udaliSmy
sie z przewodnikiem na 2-godzinng
wycieczke po Polanicy. Polanica jest
atrakcyjnym miastem, ma ciekawa
historie i przeurocze miejsca. Oczywi-
Scie nie obylo sie bez wizyty w Pijalni
Woéd Mineralnych. Tu okazalo sie, ze
za wode placi sie teraz 4 zlote i najcze-
Sciej pije z papierowego kubeczka. Dla
mnie - nie do przyjecia. Po wyciecz-
ce zebraliSmy sie przed hotelem, aby
zrobi¢ pamiagtkowe zdjecie. Poniewaz
pogoda byla bardzo stoneczna wszyscy
na zdjeciu s w okularach i nie wida¢
doktadnie rysow twarzy. Po obiedzie
mieliSmy czas wolny na spotkania
w matych grupach.

O godzinie 19.00 zaczgl sie bankiet
zjazdowy. Wszyscy eleganccy i pieknie
przygotowane stoliki. Czuli$my sie wy-
$mienicie, a jedzenie bylo rdwnie dobre
jak humory. Przygrywal DJ Marcin i ku
mojemu zdziwieniu wiekszos$¢ z ochota
ruszyla do tanca. Niektérzy po zabiegu
wymiany stawu biodrowego potrakto-
wali taniec jako ¢wiczenia rehabilita-
cyjne, co mnie bardzo cieszylo. Mysle,
ze krélowa parkietu zostata Joanna Maj
i Andrzej Szuba. Wstepnie umawialam
sie z DJ-em Marcinem, ze 0 1.00 moze
juz zakonczy¢ dziatalnos¢, ale Joanna
zeszla z parkietu 0 1.30 i zostawita tan-
czacych Andrzeja i Basie. To dowodzi,
ze nie wiek tutaj sie liczy, ale energia
i rado$¢ jakie emanowaly z uczestni-
kéw zjazdu. W niedziele po $niadaniu
i serdecznych pozegnaniach przyrze-

Aldona i Krzysio $wietnie sie czuli na parkiecie

kliSmy sobie, ze spotykamy sie za rok
lub 2 w tym samym miejscu. Dlatego
apeluje do kolezanek i kolegéw o wysy-
anie propozycji dotyczacych organiza-
cji naszego nastepnego spotkania.

Do milego zobaczenia!
O Anna Gozdzik

Szanowni Panstwo!

Przypominamy, ze trwa rekrutacja do Orkiestry Dol-
noslaskiej Izby Lekarskiej.

Serdecznie zapraszamy wszystkich medykéw graja-
cych na instrumentach orkiestrowych do rozwijania
swojego talentu w naszym zespole.

Kontakt: orkiestra.dil@gmail.com
lub na nr telefonu: +48 660 218 638

Z wyrazami szacunku,

prezes Orkiestry Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej

Julia Sobczynska

Fot. zarchiwum AG.
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Po mszy $w. uczestnicy spotkali sie na agapie

SWIETO SEUZBY ZDROWIA

nego Slaska, jak od lat, czcili

w pazdzierniku swego patro-
na $w. kukasza. Uroczysto$¢ odby-
la sie we Wroclawiu 11 pazdziernika
2026 roku w parafii pw. $w. Fran-
ciszka z Asyzu.

Pracownicy Stuzby Zdrowia Dol-

Uroczysto$¢ rozpoczela msza $Sw.
koncelebrowana z kapelanami szpi-
tali wroclawskich pod przewodnic-
twem J.E. ks. abpa J6zefa Kupnego,
ktéry wyglosi ciekawa i porusza-
jaca homilie. Na wstepie przywolal
$§w. Lukasza, ktory laczyl w sobie
dwie podstawowe wartosci - wiedze
i wiare. Lekarz to nie tylko osoba, jak
wynika z wyksztalcenia, ktora leczy,
ratuje zdrowie i zycie czlowieka, ale
osoba, ktdra umie patrze¢ na chore-
go, umie poznac jego tajemnice zycia,
potrafi przekaza¢ mu stowa zrozu-
mienia, otuchy. Lekarz musi pamie-
ta¢, ze pacjent nie jest jednostka
chorobowa, ale zawsze czlowiekiem,
nawet gdy jest niepelnosprawny,
ograniczony w swoich dzialaniach.
Niestety, lekarz niekiedy staje wo-
bec pewnych granic diagnostycznych
i terapeutycznych i nie potrafi odpo-
wiedzie¢ zdecydowanie na pytania
dotyczace zdrowia i zycia pacjenta.
Ma prawo powiedzie¢ wtedy - ,,nie
wiem”, , wiecej nie moge”. To nie
jest bezradno$é¢, to stowa wymaga-
jace wielkiej odwagi, to stowa glebo-
kiej pokory. Bo lekarz nie jest panem
zycia, ale tylko: ,wszystko moge
w Tym, ktéry mnie umacnia”. To
réowniez stowa pozwalajace lekarzo-

wi katolikowi, aby Chrystus ksztal-
towal jego sumienie. To jednocze$nie
Iaczy sie z podejmowaniem trudnych
decyzji, ktore przed lekarzem stawia
obecnie wspoélczesna medycyna. Le-
karz musi pamietac, ze zycie czlo-
wieka jest naznaczone wielka god-
noscig, we wszystkich etapach, od
narodzenia po naturalng $mier¢, jest
zawsze chronione. Ks. arcybiskup
przywotal postaé¢ $w. Jana Pawla,
ktéry podkreslat nieustannie wysoka
godnos¢ czlowieka, przypominajac,
Ze praca lekarza to misja, powolanie.
W nawigzaniu do niedzielnej Ewan-
gelii omowit sytuacje uczty, na ktérg
zaproszono przypadkowych uczest-
nikéw. Brak szaty weselnej u jed-
nego z zaproszonych to brak naszej
wiary uczynkowej. Nalezy zada¢ so-
bie pytanie czy moja szata - wiara
uczynkowa jest zawsze obecna wo-
bec pacjenta? Dzi$ potrzebujemy le-
karzy, ktorzy uznaja zycie czlowieka
za $wiete. Na zakonczenie, dziekujac
lekarzom z ich trud i odpowiedzialng
prace raz jeszcze przywotat sw. Lu-
kasza i $w. Jana Pawla, by wyprasza-
li im zachowanie prawego sumienia
i cierpliwos$ci w dziataniach.

Po mszy $w. uczestnicy spotkali sie
na agapie. W trakcie spotkania odby-
la sie mila uroczystosc. Za wielolet-
nig dzialalnos¢ i zastugi prof. dr hab.
Ludwika Sadowska otrzymala Dy-
plom Honorowego Prezesa Oddziatu
Dolnoslaskiego Katolickiego Stowa-
rzyszenia Lekarzy Polskich. Nastep-
nie dr n. med. Michal Wrdbel, nowy

prezes Oddziatu Dolnoslaskiego KSLP
- adiunkt Wydziatu Medycznego Po-
litechniki Wroclawskiej - wyglo-
sit referat zatytulowany ,Kryteria
$mierci - punkt widzenia lekarza
katolika”. Ten trudny, bardzo deli-
katny problem ludzkiej egzystencji
przedstawil w rysie historycznym,
kiedy pierwsze stwierdzenia $mier-
ci dokonywano na podstawie zani-
ku oddechu, nastepnie na podstawie
ustania ukladu krazenia, a wresz-
cie na podstawie ustania czynnosci
moézgu. Przywolal liczne postacie
z dziedziny filozofii, medycyny, teo-
logii od czaséw przedchrzescijan-
skich az po dzien dzisiejszy. Kryte-
ria $mierci ciagle pozostaja w sferze
intensywnych badan, zwlaszcza
dzi§ w dobie tak wielkiego postepu
w wielu dziedzinach nauki.

Spotkanie zakonczyt minikoncert.
Wystapila skrzypaczka Karolina Go-
lebiowska, ktéra wykonala m.in.
utwor autorstwa $w. Hildegar-
dy z Bingen (Swieta, poza teologia
i dzialalnos$cia na rzecz zdrowego
odzywiania, interesowata sie réwniez
muzyka). Zegnajac si¢ odSpiewano
,Barke”. Bylo to jednoczesnie odda-
nie hotdu $w. Janowi Pawlowi z racji
obchodzonego w tym dniu kolejnego
Dnia Papieskiego. Warto wspomnie¢,
ze ks. arcybiskup byt z nami do kon-
ca uroczystosci, zaznaczajac, ze czu-
je sie doskonale w $wiecie lekarskim.

Q dr Anna Dadun-Sek
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Na zdjeciu od lewej: Maja Widera (Galeria BWA), Beata Perdek (przewodniczka po Wroctawiu), Renata Wilkoszewska-Krakowska,

tukasz Zemta (przewodnik po Wroctawiu)

L

Spotkanie autorskie z dr Renatq
Wilkoszewska-Krakowska

sobote, 17 pazdziernika
2026 r., odbylo sie w Biu-
rze Wystaw Artystycznych

na terenie wroclawskiego Dworca
Gléwnego PKP spotkanie autorskie
z dr Renata Wilkoszewska-Krakow-
skg, autorkq wydanej nakladem Dol-
noslaskiej Izby Lekarskiej ksigzki pt.

,,Czas pionieré6w. Wroctawska medy-
cyna na przetomie XIX i XX wieku”.

Wydawnictwo przygotowalo z tej
okazji stoisko promujace nasze pu-
blikacje i dzialalno$¢ wydawnicza
Dolnoslaskiej 1zby Lekarskiej.

a G.0.

Kierownik Wydawnictwa Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej

Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

Fot. archiwum ,Medium”
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0d lewej: Ewa Kilar-Kobierzycka, ks. prof. Zdzistaw Kupisiriski,
Krystyna Michalak

d prwe: Ea Kilar-Kobierzycka, Monika Wéjta-Kempa,
Lilianna Olkowska

Lekarze w cieniu obozu. Cztery lata pamieci
o medykach w Gross-Rosen

maja 2026 roku po raz piaty zlo-
OZono wigzanke kwiatéw i zapalo-
no znicz pod tablica upamietniajacq le-
karzy, farmaceutéw i innych medykéow
wiezionych w niemieckim nazistowskim
obozie koncentracyjnym Gross-Rosen,
ktérzy mimo nieludzkich warunkéw ra-
towali zdrowie i zycie wspdolwieZniow.
O rocznicy pamietaly przedstawicielki
Kota Terenowego Dolnoslaskiej Izby
Lekarskiej w Swidnicy: Krystyna Mi-
chalak oraz Ewa Kilar-Kobierzycka.
W uroczystosci uczestniczyl réwniez
o. prof. dr hab. Zdzistaw Kupisinski
SVD, teolog i wykladowca Katolickiego
Uniwersytetu Lubelskiego Jana Pawta II.

Byla to kolejna chwila refleksji, mo-
dlitwy i zadumy w miejscu, ktére po-
zostaje symbolem ludzkiego cierpienia
oraz okrucienstwa wojny. Jednoczesnie
jest to miejsce przypominajace o od-
wadze tych, ktérzy nawet w obozowej
rzeczywisto$ci nie zrezygnowali z nie-
sienia pomocy drugiemu czlowiekowi.

Tablica pamieci

W wyniku wspdlpracy Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej, Uniwersytetu Medycz-
nego im. Piastow Slaskich we Wrocla-
wiu, SPZOZ w $widnicy oraz Muzeum
Gross-Rosen w Rogoznicy, w 2021 roku
powstata tablica poswiecona medykom
wiezionym w obozie, ktérzy ratowali
zycie wspotosadzonych.

Jej uroczyste odstoniecie odbylo sie 28
maja 2022 roku na terenie Muzeum
Gross-Rosen. Od tego czasu miejsce
to stalo sie symbolem pamieci o leka-
rzach, ktérych postawa stanowi wy-

jatkowe Swiadectwo humanizmu, od-
powiedzialnosci zawodowej i odwagi.

Lekarze naznaczeni historig

Szczegblng pamieé nalezy zachowac
o tych lekarzach, ktorzy przezyli obozy
koncentracyjne i po wojnie wspétwo-
rzyli polska medycyne. Wielu z nich bylo
wybitnymi naukowcami, autorami pod-
recznikéw akademickich oraz nauczy-
cielami kolejnych pokolent medykow.

Doswiadczenia II wojny Swiatowej
czesto pozostawaly przez nich prze-
milczane. Praca na granicy zycia
i $mierci, gldd, choroby oraz codzienna
walka o przetrwanie odcisnely trwa-
e pietno na ich zyciu. Pomimo to po
wojnie nadal poswiecali sie leczeniu
pacjentéw oraz dziatalnosci naukowe;j.

Wspdtczesne media i nowoczesne for-
my komunikacji pozwalajg szybko
przekazywac¢ informacje, jednak réw-
nie wazne pozostaje pielegnowanie pa-
mieci historycznej. Dzisiejsza rzeczy-
wisto$¢ zostala bowiem zbudowana na
doswiadczeniach minionych pokolen.

Dziedzictwo Gross-Rosen

Dolny Slask jest regionem kojarzonym
zardwno z wybitnymi osiggnieciami
naukowymi, jak i z tragiczna historia
II wojny $wiatowej. Obdéz koncentra-
cyjny Gross-Rosen wraz z licznymi
filiami byl miejscem, do ktdrego tra-
fiali lekarze i przedstawiciele innych
zawodow medycznych przewozeni
z réznych obozéw w Polsce.

0d pazdziernika 2020 roku powiat
Swidnicki, SPZOZ w Swidnicy, Koto

Terenowe DIL w Swidnicy oraz Uni-
wersytet Medyczny we Wroclawiu re-
alizuja dzialania majace na celu przy-
wracanie pamieci o tych wydarzeniach
oraz popularyzowanie wiedzy histo-
rycznej wéréd miodego pokolenia.

Mlodzi badacze odkrywajq historie

Istotnym efektem tych dzialan byla
obrona w 2025 roku pracy magister-
skiej Oliwii Dgbrowskiej z Wydzialu
Farmaceutycznego Uniwersytetu Me-
dycznego we Wroclawiu pt. ,Anali-
za farmakoterapeutyczna dokumen-
tacji medycznej wiezniéw leczonych
w rewirach obozu koncentracyjnego
Gross-Rosen”.

Promotorem pracy byla prof. dr hab.
Anna Wiela-Hojenska, a opiekunem dr
n. med. Ewa Kilar-Kobierzycka. Przy-
gotowanie pracy wymagalo wielogo-
dzinnej kwerendy archiwalnej i anali-
zy zachowanej dokumentacji medycz-
nej wiezniow.

Zaangazowanie mtodych ludzi w bada-
nie historii obozéw koncentracyjnych
daje nadzieje, ze pamiec¢ o tragicznych
wydarzeniach XX wieku nie zostanie
zapomniana. Jest to szczegélnie waz-
ne réwniez dzis, gdy Europa ponownie
doswiadcza skutkéw wojny.

Potrzeba dalszego upamietniania

Coraz wyrazniej dostrzegana jest po-
trzeba symbolicznego upamietniania
miejsc zwigzanych z funkcjonowaniem
filii obozu Gross-Rosen. Wiele z nich
znajduje sie na terenie Polski i pozo-
staje waznym elementem lokalnej hi-
storii. Takie inicjatywy moga staé sie
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nie tylko wyrazem pamieci, ale takze
cenng lekcjg dla przysztych pokolen.

Coroczne uroczystosci upamietniajace
Ofiary KL Gross-Rosen i II wojny
sSwiatowej

We wrzesniu 2026 roku odbyly sie
coroczne uroczystosci rocznicowe na
terenie Muzeum Gross-Rosen upa-
mietniajace Ofiary KL Gross-Rosen
i II wojny $wiatowej. Rozpoczely sie
one mszg $wietg w Rogoznicy prowa-
dzong przez bp. M. Mendyka, po ktorej
uczestnicy oddali hold ofiarom obozu,
idac ,,Droga Pamieci” ku symbolicz-
nemu Pomnikowi Zaglady (Kamienne
Pieklo) i sktadajac wigzanki kwiatow.

W uroczystosciach uczestniczyli przed-
stawiciele wtadz panstwowych i samo-

rzadowych, instytucji kultury, organi-
zacji spotecznych, Srodowiska medycz-
nego oraz lokalna spoteczno$é. SPZOZ
w Swidnicy, Dolno$laska Izbe Lekarska
oraz Uniwersytet Medyczny we Wro-
clawiu reprezentowaly: Ewa Kilar-Ko-
bierzycka, Lilianna Olkowska oraz Mo-
nika Wojta-Kempa.

Na szczegblng uwage zastuguje obec-
no$¢ w uroczystosciach pana Ignace-
go Kurczynskiego - bytego wieznia KL
Gross-Rosen majacego 104 lata oraz
rodzin ofiar z kraju i zagranicy.

Pamie¢ o wieZzniach Gross-Rosen,
w tym o lekarzach i innych pracow-
nikach ochrony zdrowia niosgcych po-
moc wspélwiezniom, pozostaje waz-
nym zobowigzaniem wspétczesnych

Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

pokolen. Ich postawa przypomina,
ze nawet w najbardziej nieludzkich
warunkach mozliwe jest zachowanie
godnosci, solidarnosci i odpowiedzial-
nosci za drugiego czlowieka.

Artykul ilustrujg fotografie wykonane
podczas uroczysto$ci upamietniaja-
cych medykow wiezniéw Gross-Rosen,
ktére odbyly sie w maju oraz we wrze-
$niu 2026 roku. Zdjecia dokumentuja
zaré6wno coroczne zlozenie kwiatow
pod tablica pamieci, jak i obchody
rocznicowe organizowane na terenie
Muzeum Gross-Rosen w RogozZnicy.

0O Ewa Kilar-Kobierzycka, wspéipra-
ca: Koto Terenowe DIL w Swidnicy,
SPZOZ w Swidnicy, Uniwersytet
Medyczny im. Piastow Slaskich
we Wroclawiu

URODZINY NESTORA WROCLAWSKIE] CHIRURGII

10 pazdziernika obchodzil swo-

je 97. urodziny. Jubileusz stal sie
okazjg do wizyty przedstawicieli Osrod-
ka Pamieci i Dokumentacji Historycznej
Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej. Spot-
kanie odbylo si¢ w domowym zaciszu
uczonego na wrocltawskim Biskupinie.
Byly zyczenia, kwiaty i ksigzki poswie-
cone historii wroctawskiej medycyny,
ktore - jak méwit Jubilat - zawsze sa
najlepszym prezentem.

Prof. dr hab. Bogdan Lazarkiewicz

Zaplanowana jako krotka - wizyta
przedluzyla sie do trzech godzin. Przy
kawie i domowym serniku przygoto-
wanym przez malzonke profesora, dr
n. med. Wiestawe tazarkiewicz, nie
brakowato tematéw do serdecznych
rozmow i wspomnienl. Opowiesci pro-
fesora barwnie przyblizaly historie na-
szego Uniwersytetu Medycznego oraz
jego najwybitniejszych przedstawicieli.

Jubilat zwigzal z tg uczelnia cale swoje
zycie zawodowe. Jeszcze jako student
pracowatl u prof. Tadeusza Marciniaka,
a po wyborze chirurgii jako specjali-
zacji podjat prace w II Klinice Chirur-
gii prowadzonej przez prof. Brossa.
To wlasnie tam przeszedt wszystkie

szczeble kariery naukowej i zawodowej
- od mlodszego asystenta do profesora
i kierownika kliniki.

W jego wspomnieniach wybrzmiewaly
cieplo i szacunek dla mistrzéw i na-
uczycieli, a takze wdzieczno$¢ wobec
asystentow, z ktérymi przyszlo mu
pracowac przez niemal 40 lat. Po osig-
gnieciu wieku emerytalnego profesor
wycofal sie z codziennego zycia kliniki,
ktorej kierownictwo objat prof. Zyg-
munt Grzebieniak.

- Zawsze ich dobro, sukcesy i awanse
naukowe bardzo lezaly mi na sercu, my-
§lalem o nich codziennie, ale uznatem,
ze nie mozna przeszkadza¢ nowemu
kierownikowi. Musieli mie¢ swobode
w zarzadzaniu, podejmowaniu decyzji.
Byli doskonale wyksztalceni i samo-
dzielni. Uczestniczylem w spotkaniach
wigilijnych i wielkanocnych. Zawsze
bylem przyjmowany z duzg zyczliwo-
$cig, cieszac sie, ze moja klinika sie roz-
wija - méwit wzruszony Jubilat.

Zdolnosci organizacyjne profesora do-
cenita spotecznosé¢ akademicka, wybie-
rajac go na rektora na kadencje 1987-
1990. W tym miejscu warto ponownie
oddac¢ glos Jubilatowi: - Wygratem tak-

Fot.zarchiwum D.L.

ze wybory na kolejng kadencje, ale zona
nie pozwolila mi jej przyja¢...

Po przejsciu na emeryture profesor spi-
sywal swoje wspomnienia w cyklu felie-
tonéw ,,Moja akademia”, publikowanych
na stronach uczelni. Zainteresowanie
czytelnikow oraz liczne prosby kierowa-
ne do redakcji sprawily, ze wspomnienia
ukazaly sie drukiem pod tym samym ty-
tulem, a ich wydanie doczekalo sie kilku
wznowien.

W najblizszych dniach swoje urodziny
bedzie Swietowala takze pani dr Wie-
stawa Lazarkiewicz. Obojgu Jubilatom
$piewamy zatem serdeczne ,Plurimos
annos!”.

Q dr Dariusz Lewera

Collegium Witelona Uczelnia Paristwowa
0Osrodek Pamieci i Dokumentacji Historycznej DIL

_o—

tof. Wronecki i dr Dariusz Lewera
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Z wizyta u Jubilata: od prawej prof. Bogdan tazarkiewicz, dr Wiestawa tazarkiewicz, prof.zysz—

uczelni

Jubilat z zong w rozmowie z prof. Krzysztofem Wroneckim wspominajg piekne czasy pracy na

Fot.zarchiwum D.L.
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W spotkaniu wziat udziat dr hab. Egbert Piasecki, prof. IITD PAN, ki

Fot. zarchiwum D.L.

ie-rownik Szkoty Doktorskiej IITD PAN

Dzien Ludwika Hirszfelda we Wroclawiu

pazdziernika 2026 roku w In-
1 stytucie Immunologii i Tera-

pii Doswiadczalnej Polskiej
Akad®mii Nauk we Wroclawiu odbyt
sie¢ Dzien Ludwika Hirszfelda. To co-
roczne spotkanie inauguruje rok aka-
demicki. Organizatorzy dbaja o na-
ukowy i wyjatkowo uroczysty charak-
ter wydarzenia, w ktérym uczestniczg
przedstawiciele Polskiej Akademii
Nauk, wladz Wroclawia i wroclawskich
uczelni, a takze pracownicy i studen-
ci. Nie zabrakto réwniez reprezentan-
tow wroctawskich szpitali i placowek
medycznych wspélpracujacych przy
realizacji projektow badawczych. Te-
goroczne spotkanie poprowadzili prof.
Andrzej Gamian, dyrektor instytutu,
oraz prof. bukasz kaczmanski, za-
stepca dyrektora ds. naukowych. Po
powitaniu gosci wyklad inauguracyjny

pt. ,,Rozmowa, ktéra trwa cate zycie.
Jak mikrobiota i uktad odpornosciowy
komunikuja sie na poziomie moleku-
larnym” wyglosita prof. Sabina Gorska,
kierownik Laboratorium Immunobio-
logii Mikrobiomu. Dla pani profesor
byl to szczegdlny moment, poniewaz
w tym roku prezydent RP nadat jej ty-
tul profesora. We wstepie podziekowata
swoim mistrzom, ktérzy mieli wpltyw
na jej kariere naukowa i zawodowa.

Przedstawiajac sprawozdanie z rocz-
nej dziatalno$ci instytutu, dyrektorzy
nie kryli dumy z aktywnosci swo-
ich wspélpracownikow, zrealizowa-
nych grantéw i projektéw, zdobytych
punktéw oraz awanséw naukowych,
a przede wszystkim z faktu, ze az
czworo naukowcow z placowki zna-
lazlo sie w prestizowym rankingu
World’s Top 2% Scientists.

Fot. zarchiwum D.L.

Waznymi elementami spotkania byly
§lubowanie stuchaczy Szkoty Doktor-
skiej IIiTD PAN, ktére ztozylo az 1
poczatkujacych naukowcéw, promocje
nowych doktoréw w dziedzinie nauk
biologicznych i medycznych, a takze
wreczenie dyplomdéw doktora habili-
towanego trzem uczonym. Jak zawsze
wiele wzruszen przynioslo wreczenie
przez dyrektora instytutu dyploméw
Z okazji jubileuszy pracy zawodowej.
Wsréd wyrdznionych znaleZli sie pra-
cownicy z 50-letnim stazem pracy.

Cze$¢ naukowa zakonczyt wyklad
okolicznosciowy pt. ,,Czy w lodowcach
jest zycie? Arktyka okiem hydrogeolo-
ga” wygloszony przez prof. Henryka
Marszatka, kierownika Zakladu Hy-
drogeologii Stosowanej Instytutu Nauk
Geologicznych Wydziatu Nauk o Ziemi
i Ksztaltowania Srodowiska Uniwersy-
tetu Wroclawskiego.

Kolejna inauguracja roku akademickie-
go przeszla do historii. Rozpoczyna sie
codzienna praca, czas eksperymentow
i badan. Wszystkim Pracownikom In-
stytutu zyczymy sukcesow naukowych
i pomyslnosci w zyciu osobistym.

Q dr Dariusz Lewera

Collegium Witelona Uczelnia Paristwowa
0Osrodek Pamieci i Dokumentadji Historycznej DIL
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Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

Integracyjne spotkanie w Mitkowie

pazdziernika 2026 roku
1 Oodbylo sie spotkanie inte-

gracyjne Delegatury Jele-
niogorskiej Dolnos$laskiej Izby Le-
karskiej. W chacie goralskiej przy
patacu ,,Spiz” w Miltkowie spotkali
sie lekarze i lekarze dentysSci z ca-
lego regionu wraz z rodzinami. Ta
nieco pochmurna sobota uplynela
nam pod znakiem udanej integracji.
Byla to doskonata okazja do zawar-
cia zupelnie nowych znajomosci jak
i do zobaczenia sie z tymi, ktérych
dobrze znamy. W wydarzeniu udziat
wzieli wieloletni dzialacze izbowi
oraz doswiadczeni specjalisci, a tak-
ze najmiodsi lekarze, ktorzy dopiero
rozpoczeli swoja droge zawodowa.

Byl to czas rozméw powaznych i tych
zupelnie swobodnych. Mogli$my za-
stanowi¢ sie nad kolejnymi dziata-
niami naszego samorzadu, ale tez po
prostu odpocza¢ w gronie kolezanek
i kolegéw po fachu.

W wydarzeniu wzigt udzial pre-
zes Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
Wojciech Florjanski, ktéry otworzyt
spotkanie i w swoim wystapieniu
zachecal zebranych do aktywnego
udziatu w zyciu naszego samorzadu.

Na stotach nie zabraklo tradycyjnych
polskich smakéw, takich jak bigos
czy zurek. Wierze, ze nikt nie po-
szedl do domu glodny! O najmlod-

szych uczestnikéw zadbaly anima-
torki, ktorym niestraszna byla je-
sienna aura i ktére zorganizowaly
dla dzieci gry oraz zabawy na $wie-
Zym powietrzu.

Dziekuje za liczne przybycie, wspa-
niala atmosfere, mnoéstwo cieptych
stéw i budujacych opinii. Bardzo sie
ciesze, ze ta inicjatywa zostala tak
pozytywnie przyjeta. Mam wielka
nadzieje na kolejne spotkanie czlon-
kow DIL z terenu naszej delegatury,
by¢ moze w jeszcze szerszym gronie.

Q Patrycja Drozdek
wiceprezes DRL ds. Delegatury
Jeleniogorskiej
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Olga Tokarczuk z mezem czytaja fragmenty,, Empuzjona”

Z DELEGATURY WALBRZYSKIEJ .

Koncertujg cztonkinie Orkietry DIL

Wyjatkowa konferencja w Sokotowsku

wrzes$nia 2026 r. odbyla sie w So-
3 Oko{owsku wyjatkowa konferencja
z okazji 200. rocznicy urodzin dr. Her-
manna Brehmera. Inicjatorem wyda-
rzenia byl prezes Towarzystwa na rzecz
Dolnego Slaska im. dr. Hermanna Bre-
hmera - architekt dr inz. Roman Rut-
kowski.

Sokotowsko - dawny GoOrbersdorf - jest
to historyczne pierwsze w Swiecie uzdro-
wisko przeciwgruzlicze stworzone przez
niemieckiego lekarza dr. Hermanna Breh-
mera. Miejsce to bylo wzorem dla p6Zniej-
szych osrodkow medycznych w stynnym
Davos w Szwajcarii i w innych krajach Eu-
ropy, a takze Kanady. W XIX wieku gruz-
lica byla chorobg dziesigtkujaca spolecz-
nos$¢, postrachem dla ludzi, uchodzita za
chorobe nieuleczalng. Dr Brehmer uwazat
i udowodnil, Ze we wczesnym okresie za-
chorowania gruzlica jest wyleczalna. Pod-
stawg leczenia byt unikalny mikroklimat,
ruch, specjalnie dozowany wysitek fizycz-
ny, zabiegi wodolecznicze oraz specjalna
dieta (5 wartosciowych i kalorycznych
positkow dziennie). Aby zapewni¢ pa-
cjentom najwyzszy komfort uzdrowisko
funkcjonowato jako w pelni samowystar-
czajacy kompleks - wspaniate architek-
toniczne budynki mieszkalne i lecznicze
w tym gléwny tzw. Kurhaus - po wojnie
przemianowany na ,,Grunwald” - tarasy
do lezakowania, miejsca kapielowe, oran-
Zerie, biblioteka, obserwatorium astrono-
miczne, park i spacerowe alejki, uprawy
roslinne, hodowle zwierzat. Ponadto po
odkryciu pradka Kocha jako przyczyny
choroby, stworzono tu specjalistyczne la-
boratorium bakteriologiczne.

W czasach najwiekszego rozkwitu
uzdrowiska leczylo sie tu okolo 1000
0s0b z catej Europy. Po wojnie miejsco-
wos$¢ zostata nazwana Sokolowskiem na
cze$¢ dr. Alfreda Sokotowskiego, ucznia
dr. Brehmera i nadal byla centrum le-
czenia gruzlicy i innych chordb uktadu
oddechowego. Po 1989 r. uzdrowisko
podupadalo, w 2005 roku pozar znisz-
czyt glowny budynek - ,Grunwald”.

Dopiero od kilku lat ponowne powoli
odzyskuje dawng $wietno$¢ dzieki pa-
sjonatom Sokolowska. Jest to miejsce,
ktére Olga Tokarczuk opisala w swojej
ksigzce ,,Empuzjon”. Dzialaja tu miedzy
innymi: Sanatoria Dolnoslaskie - spét-
ka z centrami rehabilitacji i placoéw-
kami opiekunczo-leczniczymi. Stynny
,Kurhaus” - , Grunwald”, ktéry jest
teraz siedziba Fundacji IN SITU i gale-
rii prowadzonej przez wybitng malarke
i rzezbiarke Bozenne Biskupska odzy-
skuje dawng $wietnos¢ i nowe przezna-
czenie. Zrekonstruowano takze dzieki
architektowi Romanowi Rutkowskiemu
grobowiec rodziny Brehmerdw. Atrak-
cja nie tylko dla wiernych i koneseréw
sztuki jest takZze przepiekna prawo-
stawna cerkiew pod wezwaniem S$w.
Michata Archaniota oraz koncerty mu-
zyki i choréw cerkiewnych. Modne staty
sie tez: coroczny festiwal filmowy im.
Krzysztofa Kieslowskiego, eventy zwig-
zane z festiwalem Gory Literatury - pod
auspicjami Olgi Tokarczuk i rézne inne
wydarzenia kulturalne i naukowe. Jest
to miejsce odwiedzane przez wielu tury-
stow, artystow.

Organizacja obchodéw 200-lecia uro-
dzin dr. Hermanna Brehmera miala na
celu podsumowanie badan historykéw,
architektow, urbanistow, lekarzy doty-
czacych tego magicznego miejsca. Wy-
klady odbyly sie w pigknej sali obecnej
siedziby spodtki Sanatoria Dolnoslgskie.

Konferencja oprdcz pasjonatéow Soko-
towska goscila wiele znamienitych oso-
bistosci - konsula generalnego Republiki
Federalnej Niemiec - Martina Kreme-
ra, staroste watbrzyskiego - Leonarda
Gorskiego oraz wykladowcéw history-
kéw medycyny (prof. Andreas Jutte-
mann z Niemiec, prof. Yannis Stoyanndis
z Grecji, dr Peter Flury z Davos w Szwaj-
carii, dr Benjamin Kuntz z Berlina), wy-
bitnych ekspertéw z zakresu urbanistyki
i architektury z Politechniki Wroclaw-
skiej (prof. dr hab. Tomasz Ossowicz, dr
inz. arch. Aleksandra Marcinéw, dr inz.

arch. Roman Rutkowski). Przedstawicie-
lami $wiata medycyny byli: prof. dr hab.
n. med. Ewa Augustynowicz-Kope¢ -
dyrektor Instytutu Gruzlicy i Choréb Pluc
z Warszawy, dr n. med. Malgorzata Czaj-
kowska-Malinowska - konsultant kra-
jowa w dziedzinie choréb ptuc, dr Mana
Baie z uniwersytetu we Fryburgu (Szwaj-
caria). Dolnoslaska Izbe Lekarska repre-
zentowaly czlonkinie Rady DIL - Dorota
Radziszewska i Monika Rutkowska oraz
nasza orkiestra. Wyklady byly niezwykle
ciekawe, w oryginalnej konwencji, od-
krywajace nie tylko historie budynkéw,
0s0b, ale i Owczesnej organizacji lecznic-
twa i metod leczenia. Pawel Polzer - hi-
storyk Slaska - przygotowuje biografie
dr. Hermanna Brehmera, a Alicja Kosiba-
-Lesiak wydata juz ksigzke na temat Ma-
rie von Colomb - ktéra byla inicjatorky
powstang sanatorium w Sokotowsku.

Konferencje uswietnit obiad przygotowa-
ny wedlug obowigzujacej w XIX wieku re-
ceptury, serwowany w odbudowywanym
,Grunwaldzie”, zwiedzanie Sokotow-
ska w tym galerii BoZzenny Biskupskiej,
parku, grobowca rodziny Brehmerdw.
Nasza noblistka Olga Tokarczuk z me-
zem czytali fragmenty , Empuzjona”,
pierwszej powiesci wydanej po otrzyma-
niu Nagrody Nobla, ktdrej akcja toczy sie
w 1913 roku w uzdrowisku Gorbersdorf.
O ksigzce mowit redaktor , Polityki”,
urodzony w Sokotowsku Jerzy Baczynski.
Uroczystos¢ uatrakeyjnit wystep cztonkin
naszej DIL-owskiej orkiestry.

Sokotowsko to miejsce niezwykle, kli-
matyczne, od lat inspirujace przedsta-
wicieli $wiata nauki, artystow i nie tyl-
ko. Warto Sokotowsko odwiedzi¢ i po-
czu¢ ten szczegélny klimat, zachwycic
sie przyroda i goérskim krajobrazem.
Sprébowac tez legendarnego tortu be-
zowego W miejscowej kawiarni.

Zapraszamy!

0O Dorota Radziszewska
Delegatura DIL w Walbrzychu
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Zycie po udarze

,yUDA(r) SIE!” — w Watbrzychu pacjenci,
personel medyczny i instytucje rozma-
wiali o zyciu po udarze.

W naszej delegaturze mialo miejsce nie-
zwykle wydarzenie. 19 wrzesnia w Sali
Lancuszkowej walbrzyskiej Starej Ko-
palni odbyla sie wyjatkowa konferencja
, UDA(r) SIE! Zapobiegaj, reaguyj... i wroé
do sprawnosci”. Organizowane przez
Fundacje KardioNeurOn we wspolpracy
z Urzedem Miasta w Walbrzychu spot-
kanie przelamato tradycyjng formule
zjazdow naukowych - w centrum uwa-
gi postawiono bowiem samego pacjenta
oraz wyzwania, z jakimi mierzy si¢ on
sam i jego bliscy po opuszczeniu szpi-
tala.

Spotkanie miato charakter otwarty, gro-
madzac liczne grono oséb, ktére do-
$wiadczyly udaru mézgu oraz ich bli-
skich i opiekundéw. Obecno$¢ chorych
i mozliwo$¢ wystuchania ich osobistych
historii stala sie fundamentem do dys-
kusji o realnych potrzebach w procesie
dlugofalowego powrotu do sprawnosci.
Uczestnicy zgodnie podkreslali, ze wal-
ka z chorobg nie konczy sie na etapie
leczenia szpitalnego - kluczowym ele-
mentem jest to, co dzieje sie pézniej:

codzienna rehabilitacja, praca nad dys-
funkcjami oraz wsparcie socjoekono-
miczne i emocjonalne.

Niezwykle waznym punktem programu
byt panel dyskusyjny pt. ,Udar - sys-
tem wsparcia bez tajemnic”. Stal sie on
platformg do interdyscyplinarnej debaty
miedzy lekarzami a przedstawicielami
instytucji publicznych i organizacji po-
zarzadowych. O dostepnych, cho¢ cze-
sto malo znanych formach pomocy dla
chorych i ich rodzin rozmawiali m.in.
reprezentanci MOPS, ZUS, Zespolu ds.
Orzekania o Niepelnosprawnosci, Fun-
dacji Rozwoju Ekonomii Spotecznej oraz
ogélnopolskiej Fundacji Udaru Mézgu
oraz Fundacji U_DAR z Rzeszowa.

W czeSci merytorycznej nie zabraklo
glosu ekspertéw medycznych. Pani dok-
tor Katarzyna Krawczyk-Rojek opowia-
dala o pracy lokalnego Oddzialu Uda-
rowego. Panelistkami byly dr n. med.
Marta Nowakowska-Kotas - konsul-
tantka wojewddzka w dziedzinie neuro-
logii, lek. Aleksandra Potocka-Chmie-
lewska - kardiolozka, neurologopedki
Anna Bochenska i Dorota Rozniakowska,
fizjoterapeutka Anna Magdziarczyk oraz
dietetyczka kliniczna Marta Swiatek.

0Od lewej: Aleksandra Potocka-Chmielewska, Anetta Kasprzak, Anna Magdziarczyk i Patrycja
Marciniak — cztonkinie Fundacji KARDIONEURON, organizatorki konferencji

Poruszone zostaly kwestie m.in. opie-
ki poszpitalnej, dostepnosci do terapii,
a takze potrzeby stworzenia koordyno-
wanego systemu opieki dla oséb po uda-
rze i ich opiekunéw.

Jednak najwazniejszg, a zarazem naj-
bardziej poruszajaca czescig konferen-
cji byl dedykowany panel pacjencki. To
wlasnie tam oddano glos tym, ktérzy na
co dzien mierza sie ze skutkami choro-
by. Zgromadzeni mieli niezwykla okazje
wystucha¢ osobistych, pelnych emocji
historii 0osob dotknietych udarem i ich
bliskich.

Konferencja pokazala, ze skuteczna po-
moc pacjentowi po udarze wymaga Sci-
stej wspolpracy na linii: osoba po udarze
i jej rodzina - placéwki medyczne - in-
stytucje pomocowe (zaréwno te pan-
stwowe, jak i te z sektora NGO). Suk-
ces frekwencyjny wydarzenia udowod-
nil, jak bardzo potrzebne s3 inicjatywy,
laczace te trzy Swiaty. Organizatorki
z Fundacji KardioNeurOn skladajg ser-
deczne podziekowania wszystkim part-
nerom, prelegentom oraz samym pa-
cjentom, ktérych obecnosé nadata temu
spotkaniu gleboki, ludzki sens.

Q Patrycja Marciniak
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Rezydentka z Oddziatu Pediatrii w Trzebnicy Matgorzata Stopa
zankieta. W tle moderator konferegji dr Waldemar Gotebiowski

Z DELEGATURY WALBRZYSKIEJ

Psycholozka, terapeutka integracji sensorycznej z Osrodka Terapii
Harmonia”we Wroctawiu mgr Krystyna Pawelec

Kolejna V edycje Walbrzyskiej

Konferencji Pediatrycznej mamy

juz za soba

czwartek, 8 pazdziernika
s;s; 2026 r., w Sali Wykladowej

Specjalistycznego  Szpitala
im. A. Sokolowskiego w Walbrzychu
odbyla sie juz po raz piaty konferen-
cja szkoleniowa dla lekarzy pediatréw
ilekarzy rodzinnych pod merytorycz-
nym nadzorem pomystodawcy dr.
n. med. Waldemara Golebiowskiego.

W bardzo przejrzysty praktyczny
i uporzadkowany sposéb dr n. med.
Kamila Ludwikowska z Kliniki Pe-
diatrii i Choréb Infekcyjnych Uni-
wersytetu Medycznego we Wroclawiu
przedstawila temat ,Dziecko z go-
raczka: szpital czy dom?” - postepo-
wanie i interpretacje wynikéw labo-
ratoryjnych i ocene kliniczng dziec-
ka z goraczka. Omoéwione zostaly
wszystkie aspekty trudnych sytuacji,
kiedy lekarz musi podja¢ decyzje czy
dziecko z goraczka obserwowaé, czy
zastosowal leczenie ambulatoryjne
lub skierowa¢ do szpitala. Podkreslo-
no znaczenie ,,intuicji lekarza” i nie-
pokoju rodzica. Przedstawiono takze
najnowszy hit - Kid AID; cyfrowy do-
$wiadczony pediatra przy pierwszym
kontakcie, czyli nieinwazyjny system
AL wspierajacy ocene Kkliniczng dziec-
ka przy przyjeciu do szpitala. Takie
urzgdzenia znajduja sie juz w oddzia-
tach pediatrycznych na Dolnym Slg-

sku - w tym w naszym szpitalu im. A.
Sokotowskiego w Walbrzychu.

Temat ,,Wybidrczo$¢ pokarmowa -
zaburzenia emocji czy procesu inte-
gracji sensorycznej” oméwita doktad-
nie psycholozka, terapeutka integracji
sensorycznej z Osrodka Terapii ,,Har-
monia” we Wroclawiu mgr Krystyna
Pawelec. Tu wiele zaskoczen i ztama-
nia dotychczasowej obiegowej wiedzy
np. dotyczacych anoreksji czy dzieci
w spektrum autyzmu. Innowacyj-
ne spojrzenie, diagnostyka i terapia
zaburzen odzywiania, podkreslenie
znaczenia zaburzen emocjonalnych,
sposobu podawania jedzenia, diety
i rodzinnych probleméw w tym ,jak
poradzic sobie z dziadkami”.

Stot jako najwazniejszy mebel
w domu, przy ktérym cata rodzina
siada do wspdlnych positkéw jest naj-
lepsza recepta - niby prawda oczywi-
sta, a jednak w dzisiejszych czasach
dla niektérych odkrywcza.

Ostatnie wystgpienie to glos mlo-
dziezy - Julia Kaminska rezydent-
ka pediatrii Oddzialu Pediatrycznego
w Walbrzychu przedstawila przy-
padek kliniczny - Chloniak Burkitta
o nietypowej lokalizacji u 12-letniego
chlopca. Przy okazji przedstawiono
najczestszy przebieg tej onkologicz-

LINK DO ANKIETY

nej choroby. Debiut Julii byt bardzo
udany i nagrodzony brawami.

Dyskusja uczestnikéw szkolenia byta
bardzo ozywiona co $wiadczy, ze te-
matyka wykladéw wybrana przez dr.
n. med. Waldemara Golebiowskiego
byla trafiona. Ponadto byla to okazja
do wzajemnego poznania sie i inte-
gracji - spotkaly sie pokolenia le-
karzy od stazystow rezydentéw do
doswiadczonych lekarzy z Dolnego
Slaska. Dr Teresa Dobrzaniska, kieru-
jaca Oddzialem Pediatrii w Bystrzy-
cy Klodzkiej, wykorzystata obecnos¢
mlodych lekarzy i zaoferowala prace
i dyzury w oddziale, w ktérym pra-
cuje.

Aby problemy kliniczne byly bardziej
przejrzyste i usystematyzowane pe-
diatrzy z Dolnego Slaska prowadza
szereg wspdlnych akcji. Stad prosba
rezydentki pediatrii z Trzebnicy Mat-
gorzaty Stopy o wypelnienie ankiety,
ktéra pomoze zglebi¢ problem dziec-
ka z goraczka.

Zapraszamy za rok na kolejng konfe-
rencje

Z kolezenskim pozdrowieniem

Q Dorota Radziszewska
Delegatura DIL w Walbrzychu
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ykonywanie czynnosci me-
s;‘; dycznych wymaga profesjo-

nalnego przygotowania, nie-
rzadko polaczonego z odpowiednim
doswiadczeniem z tego wzgledu, ze
ich realizacja winna charakteryzowac
sie okreslonymi przymiotami i nalezy-
ta starannosciag. Istnienie powyzszych
uwarunkowan niewatpliwie jest zwig-
zane z powaznymi nastepstwami jakie
moga towarzyszy¢ wdrozonym proce-
durom medycznym, ktdre nieprawi-
dlowo stosowane, beda godzi¢ w dobro
dla czlowieka najwazniejsze, tj. zdro-
wie i zycie. Stad tez niezbedne jest, aby
jednostki identyfikowaly sie w tym za-
kresie stosownymi uprawnieniami, po-
twierdzajacymi posiadanie wymagane-
go przygotowania zawodowego. Braki
w tym zakresie uniemozliwiaja legalne
podejmowanie dziatann dedykowanych
profesji lekarskiej, a wrecz ksztaltu-
ja odpowiedzialno$¢ karng za prezen-
towanie takich postaw'. Ocene tych
dzialan pozostawiono organom $ciga-
nia oraz sadom powszechnym, ktére
poddaja pod rozwage na plaszczyZznie
odpowiedzialno$ci prawnokarnej po-
stepowanie jednostek, ktore z profesjg
lekarska nie maja nic wspdlnego, a do-
puszczaja sie zachowan im przezna-
czonych.

Organom dyscyplinarnym samorza-
du zawodowego pozostaje natomiast
ocena postaw lekarzy i lekarzy denty-
stow, ktérzy podejmuja sie czynnosci
medycznych wzgledem pacjentéw, nie
posiadajac w tym zakresie uprawnien
upowazniajgcych ich do dzialania na
takiej plaszczyznie i w tym zakresie,
w jakim zostaly zrealizowane.

Na kanwie powyzszych rozwazan chcia-
labym zrelacjonowac panstwu, na la-
mach biezacego i przyszlego numeru
biuletynu, sprawy dotyczace postaw
obwinionych lekarzy, ktérzy udziela-
li chorym $wiadczen zdrowotnych, nie
posiadajac ku temu stosownych upraw-
nien, co spowodowalo, ze zachowania te
zostaly uznane przez sady lekarskie obu
instancji za przewinienia zawodowe.

W pierwszym przypadku badano posta-
we lekarza, ktéremu w lipcu 2017 r. izba
lekarska przyznala prawo wykonywania
zawodu lekarza w celu odbycia stazu po-
dyplomowego. W tresci podjetej w tym
zakresie uchwaly wskazano, ze prawo
wykonywania zawodu upowaznialo le-
karza do wykonywania zawodu lekarza
w celu i na czas odbycia stazu podyplo-
mowego lekarza wylacznie w miejscu
jego odbywania, a nadto wskazano, ze
traci ono wazno$¢ z dniem zakonczenia
stazu podyplomowego, albo z uplywem
5 lat od dnia jego przyznania, tj. w lip-
cu 2022 r. Jako miejsce odbywania stazu
wyznaczono jeden ze szpitali powiato-
wych, do ktérego skierowano obwinio-
nego. Lekarz zakonczyl staz w terminie,
tj. z koncem pazdziernika 2018 r., co
oznaczalo, ze wraz z jego zakonczeniem
ograniczone prawo wykonywania zawo-
du wygasto i aby mdc podjaé dalsza dzia-
falno$¢ zawodowg jako lekarz, obwinio-
ny powinien byt wystapi¢ o przyznanie
pelnego prawa wykonywania zawodu do
izby lekarskiej, po uprzednim zlozeniu
Lekarskiego Egzaminu Konicowego.

W miedzyczasie, we wrzesniu 2018 r.
na wniosek obwinionego, w ramach
jednej z uczelni medycznych, doszlo do
wszczecia przewodu doktorskiego.

Zrédio grafiki: iStock

Q Aleksandra Stebel
kierownik Kancelarii Okregowego Sadu Lekarskiego DIL

W maju 2019 r. obwiniony zawarl
z jednym ze szpitali specjalistycznych
umowe porozumienia na wykonywanie
swiadczen wolontarystycznych, z tresci
ktorej wynikato po pierwsze, ze lekarz
posiada kwalifikacje i spelnia wymaga-
nia odpowiednie do rodzaju i zakresu
Swiadczen powierzonych do wykonania
porozumieniem, co poswiadczyt wia-
snorecznym podpisem. A po drugie,
tre$¢ porozumienia obejmowata reali-
zacje przez obwinionego nastepujacego
zakresu czynnosci medycznych: roz-
poznawania i leczenia zachowawcze-

'Art. 58 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz.U.2026.37), dalej zwana u.z.l.:

,1.Kto bez uprawnien udziela $wiadczen zdrowotnych polegajacych na rozpoznawaniu choréb oraz ich leczeniu, podlega karze
grzywny. 2. Jezeli sprawca czynu okreslonego w ust. 1 dziala w celu osiggniecia korzysci majatkowej albo wprowadza w btad co do
posiadania takiego uprawnienia, podlega grzywnie, karze ograniczenia wolnosci albo pozbawienia wolnosci do roku”.
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go oraz profilaktycznego chordb ucha,
nosa i zatok przynosowych, jamy ust-
nej, gardla, krtani, tchawicy oraz dia-
gnostyke i leczenie zaburzen zmystu
stluchu, réwnowagi i wechu. W poro-
zumieniu zastrzezono, ze praca obwi-
nionego lekarza bedzie odbywac sie pod
nadzorem kierujacego komorka orga-
nizacyjng badZz innego wyznaczonego
lekarza specjalisty.

W maju 2020 r. obwiniony zawart z wy-
zej wymieniong jednostka ochrony zdro-
wia aneks do niniejszego porozumienia
na wykonywanie $wiadczenn wolontary-
stycznych, co spowodowalo wydluzenie
okresu wspolpracy lekarza z podmiotem,
o kolejny rok, tj. do maja 2021 r.

Zaré6wno podczas zawierania porozu-
mienia, jak i aneksu do porozumienia,
obwiniony lekarz nie posiadat prawa
wykonywania zawodu lekarza.

Z analizy dokumentacji medycznej pa-
cjentéw uzyskanej w toku postepowa-
nia sagdowego w latach objetych przed-
miotowym porozumieniem, obwiniony
lekarz realizowal w oddziale zaréw-
no leczenie zachowawcze pacjentow,
jak i wykonywat czynnosci zabiegowe
w ramach znieczulenia miejscowego
i operacyjne na bloku centralnym. Co
istotne, obwiniony lekarz przeprowa-
dzal czynnosSci operacyjne samodziel-
nie, bez zadnego nadzoru, wykonujac
szereg zabiegdw skupionych wokét po-
bierania wycinkéw do badan histopa-
tologicznych, badz tez usuwania zmian
w cato$ci w obrebie: nosogardla, szyi,
przewodow stuchowych, podejrzanych
0 proces nowotworowy. Podczas tych
zabiegéw obwinionemu asystowaly
wylacznie pielegniarki. Obwiniony le-
karz wykonywal czynnosci zabiegowe
réwniez samodzielnie, bez asysty leka-
rza i pielegniarki. Zabiegi te dotyczy-
ty najczesciej podcinania wedzidelek.
Przystepowal réwniez do zabiegéw,
ktére wykonywat z asysta lekarza nie-
posiadajacego specjalizacji. Zabiegi te
najczesciej dotyczyly zatozenia pacjen-
tom rurki tracheostomijnej. Ponadto,
wielokrotnie obwiniony byl jednym
z dwoch operatoréw lub asystowat przy
wykonywaniu zabiegéw w zespotach,
w sktad ktérych wchodzit on sam i dru-
gi lekarz nieposiadajacy specjalizacji
lub on sam i lekarz posiadajacy specja-
lizacje, na centralnym bloku operacyj-
nym.

Dopiero w lutym 2021 r. obwiniony le-
karz zlozyl z wynikiem pozytywnym
Lekarski Egzamin Konicowy. Natomiast
w lipcu 2021 r. zlozyt w wlasciwej izbie
lekarskiej wniosek o przyznanie prawa
wykonywania zawodu lekarza, wpisa-
nia na liste cztonéw oraz wpis do okre-
gowego rejestru lekarzy i lekarzy den-
tystow, ktore otrzymat z koricem tego
miesigca.

Na okoliczno$¢ przedstawionego za-
rzutu obwiniony lekarz zlozyl pisem-

ne wyjasnienia, w ktérych nie zgodzit
sie ze stanowiskiem organéw dyscy-
plinarnych, jakoby jego postepowanie
bylo nieprawidtowe. Wskazal, ze podjat
wspolprace z jednostka specjalistyczna,
bedac doktorantem w tym podmiocie,
co umozliwialy mu obowigzujace prze-
pisy prawa.

Lekarz wskazal bowiem, ze zgodnie
z art. 15 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r.
o zawodach lekarza i lekarza dentysty
lekarz stazysta jest uprawniony do wy-
konywania zawodu wylacznie w miej-
scu odbywania stazu podyplomowego,
z wyjatkiem prac badawczych w dzie-
dzinie nauk medycznych. W zwigzku
z powyzszym obwiniony podal, ze byt
przekonany, ze prawo wykonywa-
nia zawodu wydane na czas okreslony
w celu realizacji stazu podyplomowego
umozliwia mu wykonywanie $wiadczen
zdrowotnych pod nadzorem lekarza
specjalisty w osrodku, w ktdorym pro-
wadzil badania naukowe z dziedziny
otolaryngologii.

Sad lekarski, oceniajgc postawe obwi-
nionego lekarza w tym zakresie stwier-
dzit, ze obwiniony wystgpit zaréwno
przeciwko przepisom zwigzanym z wy-
konywaniem zawodu lekarza, jak i re-
gulom etycznym zawartym w Kodeksie
Etyki Lekarskiej i wymierzyl mu za ten
czyn kare zawieszenia prawa wykony-
wania zawodu na okres 4 lat.

Sad lekarski, uzasadniajgc swoje sta-
nowisko, zdefiniowal podstawy prawne
wykonywania zawodu lekarza, zakres
czynnos$ci obejmujacych wykonywa-
nia zawodu lekarza, a takze wyjasnit
procedure przyznawania uprawnien do
wykonywania profesji lekarskie;j.

Wskazano, ze zgodnie z art. 2 ust. 1
ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o za-
wodach lekarza i lekarza dentysty: wy-
konywanie zawodu lekarza polega na
udzielaniu przez osobe posiadajaca
wymagane kwalifikacje potwierdzone
odpowiednimi dokumentami, $wiad-
czen zdrowotnych, w szczegdlnosci:
badaniu stanu zdrowia, rozpoznawa-
niu choréb i zapobieganiu im, leczeniu
i rehabilitacji chorych, udzielaniu porad
lekarskich, a takze wydawaniu opinii
i orzeczen lekarskich. W art. 5 u.z.l.
okreslone zostaty warunki, ktore tacz-
nie obowigzany jest spetnié¢ lekarz lub
lekarz dentysta, aby otrzymaé prawo
wykonywania zawodu. Lekarz musi:
by¢ obywatelem polskim lub obywa-
telem innego panstwa czlonkowskiego
Unii Europejskiej, posiada¢ odpowied-
ni dyplom spelniajagcy warunki opisa-
ne w ustawie, posiada¢ petng zdolnos¢
do czynnos$ci prawnych, posiada¢ stan
zdrowia pozwalajgcy na wykonywanie
zawodu lekarza lub lekarza dentysty,
wykazywacé nienaganng postawe etycz-
ng, wladaé jezykiem polskim w mowie
i pi$mie w zakresie niezbednym do wy-
konywania zawodu lekarza lub lekarza
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dentysty, odby¢ staz podyplomowy albo
uzyska¢ uznanie stazu podyplomo-
wego odbytego poza terytorium Rze-
czypospolitej Polskiej za réwnowazny
ze stazem podyplomowym odbytym
w Rzeczypospolitej Polskiej oraz zlo-
zy¢ z wynikiem pozytywnym LEK lub
LDEK. Zgodnie z art. 5 ust. 7 u.z.l.
w celu odbycia stazu podyplomowego
okregowa rada lekarska przyznaje pra-
wo wykonywania zawodu lekarza albo
prawo wykonywania zawodu lekarza
dentysty na czas odbywania tego stazu.
Pierwsze prawo wykonywania zawo-
du przyznawane lekarzowi po zakon-
czeniu studiéw ma charakter czasowy
i stuzy tylko realizacji programu stazu
podyplomowego. Uprawnienia leka-
rza stazysty sa ograniczone. Zgodnie
z art. 15b ust. 2 u.z.l. lekarz stazysta
jest uprawniony do wykonywania za-
wodu wylacznie w miejscu odbywania
stazu podyplomowego, z zastrzeZeniem
art. 30 [Lekarz ma obowigzek udziela¢
pomocy lekarskiej w kazdym przypad-
ku, gdy zwloka w jej udzieleniu moglaby
spowodowaé niebezpieczenstwo utraty
zycia, ciezkiego uszkodzenia ciala lub
ciezkiego rozstroju zdrowia], oraz w sy-
tuacji gdy jednoczes$nie prowadzi prace
badawcze w dziedzinie nauk medycz-
nych pod kierunkiem lekarza posiada-
jacego prawo wykonywania zawodu.
Lekarz stazysta dziala pod nadzorem
opiekuna (art. 15b ust. 1 u.z.1.).

W $wietle przeprowadzonych ustalen
sad lekarski doszedl do przekonania, ze
obwiniony o$wiadczyt nieprawde w za-
wartym porozumieniu, jakoby posiadal
kwalifikacje i spelnial wymagania od-
powiednie do rodzaju i zakresu $wiad-
czenn powierzonych do wykonania, jak
i co do posiadania prawa wykonywania
zawodu, ktdrego faktycznie nie posiadat
i nie mégt w zwigzku z tym przedlozyc.
W zakresie kwalifikacji i wymagan nie
chodzilo wylacznie o posiadang wiedze,
poniewaz tego sad nie kwestionowal, ale
o aspekty formalne, ktérych obwiniony
nie dopetnit i nie uzyskat pelnego pra-
wa wykonywania zawodu po zakornczo-
nym stazu. Co oczywiste, nie posiadajac
pelnego prawa wykonywania zawodu,
obwiniony nie moéglt réwniez rozpoczac
szkolenia specjalizacyjnego.

W okresie od odbycia stazu podyplo-
mowego do uzyskania tzw. pelnego
prawa wykonywania zawodu lekarz
nie jest uprawniony do wykonywania
zawodu w zwiazku z tym, Ze przyzna-
ne mu uprawnienie zawodowe w celu
i na czas odbycia stazu podyplomowego
wygasaja z dniem zrealizowania celu,
w ktérym zostalo przyznane. Wykony-
wanie zawodu lekarza po odbyciu stazu
podyplomowego, bez uzyskania tzw.
pelnego prawa wykonywania zawodu,
nie jest dzialaniem zgodnym z ustawga
o zawodach lekarza i lekarza dentysty.

Zgodnie z § 24 ust. 3 Regulaminu szcze-
gotowego trybu postepowania w spra-
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wach przyznawania prawa wykonywa-
nia zawodu lekarza i lekarza dentysty,
wpisywania na liste cztonkéw okrego-
wej izby lekarskiej i wpisu do okrego-
wego rejestru lekarzy i lekarzy denty-
stow, prowadzenia okregowego rejestru
lekarzy i lekarzy dentystéw i Central-
nego Rejestru Lekarzy i Lekarzy Denty-
stow Rzeczypospolitej Polskiej, stano-
wigcym zalgcznik do uchwaly Nr 1/17/
VII Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 13
stycznia 2017 r. w sprawie szczegdto-
wego trybu postepowania w sprawach
przyznawania prawa wykonywania za-
wodu lekarza i lekarza dentysty oraz
prowadzenia rejestru lekarzy i lekarzy
dentystow, w przypadku lekarza po-
siadajacego prawo wykonywania za-
wodu przyznane w celu odbycia stazu
podyplomowego, okregowa rada lekar-
ska podejmuje postepowanie w sprawie
skreslenia lekarza z listy czlonkéw izby
po otrzymaniu: 1) karty stazu podyplo-
mowego lekarza z adnotacja o zalicze-
niu stazu lub informacji od podmio-
tu prowadzacego staz podyplomowy
o ukoriczeniu stazu podyplomowego;
2) kopii dokumentu potwierdzajacego
zakoniczenie stazu adaptacyjnego albo
zlozenie testu umiejetnosci lub infor-
macji o ukonczeniu stazu adaptacyj-
nego albo zlozeniu testu umiejetnosci.
Pomimo odbycia stazu podyplomowego
i niewystapienia w terminie 30 dni od
uzyskania przez okregowaq izbe lekar-
ska informacji o odbyciu stazu pody-
plomowego z wnioskiem o przyzna-
nie tzw. pelnego prawa wykonywania
zawodu, prawo wykonywania zawodu
przyznane mu w celu i na czas odbycia
stazu podyplomowego wygasto z dniem
odbycia stazu. Jednoczes$nie sad uznat,
Ze nie zrealizowala sie takze przestanka
Zwigzana z prowadzeniem prac badaw-
czych w dziedzinie nauk medycznych
pod kierunkiem lekarza, posiadajace-
go prawo wykonywania zawodu, na
ktéra powolywat sie obwiniony lekarz
w swoich wyjasnieniach. Po pierwsze,
nie taki byt charakter i cel zawarcia po-
rozumienia z podmiotem leczniczym.
Po drugie jednak i istotniejsze, prawo
wykonywania zawodu wydane na czas
odbycia stazu podyplomowego wyga-
sto w zwigzku ze zrealizowaniem sta-
zu, ktdry trwat do dnia 31 pazdziernika
2018 r. i prawo wykonywania zawodu
nie uleglo odnowieniu w dniu 27 maja
2019 r., gdy obwiniony zawart porozu-
mienie o wykonywaniu $wiadczen wo-
lontarystycznych z jednostkq szpitalna.

W ocenie zawinienia lekarza sad le-
karski uwzglednit charakter i przed-
miot zabiegow, jakich podejmowat sie
obwiniony lekarz podczas realizacji
$wiadczen wolontatystycznych w od-
dziale laryngologicznym. Obwiniony
w latach 2019-2021 realizowat zaréw-
no leczenie zachowawcze pacjentéw,
jak i wykonywal czynnosci zabiegowe,
co wykraczalo poza jego kwalifikacje
w ogole. Wielokrotnie obwiniony lekarz
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przeprowadzat czynnoSci operacyjne
samodzielnie, bez zadnego nadzoru.
W ocenie sadu byla to sytuacja niedo-
puszczalna. Czynnosci, ktére wyko-
nywat obwiniony, wykraczaly ponadto
poza zakres czynnosci okreslony w po-
rozumieniu o wykonywaniu $wiadczen
wolontarystycznych, zgodnie z ktérym
obwinionemu powierzono realizacje
czynnos$ci dotyczacych rozpoznawania
i leczenia zachowawczego oraz profi-
laktycznego, ale nie uprawniono ob-
winionego do wykonywania zabiegéw
operacyjnych. Obwiniony po ukoncze-
niu studiéw i stazu podyplomowego
niejako pominat etapy, ktore musialtby
zaliczy¢ w pierwszej kolejnosci, gdyby
rozpoczal szkolenie specjalizacyjne.

Rownoczesnie sad lekarski stwier-
dzil, ze obwiniony wprowadzit w blad
pracownikéow szpitala zaréwno pod-
czas procedury dotyczacej zatrudnie-
nia go w charakterze wolontariusza,
jak i kierujacych oddzialem, utrzy-
mujac ze posiada zaréwno odpowied-
nie kwalifikacje, a przede wszystkim
pelne prawo wykonywania zawodu.
Nie mozna jednak traci¢ z pola widze-
nia, ze rowniez wtodarze oddziatu, jak
i kierujacy calym podmiotem leczni-
czym nie dotozyli nalezytej starannosci
w weryfikacji uprawnienn obwinionego.
Uwierzono niejako na stowo lekarzowi,
co do posiadanych uprawnien, co na-
lezy oceni¢ jako dziatanie lekkomys$lne
i niewystarczajace. Konieczne bylo, aby
kierujacy oddziatem jak rowniez admi-
nistracja jednostki dotozyli wszelkich
staran, aby w pelni zweryfikowaé fak-
tycznie posiadane uprawnienia przez
lekarza, na temat ktérego pojawiaja
sie budzace watpliwosci informacje, co
w pelni umozliwia rejestr NIL, w ra-
mach ktérego kazdy moze zweryfiko-
wac posiadanie pelnego prawa wyko-
nywania zawodu przez lekarza.

Sad lekarski wymierzyl o za ten czyn
kare 4 lat zawieszenia prawa wyko-
nywania zawodu lekarza. Sad miatl
$wiadomo$¢, ze rodzaj tej kary cha-
rakteryzuje sie powazng dolegliwoscia,
jednakze decyzja ta zostala oparta na
przekonaniu sadu, Zze obwiniony sprze-
niewierzy! sie etyce zawodowej w spo-
s6b razacy i dopuscit sie czynow, kté-
re zasluguja na szczegdlne potepienie.
W ocenie sgdu obwiniony lekarz dopu-
$cit sie oszustwa i wprowadzit w biad
zaréwno Srodowisko lekarskie, jak i le-
czonych przez siebie pacjentéw. Obwi-
niony lekarz, mlody czlowiek na po-
czatku swojej $ciezki zawodowej wydaje
sie, ze postanowit p6j$¢ droga na skroty
i realizowal swoje ambicje zawodowe
w trybie, do ktérego nie byt uprawnio-
ny. Sad nie poznal motywacji obwi-
nionego, poniewaz ten zlozyl jedynie
lakoniczne wyjasnienia, odpierajac za-
rzuty i wskazujac na swoje przekonanie
o tym, Ze do pracy na klinice upraw-
nialo go prowadzenie prac badawczych
w zwigzku z otwartym przewodem
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doktorskim. Te twierdzenia jednak
nie znajduja oparcia w zgromadzonym
materiale dowodowym i nie zastugiwa-
ly na uwzglednienie. Obwiniony z pel-
ng $wiadomos$cig zawart porozumienie
o wolontariacie, o§wiadczajagc w nim,
ze posiada niezbedne kwalifikacje oraz
prawo wykonywania zawodu. Dzialal-
no$¢ w oddziale otolaryngologii ob-
winiony realizowal przez dwa lata, co
swiadczy o tym, Ze z premedytacjg wy-
korzystal sposobno$¢, ktdra nadarzyta
sie w podmiocie i wykorzystal swoich
przetlozonych, ktérzy nie mieli Swiado-
mosci braku uprawnienn obwinionego
do wykonywania zawodu lekarza w la-
tach 2019-2021.

W prowadzonych rozwazaniach uzna-
no, ze lekarz w swoim postepowaniu
powinien kierowac¢ sie zasadami etyki
zawodowej. Zachowanie obwinionego
negatywnie wplynelo na postrzeganie
0s6b wykonujacych zawod zaufania pu-
blicznego, do ktérych zaliczaja sie leka-
rze i wskazuje na jego razaco lekcewa-
Zacy stosunek do zasad etyki i godnosci
zawodu. Obwiniony swoim zachowa-
niem podwazyl nie tylko zaufanie do
swojej osoby, ale godzit w dobre imie
innych czlonkéw samorzadu zawodo-
wego. W swietle powyzszego sad uznat,
Ze wymierzenie kary upomnienia czy
nagany, uwzgledniajac rodzaj naruszen
oraz bezkrytyczng postawe prezento-
wang przez obwinionego lekarza, mia-
loby charakter wylgcznie blankietowy.
Wymierzenie jakiejkolwiek wysokosci
kary pienieznej roéwniez byloby nie-
dolegliwe. Wymierzenie kary zakazu
zajmowania stanowisk kierowniczych
w jednostkach organizacyjnych ochro-
ny zdrowia oraz ograniczenie zakresu
czynno$ci w wykonywaniu zawodu le-
karza byloby réwniez niecelowe. Z tych
tez wzgledow uznano, ze kara zawie-
szenia prawa wykonywania zawodu
bedzie karg wlasciwg. Niewatpliwie jest
to kara surowa, jednakze w ocenie sagdu
adekwatna do stopnia ciezkosSci popet-
nionych przewinien zawodowych. Rola
samorzadu zawodowego jest elimino-
wanie zachowan, ktére podwazaja za-
ufanie do zawodu lekarza, a nie ulega
watpliwosci, ze w niniejszej sprawie do
naruszenia tego zaufania doszlo.

Obwiniony lekarz odwotlatl sie od orze-
czenia sadu I instancji.

Naczelny Sad Lekarski NIL w wyniku
rozpoznanego $rodka odwotawczego
zmienil orzeczenie okregowego sadu
lekarskiego w zakresie kary, wymie-
rzajagc kare pieniezng w wysokosSci
dwukrotnosci przecietnego miesiecz-
nego wynagrodzenia w sektorze przed-
siebiorstw bez wyplat nagrod z zysku,
tj. 16 555, 62 zl z przeznaczeniem na
organizacje zajmujaca sie ochrong
zdrowia.
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NOWE PRZEPISY

PRAWNE

3 wrzesnia 2026 r. weszlo w zycie
rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 28 sierpnia 2026 r. w sprawie
limitu przyjec na studia na kierun-
kach lekarskim i lekarsko-denty-
stycznym, opublikowane w Dz.U.
Z 2026 r. poz. 1167.

3 wrzesnia 2026 r. zostalo opubli-
kowane w Dz.U. z 2026 r. poz. 1170
obwieszczenie Ministra Zdrowia
z dnia 26 sierpnia 2026 r. w spra-
wie ogloszenia jednolitego tekstu
rozporzadzenia Ministra Zdrowia
w sprawie warunkéw wynagradza-
nia za prace pracownikow podmio-
tow leczniczych dzialajacych w for-
mie jednostki budzetowe;j.

2/ wrzesnia 2026 r. weszlo w zy-
cie rozporzadzenie Ministra Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 20
sierpnia 2026 r. zmieniajace roz-
porzadzenie w sprawie standardow
ksztalcenia przygotowujacego do
wykonywania zawodu lekarza, le-
karza dentysty, farmaceuty, piele-
gniarki, poloznej, diagnosty labora-
toryjnego, fizjoterapeuty i ratownika
medycznego, opublikowane w Dz.U.
Z 2026 r. poz. 1189.

Zalacznik do rozporzadzenia okre-
$la standard ksztalcenia przygoto-
wujacego do wykonywania zawodu
fizjoterapeuty.

10 wrzesnia 2026 r. zostato opubli-
kowane w Dz.U. z 2026 r. poz. 1195
obwieszczenie Marszalka Sejmu
Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 4
wrzesnia 2026 r. w sprawie oglo-
szenia jednolitego tekstu ustawy
o szczeg6lnych zasadach rozwiazy-
wania z pracownikami stosunkow
pracy z przyczyn niedotyczacych
pracownikow.

16 wrzesnia 2026 r. zostalo opubli-
kowane w Dz.U. z 2026 r. poz. 1214
obwieszczenie Marszatka Sejmu
Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 1
wrzesnia 2026 r. w sprawie oglo-
szenia jednolitego tekstu ustawy
o ochronie zdrowia przed nastep-
stwami uzywania tytoniu i wyrobow
tytoniowych.

2/ wrzesnia 2026 r. zostalo opubli-
kowane w Dz.U. z 2026 r. poz. 1245

obwieszczenie Marszalka Sejmu
Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 1
wrzesnia 2026 r. w sprawie oglo-
szenia jednolitego tekstu ustawy —
Kodeks pracy.

2 pazdziernika 2026 r. weszlo w zy-
cie rozporzadzenie Ministra Zdro-
wia z dnia 29 wrzesSnia 2026 r.
w sprawie okreslenia wzoru doku-
mentu ,,Karta stazu podyplomowe-
go lekarza” oraz wzoru dokumen-
tu ,Karta stazu podyplomowego
lekarza dentysty”, opublikowane
w Dz.U. z 2026 r. poz. 1286.

5 pazdziernika 2026 r. zostalo opu-
blikowane w Dz.U. z 2026 r. poz.
1293 obwieszczenie Marszalka Sej-
mu Rzeczypospolitej Polskiej z dnia
17 wrzes$nia 2026 r. w sprawie oglo-
szenia jednolitego tekstu usta-
wy o pomocy obywatelom Ukrainy
w zwiazku z konfliktem zbrojnym
na terytorium tego panstwa.

6 pazdziernika 2026 r. zosta-
lo opublikowane w Dz.U. z 2026 r.
poz. 1297 obwieszczenie Prezesa
Rady Ministrow z dnia 24 wrze-
$nia 2026 r. w sprawie ogloszenia
jednolitego tekstu rozporzadzenia
Rady Ministrow w sprawie chorob
zawodowych.

7 pazdziernika 2026 r. weszlo w zy-
cie rozporzadzenie Ministra Obro-
ny Narodowej z dnia 10 wrzesnia
2026 r. zmieniajace rozporzadzenie
w sprawie $wiadczen zdrowotnych
przystugujacych Zolnierzom za-
wodowym, opublikowane w Dz.U.
Z 2026 r. poz. 1230.

Zalacznik do rozporzadzenia okre-
$la ramowy program turnusu lecz-
niczo-profilaktycznego.

7 pazdziernika 2026 r. weszlo w zy-
cie rozporzadzenie Ministra Obro-
ny Narodowej z dnia 10 wrzesnia
2026 r. zmieniajace rozporzadzenie
w sprawie turnusow leczniczo-pro-
filaktycznych dla pracownikow wy-
konujacych zadania poza granica-
mi panstwa, opublikowane w Dz.U.
Z 2026 r. poz. 1229.

Zalacznik do rozporzadzenia okre-
$la program turnusu leczniczo-pro-
filaktycznego.
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7 pazdziernika 2026 r. zostato opu-
blikowane w Dz.U. z 2026 r. poz.
1304 obwieszczenie Marszalka Sej-
mu Rzeczypospolitej Polskiej z dnia
17 wrzesnia 2026 r. w sprawie oglo-
szenia jednolitego tekstu ustawy
o systemie informacji w ochronie
zdrowia.

9 pazdziernika 2026 r. zosta-
lo opublikowane w Dz.U. z 2026 r.
poz. 1310 obwieszczenie Ministra
Zdrowia z dnia 16 wrze$nia 2026 r.
w sprawie ogloszenia jednolite-
go tekstu rozporzadzenia Ministra
Zdrowia w sprawie Swiadczen gwa-
rantowanych z zakresu programow
zdrowotnych.

9 pazdziernika 2026 r. zosta-
lo opublikowane w Dz.U. z 2026 r.
poz. 1311 obwieszczenie Marszal-
ka Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej
z dnia 1 wrzesnia 2026 r. w sprawie
ogloszenia jednolitego tekstu usta-
wy o postepowaniu egzekucyjnym
w administracji.

24 pazdziernika 2026 r. weszlo
w zycie rozporzadzenie Mini-
stra Zdrowia z dnia 2 pazdziernika
2026 r. zmieniajace rozporzadzenie
w sprawie swiadczen gwarantowa-
nych z zakresu opieki psychiatrycz-
nej i leczenia uzaleznien, opubliko-
wane w Dz.U. z 2026 r. poz. 1312.

Wykaz swiadczen gwarantowanych
realizowanych w centrum zdrowia
psychicznego oraz warunki ich re-
alizacji okresla zalacznik do niniej-
szego rozporzadzenia.

Swiadczeniodawca udzielajacy $wiad-
czen gwarantowanych okreslonych
w zalgczniku:

udziela $wiadczen gwarantowa-
nych w centrum zdrowia psy-
chicznego w sposob komplek-
sowy osobom 2z zaburzeniami
psychicznymi w wieku powyzej
18. roku zycia,

udziela swiadczen gwarantowa-
nych w obszarze dzialania cen-
trum zdrowia psychicznego,

realizuje dziatania informacyjno-
-edukacyjne w powyzszym ob-
szarze.
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Swiadczeniodawca zapewnia koor-
dynacje $wiadczen opieki zdrowot-
nej w centrum zdrowia psychicz-
nego udzielanych zgodnie z planem
terapii i zdrowienia $wiadczenio-
biorcy.

Do zadan koordynatora opieki nale-
zy w szczegolnosci:

ustalanie terminéw realizacji po-
szczegllnych etapéw $wiadczenia,

weryfikowanie prawidlowosci pro-
wadzenia dokumentacji,

czuwanie nad jako$cia formalng
procesu leczenia.

Do zadan pracownika socjalnego
nalezy w szczegolnosci:

- ocena sytuacji zyciowej S$wiad-
czeniobiorcy w kryzysie oraz dia-
gnoza jego potrzeb,

koordynowanie, we wspodtpracy
z jednostkami organizacyjny-
mi pomocy spolecznej, dziatan
w zakresie wsparcia spoleczne-
go w Srodowisku zamieszkania
swiadczeniobiorcy.

Swiadczeniodawca udzielajacy $wiad-
czen gwarantowanych w centrum
zdrowia psychicznego realizuje
co najmniej w dostepie swiadcze-
nia psychiatryczne dla dorostych
obejmujace diagnostyke i leczenie
0sOb z zaburzeniami psychiczny-
mi, w szczegdlnosci z zaburzeniami
psychotycznymi oraz $wiadczenia
w izbie przyjec¢ udzielane catodobo-
wo w trybie naglym, w tym $wiad-
czenia diagnostyczno-terapeutycz-
ne, niezakonczone hospitalizacjy
w oddziale lub pobytem w os$rodku
lub zakladzie. Swiadczenia obejmu-
ja w razie potrzeby zabezpieczenie
medyczne $wiadczeniobiorcéw oraz
zapewnienie transportu w razie
koniecznosci kontynuacji leczenia
specjalistycznego.

W przypadku gdy swiadczeniodaw-
ca realizuje Swiadczenia w ramach
umowy o udzielanie S$wiadczen
w centrum zdrowia psychicznego
oraz jednocze$nie realizuje Swiad-
czenia w ramach umowy innej niz
o0 udzielanie §wiadczen w centrum
zdrowia psychicznego, $wiadcze-
niodawca spelnia wymoég posiada-
nia izby przyje¢ przez posiadanie
wspdlnej izby przyje¢ dla swiadczen
realizowanych w ramach umo-
wy o udzielanie $wiadczen w cen-
trum zdrowia psychicznego oraz dla
$wiadczen realizowanych poza cen-
trum zdrowia psychicznego.
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Szpital ogdlny, ktéry posiada oddziat
psychiatryczny i dziat przyje¢ dla
tego oddzialu, nie posiadajac przy
tym izby przyjeé, spelnia wymog
posiadania izby przyje¢ okreslony
w zalaczniku do rozporzadzenia.

Do 31 grudnia 2029 r. asystentem
zdrowienia moze by¢ rdwniez osoba
niespelniajgca wymagan okreslo-
nych w rozporzadzeniu, ktdra przed
dniem jego wejscia w zycie:

zdobyla wiedze, umiejetnosci
lub doswiadczenie w sprawo-
waniu funkcji asystenta zdro-
wienia podczas zatrudnienia
w podmiotach leczniczych re-
alizujacych umowe o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej
w ramach programu pilotazo-
wego w centrach zdrowia psy-
chicznego, potwierdzone przez
kierownika centrum zdrowia
psychicznego lub

- ukonczyla kurs lub szkolenie
w zakresie asystenta zdrowienia
i uzyskala dokument potwier-
dzajacy ukoniczenie tego kursu
lub szkolenia.

Umowy o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej dotyczace swiad-
czen gwarantowanych okreslonych
w zalaczniku do rozporzadzenia
zawiera sie na okres rozpoczyna-
jacy sie nie wczesniej niz 1 stycznia
2027r.

1 stycznia 2029 r. wchodza w Zycie
zZmiany wprowadzone:

w zalaczniku nr 1 do rozpo-
rzadzenia zawierajacym wykaz
$wiadczenn gwarantowanych re-
alizowanych w warunkach sta-
cjonarnych psychiatrycznych,
uchylone zostang przepisy w za-
kresie Swiadczen w opiece do-
mowej lub rodzinnej jako dlugo-
trwaly program rehabilitacyjny,

w zalaczniku nr 4 do rozpo-
rzadzenia zawierajagcym wykaz
$wiadczen gwarantowanych re-
alizowanych w warunkach dzien-
nych psychiatrycznych, uchy-
lone zostang przepisy dotyczace
Swiadczen dziennych psychia-
trycznych i psychiatrycznych re-
habilitacyjnych dla dorostych,

w zalgczniku nr 6 do rozpo-
rzadzenia zawierajacym wykaz
swiadczen gwarantowanych re-
alizowanych w warunkach am-
bulatoryjnych  psychiatrycznych
i leczenia Srodowiskowego (do-
mowego), uchylone zostang
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przepisy w zakresie Swiadczen
psychiatrycznych ambulatoryj-
nych dla dorostych oraz leczenia
srodowiskowego (domowego).

25 pazdziernika 2026 r. weszlo
w zycie rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 21 wrzesnia 2026 r.
w sprawie swiadczen gwarantowa-
nych z zakresu swiadczen opieki
zdrowotnej udzielanych w powia-
towym centrum zdrowia, opubliko-
wane w Dz.U. z 2026 r. poz. 1246.

Rozporzadzenie okresla:

- wykaz oraz warunki realizacji
swiadczen gwarantowanych z za-
kresu $wiadczen opieki zdrowot-
nej udzielanych w powiatowym
centrum zdrowia,

poziom finansowania przejazdu
srodkami transportu sanitarnego
w przypadkach niewymienionych
w przepisach ustawy o §wiadcze-
niach opieki zdrowotnej finanso-
wanych ze $§rodkow publicznych.

Swiadczenia gwarantowane moga
by¢ realizowane, jezeli sa spelnione
lacznie nastepujace warunki:

- na terenie danego powiatu nie s3
realizowane $wiadczenia gwa-
rantowane z zakresu leczenia
szpitalnego w szpitalnym od-
dziale ratunkowym lub w izbie
przyjec,
odleglos¢ od miejsca udzielania
$wiadczen do najblizszego miej-
sca, w ktérym sg udzielane swiad-
czenia w szpitalnym oddziale ra-
tunkowym lub w izbie przyjec
w ramach Swiadczen gwaranto-
wanych z zakresu leczenia szpi-
talnego, mierzona ciggiem drog
publicznych przekracza 30 km,

$wiadczenia gwarantowane s3
realizowane w zakladzie leczni-
czym, w ktorym podmiot leczni-
czy wykonuje dzialalno$¢ w ro-
dzaju ambulatoryjne $wiadczenia
zdrowotne.

Wykaz swiadczen gwarantowanych
jest okreslony w zalaczniku nr 1 do
rozporzadzenia.

Warunki realizacji §wiadczen gwa-
rantowanych s3 okre§lone w za-
Iaczniku nr 2 do rozporzadzenia.

Swiadczenia  gwarantowane  s3
udzielane zgodnie ze wskazaniami
aktualnej wiedzy medycznej, z wy-
korzystaniem metod diagnostycz-
no-terapeutycznych  innych niz
stosowane w medycynie niekonwen-
cjonalnej, ludowej lub orientalne;j.
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Swiadczeniodawca udzielajacy $wiad-
czen gwarantowanych zapewnia
dostep do $rodka transportu sani-
tarnego, z uwzglednieniem wska-
zan medycznych i cigglosci poste-
powania.

W zakresie koniecznym do udzie-
lania $wiadczen gwarantowanych
swiadczeniodawca zapewnia $wiad-
czeniobiorcy nieodplatnie:

- badania diagnostyczne,
leki i wyroby medyczne.

Swiadczeniodawca zapewnia cato-
dobowo przez wszystkie dni tygo-
dnia:

$wiadczenia gwarantowane, o kt6-
rych mowa w zalgczniku nr 1 do
rozporzadzenia,

transport sanitarny, o ktérym
mowa wyzej.

6 listopada 2026 r. wchodzi w zycie
rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 23 wrzesnia 2026 r. zmie-
niajace rozporzadzenie w sprawie
szczegélowych kryteriow wyboru
ofert w postepowaniu w sprawie
zawarcia umow o udzielanie swiad-
czen opieki zdrowotnej, opubliko-
wane w Dz.U. z 2026 r. poz. 1294.

Zalacznik do rozporzadzenia okre-
$la wykaz szczegotowych kryteriow
wyboru ofert wraz z wyznaczajacy-
mi je warunkami oraz przypisang
im wartoscig w rodzaju $wiadczenia
opieki zdrowotnej udzielane w po-
wiatowym centrum zdrowia.

2 stycznia 2027 r. wchodzi w zycie
rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 14 lipca 2026 r. zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie Swiad-
czen gwarantowanych z zakresu

leczenia szpitalnego, opublikowane
w Dz.U. z 2026 r. poz. 960.

Zmiany wprowadzono w zalaczniku
nr 1 do rozporzadzenia w wykazie
Swiadczen gwarantowanych w cze-
Sci I $wiadczenia scharakteryzowa-
ne procedurami medycznymi oraz
w zalgczniku nr 4 do rozporzadze-
nia wykaz $wiadczen gwarantowa-
nych z zakresu leczenia szpitalne-
go, ktore s3 udzielane po spelnieniu
dodatkowych warunkéw ich reali-
zacji, oraz dodatkowe warunki re-
alizacji tych swiadczen, w ktérych
m.in. dodane zostaly przepisy doty-
czace podania autogenicznego 0so-
cza bogatoplytkowego lub fibryny
bogatoplytkowe;j.

2 stycznia 2027 r. wchodzi w zycie
rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 14 lipca 2026 r. zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie Swiad-
czen gwarantowanych z zakresu
ambulatoryjnej opieki specjali-
stycznej, opublikowane w Dz.U.
Z 2026 r. poz. 962.

W zalgczniku nr 5 do rozporza-
dzenia dodano przepisy dotycza-
ce podania autogenicznego osocza
bogatoplytkowego lub fibryny bo-
gatoplytkowej.

1 lutego 2027 r. wchodzi w zycie
rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 26 sierpnia 2026 r. zmie-
niajace rozporzadzenie w sprawie
centralnej elektronicznej rejestra-
cji, opublikowane w Dz.U. z 2026 r.
poz. 1143.

Swiadczenia opieki zdrowotnej objete
centralng elektroniczng rejestracjq:

+ od 1 lutego 2027 r. swiadczenia

z zakresu neurologii, genetyki, ge-
riatrii, leczenia mukowiscydozy,
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od 1 kwietnia 2027 r. sSwiad-
czenia z zakresu toksykologii,
transplantologii, reumatologii,
leczenia os6b z AIDS lub zakazo-
nych HIV, opieki nad pacjentem
zakazonym HIV, leczonym leka-
mi antyretrowirusowymi (ARV),

od 1 czerwca 2027 r. Swiadczenia
z zakresu leczenia bélu, prokto-
logii, urologii,

od 1 sierpnia 2027 r. Swiadczenia
z zakresu chirurgii klatki piersio-
wej, chirurgii ogdlnej, chirurgii
plastycznej, chirurgii twarzowo-
-szczekowej, kardiochirurgii, ga-
stroenterologii,

od 1 wrzesnia 2027 r. Swiadczenia
z zakresu choréb metabolicznych,
rzadkich wrodzonych wad meta-
bolizmu u dzieci, diabetologii,
opieki nad pacjentem z cukrzyca,
otolaryngologii, audiologii i fo-
niatrii, logopedii,

od 1 pazdziernika 2027 r. Swiad-
czenia z zakresu neurochirurgii,
ortopedii i traumatologii narzadu
ruchu, preluksacji, leczenia oste-
oporozy, leczenia wad postawy
u dzieci i mlodziezy,

od 1 listopada 2027 r. Swiadcze-
nia z zakresu potoznictwa i gine-
kologii, alergologii, dermatologii
i wenerologii, medycyny sporto-
wej,

od 1 grudnia 2027 r. Swiadcze-
nia z zakresu okulistyki, leczenia
zeza, hematologii, onkologii i he-
matologii dzieciecej, onkologii,
chirurgii onkologicznej, pediatrii,
choréb wewnetrznych.

Wiecej na stronie:
www.dilnet.wroc.pl
zaktadka PRAWO
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Prawne i etyczne aspekty falszywych informacji
dotyczacych zdrowia. Odpowiedzialnosc lekarza
za stowo w gabinecie i przestrzeni publicznej

wia jest powaznym problemem

prawnym, etycznym i spolecz-
nym. W Polsce podjeto probe wzmoc-
nienia ochrony pacjenta przed dezin-
formacjag. W maju tego roku do Sejmu
wplynal projekt odpowiednich zmian
w Ustawie z dnia 6 listopada 2008 r.
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pa-
cjenta (https://orka.sejm.gov.pl/Druki-
10ka.nsf/0/614A8C3C268D23EEC1258E-
030058A2EB/%2/4File/2598.pdf, data
dostepu: 15.10.2026). Procedury legisla-
cyjne zostaly przeprowadzone sprawnie
i szybko. Juz 31 lipca przekazano goto-
wa nowelizacje do podpisu prezydentowi
(https://orka.sejm.gov.pl/opinie10.nsf/
nazwa/2598_u/$file/2598 u.pdf, data
dostepu: 15.10.2026). Na tym etapie jed-
nak zmiany zostaly zatrzymane, ponie-
waz prezydent skierowatl ustawe do Try-
bunalu Konstytucyjnego. Nie oznacza to
jednak, ze pacjent pozostaje bez ochrony,
a lekarz przedstawiajacy falszywe infor-
macje dotyczace zdrowia moze czué sie
bezkarny.

Fa}szywa informacja dotyczaca zdro-

Problem jest na tyle powazny, ze dostrze-
ga sie go nie tylko na poziomie krajo-
wym. Swiatowe Stowarzyszenie Lekarzy
(WMA) kilka dni temu, 10 pazdziernika
na 77 posiedzeniu Zgromadzenia Ogol-
nego tej organizacji, przyjelo Stanowisko
w sprawie przeciwdzialania falszywym
informacjom dotyczacym zdrowia (WMA
Statement on addressing false health infor-
mation, https://www.wma.net/policies-post/
wma-statement-on-addressing-false-heal-
th-information/, data dostepu: 15.10.2026).

Samo $rodowisko lekarskie w Polsce
za$, przyjmujac znowelizowany tekst
Kodeksu Etyki Lekarskiej obowigzujacy
od 1 stycznia 2025 r., wyraznie zakre-
$lito prawa i obowigzki lekarza wobec
spoleczenstwa, w tym kwestie zakazu
propagowania postaw antyzdrowotnych
w zdecydowanie bardziej doprecyzowa-
nej formule niz w wersji poprzednie;j.

Problem falszywych informacji dotycza-
cych zdrowia jest zatem zagadnieniem
znanym. Niniejszy tekst porzadkuje
jednak prawa i obowigzki lekarza w tym
zakresie, prezentujac aktualny stan re-
gulacji prawnych i etycznych oraz zapo-
wiada oczekiwane zmiany.

Problem falszywych informacji zdro-
wotnych nalezy analizowaé przynaj-
mniej na czterech plaszczyznach:

1. prawa pacjenta do informacji i swia-
domego podejmowania decyzji,

2. obowigzku wykonywania zawodu
zgodnie z aktualng wiedza medyczna,

"I

3. etycznej odpowiedzialnosci lekarza
za publiczne wypowiedzi, réwniez
w mediach spoteczno$ciowych,

4. odpowiedzialnosci prawnej i zawo-
dowej lekarza, gdy nierzetelna infor-
macja prowadzi lub moze prowadzi¢
do szkody.

Prawo do informacji

W zakresie prawa pacjenta do informa-
cji i Swiadomego podejmowania decyzji
podstawowe znaczenie majg przepisy
Ustawy o prawach pacjenta i Rzeczni-
ku Praw Pacjenta oraz Ustawy o zwo-
dach lekarza i lekarza dentysty. Ustawa
o prawach pacjenta wyodrebnia wprost
prawo pacjenta do informacji, podkre-
§lajagc rownoczesnie obowigzek prze-
strzegania praw pacjenta przez osoby
wykonujace zawody medyczne. Prawo
to nalezy odczytywac razem z obowiaz-
kami informacyjnymi lekarza wynikaja-
cymi z Ustawy o zawodach lekarza i le-
karza dentysty. Informacja nie moze by¢
tylko formalnym ,przekazaniem da-
nych”. Powinna umozliwia¢ pacjentowi
racjonalne podjecie decyzji medycznej.
Stad wniosek, ze falszywa informacja
moze prowadzi¢ do wadliwosci zgody.
Dzieje sie tak wtedy, gdy pacjent otrzy-
matl nieprawdziwe informacje o ryzy-
ku zwigzanym z okreslong terapig, nie
zostal poinformowany o realnych al-
ternatywach, otrzymal nieuzasadnione
zapewnienie o skutecznosci okreslonej
metody, zostal blednie poinformowa-
ny o braku ryzyka, otrzymatl falszywa
wiadomos$¢ o rzekomej nieskutecznosci
leczenia standardowego. W takich oko-
liczno$ciach nawet jezeli pacjent wyrazi
zgode, to jej autonomiczny i $wiadomy
charakter staje sie problematyczny, po-
niewaz autonomia pacjenta wymaga nie
tylko wolnosci wyboru, lecz réwniez
dostepu do rzetelnej informacji pozwa-
lajacej tego wyboru dokonaé. Wszelkie
zatem dzialania osoby wykonujacej za-
wod medyczny polegajace na naruszeniu
prawa do informacji moga by¢ podstawa
roszczenia o naruszenie samego prawa
do informaciji jak tez dzialania bez zgody
pacjenta, ktéra wyrazona na podstawie

.....

Obowiazek wykonywania zawodu
zgodnie z aktualng wiedza medyczng

Podstawowym punktem odniesienia jest
w tej kwestii art. 4 Ustawy o zawodach
lekarza i lekarza dentysty. Przepis ten
tworzy standard wykonywania zawodu
oparty miedzy innymi na wskazaniach
aktualnej wiedzy medycznej oraz na-
lezytej starannosci. Ma to zasadnicze
znaczenie w kontekscie dezinformacji.

O Agata Wnukiewicz-Kozlowska

dr hab. prof. UWr kierownik Inter-
dyscyplinarnej Pracowni Prawa Me-
dycznego i Bioetyki oraz Studidéw
Podyplomowych Prawa Medycznego
i Bioetyki na Wydziale Prawa, Admini-
stracji i Ekonomii Uniwersytetu Wro-
ctawskiego.

Lekarz nie moze traktowac publicznej
wypowiedzi medycznej jako oderwa-
nej od profesjonalnego standardu wy-
konywania zawodu, szczegélnie jezeli:
wystepuje jako lekarz, powotluje sie na
swoja specjalizacje, udziela porad do-
tyczacych diagnostyki, profilaktyki lub
leczenia, kwestionuje skutecznos$¢ albo
bezpieczenstwo  okreslonych  proce-
dur, rekomenduje okreslone postepo-
wanie zdrowotne. W takich sytuacjach
spoteczenistwo ma prawo przypisywac
wypowiedzi walor wiedzy eksperckiej.
I wlasnie dlatego prawo do posiadania
wlasnego pogladu nie jest toZsame z pra-
wem do przedstawiania dowolnego po-
gladu jako ustalonego faktu medycznego.

Lekarz ma oczywiscie prawo mie¢ wia-
sne poglady. Ma réwniez prawo kryty-
kowa¢ rekomendacje, polemizowac ze
srodowiskiem naukowym, wskazywac
btedy badan naukowych, kwestionowaé
jakos¢ dowodow, formutowaé hipote-
zy, uczestniczy¢ w debacie naukowe;j.
Jednak problem powstaje wtedy, gdy
hipoteza zaczyna by¢ komunikowana
jako fakt, poglad osobisty jako konsen-
sus naukowy, a korelacja jako dowdd
przyczynowosci. Wszelka aktywno$c¢
publiczna lekarza majgca za przedmiot
medycyne musi odbywaé sie z szacun-
kiem do wiedzy medycznej opartej na
dowodach naukowych.
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Etyczna odpowiedzialno$¢ lekarza za
publiczne wypowiedzi

Nalezy zauwazy¢, ze lekarzem sie jest,
a nie nim bywa. Oznacza to, ze nawet
poza godzinami pracy, osoby wykonuja-
ce ten zawdd zobowigzane sg postepo-
wac¢ i wypowiadaé sie w oparciu o ak-
tualng wiedze medyczng, nie szkodzac
swoja aktywnoscig pacjentom, ktérzy
nie legitymujac sie fachowymi umiejet-
nosciami, musza polega¢ na zaufaniu do
lekarza. W szczegdlnos$ci wypowiadanie
sie przez lekarzy w mediach spoteczno-
$ciowych rodzi odpowiedzialnos¢ za sto-
wo. Medyk, zwlaszcza kiedy postuguje
sie naleznymi mu stopniami, tytulami
i certyfikowanymi umiejetnos$ciami, dla
odbiorcéw jawi sie jako ekspert, a na-
wet autorytet. Zatem wolno mu dziataé
wylacznie w zgodzie z aktualng wiedza
medyczng. Oczywiscie lekarz przez sam
fakt wykonywania zawodu medyczne-
go nie staje sie nieomylny. Wolno mu
zatem popelni¢ niezamierzony blad,
ale nie wolno by¢ nierzetelnym. Naj-
bardziej wyraznie obowigzek pozosta-
wania w zgodzie z nauka wybrzmiewa
w ustepie trzecim artykutu 78 KEL: Wy-
powiadajqc sie na forum publicznym przy
udziale osob niebedqcych lekarzami (takze
w mediach, internecie i w serwisach spotecz-
nosciowych) na temat odkry¢ naukowych,
technologii medycznych albo diagnostyki
lub terapii, lekarz powinien mie¢ pewnos¢,
Ze jego wypowiedzi opierajq sie na aktualnej
wiedzy medyczne;j.

W przywolanym we wstepie do niniej-
szego artykutu stanowisku WMA, pod-
kreslono, ze dezinformacja zdrowot-
na zagraza bezpieczenstwu pacjentéw,
oslabia zaufanie do medycyny, utrudnia
profilaktyke i moze prowadzi¢ do moz-
liwych do unikniecia zachorowan i zgo-
néw. W zwiagzku z tym w tym samym
dokumencie opracowano wskazowki
promujace prawidtowg postawe etyczng
lekarzy. Warto je przytoczyé, poniewaz
sg jeszcze bardziej skonkretyzowane niz
te zawarte w KEL i wydaja sie pomocne
w praktyce. Chodzi o to, aby lekarz nie
tylko byt zZrédltem rzetelnej informacji,
ale aby réwnoczes$nie aktywnie przeciw-
dziatal dezinformacji, ktéra moze za-
graza¢ zdrowiu pacjentéw i spoteczen-
stwa. Ten nakaz etyczny powinien by¢
realizowany w nastepujacy sposéb:

mow zgodnie z aktualng wiedza i do-
wodami naukowymi,

oddzielaj fakty od opinii i jasno ko-
munikuj watpliwosci (niejasnosci),

buduj zaufanie, aby pacjent nie bat sie
pytac o zaslyszane poza gabinetem
lekarskim informacje,

+ koryguj falszywe informacje zdro-
wotne, gdy sie z nimi spotkasz,

+ reaguj na dezinformacje rozpo-
wszechniang przez innych lekarzy,

+ odpowiedzialnie = komunikuj sie
w mediach i mediach spotecznoscio-

wych,

nie rozpowszechniaj twierdzen spe-
kulacyjnych i niezweryfikowanych,

promuj kompetencje zdrowotne i ucz
pacjentéw rozpoznawaé¢ wiarygodne
zrodta wiedzy medycznej,

w uzasadnionych przypadkach zgla-
szaj przypadki dezinformacji wtasci-
wym organom,

pamietaj o grupach szczegdlnie nara-
zonych na skutki dezinformacji.

Odpowiedzialno$¢ prawna i zawodowa
lekarza

Falszywa informacja moze uruchomié
kilka rezimow odpowiedzialnosci jed-
nocze$nie. Odpowiedzialno$¢ zawodowa
moze mie¢ miejsce w przypadku na-
ruszenia zasad etyki lub wykonywania
zawodu. Zwykle chodzi o dzialania na-
ruszajgce godnos¢ zawodu lekarza oraz
sprzeczne z aktualna wiedza medyczng
i naruszajace standard nalezytej staran-
nosci. Z kolei odpowiedzialnos$¢ cywilna
wchodzi w gre, jezeli wskutek nierze-
telnej informacji dojdzie do szkody lub
krzywdy (np. Smier¢ pacjenta, wysta-
pienie niepelnosprawnos$ci, naruszenie
dobrostanu psychicznego pacjenta) lub
naruszenia praw pacjenta (np. prawa
do wyrazenia $wiadomej i dobrowolnej
zgody). Karne konsekwencje moga by¢
zastosowane wowczas, gdy konkretne
zachowanie wypelni znamiona okreslo-
nego czynu zabronionego. Samo zatem
wypowiedzenie niezgodnego z prawda
pogladu medycznego automatycznie nie
stanowi przestepstwa. Jezeli jednak na
skutek wprowadzenia pacjenta w biad
dojdzie do narazenia zycia lub zdro-
wia pacjenta, uszczerbku na zdrowiu,
$mierci, osiaggniecia korzysci majatko-
wej wskutek oszustwa, moze zisci¢ sie
zagrozenie odpowiedzialno$cia karng.

Zawieszona nowelizacja Ustawy o
prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta

Glownym celem nowelizacji przepisow
powyzszej ustawy, jak wynika z uza-
sadnienia, jest ,zwiekszenie poziomu
przestrzegania praw pacjenta oraz prze-
ciwdziatanie dzialaniom szkodliwym
i niebezpiecznym dla zdrowia i Zycia
ludzkiego, przez modyfikacje, uzupel-
nienie lub uregulowanie nowych zadan
i kompetencji Rzecznika Praw Pacjenta”.
Istotne zmiany polegaja, miedzy innymi,
na okresleniu na czym polegaja prakty-
ki pseudomedyczne i jakie konsekwen-
cje grozilyby za ich stosowanie. Zgodnie
z proponowanym art. 67zj ust. 1: ,,Przez
praktyke pseudomedyczng rozumie sie:

1) udzielanie $wiadczen zdrowotnych
stwarzajacych  ryzyko uszkodze-
nia ciala lub rozstroju zdrowia, albo
$mierci cztowieka przez osobe niewy-
konujaca zawodu medycznego,

2) oferowanie lub stosowanie metody
diagnostycznej lub leczniczej nie-
bedacej $wiadczeniem zdrowotnym,
w przypadku ktérej wprowadza

PORADY PRAWNE I.

sie w blad, ze posiada wlasciwosci
Swiadczenia zdrowotnego w zakresie
diagnostyki lub leczenia maloletnich,
choréb onkologicznych, ciezkich nie-
uleczalnych choréb lub zaburzen psy-
chicznych,

3) wykonywanie dzialalnosci leczni-
czej bez uzyskania wpisu do rejestru,
o ktérym mowa w art. 103 ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalno-
$ci leczniczej, z uwzglednieniem art.
104 ust. 2 tej ustawy - podejmowane
w celu osiagniecia korzysci majatko-
wej lub osobiste;j.

Ustep drugi przywolanego artykulu za-
kazuje stosowania praktyk pseudome-
dycznych.

Zmiany, o ktérych mowa, majg na celu
wzmocnienie ochrony praw pacjenta,
zwlaszcza praw zbiorowych, oraz zwiek-
szenie bezpieczenstwa zdrowotnego pa-
cjentéw. Maja umozliwi¢ Rzecznikowi
Praw Pacjenta szybsze i skuteczniejsze
reagowanie zar6wno na naruszenia praw
pacjentéw przez podmioty lecznicze, jak
i na dzialalno$¢ pseudomedyczng stwa-
rzajaca zagrozenie dla zdrowia lub Zycia.
W zakresie falszywych informacji doty-
czacych zdrowia oraz dzialania wbrew
ustaleniom aktualnej wiedzy medycz-
nej, nowelizacja ustanawiajgca nowag
kategorie ,,praktyk pseudomedycznych”
i obejmujaca ich stosowanie nadzorem
rzecznika ma stuzyé przeciwdziataniu
oferowaniu metod, ktérym bez podstaw
przypisuje sie wlasciwosci diagnostycz-
ne lub lecznicze, prowadzeniu dziatal-
nosci leczniczej bez wymaganego wpisu
oraz okresSlonym formom zarobkowej
dezinformacji medycznej. Noweliza-
cja ma stworzy¢ bardziej prewencyjny
i skuteczny system ochrony pacjenta. Jej
zasadniczg ideg jest umozliwienie Rzecz-
nikowi Praw Pacjenta szybkiej ingeren-
cji nie tylko wtedy, gdy prawa pacjentow
zostaly juz naruszone, lecz réwniez wte-
dy, gdy okreslona praktyka stwarza real-
ne zagrozenie dla ich zdrowia lub zycia,
w szczegllnosci w zwiazku z pseudo-
medycyng i Swiadczeniami niezgodnymi
z aktualng wiedza medyczna.

Skierowanie ustawy do Trybunatu Kon-
stytucyjnego przez prezydenta oznacza
jednak zamrozenie zmian przynajmniej
na jaki$ nieokreslony czas. Nalezy jed-
nak pamieta¢, ze nawet dotychczasowe
mechanizmy prawne i etyczne majgq moc
ochrony praw pacjentéw przed falszy-
wymi informacjami w zakresie zdrowia
i skutkami decyzji podjetych na ich pod-
stawie.

Istotne jest, Ze proponowane zmiany
podazaja za trendami miedzynarodowy-
mi. Dopoki nie wejda w zycie, a nawet
po ich implementacji, warto stosowaé
normy etyczne zawarte w KEL, interpre-
tujac je zgodnie ze wskazéwkami opra-
cowanymi przez Swiatowe Stowarzysze-
nie Lekarzy.

QO dr hab. Agata Wnukiewicz-Kozlow-
ska, prof. UWr.
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Kolorowa Islandia

Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

Fot.zarchiwum AC.

Islandia i Madagaskar, czyli Agata i Marek
w Klubie Podroznika

listopadowym spotkaniu
s;‘; 25.11.2026 roku o godzinie 18

bedziemy gosci¢ w Klubie Po-
dréznika Agate i Marka. Przedstawia
nam dwa zupelnie odmienne kraje, ale
moze ta réznorodno$¢ sprawi, ze kazdy
odnajdzie co$ dla siebie.

Islandie miatem okazje odwiedzi¢ z mojg
zong Grazyna w lipcu 2013 roku. Na-
szym wrazeniem z pierwszej nocy bylo
intensywne bebnienie deszczu w daszek
naszego motelu na obrzezach lotniska
w poblizu Reykjaviku. Ale nie wpadli$my
w panike, Ze taki bedzie caly okres po-
bytu w tym kraju. Przyslowie islandzkie
moéwi: ,Jak ci sie nie podoba pogoda, to
zaczekaj 15 minut”. Pamietam, Ze rano,
kiedy otworzytem drzwi naszego domku,
to krajobraz nie byt zaskakujacy. Dookota
byla pusta przestrzen, gdzie$ tam w od-
dali budynki lotniska, a z drugiej strony
morze. W sasiednim domku spata rodzi-
na rowerzystéw z matymi dzie¢mi. Przed
wejSciem staly przygotowane wozki,
ktore mocuje sie¢ do roweréw rodzicéw,
by dzieci wygodnie podrézowaly. Ale jak

tu jezdzi¢ po kraju, gdy co chwile z nieba
spadaja istne potoki wody. To bylo nasze
pierwsze wrazenie - to jest kraj dla tych
co lubig rézne wyzwania.

Po tym krotkim wstepie zadam ci Agato
kilka pytan.

Co Cie sklonilo, a moze i zafascynowalo,
ze odwiedzilas z dziewczynami Islandie?

Agata: Od ponad pietnastu lat nale-
ze do Stowarzyszenia KilimandzZaro
(SK) - organizacji zrzeszajacej kobie-
ty w réznym wieku, ktére taczy pasja
gor. Szczegélnie upodobalySmy sobie
wulkany - najczesciej nie wymagaja
perfekcyjnego przygotowania, a za to
s3 fascynujace. Islandia jest oczywiscie
kraing ognia i lodu, wiec nie moglo tam
nas zabraknac.

Czym zajmujesz si¢ zawodowo?

- Na co dzien zajmuje sie projekto-
waniem graficznym i malarstwem.
W wolnych chwilach, kiedy nie ruszam
w $wiat, uprawiam ogrdéd pod Warszawg
i na Suwalszczyznie.

(zerwcowa wyprawa na szczyt w Islandii
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Jak sie zaczela wasza stowarzyszeniowa
historia?

- Wszystko zaczelo sie we wrzesniu
2009 roku, kiedy to odbyla sie pierw-
sza wyprawa SK. Nie wszystkie dotar-
ly wtedy na sam szczyt Dachu Afryki,
ale dla wszystkich to bylo wspania-
te doswiadczenie. Zwyczajne Kkobiety
z niezwyczajnym hartem ducha zna-
lazly wspélny jezyk w doswiadczeniu
wysitku i pokonywaniu wlasnej stabo-
$ci, by wspigé sie na szczyt. Zdobycie
Kilimandzaro 27 wrze$nia 2009 roku
bylo wspélnym sukcesem calej grupy
nie tylko osobistym, ale i medialnym.
W skilad tej ekipy wchodzila m.in. Mat-
gorzata Foremniak, a przewodnikiem
byt Leszek Cichy.

Czy w pOzniejszych latach mialyScie
réwnie ambitne cele?

- Po 8 latach zdobyly$my Kilimandzaro
ponownie w grupie dwunastu kobiet. Na
swoim koncie mamy tez inne wyprawy.
Przykladowo zdobylySmy legendar-
na gore Ararat we wschodniej Anatolii

Maskonury - Islandia 7
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Kameleon w a

(5137 metréw n.p.m), szczyt Demavand
(5610 metré6w n.p.m.) w gorach Elburs
w Iranie czy Pico de Orizaba w Meksy-
ku, ktdry jest najwyzszym wulkanem
w Ameryce Péinocnej i wznosi sie na
wysoko$¢ 5636 metrow n.p.m.

Patrzac na te wysokosci to pewnie wa-
sza wspinaczka na Hvanadalshnukkur,
w potudniowo-wschodniej Islandii
siegajacy 2110 metrow n.p.m. musiala
by¢ spacerkiem czy rozgrzewka przed
wiekszymi wyprawami?

- Wiem, ze ty teZz wiesz, ze to nie bylo
takie proste. Juz samo przewyzszenie
ponad 2000 m, nawet z poziomu mo-
rza, ale w trudnym terenie (lodowiec,
szczeliny) i przy ztej widocznosci jest
pewnym wyzwaniem. Po okolo dzie-
wieciu godzinach dotarly$my na szczyt.
A potem zaczelo sie testowanie granic
moich i naszych mozliwosci, o czym juz
opowiem podczas prelekc;ji.

Czy wasza wyprawa polegala tylko na
wej$ciu na szczyt, czy tez w planie mia-
lyScie zobaczenia czego$ wiecej w Is-
landii?

- Islandia jest fascynujacym skraw-
kiem ziemi, gdzie nie tylko zrézni-
cowane krajobrazy tworzone przez
zywioly moga pasjonowaé. Wedrowa-
lydmy po szlakach interioru, a takze
udato nam sie dotrze¢ w odludne miej-
sca, gdzie kréluja maskonury. Wypty-
nely$my tez w morze w poszukiwaniu
wielorybow.

Bardzo dzigekuje za to krotkie wprowa-
dzenie i oczekuje z niecierpliwoscia co
nam pokazesz i opowiesz w te ostatnia
$rode listopada.

A teraz przenie$my sie do zupelnie in-
nego miejsca na potudniowej pétkuli,
czyli na Madagaskar widziany oczami
Marka Tomaszewskiego.

HOBBY | PASJE

Pola ryzowe

Jestem bardzo ciekaw, Marku, twojego
pokazu, gdyz odwiedzitem réwniez te
wyspe z moja zona. Najwieksze wra-
zenie wywarlo na nas spotkanie z naj-
wiekszym lemurem Madagaskaru, czyli
indri-indi. Ich porozumiewanie miedzy
soba nie jest podobne do gruchania czy
pochrzgkiwania innych lemuréw. Nie-
raz stychac je na odleglos¢ 2-3 kilo-
metréow. Dzwieki, jakie wydajg, mozna
przyréwnac do $piewu wielorybiego czy
syreny policyjnej. Wydawane odglosy
pozwalaja na odnajdywanie czlonkéw
wlasnej rodziny jak i ostrzeganie in-
nych grup, zeby nie przekraczaly ich
terytorium. ChodziliSmy kilka godzin
po puszczy, podazajac w kierunku ich
Spiewu, az wreszcie staneliSmy z nim
oko w oko. Wielko$¢ moze nie byla im-
ponujaca, ale wcale nie uciekal z gale-
zi, na ktorej siedziat i obserwowat nas
bacznie z wzajemnoscia.

Powiedz nam, dlaczego wlasnie Mada-
gaskar?

- W roku 2019 roku, majac juz za sobg
kilkanascie wyjazdéw do Afryki, posta-
nowiliSmy wreszcie wybraé si¢ na Ma-
dagaskar. MieliSmy $wiadomos$¢, ze to
zbyt duzy i ciekawy kraj, aby zwiedzi¢
go podczas jednego wyjazdu. Ostatecz-
nie wybraliSmy tylko kilka najciekaw-
szych i stosunkowo najlatwiej dostep-
nych miejsc, a i tak wyjazd byt inten-
sywny i bardzo ciekawy.

Wiem, iz Madagaskar nie jest latwy do
przemieszczania si¢. My polecieliSmy
na poludnie samolotem, ale poruszanie

si¢ drogami, ktérych jest niewiele, wy- -

maga duzo czasu i samozaparcia.

- PodrézowaliSmy przede wszystkim
po $rodkowej czesci Madagaskaru. Od-
wiedziliSmy piekne parki narodowe jak
Ranomafana, Isalo, Adringitra i Andasi-
be-Mantadia. WedrowaliSmy po lasach
deszczowych, alejach baobabéw, odpo-

czywali$my réwniez na pieknych pla-
zach Madagaskaru.

Znamy sie Marku juz od bardzo daw-
na, dobre 25 lat, a poznali§my sie na
spotkaniach OSOTT-u w Szczyrku. Nie
udato nam sie jeszcze ani razu pojechac
razem na ktora$ z dalekich wypraw. Za
to wspélnie organizowaliSmy spotka-
nia podréznicze we Wroctawiu w nieco
mniejszej skali, np. u pani Eli pod wia-
duktem kolejowym. Bardzo sie ciesze,
ze wystgpisz w Klubie Podrdéznika przy
Dolnoslaskiej Izbie Lekarskiej, bo idea
takich spotkan narodzila sie podczas
naszych wspélnych wieczornych Pola-
kéw rozmowach niecaty rok temu i to
bedzie dobra okazja, aby$ moégl ja ze
swojej strony zrealizowac.

Zapraszam wszystkich mito$nikow po-
drézy 25 listopada 2026 roku do Klubu
Podréznika przy Dolnos$laskiej Izbie Le-
karskiej na godzine 18.00. Przed pan-
stwem wystapia: Agata Cyganska z po-
kazem: ,Islandia zupelnie niezwyczaj-
nie. Wyprawa dwunastu kobiet ze Sto-
warzyszenia Kilimandzaro” za$ Marek
Tomaszewski przedstawi ,,Madagaskar.
Nie tylko lemury”. Zdjecia z Islandii s3
autorstwa Agaty, za$ z Madagaskaru sa
reminiscencja mojej wyprawy sprzed
wielu lat.

Q Piotr Wiland

prof. dr hab., reumatolog, kierownik Katedry i Kliniki
Reumatologii i Choréb Wewnetrznych Uniwersytetu
Medycznego we Wroctawiu, pasjonat medycyny, podrézy,
historii i literatury
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Znéw czyn wypeinia moj czas i mojq dusze.
Ale kiedys moze zechce spojrzec wstecz
i opisa¢ gmach, ktérego wspotbudowanie
stato si¢ moim przeznaczeniem.

Ludwik Hirszfeld

-
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Prof. Antoni Kepinski (1918-1972)
Psychiatraijego dekalog

olina to polsko-zydowskie mia-
Dsteczko na wschodnich rubie-

zach 6wczesnej Galicji. Tu w ro-
dzinie miejscowego starosty przyszedt
na $wiat syn Antoni. Ojciec Tadeusz de
Niesobia Kepinski, absolwent Wydzia-
tu Prawa CK uniwersytetu we Lwowie,
byt czlowiekiem uczciwym, pracowi-
tym, religijnym, nieraz zbyt ostroznym
w sprawach urzedowych. Gdy po od-
zyskaniu niepodleglosci proponowano
mu stanowisko w Warszawie - odmoé-
wil. Uwazal, ze dominujg tam , karie-
rowicze, ludzie mierni i niekulturalni”.
Chetnie natomiast przyjat stanowi-
sko starosty w Nowym Saczu - pelnit
je do przewrotu majowego w 1926 r.
Zdystansowany wobec Sanacji a sym-
patyzujacy Witosowi, przeniesiony zo-
stat na wcze$niejszg emeryture. Zmart
w wieku 68 lat. Podobno cierpial na
depresje, moéwiono, ze z tesknoty za
synem. Matka Wanda, z domu Surzyc-
ka, troskliwa opiekunka rodziny, byla
kobieta przedsiebiorcza - w sezonie
dzierzawila pensjonat w Krynicy, co
pozwolito prowadzi¢ dom na przyzwo-
itym poziomie.

Anto$ nauke rozpoczat w Nowym S3-
czu, ukonczyt w Krakowie w renomo-
wanym Gimnazjum im. Nowodwor-
skiego. Placowka ta wyr6zniala sie
wysokim poziomem nauczania, piele-
gnowala tez cnoty cenione w miesz-
czanskim $rodowisku - pilnos¢, kole-
zenstwo, pobozno$¢, ulatwiata wejscie

Antoi zmatka i siostra tucja, w latach gimnazj‘alnych.

w intelektualne Srodowisko Krakowa.
Kepinski okazat si¢ uczniem zdolnym
i kolezeriskim - w obyciu nieco wy-
cofany, skromny, nieSmiaty, nawet
wstydliwy - wygladat jak kleryk, wy-
brano go zreszta na prezesa szkolnego
kota Sodalicji Marjanskiej. Mature zdat
z wyrdznieniem, myslat o studiach
teologicznych. Ostatecznie trafit na
Wydzial Lekarski UJ.

Latem, po ukonczeniu drugiego roku
studiow doszlo do wazkiego wydarze-
nia w zyciu Antoniego - w niejasnych
okoliczno$ciach pobity przez bojowke
ONR (?) doznal ,szoku nerwowego”
tak, ze musiano go umiesci¢ na od-
dziale psychiatrycznym. U pacjenta
stwierdzono niepokdj, lek, poczucie
derealizacji, negatywizm zmuszajacy
do karmienia sonda. Kuracja trwala 3
miesigce, wypisany z rozpoznaniem
reakcji depresyjno-lekowej w stanie na
tyle dobrym, ze mégl nadrobié zaleglo-
$ci i zaliczy¢ trzeci rok studiow.

Zolnierz wrzeénia — pilot RAF-u

Wybuch wojny potraktowal jako we-
zwanie do czynu - przekonat rodzicéw,
ze pozostanie w domu bytoby tchérzo-
stwem, a praca w szpitalu - aseku-
ranctwem. Odziany w starg ojcowska
peleryne z czaséw Mtodej Polski stawit
sie w punkcie werbunkowym, z tabo-
rami szpitala wojskowego skierowany
na Wschéd. W Tarnowie eszelon zostat
ostrzelany i rozwigzat sie, on za$ nie-
siony uchodzcza falg dotaczat do pogu-
bionych oddziatéw wojskowych.

W Przemys$lu otrzymat karabin, do-
nidst go do rumunskiej granicy. Przez
kilka miesiecy przebywat w obozie dla
internowanych. Na wiadomos$¢ o for-
mowaniu sie polskiego wojska na Za-
chodzie - wyruszyl do Francji. Trud
rzeszy ochotnikéw okazat sie darem-
ny, gdyz sojusznik rychlo skapitu-
lowal przed Niemcami. Nieudana tez
byla proba przedostania sie do Anglii
przez neutralng Hiszpanie. Areszto-
wany przez policje umieszczony zo-
stal w obozie Miranda de Ebro, gdzie
izolowano glownie przeciwnikéw
frankistowskiego rezimu. Nasz boha-
ter przetrzymywany tam byt blisko 30
miesiecy w umiarkowanie represyjnym
rygorze — korzystal z pomocy Czerwo-
nego Krzyza, korespondowal z rodzi-
cami, uczestniczyl w zajeciach samo-
ksztalceniowych, stuchal codziennej
mszy. Ubolewal nad brakiem polskiego
spowiednika. Uwolniony zostal, gdy
Franco zlagodzit kurs wobec obywateli
panstw alianckich. Bezzwlocznie udat

Antoniego

Kepinskiego

sie do Anglii, tam w punkcie rekru-
tacyjnym skierowano go na szkolenie
lotnicze.

Nauka pilotazu szla opornie - zawo-
dzila orientacja w terenie, refleks i ko-
ordynacja ruchdéw. ,Antytalent!” wy-
krzyknat blady z przerazenia instruk-
tor, gdy samolot cudem uniknal ka-
tastrofy podczas ladowania. Wéwczas
przelozeni odkomenderowali niedo-
szlego pilota na uniwersytet w Edyn-
burgu, by na tamtejszym polskim
Wydziale Lekarskim mogl ukoniczy¢
przerwane wojng studia. Zapewniano
kwatere, utrzymanie i zold - 8 funtéw
miesiecznie. Tym razem z edukacja nie
miat zadnych problemoéw, studia skon-
czyl w terminie i w 1946 r. uzyskat ty-
tul medicin baccalarius. Nie potrafit
jednak odnalez¢ sie w obcym $rodo-
wisku ani gospodarowac¢ skromnymi
Srodkami - przez jaki§ czas koledzy
dysponowali jego funduszami. Samot-
nos$¢, nostalgia i materialny niedosta-
tek sprawily, ze jako jeden z nielicz-
nych zabiegat o powr6t do kraju. Mat-
ka witajaca syna po latach rozigki byta
zszokowana jego stanem - Antoni byt
wycienczony, przygnebiony, bez pensa
w kieszeni, zaniepokojony, czy poradzi
sobie w tej nowej, jakze innej, Polsce.

Ale w domu najlepiej

W Krakowie przydaly sie przedwojenne
koneksje - rychlo nostryfikowal dy-
plom, otrzymal asystenture w klinice
psychiatrycznej. Przyjeto go zyczli-
wie - doceniono podejscie do chorych,
$wiezo$¢ spojrzenia, zapal do pracy
naukowej. Postanowit stworzy¢ ,,Opus
Magnum” - podrecznik psychiatrii
oparty na... Dekalogu. Rozsadni men-
torzy $ciagneli marzyciela z oblokéw,

llustracje z archiwum autora
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podsuneli ,,no$ne” tematy i zyczliwych
recenzentow, co ulatwito poruszanie
sie po naukowej drodze. Mlody psy-
chiatra wkrétce obronit prace doktor-
ska ,,Zalezno$¢ zamroczenia po EW od
typu konstytucjonalnego i rasowego”
(1949) i habilitacyjna ,,0druch orien-
tacyjny w otepieniu organicznym wg
nauki Pawlowa” (1960).

Ozenil sie w 1948 r. Wybranka byla
Jadwiga Klodzinska, siostra gimna-
zjalnego kolegi, miodsza o 5 lat. Mat-
zenstwo (bezdzietne) bylo szczesliwe.
Opiekunicza i wyrozumiala Jadwiga
dzielita radosci i troski meza, nie od-
stepowala w chorobie. Antoni Zzonie
dedykowal swe prace - ,Jadzi za jej
dobro¢ i cierpliwosc”.

Nulla dies sine linea

Docent prowadzil skromny, pracowi-
ty styl zycia - do pracy chadzal pie-
szo, pierwszy zjawial sie w klinice, po
drodze ,zaliczal” msze $w. w pobli-
skim ko$ciele. Immanentna potrzeba
wiary ksztaltowala naukowe poglady
psychiatry. I tak depresja mialaby do-
tykac¢ osoby zyjace bez wiary i mitosci,
lek - tych, ktorzy naruszaja naturalny
porzadek moralny, nerwice zas to przy-
padlosci egoistéw lamigcych powinnosé
milosci blizniego. Po czesci godzil sie
z antypsychiatrami kwestionujacymi
choroby psychiczne. Uwazal, ze za za-
burzeniami umystowymi kryje sie co$
wzniostego - wybuch psychozy byiby
zrywem ku wolno$ci, zerwaniem pet
powszechnej obludy, urojenia - obja-
wami nieprzecietnej kreatywnosci, zas
nsocjetas schizo” - moralnie zdrow-
sze. Poglady te autor godzil z wlasna,
na wskro$ biologiczng tzw. teorig me-
tabolizmu informacyjnego. Wedlug niej
funkcje psychiczne, jak tez ich aber-
racje, powstaja na poziomie komoérko-

: - ¥

Klinika. Wizyta na oddziale D, druga potowa lat 60. XX wieku.
0d lewej: Eugeniusz Brzezicki, Roman Lesniak, Antoni Kepir-
ski, Matgorzata Dominik, Barbara Uryga.
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AU Schizofrenia

ANTONI KEPINSKI
Lek

wym - za tozsamos¢ ,,Ja” odpowiada
jadro, blona cytoplazmatyczna i synte-
tyzowane przez nie biatka, za zburzenia
afektywne - mitochondria, za$ nerwice
- lizozyzm. Teoria docenta nie zostala
przyjeta jednoznacznie - oponenci mé-
wili o kompilacji do$¢ swobodnie przy-
jetych réznych systeméw biologicznych
i filozoficznych - klasycznej psychia-
trii, neurocytologii, fenomenologii i in-
formatyki. Stéw krytyki nie szczedzita
tez adiunkt kliniki dr Wanda Péttawska
,Duska” (nb pézniejsza wyktadowczy-
ni medycyny pastoralnej na Papieskim
Wydziale Teologicznym) - ,,(Anto$) za-
mazuje granice miedzy patologia a nor-
ma, zeby skutecznie pomoc trzeba mie¢
koncepcje, jaki ma by¢ ten zdrowy czto-
wiek... to niezdecydowany eklektyk, jak
drewniany $wiatek - siedzi i mysli...”.

Opinie oponentéw nie zniechecity au-
tora - pisal z podziwu godna wytrwa-
toscig, doliczono sie ponad 100 artyku-
16w drukowanych w fachowych badz
opiniotwérczych pismach. Jego doro-
bek zawiera szereg pozycji ksiazko-
wych o tematyce psychiatrycznej, jed-
na (,,Psychopatologia nerwic”) ukazata
sie za zycia autora, pozostale wydali
uczniowie porzadkujacy maszynopisy
Mistrza — m.in. ,,Schizofrenia”, , Me-
lancholia” ,,Lek”, Psychopatie”. Ksigz-
ki te, napisane latwym, przyjaznym
czytelnikowi jezykiem, czesto w formie
eseju, uchodzily za bestselery wzna-
wiane wielokrotnie. Imponujaca byla
tez aktywnos$¢ zawodowa Docenta -
poza zajeciami klinicznymi prowadzit
seminarium na Wydziale Psychologii
UJ, wykladal w szkole pielegniarskiej,
konsultowat pacjentow z innych Klinik.
Pigtkowe popotudnia ofiarowal pry-
watnym pacjentom - ich dluga kolejka
ustawiala sie na schodach. Wizyty, pod-
czas ktdrych cierpliwie badat pacjenta,
przypominaly sesje psychoterapeu-
tyczne. Oszczednie ordynowat leki psy-
chotropowe, czesciej Srodki tonizujace
i witaminy. Miat , niezarabiajacy” sto-
sunek do pieniedzy. Honorarium pobie-
rat ,,co faska” (koszyczek w przedpo-
koju), od niektérych pacjentéw nie po-
bieral wynagrodzenia, bywalo ze dawat
na bilet powrotny. Thumaczyl zonie, ze
praca tagodzi niepewno$¢ i smutek, ze
,trzeba sobie da¢ w kos¢, by zapomniec
o leku i chandrach”. Tak wiec pracoho-

lizm jawi sie jako autoterapia tagodzaca
stany wewnetrznego napiecia, podob-
nie jak natlogowe palenie tytoniu czy tyk
sliwowicy z nieodtgcznej ,,prohibitki”.

Z wygladu abnegat - bliscy zapamie-
tali sandaly na bose stopy, wymiete
spodnie, takaz koszule, braki w uze-
bieniu, zapach machorki.

Zyt cicho i skromnie, niemal bez wy-
g6d, baczac by nie sprawic¢ soba klo-
potu, otoczony bliskimi i uczniami po-
zostawal samotny w przekonaniu, ze
cztowiek zawiera w sobie co$ wigksze-
go niz on sam ,,taki $wiecki swiety, tak
dobry, ze az trudny”.

Non omnis moriar

Zaczelo sie od banalnych pobolewan
w okolicy kregostupa, jednak prze-
Swietlenie rentgenowskie i badanie
histopatologiczne ujawnily tragicz-
na prawde - Myeloma multipleks. Ho-
spitalizowany w macierzystej klinice
wystepowat w podwoéjnej roli - szefa
i pacjenta. Tuz przed $miercia mia-
nowany profesorem nadzwyczajnym,
odznaczony Krzyzem Kawalerskim -
order przypieto do gipsowego gorsetu.
Cierpienie znosil heroicznie, pokrze-
piony zarliwag wiarg i stowami ksiedza
Tischnera o podrdézy wydeptang drogg.

Zmartl 10 czerwca 1972 r., pochowany
na cmentarzu Salwatorskim - zgodnie
z prosba Zmarlego zalobnicy wypili po
kieliszku §liwowicy.

Uczestniczagcy w ceremonii kardynat
Karol Wojtyla mowil: ,Médlmy sie za
czlowieka, ktéry w zyciu tyle wnikli-
wej uwagi poswiecit sprawom duszy,
leczeniu ludzkich dusz”.

Korzystatem z opracowan:

Grochola W., Co jest w cztowieku, ,,Poli-
tyka”1973, 17-18.

Jakubik A., Antoni kepiriski — Homo reli-
giosus, ,,Wigz” 4/1973.

Jakubik A., Mastowski J., Antoni Kepin-
ski. Cztowiek i dzieto, Warszawa 1981.
Roznowska K., Antoni Kepinski. Portret
genialnego psychiatry, Krakow 2024.
Mateja A., Poznawanie Kepiriskiego,
Krakéw 2019.

Q Jan Lisowski
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80 lat dziatalnosci klinicznej, naukowej
i dydaktycznej Kliniki Neurologii Uniwersytetu
Medycznego we Wroclawiu — czesS¢ II

pierwszej czesci artyku-
lu oméwiona zostata dzia-
falno$¢ Kliniki Neurologii

w latach 1946-1971. Przyblizono po-
staci jej owczesnych kierownikow,
a takze obszary badan naukowych
i zmiany organizacyjne.

Rok 1971 przynidst zmiane na sta-
nowisku kierownika kliniki. 1 paz-
dziernika rektor Akademii Medycz-
nej prof. Leonard Kuczynski powie-
rzyt czasowe pelnienie obowigzkow
kierownika uczniowi i wspotpracow-
nikowi prof. Stanistawy Falkiewi-
czowej, doc. Andrzejowi Brzeckiemu.
Oficjalng nominacje nowy kierownik
otrzymat 1 stycznia 1972 roku.

Prof. Andrzej Brzecki urodzit sie 17
maja 1921 roku w Warszawie. Pod-
stawowe i $rednie wyksztalcenie
odebral w Gimnazjum i Liceum Hu-
manistycznym we Lwowie, gdzie
w 1939 roku otrzymal Swiadectwo
dojrzatosci. W czasie II wojny $wia-
towej pracowatl jako pomocnik szo-
fera i mechanik samochodowy. W la-
tach 1943-1944 pracowal we lwow-
skim Instytucie Behringa jako pre-
parator, uczeszczajac jednocze$nie
na kursy medyczne. Studia rozpoczat
w 1945 roku na Wydziale Lekarskim
Uniwersytetu Jagielloniskiego. Tam
tez byl wolontariuszem w klinice
choréb wewnetrznych. 0d 1946 roku
kontynuowal studia medyczne we
Wroclawiu, gdzie 2 maja 1949 roku
uzyskal dyplom lekarza. Po studiach
zwigzal sie z Klinikg Neurologii, ale
nie byt to wybér przypadkowy - juz
od 1948 roku, jeszcze jako student,
pracowatl w klinice jako laborant. Na
uwage zasluguja osoby wymienio-
ne w podaniu o prace jako mogace
udzieli¢ kandydatowi rekomendacji.
Byli to: dr Stanistaw Teppa (neuro-
log), prof. Tadeusz Vetulani z Po-
znania (biolog) i Zbigniew Szymo-
nowicz (pianista). Andrzej Brzecki
z Klinika Neurologii zwigzal cale
swoje zycie zawodowe, przechodzac
przez wszystkie szczeble kariery: od
wspomnianego wczesniej laboranta
(1948), przez mlodszego asystenta
(1949), starszego asystenta (1950),
adiunkta (1954), docenta (1969)
i profesora nadzwyczajnego (1979),
po profesora zwyczajnego (1991).

W czasie pelnienia funkcji kierowni-
ka rektor uczelni i minister zdrowia
powierzali uczonemu rézne dodat-
kowe funkcje. W 1973 roku rektor
uczelni prof. Stanistaw Iwankiewicz
powolal go na stanowisko zastepcy
dyrektora Instytutu Choréb Uktadu
Nerwowego i Narzadéw Zmystow
Wydzialu Lekarskiego. W 1978 roku
zostal konsultantem regionalnym
na terenie wojewddztw: wroclaw-
skiego, opolskiego, jeleniogorskiego,
walbrzyskiego i legnickiego. W roku
1991, w zwiazku z osiagnieciem
wieku emerytalnego, prof. Brzecki
przestal petni¢ obowiazki kierow-
nika kliniki, pracujac jednak nadal
W niepelnym wymiarze czasu pracy
w przyklinicznej Pracowni Neuro-
patologii. Zmarl 25 marca 2022 roku
i zostal pochowany na cmentarzu
Swietej Rodziny we Wroclawiu.

Klinika, dzialajagca w nowej lokaliza-
cji (Szpital im. Tadeusza Marcinia-
ka), miala wieksze zaplecze lokalo-
we, co z kolei umozliwialo stale po-
szerzanie oferty badan diagnostycz-
nych oraz zwiekszanie mozliwosci
terapeutycznych. 104 16zka, ktdry-
mi dysponowala, czynily ja jednym
z najwiekszych tego typu osrodkow
w kraju. Taki stan utrzymywat sie do
roku 1973, kiedy w strukturach Szpi-

tala Specjalistycznego stworzono od-
dzial neurologiczny, powierzajac jego
prowadzenie detaszowanej z Aka-
demii Medycznej doc. Zofii Krzysz-
toniowej. W oddziale znajdujacym
sie formalnie poza strukturg kliniki
prowadzone byly zajecia dla studen-
téow IV i V roku Wydzialu Lekarskie-
go. Oddziat dysponowat 44 16zkami,
zatem o tyle zmniejszyla sie liczba
16zek klinicznych. W owych czasach
klinika dysponowala pracownia-
mi: neuropatologiczng, badan ptynu
moézgowo-rdzeniowego, elektroen-
cefalograficzng i elektromiograficz-
na. Niektdre pracownie wyodrebnity
sie z kliniki po reorganizacji uczelni
polegajacej na powolaniu Instytutu
Chordb Uktadu Nerwowego i Narza-
déw Zmystéow. W roku 1972 przy Kkli-
nice powstala Samodzielna Pracow-
nia Neurofizjologii Klinicznej, a jej
kierownictwo powierzono doc. An-
nie Rudkowskiej-Brzeckiej. Kierunki
badan prowadzonych w klinice byly
bardzo réznorodne i zmienialy sie na
przestrzeni lat, obejmowaly: symp-
tomatologie i leczenie choréb nerwo-
wych, neuropatologie choréb naczy-
niowych, schorzenia ukltadu nerwo-
wego zwigzane z praca w przemysle,
neuroanatomie i elektrofizjologie,

w tym badania nad multimodalnymi
potencjalami wywolanymi w otepie-

Budynek Szpitala im. T. Marciniaka — dawna siedziba kliniki

Fot.zarchiwum D.L.
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niach, procesach zwyrodnieniowych
i demielinizacyjnych. Prace naukowe
nad leczeniem choréb naczyn mé-
zgu i ich nastepstw rozwinely sie
po 1975 roku, kiedy zostal urucho-
miony O$rodek Naukowo-Badaw-
czy w Cieplicach. Wskazywano na

Prof. Andrzej Brzecki (w srodku) wraz z zespotem kliniki
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konieczno$¢ wczesnej rehabilitacji
pacjentéw z nastepstwami udardow.
Tutaj warto takze podkresli¢ prace
dr. Ryszarda Podemskiego, p6zniej-
szego kierownika kliniki, nad afazja
u pacjentéw po udarze moézgu oraz
badania nad mézgowymi potencja-
lami wywolanymi. W pdézniejszych
latach poszerzono zakres badan nad
rolg przemiany lipidow w powsta-
waniu i przebiegu miazdzycy, a tak-
ze nad zmianami morfologicznymi
naczyn moézgu oraz splotéw naczy-
niéwkowych. Podczas kadencji prof.
Andrzeja Brzeckiego klinika nawig-
zala wspoétprace naukowa z Kklinika-
mi neurologicznymi w Dreznie i Es-
sen. Dzieki wspotpracy miedzynaro-
dowej placowka zostala doposazona
w aparature diagnostyczng, miedzy
innymi w polomierz, urzadzenie do
pomiaru przeplywu krwi, a takze
aparat do badania potencjatéw wy-
wotanych. Byl to dar Fundacji Hum-
boldta.

W roku 1976 przy klinice powsta-
lo studium doktoranckie z zakresu
neurologii. Bardzo duza aktywnos¢
naukowa pracownikéw Kliniki znaj-
dowala wyraz w uzyskiwaniu kolej-
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nych stopni naukowych i zawodo-
wych, a takze w czynnym uczest-
nictwie w kongresach i zjazdach
krajowych i miedzynarodowych,
gdzie wroclawskie prace byly bar-
dzo wysoko oceniane. Na szczegdlne
podkreslenie zastugujg prace przed-
stawione na IX Kongresie Neurolo-
gii w Nowym Jorku (A. Brzecki i R.
Arend - The oculomotor cogwheel phe-
nomenon and ocular bradykinesia as
manifestation of diseases of extrapyra-
midal system), V Miedzynarodowym
Sympozjum Rehabilitacji w Pradze
(R. Podemski — Metoda oceny redukcji
afazji), Miedzynarodowym Sympo-
zjum Neurologii Przemystowej i Sro-
dowiskowej w Pradze (A. Brzecki,
E. Gulewicz i D. Piechocki - Stan
osrodkowego  ukltadu  nerwowego
i pobudliwos¢ uktadu przedsionkowego
u narazonych na wibracje oraz szkodli-
wos¢ mikrofal), XX Miedzynarodo-
wym Zjezdzie Neurologéw w Buka-
reszcie (Z. Myslinski i J. Dagbrowska
- Zmiany w mdzgu po leczeniu neuro-
leptykami), 11 Europejskim Kongre-
sie Ligi Przeciwpadaczkowej w Ki-
lonii i IT Europejskim Kongresie EEG
w Salzburgu (R. Podemski - Badania
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nad mézgowymi potencjatami wywota-
nymi). W roku 1985 jeden z uczniéw
prof. Brzeckiego, dr Ryszard Podem-
ski, uzyskat stopieri naukowy dokto-
ra habilitowanego.

W roku 1991 nastgpila zmiana na
stanowisku  kierownika  Kliniki
Neurologii. Nowy kierownik, Ry-
szard Podemski, urodzil sie 31 mar-
ca 1947 roku we Wroclawiu. W la-
tach 1954-1961 byt uczniem Pan-
stwowej Szkoly Muzycznej, a od
1961 do 1966 roku uczeszczal do
Panstwowego Liceum Muzycznego,
w ktorym uzyskat swiadectwo doj-
rzatoSci. Podczas studiow na Wy-
dziale Lekarskim w latach 1966-
1972 dwukrotnie otrzymat nagrode
rektorskg oraz uzyskatl stypendium
naukowe. Studia ukonczyt z wyroz-
nieniem. Byt czlonkiem chéru mie-
dzyuczelnianego ,,Cantores Minores
Wratislavienses”. Z Klinikg Neuro-
logii zwiazat sie juz jako student III
roku, pracujac w niej jako wolonta-
riusz. Przez rok byt takze przewod-
niczacym przyklinicznego kota na-
ukowego. Na uwage zastuguje fakt
zawarcia ze studentem V roku umo-
wy przedwstepnej dajacej gwarancje
zatrudnienia natychmiast po uzy-
skaniu dyplomu lekarza. Tego typu
umowy uczelnia podpisywala z naj-
lepszymi studentami rokujgcymi
szybki rozwdj naukowy i zawodo-
wy. State zatrudnienie w klinice na
stanowisku asystenta stazysty uzy-
skat 1 pazdziernika 1972 roku. Do$¢
szybko pokonywatl kolejne szczeble
kariery naukowej i zawodowej: asy-
stenta (1973), starszego asysten-
ta (1975), adiunkta (1978), docenta
(1987), profesora nadzwyczajne-
go (1992), profesora zwyczajnego
(1997). 1 pazdziernika 1991 roku doc.
Ryszard Podemski zostal powotlany
do pelnienia obowigzkéw kierowni-
ka Kliniki Neurologii i Katedry Neu-
rologii Wydzialu Lekarskiego. Ofi-
cjalng nominacje otrzymat zas z rgk
rektora prof. Zbigniewa Knapika
1 marca 1992 roku.

Gléwnymi obszarami badan pro-
wadzonych w klinice po objeciu
kierownictwa przez dr. hab. Ry-
szarda Podemskiego byly zagad-
nienia z dziedziny neuroelektrofi-
zjologii klinicznej, ze szczegélnym
uwzglednieniem klinicznych zasto-
sowan techniki badania usrednio-
nych potencjatéw wywotanych,
a takze neurograficzna i elektro-
miograficzna diagnostyka scho-
rzen ukladu nerwowego. Na kolejny
kierunek badan z pewnosciag miat
wplyw grant KBN obejmujacy aku-
styczng analize mowy w chorobach

ukladu nerwowego przebiegajacych
z dyzartrig. Byly to na owe cza-
sy unikalne w skali kraju badania
wykorzystujace oryginalne metody
komputerowej analizy glosu. W kli-
nice kontynuowano takze badania
naukowe rozpoczete przez poprzed-
nikdbw Owczesnego kierownika.
Obejmowaly one neuropatologie, ze
szczegblnym uwzglednieniem sta-
rzenia sie mdzgu, neurotoksykolo-
gie (wplyw rteci i olowiu na uklad
nerwowy), a takze neuropsychologie
kliniczng. Rozwdj technologii me-
dycznych przyczynit sie do posze-
rzenia obszaru badan naukowych
o kliniczno-fizjologiczne i immu-
nocytogenetyczne aspekty stward-
nienia rozsianego, choréb naczynio-
wo-zwyrodnieniowych i nowotwo-
rowych ukladu nerwowego, badania
w chorobie Parkinsona (badania
miotonometryczne), badania nad
strukturg snu (z wykorzystaniem
polisomnografii), a takze badania
w zakresie choréb naczyniowych
(z wykorzystaniem nowoczesnych
technik okulograficznych). Wie-
le miejsca w badaniach naukowych
kliniki zajmowaly prace badaw-
cze nad stwardnieniem rozsianym:
przeprowadzono retrospektyw-
na analize zaburzen snu, ocenia-
no wplyw zmeczenia i depresji na
te zaburzenia. Wykazano zwiazek
miedzy zespotem zmeczenia, depre-
sja i leczeniem immunologicznym
a zaburzeniami snu oraz badano
zjawisko polimorfizmu genéw, ktd-
rych produkty bialkowe uczestni-
cz3 w odpowiedzi immunologicznej,
z podatnoscia na zachorowanie na
stwardnienie rozsiane i jego prze-
biegiem. Kolejne badania dotyczy-
tly immunogenetycznych aspektow
choroby Parkinsona.

Wspomniane wyzej badania nauko-
we byly realizowane we wspétpracy
z takimi wroctawskimi instytucjami
i jednostkami naukowymi jak: In-
stytut Akustyki i Telekomunikacji
Politechniki Wroclawskiej, Katedra
Otolaryngologii Akademii Medycz-
nej, Akademia Wychowania Fizycz-
nego, Instytut Immunologii i Terapii
Doswiadczalnej, Klinika Reumatolo-
gii i Chorob Wewnetrznych, Zaklad
Patomorfologii i Cytologii Klinicznej
Uniwersytetu Medycznego.

Pracownicy Kkliniki, poza wykony-
waniem obowigzkéw klinicznych,
naukowych i dydaktycznych, uczest-
niczyli w pracach réznych gremiow
naukowych i organizacyjnych, mie-
dzy innymi Polskiego Towarzystwa
Neurologicznego, Polskiego Towa-
rzystwa Neurofizjologii Klinicz-

Prof. Ryszard Podemski

nej, Wroclawskiego Towarzystwa
Naukowego, Societas Humboldtia-
na Polonorum i Komisji Neurologii
Polskiej Akademii Nauk. Od wielu
lat pracownicy kliniki pelnig takze
funkcje konsultanta wojewddzkiego
w dziedzinie neurologii. Na prze-
strzeni lat samodzielni pracownicy
naukowi pelnili takze funkcje orga-
nizacyjne w dawnej Akademii Me-
dycznej, a obecnie pelnig je na Uni-
wersytecie Medycznym im. Piastow
Slaskich we Wroctawiu.

Klinika wielokrotnie organizowala
zjazdy, konferencje naukowe i kursy
doskonalgce. Nalezaly do nich co-
roczne regionalne kursy doskonalgce
z neurologii oraz konferencje nauko-
wo-szkoleniowe ,,Postepy neurologii
i neurofizjologii klinicznej”, ktérych
57. edycja odbyla sie przed kilko-
ma dniami we Wroclawiu. Z pew-
noscia najwazniejszymi wydarze-
niami naukowymi organizowany-
mi przez pracownikow Kkliniki byly
dwa zjazdy Polskiego Towarzystwa
Neurologicznego. Pierwszy z nich
odbyt sie w roku 1970 we Wrocla-
wiu. Jako znak czasOow z pewnoscia
mozna uzna¢ fakt, Zze medyczne
wydarzenie naukowe bylo wlaczone
w historyczno-propagandowy Jubi-
leusz XXV-lecia Powrotu Ziem Za-
chodnich do Macierzy. Jak pisza we
wspomnieniach organizatorzy, zjazd
zgromadzil 430 specjalistow i kil-
kunastu gosci zagranicznych. Dru-
gi odbyl sie we Wroctawiu w dniach
3-6 wrzes$nia 2008 roku. Do naszego
miasta przyjechalo 2000 uczestni-
kow, w tym profesorowie neurologii
z calego $wiata. Wyklad inaugura-
cyjny wyglosila nestorka neurologii
polskiej, 9o-letnia wowczas prof.
Irena Hausmanowa-Petrusewicz.
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Klinika Neurologii

Prof. Ryszard Podemski (pierwszy z lewej) z zespotem kliniki

Miedzy tymi zjazdami, w roku 1985,
zorganizowany zostal Miedzynaro-
dowy Kongres Elektroencefalografii
w Szklarskiej Porebie.

Dziatalno$¢ dydaktyczna Kliniki
Neurologii obejmowala studentow
V roku Wydzialu Lekarskiego i Od-
dzialu Stomatologii oraz stuchaczy
Wydzialu Pielegniarstwa, a takze
studentéw Instytutu Neuropsycho-
logii Uniwersytetu Wroclawskiego.
W ramach szkolenia podyplomowe-
go odbywaly sie staze kliniczne le-
karzy specjalizujacych sie w zakresie
neurologii, choréb wewnetrznych,
rehabilitacji medycznej, psychiatrii,
otolaryngologii i neurologii dziecie-
cej. Po reformie opieki zdrowotnej
i wprowadzeniu podstawowej opieki
zdrowotnej opartej na lekarzu ro-
dzinnym wprowadzono takze szko-
lenia z neurologii przeznaczone dla
tej, nowej grupy specjalistow.

Prof. Ryszard Podemski przez wiele
lat pelnit funkcje redaktora naczel-
nego ,,Polskiego Przegladu Neuro-
logicznego”, czasopisma edukacyj-
nego Polskiego Towarzystwa Neu-
rologicznego. Od 2023 roku funkcje
redaktora naczelnego pelni dr hab.
Stawomir Budrewicz, prof. UMW.
Byl takze redaktorem naczelnym
ukazujacego sie¢ w latach 2001-2011
czasopisma ,,Udar mézgu. Problemy
interdyscyplinarne”.

Dzieni 30 lipca 2007 roku z pewno-
$cig przejdzie do historii kliniki. Byt
to moment pozegnania z tzw. baza
obca, Szpitalem Specjalistycznym
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im. Tadeusza Marciniaka, w kto-
rym przez 39 lat miescila sie Klinika
Neurologii. Zesp6t kliniki w imieniu
pracownikow szpitala pozegnat dy-
rektor dr n. med. Marek Nikiel. List
pozegnalny mozna odnalez¢é w kro-
nice kliniki.

W okresie kierowania klinika przez
prof. Ryszarda Podemskiego 20 le-
karzy uzyskalo stopien naukowy
doktora, wérod nich: dr Renata Mar-
tynéw-Medon (1991), dr Malgorzata
Szenborn (1992), dr Barbara Dolin-
ska (1993), dr Magdalena Koszewicz
(1996), dr Marek Bielski (1996),
dr Malgorzata Bieszczad (1997),
dr Ewa Gruszka (1997), dr Andrzej
Chelminiak (1997), dr Stawomir Bu-
drewicz (1998), dr Anna Pokryszko-
-Dragan (1998), dr Krzysztof Slot-
winski (2001), dr Marta Dubik-Je-
zierzanska, dr Katarzyna Mariariska
(2006), Ewa Koziorowska-Gawron
(2007), dr Konstanty Guranski
(2009), dr Mieszko Zagrajek (2010),
dr Pawel Urbanowski (2010), dr Edy-
ta Kowalczyk (2011), dr Krzysztof Ja-
danowski (2014) i Aleksandra Szcze-
panska (2014). 6 oséb uzyskato sto-
pien doktora habilitowanego i byli to:
dr hab. Malgorzata Bilinska (2007),
dr hab. Bogustaw Paradowski (2008),
dr hab. Maria Ejma (2010), dr hab.
Anna Pokryszko-Dragan (2012),
dr hab. Magdalena Koszewicz (2013)
i dr hab. Stawomir Budrewicz (2013).

Profesor Ryszard Podemski osiggnat
wiek emerytalny w roku 2017, a tym
samym zakonczyt kierowanie klini-
ka neurologii. Ostatnia odprawa byta

Fot. zarchiwum D.L.

okazja do pozegnan i podziekowarn.
W kronice zapisal: Koriczqgc swojq
stuzbe w Klinice Neurologii Uniwersyte-
cie Medycznym we Wroctawiu serdecz-
nie dziekuje wszystkim moim Wspétpra-
cownikom, Doktorantom i Przyjaciotom
za wspdlne przezywanie dobrych, ale
i trudnych wydarzen, ktore teraz juz
tworzq pokaZny fragment powojennej
historii neurologii wroctawskiej. [...]
Mojemu Drogiemu Nastepcy, prof. Sta-
womirowi Piotrowi Budrewiczowi, zy-
cze z catego serca zdrowia i wytrwatosci
w dalszym budowaniu niepowtarzalne-
go Zespotu Klinicznego oraz skutecznego
rozwoju obranych kierunkéw badaw-
czych, jak réwniez szybkiego uzyskania
tytutu naukowego.

Prof. Ryszard Podemski zmarl 29
pazdziernika 2025 roku i zostal po-
chowany na Cmentarzu Parafialnym
w Chwatlowicach.

Autor sklada podziekowania prof.
Slawomirowi Budrewiczowi za cen-
ne uwagi i konsultacje merytoryczna
podczas powstawania publikacji.

Q dr Dariusz Lewera

Collegium Witelona Uczelnia Paristwowa
0Osrodek Pamieci i Dokumentadji Historycznej DIL

Fot. Pawet Golusik
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Czy todyga moze opowiadac historie,
a niepozorny chwast stac¢ sie bohate-
rem fascynujacej opowiesci? Urszu-
la Zajaczkowska w ksigzce ,Patyki,
badyle” udowadnia, ze natura kryje
znacznie wiecej tajemnic, niz do-
strzegamy na co dzien. W 2026 roku,
siedem lat po pierwszym wydaniu,
publikacja powraca w rozszerzonej
wersji, wzbogaconej o nowe tek-
sty i fotografie. To zaproszenie do
ponownego odkrycia $wiata, ktory
mamy na wyciagniecie reki, a kté-
remu rzadko poswiecamy nalezyta
uwage.

Zajaczkowska, botaniczka i poetka,
Z pasja przyglada sie ruchom pe-
déw miety i dyni, procesom gojenia
ro§linnych ran oraz budowie lodyg.
Laczy wiedze naukowag z literacka
wrazliwoscia, odslaniajac niezwy-
klos¢ zjawisk pozornie zwyczajnych.
Nie prowadzi czytelnika przez pod-
recznikowa opowies¢ o botanice,
lecz pokazuje rosliny jako zywe or-
ganizmy, ktérych istnienie wigze sie

Denny Voss ma trzydziesci lat i jest
osoba neuroatypowa. Nie zawsze ro-
zumie aluzje, stowa traktuje doslow-
nie, a ukryte intencje innych ludzi
pozostaja dla niego zagadka. Ufa bez-
granicznie, jest szczery i wrazliwy,
ale jego odmienny sposéb postrzega-
nia $wiata nie zawsze spotyka sie ze
zrozumieniem. Gdy zostaje oskarzony
o zabdjstwo lokalnego biznesmena,
rozpoczyna sie historia, w ktérej nic
nie jest tak oczywiste, jak mogloby sie
wydawac.

W ,,Niecodziennych przypadkach Den-
ny’ego Vossa” kanadyjska pisarka Hol-
ly Kennedy laczy kryminalng zagadke
z opowiesciag o akceptacji i potrzebie
bliskosSci. Pokazuje codziennos¢ z per-
spektywy bohatera, ktérego sposdb
myslenia odbiega od przyjetych spo-
tecznych norm. Dostowno$¢ Denny’ego
prowadzi do zabawnych nieporozu-

Niektore historie pozostajg z widzem
na dlugo, poniewaz opowiadaja o emo-
cjach i dylematach bliskich kazde-
mu czlowiekowi. Taki jest serial ,Na
wschdd od Edenu”, oparty na stynnej

KULTURALNIK LEKARSKI .

DOBRA LEKTURA

Rosliny maja glos

z nieustannym ruchem, przemiana
i przemijaniem. Jej jezyk pozwala
spojrze¢ na nie inaczej - z ciekawo-
$cig, uwaznos$cig i szacunkiem.

MARGINESY

HOLLY KENNEDY

ALBATROS

DOBRY FILM

Rodzinne wiegzi i sila wyboru

powiesci Johna Steinbecka. Zoe Kazan,
wnuczka Elii Kazana, ktéry w 1955 roku
zekranizowat te ksigzke z Jamesem De-
anem w jednej z gléwnych rdl, podej-
muje sie trudnego zadania przeniesie-

W tej perspektywie nawet tytutowy
badyl przestaje by¢ czyms$ nieistot-
nym. Staje sie czesScia zlozonego
$wiata, w ktorym wszystko jest ze
sobg powigzane. Autorka podwaza
przekonanie, Ze przyroda stanowi
jedynie tlo ludzkiego zycia i przypo-
mina, Zze sami jesteSmy elementem
wiekszej calosci. Jej opowies¢ wy-
kracza daleko poza botanike, prowa-
dzac ku pytaniom o granice ludzkie-
g0 poznania, nasza relacje z otocze-
niem i miejsce cztowieka w Swiecie.

,Patyki, badyle” to ksigzka, ktora
uczy patrze¢ uwazniej. Po jej lekturze
rosliny mijane w drodze do pracy czy
wyrastajgce spomiedzy plyt chodni-
kowych moga przesta¢ by¢ niezau-
wazalnym elementem krajobrazu.
Rozszerzone wydanie daje okazje, by
raz jeszcze przyjrzec sie tej niezwy-
klej opowiesci - i przekonac sie, jak
wiele mozna ustysze¢, gdy na chwile
odda sie glos naturze.

Urszula Zajaczkowska, ,Patyki, badyle”,
wydawnictwo Marginesy, 2026.

mien, ale odstania réwniez trudnosci,
z jakimi mierzg sie osoby neuroatypo-
we w $wiecie pelnym niedopowiedzen,
niepisanych zasad i oczekiwan. Au-
torka z humorem i czutoscig pokazu-
je, ze odmienny sposob postrzegania
$wiata nie wyklucza gtebokich emocji,
potrzeby bliskosci i pragnienia bycia
Zrozumianym.

,Niecodzienne przypadki Denny’ego
Vossa” bawig, wzruszaja i pomaga-
ja spojrze¢ na neuroréznorodnos¢
z wieksza empatia. To opowies¢, ktéra
uczy powstrzymywac sie od pochop-
nych ocen i dostrzegaé czlowieka tam,
gdzie wcze$niej widzieliSmy jedynie
odmiennos¢. Bo czasem za tym, cze-
go nie rozumiemy, kryje sie po prostu
dobre serce.

Holly Kennedy, ,Niecodzienne przypadki
Denny’ego Vossa’, Wydawnictwo Albatros, 2026.

nia na ekran wielopokoleniowej sagi,
pelnej namietnos$ci, rodzinnych kon-
fliktow i moralnych wyboréw. W sied-
mioodcinkowym miniserialu Netfliksa
nie prébuje powtdrzy¢ sukcesu dziela

|



dziadka, lecz odnalez¢ wilasny jezyk
opowiesci. Rodzinne losy Traskow staja
sie dla niej punktem wyjscia do reflek-
sji nad mitoscig, zazdros$cig i dziedzi-
czonymi traumami.

W centrum wydarzen znajduje sie Cathy
Ames - kobieta, ktérej wybory odciska-
ja pietno na losach najblizszych. Cathy
wigze si¢ z Adamem Traskiem, a ich
relacja staje sie czeScig rodzinnej sagi
pelnej napiec¢ i trudnych decyzji. W tle
rozgrywa sie konflikt miedzy braémi
oraz walka o uczucia i uznanie rodzi-
cow. Kazdy z bohaterow szuka wia-
snego miejsca w $wiecie, probujac po-
godzi¢ osobiste pragnienia z ciezarem
rodzinnych do$wiadczen.

Jedna z najwiekszych zalet produk-
cji jest kreacja Florence Pugh. Aktorka
tworzy wyrazisty portret Cathy - ko-
biety, ktora fascynuje, budzi niepokdj
i nie pozwala o sobie zapomnie(. Jej
bohaterka potrafi uwodzi¢ i manipu-
lowaé, a zarazem pozostaje zagadka,
ktdrej nie sposéb rozwikta¢ za pomoca
prostych ocen. To wlasnie wokot Cathy
koncentrujg sie pytania o nature zla,
granice wolnosci i odpowiedzialno$¢ za
wlasne czyny. Serial nie podsuwa lat-
wych odpowiedzi, lecz pozostawia wi-
dza z watpliwos$ciami, ktore wykraczajg
poza ekran.

W centrum opowiesci znajduja sie tak-
ze rodzinne konflikty, ktére nie koncza
sie wraz z odejSciem jednego pokole-
nia, lecz odciskajg pietno na zyciu na-
stepnych. Potrzeba mitosci i uznania,
zazdro$§¢ miedzy rodzernistwem oraz
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Na wschéd od Edenu, rez. Zoe Kazan, Netflix, 2026, materialy promocyjne.

nieumiejetno$¢ wyrazania uczué staja
sie zrodtem bolesnych podzialéw. Na
tym tle szczegé6lnego znaczenia nabiera
Steinbeckowskie pojecie timszel, ozna-
czajace mozliwo$¢ wyboru. Przeszlosé
moze cigzy¢, a rodzinne wzorce powra-
caé, jednak nie muszg one przesadzac
o przyszlosci. Kazdy ma szanse przer-
wac ten krag i obra¢ wtasng droge.

Silg serialu jest takze jego strona ak-
torska. Obok wspomnianej juz wy-
jatkowej Florence Pugh uwage zwra-
cajg Hoon Lee jako Lee, Ciaran Hinds
w roli Samuela Hamiltona oraz Chri-
stopher Abbott jako Adam Trask. Ich
kreacje uzupelniajq historie, nadajac
jej emocjonalng wiarygodnos¢. Staran-
nie skomponowane kadry, malownicze

WARTO PRZECZYTAC

krajobrazy, kostiumy i muzyka Laury
Karpman tworza spdjng oprawe, ktéra
podkresla zar6wno rozmach rodzinnej
sagi, jak i intymny charakter przezy¢
bohateréw.

,Na wschod od Edenu” to opowies(,
ktéra tgczy dramat rodzinny z refleksja
nad naturg czlowieka. Jej najwiekszym
atutem jest umiejetnos¢ stawiania
waznych pytan bez narzucania jedno-
znacznych odpowiedzi. Serial przy-
pomina, ze mito$¢ i akceptacja moga
mie¢ ogromny wplyw na ludzkie zycie,
a rodzinne do$wiadczenia pozostawiaja
$lad na diugo. Jednoczes$nie pozostawia
miejsce na nadzieje, Ze nawet obcigzeni
przeszlo$cia mozemy odnalezé¢ wiasna
droge.

/
Sean Hepburn Ferrer \, !
& Wendy Holden

AIII]
INTYMNIE

AUTORYZOWANA BIOGRAFIA

Sean Hepburn Ferrer, Wendy Holden
»Audrey. Intymnie’, Wydawnictwo
Muza S.A.

68 MEDIUM

Oficjalna, gleboko osobista biografia Audrey Hepburn, wzbogacona o nieznane
dotad historie, unikatowe fotografie oraz bezcenne wspomnienia jej syna, Se-
ana Hepburna Ferrera - jednego z nielicznych, ktorzy znali ja naprawde.

Audrey Hepburn byta jedng z najwiekszych gwiazd kina, ale jednoczesnie po-
stacig o wielu obliczach. Jako dziecko przezyla II wojne $wiatowa. Byla ikong
mody, ktora uczynita mala czarna symbolem elegancji, jakim pozostaje do dzis.
Wrcielala sie w uciekajaca ksiezniczke, ekscentryczng dame z wyzszych sfer
oraz zakonnice zmagajaca sie z kryzysem wiary. Ale jej najwiekszym wkladem
w zycie innych byta bezinteresowna dzialalnos¢ humanitarna, ktérej poswie-
cila ostatnie lata swojego zycia, pokazujac, ze lek i traume mozna przemieni¢
w dobro¢ i sztuke.

Dla Seana Hepburna Ferrera Audrey byla przede wszystkim matka. Z niezwykla
szczeroScig opowiada on o tym, jak nieSmiala ,,dziewczyna z naprzeciwka” stata
sie gwiazda, ktérg pamietamy i kochamy do dzis. Ksigzka, wzbogacona o nigdy
wczesniej niepublikowane fotografie oraz fragmenty jej

prywatnych listow, przedstawia intymny portret Audrey

jako ikony, matki i altruistki, ktora czerpata z wlasnych ®
doswiadczen glodu i cierpienia, by z ogromnym zaan-

gazowaniem walczyc¢ o los dzieci w krajach ogarnietych

wojng i dotknietych kleska glodu.

Intymny portret Audrey Hepburn ukazuje kobiete pel-
na wdzieku, ale tez uporu, odwagi i odpowiedzialnosci
za innych.

MUZA
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SPOTKA]J SIE Z KULTURA. WYDARZENIA KULTURALNE

Wroclawski Dom Literatury Swietuje 10-lecie

Z okazji 10-lecia dzialalno$ci Wroctaw-
ski Dom Literatury organizuje cykl bez-
platnych spotkan z uznanymi twércami.
W listopadzie i grudniu gosémi wydarzen
beda Michat Nogas, Joanna Bator i Maciej
Siembieda.

Spotkanie z Michatem Nogasiem odbedzie
sie 20 listopada o godz. 20.00. Dziennikarz,
autor ksigzek ,,Z niejednej potki” i ,,Lite-
racka mapa $wiata”, opowie o rozmowach
z pisarzami z catego $wiata oraz o wspot-
czesnej literaturze. 1 grudnia o godz. 19.00
w Ossolineum z czytelnikami spotka sie
Joanna Bator, laureatka Literackiej Nagro-
dy Nike za powies¢ ,,Ciemno, prawie noc”.
Tematem rozmowy bedzie najnowsza
ksigzka pisarki ,,Wiecej niz jeden $wiat”,

ktorej premiera zaplanowana jest na ko-
niec listopada. Jubileuszowy cykl zakonczy
spotkanie z Maciejem Siembieda, ktdre od-
bedzie sie 3 grudnia o godz. 19.00 w Kklu-
bie ,Proza”. Autor powiesci ,Katharsis”
i popularnej serii kryminalnej o Jakubie
Kani opowie o swojej tworczosci i planach
literackich.

Wroclawski Dom Literatury powstatl
w 2016 roku, kiedy Wroctaw pehit funk-
cje Europejskiej Stolicy Kultury. Od deka-
dy promuje literature poprzez spotkania
autorskie, festiwale i dziatalno$¢ wydaw-
niczg. Jubileuszowe wydarzenia s3 okazja
do poznania twdrczos$ci cenionych auto-
réw i rozmowy o ich literackich inspira-
cjach.

lat
Wroctawskiego
Domu
Literatury

Anna AdamowicZ | Sonia Nowacka

Anna Aaarowicz | Sonia Nowacka

Marusz Szczygiel 3 1vianusz Szczy

Uoanna KucieHHyahyszak Joerna. 1

Ly yszak e Oga lokarczuk

= e Richard Hanagan

Richard Hanagan ® Jencno Bronn

Bown S‘rc‘far} Chwin. Stk
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Tadeusz Rozewicz prywatnie. Wyjatkowa wystawa we Wroctawiu

Przy stole zastawionym ciasteczkami
i nalewka, wérdd ukochanych drzew albo
z twarza ukryta w dloniach - takiego Ta-
deusza Rézewicza mozna zobaczy¢ na fo-
tografiach Janusza Stankiewicza. Wysta-
wa ,,Dzwonit do mnie Rézewicz, zebym
przyszedt z aparatem...” w Muzeum Pana
Tadeusza odslania mniej znane, prywat-
ne oblicze wybitnego poety. Ekspozycje
mozna oglada¢ do 28 marca 2027 roku.

Znajomos¢ fotografa z poeta rozpoczela
sie w latach 90., gdy Rézewicz odwie-
dzal Eugeniusza Geta-Stankiewicza, bra-

ta Janusza, znanego grafika i rzeZbiarza.
Poczatkowo Stankiewicz fotografowat
ich wspdlne projekty, a z czasem zostat
zaproszony do domu Rézewicza na wro-
clawskim Biskupinie. Powstaly tam ka-
dry ukazujace poete w codziennych sy-
tuacjach, z dala od oficjalnych spotkan
i literackich uroczystosci.

Wystawa jest dostepna od wtorku do nie-
dzieli w godz. 10.00-17.00, a w czwartki
do 19.00. Wstep w ramach biletu do mu-
zeum kosztuje 15 zl (ulgowy), 25 z! (nor-
malny) lub 45 zt (rodzinny).

yyMuzyka gor” w ramach Dolnoslaskich Salonéw Muzycznych

Muzyka inspirowana Tatrami i Karko-
noszami zabrzmi podczas listopadowych
i grudniowych koncertéw cyklu Dolno-
$laskie Salony Muzyczne. Program ,,Mu-
zyka gor” nawigzuje do 150. rocznicy
urodzin Mieczystawa Karlowicza i pre-
zentuje utwory inspirowane pieknem gor
oraz kultura regionu.

W programie znajda si¢ kompozycje forte-
pianowe, wokalne i skrzypcowe. Wystgpia

Jerzy Owczarz (fortepian), Magdalena Ga-
sior (skrzypce), Marek Kaczmarczyk (te-
nor) oraz mezzosopranistka Anna Kopytko.

Koncerty odbeda sie 11 listopada o godz.
17.00 w Miejskim O$rodku Kultury i Sztu-
ki w Olesnicy, 14 listopada o godz. 18.00
w Dolnoslaskiej Izbie Lekarskiej we Wro-
clawiu, 21 listopada o godz. 16.00 w Cen-
trum Kultury i Rekreacji w Ladku-Zdroju
oraz 22 listopada o godz. 16.00 w Os$rod-

ku Kultury w Zawidowie. Ostatni wystep
zaplanowano na 4 grudnia o godz. 19.00
w Obornickim O$rodku Kultury w Obor-
nikach Slaskich.

Dolnoslaskie Salony Muzyczne nawigzuja
do tradycji XIX-wiecznych spotkan mu-
zycznych przyblizajac muzyke klasycznq
w mniej formalnej atmosferze i integru-
jac $rodowiska artystyczne Dolnego Slag-
ska i Saksonii.

Sladami wielkich kompozytoréw po Dolnym Slasku — koncert operowy w Swidnicy

5 grudnia w Swidnicy odbedzie sie recital
barytona bukasza Klimczaka i pianistki
0Olgi Tsymbaluk w ramach cyklu ,,$ladami
wielkich kompozytoréw po Dolnym Sl3-
sku”. Program polgczy piesni Richarda
Straussa, utwory polskich kompozytoréw
oraz znane arie operowe.

Publiczno$¢ uslyszy m.in. wybrane
piesni Straussa, ,Cztery sonety mi-
losne” Tadeusza Bairda do stéw Wil-
liama Szekspira, a takze arie z oper
,Don Giovanni” Wolfganga Amadeusza
Mozarta i ,,Carmen” Georges’a Bize-
ta. W programie znalazla sie réwniez
,Granada” Agustina Lary oraz utwory

fortepianowe Karola Mikulego i Gio-
achina Rossiniego.

Eukasz Klimczak jest absolwentem Aka-
demii Muzycznej im. Karola Lipinskie-
go we Wroclawiu i londyniskiej Guildhall
School of Music & Drama. Wystepowal
na wielu europejskich scenach, m.in.
w brukselskiej La Monnaie oraz Teatrze
Wielkim - Operze Narodowej w War-
szawie. Przy fortepianie towarzyszy¢
mu bedzie Olga Tsymbaluk - pianist-
ka, kameralistka i korepetytorka, doktor
sztuki w dziedzinie sztuk muzycznych,
wykladowczyni Akademii Muzycznej
im. Krzysztofa Pendereckiego. Wsrdd jej

nagran znalazl sie wyrdézniony Nagro-
da Fryderyk komplet piesni Wiadystawa
Zelenskiego.

Koncert rozpocznie si¢ o godz. 19.30
w klubie ,,Bolko” przy pl. Grunwaldzkim
11 w Swidnicy. Recital bedzie kolejng od-
stong cyklu, ktéry przybliza publicznosci
bogactwo muzycznego dziedzictwa i syl-
wetki wybitnych kompozytoréw. Spot-
kanie z tukaszem Klimczakiem i Olga
Tsymbaluk to okazja, by ustysze¢ zaréw-
no znane operowe przeboje, jak i mniej
oczywiste utwory w interpretacji do-
$wiadczonych artystow.

O Opracowala Aleksandra Surowiec

M EDium 69
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KONCERT

MUZYKI WOKALNEJ | INSTRUMENTALNEJ

W PROGRAMIE: KARLOWICZ, SZYMANOWSKI, STEFANI, TEICHMULLER

MAGDALENA WACHOWSKA
MEZZOSOPRAN

MAGDALENA GASIOR
SKRZYPCE

MAREK KACZMARCZYK
TENOR

JERZY OWCZARZ
FORTEPIAN

18:00

DOLNOSLASKA IZBA LEKARSKA
UL. KAZIMIERZA WIELKIEGO 45, WROCLAW

3/ e O¢:wv  P2W
L j{ i{ & OSRODEK KULTURY | SITUKI NSTYTUCIA KULTURY SAMORZADU

WE WROCELAWIU  WOUEWOCZTWA DOLNOSLASKIEGD
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| Po intensywnych waka-

/ cjach letnich z wnukami
/ postanowiliSmy  odpoczac
w Bulgarii. PolecieliSmy do
Warny i po 2 godzinach byliSmy

na miejscu. Ztote Piaski, znany od lat
kurort, zaoferowat dobry hotel, przy-
jemna pogode i wysokie niestety ceny.
Moze dlatego, ze w Bulgarii mamy od
poczatku roku euro, co spowodowa-
1o na pewno wzrost cen. Ale od za-
wsze chcialem zobaczy¢ Mauzoleum
Whadystawa Warnenczyka w Warnie,
co oczywisScie sie udato. Ale najpierw
kilka stdw o naszym krélu. Byt naj-
starszym synem Wiadystawa Jagielly,
ktérego nasz krol sptodzit w bardzo
dojrzalym wieku. Koronowany zo-
stal w wieku 10 lat, a w jego imieniu
rzadzil kardynat Zbigniew Ole$nic-
ki. W wieku 16 lat wybrany zostat
i koronowany na kréla Wegier i stad
wyprawa przeciw Turkom. Tam po-
czatkowo odnosit sukcesy militarne,
ale pod Warng w 1444 roku otoczony
przez przewazajace sily tureckie do-
wodzone przez sultana Murada zgi-
nat. W chwili $mierci nasz krél miat
nastepujace tytuty: krél Polski, naj-
wyzszy ksigze litewski, krél Wegier,
krol Chorwacji, krdl Dalmacji, krdl
Slawonii, krél Serbii, krél Bulgarii,
pan i dziedzic Pomorza i Rusi - byt
wiec chyba najbardziej utytutowanym
krolem polskim, ale i tez najkrocej zy-
jacym. Nie znaleziono po bitwie ciala
krola, a jego glowe zakonserwowang
w miodzie pokazywano na dworze

Cenotaf Warneniczyka w katedrze wawelskiej

KULTURALNIK LEKARSKI .

sultanskim. Byla to glowa z jasnymi
wlosami, a krol byt brunetem i stad
legenda, ze krol przezyl bitwe. Nawet
jego brat Kazimierz Jagiellonczyk cze-
kat 3 lata z koronacja na powrdt bra-
ta. Najbardziej fantastyczna legenda
mowi, ze Warnenczyk osiedlit sie na
Maderze i tam miatl syna, ktérym byt
Krzysztof Kolumb. Ale wracajac do
Warny. W roku 1935 roku w miejscu
historycznej bitwy car Bulgarii Borys
III odstonil Mauzoleum Wiadystawa
Warnenczyka, w ktorym znajduje sie
cenotaf, czyli nagrobek bez szczatkow
zmarlego. Jest on wierng kopia ceno-
tafu z czerwonego marmuru i brazu
znajdujacego sie w katedrze wawel-
skiej. Polecam przy okazji wczaséw
w Bulgarii odwiedziny w Warnie.

Pod koniec wrzes$nia Klinika Chi-
rurgii i Urologii Dzieciecej $wieto-
wata swoje 70-lecie. W tej klinice
spedzilem swoje pierwsze zawodo-
we lata. Z prawdziwg przyjemnoscig
wystuchalem wystapien chirurgéw
dzieciecych z calej Polski z podzie-
kowaniami dla obecnego kierownika
kliniki prof. Dariusza Patkowskiego,
ktory jest pionierem chirurgii lapa-
roskopowej w Polsce i uczy? calg chi-
rurgiczng bra¢ tej trudnej nowej dys-
cypliny. Jest tez twdrcg rewelacyjnej
wlasnej metody operacji przepukliny
pachwinowej i znakomitym specja-
lista w torakoskopowym leczeniu
wrodzonej wady zaros$niecia prze-
lyku. Jest chyba najbardziej znanym
chirurgiem dzieciecym w Europie.
Jest zapraszany na goscinne wyko-
nywanie operacji nie tylko w Euro-
pie. Doktadna relacja z uroczystosci
na sasiednich stronach ,,Medium”

Pazdziernik to powrdt studentéw do
Wroclawia. Na Uniwersytecie Wro-
clawskim w czasie uroczystej inau-
guracji w historycznej Auli Leopol-

dyniskiej wreczono nagrody ksieznej
Jadwigi Slaskiej przyznawane za
zaslugi na polu wspdtpracy polsko-
-niemieckiej. Jedna z nagrodzonych
zostala Nikola Remig, wieloletnia
szefowa Haus Schlesien w Konigs-
winter kolo Bonn, gdzie pielegnowa-
ne s3 tradycje §laskie. Dzieki niej we
wspoéltpracy z dolnoslagskimi muze-
ami powstala dwujezyczna wystawa
o historii Slagska, ktora bardzo obiek-
tywnie przedstawia naszg wspdlng
historie. Gdyby kogo$ rzucily losy
w okolice Bonn, zachecam do od-
wiedzenia Haus Schlesien. Natomiast
w Auli Leopoldynskiej zaskoczyly
mnie prawdziwe tlumy studentéw
I roku, ktérzy w niespotykanej do-
tychczas liczbie zjawili sie¢ na imma-
trykulacji. Brawo dla wladz uniwer-
sytetu za takaq inicjatywe.

Réwniez Collegium Witelona w Leg-
nicy mialo swojg bardzo uroczystg
inauguracje. Nasza kolezanka prof.
Grazyna Durek otrzymala wysokie
odznaczenia, a wyklad inauguracyj-
ny wyglosil prof. Piotr Drozdzewski
z Politechniki Wroctawskiej i jed-
noczes$nie znany kompozytor. Tytul
wykladu - ,,Zycie w kropli wody”.
Prof. Drozdzewskiego mieliSmy oka-
zje dwukrotnie gosci¢ z wykladami
w naszym Kole Senioréw.

W potowie pazdziernika nestor pol-
skich chirurgéw, byly rektor naszej
uczelni prof. Bogdan Lazarkiewicz,
obchodzil swoje 97. urodziny. Jest
w znakomitej formie. Informacje ze
spotkania z Profesorem przeczytacie
w tym numerze ,,Medium”. Plurimos
annos, Panie Rektorze!

Zycze wszystkim takiej formy w ta-
kim wieku.

Wasz Bywalec

Mauzoleum Warnericzyka w Warnie

Fot. z archiwum KW.



.I KULTURALNIK LEKARSKI

Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

GDZIE CI PACJENCI...

Tytul oczywiscie nawigzuje do piosenki Spiewanej przez
Danute Rinn. Rzesze pacjentow leczone i diagnozowa-
ne byly przez lekarzy - , przestepcow” i nieuczciwych
,bogaczy”. Za swoja ciezka i odpowiedzialng prace
inkasowali bowiem pienigdze, ktére ustalita Rzado-
wa Agencja i zatwierdzil Narodowy Fundusz Zdrowia.
Dyrektorzy szpitali nie mogli im tych stawek obni-
zyC. Dzieki pracy tych - zdaniem Ministerki Zdrowia
- przestepcow tysigce ludzi odniosto realne korzysci.
Nie sltyszalem, niestety, w mediach wypowiedzi tych
szczeSliwcow pacjentow, ktorzy nie musieli czekac
w dlugich kolejkach na zabiegi. Nie udowodniono, aby

ZAPISKI EMERYTA

badania diagnostyczne ani zabiegi byly
niepotrzebne, ani tym bardziej szkodliwe!
Pacjenci zatem powinni by¢ szczesliwi, chwali¢ lekarzy,
a Rzecznik Praw Pacjenta powinien wyda¢ na ich czes¢
Duzy Bal.

Niestety, komuna nadal tkwi w umystach thumu - stysza-
tem i w mediach, i w przychodni krytyke tych ,milione-
row”. W wielu umystach ciggle tkwi leninowskie przeko-
nanie, Ze ten kto zarabia za duzo, bogaci sie nawet uczciwg
pracg - w pelni zasluguje na sanatorium w tajdze.

dr Jozef emeryt

SILyvA RERUM MEDICARUM vETERUM

— Nowy Matuzalem. Lekarz amerykanski dr. Charles
Smith ma obecnie lat. 124. Urodzony w poczatkach woj-
ny péinocno-amerykanskiej o niepodleglosé, tj. w r. 1776,
praktykowat przez cate 75 lat w Nowym Jorku, a ilo$¢ cho-
rych jego wynosi legiony. Sedziwy kolega jest zapalonym
zwolennikiem wegetarianizmu i stanowczym przeciw-
nikiem alkoholu w kazdej postaci. Patrzac na starca, jak
wyprostowany przechadza sie godzinami w parku ame-
rykanskim, s3adzicby mozna, ze ma najwyzej lat 70, tak
czerstwo i dobrze wyglada.

,yNowiny Lekarskie” 1900, XII, 386

— Jak niemieckie pisma lekarskie donosza i we Francyi,
podobne jak w Niemczech, ujawnia sie na uniwersytetach
dazno$¢ do ograniczenia dopltywu obcokrajowych studen-
tow i lekarzy na wydziaty lekarskie. W Paryzu miat sie odby¢
kongres organizacyi studyujacych medycyne, na ktérym do-
magano sie miedzy innemi, aby zabroniono bezwarunkowo
obcokrajowcom wykonywania praktyki lekarskiej we Fran-
cyi, nawet mimo posiadania dyplomu francuskiego. Doma-
gano sie, aby lekarzom ponizZej 32 r. z. wolno bylo prakty-
kowa¢ pod warunkiem naturalizowania sie i spelnienia obo-
wigzku stuzby wojskowej. Szczegdlnie wystgpiono przeciw
studentom rosyjskim, studiujgcym medycyne w Paryzu.
»yLwowski Tygodnik Lekarski” 1913, VIII, 281

— Dowiadujemy sie iz w odno$nych sferach de-
cydujacych poruszong zostala kwestya sprawie-
nia na poczatek dwoch powozéw do przewozenia
chorych. W rzeczy samej przewozenie chorych
oraz uleglych wypadkowi dzisiaj praktykowa- "=’
ne, jest oburzajace i barbarzynskie. Przewozenie .
w odkrytej dorozce otulonego w chusty chorego, =%
ktory nieraz tyfusem lub zapaleniem pluc jest
dotkniety wplynaé musi zgubnie na przebieg

jego choroby, nieméwiac juz o rannych, prze-

jechanych na Drogach zelaznych, ktérzy nie-

raz struga krwi droge swoja zaznaczaja. Rysun-
ki powozow uzywanych w Wiedniu przez Towarzystwo:

Freiwillige Rettungs-Gesellschaft sa sprowadzone a koszta
jednego takiego powozu, swietnie wykonczonego, wyno-
sz3 650 guldenéw. Jeden taki pow6z mdgiby znalez¢ po-
mieszczenie w ratuszu a drugi w Szpitalu Dziecigtka Jezus,
gdzie o pare koni nie trudno. Telefonem tatwoby bylo go
sprowadzi¢ w kazdej chwili gdzie potrzeba.

»yMedycyna” 1889, XVII, 133

"I

Wieden. Prof. Hyrtl z okazyi jubileuszu précz 3000 gul-
denéw na biednych w Perchtorlsdorf, przystat tutejszemu
profesorskiemu kolegium 4000 guldenéw, przeznaczajac
te sume na stypendia dla studentéw medycyny.

,,Gazeta Lekarska” 1885, V, 384

— 21 letni mezczyzna, posiadajacy jedno jadro, wmo-
wil w siebie, ze brak drugiego wywotlat u niego niemoc.
Przeswiadczenie to wywotalo w nim tak silng neurastenie
z podktadem melancholicznym, Zze de Hermaux prébowat
sprowadzi¢ do moszny drugie jadro. Skoro sie to nie udato,
na zyczenie chorego ulano jadro ze srebra i po przecie-
ciu worka umieszczono w otoczce wspolnej. Neurastenia
ustapila, a wraz z nig i niemoc. Po kilku latach pacyent byt
juz ojcem kilkorga dzieci
(Lyon. med.)
,,Kronika Lekarska” 1895, XVI, 890

— Panowie aptekarze prosza nas, aby$Smy powiadomili
Szanownych Kolegéw, zeby na receptach przepisywanych
dla oséb prawdziwie niezamoznych pisano po prostu ,,dla
osoby niezamoznej”. Kilku bowiem Kolegéw na kazdej
bezwzglednie recepcie dodaja: ,,p. p.” (pro puero),

litery te wiec przez to stracily swe przynalezne zna-

,,Kronika Lekarska” 1890, XI, 513

— W Paryzu temi dniami (jak donosi Le Progrés

médical) umart na ulicy dr. Charles Lelievre,

* dymisyonowany lekarz floty. Smieré¢ nastgpila

¢ z wycieniczenia, w ostatnich bowiem czasach

zyl biedak z jalmuzny. Fakt ten podajemy bez

- komentarzy, dowodzi on jak $wietnym i god-

¢ nym zazdroSci jest los lekarza w krajach cywi-
lizowanych.

»,Kronika Lekarska” 1890, XI, 328
— Jak daleko siega¢ moze nietolerancya w rzeczach na-

uki dowodzi rozporzadzenie, moca ktérego w Irlandyi do-
puszczani sg tylko lekarze, nalezacy do partii narodowej.

»Kronika Lekarska” 1890, XI, 328

- excerpta selegit
Andrzej Kierzek
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- Spacerownik dostepny: Zbliza si¢ Dzieni Zaduszny. Odwiedzajqgc wrocltaw-
» w nr 11/2016,Medium”, s. 21-29; skie cmentarze, zatrzymajmy si¢ na moment przy
» ANEKSNR 1 w nr 11/2018 - grobach nauczycieli akademickich. Rocznik XX
+~Medium’, s. 50-51. stomatologii (1964-1970) zmierzyt si¢ z odtworze-
ANE wnr 11/20 niem sktadu osobowego nauczycieli akademickich
i katedr stomatologicznych od czasow powojennego
Wroclawia. Liczne ,,biate plamy” dotyczqgce miejsca
Ich pochéwkoéw to miara uptywu czasu. Chcemy, by
o naszych nauczycielach ,slad pozostal, a pamiel
o

. med. Marta Pilak
auczyciel akademicki,
Komisja Etyki DRL
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Cmentarz komunalny, Oddziat Grabiszyn, ul. Grabiszynska 333, Wroclaw
IMIE | NAZWISKO POLE RZAD NR GROBU

DR DANUTA SEMCZUK-MAZURKIEWICZ
adiunkt Katedry i Zaktadu Stomatologii

Zachowawczej i Dzieciecej AM we Wroctawiu 41 L =
zm. 28.03.2024 .
| DRTERESA KOZACZEK
Katedra i Zaktad Ortodoncji AM we Wroctawiu
zm. 15.10.2022 . 10P 6 147
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By Julo (Own work) [Public domain], via
Wikimedia Commons

Pochowek poza Wroctawiem

LP. IMIE | NAZWISKO CMENTARZ
DR JADWIGA PENKALA Cmentarz Komunalny
kierownik Poradni Konsultacyjnej Wad 26-617 Radom

21 Rozwojowych Twarzy przy Katedrze i Zaktadzie ul. Ofiar Firleja 45
Ortodoncji AM we Wroctawiu woj. mazowieckie
zm. 11.04.2026 r. sektor C1, rzad 7, gréb nr 60

: Zblegac za ]ednym kle]notem pustyme ‘
Is¢ w ton za pertq o cudu urodzie,"
Azeby po nas zostaty jedynie Slady na pi

i kregi na wodzie.
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Prof. Zdzislaw Zagrobelny

ekarz chirurg i anestezjolog,
I pionier anestezji, tworca pol-

skiej szkoly krioterapii, czlo-
wiek renesansu.

Poczatki anestezjologii wroclawskiej
siegajg konca lat 40. XX w., kiedy
w II Klinice Chirurgicznej prowa-
dzonej przez wybitnego uczonego
i chirurga prof. Wiktora Brossa zor-
ganizowano Dzial Anestezjologii.
Organizacje jednostki powierzono
prof. Antoniemu Aronskiemu. Wezy-
tujac sie w historie tejze specjalno-
$ci lekarskiej prozno w niej szukaé
nazwiska innego uczonego, ktorego
z calg pewnos$ciag mozna takze uznaé
za jednego z pionieréw anestezjolo-
gii, a nowoczesnej anestezji onkolo-
gicznej szczegdlnie, a jest nim nie-
watpliwie prof. Zdzistaw Zagrobel-
ny, ktdry zastuguje na wspomnienie
kompleksowo opisujace jego dziatal-
no$¢ naukowa, organizacyjng i dy-
daktyczng jako lekarza anestezjo-
loga, specjalisty wojewodzkiego
w zakresie anestezjologii na terenie
wojewddztwa watbrzyskiego, kie-
rownika Oddzialu Anestezjologii
w Dolnoslaskim Centrum Onkologii
we Wroclawiu, tworcy polskiej szko-
ty krioterapii i wroctawskiego osrod-
ka krioterapii, kierownika Zakladu
Rehabilitacji, wreszcie rektora czte-
rech kadencji wroctawskiej Akademii
Wychowania Fizycznego.

Zdzistaw Zagrobelny urodzit sie
w Mikaszewicach, miasteczku na
granicy II Rzeczypospolitej i Rosji
Sowieckiej (obecnie teren Biatoru-
si). Nauke rozpoczat w szkole po-
wszechnej w stolicy rejonu - LEu-
nincu. Podczas II wojny Swiatowej
pobieratl prywatne lekcje dzieki ro-
dzicom, ktorzy byli nauczycielami.
Po repatriacji do Kluczborka kon-
tynuowal nauke w tamtejszym li-
ceum ogdlnoksztalcacym, uzyskujac
w roku 1951 $wiadectwo dojrzatosci.
W latach 1951-1957 studiowal medy-
cyne we wroclawskiej Akademii Me-
dycznej. Bedac studentem pracowat
jako zastepca asystenta w Zakladzie
Anatomii Opisowej pod kierunkiem
prof. Tadeusza Marciniaka. Byla to
ykuZnia przyszlych zabiegowcow”,
gdzie szczegotowa znajomos¢ anato-
mii jest niezwykle przydatna.

Pierwsze lata po uzyskaniu dyplomu
lekarza (1959-1960) spedzit w Szpi-
talu Miejskim im. Ludwika Rydygie-
ra jako asystent na Oddziale Ortope-
dyczno-Urazowym i Anestezjologii.

Pracowat jednoczesnie jako lekarz
zespotu wyjazdowego Wojewddzkiej
i Miejskiej Stacji Pogotowia Ratun-
kowego we Wroctawiu. I i II stopien
specjalizacji z anestezjologii uzyskat
w latach 1962 i 1964 pod naukowa
opieka prof. A. Aronskiego. Kolej-
ne lata spedzit w I Klinice Chirurgii
Akademii Medycznej, gdzie zdobyt
w latach 1966 i 1969 dwa kolejne
stopnie specjalizacji z zakresu chi-
rurgii ogolnej pod kierunkiem. prof.
Klemensa Skory. Pomimo pracy
w klinice chirurgicznej stale zglebiat
tajniki nowej, jak na owe czasy, spe-
cjalizacji, jaka byla anestezjologia.
W roku 1963 uzyskal stopien nauko-
wy doktora na podstawie rozprawy
,Doswiadczalne podstawy doboru
znieczulenia do operacji nadczyn-
nego wola”, ktorej promotorem byt
prof. K. Czyzewski. Lata pdzniejsze
pokazaly, ze gléwnym przedmiotem
dziatalno$ci naukowej i zawodowej
profesora byla anestezjologia.

W 1967 r. zorganizowal Oddzial In-
tensywnej Terapii przy Szpitalu Kli-
nicznym nr 1 we Wroclawiu liczacy
siedem 16zek i zostat jego kierow-
nikiem. W latach 1971-1973 pelnit
funkcje adiunkta w Miedzyklinicz-
nym Zakladzie Anestezjologii i Re-
animacji AM we Wroclawiu u prof. A.
Aronskiego.

Stopien naukowy doktora habilitowa-
nego uzyskal w roku 1971 na podsta-
wie pracy ,,Wplyw neuroleptanalgezji
typu II na przebieg doswiadczalnej
i klinicznej nadczynnosci tarczy-
cy”. Byla to wowczas pigta habilita-
cja z zakresu anestezjologii w Polsce,
nagrodzona przez Rade Naukowa
przy Ministrze Zdrowia i Opieki Spo-
tecznej. Tytul profesora nadzwyczaj-
nego otrzymal w 1982, a profesora
Zwyczajnego w roku 1990.

Zdzistaw Zagrobelny jest uzna-
wany za tworce polskiej anestezji
eksperymentalnej. Prace kliniczne
i doswiadczalne z zakresu anestezji
w chirurgii nadczynnej tarczycy
byly pracami pionierskimi w pol-
skim pi$miennictwie naukowym.
Praca habilitacyjna uczonego byla
za$ pierwsza pozycja w literatu-
rze Swiatowej o tak kompleksowym
ujeciu zagadnienia. Prof. Z. Zagro-
belny wprowadzit pojecie kontrolo-
wanego przelomu tyreotoksyczne-
go, opracowujac calo$¢ postepowa-
nia leczniczego w niewyréwnanej
nadczynnosSci tarczycy.

PRO MEMORIA I

Prof. Zdzisltaw Zagrobelny
(1932-2011)

Profesor opublikowal prace, ktore
byly pionierskimi nie tylko w skali
medycznego piSmiennictwa europej-
skiego, ale takze Swiatowego. Przy-
kladem niech beda miedzy innymi
publikacje na temat uzyskania pod-
ci$nienia kontrolowanego za pomocg
nitroprusydku sodu celem wywo-
tania podci$nienia kontrolowanego
w czasie zabiegéw neurochirurgicz-
nych, czy stosowanie neuroleptanal-
gezji do zwalczania bélu i wstrzasu
kardiogennego w zawale mies$nia
sercowego. Byl jednym z pierwszych
w Polsce badaczy, ktorzy przed-
stawili spostrzezenia zastosowania
neuroleptanalgezji w nadczynnosci
tarczycy, zwalczaniu wstrzasu za-
walowego oraz zastosowaniu dehy-
drobenzperidolu w ciezkich stanach
astmatycznych i $wigdzie skory wy-
wolanym hiperbilirubinemia oraz
neuroleptanalgezja (NLA) typ II
jako metoda znieczulenia ogélne-
go. W 1973 r. objal ordynature Od-
dzialu Anestezjologii w Centralnym
Szpitalu Gorniczym w Bytomiu. Od
1973 r. poza anestezjologia i inten-
sywna terapia zajmowat sie medycy-
ng sportowa i rehabilitacjq lecznicza.
Réwnolegle petnit funkcje docenta
w Wyzszej Szkole Wychowania Fi-
zycznego w Katowicach.

W 1975 r. wrdcit na Dolny Slask, do
Walbrzycha, gdzie zorganizowat Od-
dzial Anestezjologii, Intensywnej
Terapii i Dializ w Specjalistycznym
Szpitalu Gorniczym. Przez siedem

(M Epum 75
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lat pelnil w nim funkcje ordynatora.
Byl jednym z pierwszych organiza-
toréw dializoterapii na Dolnym Slg-
sku. Powierzono mu funkcje konsul-
tanta wojewodzkiego w dziedzinie
anestezjologii i intensywnej terapii
dla wojewddztwa watbrzyskiego. Od
1976 r. rozpoczal prace w Akademii
Wychowania Fizycznego we Wrocla-
wiu (AWF), gdzie kierowal Zakladem
Rehabilitacji z Dysfunkcja Narzadu
Ruchu, a nastepnie objat Katedre Re-
habilitacji Ruchowej przeksztalco-
na w 1998 r. w Katedre Fizjoterapii.
W 1982 r. podjatl sie kierowania Od-
dzialem Anestezjologii w Specjali-
stycznym Zespole Onkologicznym we
Wroclawiu, nazwanym pézniej Dol-
noslaskim Centrum Onkologii (DCO).
W ocenie bytego rektora Uniwersyte-
tu Medycznego im. Piastow Slaskich
we Wroclawiu prof. Bogdana tazar-
kiewicza zasluga uczonego jest re-
organizacja i modernizacja Oddzialu
Anestezjologii w DCO. Podczas pra-
cy w Dolnoslagskim Centrum Onko-
logii wyksztalcil wielu specjalistow
anestezjologow, z ktérych wiekszosé
przez kilkadziesigt lat zostala w ma-
cierzystym osrodku, niosac pomoc
pacjentom onkologicznym. Stwo-
rzony przez niego zespol doskonale
wspolpracowal. Asystenci brali udziat
w badaniach klinicznych, podnosili
swoje kwalifikacje przez uzyskiwa-
nie kolejnych stopni specjalizacji. Byt
szefem, ktory umiejetnie motywowat
do rozwoju zespot lekarzy, jak i ze-
spot pielegniarski. Razem z oddzia-
lowa Oddzialu Anestezjologii DCO
pielegniarka Anng Regulska opraco-
wat wiele procedur, ktore ulatwialy
codzienng prace personelowi.

Obejmujac stanowisko ordynatora
w Dolnoslaskim Centrum Onkologii,
poswiecil sie zagadnieniom znie-
czulenia pacjentéw onkologicznych.
Szczegllne miejsce miata analgezja
w zabiegach onkologicznych glowy,
szyi i jamy ustnej. Wiele naukowej
aktywnos$ci poswiecal pacjentkom
po zabiegach z powodu nowotwo-
réow piersi. Wiedziatl, ze te zabiegi
pacjentki okaleczajq i czesto sg po-
wodem traumy pozabiegowej, dla-
tego stan psychiczny tych chorych
byt takze w centrum zainteresowan
Profesora. Aby zwiekszy¢ komfort
pooperacyjny pacjentéw, do za-
biegow onkologicznych w obrebie
jamy brzusznej propagowat laczenie
znieczulenia  zewngatrzoponowego
z anestezja ogdlna.

W 1981 r. zostala powolana jako dru-
ga w Polsce Katedra i Klinika He-
matologii Pediatrycznej Akademii
Medycznej we Wroclawiu. Funkcje
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kierownika powierzono doc. Jani-
nie Bogustawskiej-Jaworskiej, ktora
przekonala prof. Z. Zagrobelnego do
podjecia proby sedacji i znieczulania
malych dzieci w celu przeprowadze-
nia radioterapii. Dolnoslaskie Cen-
trum Onkologii przez wiele lat bylo
jedynym osrodkiem w Polsce, w kto-
rym male dzieci mogly bezpiecznie,
w sedacji przeby¢ radioterapie.

W drugiej potowie lat dziewiecdzie-
sigtych XX w., dzieki akceptacji prof.
Z. Zagrobelnego, anestezjolodzy
z DCO zaczeli wszczepia¢ porty na-
czyniowe pacjentom chorym na no-
wotwory, ktdrych poddawano lecze-
niu za pomoca chemioterapii. Umoz-
liwiaja one wielokrotne podawanie
lek6éw silnie draznigcych srodbtonek
naczyn i moggcych powodowac stany
zapalne, zakrzepice zyt obwodowych
i inne powiklania.

Dlugoterminowo implantowany pod-
skornie dostep naczyniowy u chorych
na nowotwory zlosliwe jest szczegdl-
nie przydatny. Dolnoslaskie Centrum
Onkologii bylo pierwszym osrodkiem
na Dolnym Slgsku, w ktérym roz-
poczeto implantowanie portéw na-
czyniowych Dzieki staraniom prof.
Z. Zagrobelnego Oddzial Anestezjolo-
gii Dolnoslaskiego Centrum Onkologii
wzbogacit sie 0 nowy sprzet do znie-
czulenia i monitorowania. To wlasnie
jemu nalezy przypisa¢ reorganizacje
i modernizacje Oddzialu Anestezjo-
logii w Specjalistycznym Zespole On-
kologicznym we Wroclawiu. Prof. Z.
Zagrobelnego mozna nazwaé tworcg
wroclawskiej anestezji onkologiczne;j.

W Dolnoslaskim Centrum Onkologii
pracowal do 2002 r., do momentu
przejscia na emeryture. Prof. Z. Za-
grobelny byt bardzo §wiadomy tego,
Ze pacjentom onkologicznym po za-
biegach chirurgicznych, czesto oka-
leczajacych, niezmiernie potrzebna
jest rehabilitacja pod postacig ¢wi-
czen oddechowych, przeciwzakrze-
powych oraz jak najszybsze urucha-
mianie chorego. Dlatego wspierat
Dzial Rehabilitacji przy DCO m.in.
przy podnoszeniu kwalifikacji, pro-
wadzac badania naukowe.

Prof. Z. Zagrobelny jako pierwszy
w Polsce wprowadzit do leczenia me-
tode pneumatycznego leczenia nieza-
palnych obrzekéw koniczyn. Metoda ta
okazala sie niezwykle skuteczna w le-
czeniu obrzeku limfatycznego konczyn
gornych w nastepstwie odjecia piersi
z powodu nowotworu ztosliwego.

Niewatpliwie prof. Z. Zagrobelny
nalezy réwniez do pionieréw dziatu
medycyny zajmujgcego sie leczeniem
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bolu. Badania dotyczace zastosowa-
nia niskich temperatur do leczenia
bolu przewleklego maja Swiatowe
znaczenie. Jako twoérca aparatu-
ry kriogenicznej w Polsce zapro-
ponowal, aby jeden z pierwszych
aparatow do Kkrioterapii miejsco-
wej, po wstepnych testach w AWF,
zostal przekazany Klinice Ortope-
dii i Traumatologii Narzadu Ruchu
Akademii Medycznej we Wroclawiu
w celu wstepnej oceny zastosowania
krioterapii w niezapalnych choro-
bach narzadu ruchu oraz w lecze-
niu nastepstw urazéw tego narzadu.
Pierwsza w Polsce komore krioge-
niczna do caloSciowego schladza-
nia ciala wybudowano z inicjatywy
uczonego w 1989 r. we Wroclawiu.
Byla to druga w Europie i trzecia na
Swiecie komora kriogeniczna.

Wspolpracownicy, uczniowie, przy-
jaciele zgodnie podkreslali jego wy-
bitny humanizm, wiedze, poczucie
humoru. Byl doskonalym gawedzia-
rzem, ktorego mozna bylo stuchac
godzinami. Wspoétpracownicy doce-
niali jego che¢ dzielenia sie wiedzg
zawodowa, ale nie tylko. Na biezaco
komentowal doniesienia polityczne,
obejrzane sztuki teatralne, filmy.

Jako lekarz i uczony pozostawit
liczne grono uczniéw, specjalistow
anestezjologii i intensywnej tera-
pii, rehabilitantéw i fizjoterapeutow.
Wypromowat 17 doktoréw. Wsrdd
jego wychowankow jest 5 doktoréw
habilitowanych i 2 profesorow.

Wyniki swoich badan przedstawit
W prawie 200 pracach naukowych.
Za swoj3 dzialalno$¢ naukowa, dy-
daktyczng i organizacyjna uzyskat
11 nagréd ministrow réznych re-
sortow, otrzymal wiele odznaczen
panstwowych, a w 1999 r. prezydent
RP Aleksander Kwasniewski odzna-
czyt go Krzyzem Komandorskim
z Gwiazdg Orderu Odrodzenia Polski.
W uznaniu zastug w 2012 r. przyzna-
no prof. Z. Zagrobelnemu najwyzsze
odznaczenie AWF we Wroclawiu -
Laur Uczelni.

W 2017 r., juz poSmiertnie, imieniem
uczonego nazwano budynek P-4,
w ktorym znajduje sie siedziba Wy-
dziatu Fizjoterapii.

Prof. Zdzistaw Zagrobelny zmarl 10
czerwca 2011 r. w wieku 79 lat. Zo-
stal pochowany na Cmentarzu Gra-
biszynskim we Wroclawiu.

Skrécony przedruk z Acta Medicorum Polonorum -
R13/2023, Zeszyt 2.

0 Malgorzata Niemiec
Dariusz Lewera
Marek Bebenek
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PRO MEMORIA I.

Pani Profesor Beacie Kawali
sktadamy
najszczersze wyrazy wspotczucia
z powodu Smierci
Mamy
Niech Bog przyjmie Jg do swojego Krolestwa.

Pracownicy Katedry Ortopedii Szczgkowej
i Ortodoncji UMW we Wroctawiu

Z glebokim Zalem zawiadamiamy, ze 26 wrzesnia 2026 roku
w wieku 78 lat zmarta nasza Kolezanka

lekarz medycyny Ewa Pawluk
specjalista otolaryngologii.
Czesc Jej pamigci! Niech spoczywa w pokoju!

Kolezanki i koledzy z Kola Terenowego DIL w Swidnicy

Z ogromnym zalem zegnamy
Pana Doktora Marka Koszyke
naszego wieloletniego Ordynatora, Nauczyciela i Kolege.
Drzigkujemy za wspolnie spedzone lata, za doswiadczenie,
ktorym tak chetnie sie Pan dzielit oraz za Slad, jaki
pozostawit Pan w zyciu zawodowym wielu z nas.
Rodzinie i Bliskim
sktadamy
wyrazy glebokiego wspoiczucia.
Kolezanki i koledzy z Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej
Terapii Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego we Wroctawiu

Rodzinie i Najblizszym
wyrazy glebokiego wspoltczucia z powodu smierci
lek. Marka Koszyki
sktadajq
personel lekarski oraz pielegniarski Kliniki Anestezjologii i
Intensywnej Terapii Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego
Osrodka Badawczo-Rozwojowego we Wroctawiu

Z glebiom zalem zawiadamiamy, ze 7 pazdziernika
2026 roku w wieku 90 lat zmarta

sp. Krystyna Orzechowska

lekarz stomatolog.

Pogrgzone w zalobie corki z rodzinami

6 pazdziernika 2026 roku zmarta w wieku 95 lat
urodzona 23 maja 1931 roku
Sp. dr n. w-f'

Krystyna Swiderska
zatozycielka wraz z mezem
prof. Gerwazym Swiderskim
Osrodka Rehabilitacji i Fizykoterapii ,, Axon” we Wroctawiu.
Rodzinie i Przyjaciotom
wyrazy szczerego wspotczucia
sktada
Barbara Bruziewicz-Miktaszewska oraz cztonkowie
Osrodka Pamieci i Dokumentacji Historycznej DIL

Z glebokim smutkiem i zalem zawiadamiamy, ze odeszta od nas

sp. lek. dent. Krystyna Orzechowska
wieloletnia cztonkini Komisji Stomatologicznej,
cztonek Okregowego Sqdu Lekarskiego oraz
aktywna uczestniczka zycia Kota Seniorow.
Odeszta od nas wspaniata Kolezanka, ktorej zyczliwos¢ i
zaangazowanie na zawsze pozostang w naszej pamieci.
Rodzinie oraz Najblizszym
sktadamy wyrazy glebokiego i szczerego wspolczucia.

Cztonkowie Komisji Stomatologicznej
wraz z przewodniczqcq Alicjg Marczyk-Felbg

Rodzinie i Najblizszym
wyrazy glebokiego wspotczucia z powodu Smierci
lek. dent. Krystyny Orzechowskiej
sktadajq
przewodniczqcy OSL DIL wraz z cztonkami OSL
DIL, a takze OROZ DIL wraz z zastgpcami
oraz pracownikami Kancelarii

Rodzinie oraz Najblizszym

sp. Doktora Andrzeja Gebuzy
sktadamy
wyrazy glebokiego wspolczucia
z powodu
Jego Smierci.

Z glebokim zalem zegnamy wieloletniego Lekarza naszego szpitala,
Czlowieka powszechnie szanowanego i niezwykle cenionego,
ktorego obecnos¢ przez lata byta wazng czescig
naszej spotecznosci.

Pozostanie w naszej pamigci na zawsze.

Dyrekcja oraz wspotpracownicy
Szpitala EuroMediCare we Wroctawiu

Szczere wyrazy glebokiego wspolczucia
z powodu Smierci
Meza
dla Pani dr Anny Gebuzy
sktadajq
Zarzqd, wspolnicy, pracownicy Osrodka
Okulistyki Klinicznej SPEKTRUM

Panu dr. Michatowi Gebuzie
wyrazy wspotczucia oraz glebokiego zalu
z powodu Smierci
Ojca
sktadajq
Zarzqd, wspalnicy, pracownicy Osrodka
Okulistyki Klinicznej SPEKTRUM

[ M Epum 77
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ZJAZDY ABSOLWENTOW

ZJAZD ABSOLWENTOW WYDZIALU LEKARSKIEGO
AKADEMII MEDYCZNEJ WE WROCLAWIU

ROCZNIK 1997

Droga Kolezanko! Drogi Kolego! 25 wrzesnia 2027 r. (sobota) Woptat prosimy dokonywac na konto:

‘< . 3419401076 46207607 0000 0000 (odbiorca:

0dz. 8.00-11.00 Sniadanie

Zapraszam na spotkanie  kolezenskie = Izabella Debowska) do 31.01.2027 r. (w tytule
absolwentéw Wydziatu Lekarskiego Akademii ~ 80dz. 13.50 Zdjecie grupowe przed przelewu prosze o dodanie dopisku ,Zjazd
Medycznej we Wroctawiu Rocznik 1997, osrodkiem 19977).
ktére odbedzie si¢ w dniach 24-26 wrzesnia  godz. 14.00 Obiad Do dyspozycji pokoje 2-3-osobowe — prosze
2027 r. Miejscem spotkania bedzie osrodek o 5 zdiac q o mailowe zgtaszanie nazwisk Kolegéw
Vital & SPA Resort Szarotka w Zieledcu 8°9% *° oéjrzijllfiegxpowe prze i Kolezanek, z ktorymi chcecie by¢ Panstwo
(Zieleniec 72, 57-340 Duszniki-Zdrdj). zakwaterowani.

godz. 19.00-2.00  Bankiet W osrodku zapewnione jest bezpfatne

26 wrzesénia 2027 r. (niedziela) korzystanie z kompleksu basenowego
(basen, sauna sucha i mokra, sala fitness),

PROGRAM ZJAZDU:

24 wrzesnia 2027 r. (piatek) godz. 8.00-11.00 S$niadanie i pozegnania jak réwniez dostep do bezprzewodowego
od godz. 15.00  Zakwaterowanie dogodz. 11.00  Wymeldowania internetu oraz bezptatny parking.
w osrodku : o . . N
Optata za uczestnictwo w zjezdzie wynosi od Komitet Organizacyjny
godz. 18.00-2.00 Biesiada grillowa absolwenta/osoby towarzyszacej 1.000 zt. Izabella Dgbowska

Blizszych informacji udziela Patrycja Malec, e-mail: patka.malec@wp.pl

Wydawnictwo Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej

Poleca album fotografii
Marka Rawskiego

[_Za trzyma C
Fotografia opowiada o miejscach, zdarzeniach i proble- 5_&" p’ e k rne C hW [ ‘ e

mach ludzi, o sytuacjach czesto niedostrzegalnych dla in- Fot

nych. Czasami wyglgda to jak kolekcjonowanie pieknych s aro2rafie |\
chwil. Jedni kolekcjonujg obrazy stynnych malarzy, inni
kolekcjonujg stowa uktadajgce sie w wiersze, jeszcze inni
zbierajq znaczki pocztowe lub widokdwki. [...]

drka Raw

Ja kolekcjonuje obrazy fotograficzne. Sposrod tysiecy zgro-
madzonych negatywdw jedynie nieliczne kwalifikujq sie do
uzyskania tytutu nieprzecietnego i mogq zostac zaprezen-
towane publicznie.

Taki wtasnie zbior fotografii chciatbym zaprezentowac
Czytelnikom w tym albumie.

Marek Rawski

Marek Rawski — doktor n. medycznych, chirurg i fotograf.
Ostatnio uhonorowany tytutem exelence FIAP (wybitny arty-
sta Federation Internationale del Art. Photographique).

Oprawa twarda, 188 stron, format 245 x 270 mm, cena 90 zt/egz. Wiecej na: www.dilnet.wroc.pl/wydawnictwo/



http://www.dilnet.wroc.pl/wydawnictwo/
mailto:patka.malec%40wp.pl?subject=
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Uchwaty Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej z dnia 17 wrzesnia 2026 r.

Nr 189/2026
w sprawie wpisu do rejestru podmiotow wykonujgcych
dziatalnosc leczniczg

Nr 190/2026
w sprawie udziatu lekarza w konsylium lekarskim

§1
Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu wyra-
za zgode na udziat prof. dr. n. med. Oliviera Kaschke ordyna-
tora Klinicznego Oddziatu Laryngologii Szpitala Sankt Gertrau-
den w Berlinie, w dniach 21-23 pazdziernika 2026 r. w konsy-
lium lekarskim na temat operacji nosa i zatok przynosowych
w tym na przeprowadzenie zabiegdéw operacyjnych, ktérych
potrzeba wynika z tego konsylium w Medicus Sp. z 0.0. Specja-

listyczne Centrum Medyczne, na zaproszenie prezesa Zarzadu
dr. n. med. Macieja Mazura.

Nr 191-193/2026
w sprawie zwolnienia z obowiqzku optacania miesiecznej
sktadki cztonkowskiej

Nr 194/2026
w sprawie zakupu urzqdzen teleinformatycznych

§1
Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu prze-
znacza kwote 10.892,95 zt brutto na zakup routera brzegowego
oraz 2 switchéw sieciowych.

Uchwaty Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej z dnia 25 wrzesnia 2026 r.

Nr 195/2026
w sprawie ubezpieczenia grupowego lekarzy i lekarzy
dentystow realizujgcych staz podyplomowy

Na podstawie art. 26 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r.
o izbach lekarskich (tekst jednolity Dz.U. z 2021 r. poz. 1342
ze zmianami), uchwala sie, co nastepuje:

§1

Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu wy-
raza zgode na zawarcie z Towarzystwem Ubezpieczeniowym
INTER POLSKA S.A. umowy ubezpieczenia grupowego lekarzy
i lekarzy dentystéw realizujgcych staz podyplomowy w latach
2026/2027 roku.
§2

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia, z mocg obowigzuja-
cg od dnia 3 wrzesnia 2026 .

Uchwaty Prezydium Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej z dnia 8 pazdziernika 2026 r.

Nr 196/2026
w sprawie wpisu do rejestru podmiotow wykonujqcych
dziatalnos¢ leczniczg

Nr 197-199/2026
w sprawie udzielenia bezzwrotnej zapomogi pienieznej

Nr 200/2026
w sprawie zwolnienia z obowigzku optacania miesiecznej
sktadki cztonkowskiej

Nr 201/2026
w sprawie sfinansowania ze srodkow Komisji Mfodych Lekarzy
DRL zabawy mikotajkowej.

§1
Prezydium Dolnoslagskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu wyraza
zgode na sfinansowanie ze Srodkéw Komisji Mtodych Lekarzy
DRL w kwocie 50.000 zt zabawy mikotajkowej, ktéra odbedzie
sie 12 grudnia 2026 r. we Wroctawiu.

Pozostate uchwaly znajduja sie na stronie: bip.dilnet.wroc.pl

takich osob w urzedach.

PODZIEKOWANIA

Chcialabym wyrazi¢ serdeczne podziekowanie za profesjonalng obstuge i pomoc, jaka otrzymatam ze
strony Pani mgr Agaty Sobanskiej z Dzialu Rejestru Lekarzy DIL. Dzieki zaangazowaniu, zyczliwosci
i ogromnej wiedzy obstugujacej mnie Pani sprawa zostala rozwigzana szybko i sprawnie. Oby wiecej

Raz jeszcze dziekuje za wsparcie! Pani pomoc byta nieoceniona.

-
o
Fro.

o

Z powazaniem
Grazyna Frankiewicz
Przychodnia Vita Centrum Walbrzych

Zrédhto grafiki: Al
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Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

Il Katedra i Klinika Pediatrii, Gastroenterologii i Zywienia
Uniwersytetu Medycznego im. Piastow Slaskich we Wroctawiu
zapraszaja na konferencje:

GASTROENTEROLOGIA DZIECIECA
NOWOSCI, STANDARDY W TABLETCE
W CZOPKU

Patronat Oddziatu Wroctawskiego
Polskiego Towarzystwa Pediatrycznego

Termin wydarzenia
21 listopada 2026 r. (sobota) w godz. 9.00-15.00.

Miejsce obrad:
Centrum Naukowej Informacji Medycznej
Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu,

ul. Marcinkowskiego 2-6, Wroctaw.

Kierownictwo naukowe i organizacyjne
Tomasz Pytrus

Komitet naukowy i organizacyjny:
A. Borys-lwanicka, A. Kofla-Dtubacz, K. Akutko, E. Krzesiek,
J. Braksator, T. Jamer, A. Dancewicz, M. Szelag, P. Grebska,
S. Rewera, P. Kuchalska, K. Masiowska-Kalinin, P. Rucinski

Serdecznie zapraszamy lekarzy wszystkich specjalnosci,

szczegdlnie pediatréw i lekarzy podstawowej opieki zdrowotne;j.

Uczestnikowi konferencji przystuguje
5 punktow edukacyjnych.
Udzial w wydarzeniu jest BEZPLATNY.

PROGRAM KONFERENCJI

9.00-9.10  Powitanie uczestnikéw i otwarcie konferencji

dr n. med. Tomasz Pytrus

Alergia na biatko mleka krowiego — co nowego?

dr n. med. Tomasz Pytrus

Celiakia standardy rozpoznania, nowe mozliwosci

terapii

dr n. med. Elzbieta Krzesiek

Nieswoiste zapalenia jelit u dzieci w praktyce

lekarza POZ

dr n. med. Katarzyna Akutko

10.10-10.30 Zywienie dzieci zdrowych i chorych — nowosci
dr n. med. Agnieszka Borys-lwanicka

9.10-9.30

9.30-9.50

9.50-10.10

10.30-10.50 Ostra biegunka u dzieci standard postepowania
lek. med. Anna Dancewicz

10.50-11.10 Biegunka przewlekta, etiologia, postepowanie
lek. med. Paulina Kuchalska

11.10-11.30 Mikrobiom jelitowy fakty i mity wskazania do FMT
lek. med. Joanna Braksator

11.30-12.00 Pytania i odpowiedzi

12.00-12.30 Przerwa na lunch

12.30-12.50 Cholestazy okresu niemowlecego, diagnostyka nowe
mozliwosci terapii
dr n. med. Anna Kofla-Dtubacz

12.50-13.10 Kamica zétciowa u dzieci, zasady diagnostyki,
postepowanie
lek. med. Magda Szelag

13.10-13.30 Ostre zapalenie trzustki u dzieci, etiologia,
postepowanie
dr n. med. Tatiana Jamer

13.30-13.50 Zaparcie u dzieci - kiedy kierowac dziecko do gastro-
enterologa
lek. med. Sonia Rewera

13.50-14.10 Zaburzenia czynnosciowe przewodu pokarmowego
u dzieci - Klasyfikacja Rzymska
lek. med. Katarzyna Masiowska-Kalinin

14.10-14.30 Autyzm a choroby przewodu pokarmowego czy zwiq-
zek istnieje
lek. med. Paula Grebska

14.30-14.50 Zakazenie H. pylori standard postepowania wg
ESPGHAN
lek. med. Pawet Rucinski

14.50-14.55 Podsumowanie i zakonczenie konferencji

dr n. med. Tomasz Pytrus

14.55-15.00 Prezentacja produktéw firmy farmaceutycznej

inler

UBEZPIECZENIA

INTER Pomoc Psychologiczna
dla lekarzy i lekarzy dentystow

Szybka pomoc w sytuacjach kryzysowych

Zeskanuj QR kod
i dowiedz sie wiecej

80 MEDIU M

Ubezpieczenie dostepne z pakietem INTER Lekarz

Skontaktuj sie z Oddziatem
INTER Polska we Wroctawiu

71343 00 85
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Komisja Ksztalcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu
Osrodek Ksztatcenia COBIK Naczelnej Izby Lekarskiej
w Warszawie
oraz
1 Oddziat Choréob Zakaznych Wojewddzkiego Szpitala
Specjalistycznego im. Gromkowskiego we Wroctawiu

Klinika Choréb Zakaznych i Hepatologii Uniwersytetu
Medycznego im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu

zapraszaja na konferencje online

WEBINARIUM
SEPSA. WSPOLCZESNE ZAGROZENIE
EPIDEMIOLOGICZNE
EDYCJA I

ktéra odbedzie sie 3 grudnia 2026 r. (czwartek)
w godz. 8.30-14.00.

Uczestnikowi Konferencji przystuguje 5 punktow edukacyjnych.
Udziat w konferencji jest dobrowolny i bezptatny.

Kierownik naukowy konferencji
dr n. med. Sylwia Serafiriska

PROGRAM KONFERENCIJI

8.30-9.00  SEPSA-epidemiologia, przyczyny, patomechanizm

prof. dr hab. Krzysztof Simon

9.00-9.30 Algorytm postepowania w sepsie wg SSC - pierwsza
godzina od rozpoznania

lek. Anna Nowicka

9.30-10.00 Definicja, kryteria rozpoznania sepsy i wstrzqsu septycz-
nego

dr n. med. Wojciech Szymanski

Komisja Ksztalcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu
zaprasza na kurs medyczny

ETYCZNE MANIPULOWANIE, CZYLI JAK
SKUTECZNIE WYWIERAC WPLYW NA LUDZI?

ktéry odbedzie sie w nastepujacych terminach:

13 lutego 2027 r. (sobota)
17 kwietnia 2027 r. (sobota)
16 pazdziernika 2027 r. (sobota)
4 grudnia 2027 r. (sobota)

w Sali Klubowej Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej
we Wroctawiu przy al. Matejki 6
w godz. 9.00-14.00.

Kierownik naukowy kursu
lek. Dariusz Delikat, psycholog

Czas trwania kursu - 5 godzin (w tym 2 godziny zaje¢ seminaryjnych
oraz 3 godziny zaje¢ praktycznych)
Uczestnikowi kursu przystuguje 5 punktow edukacyjnych.

Wywieranie wptywu, perswazja, manipulacja — to czesto zamiennie
uzywane okreslenia. Prof. Marek Tokarz w swojej ksigzce ,Argumenta-
Cja, perswazja, manipulacja” pisze:,Manipulacja to og6t taktyk i trikdw
wiasciwych dla perswazji niejawnej bez wzgledu na ich ocene moral-
na" Inna definicja méwi:,Manipulacja to sterowanie ludZzmi wbrew ich
interesom, jak réwniez wbrew ich woli, czesto bez udziatu ich $wia-
domosci”.

Jak wida¢ manipulacji towarzysza pejoratywne skojarzenia. Ale czy
bytyby réwniez takie, gdyby ,sterowanie” albo , triki” stuzyty interesom
manipulowanych?

Szkolenie dotyczy dobrej, zdrowej manipulacji, dzieki ktérej obie stro-
ny odnosza korzysci. Ta etyczna manipulacja to skuteczne wywiera-

KONFERENCJE | SZKOLENIA I.

10.00-10.30 SEPSA - réznorodna etiologia - diagnostyka réznicowa

dr n. med. Justyna Janocha-Litwin
PRZERWA

Nastepstwa i powiktania sepsy oraz profilaktyka pierwotna
dr n. med. Sylwia Serafiriska

10.30-11.00
11.00-11.45

11.45-12.15 Antybiotykoterapia w leczeniu sepsy

dr n. med. Katarzyna Fleischer-Stepniewska

12.15-12.45 Plynoterapia i leki wazokonstrykcyjne

dr n. med. Anna Szymanek-Pasternak

12.45-13.30 Postepowanie uzupetniajqce: profilaktyka przeciwzakrze-
powa, przeciwwrzodowa, Zywienie, preparaty krwiopo-
chodne

dr n. med. Monika Pazgan-Simon

13.30-14.00 Podsumowanie konferencji. Najciekawsze pytania

i odpowiedzi

Zapisy prowadzone sg poprzez strone internetowa:
dilnet.wroc.pl/kalendarium.

W przypadku probleméw z zapisem prosimy o kontakt z dziatem
informatycznym 71/798 80 84 lub 71/798 80 85.

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

Certyfikat potwierdzajacy odbycie szkolenia zostanie
przestany droga elektroniczng z platformy szkoleniowej do
indywidualnego pobrania, po weryfikacji logowania kazdego
zgtoszonego wczesniej uczestnika (min.75% czasu trwania
zdarzenia).

W przypadku rezygnacji z uczestnictwa prosimy niezwlocznie
o tym fakcie poinformowa¢, piszac na adres:

komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl.

nie wptywu dajace site skutecznosci oddziatywania w realizacji celéw
zawodowych i prywatnych. Szkolenie umocni i rozwinie posiadane
przez uczestnikdéw umiejetnosci wywierania wptywu oraz pozwoli na
wlaczenie do ,perswazyjnego portfolio” nowych subtelnych technik.
Waznym efektem szkolenia bedzie takze wzmocnienie indywidualnej
odpornosci na manipulacyjne oddziatywania innych.

ZAWARTOSC MERYTORYCZNA:

+ perswazja a manipulacja
model perswazji Yale
» struktura postaw psychologicznych i sposoby ich ksztattowania
» zachowania zwiekszajace skutecznos¢ przekonywania
argumentacja i konstrukcje komunikacyjne trwale
zapamietywane i wptywajace na zmiany postaw
+ prawa perswazji i ich praktyczne wykorzystywanie
naiwne taktyki manipulacyjne (presja, szantaz, klamstwo)
i sposoby obrony przed nimi.

Zapisy prowadzone sg poprzez strone internetowa:
dilnet.wroc.pl/kalendarium.

W przypadku probleméw z zapisem prosimy o kontakt z dziatem
informatycznym 71/798 80 84 lub 71/798 80 85.

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

Certyfikat potwierdzajacy odbycie szkolenia zostanie
przestany droga elektroniczng z platformy szkoleniowej do
indywidualnego pobrania, po weryfikacji logowania kazdego
zgtoszonego wczesniej uczestnika (min.75% czasu trwania
zdarzenia).

W przypadku rezygnacji z uczestnictwa prosimy niezwlocznie
o tym fakcie poinformowa¢, piszac na adres:

komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl.
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Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu
Osrodek Ksztatcenia COBIK Naczelnej Izby Lekarskiej w Warszawie
oraz
Katedra i Klinika Pediatrii, Endokrynologii, Diabetologii
i Choréb Metabolicznych
Zaktad Podstaw Nauk Medycznych Uniwersytetu Medycznego
im. Piastow Slaskich we Wroctawiu

zapraszaja na konferencje w trybie hybrydowym

NAGLE STANY METABOLICZNE
W ENDOKRYNOLOGII | DIABETOLOGII
DZIECIECEJ - czesc Il

ktéra odbedzie sie 10 grudnia 2026 r. (czwartek)
w godz. 16.00-20.00.

Osoby zamierzajace wzig¢ udziat w konferencji
w trybie stacjonarnym zapraszamy do siedziby
Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej we Wroctawiu
przy ul. Kazimierza Wielkiego 45 (Sala Konferencyjna, | pietro).

Uczestnikowi konferencji przystuguja 3 punkty edukacyjne.
Udziat w konferencji jest dobrowolny i bezptatny.

Konferencja ma charakter ogdlnodostepny dla blizej nieokreslonej
liczby uczestnikéw, ograniczonej jedynie wzgledami techniczno-or-
ganizacyjnymi.
Komitet naukowy konferencji:
dr hab. Ewa Barg, prof. UMW
konsultant wojewodzki w dziedzinie endokrynologii
i diabetologii dzieciecej dla wojewddztwa dolnoslaskiego

prof. dr hab. Robert Smigiel
dr n. med. Agnieszka Zubkiewicz-Kucharska

Komisja Ksztatcenia Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu
Osrodek Ksztatcenia COBIK Naczelnej Izby Lekarskiej
w Warszawie
zapraszaja na kurs medyczny w trybie hybrydowym

LAKTACJAW POZ. NAJCZESTSZE SYTUACJE
KLINICZNE W CODZIENNEJ PRAKTYCE

LEKARSKIEJ

ktéry odbedzie sie 5 grudnia 2026 r. (sobota)
w godz. 9.00-15.00.

Osoby zamierzajace wzig¢ udziat w kursie
w trybie stacjonarnym zapraszamy do siedziby
Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej we Wroctawiu
przy ul. Kazimierza Wielkiego 45 (Sala Konferencyjna, | pietro).

Uczestnikowi czesci wykladowej przystuguja 4 punkty edukacyjne.
Uczestnikowi czesci warsztatowej przystuguje 1 punkt edukacyjny.
Udziat w kursie jest dobrowolny i bezpfatny. Kurs ma charakter
ogolnodostepny dla blizej nieokreslonej liczby uczestnikéw,
ograniczonej jedynie wzgledami techniczno-organizacyjnymi.

Kierownik naukowy kursu
dr n. med. Katarzyna Jungiewicz-Janusz

Wyktadowca
lek. Sylwia Jez

PROGRAM KURSU

WPROWADZENIE DO TEMATU

» Najwazniejsze fakty o ryzyku zaniechania karmienia
mlekiem matki. Wptyw laktacji na profilaktyke choréb
cywilizacyjnych

- Anatomia i fizjologia produkcji pokarmu przez matke

 Anatomia i fizjologia pobierania pokarmu przez dziecko
NAJCZESTSZE PROBLEMY PO STRONIE MATKI

+ Uszkodzenie i bol brodawek

9.00-9.45

9.45-10.30

82 MEDIUM

Gazeta Dolnoslaskiej I1zby Lekarskiej

PROGRAM KONFERENCIJI

16.00-16.30 Nadczynnosc tarczycy ,na ostro”

dr hab. Ewa Barg, prof. UMW

Moczéwka - co wazne?
dr n. med. Aleksander Basiak

16.30-17.00

17.00-17.30 Hypokalcemia a hyperkalcemia - co trudniejsze?

dr n. med. Julita Nocon-Bohusz
PRZERWA

Przetom nadnerczowy czy zagrozenie tylko dla pacjenta?
dr n. med. Beata Wikiera

17.30-17.45
17.45-18.15

18.15-18.45 Zaburzenia gospodarki weglowodanowej ,na ostro i stodko”

dr n. med. Agnieszka Zubkiewicz-Kucharska

18.45-19.15 Zagrozenia w chorobach rzadkich

prof. dr hab. Robert Smigiel

19.15-20.00 DYSKUSJA, ZAKONCZENIE KONFERENCJI

Zapisy prowadzone sg poprzez strone internetowa:
dilnet.wroc.pl/kalendarium.

W przypadku probleméw z zapisem prosimy o kontakt z dziatem
informatycznym 71/798 80 84 lub 71/798 80 85.

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

Certyfikat zostanie przestany droga elektroniczna z platformy
szkoleniowej do indywidualnego pobrania.

W przypadku rezygnacji z uczestnictwa prosimy niezwlocznie
o tym fakcie poinformowa¢, piszac na adres:

komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl.

» Zaburzenia przeptywu pokarmu. Postepowanie w za-
stoju, zapaleniu, ropniu piersi

» Sytuacje kliniczne wspétistniejace u matek karmiacych,
bezpieczenstwo lekéw i procedur medycznych w trak-
cie karmienia

+ Depresja okotoporodowa

- Nowotwory, diagnostyka obrazowa podczas karmienia

piersia
10.30-10.45 PRZERWA
10.45-12.15 NAJCZESTSZE PROBLEMY PO STRONIE DZIECKA

» Noworodek. Najczestsze btedy. Przeszkody anatomicz-
ne i funkcjonalne

+ Przyrosty masy - prawidtowa interpretacja. Kiedy do-
karmiac¢? W jaki sposob? Jak dtugo?

» Prawdy i mity o butelkach i smoczkach. Zasady karmie-
nia butelka

- Dzieci,wymagajace’, kolki, refluks itp.

+ ABMK - dlaczego najczesciej jest nadrozpoznawana?
Strategie postepowania

« Weczesniakii,p6zne wczesniaki”
PRZERWA
PRZYPADKI KLINICZNE
DYSKUSJA | WARSZTATY PRAKTYCZNY W FORMIE STA-
CJONARNEJ

Zapisy prowadzone sg poprzez strone internetowa:
dilnet.wroc.pl/kalendarium.

12.15-12.30
12.30-13.45
13.45-15.00

W przypadku probleméw z zapisem prosimy o kontakt z dziatem
informatycznym 71/798 80 84 lub 71/798 80 85.
Kilka dni przed szkoleniem uczestnik otrzyma droga
elektroniczna link do szkolenia.
Certyfikat zostanie przestany droga elektroniczna z platformy
szkoleniowej do indywidualnego pobrania.
W przypadku rezygnacji z udziatu prosimy niezwtocznie
o tym fakcie poinformowa¢, piszac na adres:

komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl.
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Komisja Ksztatcenia oraz Komisja Stomatologiczna Dolnosla-
skiej Rady Lekarskiej wraz z firmg Pozytron® Sp. z 0.0. zapraszaja
na kurs radiologiczny z zakresu:

»OCHRONA RADIOLOGICZNA PACJENTA”

dla lekarzy i lekarzy dentystow. Szkolenie online

20 marca 2027 r. (sobota) godz. 10:00 egzamin
18 wrzesnia 2027 r. (sobota) godz. 10:00 egzamin

Egzamin odbedzie sie w siedzibie Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej
we Wroctawiu, ul. Kazimierza Wielkiego 45.

Kurs przeznaczony jest dla wszystkich oséb wykonujacych bada-
nia i zabiegi lecznicze z wykorzystaniem promieniowania jonizu-
jacego LST, LR, LMN, LRZ, LIX, FT, PMN, LRT.

Koszt kursu dla cztonkéw DOLNOSLASKIEJ IZBY LEKARSKIEJ:

Szkolenie online + przygotowanie do egzaminu + koszt egzaminu
=390 zt

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

Faktura za uczestnictwo w szkoleniu i egzaminie zostanie wysta-
wiona po dokonanej rejestracji i przestana na adres e-mail.

Szkolenie online ma forme webinaru przygotowujacego do egza-
minu. Szkolenie zakornczone jest Egzaminem Paristwowym w for-
mie stacjonarnej.

Komisja Ksztalcenia i Komisja Stomatologiczna
Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej we Wroctawiu
zapraszaja na kurs medyczny

LECZENIE BIOLOGICZNE MIAZGI -
VITAL PULP THERAPY

ktéry odbedzie sie 27 lutego 2027 r. (sobota)
w godz. 10.00-15.00
w Sali Konferencyjnej Dolnoslaskiej 1zby Lekarskiej
przy ul. Kazimierza Wielkiego 45 we Wroctawiu.

Uczestnikowi kursu przystuguja 3 punkty edukacyjne.
Uczestnikowi warsztatow przystugujq 2 punkty edukacyjne.

Udziat w kursie jest dobrowolny i bezpfatny.

Kurs ma charakter ogélnodostepny dla blizej nieokreslonej
liczby uczestnikéw, ograniczonej jedynie wzgledami techniczno-
organizacyjnymi.

Kierownik naukowy kursu
lek. dent. Nikodem Borecki

OMAWIANE ZAGADNIENIA

+ Leczenie biologiczne czy endodontyczne? Jak prawidtowo
diagnozowac stan miazgi?

+ Najnowsze wytyczne Europejskiego Towarzystwa
Endodontycznego w temacie leczenia przyzyciowego miazgi

+ Konsultacja endodontyczna - jak rozmawiac z pacjentem?

«  Wspdtczesny system klasyfikacji zapalen miazgi

» Zalety, wskazania, przeciwwskazania dla Vital Pulp Therapy

+ Przeglad biomateriatéw do leczenia biologicznego miazgi

KONFERENCJE | SZKOLENIA I.

Szkolenie jest prowadzone drogg internetowa w formie szkole-
nia na odlegtos¢, zgodnie z programem okreslonym w Rozporza-
dzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 marca 2020 r. w sprawie szkolen
z dziedziny ochrony radiologicznej pacjenta (Dz.U. 2020 poz. 390).

Zgodnie z art. 33n ust. 8 ustawy z dnia 29 listopada 2000 r. Prawo
atomowe, osoby egzaminujace posiadajg wyzsze wyksztatcenie,
wiedze i doswiadczenie zawodowe, zgodne z zakresem prowadzo-
nych szkolen, w szczeg6lnosci w dziedzinie ochrony radiologicznej
pacjenta, jak rbwniez stosuje jednolity system organizacji szkole-
nia i egzaminu.

Po ukonczeniu szkolenia uczestnik otrzyma zaswiadczenie i uzy-
ska 7 punktéw edukacyjnych zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 6 pazdziernika 2004 r. Po zdanym egzaminie uczest-
nicy otrzymaja Certyfikat potwierdzajacy zdanie egzaminu
réwnowazne z przyznaniem 20 punktow szkoleniowych zgod-
nie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 lutego 2022 r.

Dla cztonkéw Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej ilos¢ miejsc dofi-
nansowanych przez DRL wynosi 100.

Osoby zainteresowane wzieciem udzialu w szkoleniu proszo-
ne sa o rejestracje na stronie:
https://www.pozytron.pl/lista-szkolen/5-ochrona-radiolo-
giczna-pacjenta

W przypadku pytan prosze o kontakt telefoniczny lub mailowy:
Dziat szkolen:

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

e-mail: szkolenia@pozytron.pl

+ Selektywne czy nieselektywne opracowanie préchnicy bardzo
gtebokiej?

+ Instrumentarium niezbedne do leczenia przyzyciowego miazgi

+ Przykrycie posrednie czy bezposrednie miazgi?

+ Procedura pulpotomii czesciowej i catkowitej miazgi

- Endodoncja regeneracyjna czy rewaskularyzacja jako metoda
leczenia zebdw z niezakoriczonym rozwojem korzenia

« Skoncentrowany czynnik wzrostu (CGF) oraz fibryna
bogatoptytkowa (PRF) w endodongji

» Sesja pytan i odpowiedzi

10.00-11.30 WYKLAD

11.30-11.45 PRZERWA

11.45-13.15 WYKLAD

13.15-13.30 PRZERWA

13.30-15.00 CZESC PRAKTYCZNA — WARSZTATY

(maksymalnie 15 oséb)

«  Opracowanie bardzo gtebokiego ubytku technika
selektywnego oraz nieselektywnego usuwania préchnicy

+  Wykonanie pulpotomii czesciowej, catkowitej na zebie
treningowym z miazga

»  Wypetnienie zeba technika Bio Bulk Fil

Jezeli uczestnik warsztatéw pracuje w lupach — zachecamy do ich
przyniesienia.
Zapisy prowadzone sg poprzez strone internetowa:
dilnet.wroc.pl/kalendarium.

W przypadku problemoéw z zapisem prosimy o kontakt
z dzialem informatycznym 71/798 80 84 lub 71/798 80 85.

W przypadku rezygnacji z udziatu prosimy niezwtocznie
o tym fakcie poinformowag, piszac na adres:
komisjaksztalcenia@dilnet.wroc.pl.
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PLAN KURSU SPECJALIZACYJNEGO ,,PRAWO MEDYCZNE”, ONLINE

10 maja 2027/11 pazdziernika 2027 (poniedzialek)

Zasady wykonywania zawodu lekarza/lekarza dentysty: pojecie zawodu leka-
rza/lekarza dentysty, standardy wykonywania zawodu lekarza/lekarza denty-
sty (zgodnos$¢ z aktualng wiedzg medyczna, zgodnos¢ z dostepnymi $rodkami
8.30-10.45 fgﬁfﬁngﬁ?ngkgiﬁw?ﬁg i metodami, obowigzek ustawicznego ksztalcenia, zgodnos$¢ z zasadami etyki
: ’ 8 lekarskiej). Prawa i obowiazki lekarza/lekarza dentysty: informowanie pacjenta,
uzyskiwanie zgody na leczenie, obowiazek zachowania tajemnicy lekarskiej, le-
karski obowigzek udzielenia pomocy, odmowa leczenia, klauzula sumienia. Pra-
wa i obowiagzki pacjenta
10.45-11.00 PRZERWA
dr hab. n. prawnych, prof. UWr Nabywanie i utrata kwalifikacji zayvodowych, prawo wykpnywama za}wodu leka-
S rza/lekarza dentysty. Zasady wypisywania recept na leki oraz zlecenl na wyroby
11.00-12.30 Agata Wnukiewicz-Kozltowska . > X PR
medyczne. Zasady prowadzenia eksperymentéw medycznych i badan klinicz-
nych
12.30-12.45 PRZERWA
Organizacja opieki zdrowotnej w Polsce i Unii Europejskiej, zasady sprawowania
opieki zdrowotnej w $wietle Konstytucji RP. Zasady powszechnego ubezpiecze-
12.45-15.00 dr n. med. nia zdrowotnego (prawa i obowigzki osoby ubezpieczonej, organizacja i zakres
: ) Katarzyna Poltyn-Zaradna | udzielania $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze $rodkow publicznych, do-
kumentacja zwigzana z udzielaniem $wiadczen udzielanych ze srodkéw publicz-
nych)
11 maja 2027/12 pazdziernika 2027 (wtorek)
8.30-9.15 dr n. med. Wojciech Florjanski | Zadania i dzialanie samorzadu lekarskiego: zadania izb lekarskich
dr hab. n. prawnvch Wykonywanie dziatalno$ci leczniczej: pojecie i zakres dziatalnosci leczniczej,
9.15-10.45 Ewa W(')Ptowicz podmioty lecznicze, prawne formy prowadzenia dziatalnosci leczniczej, praktyka
) zawodowa lekarza oraz lekarza dentysty
10.45-11.00 PRZERWA
11.00-11.45 | prof. dr hab. Dorota Kaminska | Problemy prawne przeszczepiania
11.45-12.30 dr n. med. Krzysztof Szmyd | Problemy prawne medycyny paliatywnej i stanéw terminalnych
12.30-12.45 PRZERWA
12.45-13.30 dr n. med. Problemy prawne zwigzane z leczeniem choréb psychicznych, przeciwdziata-
-45-13-3 Monka Kantorska-Janiec niem i leczeniem uzaleznien
dr 1. prawnvch Zadania i dzialanie samorzadu lekarskiego: postepowanie przed organami izb
13.30-15.00 Aleks.ag dra S%]ebel lekarskich (rzecznikiem odpowiedzialno$ci zawodowej oraz sagdem lekarskim).
Prawa i obowiazki czlonkéw samorzadu lekarskiego
12 maja 2027/13 pazdziernika 2027 (Sroda)
Prowadzenie i udostepnianie dokumentacji medycznej. Problemy prawne sztucz-
8.30-11.30 ir hab. n. prgwr}ych, prof. UWr nej prokreacji oraz przerywania cigzy. Problemy prawne zabiegow estetycznych.
gata Wnukiewicz-Kozlowska . X S . D ;
Problemy prawne zwigzane z zapobieganiem i leczeniem choréb zakaznych
dr n. prawnych C oo ” . . .
11.30-13.0 Witold Jakimko Odpowiedzialno$¢ prawna lekarza: karna i cywilna
13.00-14.30 lek. Wojciech Golema Stwierdzanie zgonu i ustalanie przyczyny zgonu
_ dr hab. n. prawnych, prof. UWr C 1 .
14.30-15.30 Agata Wnukiewicz-Koztowska Test i zaliczenie kursu

Rekrutacja na kurs: lekarze posiadajacy EKS zglaszaja sie poprzez SMK, pozostali przez profil na stronie
Centrum Medycznego Ksztalcenia Podyplomowego (cmkp.edu.pl).



listopad 2026

KOMUNIKATY / OGLOSZENIA .

ZATRUDNIE LEKARZA ZATRUDNIE STOMATOLOGA

Specjalistyczne Centrum Medyczne im. $w. Jana Pawta Il S.A.
w Polanicy-Zdroju zatrudni lekarzy/lekarki do pracy w POZ,
Nocna i Swiateczna Opieka Zdrowotna (zgodnie z przepisami)
oraz specjalistow w dziedzinie otolaryngologii, systemu ratow-
nictwa medycznego. Oferujemy korzystne warunki finansowe
oraz dysponujemy komfortowym mieszkaniem stuzbowym.
Tel.: 74 862 12 16, 74 862 12 18 lub e mail: kadry@scm.pl

Publiczny Zaktad Lecznictwa Ambulatoryjnego w Strzelinie,
ul. Mickiewicza 20, zatrudni lekarza/lekarke ze specjalizacja
w zakresie medycyny rodzinnej, lekarza/lekarke chordb we-
wnetrznych lub lekarza/lekarke w trakcie specjalizacji w POZ,
na umowe o prace, umowe zlecenie lub kontrakt. Praca 5 dni
w tygodniu. Pozostate warunki pracy i ptacy do uzgodnienia.
Telefon kontaktowy: 71 39 22 240 lub 71 39 22 985, e-mail:
pzla@pzla-strzelin.pl.

Dokumenty aplikacyjne mozna sktada¢ mailowo lub osobiscie
w siedzibie placdwki w gabinecie nr 38, Il pietro.

Szukamy: LEKARZA/LEKARKI MEDYCYNY PALIATYWNEJ

Miejsce wykonywania pracy: BEDKOWO - HOSPICJUM STACJO-
NARNE HOSPICJUM DOMOWE. Dodatkowe informacje: wsparcie
do$wiadczonych lekarzy, stabilne zatrudnienie w dynamicznie
rozwijajacej sie placéwce medycznej, mozliwos¢ rozwoju zawo-
dowego, ubezpieczenie grupowe. Wymagania: specjalizacja z me-
dycyny paliatywnej, e-mail: administracja@hospicjumbedkowo.pl
|

Medicus Clinic we Wroctawiu zaprasza do wspétpracy lekarzy
dermatologéw. Oferujemy nowoczesne zaplecze diagnostycz-
no-zabiegowe oraz dostep do zaawansowanych technologii,
m.in. Stellar M22, Vbeam Perfecta i lasera CO,. Zapewniamy
komfortowe warunki pracy, wsparcie organizacyjne i mozli-
wo$¢ rozwoju zawodowego. Aplikacje prosimy kierowac¢ na
adres: mbondyra@medicusclinic.pl

Szukamy talentéw stomatologii do Kliniki nClinic w Swidnicy.
Zapraszamy wszystkich lekarzy wykonujacych zabiegi: STO-
MATOLOGII ZACHOWAWCZEJ, STOMATOLOGII DZIECIECEJ,
CHIRURGII, PERIODONTOLOGII, PROTETYKI oraz chetnych do
doksztatcenia sie w zakresie ORTODONCJI. Chetnych prosimy
o kontakt mailowy: a.niciarz@nclinic.pl lub tel. 663 900 252.

I
Stomatologia Sorriso zaprasza do wspotpracy

Zapraszamy do wspotpracy lekarza dentyste do naszej klini-
ki w Gorzowie Wlkp. Szukamy osoby z do$wiadczeniem (mile
widziane min. 3 lata), ktéra chce pracowaé w spokojnym, do-
brze zorganizowanym miejscu i rozwija¢ sie w zakresie sto-
matologii zachowawczej, endodonc;ji oraz protetyki. Oferujemy:
- elastyczng wspodtprace (2-3 dni w tygodniu) - zapewniony
grafik pacjentéw - wynagrodzenie od 45% - prace z asysta na
cztery rece - prace na nowoczesnym sprzecie - mozliwos¢
zapewnienia noclegu dla oséb dojezdzajacych Zapraszamy do
kontaktu - chetnie porozmawiamy i dopasujemy warunki. Oso-
by zainteresowane prosimy o przestanie CV na adres e-mail:
biuro@stomatologiasorriso.pl  lub  kontakt telefoniczny:
733 833 085.

Przychodnia Stomatologiczna RISUS z Bielawy (60 km od
Wroctawia) podejmie wspdtprace z lekarzem stomatologiem.
Przychodnia ma ugruntowang, bardzo dobrg opinige w regionie,
posiada 3 stanowiska pracy, maksymalne wyposazenie, wykwa-
lifikowany personel pomocniczy oraz bogatg baze pacjentéw
(przyjmuije tylko pacjentéw leczacych sig prywatnie). Oferujemy
dogodne godziny pracy oraz mitg atmosfere. Poszukujemy oso-
by dobrze komunikujacej sie z pacjentem i potrafigcej pracowac
w zespole. Wiecej informacji chetnie udzielimy telefonicznie
695 325 925 lub na e-mail stomatologbielawa@gmail.com

Poszukujemy lekarzy specjalistow, ktérzy:

- posiadajg prawa wykonywania zawodu lekarza,
posiadaja tytut specjalisty

albo

odbywaja szkolenie specjalizacyjne w okreslonej dziedzinie
medycyny, ukonczyli modut podstawowy witasciwy dla da-
nego szkolenia specjalizacyjnego lub trzeci rok tego szko-
lenia - w przypadku specjalizacji, dla ktoérych przewidziany
zostat modut jednolity szkolenia,

albo

posiadaja co najmniej piecioletni okres wykonywania zawo-
du lekarza - z wytgczeniem okreséw wykonywania zawodu
w celu odbycia stazu podyplomowego, wykonywania zawo-
du na podstawie warunkowego prawa wykonywania zawo-
du, wykonywania zawodu na podstawie prawa wykonywa-
nia zawodu na okreslony zakres czynnosci zawodowych,
okres i miejsce zatrudnienia w podmiocie leczniczym.

Zostan Lekarzem orzecznikiem! ZAREAD
. . .. | UBEZPIECZEN
Mozesz byc osobg, ktorej szukamy! SPOLECZNYCH

Oferujemy:
stabilng prace na podstawie umowy o $wiadczenie ustug,
mozliwo$¢ wsparcia asystenckiego w realizacji zadan,

punkty edukacyjne za udziat w szkoleniach organizowa-
nych przez Zaktad Ubezpieczen Spotecznych,

dostep do nowoczesnych narzedzi IT - stawiamy na cy-
fryzacje i innowacyjne rozwigzania,
otwartos¢ na lekarzy emerytéw.

Nie musisz rezygnowac z dotychczasowej praktyki - dotacz
do nas na elastycznych warunkach!

Sprawdz szczegoty:
https://www.zus.pl/o-zus/praca-w-zus/praca-dla-lekarzy-
praca-dla-lekarzy-orzecznikow

lub zadzwon tel.: 71 36 06 650; 71 36 06 145.

(M EDIUM

85



mailto:a.niciarz%40nclinic.pl?subject=
mailto:biuro%40stomatologiasorriso.pl?subject=
mailto:stomatologbielawa%40gmail.com?subject=
mailto:kadry%40scm.pl?subject=
mailto:pzla%40pzla-strzelin.pl?subject=
mailto:administracja%40hospicjumbedkowo.pl?subject=
mailto:mbondyra%40medicusclinic.pl?subject=
https://www.zus.pl/o-zus/praca-w-zus/praca-dla-lekarzypraca-dla-lekarzy-orzecznikow
https://www.zus.pl/o-zus/praca-w-zus/praca-dla-lekarzypraca-dla-lekarzy-orzecznikow

.I CZAS NA RELAKS Gazeta Dolnoslaski zby Lekarskic

Litery z pdl oznaczonych cyframi od 1 do 15 utworza rozwigzanie (hasto medyczne).

Hasto prosimy przesta¢ do 12 listopada 2026 r. na adres pocztowy: Redakcja ,Medium’, ul. Kazimierza Wielkiego 45, 50-077
Wroctaw, lub e-mailowy: redakcja@dilnet.wroc.pl — z dopiskiem na kopercie lub w temacie wiadomosci elektronicznej
4Krzyzéwka nr 11/2026".

Nagrody ksigzkowe za prawidtowo odgadniete hasto otrzyma od nas trzech krzyzéwkowiczéw (wszystkich prosimy o podanie
adresu do wysytki). Prawidtowe hasto i liste 0s6b nagrodzonych podamy w nr. 12/2026 ,Medium”. Zyczymy mitego famania gtowy!
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Rozwigzanie krzyzéwki z,Medium” nr 10/2026: ANESTEZJOLOGIA

Z grona Czytelnikéw, ktorzy nadestali prawidtowe rozwigzania, nagrody otrzymuija:
1.Wojciech S. zWroctawia, 2. Anna K. z Leszna Gornego, 3. Katarzyna R. z Wroclawia.
Gratulujemy! Nagrody przeslemy poczta.

P T
W GIPSOWANIU TO GO %ﬁ‘TRUDNILI-

PANOWIE, CZWARTEGO '
DSJE (%%YDZA NIE POTRZEBU- )

Mirostaw



mailto:redakcja%40dilnet.wroc.pl?subject=

PRZYSTAN g WILHELMA

Joalne mieicece do 7veia - Przystan Wilhelma to kompleks 3 :
I(l(_ulhl(. Hll(—]S(-(— (-l(] /:\ Cla mieszczacych kilkanascie luksuso:
apartamentow gotowych do odbioru. To

eleganckie apartamently na spokoju w nowoczesnei oI

przestrzen z dostepem do oagrodu. Komfort

Biskupinie we Wroclawiu. apartamentu i swoboda, jaka daje dom.

. . EigE WWW.WILHELMA.PL
Specjalna oferta dla lekarzy =
= T:(+48) 691625757



= elmedes.pl

mgr inz Andrzej Bialek - unity i ich wyposaZzenie - 601415151
mgr in2. Marcin Biatek - autoklawy i mikrosilniki - 601058819
Krzysztof Palczynski - radio-obrazowanie - 605956807
Rafat Pielichaty - serwis - 608847725
mgr Magdalena Biatek - materialy dla stomatologii 605300322

Integ ral Dental Unlt == Konsola lekarza - 6 rekawow od gory:
| # -dmuchawka 3 funkcyjna

" s - - rekaw rurbiny z szybkozlaczka
e i g
- duzy ssak [ - dwa mikrosilniki bezszczotkowe +

< “\ + 3 szt.katnic 1:1

- maly ssak : ;
) pia?karka &"\ + 1 szt. katnica przyspieszajgca 1:5

- druga lampa polimeryzacyjna +1 szt. prostnica
Wszystkie narzedzia obrotowe

sa Z podswietleniem LED

Wyposazenie dodatkowe: m = j

- stolek lekarza s

- stolek asysty

- kamera z monitorem

- zestaw olejow ze
stosownymi aplikatorami

- skaler Woodpecker z podswietleniem
z funkcjg endodoncji wyposazony

j w 6 grotéw, dwa kluczyki i tacke

Cena opisanego zestawu: - lampa polimeryzacyjna

61.560,00PLN brutto

Turbina z generatorem podéwietlenia LED Turbina bez podéwietlenia
CX207-F SP-4 Glowka Standard CX207-A SP4 Glowka Standard
CX207-F TP-4 Glowka Torque CX207-A TP-4 Glowka Torque
600 PLN 320 PLN
' : o, o
* T o ———
Turbina z podéwietleniem na szybhozlgerke NSK Turbina 2 podéwietleniem na szybkortyorke KaVo
CX207G NSPQ  Glowka Standard CX207G KSPO Glowka Standard
CX207G TSPQ Gléwka Torque CX207G KTPQ Glowka Torque
650 PLN 650 PLN
Regulac F)
e TE—— nlacia
SoeE =
Szybkozlgerka typu NSK z podéwictleniem LED Szybkoziaczka typu KaVoz podswictleniem LED
430 PLN 430 PLN

Kompresor DA7001/30L-
jeden z najcichszy na rynku
Cena: 3.456,00PLN brutto

Katnica 1:1 z podéwietleniem CX233-1C Katnica 1:5 z podéwietleniem CX235CT
wiertta 2,35 mm, 40.000 obr‘min wiertla turbinowe, 400,000 obr/min
950 PLN 1500 PLN

Finansowanie: Bartosz Zieba, Europejski Fundusz Leasingowy S. A., tel. 603 331 087, bartosz.zieba@efl.com.pl
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