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Utrapieniem w tym kraju jest ciągła chęć przeprowadzania zmian. Nie lubimy po-
prawiać, reformować, tylko od razu zmieniać i zaczynać od początku. Ochrona 
zdrowia nie jest wolna od tej maniery. Tylko że w medycynie zmiany lubią być 

zasadnicze. Nie tam żadne retusze i korekty, tylko robimy od razu od nowa.
Pamiętam, jak powstawały kasy chorych. Wszyscy cieszyli się w samorządzie, że bę-

dzie normalnie i znikną coroczne przepychanki w parlamencie przy ustalaniu budżetu: 
ile da się wyrwać dla służby zdrowia na ten rok. Budżet będzie stały, wynikający ze 
składek i w końcu da się rozsądnie planować strategicznie i na lata. Aż nastał minister 
Mariusz Łapiński. Uznał, że wszystko co dotąd, to wszeteczeństwo. 11 marca 2002 r. 
w Poznaniu publicznie przedstawił kierunki działania resortu polegające na zlikwidowa-
niu kas chorych i centralizacji zarządzania służbą zdrowia, także w zakresie finansowym. 
Aczkolwiek nie zgodził się z twierdzeniem, że centralne zarządzanie jest centralizacją, 
a powołanie w miejsce kas chorych innej instytucji jest rewolucją – tylko ewolucją. Izba 
lekarska była przeciw. Z kasami powoli można było się dogadać, więc nie likwidować, 
ale poprawiać. Ale izba była też ostatnią organizacją, z którą pan minister się liczył. 
W ogóle w wypowiedziach Łapińskiego o samorządzie trudno było się dopatrzeć sub-
telności. Izba to nic dobrego i jedno, co można z nią zrobić, to ją rozgonić... W rozmo-
wie w TV z prezesem Naczelnej Rady Lekarskiej, Konstantym Radziwiłłem, powiedział: 
Niech pan będzie poważny! Co wyście przez te osiem lat zrobili?! Faktycznie nic, co by 
się panu ministrowi podobało. I odmówił płacenia samorządowi za przejęte przez izbę od 
państwa zadania (np. organizowanie biur do prowadzenia rejestrów lekarzy i lekarskich 
gabinetów), co zachwiało budżetem wielu okręgówek… Teraz ochrona zdrowia stoi przed 
kolejną zmianą. Trwały i trwają spotkania poświęcone problemom służby zdrowia. Tym 
co zawsze: kształceniu, szkoleniu podyplomowym, skąd wziąć pieniądze na wypłaty dla 
pracowników medycznych i co zrobić, żeby nie wyjeżdżali. Pojawiają się nowe propozy-
cje, także centralizacji. Ale słyszymy również stwierdzenia, że system ochrony zdrowia 
ma być skoncentrowany na pacjencie! A do tej pory na czym był?! Na badaniu Marsa? 
Medycyna powstała w odpowiedzi na potrzeby chorych. Szukali oni pomocy najpierw 
u szarlatanów, wróżbitów, czarowników, znachorów, wreszcie u lekarzy. Medycyna była 
potrzebna ludziom odkąd chorowali, czyli od zawsze. Od początku koncentrowała się na 
pacjencie. Dobrze, że teraz w Polsce też...
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Lubimy zmiany?

Autorką pracy na okładce jest Jagoda Zych. Obraz z cyklu „Szara godzina”, olej na płótnie,  
150 x 115 cm, 2016 r. Jagoda jest studentką malarstwa na Uniwersytecie Artystycznym w Pozna-
niu. Porusza się w obszarze malarstwa i rysunku. Pracuje również ze szkłem i tkaniną artystyczną. 
Obrazy z cyklu „Szara godzina” są następstwem widzenia świata przez oko, w szczególności oko 
wewnętrzne, uciekające w ciemność. Autorka chciałaby, żeby stanowiły rodzaj otwartej projekcji, 
na którą każdy mógłby nałożyć własne doświadczenia i związane z nimi emocje. Intencją jest 
stworzenie środowiska sprzyjającego kontemplacji oraz refleksji. 
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Okiem prezesa... 

Artur de Rosier
prezes Wielkopolskiej Izby Lekarskiej

Minął rok kalendarzowy, a 5 lutego rozpoczął się nowy chiński rok. Działalność izbową 
wyznacza okres od zjazdu do zjazdu. W dniach 10–11 marca ubiegłego roku odbył się 
Okręgowy Zjazd Lekarzy WIL, na którym dokonano wyboru władz naszego samo-

rządu. Zadziwiające, że minął już rok od czasu, kiedy obdarzyliście mnie Państwo zaufaniem 
i powierzyliście mi funkcję prezesa ORL WIL. Jesteśmy już po obradach pierwszego zjazdu 
sprawozdawczego VIII kadencji. 

Co udało się zrobić w minionym roku? Kontynuowaliśmy i rozwinęliśmy działalność szko-
leniową, w szkoleniach i konferencjach organizowanych lub współorganizowanych przez 
WIL uczestniczyło ponad 3100 osób, przeszkoliliśmy ponad 330 stażystów, dbaliśmy o po-
moc materialną dla członków znajdujących się w trudnej sytuacji losowej, kontynuowali-
śmy wsparcie dla seniorów, budowaliśmy pozytywny obraz samorządu, dbając o wizerunek 
lekarza i lekarza dentysty w społeczeństwie i docierając z tym przekazem do najdalszych 
zakątków Wielkopolski. Zrealizowałem zamiar utworzenia Ośrodka Komunikacji Medial-
nej i powołania rzecznika prasowego, braliśmy udział w akcjach promujących profilaktykę 
zdrowotną, szczepiąc się publicznie w ramach cyklu „SZCZEPIĘ się dla WAS” i włączając 
się w poparcie inicjatywy obywatelskiej „Szczepimy, bo myślimy”. Dokonaliśmy reorgani-
zacji biura WIL, kontynuujemy pomoc prawną dla lekarzy WIL, opracowaliśmy szablony 
dokumentów w zakresie ochrony danych osobowych. Członkowie WIL otrzymują raz na dwa 
tygodnie nowy produkt, tj. e-informator prawny, nową formułę otrzymał również newsletter 
WIL oraz strona internetowa, jest też możliwość otrzymywania Biuletynu Informacyjnego 
WIL w wersji elektronicznej. ORL i jej Prezydium były zaangażowane w sprawy protestu 
w zakresie obligatoryjności systemu e-ZLA oraz wspierały twórców nowelizacji ustawy o za-
wodzie lekarza i lekarza dentysty. W sierpniu 2018 r. otworzyliśmy WILlę Medica z miejsca-
mi noclegowymi, funkcjonujemy na booking.com i możemy się poszczycić wysokimi notami 
i wzrastającym zainteresowaniem noclegami. Poszerzyliśmy możliwość prowadzenia szkoleń, 
wynajmując powierzchnie na Szyperskiej. 

Ale największą radość sprawia mi bezpośredni kontakt z Państwem i współpraca z najbliż-
szymi osobami funkcyjnymi i pracownikami WIL. Ciągle przychodzę do izby z uśmiechem 
i przyjemnością, gotów do nowych wyzwań. Człowiek był, jest i pozostanie dla mnie zawsze 
istotą nie do końca poznaną. Nie jest to bynajmniej naukowy sceptycyzm. Człowiek nosi 
w sobie tajemnicę i to stanowi radosną prowokację, motyw do poszukiwań i nawiązywa-
nia nowych relacji. Dziękuję wszystkim tym, którzy wspierają mnie w codzienności pracy 
izbowej, którzy nie ustają w pracy na rzecz samorządu, którzy odpowiadają uśmiechem na 
uśmiech i odbierają moje telefony w środku nocy. Są też w życiu człowieka porażki i błędy, 
z których można wyciągać wnioski na przyszłość, dziękuję za wskazówki i głosy krytyczne. 
Przegrana to okazja, aby nauczyć się czegoś o sobie, ja to umiem, szkoda, że nie wszyscy 
to potrafią. Z życzeniami wielu sił dla nas wszystkich na kolejny rok od zjazdu do zjazdu, 
pozostaję do Państwa dyspozycji. n

Minął rok…
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W tym roku kolejna grupa lekarzy i lekarzy dentystów Wielkopolskiej Izby Lekarskiej publicznie zaszczepiła się 
przeciwko błonicy, tężcowi, krztuścowi i polio. Wszystko w ramach akcji „SZCZEPIĘ się dla WAS” organizowa-
nej przez Wielkopolską Izbę Lekarską. Pierwsza taka akcja miała miejsce w ostatnim kwartale ubiegłego roku, 
a o nagranym o niej filmie pisaliśmy w grudniowo-styczniowym numerze biuletynu. 

Kolejna akcja „SZCZEPIĘ się dla WAS”

T o, że się spotykamy po raz drugi, 
wynika z inicjatywy oddolnej, czyli 
lekarzy, którzy po obejrzeniu na-

szej pierwszej edycji zapytali o możli-
wość uczestniczenia w kolejnej. Jeżeli 
będzie potrzebna trzecia czy czwarta 
edycja, to również ją zorganizujemy. To 
jest pozytywny przykład, który dajemy 
i lekarzom, i społeczeństwu – podkreśla 
Artur de Rosier, prezes ORL WIL.

W ten sposób lekarze po raz kolejny 
zwrócili uwagę na choroby zakaźne, 
które są niebezpieczne dla zdrowia i ży-
cia, a odporność poszczepienna na nie 
zmniejsza się wraz z upływem czasu. 

Wśród szczepiących się lekarzy była 
ginekolog Magdalena Adamczyk, 
będąca w 35. tygodniu drugiej ciąży.  
– W każdej ciąży szczepiłam się na gry-
pę, w tej ciąży postanowiłam dodatkowo 
zaszczepić się przeciwko m.in. krztuś
cowi, który jest zalecany dla kobiet 
w ciąży. Przeciwciała, które wytworzy 
matka, przechodzą przez łożysko do pło-
du i dziecko po porodzie jest bezpieczne 
do momentu, kiedy nie będziemy szcze-
pić naszego maluszka szczepionkami 
obowiązkowymi – zaznacza. 

Piotr Gembicki wskazuje, że mamy 
w Polsce autorytety w zakresie szcze-
pień, którym trzeba zaufać. – Chcę 
pokazać swoim przykładem, że jest to 
niesamowicie istotne i ważne – dodaje.

W akcji uczestniczyła też lekarska 
rodzina. Wszyscy zgodzili się wystąpić 
przed kamerą. Mariola Sikorska – 
lekarz dentysta, podkreśla, że chciała 
powtórzyć szczepienia z dzieciństwa. 
Jej córka, lekarz Agnieszka Sikorska, 
mówi, jak ważna jest prewencja. Z ko-
lei lekarz Ireneusz Sikorski przypo-
mina, że ciężkie choroby bardzo często 
mogą skończyć się nawet śmiercią. 

Lekarze uczestniczący w akcji otrzy-
mali dwie białe „pyry tygodnia” przy-
znawane w konkursie organizowanym 
od 1993 r. przez Zespół Wyborczej 
Poznań.

KATARZYNA STRZAŁKOWSKA
MATERIAŁ FILMOWY NA WWW.WIL.ORG.PL.
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Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej WIL VIII kadencji

Bartosz Urbański – zastępca sekretarza ORL WIL 

Stanisław Maciej Dzieciuchowicz – członek Prezydium ORL WIL 

Lat 36, dr n. med. – od 2014 r., spe-
cjalista onkolog radioterapeuta, onko-
log kliniczny. Absolwent Uniwersytetu 
Medycznego im. K. Marcinkowskiego 
w Poznaniu. Od 2009 r. asystent na Od-
dziale Radioterapii i Onkologii Gine-
kologicznej Wielkopolskiego Centrum 
Onkologii w Poznaniu. Pracownik Uni-
wersytetu Medycznego w Poznaniu. 

Z Wielkopolską Izbą Lekarską zwią-
zany od 2008 r. Od tamtego czasu pełni 
w niej funkcje delegata na OZL i de-
legata na KZL, od III kadencji prze-
wodniczący Komisji ds. Młodych Le-

Lat 79, dr n. med., specjalista chorób 
wewnętrznych i medycyny nuklear-
nej, absolwent Akademii Medycznej 
w Poznaniu, praca: staż podyplomo-

karzy ORL WIL, przez dwie ostatnie 
kadencje członek Komisji ds. Młodych 
Lekarzy Naczelnej Rady Lekarskiej. 
Obecnie członek NRL, członek Ko-
misji Kształcenia Medycznego NRL, 
zastępca przewodniczącego Okręgowej 
Komisji Wyborczej.

Najważniejsze osiągnięcia samorządu
Wielkopolska Izba Lekarska jest jed-

ną z największych w Polsce, zrzesza 
około 15 tys. lekarzy i lekarzy denty-
stów. Najważniejszym osiągnięciem 
samorządu w mojej ocenie od momentu 
reaktywacji izby w 1989 r. jest utrzy-
manie jej wewnętrznej autonomii i in-
tegralności. Pomimo wielu prób desta-
bilizacji, dzięki dobremu zarządzaniu, 
udało się rozwinąć działalność WIL na 
szerokim polu administracyjnoeduka-
cyjnym. Dumą naszej izby jest jej nie-
zwykła zdolność do integrowania śro-
dowiska lekarskiego w Wielkopolsce.

Najważniejsze wyzwania  
dla samorządu

Wielopolska Izba Lekarska w naj-
bliższym czasie powinna skupić się 

na intensyfikacji rozmaitych szkoleń, 
warsztatów i konferencji dla lekarzy 
i lekarzy dentystów. Ogromnym wy-
zwaniem w bliskiej przyszłości będzie 
wymiana praw wykonywania zawo-
du na nową wersję, która będzie bar-
dzo trudnym logistycznie działaniem. 
Moim celem jako działacza samorządu 
lekarskiego będzie ocieplenie wize-
runku izby, zbliżenie się do naszych 
członków w ten sposób, aby byli dum-
ni z przynależności do WIL. Ponadto 
chciałbym rozwijać i umacniać Ko-
misję ds. Młodych Lekarzy poprzez 
zacieśnianie współpracy z różnymi 
środowiskami wspierającymi działal-
ność młodych lekarzy. Jako zastępca 
sekretarza WIL chciałbym wprowa-
dzić nową jakość komunikowania się 
wewnątrz i na zewnątrz izby tak, aby 
w szybki i łatwy sposób dotrzeć z in-
formacją do każdego lekarza i leka-
rza dentysty w Wielkopolsce. Jednym 
z ważniejszych zadań dla samorządu 
w najbliższych latach będzie niewąt-
pliwie koordynacja wdrażania systemu 
eZdrowie, co już dziś wywołuje wiele 
emocji i kontrowersji. n

wy w Szpitalu Powiatowym w Rawi-
czu, Akademia Medyczna w Poznaniu 
(1964–1977), Szpital PKP w Pusz-
czykowie (ordynator oddziału 1977–
2004). Członek Okręgowej Rady Le-
karskiej od 1994 r., wiceprezes ORL 
WIL w latach 2002–2008, członek 
Prezydium ORL WIL od 2012 r., prze-
wodniczący Komisji Praktyk Lekar-
skich ORL WIL w latach 2002–2005, 
przewodniczący Komisji ds. Emery-
tów i Rencistów ORL WIL od 2006 r. 
Mediator ORL WIL w postępowaniach 
mediacyjnych w przedmiocie odpo-
wiedzialności zawodowej od 2009 r. 
Wyróżniony odznaką „Zasłużony dla 
Wielkopolskiej Izby Lekarskiej” oraz 
medalem „Gloria Medicinae” przy-
znawanym przez Polskie Towarzystwo 
Lekarskie. 

Najważniejsze osiągnięcia  
samorządu 

Prowadzenie szkoleń dla lekarzy 
i lekarzy dentystów z organizowaniem 
tych szkoleń nie tylko w Poznaniu, 
ale i w poszczególnych delegaturach. 
Szerokie umożliwienie dostępności do 
bezpłatnej pomocy prawnej. Integracja 
naszego środowiska poprzez organizo-
wanie imprez kulturalnych, sportowych, 
wycieczek czy okolicznościowych spo-
tkań, m.in. spotkań opłatkowych czy  
60 lat po dyplomie. 

Najważniejsze wyzwania  
dla samorządu 

Bardziej aktywna postawa w działa-
niach mających na celu usprawnienie 
systemu organizacji ochrony zdrowia, 
a zwłaszcza pracy i wynagradzania 
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Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej WIL VIII kadencji

Wojciech Buxakowski – członek Prezydium ORL

Lat 57, specjalista anestezjologii i in-
tensywnej terapii. Absolwent Akademii 
Medycznej w Poznaniu, rocznik 1989. 
Od 1990 do 1997 r. pracował w SZOZ 
nad Matką i Dzieckiem im. B. Krysie-
wicza w Poznaniu (dzisiaj Szpital św. 
Józefa). Od 1997 r. do dzisiaj zatrud-
niony w Szpitalu Klinicznym im. Ka-
rola Jonschera w Poznaniu na Oddziale 
Intensywnej Terapii Dziecięcej, gdzie 
pełni obowiązki zastępcy ordynato-
ra odpowiedzialnego za koordynację 
pracy lekarzy anestezjologów. Cała 
dotychczasowa praktyka zawodowa 
doktora Wojciecha Buxakowskiego 
związana jest z dziećmi. Ratuje ich ży-
cie i przynosi ulgę w cierpieniu. 

W samorządzie lekarskim pracuje od 
II kadencji. Od 1993 r. delegat na OZL, 
następnie sekretarz Okręgowej Komi-
sji Rewizyjnej. Od IV kadencji delegat 

lekarzy. Doskonalenie prowadzenia 
szkoleń. Podjęcie działań na rzecz in-
tegracji środowiska lekarskiego z po-
wiatów nieobjętych działalnością de-
legatur. Poprawa naszego wizerunku, 
co moim zdaniem powinno wiązać się 
m.in. z upowszechnianiem i przypomi-
naniem zasad Kodeksu etyki lekarskiej, 
zwłaszcza zapisów z takich działów 

jak: „Postępowanie lekarza wobec pa-
cjenta” czy „Stosunki między lekarza-
mi”. Myślę tu o wykazywaniu należytej 
empatii dla pacjentów oraz szacunku 
na linii lekarz–lekarz, a zwłaszcza le-
karzy czynnych zawodowo w relacji 
z lekarzami seniorami. 

W mojej opinii ważne jest także 
przeciwstawianie się niesłusznym po-

mówieniom czy oskarżeniom lekarzy 
z większym wykorzystywaniem Ośrod-
ka Komunikacji Medialnej i zespołu 
naszych prawników. Warto wspomnieć 
o istocie kontynuacji udzielania po-
mocy socjalnej – wiemy przecież, jak 
wiele naszych Koleżanek i Kolegów, 
a zwłaszcza Seniorów, potrzebuje po-
mocy materialnej. n

na KZL, członek ORL oraz Prezydium 
ORL, a także sekretarz ORL V i VII 
kadencji. Czwartą kadencję przewod-
niczy Komisji ds. Rejestracji Lekarzy 
i komisjom powoływanym przez ORL 
w celu oceny zdolności do wykonywa-
nia zawodu lekarza. 

W 2017 r. został powołany przez 
ORL na jednego z trzech przedstawi-
cieli WIL w Kapitule Konkursu „Wiel-
kopolski Lekarz z Sercem”, co traktuje 
jako szczególny zaszczyt i dowód za-
ufania lekarzy. 

Najważniejsze osiągnięcia  
samorządu

W mojej opinii nie ma jednego spek-
takularnego sukcesu. Godne podzi-
wu jest jednak to, że odrodzone izby 
„żyją”, nie „trwają”, już prawie 30 lat 
i z powodzeniem w sposób profesjo-
nalny realizują ustawową działalność 
zarówno jako urząd administracji sa-
morządowej, jak i organizacja o cha-
rakterze korporacyjnym prowadząca 
w szerokim zakresie działalność na 
rzecz środowiska. Uważam, że każdy 
lekarz może znaleźć w izbie coś dla sie-
bie. Jeśli ktoś nie wierzy, to zapraszam 
do WIL. 

Najważniejsze wyzwania  
dla samorządu

To jest świetne pytanie. Nie napiszę 
jak wszyscy: kształcenie i integracja, bo 
to oczywiste. Wyzwania dla izby lekar-
skiej pojawiają się na bieżąco. Przykła-

dem jest aktualna działalność izby na 
rzecz szczepień lub walka z szarlatana-
mi. Uważam, że izby po 30 latach są już 
wystarczająco dojrzałe, aby zająć się 
łamaniem zasad Kodeksu etyki lekar-
skiej przez niektórych przedstawicieli 
środowiska – i to tych wysoko posta-
wionych. Żeby nie było tak, że lekarz, 
który pod wpływem alkoholu prze-
stawia auto na parkingu jest karany 
przez sąd lekarski, a profesor biorący 
łapówki za 200–10 000 zł jest „niewi-
dzialny”. Mówię jasno: dotychczasowe 
działania izby lekarskiej w tym zakre-
sie nie są wystarczające i wyczuwalna 
jest tutaj duża niechęć w podejmowaniu 
tematu. Uważam, że w izbie potrzebna 
jest też debata na temat czasu pracy le-
karzy. Powinniśmy się poważnie zasta-
nowić, czy chcemy pracować bez żad-
nych ograniczeń i regulacji prawnych, 
nie bacząc na swoje zdrowie i bezpie-
czeństwo pacjenta, czy jednak będziemy 
chcieli wprowadzić ograniczenia doty-
czące zarówno czasu pracy, jak i wie-
ku, tak jak w przypadku wielu innych 
zawodów, których pieczy powierza się 
ludzkie życie. Kolejna sprawa to to, że 
dobrze by było na 30lecie izby przygo-
tować ankietę, w której lekarze doko-
naliby oceny działalności WIL. Ankieta 
mogłaby być internetowa i odnosić się 
do najważniejszych jej zadań. Oczywi-
ście jest wiele innych, ważnych zadań, 
lecz te uważam za prawdziwe wyzwa-
nia, ponieważ zdaję sobie sprawę, z ja-
kim oporem środowiska się spotkają. n

CDN.
OPRAC. AG
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Uroczystości rozpoczęła msza świę-
ta w katedrze poznańskiej pod 
przewodnictwem ks. arcybiskupa 

Stanisława Gądeckiego – metropolity 
poznańskiego, przewodniczącego Ko-
misji Episkopatu Polski. Uroczystego 
charakteru mszy nadała oprawa mu-
zyczna w wykonaniu Orkiestry Repre-
zentacyjnej Sił Powietrznych pod prze-
wodnictwem mjr. Pawła Joksa, a także 
obecność Kompanii Honorowej Szkoły 
Aspirantów Państwowej Straży Pożar-
nej w Poznaniu i pocztów sztandaro-
wych Uniwersytetu Medycznego im. 
Karola Marcinkowskiego w Poznaniu 
oraz służb mundurowych. Po uroczystej 
mszy Orkiestra Reprezentacyjna Sił Po-
wietrznych wykonała krótki koncert dla 
zgromadzonych w katedrze gości. 

Kolejnym punktem naszego święta 
była gala jubileuszowa, która miała 
miejsce w klimatycznych wnętrzach 
auli Uniwersytetu im. Adama Mickie-
wicza w Poznaniu. Uroczyste obcho-
dy 150-lecia szpitala miały na celu 
wspomnienie wydarzeń oraz ludzi 
tworzących to miejsce, a także nakre-
ślenie dalszych celów i roli szpitala we 
współczesnej medycynie. Stały się tak-
że doskonałą okazją do uhonorowania 
zasłużonych pracowników. Wśród nich 
znaleźli się wybitni lekarze i naukowcy, 
którzy na przestrzeni lat budowali wi-
zerunek Ortopedyczno-Rehabilitacyj-
nego Szpitala Klinicznego im. Wiktora 
Degi Uniwersytetu Medycznego im. 
Karola Marcinkowskiego w Pozna-
niu, jako wiodącego w Polsce ośrodka 
w dziedzinie ortopedii i rehabilitacji.

Wybitni lekarze, na co dzień pra-
cujący w tym szpitalu, zostali uhono-
rowani odznaczeniami państwowymi 
– Krzyżami Zasługi, medalami „Za 
Długoletnią Służbę”, odznaką honoro-
wą „Za Zasługi dla Ochrony Zdrowia” 
oraz Medalem Komisji Edukacji Na-
rodowej. Odznaczenia wyróżnionym 
wręczyła Marlena Maląg – Wicewo-
jewoda Wielkopolski w towarzystwie 
JM Rektora Uniwersytetu im. Adama 
Mickiewicza w Poznaniu prof. dr. hab. 
Andrzeja Tykarskiego.

Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej 
przyznał Srebrny Krzyż Zasługi:
• dr. hab. med. Łukaszowi Kubaszew-

skiemu – byłemu Naczelnemu Leka-
rzowi Szpitala, 

• prof. dr. hab. med. Tomaszowi Kotwic-
kiemu – kierownikowi Kliniki Chorób 
Kręgosłupa i Ortopedii Dziecięcej,

• prof. dr. hab. med. Markowi Jóźwia-
kowi – kierownikowi Kliniki Ortope-
dii i Traumatologii Dziecięcej,

• prof. dr. hab. med. Jackowi Kru-
czyńskiemu – kierownikowi Kliniki 
Ortopedii Ogólnej, Onkologicznej 
i Traumatologii, 

• prof. dr. hab. med. Przemysławowi 
Lisińskiemu – kierownikowi Kliniki 
Rehabilitacji, 

• dr. hab. med. Wojciechowi Strzy-
żewskiemu – byłemu kierownikowi 
Kliniki Ortopedii i Traumatologii.
Ponadto Prezydent RP uhonorował 

m.in. dr. n. med. Przemysława Daro-

4 grudnia 2018 r. Ortopedyczno-Rehabilitacyjny Szpital Kliniczny 
im. Wiktora Degi Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcin-
kowskiego w Poznaniu obchodził jubileusz 150-lecia, nad którym 
honorowy patronat objął rektor Uniwersytetu Medycznego im. Karo-
la Marcinkowskiego w Poznaniu oraz starosta poznański. 

Pracownicy wyróżnieni odznaką honorową „Za Zasługi dla Ochrony Zdrowia”. Od lewej: Marle-
na Maląg – Wicewojewoda Wielkopolski; prof. dr hab. Andrzej Tykarski – Rektor Uniwersytetu 
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu; dr Zofia Nadolska-Stępniewska – kie-
rownik Bloku Operacyjnego; prof. dr hab. med. Włodzimierz Samborski – zastępca dyrektora 
ds. badań klinicznych, kierownik Kliniki Reumatologii i Rehabilitacji; prof. dr hab. med. Juliusz 
Huber – kierownik Pracowni EMG i ENG; dr Jolanta Kolińska-Kocur – lekarz Oddziału Dzien-
nego Pobytu – Rehabilitacyjnego w Klinice Rehabilitacji; Jadwiga Gawrońska – pielęgniarka 
koordynująca Oddziału Dziennego Pobytu – Rehabilitacyjnego; dr n. med. Bolesław Karpina 
– lekarz Oddziału Urazowo-Ortopedycznego I w Klinice Ortopedii i Traumatologii Dziecięcej;
dr n. med. Milud Shadi – lekarz kierujący Oddziałem Urazowo-Ortopedycznym Dziecięcym II 
w Klinice Chorób Kręgosłupa i Ortopedii Dziecięcej; Maria Bogajczyk – były pracownik gip-
sowni; prof. dr hab. med. Andrzej Pucher – były kierownik Kliniki Ortopedii i Traumatologii;  
dr hab. med. Przemysław Lubiatowski – były zastępca kierownika Kliniki Traumatologii, Orto-
pedii i Chirurgii Ręki; Wanda Walczak – były pracownik księgowości.

szewskiego – dyrektora szpitala, zło-
tym medalem „Za Długoletnią Służbę”, 
a dr. n. med. Leszka Kaczmarka – le-
karza Kliniki Traumatologii, Ortopedii 
i Chirurgii Ręki – srebrnym medalem 
„Za Długoletnią Służbę”. 

Minister Edukacji Narodowej wy-
różnił prof. dr. hab. med. Leszka Ro-
manowskiego – kierownika Kliniki 
Traumatologii, Ortopedii i Chirurgii 
Ręki Medalem Komisji Edukacji Na-
rodowej – za szczególne zasługi dla 
oświaty i wychowania. 

Wśród pracowników odznaczonych 
odznaką honorową „Za Zasługi dla 
Ochrony Zdrowia” przyznaną przez 
Ministra Zdrowia znaleźli się: 
• prof. dr hab. med. Włodzimierz Sam-

borski – zastępca dyrektora ds. badań 
klinicznych, kierownik Kliniki Reu-
matologii i Rehabilitacji,

• prof. dr hab. med. Juliusz Huber – 
kierownik Pracowni EMG i ENG,
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• prof. dr hab. med. Andrzej Pucher 
– były kierownik Kliniki Ortopedii 
i Traumatologii,

• dr n. med. Jolanta Kolińska-Kocur – 
lekarz Kliniki Rehabilitacji,

• dr n. med. Bolesław Karpina – lekarz 
Kliniki Ortopedii i Traumatologii 
Dziecięcej,

• dr n. med. Milud Shadi – lekarz Kli-
niki Chorób Kręgosłupa i Ortopedii 
Dziecięcej,

• dr Zofia Nadolska-Stępniewska – 
kierownik Bloku Operacyjnego,

• dr hab. med. Przemysław Lubiatow-
ski – lekarz Kliniki Traumatologii, 
Ortopedii i Chirurgii Ręki. 
Ponadto, decyzją Prezydenta Miasta 

Poznania, w dowód uznania i podzięko-
wania za trud wkładany w wykonywa-
nie codziennych obowiązków, Srebrną 
Pieczęć Miasta Poznania otrzymali: 
• dr n. med. Przemysław Daroszewski 

– dyrektor szpitala,
• prof. dr hab. med. Marek Jóźwiak – 

kierownik Kliniki Ortopedii i Trauma-
tologii Dziecięcej,

• prof. dr hab. med. Leszek Romanow-
ski – kierownik Kliniki Traumatolo-
gii, Ortopedii i Chirurgii Ręki.
Prezydent Miasta Poznania prze-

kazał także listy pochwalne mgr. inż. 
Krzysztofowi Filipowiakowi – zastępcy 
dyrektora ds. ekonomicznych i admini-
stracyjnych, prof. dr. hab. med. Toma-
szowi Kotwickiemu – kierownikowi 
Kliniki Chorób Kręgosłupa i Ortopedii 
Dziecięcej, oraz prof. dr. hab. med. 
Andrzejowi Nowakowskiemu – byłe-
mu dyrektorowi szpitala, redaktorowi 
czasopisma Polskiego Towarzystwa 
Ortopedycznego i Traumatologicznego 
„Chirurgia Narządów Ruchu i Orto-
pedia Polska”. Wyróżnienia wręczył 
Jędrzej Solarski – zastępca Prezydenta 
Miasta Poznania.

Wśród licznego grona wyróżnionych 
przez dyrekcję szpitala za zaangażo-
wanie w wykonywanie powierzonych 
obowiązków znaleźli się m.in. dr hab. 
med. Tomasz Trzeciak – kierownik Kli-
niki Ortopedii i Traumatologii, i prof. 
dr hab. med. Maciej Głowacki – lekarz 
Kliniki Ortopedii i Traumatologii Dzie-
cięcej, którym nagrodę wręczył prof. 
dr hab. med. Andrzej Tykarski – JM 
Rektor Uniwersytetu Medycznego im. 
Karola Marcinkowskiego w Pozna-
niu wraz z dr. n. med. Przemysławem 
Daroszewskim – dyrektorem szpitala. 

Ponadto uhonorowano wszystkich tych 
pracowników, którzy wyróżnili się dłu-
gim stażem pracy. W dowód uznania 
otrzymali oni, oprócz pamiątkowych 
odznaczeń oraz listów gratulacyjnych, 
nagrody rzeczowe. 

Mając w pamięci geniusz prof. Wik-
tora Degi, patrona szpitala, którego 
myśl kontynuowana jest każdego dnia 
przez pracowników, a także jego zasłu-
gi i postawę, dyrektor powołał kapitułę 
wyróżnienia „Laur Degi”. Pierwszym 
laureatem został prof. dr hab. med. Wi-
told Marciniak – członek honorowy 
Polskiego Towarzystwa Ortopedyczne-
go i Traumatologicznego. Prof. Witold 
Marciniak w latach 1954–1989 pra-
cował w Klinice Ortopedii, w okresie 
1988–1997 był dyrektorem Instytutu 
Ortopedii i Rehabilitacji, a w 1989 r. 
stanął na czele zorganizowanej przez 
siebie Kliniki Ortopedii Dziecięcej. 
W latach 1998–2000 pełnił w szpitalu 
ortopedycznym funkcję kierownika 
Katedry Ortopedii Dziecięcej. 

Uroczystość jubileuszu 150-lecia 
szpitala stała się również wyśmienitą 
okazją do uhonorowania tych, na któ-
rych wsparcie i życzliwą opiekę szpital 
mógł zawsze liczyć. Okolicznościo-
we piny oraz listy gratulacyjne z rąk  
dr. n. med. Przemysława Daroszew-
skiego – dyrektora szpitala, oraz prof. 
dr. hab. med. Tomasza Kotwickiego – 
przewodniczącego Rady Klinicystów, 

Wręczenie „Lauru Degi” prof. dr. hab. med. 
Witoldowi Marciniakowi, od lewej: prof. dr 
hab. med. Witold Marciniak – 1988–1997 
dyrektor Instytutu Ortopedii i Rehabilitacji; 
1998–2000 kierownik Katedry Ortopedii 
Dziecięcej; prof. Zofia Dega-Szafran – córka 
prof. Wiktora Degi; dr n. med. Przemysław 
Daroszewski – dyrektor Ortopedyczno- 
-Reha bilitacyjnego Szpitala Klinicznego  
im. Wiktora Degi Uniwersytetu Medycznego 
im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu.

Prezydent Miasta Poznania przyznał Srebr-
ną Pieczęć Miasta Poznania, od lewej: dr  
n. med. Przemysław Daroszewski – dyrektor 
Ortopedyczno-Rehabilitacyjnego Szpitala 
Klinicznego im. Wiktora Degi Uniwersytetu 
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego 
w Poznaniu; prof. dr hab. med. Marek Jóźwiak 
– kierownik Kliniki Ortopedii i Traumatologii 
Dziecięcej; prof. dr hab. med. Leszek Roma-
nowski – kierownik Kliniki Traumatologii,  
Ortopedii i Chirurgii Ręki.

Od lewej: Marlena Maląg – Wicewojewoda 
Wielkopolski; prof. dr hab. Andrzej Tykarski – 
Rektor Uniwersytetu Medycznego im. Karola 
Marcinkowskiego w Poznaniu.

kierownika Kliniki Chirurgii Kręgosłu-
pa i Traumatologii Dziecięcej, odebrali 
przedstawiciele województwa wiel-
kopolskiego, powiatu poznańskiego, 
miasta Poznania oraz przedstawiciele 
Uniwersytetu Medycznego im. Karola 
Marcinkowskiego w Poznaniu. Wyróż-
nienie w tej kategorii dyrekcja szpitala 
przyznała ponadto prof. Zofii Dedze- 
-Szafran – córce prof. Wiktora Degi, 
i przedstawicielom szpitala Charité 
w Berlinie, Wspólnoty Zgromadzenia 
Najświętszego Serca Jezusa w Pozna-
niu Prowincji Polskiej Zakonu Sióstr 
Sacre Coeur w Warszawie.

OPRAC. AGNIESZKA WRÓBLEWSKA
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Dnia 12 stycznia w siedzibie WIL odbyło się 
pierwsze w roku 2019 posiedzenie Okręgowej 
Rady Lekarskiej. Posiedzeniu przewodniczył 
wiceprezes WIL dr Krzysztof Kordel.

P rezes WIL dr Artur de Rosier, pomimo nie-
obecności, złożył za pośrednictwem wideo-
konferencji życzenia noworoczne oraz prze-

kazał informację o podpisaniu umowy na wynajem 
powierzchni biurowych przy ul. Szyperskiej, a także 
podziękowania za wsparcie od studentów, którzy 
wraz z lekarzami wyjeżdżają na misje do Afryki. Omówiona 
została także akcja szczepień „Szczepię się dla Was”, któ-
ra jest powszechnie bardzo dobrze oceniana. W związku ze 
zbliżającym się XLI OZL prezes powierzył organizację zjaz-
du sekretarzowi ORL dr Elżbiecie Marcinkowskiej.

Dalsze obrady odbyły się zgodnie z przyjętym porządkiem.
Dr Krzysztof Kordel odczytał pismo Minister Rodziny 

Pracy i Polityki Społecznej, które miało być odpowiedzią 
na wcześniejsze zapytanie i uwagi ze strony WIL. Odpowie-
dzią niestety nie było. Wobec rozsyłanych przez ZUS pism 
do lekarzy o toczących się wobec nich sprawach dotyczą-
cych zawieszenia uprawnień do wystawiania e-zwolnień 
i wcześniejszych zapowiedzi Pani Minister o odstąpieniu od 
jakichkolwiek kar wobec lekarzy orzekających o czasowej 
niezdolności do pracy, korzystając z wersji papierowej, ORL 
postanowiła wystosować ponowne pismo w celu uzyskania 
odpowiedzi na poruszone w nim zapytania i problemy.

Przewodniczący Komisji ds. Konkursów dr Wojciech Wa-
liszewski przedstawił kandydatów w konkursach ordyna-
torskich i pielęgniarskich, a ORL zgodziła się z propozycją 
komisji.

Na wniosek przewodniczącego Komisji ds. Rejestru  
dr. Wojciecha Buxakowskiego Okręgowa Rada Lekarska 

Omówienie posiedzenia Okręgowej Rady Lekarskiej 
Wielkopolskiej Izby Lekarskiej – 12 stycznia 2019 r.

przyznała w drodze uchwały prawo wykonywania 
zawodu lekarza czterem lekarzom cudzoziemcom. 
Jeden wniosek zaopiniowany został negatywnie. 
Przyjęto uchwałę zobowiązującą lekarza do odbycia 
przeszkolenia w związku ze stwierdzeniem przerwy 
w wykonywaniu zawodu oraz w drugim przypadku 
uchylenia uchwały zobowiązującej do przeszkolenia 
w związku z przedłożeniem dokumentów potwier-
dzających ciągłość wykonywania zawodu. Dyrektor 
mgr Marek Saj poinformował zebranych, że w bu-
dynku przy ul. Szyperskiej prowadzone są prace ma-

jące na celu przystosowanie obiektu do potrzeb WIL. Spo-
dziewany termin przejęcia całości obiektu to 19 lutego 2019 r.

Sekretarz WIL dr Elżbieta Marcinkowska poinformowała 
zebranych o zbliżającym się XLI Okręgowym Zjeździe Le-
karzy. OZL odbędzie się podczas Targów Poznańskich w pa-
wilonie nr 14 dnia 9 marca 2019 r. Członkom ORL przedsta-
wiona została propozycja organizacyjna oraz wycena. Uwag 
nie zgłoszono.

Następnie przystąpiono do podjęcia uchwały w sprawie 
programu XLI OZL w Poznaniu. Poza jednym przesunięciem 
punktu projektu porządku obrad program OZL WIL został 
przez ORL zaakceptowany.

W wolnych wnioskach poruszono m.in. temat tzw. wskaź-
nika pielęgniarek na łóżko. Realizacja zapisów tej ustawy 
może zmusić dyrektorów placówek do zmniejszenia liczby 
łóżek, likwidacji oddziałów, a także szpitali. Podkreślano, że 
lekarzy nie chronią żadne normy zatrudnienia.

Zwrócono uwagę na obowiązujące od stycznia nowe stan-
dardy opieki nad kobietą ciężarną i ocenę stanu zdrowia psy-
chicznego w kierunku depresji.

Poruszono problem porozumiewania się pacjentami 
z Ukrai ny, którzy mówią wyłącznie po ukraińsku: kto będzie 
odpowiadał za zdarzenie wynikające z braku komunikacji? n

ELŻBIETA 
MARCINKOWSKA

SEKRETARZ 
ORL WIL

Drogie Koleżanki, Drodzy Koledzy! 

ABSOLWENCI WYDZIAŁU LEKARSKIEGO 
AKADEMII MEDYCZNEJ W POZNANIU, ROCZNIK 1984! 

Zapraszamy wszystkich na kolejne spotkanie, 
tym razem z okazji 35-lecia ukończenia przez nas studiów! 
Zjazd odbędzie się w restauracji Ułan Browar w Poznaniu, 

ul. Wyspiańskiego 26, w dniu 5 października 2019 r. 

Wszystkie szczegółowe informacje znajdziecie na stronie: 
www.absolwencilek84.pl
 Prosimy o rejestrację i wpłaty! 

Zapraszamy wszystkich bardzo serdecznie! 
Spotkajmy się wszyscy – zarówno ci, którzy już uczestniczyli 
w naszych zjazdach, ale również ci, którzy jeszcze nie dotarli! 

Organizatorki: 
Jagoda Barnadczyk-Meller, Iza Kucharczyk-Bauman 

ABSOLWENCI WYDZIAŁU LEKARSKIEGO I ODDZIAŁU 
STOMATOLOGII AM w Poznaniu rocznika 1954–1959! 

Zapraszamy na spotkanie z okazji 
60-LECIA UKOŃCZENIA STUDIÓW 

organizowane w Poznaniu w dniu 25 maja 2019 r.
Informacje o programie, kosztach, wpłatach zostały rozesłane 

na adresy, jakie posiada Komitet Organizacyjny 
i Wielkopolska Izba Lekarska.  

Osoby, które do 15 stycznia 2019 r. nie otrzymały tych informacji, 
a chcą wziąć udział w uroczystości, proszone są o dokonanie 

zgłoszenia do 15 lutego 2019 r. na adres: 
 –   Wielkopolska Izba Lekarska, 61-734 Poznań, ul. Nowowiejskiego 51, 
tel. 61 852 58 60, wewn. 127 lub 180 (sekretariat),  
e-mail: izba@wil.org.pl. 

 –    Andrzej Cieśliński, tel. 61 861 85 34; Helena Dominiak- 
-Rybarczyk, tel. 601 540 800; Bolesław Otulakowski,  
tel. 602 653 494; Maria Szymanowska, tel. 61 852 30 97.
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W skład Wielkopolskiego Centrum Pulmonologii  
i Torakochirurgii im. Eugenii i Janusza Zeylandów 
wchodzą szpitale w Poznaniu, Chodzieży i Ludwikowie. 
W tym pierwszym 29 stycznia 2019 r. oficjalnie prze-
kazany został do użytku trzykondygnacyjny budynek 
dla potrzeb Zakładu Brachyterapii, Onkologii Klinicznej, 
Tora kochirurgii i Pulmonologii (na zdjęciu).

Koszt inwestycji zamknął się w kwocie 33 500 000 zł. 
Została ona zaplanowana w formule „zaprojektuj – zbu-
duj”, poprzedzona była ogłoszeniem w 2016 r. przetar-

gu nieograniczonego. Przystąpiło doń pięciu oferentów. Naj-
korzystniejszą ofertę przedstawiła firma Budimex, z którą 
podpisana została umowa (październik 2016 r.).

To nie była łatwa rozbudowa, ponieważ cały czas prowadzo-
na na żywym organizmie. Wobec pełnego obłożenia pacjen-
tów w szpitalu wszystkie związane z nią prace musiały mieć 
maksymalnie ograniczony, zminimalizowany wpływ na jego 
normalne funkcjonowanie. A świadczone są tu rozległe usługi 
medyczne w zakresie chorób płuc, gruźlicy, chirurgii klatki 
piersiowej, alergologii czy rehabilitacji pulmonologicznej. 

Szpital przy ul. Szamarzewskiego 62 w Poznaniu powięk-
szył swój stan posiadania o prawie 8000 m2 powierzchni 
użytkowej. W dobudowanym obiekcie ulokowane zostały: 
oddziały torakochirurgii, onkologii klinicznej, Zespół Po-
radni Specjalistycznych z centralną rejestracją (na zdjęciu), 
gabinety pobytu dziennego dla pacjentów onkologicznych, 
zakłady diagnostyki histopatologicznej, mikrobiologicznej, 
laboratoryjnej, patologii klinicznej i genetyki medycznej. 
Nowoczesność widać tu na każdym kroku, dotyczy ona  

Wśród największych w Polsce 

wyposażenia w sprzęt medyczny, technologii, technik, a także 
programów świadczeń z grupy o udowodnionej skuteczności. 
System informatyczny usprawnia obsługę pacjentów, istotne 
dlań informacje porządkowe wyświetlane są na monitorach.

To sytuuje Wielkopolskie Centrum Pulmonologii i Tora-
kochirurgii im. Eugenii i Janusza Zeylandów wśród naj-
większych tego rodzaju szpitali w Polsce. Rocznie poradę 
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(Ciąg dalszy na s. 12)
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znajduje tutaj 60 000 osób, z których co czwarta wymaga 
kontynuacji leczenia w warunkach szpitalnych – na oddzia-
łach. Jak mówił na otwarciu nowego budynku prof. nadzw. 
dr hab. Aleksander Barinow-Wojewódzki, dyrektor WCPiT, 

nowoczesność prowadzonego tutaj leczenia to dobra syn-
chronizacja kolejnych jego elementów – od diagnozy, przez 
badania i zabiegi chirurgiczne, do skonfigurowania terapii 
farmakologicznej. I profesjonalnie realizowana w możliwie 
najkrótszym czasie. Rzecz bowiem w tym, aby zoptymalizo-
wać czas pobytu chorego w szpitalu. 

Zmieniło się także otoczenie szpitala: wykonano drogi 
dojazdowe (w tym przeciwpożarowe), zwiększono liczbę 
miejsc parkingowych, utworzono patio dla wypoczynku, re-
kreacji i rehabilitacji pacjentów. 

Ta inwestycja jest zwieńczeniem dziesięcioletniego progra-
mu rozwoju centrum, którego realizacja kosztowała w sumie 
ponad 140 000 000 zł. Fundusze pochodziły z różnych źró-
deł (Urząd Marszałkowski Województwa Wielkopolskiego, 
Regionalny Program Operacyjny, Ministerstwo Zdrowia, 
Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych, 
Państwowy Zakład Ubezpieczeń), a także z własnych środków 
centrum. Powiodło się uzyskanie wsparcia z funduszy unij-
nych. Między innymi o pieniądzach mówił podczas otwarcia 
Marek Woźniak, Marszałek Województwa Wielkopolskiego. 
Gdy idzie o ochronę zdrowia i politykę społeczną, w posiada-
niu samorządu jest w tym roku prawie 367 800 000 zł, w tej 
grupie wydatków umieszczona jest budowa szpitala dziecię-
cego w Poznaniu przy ul. Wrzoska. Pierwszych pacjentów 
miałby on przyjąć w pierwszej połowie 2021 r. To ogrom-
na inwestycja. Jej koszt, wraz z wyposażeniem, przekracza  
425 000 000 zł. 

 ANDRZEJ PIECHOCKI
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Koncertem karnawałowo-walentynkowym z udziałem Chóru WIL i Orkiestry WIL „Operacja Muzyka” zainaugu-
rowano 17 lutego 2019 r. korzystanie z pomieszczeń wynajętych przy ul. Szyperskiej w Poznaniu przez Wielko-
polską Izbę Lekarską na potrzeby szkoleniowo-konferencyjne dla lekarzy i lekarzy dentystów. 

Dodatkowe sale szkoleniowe dla lekarzy WIL

Owynajmie dodatkowych pomieszczeń zdecydowała pod 
koniec 2018 r. Okręgowa Rada Lekarska WIL. Jak za-
znaczył prezes ORL WIL Artur dr Rosier, Wielkopol-

ska Izba Lekarska potrzebowała miejsca na organizację spo-
tkań szkoleniowych, których realizacja – ze względu na zbyt 
małą powierzchnię – nie była możliwa w siedzibie WIL przy 
ul. Nowowiejskiego. Odpowiedniego miejsca na szkolenia 
i konferencje szukali skarbnik ORL WIL Marcin Karolewski 
oraz dyrektor Biura WIL Marek Saj i to oni wraz z prezesem 
ORL WIL Arturem de Rosier przecięli symboliczną wstęgę. 

W pomieszczeniach przy ul. Szyperskiej Wielkopolska Izba 
Lekarska będzie dysponowała trzema mniejszymi salami wy-
kładowymi, w tym jedną przystosowaną do szkoleń stomato-
logicznych oraz jedną na ponad 200 osób, którą będzie można 
wykorzystać do organizacji większych konferencji. 

Koncert karnawałowo-walentynkowy pt. „Recepta na kar-
nawał” składał się z trzech części. W pierwszej wystąpił Chór 
WIL pod dyrekcją Justyny Chełmińskiej, w drugiej wyko-
nawcy z sekcji instrumentów dętych, a w trzeciej pełen skład 
Orkiestry WIL „Operacja Muzyka” pod dyrekcją Dobrochny 
Martenki. Więcej na www.wil.org.pl.

OPRAC. KS
ZDJĘCIA: KATARZYNA MICHALSKA 
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9 stycznia w Hospicjum Palium już po raz drugi od-
był się wieczór artystyczny. Wydarzenie spotkało się 
z bardzo ciepłym przyjęciem zarówno wśród pacjen-
tów, jak i pracowników placówki, a także władz uczel-
nianych reprezentowanych przez osobę prorektora  
prof. dr. hab. Ryszarda Marciniaka.

O tym, w jaki sposób zrodził się pomysł na organizację 
tej uroczystości, opowiada dr Iwona Zaporowska- 
-Stachowiak, lekarz Oddziału Medycyny Paliatywnej 

i asystent w Katedrze Farmakologii UMP: Zainspirowa-
li mnie studenci WL: Piotr Pietryga i Łukasz Młynarczyk, 
którzy podzielili się ze mną swoją twórczością, czyli pięknymi 
fotografiami. Pomyślałam, że warto zorganizować wystawę 
ich prac w holu hospicjum, gdzie cyklicznie wystawiane są 
prace plastyczne. Odbywają się tam również koncerty i inne 
występy. Jeden ze studentów WL, Bartosz Wojtera, podzielił 
się ze mną swoimi wierszami, do których komponował mu-
zykę. Pisał również świetne teksty piosenek „farmakologicz-
nych”, które rewelacyjnie wykonywał, grając na gitarze. Do 
wernisażu kolegów dołączył więc recital poezji śpiewanej. 
Kolejni wykonawcy gry na fortepianie, poezji farmakolo-
gicznej, gry na gitarze, śpiewu, pieczenia ciast ozdobionych 
jadalnymi kwiatami zgłosili się w ciągu kilku dni. Studenci 

Wieczór artystyczny w Hospicjum Palium

zadedykowali swoją twórczość pacjentom hospicjum, zor-
ganizowali wszystko błyskawicznie, dbając o każdy detal. 
W atmosferze radości, z wielkim zaangażowaniem, powstał 
prawie dwugodzinny, różnorodny program z poczęstunkiem. 
Pacjenci byli wzruszeni i zachwyceni. W tym roku akade-
mickim studenci WL I i WL II postanowili kontynuować tę 
szlachetną inicjatywę. 

Wieczór artystyczny to wydarzenie, które już drugi rok 
odbywa się dzięki wspólnym wysiłkom dr Zaporowskiej- 
-Stachowiak i studentów, będących, jak sama pani doktor 
podkreśla, inspiracją do rozpoczęcia tego rodzaju inicjatywy. 
Z kolei Bartosz Nowak – koordynator naszych studenckich 
poczynań podczas wieczoru – zapytany, dlaczego zaangażo-
wał się w planowanie występów, mówi: Pozwoliło nam to 
przyjść z kulturą do ludzi, którzy często są jej przez chorobę 
pozbawieni. Dobrze jest dać pacjentom możliwość nawet tej 
krótkiej chwili, w której nie będą o niej myśleć. Co więcej, 
entuzjazm pani doktor był niesamowity!

Czytając powyższe wypowiedzi, dochodzimy do wniosku, 
że inspirując się wzajemnie, razem możemy stworzyć coś 
pięknego, dzieląc się poezją i muzyką z innymi. Dlatego 
mamy nadzieję gościć Państwa podczas wieczoru artystycz-
nego również w następnym roku. Serdecznie zapraszamy!

MICHALINA ZIELIŃSKA 

Kapitanami drużyn byli Jerzy Owsiak i Grzegorz Kaj-
danowicz. Na murawie stołecznego stadionu przy  
ul. Łazienkowskiej zmierzyli się piłkarze Wielkiej  
Orkiestry Świątecznej Pomocy i TVN. Zwycięzcami są… 
niemowlaki, które znajdą się pod opieką Ginekologiczno- 
-Położniczego Szpitala Klinicznego Uniwersytetu Me-
dycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu. 

W regulaminowym czasie mecz zakończył się remisem 
2 : 2. Sędzia zarządził rzuty karne. Lepsza okazała 
się WOŚP (4 : 2). Cel spotkania, zorganizowanego 

przez Fundację TVN „Nie jesteś sam”, poza sportowym, był 
jeden: zbiórka pieniędzy na zakup karetki neonatologicznej 
dla Kliniki Neonatologii UM. Niedawno dotarła ona do Po-
znania i stanęła przed wejściem do szpitala przy ul. Polnej. 
Dar, o wartości prawie 1 000 000 zł, jest zaawansowany tech-
nologicznie. 

Zwycięzcami są… niemowlaki

Na pokładzie nowoczesnej karetki zainstalowane są: inku-
bator, kardiomonitor, pompy infuzyjne służące podawaniu 
leków już w czasie transportu, respirator. Wielkim udogod-
nieniem jest platforma, dzięki której bardzo łatwo wysuwa się 
z karetki inkubator. (ap)
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Bal w Tłokini Kościelnej za nami
Ponad 140 osób spędzało karnawałowy czas na balu zorganizowanym 18 lutego 2019 r. przez Delegaturę WIL 
w Kaliszu w pałacu w Tłokini Kościelnej. Jak zaznacza przewodniczący delegatury Mariusz Pluciński, bale na 
terenie Delegatury WIL w Kaliszu to już tradycja – tegoroczny był czwartym. 

Doktor Marzena Nowacka-Rudolf, specjalista alergo-
log z Kalisza, odwiedziła Delegaturę WIL w Ostrowie 
Wielkopolskim i spotkała się z lekarzami rodzinnymi. 
Temat przewodni: astma oskrzelowa, stosowanie le-
ków wziewnych, najczęstsze błędy popełniane przez 
pacjentów podczas zażywania leków. Wykład odbył 
się 7 lutego 2019 r. 

Spotkania lekarzy rodzinnych ze specjalistami są bardzo 
cenne. Z obu stron dowiadujemy się czegoś nowego, wy-
mieniamy się informacjami i wiedzą. Poznajemy problemy 
pacjentów, z którymi zgłaszają się do przychodni – mówiła  
dr Marzena Nowacka-Rudolf. Podkreślała, że sprawa z le-
kami wziewnymi jest dość trudna, ponieważ blisko 90% 
pacjentów popełnia kardynalne błędy przy ich inhalacji. Pa-
cjenci bardzo często otrzymują na jakimś etapie leczenia in-
halatory, których nie potrafią obsługiwać albo z powodu za-
biegania, albo z powodu niewiedzy. Tabletkę potrafi połknąć 
każdy, znacznie gorzej jest z obsługą inhalatora – stwierdziła. 

Skuteczność leczenia w znacznym stopniu zależy od do-
boru właściwego inhalatora dla danego pacjenta. Niektóre 
z nich nie są przeznaczone dla dzieci. Inne z kolei są trudniej-
sze w użyciu, dlatego nie powinny być używane przez osoby 
z gorszą sprawnością oddechową. Wszystkie inhalatory, nawet 
najlepiej dobrane, wymagają jednak właściwego ich stosowa-

Spotkanie naukowe lekarzy POZ 
w Ostrowie Wielkopolskim 

nia przez pacjenta, żeby zapewnić odpowiednie dawkowanie 
leku. Przyjechałam do Ostrowa Wielkopolskiego między inny-
mi po to, by pokazać lekarzom rodzinnym, jak poprawnie sto-
sować leki wziewne i jak mają przekazywać tę wiedzę swoim 
pacjentom. Chodzi o to, by pacjenci jak najwięcej wiedzieli 
o swej chorobie i lepiej orientowali się, jak należy zażywać 
podawane w inhalatorach leki. Dzięki temu lepiej będą mo-
gli kontrolować chorobę, którą trzeba leczyć przez wiele lat, 
czasami do końca życia. W ten sposób unikamy też częstszego 
pobytu na Szpitalnych Oddziałach Ratunkowych i hospitali-
zacji – wyjaśniła. 

Zaznaczyła, że przewlekłe choroby układu oddechowego 
są jednym z najpoważniejszych problemów zdrowotnych  
Polaków. W Polsce na astmę cierpi aż 4 mln osób, z kolei 
2,5 mln ma przewlekłą obturacyjną chorobę płuc (POChP).

  TEKST I ZDJĘCIE: ANNA GRZESIAK
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Jest jedynym lekarzem Wielkopolskiej Izby Lekarskiej, 
który skończył 100 lat. Kiedy się spotykamy, widać 
uśmiech na jego twarzy. Czasami się zamyśla po to, 
by wspomnieć np. o Józefie Piłsudskim czy o ge-
nerale Sikorskim. Bo historia to jego pasja, a książ-
ki historyczne wyznaczają rytm: 45 minut czytania, 
potem odpoczynek. Kiedy zbliża się zmrok, prosi, by 
zapalić światełka na choince. Wszyscy razem: jubilat 
Jerzy Zwoliński, bo o nim mowa, wraz z córką Zofią, 
Artur de Rosier – prezes ORL WIL, Stanisław Maciej 
Dzieciuchowicz – przewodniczący Komisji ds. Lekarzy 
Emerytów ORL WIL komisji i ja wpatrujemy się w te 
światełka jak zaczarowani. Niesamowita chwila. Za-
pytany, czego żałuje, odpowiada, że najbardziej tego, 
iż nie pisał pamiętnika, szczególnie o Jaworze, gdzie 
przepracował kilkadziesiąt ładnych lat. I że nie odwie-
dzał tamtych miejsc. To ja się z serialu dowiaduję, jakie 
to było miasto – zaznacza.

Urodził się w miejscowości Nur w czasie rewolucji 
w drodze z Moskwy do Warszawy. Jego ojciec Adam 
Zwoliński był felczerem z uprawnieniami lekarza, 

a matka Wanda zajmowała się prowadzeniem domu i wy-
chowywaniem dwójki dzieci – jego oraz siostry Krystyny. 
Liceum humanistyczne ukończył w Częstochowie. Pierwszy 
rok studiów odbył w czasie okupacji na tajnym Uniwersyte-
cie Ziem Zachodnich w Częstochowie u prof. Sztolzmanna 
– organizatora placówki akademickiej na wygnaniu. Pa-
miętam, że do egzaminu u prof. Sztolzmanna panie musiały 
być na niebiesko ubrane, a panowie musieli mieć spodnie 
porządnie wyprasowane. Potem zostałem automatycznie 
przyjęty na Uniwersytet Wydziału Lekarskiego w Poznaniu. 
Profesor Dega był opiekunem mojego roku, bardzo dobry 
człowiek, interesujący się młodzieżą. Mieszkał na rogu Ko-
chanowskiego i Dąbrowskiego – wspomina.

Swoją karierę lekarską rozpoczynał w szpitalu Elżbieta-
nek, a gdy zlikwidowano „Elżbietanki”, przeniesiono go 
wraz z całym zespołem na Engla, gdzie powstał Szpital Wo-
jewódzki i II Klinika Położniczo-Ginekologiczna prowa-
dzona najpierw przez prof. Ryglewicza, a potem przez prof. 
Howorkę. Profesor Ryglewicz, bardzo porządny człowiek, 
zginął tragicznie w Katowicach, wskakując do pociągu. 
Profesor Howorko był bardzo wymagający. Oni dwaj to byli 
moi mentorzy. Z dziećmi prof. Howorki córka Zosia chodziła 
do Szkoły Podstawowej na ulicy Mylnej przy Studium Na-
uczycielskim. Szkoła poznańska dała mi bardzo dużo. Kiedy 
przychodziło do cięcia cesarskiego, obojętnie jaka to była 
godzina, czy w dzień czy w nocy, trzeba było meldować prof. 
Howorce, jaki to przypadek, a profesor wyznaczał kogoś na 
asystę. Potem trzeba mu było dać znać, jak się ten przypadek 
zakończył. To była wyjątkowa szkoła.

 Jerzy Zwoliński – lekarz WIL skończył 100 lat 

Żałuję, że nie pisałem pamiętnika

 Kiedy prof. Howorka pojechał do Stanów Zjednoczonych, 
to zrobiłem specjalizację u prof. Michałkiewicza. Profesor 
nie był zadowolony, że nie u niego. Klinikę prowadził wtedy 
docent Kornacki – człowiek o dużej wiedzy, bardzo rygory-
styczny, dokładny w każdym calu – opowiada i zaznacza, że 
czas specjalizacji i pracy na Engla był najmilszym w jego 
życiu.

Kiedy już zdobył specjalizację II stopnia i pracował w kli-
nice jako starszy asystent, powołano go do wojska, do Wro-
cławia, gdzie objął stanowisko zastępcy ordynatora Szpitala 
Wojskowego. Chciał tam wprowadzić szkołę prof. Howorki, 
ale tam to nie było takie proste. Jak podkreśla, trudno było 
tam pracować, cały czas wszystko na baczność, więc gdy 
zdarzyła się okazja, objął stanowisko ordynatora w Szpitalu 
Powiatowym w Jaworze. Miał możliwość powrotu do Po-
znania, ale chciał stanąć na własnych nogach i tam został. 
Zapytany, czego żałuje, odpowiada, że najbardziej tego, iż 
nie pisał pamiętnika, szczególnie o Jaworze, gdzie prze-
pracował ponad trzydzieści lat. I że nie odwiedzał tamtych 
miejsc. To ja się z serialu dowiaduję, jakie to było miasto 
– dodaje. 

Teraz, jak mówi, na stare lata interesuje się historią i czyta 
bardzo chętnie. Poprzednio, ze względu na pracę, najpierw 
była fachowa literatura, a potem kryminały. Nie miał czasu 
na sprawy bardziej wartościowe. Chodzi dzięki rehabilitacji, 
na którą uczęszcza regularnie ze swoją córką, a porusza się 
po domu, wjeżdżając na piętro w mechanicznym krzesełku, 
w którego zakupie pomogła też m.in. Wielkopolska Izba Le-
karska. Nie chciałem o krzesełku słyszeć – przyznaje – ale 
dzisiaj jestem wdzięczny, bo poruszam się bezproblemowo 
z góry na dół i z dołu do góry – zaznacza. Od trzech lat ma 
smartfona. Radzi sobie z nim świetnie – zaznacza jego córka 
Zofia. 

Dwustu lat, Panie Doktorze! 

TEKST I ZDJĘCIE: KATARZYNA STRZAŁKOWSKA



WIELKOPOLSKA IZBA LEKARSKA wil.org.pl
16

Dawka informacji Andrzej Piechocki
Dziesiątki, setki, tysiące informacji. Docierają do nas różnymi drogami. Coraz szybciej, przez całą dobę. Infor-
macje zwyczajne, ważne, z ostatniej chwili. Fascynujące, nieprawdopodobne, sensacyjne. Głównym składnikiem 
dawki informacji są fragmenty wiadomości rzeczowych.

Premier odwołał 
Prezes Rady Ministrów Mateusz Morawiecki przychylił 

się do prośby złożonej przez ministra prof. Marcina Czecha 
i z dniem 25 stycznia 2019 r. odwołał go ze stanowiska pod-
sekretarza stanu w Ministerstwie Zdrowia. Marcin Czech 
zrezygnował z pełnionej funkcji z powodów zdrowotnych. 
W ostatnim okresie przebywał w szpitalu i na zwolnieniu 
lekarskim. Minister Marcin Czech pracował w Ministerstwie 
Zdrowia od lipca 2017 r. i odpowiadał za obszary leków i far-
macji oraz współpracy międzynarodowej. Stworzył przyjętą 
przez Radę Ministrów we wrześniu 2018 r. Politykę Leko-
wą Państwa – dokument o charakterze strategicznym, który 
określa priorytety działań Rządu RP w zakresie gospodaro-
wania lekami w latach 2018–2022.  WWW.MZ.GOV.PL

Znowelizowane przepisy
5 lutego Rada Ministrów przyjęła przedłożony przez mi-

nistra zdrowia projekt ustawy o zmianie ustawy o świadcze-
niach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicz-
nych oraz niektórych innych ustaw. 

Najważniejszymi celami wprowadzonej nowelizacji są: 
gruntowna reforma funkcjonowania służb kontrolnych Naro-
dowego Funduszu Zdrowia, poprawa dostępności oraz jako-
ści świadczeń nocnej i świątecznej opieki lekarskiej, a także 
sprawniejsze działanie szpitalnych oddziałów ratunkowych.

Znowelizowane przepisy mają wejść w życie w pierwszym 
dniu miesiąca następującego po 3 miesiącach od daty ogłosze-
nia w Dzienniku Ustaw, z wyjątkiem części regulacji, które 
zaczną obowiązywać w innych terminach.  WWW.MZ.GOV.PL

Chcemy podziękować
4 stycznia 1994 r. w Szpitalu Wojewódzkim w Poznaniu 

wykonano pierwszy zabieg przeszczepienia nerki. W ciągu 
25 lat lekarze Oddziału Transplantologii i Chirurgii Ogólnej 
z Pododdziałem Urologii pobrali od 1456 dawców, wraz z in-
nymi zespołami transplantacyjnymi: 2865 nerek, 294 serca, 
563 wątroby, 24 trzustki i 38 płuc. W naszym szpitalu wyko-
nano już 2570 zabiegów transplantacji nerki. Razem chcemy 
podziękować wszystkim, którzy w minionym ćwierćwieczu 
wspierali pracę transplantologów. Szczególnie mamy w pa-
mięci Dawców i Ich Bliskich – dzięki Nim mogliśmy prze-
kazać dar życia potrzebującym chorym. WWW.LUTYCKA.PL 

Już operuje
Lekarze z Wielkopolskiego Centrum Onkologii ogłosili 

wczoraj (5 lutego 2019 r. – przyp. red.), że zaczęli wykorzy-
stywać do najtrudniejszych zabiegów robota da Vinci. Mo-
żemy powiedzieć, że nasi pacjenci są leczeni takimi samymi 
technikami zabiegowymi, co chorzy w Berlinie, Paryżu czy 
Nowym Jorku – mówią. Robot da Vinci to jedna z najbar-
dziej zaawansowanych technologii medycznych na świecie. 
Charakteryzuje się niezwykłą precyzją, małą inwazyjnością, 
olbrzymim spektrum możliwości.

W Poznaniu da Vinci będzie wykorzystywany do naj-
trudniejszych zabiegów, m.in. w ginekologii i laryngologii, 
a także do operacji jamy brzusznej. O możliwościach robota 
w środę opowiadali dr n. med. Błażej Nowakowski z Oddzia-
łu Ginekologii Operacyjnej, Onkologicznej i Endoskopowej, 
dr hab. Witold Kycler z Oddziału Chirurgii Onkologicznej 
Chorób Przewodu Pokarmowego i prof. Wojciech Golusiński 
z Kliniki Chirurgii Głowy, Szyi i Onkologii Laryngologicznej. 

SYLWIA SAŁACKA, WWW.POZNAN.WYBORCZA.PL

Czworo laureatów 
Posiedzenie Senatu Uniwersytetu Medycznego im. Karola 

Marcinkowskiego w Poznaniu w dniu 30 stycznia 2019 r. 
nabrało uroczystego charakteru poprzez wręczenie zasłużo-
nym pracownikom naszej Uczelni nagród Ministra Zdrowia. 
Z rąk JM Rektora prof. dr. hab. Andrzeja Tykarskiego nagro-
dy odebrali:

Profesor dr hab. Ewa Wender-Ożegowska – nagroda Mini-
stra Zdrowia za osiągnięcia organizacyjne, polegające na pod-
niesieniu jakości dydaktyki i kształcenia oraz prowadzonych 
w uczelni badań naukowych i prac rozwojowych.

Profesor dr hab. Barbara Steinborn – nagroda Ministra 
Zdrowia za osiągnięcia dydaktyczne, a w szczególności za 
redakcję naukową wybitnego podręcznika pt. „Neurologia 
wieku rozwojowego”.

Profesor dr hab. Joanna Twarowska-Hauser – nagroda Mini-
stra Zdrowia za całokształt dorobku, obejmującego osiągnięcia 
naukowe, dydaktyczne i organizacyjne.

Doktor n. med. Jan Krzysztof Nowak – nagroda Ministra 
Zdrowia za osiągnięcia naukowe będące podstawą nadania 
stopnia naukowego doktora, w tym za cykl prac pt. „Nowe 
metody diagnostyczne w gastroenterologii dziecięcej”.

WWW.UMP.EDU.PL

Mniej białych plam 
W grudniu Wielkopolski Oddział Wojewódzki NFZ w Po-

znaniu rozstrzygnął konkursy uzupełniające, w wyniku 
których znikną kolejne białe plamy w województwie, czy-
li miejsca, w których do tej pory nie było usług w ramach 
NFZ. Zyskały miejscowości położone na północy i południu 
Wielkopolski – mówi Agnieszka Pachciarz, dyrektor Wielko-
polskiego OW NFZ w Poznaniu. Zakontraktowaliśmy dwie 
nowe poradnie okulistyczne i kolejną, ginekologicznopołoż-
niczą w Pile. Natomiast południowa część regionu wzbogaci-
ła się o dwie pracownie tomografii komputerowej – w Kaliszu 
i w położonym wyżej na mapie – Grodzisku Wielkopolskim 
oraz kolejną pracownię badań kolonoskopii w Ostrowie Wiel-
kopolskim. W tym mieście, z początkiem roku zacznie również 
działać poradnia leczenia bólu, której do tej pory nie było na 
tym terenie – dodaje. 

Łączna wartość powyższych umów, które będą obowiązy-
wać od 1 stycznia do 31 grudnia 2019 r. to ponad 2,4 mln zł.

WWW.NFZ-POZNAN.PL
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Grypa daje o sobie znać
Rośnie liczba zachorowań na grypę w Wielkopolsce. 

W pierwszym tygodniu stycznia zanotowano około 15 tys. 
przypadków grypy i podejrzeń tej choroby, w ostatnim ty-
godniu miesiąca było ich ponad 23 tys. Z powodu grypy 
w Wielkopolsce zmarły w tym roku dwie osoby. W ostat-
nim tygodniu stycznia przypadek śmiertelny zanotowano we 
Wrześni. Mężczyzna, który zachorował na grypę, był osobą 
schorowaną, cierpiał na wiele współistniejących schorzeń, 
miał bardzo niską odporność – wymienia Ewelina Suska, 
rzecznik Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej 
w Poznaniu.  MCC, WWW.GLOSWIELKOPOLSKI.PL

Co miesiąc do czerwca
Za nami pierwsze spotkanie inaugurujące działalność Me-

dycznego Uniwersytetu Trzeciego Wieku w murach naszej 
Uczelni (Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcin-
kowskiego w Poznaniu – przyp. red.). Niezmiernie licznie 
przybyłych zainteresowanych przywitał prof. dr hab. Michał 
Musielak, prorektor ds. organizacji, promocji i współpracy 
z regionem, oddając głos prof. dr hab. Katarzynie Wieczo-
rowskiej-Tobis, sprawującej funkcję pełnomocnika rektora 
ds. Uniwersytetu Trzeciego Wieku. Wygłoszony wykład na 
temat spowalniania procesu starzenia wprowadził zebranych 
w idee comiesięcznych spotkań, które zaplanowane zostały 
do czerwca br. Możliwość skorzystania z badań i porad prze-
prowadzonych pod kierownictwem mgr. Marcina Nowickie-
go z Zakładu Biochemii Klinicznej i Medycyny Laboratoryj-
nej była dopełnieniem spotkania. WWW.UMP.EDU.PL

Czym się zajmują?
Rozwój nauk genetycznych i poznanie sekwencji genomu 

ludzkiego popchnęły nauki biologiczne mocno do przodu. 
Skorzystały na tym także nauki o żywności i żywieniu czło-
wieka, otrzymały bowiem wsparcie ze strony biologii mole-
kularnej. W ten sposób doszło do powstania i rozwoju dwóch 
dziedzin nauki: nutrigenetyki i nutrigenomiki. Czym się zaj-
mują? Nutrigenetyka analizuje różnice genetyczne pomiędzy 
poszczególnymi ludźmi lub grupami etnicznymi w powiąza-

niu z ich dietą. Celem jest ustalenie optymalnej diety dla 
danego typu genomu człowieka. Naukowcy mają nadzie-
ję, że poznanie tych mechanizmów pozwoli w przyszłości 
opracować dietę lub żywność funkcjonalną, dostosowaną do 
potrzeb określonej grupy osób lub pojedynczego człowieka. 
Nutrigenetyka ściśle powiązana jest z inną gałęzią nauki – 
nutrigenomiką. Nutrigenomika to dziedzina nauki zajmująca 
się badaniem wpływu wybranych składników, znajdujących 
się w żywności, na nasze geny. Naukowcy oceniają, które 
bioaktywne składniki naszej diety mogą wpływać na zmia-
ny w genach oraz w jaki sposób działają. Bada się ponadto 
zależności pomiędzy dietą a genetycznymi predyspozycjami 
do zapadania na tzw. choroby cywilizacyjne, czyli na nowo-
twory, choroby krążenia i choroby metaboliczne. 

ANIAKU, WWW.ZDROWIE.GAZETA.PL

Nawet 15–16 procent
Kiedyś były tematem tabu. Dziś zabiegi medycyny este-

tycznej za sprawą celebrytów i mediów społecznościowych 
już nim nie są. Rynek usług estetycznych na świecie rośnie 
ponad 10 procent rocznie. W Polsce nawet 15–16 procent, 
bo Polki, choć uważane za piękne, poprawiają urodę częściej 
niż kobiety w innych, nawet zamożniejszych krajach.Wciąż 
największym hitem w Polsce jest mezoterapia igłowa, gdzie 
samo nakłuwanie pobudza skórę do pracy. Lekarz, który wy-
nalazł tę metodę, pracował w latach 50. w Afryce. Zauważył, 
że kobiety z jednego plemienia są ładniejsze niż inne. Oka-
zało się, że to plemię nakłuwa sobie twarze. Skóra „nie lubi” 
uszkodzeń i jest pobudzana do tego, by się goić i regenero-
wać – w efekcie pobudzana jest produkcja nowego kolagenu. 
Technologia będzie wypierać tradycyjne metody pielęgnacyj-
ne. Na przykład zamiast peelingu kwasami będziemy robić 
peeling laserowy, który pozwala bardzo precyzyjnie usunąć 
różne warstwy naskórka. Peelingi chemiczne z kolei zaczną 
funkcjonować jako preparaty domowego użytku. W ostat-
nim czasie lasery zostały udoskonalone o tryb frakcyjny, co 
skróciło okres gojenia i dyskomfort pacjenta. Potem weszła 
technologia RF monopolarna i bipolarna, następnie frakcjo-
nowanie z grzaniem. AGATA SADURSKA, WWW.MEDONET.PL

DROGIE KOLEŻANKI! DRODZY KOLEDZY! 
ABSOLWENCI WYDZIAŁU LEKARSKIEGO AKADEMII MEDYCZNEJ W POZNANIU STUDIUJĄCY W LATACH 1973–1979! 

Z okazji 40-LECIA UKOŃCZENIA STUDIÓW nasze rocznicowe spotkanie odbędzie się 1 czerwca 2019 r. 
w hotelu „Delicjusz" Trzebaw-Rosnówko, ul. Poznańska 1., nr tel. do hotelu +48 61 810 81 08 

Koszt całkowity imprezy wynosi 360 zł od osoby. W skład pakietu wchodzą: bar kawowy, kolacja, open bar alkoholowy, nocleg  
ze śniadaniem (w pokoju 2- lub 3-osobowym), obsługa fotograficzna + album, muzyka w czasie kolacji. Dopłata do pokoju 1-osobowego  
50 zł. Osoby, które nie chcą nocować w hotelu, płacą 270 zł. Należność za spotkanie proszę wpłacać na konto Hanna Krauss  
60-434 Poznań, ul. Trzcianecka 12, PKO BP SA 20 1020 4027 0000 1602 0755 4621. 

Proszę indywidualnie rezerwować miejsca noclegowe. Doba hotelowa od godz. 14.00 do 12.00, śniadanie od godz. 7.00 do 12.00. 
Koleżanki, które zmieniły nazwisko, proszone są o podanie również nazwiska panieńskiego na blankiecie wpłaty za spotkanie. 

PLAN SPOTKANIA: 
1.06.2019 r., sobota
• przyjazd Gości w godzinach popołudniowych • zakwaterowanie w hotelu • poczęstunek dla przyjezdnych od 14.00, 
• spotkanie w Sali Konferencyjnej Kinowo od 19.00–20.00,
• uroczysta kolacja + DJ – od 20.00 – w części restauracyjnej. 
2.06.2019 r. wspólne śniadanie.  Do zobaczenia w czerwcu Hanka Krauss [Jaśtak], mail: hjk12@poczta.fm 
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Z medycznej wokandy  Z medycznej wokandy 

Stan faktyczny przedstawiał się w tej sprawie następu-
jąco. Postanowieniem z dnia 31 marca 2014 r. OROZ 
wszczął postępowanie wyjaśniające w sprawie pisma 

Państwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w X. 
o stwierdzeniu prowadzenia działalności leczniczej lek. J.P. 
bez wymaganych zezwoleń i dokumentacji. Pismem z dnia 
23 kwietnia 2014 r. dr J.P. został wezwany do stawiennictwa 
przed OROZ celem przesłuchania w charakterze obwinio-
nego (termin: 21 maja 2014 r.). W dniu 8 maja 2014 r. J.P. 
złożył oświadczenie o tym, że z dniem 8 maja 2014 r. zrzeka 
się prawa do wykonywania zawodu i wnosi o skreślenie go 
z listy członków (...) Izby Lekarskiej. W dniu 12 maja 2014 r. 
Prezes (...) Rady Lekarskiej w X. wydał zarządzenie w spra-
wie skreślenia dr J.P. z listy członków okręgowej izby lekar-
skiej z powodu zrzeczenia się prawa wykonywania zawodu 
na podstawie art. 7 ust. 1 pkt 2 ustawy o izbach lekarskich. 
Pomimo tego OROZ wydał postanowienie o przedstawieniu 
zarzutów, datowane na dzień 23 kwietnia 2014 r., które zo-
stało ogłoszone i wręczone J.P. w dniu 5 czerwca 2014 r., zaś 
pismem z dnia 24 czerwca 2015 r. złożył wniosek o ukaranie 
J.P., w którym sformułował zarzuty popełnienia przewinień 
dyscyplinarnych, polegających na tym, że: 1) od 1 stycz-
nia 1997 r. do lutego 2014 r. prowadził nielegalną praktykę 
lekarską, tj. „J.P. Usługi Lekarskie” przy ul. X. (...) w X., 
bowiem nie uzyskał wpisu do rejestru prywatnych praktyk, 
prowadzonego przez (...) Izbę Lekarską oraz bez uzyskania 
pozytywnej decyzji Państwowego Powiatowego Inspektora 
Sanitarnego w X., czym naruszył godność zawodu lekarza; 
2) w miejscu i czasie jak w pkt 1, w ramach udzielanych 
świadczeń zdrowotnych w prywatnym gabinecie przy ul. W. 
(...) w X., przekazywał pacjentom lek o nazwie A., w po-
staci sproszkowanej, pacjentom z innymi schorzeniami niż 
alkoholizm, wbrew specyfikacji ordynowanego leku. OSL 
orzeczeniem z dnia 28 grudnia 2016 r. uznał J.P. za winnego 
popełnienia czynów zarzucanych mu we wniosku o ukaranie, 
kwalifikując je jako przewinienia dyscyplinarne, wymierza-
jąc za pierwsze z przewinień zawodowych karę pieniężną 
w wysokości czterokrotnego przeciętnego miesięcznego wy-
nagrodzenia, tj. ok. 17 000 zł, na rzecz W. Oddział w X., a za 
drugi z czynów karę nagany. Od tego orzeczenia odwołanie 
wniósł obrońca obwinionego. NSL utrzymał w mocy orze-
czenie sądu pierwszej instancji. Od orzeczenia NSL kasację 
wniósł obrońca obwinionego. 

Sąd Najwyższy uwzględnił kasację i uchylił zaskarżone 
orzeczenie oraz utrzymane nim w mocy orzeczenie OSL oraz 
postępowanie w sprawie umorzył. SN przypomniał w uza-

sadnieniu, zgodnie z art. 7 ust. 1 pkt 2 u.i.l.: skreślenie z listy 
członków okręgowej izby lekarskiej następuje na skutek 
złożenia przez lekarza oświadczenia o zrzeczeniu się prawa 
wykonywania zawodu lekarza, z wyjątkiem przypadku, gdy 
przeciwko temu lekarzowi toczy się postępowanie w przed-
miocie odpowiedzialności zawodowej. W świetle tego unor-
mowania negatywna przesłanka skreślenia lekarza z listy 
członków samorządu lekarskiego występuje dopiero w mo-
mencie zainicjowania fazy in personam takiego postępowa-
nia. Zaznaczono, że z ww. unormowaniem koresponduje art. 
58 ust. 1 u.i.l., zgodnie z którym za obwinionego uważa się 
lekarza, wobec którego w toku postępowania wyjaśniającego 
rzecznik odpowiedzialności zawodowej wydał postanowienie 
o przedstawieniu zarzutów lub przeciwko któremu skierował 
do sądu lekarskiego wniosek o ukaranie. Jak podkreślił słusz-
nie SN, kluczową kwestią było zatem ustalenie momentu 
wszczęcia postępowania przeciwko osobie. SN stwierdził, że 
wydania postanowienia o przedstawieniu zarzutów nie moż-
na utożsamiać z jego sporządzeniem, bowiem wydanie posta-
nowienia oznacza zarazem jego uzewnętrznienie. Znaczenie 
zaś terminu „wydanie” może nastąpić jedynie przez pryzmat 
treści art. 313 § 1 k.p.k., który przewiduje, że jeżeli dane 
istniejące w chwili wszczęcia śledztwa lub zebrane w jego 
toku uzasadniają podejrzenie, iż czyn popełniła określona 
osoba, sporządza się postanowienie o przedstawieniu zarzu-
tów, ogłasza je niezwłocznie podejrzanemu i przesłuchuje 
się go, chyba że ogłoszenie postanowienia lub przesłuchanie 
podejrzanego nie jest możliwe z powodu jego ukrywania się 
lub nieobecności w kraju. Zdaniem SN pomiędzy terminami 
„wydanie” a „sporządzenie” postanowienia zachodzi istotna 
różnica, jako że dla „wydania” niezbędne jest dopełnienie 
kolejnych czynności procesowych określonych w art. 313  
§ 1 k.p.k., koniecznych dla skuteczności tej procesowej 
czynności. Aby zatem postanowienie o przedstawieniu za-
rzutów zostało uznane za wydane, czyli prawnie skuteczne, 
niezbędne jest kumulatywne spełnienie trzech warunków: 
sporządzenie postanowienia, jego niezwłoczne ogłoszenie 
i przesłuchanie podejrzanego. 

Przenosząc powyższy pogląd na realia tej sprawy, to postę-
powanie wyjaśniające wszczęto 31 marca 2014 r. Pierwsze 
wezwanie do stawiennictwa przed rzecznikiem odpowie-
dzialności zawodowej (w dniu 21 maja 2014 r.) dr J.P. ode-
brał w dniu 28 kwietnia 2014 r., jednak wobec błędu w dacie 
stawienia się przed rzecznikiem zostało mu wysłane kolejne 
wezwanie, które doręczono 22 maja 2014 r., a zatem dzień po 
terminie stawiennictwa na przesłuchanie. Tymczasem w dniu 

Sztuczki z wypisaniem się z listy lekarzy 
a odpowiedzialność zawodowa

Jędrzej SkrzypczakJerzy Sowiński

W tym numerze biuletynu chcielibyśmy zainteresować Państwa stanowi-
skiem Sądu Najwyższego wyrażonym w wyroku z dnia 29 maja 2018 r.  
SDI 12/18 (LEX nr 2555740). Orzeczenie to jest kontrowersyjne po pierw-
sze dlatego, że w zasadzie może storpedować skuteczność sądów lekar-
skich w realizowaniu odpowiedzialności zawodowej lekarzy, a po drugie 
wykładnia prezentowana przez SN budzi pewne wątpliwości, żeby nie po-
wiedzieć zastrzeżenia, na gruncie obowiązujących przepisów prawa.
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liczność podważającą jego nienaganną postawę etyczną, co 
stanowi warunek niezbędny także dla ponownego przyznania 
prawa do wykonywania zawodu lekarza lub lekarza dentysty.

Po pierwsze taki pogląd SN budzi wątpliwości na gruncie 
k.p.k. odnośnie do tego, jak należy interpretować przesłan-
kę „wydanie postanowienia o…”. Faktycznie pogląd zapre-
zentowany przez SN jest dominujący, ale nie jedyny. Trzeba 
bowiem odnotować także przeciwny pogląd na tę kwestię, 
a mianowicie, że przez wydanie postanowienia o przedsta-
wieniu zarzutów należy rozumieć już samo jego sporządze-
nie przez uprawniony organ, niezależnie od tego, czy do-
szło do jego ogłoszenia podejrzanemu i przesłuchania. Choć 
może nie tak popularny jak wyżej przytoczony, prezentowa-
ny jest on w takich judykatach, jak m.in. w postanowieniu 
SN z dnia 25 września 2013 r. (I KZP 7/13, LEX nr 1383064) 
oraz postanowieniu SN z 13 czerwca 2012 r. II (KK 302/11, 
LEX nr 1212980, Biul.PK 2012/7/18-19). Również część 
doktryny opowiada się za taką wykładnią. Po drugie pewne 
wątpliwości dotyczą zmiany fazy in rem w ad personam na 
gruncie postępowania przed organami izby lekarskiej. Na-
leży bowiem przypomnieć (pisaliśmy o tym w poprzednim 
numerze), że obok obwinionego mamy tu do czynienia z le-
karzem, którego dotyczy postępowanie. A po trzecie wresz-
cie, mimo iż SN w uzasadnieniu komentowanego orzeczenia 
próbował przekonywać, że powyższa wykładnia nie stwarza 
ryzyka dla efektywności postępowań dyscyplinarnych, to 
jednak takie stanowisko nie do końca uspokaja. Wprawdzie 
SN zauważył, że skreślenie z listy okręgowej izby lekarskiej 
na skutek oświadczenia lekarza, który chciałby w ten spo-
sób uniknąć odpowiedzialności dyscyplinarnej, jest w swych 
konsekwencjach zbliżone do ukarania najsurowszą z kar dys-
cyplinarnych, tj. pozbawieniem prawa wykonywania zawo-
du, to jednak możliwość nadużywania tej instytucji stawia 
pytanie o sens postępowań dyscyplinarnych i ich odbiór 
społeczny. 

Z pewnością inną wagę ma w społeczeństwie przekaz o po-
zbawieniu prawa wykonywania zawodu od zrzeczenia się 
prawa wykonywania zawodu przez zainteresowanego. Tym 
bardziej, że w przedmiotowej sprawie nie ma wątpliwości, że 
wniosek o skreślenie z listy lekarzy służył wyłącznie unik-
nięciu odpowiedzialności zawodowej. Wypada jednak zacze-
kać, czy stanowisko SN zostanie potwierdzone w kolejnych 
orzeczeniach. n 

Z medycznej wokandy  Z medycznej wokandy 

8 maja 2014 r. dr J.P. złożył oświadczenie o zrzeczeniu się 
prawa do wykonywania zawodu i wniósł o skreślenie go 
z listy członków (...) Izby Lekarskiej. Na oświadczeniu tym 
widnieje data prezentaty sekretariatu tej izby – 8 maja 2014 r. 
W odpowiedzi na to oświadczenie, Prezes (...) Rady Lekarskiej 
w dniu 12 maja 2014 r. wydał zarządzenie w sprawie skreśle-
nia dr J.P. z listy członków okręgowej izby lekarskiej z powo-
du zrzeczenia się prawa wykonywania zawodu na podstawie 
art. 7 ust. 1 pkt 2 u.i.l. W aktach znajdowało się postanowie-
nie o przedstawieniu zarzutów z datą 23 kwietnia 2014 r., 
jednak zostało ono podpisane przez J.P. dopiero w dniu  
5 czerwca 2014 r., kiedy to doszło do przesłuchania przed 
OROZ. Zdaniem SN wydanie postanowienia o przedstawie-
niu zarzutów nastąpiło dopiero w dniu 5 czerwca 2014 r., 
nie zaś w dniu 23 kwietnia 2014 r. Jak podkreślono, samo 
sporządzenie postanowienia bez próby jego ogłoszenia po-
dejrzanemu (obwinionemu) nie przekształciło postępowania 
z fazy in rem w fazę in personam. Złożenie przez J.P. oświad-
czenia, o którym mowa w art. 7 ust. 1 pkt 2 u.i.l., przed wy-
daniem postanowienia o przedstawieniu zarzutów stanowiło 
zatem negatywną przesłankę do prowadzenia przeciwko nie-
mu postępowania dyscyplinarnego w trybie ustawy o izbach 
lekarskich. Prowadziło ono bowiem do skreślenia obwinio-
nego z listy członków okręgowej izby lekarskiej, skutkując 
u niego brakiem cechy indywidualnej podmiotu przewinienia 
dyscyplinarnego określonego w art. 53 u.i.l. Wprawdzie za-
rządzenie Prezesa (...) Izby Lekarskiej o skreśleniu J.P. z listy 
członków tej izby zostało później anulowane, o czym poin-
formowano obwinionego w piśmie z dnia 26 marca 2015 r., 
ale niczego to nie zmienia wobec deklaratoryjnego charak-
teru tej decyzji i braku przeszkody dla skutecznego złożenia 
oświadczenia, o którym mowa w art. 7 ust. 1 pkt 2 u.i.l. 

Na koniec SN wyraził pogląd nieco uspokajający, że po-
wyższe stanowisko co do wykładni art. 7 ust. 1 pkt 2 u.i.l. 
nie stwarza ryzyka dla efektywności postępowań dyscy-
plinarnych prowadzonych w trybie ustawy o izbach lekar-
skich. Skreślenie z listy okręgowej izby lekarskiej na skutek 
oświadczenia lekarza, który chciałby w ten sposób uniknąć 
odpowiedzialności dyscyplinarnej, jest bowiem w swych 
konsekwencjach zbliżone do ukarania najsurowszą z kar 
dyscyplinarnych, określonych w art. 83 ust. 1 u.i.l., tj. po-
zbawieniem prawa wykonywania zawodu. Niewątpliwie 
bowiem taka postawa lekarza może zostać uznana za oko-

Pomóżmy Urszuli Prokop 
Lekarz WIL, pediatra z Kalisza potrzebuje pomocy. Pani Doktor choruje na stward-

nienie rozsiane. Postęp choroby doprowadził do niedowładu czterokończynowego, 
dysfagii oraz zaburzeń mowy.

Pani Doktor podjęła leczenie komórkami macierzystymi. Koszt terapii nie jest refundo-
wany przez NFZ. Koszt leczenia szacowany jest na ok. 200 tys. zł.

Pani Doktor zwraca się z prośbą o wsparcie finansowe poprzez:
–  przekazanie 1% należnego podatku na numer KRS 0000018439, podając jako cel 

szczegółowy 1% „Urszula Prokop” lub
–  bezpośrednie wpłaty na konto o numerze 25 1240 2946 1111 0000 2883 2980,  

podając w tytule „Urszula Prokop”.
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Rozmowa z prof. Andrzejem Grzybowskim – kierownikiem Instytutu Okulistycznych Badań Naukowych  
w Poznaniu oraz kierownikiem Katedry Okulistyki UWM w Olsztynie. 

Sztuczna inteligencja pomaga badać choroby oka

Panie Profesorze, zrealizował Pan niezwykle interesujący 
projektu badań przesiewowych dla mieszkańców Poznania 
chorujących na cukrzycę. Dlaczego akurat ten projekt był 
tak wyjątkowy?

Projekt był wyjątkowy z kilku powodów. Po pierwsze doty-
czy on badań przesiewowych pod kątem retinopatii cukrzyco-
wej, która jest najważniejszym powikłaniem ocznym cukrzy-
cy. Cukrzyca występuję już u około 3 mln Polaków i wszystko 
wskazuje na to, że tendencja wzrostu zachorowalności, którą 
obserwujemy od 20 lat, się utrzyma. Jest to istotny problem, na 
który odpowiedzią może być wykorzystanie nowych techno-
logii w badaniach przesiewowych. Nowe technologie to drugi 
powód – w naszym projekcie wykorzystujemy sztuczną inte-
ligencję, która analizuje zdjęcia dna oka pacjentów pod kątem 
wczesnego wykrycia retinopatii cukrzycowej. Trzeci powód 
jest taki, że tego rodzaju badania, które odbywają się na pozio-
mie poradni diabetologicznej bez udziału okulisty i wyłącznie 
przy pomocy personelu pielęgniarskiego, mogą być skuteczną 
odpowiedzią na palący problem, jakim są dysproporcje po-
między dostępem do leczenia specjalistycznego a tendencją 
wzrostową zachorowalności na cukrzycę. Specjalistów nie 
przybywa, a środki kierowane na leczenie specjalistyczne są 
ograniczone. W kontekście coraz większej zachorowalności 
spowoduje to obniżenie poziomu opieki dla pacjentów. 

Czy dobrze rozumiem, że tego typu badania mogą zastą-
pić obecny system? 

Nie. Tego typu badania mogą go w znacznym stopniu od-
ciążyć i ostatecznie usprawnić. Retinopatia cukrzycowa jest 
idealnym przykładem. Współczesne metody leczenia okuli-
stycznego u 95% pacjentów są w stanie zapewnić zachowanie 
wzroku. Pomimo tego, że dysponujemy skutecznymi sposo-
bami leczenia, retinopatia cukrzycowa jest najczęstszą przy-
czyną utraty wzroku wśród pacjentów w wieku produkcyjnym 
w krajach rozwiniętych. Dochodzi do sytuacji, w której choć 
posiadamy wysoce skuteczne metody leczenia tej choroby, 
wielu pacjentów nadal traci wzrok, ponieważ nie trafia w od-
powiednim czasie do okulisty. Dotychczasowy system zakła-
da, że raz w roku cukrzyk powinien odbyć wizytę u okulisty. 
Ten model, funkcjonujący od wielu lat oraz rekomendowany 
przez środowiska diabetologiczne i okulistyczne, nie spraw-
dza się – nie posiadamy tak dużej liczby specjalistów, którzy 
przyjmą wszystkich pacjentów. Ponadto jest to niepotrzebne, 
gdyż, jak wiemy, u 70% pacjentów z cukrzycą nie ma zmian 
na dnie oka i dlatego nie muszą oni wykonywać corocznego 
badania. Obecnie niektóre towarzystwa naukowe proponują, 
by pacjenci z dobrze wyregulowaną cukrzycą kontrolowani 
byli co 2 lata. Pytanie, jak dotrzeć do 30% pacjentów, u któ-
rych są zmiany i do około 10%, którzy wymagają leczenia. Tu 
właśnie pomocna może się okazać sztuczna inteligencja, czyli 
inteligentne programy komputerowe. 

Badania przesiewowe, odbywające się już na etapie wizyty 
u diabetologa z wykorzystaniem automatycznego oprogra-
mowania analizującego obrazy dna oka, przyczynią się do 
określenia tej grupy pacjentów, która wymaga poddania się 
kontroli okulisty. Równocześnie pozwoli, aby większa grupa 
pacjentów nie musiała być poddawana niepotrzebnym ba-
daniom okulistycznym. W 2018 r. udało nam się przebadać  
615 pacjentów poradni diabetologicznej przy ul. Słowackiego 8. 

U 18% pacjentów wykryto zmiany na dnie oka i zalecono wi-
zytę u okulisty, 505 pacjentów otrzymało informację, że na 
kolejne badanie u okulisty lub za pomocą automatycznego 
oprogramowania powinni udać się dopiero za rok. Te liczby 
jasno wskazują, jak ważne dla systemu jest prowadzenie ba-
dań przesiewowych z wykorzystaniem nowych technologii. 
Bardzo dziękuję diabetologom i pielęgniarkom tej poradni za 
pomoc i zaangażowanie.

Obecnie wiele się mówi o sztucznej inteligencji – czy mo-
żemy ufać oprogramowaniu, którego działania nie do koń-
ca rozumiemy, które jest samodzielne i potrafi się uczyć?

To pytanie natury filozoficznej czy egzystencjonalnej. My-
ślę, że trafniej byłoby je skierować do specjalistów z zakresu 
robotyki i projektów zakładających autonomiczne funkcjono-
wanie systemów sztucznej inteligencji w przyszłości. 

W medycynie od wielu lat korzysta się z narzędzia, jakim 
jest sztuczna inteligencja. Słowo narzędzie jest tutaj słowem 
kluczem. Być może jako okuliści nie rozumiemy koncepcji 
technologicznej oraz algorytmów cyfrowych stosowanego 
oprogramowania, lecz otrzymaliśmy narzędzie, które jest sku-
teczne i bardzo korzystne dla społeczeństwa. Nasze doświad-
czenia projektowe wskazują, że sztuczna inteligencja jest co 
najmniej tak dokładna jak doświadczony specjalista w zakresie 
chorób siatkówki, a niejednokrotnie wykazuje się większą pre-
cyzją. Wiemy to, ponieważ przy pomocy ekspertów okulistyki 
weryfikujemy część uzyskanych wyników. Analizy naukowe 
badań wykonanych w 2018 r. zostały już przyjęte do druku 
w prestiżowym anglojęzycznym czasopiśmie okulistycznym 
„Acta Ophthalmologica” o IF ponad 3,0. Dopóki sztuczna in-
teligencja jest narzędziem w rękach specjalistów, myślę, że 
możemy spać spokojnie. 

Projekt pilotażowy zakończył się sukcesem, przebadali-
ście Państwo sporą grupę diabetyków i przetarliście szlaki 
dla nowych rozwiązań w okulistyce. Czyli przyszedł czas 
na świętowanie?

Absolutnie nie. Od początku lutego tego roku wdrożyliśmy 
kolejny projekt badań dla mieszkańców Poznania we współ-
pracy z Urzędem Miasta Poznania. Założyliśmy przebadanie 
kolejnych 400 pacjentów za pomocą naszej metodologii, wi-
dzimy jak potrzebne są tego typu działania i chcemy włączyć 
do projektów inne podmioty. Szukamy obecnie chętnych dia-
betologów oraz poradni diabetologicznych do współpracy. 
Zarówno poradnie, jak i osoby wykonujące zdjęcia dna oka są 
dobrze wynagradzane. Oprócz kontynuacji badań w przychod-
ni przy ul. Słowackiego 8, przygotowujemy się do większego 
projektu wojewódzkiego, odbywającego się w 30 poradniach 
diabetologicznych. Nawiązaliśmy w tym celu partnerstwo 
z Kliniką i Katedrą Diabetologii Uniwersytetu Medycznego 
w Poznaniu. Zapraszam do współpracy również studentów 
medycyny, pielęgniarstwa i optometrii – mogą się tu nauczyć 
ciekawych rzeczy, a i uczestniczyć w ważnych projektach 
naukowych. Obecnie współpracujemy z Kliniką Okulistyki 
w Singapurze, Kliniką Okulistyki w Iowa, USA oraz Kliniką 
Okulistyki w Reykjaviku, Islandia. Osoby zainteresowane pro-
szę o kontakt z Fundacją Okulistyka 21 w Poznaniu. 

ROZMOWĘ PRZEPROWADZIŁ PAWEŁ KĘDZIORA 
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S H O R T  C U T S

PREZENTUJĄ SUBIEKTYWNY ODBIÓR RZECZYWISTOŚCI PRZEZ AUTORA 
I NIE POWINNY BYĆ UTOŻSAMIANE Z OFICJALNYM STANOWISKIEM WIL 
PAN KRZYSZTOF …*

Samozadowolenie ministerstwa
We wrześniu 2018 r. opublikowano rozporządzenie 
ministra zdrowia z sierpnia tegoż roku w sprawie 
standardu opieki okołoporodowej. Rozporządzenie 
to weszło w życie z dniem 1 stycznia 2019 r. 

Standard jak standard – jest wynikiem kompromisu po-
między żądaniami środowisk związanych z ruchem, 
nazwijmy to tak dla uproszczenia, „Rodzić po ludzku”, 

położnych i stanowiskiem fachowców odpowiedzialnych za 
cały ten proces, czyli ginekologów-położników. Jak każdy 
kompromis, nie zadowala żadnej z układających się stron. 
W odróżnieniu od poprzedniego schematu, tym razem wy-
raźnie zaznaczono, że obowiązuje on we wszystkich typach 
placówek, a nie tylko publicznych. Niestety oprócz innych 
rozwiązań będących wynikiem kompromisu, które, jak już 
wspominałem, nie zadowalają nikogo, wprowadzono także 
obowiązek dwukrotnej oceny stanu psychicznego ciężarnej 
przez osobę sprawującą nad nią opiekę w kierunku ryzyka 
rozwoju lub nasilenia objawów depresji – może to być lekarz 
lub położna, a po porodzie jeszcze trzeciej oceny, którą to ma 
przeprowadzić położna. Pomysł, by oceniać stan psychiczny 
wynika z tego, że podobno 10–14 procent ciężarnych ma 
depresję – tak przynajmniej twierdzą wspomniane wcze-
śniej środowiska. Co prawda nie podano wyników badań, 
na podstawie których określono ten odsetek ani tego, czy 
ten procent to nowe przypadki czy może te kobiety, a przy-
najmniej ich część, miały depresję już wcześniej. Jak by nie 
było, ocenę trzeba przeprowadzić pomiędzy 11. a 14. ty-  
godniem ciąży i pomiędzy 33. a 37. tygodniem oraz po po-
rodzie. I wszystko byłoby ładnie pięknie, gdyby nie jeden 
drobiazg. Tym drobiazgiem jest fakt, że do tej pory ani mini-
sterstwo, ani Narodowy Fundusz Zdrowia (przynajmniej dla 
placówek, które mają kontrakt na świadczenia) nie określili, 
w jaki sposób ma być przeprowadzana ocena: czy mają być 
używane testy do samooceny czy też ocenę ma przepro-
wadzać lekarz lub położna. Pomimo tego, że upłynęło już 
ponad pół roku, nadal nic nie wiadomo. Początkowo zakła-
dano, że do oceny będzie służył test Becka, ale, jak podają 
media, do porozumienia nie mogły dojść towarzystwa psy-
chiatrów i psychologów, które uważają, że ten test nie jest 
reprezentatywny dla ciężarnych. W efekcie nie zarekomen-
dowały żadnego, a ministerstwo najwyraźniej zadowolone 
z wykonanej pracy (wydanie rozporządzenia) samo także 
niczego nie zaleciło. Problem jednak w tym, że lekarze taką 
ocenę muszą już przeprowadzać od półtora miesiąca. O ile 
w prywatnej działalności może mieć to mniejsze znaczenie, 

o tyle w ramach kontraktu z NFZ ten ostatni może czepiać 
się lekarza, że nie wykonał oceny. Dodatkową trudnością 
w ramach umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia jest 
fakt, iż nie wiadomo, jak sprawozdać taką ocenę (jaki obo-
wiązuje kod ICD-9) oraz na ile wycenił tę czynność fundusz 
(czy w mniemaniu funduszu należą się za nią jakieś dodat-
kowe pieniądze). Retoryczne pozostaje pytanie: jakie kwa-
lifikacje ma lekarz ginekolog do oceny stanu psychicznego 
pacjentki, skoro nie był w tym kierunku przeszkolony, a jak 
podkreślają zgodnie i psychiatrzy, i psychologowie, to nie 
jest takie proste i trzeba się tego osobno nauczyć. Ponieważ, 
jak już wcześniej pisałem, ministerstwo i NFZ jakby zapadły 
w letarg, postanowiłem zadać pytanie najpierw Narodowe-
mu Funduszowi Zdrowia, a konkretnie wojewódzkiemu od-
działowi w Poznaniu, ponieważ wydawało mi się to prostsze 
i bliżej tematu. Niestety merytoryczny pracownik funduszu 
odpowiedział mi, że WOW NFZ także czeka na wytyczne 
z centrali w tej kwestii i że jak już będzie coś wiadomo, to 
świadczeniodawcy zostaną poinformowani stosownym ko-
munikatem. Nie była to, niestety, informacja rozwiewająca 
wątpliwości, dlatego na ostatniej Radzie Okręgowej Wiel-
kopolskiej Izby Lekarskiej spowodowałem oficjalne wystą-
pienie rady do Ministerstwa Zdrowia, by ustosunkowało się 
do powyższych problemów, a w szczególności wyjaśniło, 
jaki test jest zalecany do oceny ewentualnej depresji u cię-
żarnej, oraz poinformowało, jak ma wyglądać realna ścież-
ka postępowania, jeśli lekarz uzna, że ciężarna ma depresję 
lub jej ona zagraża. To ostatnie pytanie jest zasadne, gdyż 
wiadomo, że dostępność porad czy to psychiatrycznych, czy 
to psychologicznych jest ograniczona, szczególnie dla osób 
spoza wielkich miast. Jeśli nie będzie wyznaczona jakaś 
szybka ścieżka, to taki test może przyczynić się do nasilenia 
depresji u ciężarnej, ponieważ oprócz świadomości, że ma 
depresję, dojdzie dyskomfort, że nie może szybko otrzymać 
fachowej pomocy. Rada Okręgowa w piśmie do minister-
stwa ma także zasugerować, by ministerstwo zobligowało 
NFZ, w ramach nadzoru, który sprawuje nad tą instytucją, 
do bezzwłocznego wydania zarządzenia określającego, jak 
lekarz ma sprawozdawać ocenę w kierunku depresji oraz 
na ile ta ocena jest wyceniona. Mam nadzieję (choć nikłą), 
że tym razem ministerstwo udzieli merytorycznej odpowie-
dzi, a nie – jak ma to w zwyczaju – prześle kolejne kur-
tuazyjne pismo niczego niewyjaśniające, oraz że podejmie 
bezzwłocznie konkretne działania, by rozwiać wątpliwości 
lekarzy, a zapewne i położnych.

*KRZYSZTOF OŻEGOWSKI
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Na mocy unijnej dyrektywy „fałszywkowej” powstał europejski system 
baz danych, za pośrednictwem którego apteki, hurtownie, szpitale oraz 
inne podmioty dostarczające leki pacjentom mają weryfikować autentycz-
ność produktów medycznych przed ich wydaniem. Skala fałszowania, już 
w wymiarze światowym, jest coraz bardziej niepokojąca i niebezpieczna. 
Zagraża zdrowiu, a nawet życiu pacjentów. 

Kod w kwadracie 
zamiast kreskowego 
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Dyrektywa Parlamentu Europej-
skiego 2011/62/UE ustanawia 
obowiązek umieszczania na opa-

kowaniach leków podwójnych zabez-
pieczeń chroniących przed sfałszowa-
niem. Dotyczy on większości leków 
dostępnych na receptę oraz niektórych 
leków dostępnych bez recepty.

Kraje członkowskie Unii Europejskiej 
zobowiązane zostały do utworzenia wy-
specjalizowanych agend tego systemu. 
W Polsce jest to Krajowa Organizacja 
Weryfikacji Autentyczności Leków. 
Jej cel określony został następująco: 
stworzenie i wdrożenie informatyczne-
go systemu weryfikacji autentyczności 
produktów leczniczych. Implementuje 
ona wspólnotowy kodeks dotyczący 
produktów leczniczych stosowanych 
u ludzi. Ma zapobiegać wszelkim pró-
bom wprowadzania sfałszowanych 
produktów leczniczych do oficjalnego 
systemu dystrybucji. W tym celu blisko 
współpracuje zwłaszcza z producentami 
leków, importerami równoległymi, hur-
townikami, aptekarzami oraz regulato-
rem rynku farmaceutycznego. 

Od kilku lat obserwuje się na świecie 
coraz bardziej niepokojące i niebez-
pieczne fałszowanie produktów leczni-
czych. Światowa Organizacja Zdrowia 
(WHO) co jakiś czas ponawia infor-
macje w tej sprawie, coraz bardziej 
alarmujące. Oto bowiem szacuje się, 
że co drugi lek sprzedawany za pośred-
nictwem internetu nie jest oryginalny. 
W sieci dystrybucji stacjonarnej w nie-

których krajach rozwiniętych ten pro-
blem dotyczyć może 10 procent ogólnej 
sprzedaży. Unia Europejska uznała, że 
to zjawisko w coraz większym stop-
niu zagraża jakości systemów ochro-
ny zdrowia w krajach członkowskich. 
A to z uwagi na to, że w sfałszowanych 
lekach, najczęściej produkowanych 
w Azji, niewykluczone są uchybienia 
dotyczące norm i proporcji dawek po-
szczególnych składników. To z kolei 
zdecydowanie uznaje się za zagrażające 
zdrowiu, a nawet życiu. 

Co w związku z tym zmienia się 
z dniem 9 lutego 2019 r.? Otóż wszyst-
kie opakowania leków kierowane na 
rynek mają mieć niepowtarzalny iden-
tyfikator w postaci kodu 2D (w kwa-
dracie zamiast kreskowego), a także 
elementy jednoznacznie wskazujące, 
czy pudełko było już otwierane. Może 
to być odpowiednia perforacja, może 
być naklejka o funkcji „plomby”. Pro-
ducenci są obowiązani przekazywać 
kody umieszczane na opakowaniach 
do ogólnoeuropejskiej bazy. Z kolei 
hurtownie, zanim skierują leki dalej, 
muszą zweryfikować w niej poszczegól-
ne kody, a każda apteka ma je – przed 
wydaniem pacjentowi – zeskanować. 
Krajowa Organizacja Weryfikacji Au-
tentyczności Leków przesłała do po-
nad 16 000 aptek i hurtowni certyfikaty 
umożliwiające dostęp do bazy. 

Temu, kto nie zastosuje się do prze-
pisów dyrektywy, pisze Judyta Watoła 
(www.wyborcza.pl), grozić będzie kara 

w wysokości 500 tys. zł – tak przewiduje 
projekt nowelizacji prawa farmaceutycz-
nego przygotowany przez Ministerstwo 
Zdrowia. Aptekarze biją na alarm: pół 
miliona kary jest równoznaczne z plajtą, 
a przecież nie oni odpowiadają za to, że 
w bazie może nie być kodów. Głos zabrał 
też Business Centre Club: Wprowadze-
nie możliwości karania aptek, począw-
szy od pierwszego dnia obowiązywania 
nowego systemu, i to do kwoty pół milio-
na złotych, jest nieakceptowalne.

Produkty lecznicze, które zostały 
wprowadzone do obrotu przed 9 lutego 
2019 r. bez zabezpieczeń i nie zostały 
w późniejszym terminie przepakowane 
– poinformował Michał Kaczmarski, 
prezes Zarządu Fundacji KOWAL – 
pozostają w obrocie i mogą być dostar-
czane pacjentom aż do upływu terminu 
ich ważności. Nie podlegają one no-
wym ustaleniom unijnym, nie muszą 
być oznakowane w sposób przez nie 
stanowiony. Zarazem w tym samym 
komunikacie, umieszczonym na stronie 
internetowej Naczelnej Izby Lekarskiej, 
pisze on: Pamiętajmy, że System ma za 
zadanie zapewnić większe bezpieczeń-
stwo pacjenta, jednak nie może powo-
dować ograniczenia dostępności leków, 
zwłaszcza w pierwszych miesiącach 
jego funkcjonowania.

Poza zwiększeniem bezpieczeństwa 
pacjentów, taki system weryfikacji le-
ków ma umożliwić także oszczędno-
ści związane z optymalizacją modelu 
obiegu leków, jak i wyższy poziom 
transparentności gospodarki lekowej.

ANDRZEJ PIECHOCKI

Absolwenci Wydziału Lekarskiego Akademii Medycznej w Poznaniu rocznik 1977–1983
Koleżanki i Koledzy!

W związku z 35-leciem naszego dyplomatorium planujemy zorganizowanie spotkania naszego roku
w dniu 15 czerwca 2019 r. w hotelu Andersia

Koszt spotkania: 380 zł od osoby.
Wpłaty prosimy dokonywać na konto: 11 1090 1506 0000 0001 4181 6114 Santander Bank Polska SA.

Wszystkie informacje na stronie zjazdu: www.absolwenci1983-am-poznan.pl
Komitet organizacyjny: 

Ewa Wender-Ożegowska, e-mail: ewaoz@post.pl, Joanna Rosińska-Migda, e-mail: mig-med@wp.pl.
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To już jest tradycja. Od 21 lat, z okazji Międzynarodowego Dnia Wolon-
tariusza, Wielkopolskie Stowarzyszenie Wolontariuszy Opieki Paliatywnej 
„Hospicjum Domowe” w Poznaniu zaprasza na koncert. Tym razem, po raz 
kolejny, zagrała Reprezentacyjna Orkiestra Sił Powietrznych Wojska Pol-
skiego pod dyrekcją majora Pawła Joksa. Zanim to nastąpiło, kilkanaście 
osób uhonorowanych zostało dorocznymi wyróżnieniami. 

K oncert ten – mówiła dr Anna  
Jakrzewska-Sawińska, wicepre-
zes zarządu stowarzyszenia – 

dedy kujemy wszystkim tym, bez których 
nasza działalność byłaby ograniczona. 
Z ogromną wdzięcznością zwracam 
się zwłaszcza do wolontariuszy, którzy 
swoim bezinteresownym zaangażowa-
niem dają nam nie tylko przykład, ale 
również nadzieję, że w każdej opresji 
znajdzie się ktoś, kto wyciągnie i poda 
pomocną dłoń. 

Od kilku lat w Poznaniu przy ulicy 
Engeströma 11 budujemy Stacjonar-
ne Hospicjum dla Dzieci i Dorosłych. 
Miałam nadzieję, że w grudniu 2018 r. 
będę mogła powiedzieć, że udało się 

Każda złotówka powróci…

Budynek Stacjonarnego Hospicjum dla Dzie-
ci i Dorosłych przy ul. Engeströma 11 jest już 
pod dachem, zamontowane zostały okna. 
Prace są zaawansowane, ale nadal brakuje 
pieniędzy na ich zakończenie.
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World Cancer Day został ustanowiony 19 lat temu na Światowym Szczycie 
Walki z Rakiem. Jego uczestnicy przyjęli Kartę paryską, która zobowiązuje 
sygnatariuszy do tworzenia i realizacji programów profilaktyki oraz stałego 
rozwoju metod leczenia chorób nowotworowych.

Dwa dni przed World Cancer Day

Światowy Dzień Walki z Rakiem 
przypadł 4 lutego 2019 r. Dwa dni 
wcześniej w placówkach onko-

logicznych, w ramach „białej soboty” 
pacjenci mogli skorzystać z różnorod-
nych porad, konsultacji, a także badań. 
W Wielkopolskim Centrum Onkologii 
w Poznaniu w programie tej dorocznej 
akcji ujęte zostały pogadanki na temat 
profilaktyki, wczesnego rozpoznawa-
nia, możliwości skutecznego leczenia 
nowotworów wykrytych we wczesnych 
stopniach zaawansowania, terapii i ży-
cia po leczeniu. Przeprowadzone zo-
stały warsztaty dotyczące żywienia 
w chorobie nowotworowej i relaksacji 
pacjenta z chorobą nowotworową, wy-
konano badania przesiewowe służące 
wczesnemu wykrywaniu nowotworów. 
Swoją działalność prezentowało kil-
ka stowarzyszeń zrzeszających osoby 
doświadczone walką z różnymi cho-
robami nowotworowymi. Dla Wielko-
polskiego Oddziału Wojewódzkiego 

Narodowego Funduszu Zdrowia była 
to okazja do przedstawienia świadczeń 
medycznych i programów profilaktycz-
nych, które finansuje NFZ.

Polska Unia Onkologii, podobnie 
jak w latach minionych, skierowała 
apel – tym razem o wspólne, ponad 
podziałami i ponad resortami, działa-
nia na rzecz zapewnienia w naszym 
kraju wszystkim chorym na nowotwo-
ry równego dostępu do europejskich 
standardów i najwyższej jakości opieki 
onkologicznej. 

Ministerstwo Zdrowia na swojej 
stronie internetowej przypomniało, jak 
ważne w zapobieganiu chorobom no-
wotworowym jest wykonywanie badań 
profilaktycznych: „Pozwalają one wy-
kryć chorobę wcześniej, co daje pa-
cjentom szanse na wyleczenie. Obecnie 
głównym powodem wysokiej liczby 
chorych, którzy umierają na raka, jest 
zbyt późne wykrycie choroby. Zgod-
nie z najnowszymi danymi Krajowe-

go Rejestru Nowotworów w Polsce 
odnotowano ponad 164 tys. nowych 
zachorowań na nowotwory złośliwe 
oraz prawie 100 tys. zgonów nowo-
tworowych. Nowotwory złośliwe na-
dal stanowią drugą przyczynę zgonów 
w Polsce, przyczyniając się do 27,3% 
zgonów wśród mężczyzn i 24,1% zgo-
nów wśród kobiet. 

W 2016 r. po raz pierwszy w Polsce 
najczęstszym nowotworem mężczyzn 
był rak gruczołu krokowego, podobnie 
jak ma to miejsce w innych rozwinię-
tych krajach Europy. Rak płuca jest 
drugim najczęściej występującym no-
wotworem złośliwym mężczyzn. W po-
pulacji kobiet w 2016 r. najczęstszym 
nowotworem złośliwym był rak piersi, 
następnie rak płuca oraz rak jelita gru-
bego. Niepokojącym zjawiskiem jest 
wzrost zachorowalności na raka jelita 
grubego u obu płci”. (ap)

zakończyć jego budowę. Prace są bar-
dzo zaawansowane, ale nadal braku-
je nam pieniędzy na ich zakończenie. 
Bardzo liczę na to, że dzięki zespoleniu 
działań wielu instytucji, a także licz-
nych darczyńców, dokończymy w naj-
bliższym czasie budowę, tak potrzebne-
go dla miasta i województwa, ośrodka. 
Hospicjum to przystań, to gwarancja, 
że tam czekać będzie na każdego fa-
chowa opieka i ludzie, którzy pracują 
z sercem, dla których praca w takiej 
placówce jest misją, także życiowym 
powołaniem. Każda ofiarowana zło-
tówka powróci do mieszkańców Pozna-
nia, do Wielkopolan, do potrzebujących 
pomocy. 

W budynku znajdą się także: dzienny 
ośrodek diagnostyki, leczenia i inten-
sywnej rehabilitacji psychofizycznej dla 
osób starszych z wielochorobowością 
i wczesnym stadium chorób neurodege-
neracyjnych (5 łóżek), a w ramach dzia-
łalności medycznej i rehabilitacji wy-
korzystane zostaną mobilne narzędzia 
monitorujące, teleopieka i telemedycy-
na. Planowane są szkolenia dla studen-
tów medycyny i rodzin pacjentów. (ap)
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20 czerwca 2018 r. zmarł Edward Horoszkie-
wicz, mój tato, lekarz medycyny, który z pasją 
uprawiał swój zawód. Był przede wszystkim 
humanistą. Uważał, że najważniejsze w zawo-
dzie lekarza jest powołanie, a istotą medycy-
ny jest człowiek.

Urodził się w 1938 r. na Wołyniu. Kiedy wybu-
chła wojna, ziemie polskie od Bugu na wschód, 
w tym m.in. Wołyń, dostały się pod okupację 
sowiecką. Beztroskie dzieciństwo taty skończyło się gwał-
townie. Słoneczne, sielskie lato 1943 r. na Wołyniu na 
oczach małego chłopca zmieniło się w piekło. Bestialskie 
zbrodnie UPA zmusiły moich dziadków do porzucenia 
domu i smutnej tułaczki z trójką maleńkich dzieci. I choć 
jakimś cudem przeżyli wołyńską rzeź, nieszczęśliwie wpa-
dli wprost w sidła niemieckiej niewoli. Do końca wojny 
tato przebywał w przymusowym obozie pracy Buntzlau 
i Wizau. Traumatyczne doświadczenie niezrozumiałej dla 
dziecka brutalności, głodu i strachu o życie odcisnęły na 
nim ogromne piętno. Długo jednak milczał o swoim tra-
gicznym dzieciństwie, jakby złe doświadczenia związały 
w supeł strachu każdy okruch pamięci. Po wojnie moi 
dziadkowie nie mieli dokąd wracać, stali się pionkiem 
na politycznej szachownicy traktatów i fałszywych po-
rozumień, które odebrały im dom, ojczyznę i tożsamość. 
Tułaczka mojego ojca zakończyła się w Wielkopolsce. Tu-
taj ukończył najpierw liceum, potem liceum felczerskie, 
a w latach 1962–1968 studiował na Wydziale Lekarskim 
w poznańskiej Akademii Medycznej.

Tato swoje życie zawodowe związał z Pleszewem, który 
nazywał swoją „drugą ojczyzną”. Mówił o sobie: „kresowia-
nin z urodzenia, pleszewianin z wyboru”. Chciał zostać chi-
rurgiem, lecz los sprawił, że specjalizował się z zakresu po-
łożnictwa i chorób kobiecych. W latach siedemdziesiątych 
pogłębiał wiedzę z zakresu cytodiagnostyki raka szyjki 
macicy i rozpoczął też pionierskie na terenie powiatu ple-
szewskiego badania, mające na celu profilaktykę i wcze-
sne diagnozowanie nowotworu szyjki macicy. Wykazywał 
nieprzeciętne zdolności organizacyjne i w wieku 35 lat zo-
stał dyrektorem Zespołu Opieki Zdrowotnej w Pleszewie, 
pozostając na tym stanowisku przez 21 lat, aż do 1994 r.

Całe jego życie zawodowe jest świadectwem ogromnej 
pracowitości, hartu ducha, mądrości życiowej i wytrwa-
łości w dążeniu do celu. Z pasją zaangażował się w reor-
ganizację służby zdrowia, przyczyniając się do powstania 
gminnych ośrodków zdrowia na terenie powiatu, m.in. 
w Czerminie, Choczu, Dobrzycy oraz domów mieszkal-
nych dla lekarzy i żłobka. Zwieńczeniem tej aktywności 
stała się zainicjowana przez tatę budowa nowoczesnego 
szpitala na 272 łóżka, oddanego do użytku mieszkańców 
w 1983 r. Był to trzeci co do wielkości zakład pracy w mie-
ście. Następnie zmodernizował stary szpital, na bazie któ-
rego powstał pierwszy w województwie kaliskim oddział 
onkologiczny otwarty w 1984 r., oraz oddział okulistyczny. 
Trzy lata później, pokonując z ogromnym wysiłkiem opór 
środowiska, trudności lokalowe oraz finansowe, ojciec 
zrealizował kolejne marzenie – stację dializ dla powiatu, 

również pierwszą w województwie kaliskim. 
Ta inwestycja stała się milowym krokiem w roz-
woju pleszewskiego lecznictwa.

Edward Horoszkiewicz angażował się też 
w działalność polityczną. Medycyna i polityka 
były w jego życiu nierozłączne. Był posłem na 
Sejm X kadencji, pracował m.in. w Komisji Zdro-
wia. Działał w samorządzie terytorialnym, był 
radnym powiatu pleszewskiego i radnym I ka-
dencji Sejmiku Wielkopolskiego. Pracę w szpi-

talu zakończył w 1996 r., wtedy założył wraz z moją mamą, 
lekarzem stomatologii Krystyną Horoszkiewicz, pierwszy 
w powiecie pleszewskim NZOZ. Nigdy nie pozostawał bez-
czynny, jego aktywny umysł realizował potrzeby czułego 
serca, ufundował m.in. stypendium dla najlepszego ucznia 
z okazji 80-lecia miejscowego liceum oraz podjął się orga-
nizacji wigilii dla ludzi samotnych i ubogich w Pleszewie. 
We współpracy z lokalną gazetą – „Tygodnikiem Pleszew-
skim” – stworzył rubrykę „Zdrowie kobiety”, w której przez 
kilka lat udzielał bezpłatnych porad lekarskich.

Intensywne życie, pełne pasji i wyzwań odbiło się nie-
stety negatywie na zdrowiu taty. Przeszedł kilka zawałów 
i operację by-passów. W 2008 r. doświadczył śmierci kli-
nicznej. Walka o jego życie w pleszewskim szpitalu trwała 
kilka tygodni. Będąc na granicy życia i śmierci, utrzymy-
wany w śpiączce farmakologicznej, kolejny raz dowiódł 
swojej siły. Cudu dokonał genialny polski kardiochirurg 
prof. Andrzej Bochenek, który wraz ze swoim zespołem 
podjął się niemożliwego, ratując mu życie. Śmierć klinicz-
na i ciężka choroba wymusiły na moim ojcu całkowitą 
zmianę trybu życia. Było to trudne wyzwanie, czas refleksji 
i podsumowań.

W ostatnich latach życia tato poświęcił się pisaniu. Po-
wstały wtedy wspomnienia z ukochanego, lecz utraconego 
Wołynia. Pisząc „Zamordowane dzieciństwo”, zmierzył się 
z demonami z przeszłości, jednocześnie oddając cześć pa-
mięci swoich bliskich, sąsiadów i miejscom, które zniknęły 
wtedy na zawsze z mapy Polski. W kilka miesięcy później 
opublikował swoje wiersze pisane w różnych okresach życia 
w tomiku pt. „Mowy życiem wiązane”. W 2016 r. zaangażo-
wał się w projekt filmu „Wołyń”. Odwiedził m.in. plan zdję-
ciowy i jako kresowianin dzielił się z reżyserem Wojciechem 
Smarzowskim swoimi doświadczeniami. Wspomnienia 
z pracy w sejmie zawarł w książce pt. „Byłem posłem sejmu 
kontraktowego”. W 2013 r. ukazała się jego kolejna książka 
„Od pijawek po dializy. Z kart historii pleszewskiej medycy-
ny”, rezultat ostatniego, ambitnego celu, jaki sobie postawił. 
Jest to naukowe opracowanie ukazujące rozwój pleszew-
skiej medycyny od czasów dawnych po współczesność.

Edward Horoszkiewicz był powściągliwym i skromnym 
człowiekiem, często krytyczny, ale zawsze bardzo sprawie-
dliwy, surowy przede wszystkim wobec siebie. Jego życie 
to nie tylko praca. Był wspaniałym ojcem i niezwykłym 
dziadkiem. Swoim życiem dał nam świadectwo pracowi-
tości, poświęcenia, mądrości, honoru i odwagi. Ostatnie 
pożegnanie miało miejsce 23 czerwca 2018 r. na pleszew-
skim cmentarzu, gdzie spoczął obok swoich rodziców. 

DR N. FARM. MAŁGORZATA HOROSZKIEWICZ

Wspomnienie

Edward Horoszkiewicz



 Zmarł Profesor Zbigniew Pawłowski 
– nestor polskiej medycyny tropikalnej i przyjaciel misjonarzy

Z głębokim smutkiem zawiadamiamy o śmierci Fun-
datora Fundacji Pomocy Humanitarnej „Redemptoris 
Missio” i wieloletniego kierownika Kliniki Chorób Paso-
żytniczych i Tropikalnych w Poznaniu – profesora Zbi-
gniewa Pawłowskiego. Pan Profesor zmarł w niedzielę 
27 stycznia br. w Łężeczkach.

Profesor Pawłowski urodził się w Poznaniu w 1926 r. 
Studia lekarskie ukończył na Akademii Medycznej w Po-
znaniu w 1951 r. i w 1961 r. zdobył tytuł doktora medy-
cyny. W Instytucie Tropikalnym w Liverpoolu w 1964 r. 
otrzymał dyplom medycyny tropikalnej i higieny. Ha-
bilitowany w 1967 r., w 1977 r. uzyskał nominację pro-
fesorską. Współtworzył polską parazytologię lekarską. 
Był specjalistą w dziedzinach chorób wewnętrznych 
i pasożytniczych. W latach 1970–1996 kierował Kliniką 
Chorób Pasożytniczych i Tropikalnych Akademii Medycz-
nej im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu. W latach 
1979–1986 pracował w Światowej Organizacji Zdrowia  
w Genewie i do 2011 r. był ekspertem tej organizacji. 
W 2009 r. został uhonorowany tytułem doktora honoris 
causa Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. Na 
Jego dorobek naukowy składa się ponad 700 publikacji. 
Był honorowym członkiem i autorytetem wielu zagra-

nicznych towarzystw naukowych i międzynarodowych 
instytucji parazytologicznych. 

Profesor przez wiele lat angażował się w działalność 
misyjną. Fundację Pomocy Humanitarnej „Redempto-
ris Missio” założył w 1992 r. wraz z śp. ks. dr. Ambrożym 
Andrzejakiem oraz ówczesnym studentem medycyny  
dr. Norbertem Rehlisem. Celem powołania fundacji było 
stworzenie profesjonalnego zaplecza medycznego dla 
polskich misji. Od tamtego czasu związani z fundacją 
lekarze z Kliniki Chorób Tropikalnych i Pasożytniczych 
w Poznaniu prowadzą w Centrum Formacji Misyjnej 
w Warszawie wykłady dla misjonarzy, którzy przygotowu-
ją się do pracy w tropikach. Fundacja organizuje również 
wyjazdy lekarzy na misje i wysyła pomoc humanitarną 
do 202 szpitali misyjnych i przychodni na całym świecie. 
W roku 2017 metropolita poznański abp. Stanisław Gą-
decki wręczył Profesorowi Zbigniewowi Pawłowskiemu 
medal „Pro Ecclesia et Pontifice”. Do ostatnich swych dni 
Pan Profesor angażował się w działalność fundacji, służył 
nam swoją radą i wsparciem.

Łączymy się w bólu z rodziną i bliskimi Pana Profesora.
JUSTYNA JANIEC-PALCZEWSKA – PREZES ZARZĄDU

 FUNDACJI POMOCY HUMANITARNEJ „REDEMPTORIS MISSIO”

Wspomnienie

Sylweria Szyfter
Mija prawie rok, jak w mroźny piątek, 2 marca 

2018 r., odprowadziliśmy na cmentarz nowo-
farny w Wągrowcu naszą Koleżankę, nestorkę 
stomatologii wągrowieckiej śp. Sylwerię Szyfter. 

Była znaną i cenioną mieszkanką Wągrow-
ca, z którym związana była przez prawie 85 lat, 
tzn. od momentu, kiedy jej ojciec wydzierżawił 
majątek ziemski Rgielsko koło Wągrowca i tam 
osiedlił się wraz z rodziną. Na świat przyszła  
30 maja 1929 r.  w  miejscowości Orania 
koło Stęszewa jako córka Józefa Szyftera – kapitana 
lotnictwa, kombatanta I  wojny światowej, powsta-
nia wielkopolskiego i wojny bolszewickiej, oraz Cze-
sławy z Piaseckich. Ojca znała do wybuchu II wojny 
światowej, kiedy to jako zmobilizowany, dostał się 
do niewoli sowieckiej, w następstwie której został za-
mordowany w Katyniu. Sylweria wraz z matką i  ro-
dzeństwem latem 1944 r. znalazła się w Warszawie.  
1 sierpnia, gdy wybuchło powstanie, na skutek działań 
wojennych i walk powstańczych rodzina została rozdzie-
lona. Dzieci znalazły się pod opieką przyjaciółki rodziny, 
pani doktorowej Trockiej, z którą spędziły trudny czas 
powstania. Brak kontaktu z ojcem, pogubienie się w cza-
sie powstania z matką, tułaczka po piwnicach i kanałach 
Warszawy, a wreszcie pobyt w obozie w Pruszkowie odci-
snęły się tragiczną rysą na psychice młodziutkiej Sylwerii. 
Z matką odnalazły się dopiero po wojnie i postanowiły za-
mieszkać razem w Wągrowcu. Tam w 1948 r. zdała maturę  
w Liceum Ogólnokształcącym po uprzedniej nauce na 
tajnych kompletach. Studia medyczne rozpoczęła na 

oddziale stomatologii Uniwersytetu Poznań-
skiego, który to kierunek – po reformie szkol-
nictwa – został administracyjnie związany 
z Akademią Medyczną. W 1952 r. po ukończe-
niu studiów wróciła do Wągrowca i podjęła 
pracę w Ośrodku Zdrowia w Gołańczy, mia-
steczku położonym na Ziemi Wągrowieckiej. 
W momencie utworzenia Kolejowej Służby 
Zdrowia podjęła pracę w przychodni kolejo-
wej w Wągrowcu, której była wierna do końca 

kariery zawodowej. Po przejściu na emeryturę „zawiesiła 
na haku kleszcze i wiertła stomatologiczne” i oddała się 
bez reszty swojej pasji, czyli zwiedzaniu świata. Odwie-
dziła niemal cały świat z wyjątkiem Australii i Antarktydy, 
a z każdej eskapady oprócz wrażeń przywoziła ciekawe 
pamiątki – głównie muszle, ze wszystkich mórz i oceanów, 
które to okazy były eksponowane w muzeach regional-
nych w Wągrowcu i Rogoźnie. Piękną kolekcję muszli pod 
koniec życia podarowała muzeum wągrowieckiemu, brała 
aktywny udział w życiu społecznym i kulturalnym swoje-
go miasta, otrzymując w zamian liczne nagrody i wyróż-
nienia. 

Była prezesem utworzonego przez siebie Wągrowiec-
kiego Klubu Globtrottera , na którego spotkaniach w Mu-
zeum Regionalnym w Wągrowcu można było słyszeć cie-
kawe relacje, mniej lub bardziej znanych podróżników. 
Będziemy Ją pamiętać i wspominać jako osobę o niespo-
żytej energii łatwo nawiązującą kontakt z ludźmi, wesołą, 
pogodną i empatyczną, oddaną pacjentom, która żyła 
w Wągrowcu i dla Wągrowca.  ANDRZEJ POLIMIRSKI 
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Pierwszy w nowym roku Ogólnopolski Halowy Turniej Tenisowy Lekarzy „Trzech 
Króli” pod egidą Polskiego Stowarzyszenia Tenisowego Lekarzy odbył się w dniach 
4–6 stycznia w Częstochowie. Turniej zgromadził 55 uczestników, w tym czterech 
lekarzy z Wielkopolski: Annę Komar, Marka Komara, Marka Kintzi i Małgorzatę Pa-
welec-Wojtalik.

Lekarze z Wielkopolski na turnieju 
tenisowym w Częstochowie

Organizatorami turnieju były Okręgowa 
Izba Lekarska w Częstochowie oraz 
Naczelna Izba Lekarska. Nad spraw-

nym przebiegiem turnieju czuwali: dr Lesław 
Rudziński, Rita Idziak oraz sędzia naczelny 
Łukasz Jamrozik.

Lekarze walczyli łącznie w 13 katego-
riach wiekowych w grach pojedynczych 
i podwójnych. Wśród Pań odbył się także tur-
niej pocieszenia. Przez trzy dni można było 
oglądać wiele długich i zaciętych meczów 
zakończonych dopiero w 3. secie w super 
tie-breaku, na co miała wpływ bardzo wolna 
nawierzchnia kortów, która sprzyjała długim 
wymianom. 

Każdy z uczestników otrzymał pakiet star-
towy, w którym znalazł m.in. turniejową 

koszulkę. Zwycięzcy i finaliści zostali na-
grodzeni pucharami, książką pod tytułem 
„Częstochowa. 100 lat niepodległości” oraz 
najnowszym czasopismem ,,Tenisklub”, 
w którym można przeczytać obszerną relację 
z Mistrzostwa Świata Lekarzy w Tenisie na 
Malcie 2018, zamieszczoną również w gru-
dniowo-styczniowym numerze Biuletynu 
WIL.

Najbliższy turniej PSTL odbędzie się w Sta-
lowej Woli w dniach 14–17 marca 2019 r. 
i będą to XXII Halowe Mistrzostwa Polski 
Lekarzy w Tenisie. Wszystkich lekarzy i den-
tystów zachęcamy do udziału. 

MARCIN POKRZYWNICKI
SEKRETARZ POLSKIEGO 

STOWARZYSZENIA TENISOWEGO LEKARZY 

Każdy sportowiec, aby uczestniczyć 
w meczach, zawodach i treningach, 
musi mieć ważną kartę zdrowia, 
w której lekarz medycyny sporto-
wej poświadcza jego zdolność do 
uprawniania danej dyscypliny. Nie-
bawem, gdy idzie o sport amator-
ski, to się zmieni. 

O d lat uprawiamy fikcję – mówi 
Andrzej Padewski, wiceprezes 
PZPN, w rozmowie z red. Paw-

łem Kapustą (https://sportowefakty.
wp.pl) – bo w Polsce jest ledwie kilku-
set lekarzy o specjalizacji sportowej, 
natomiast sportowców amatorów ze 
wszystkich dyscyplin potrzebujących 
„pieczątki” na karcie zdrowia – aż pięć 
milionów. Nie ma więc fizycznej możli-
wości, by taki ogrom ludzi był przeba-
dany przez lekarzy zgodnie z rozporzą-
dzeniem. Dodatkowo limity na badania 
w ramach NFZ błyskawicznie się wy-
czerpywały, co oznaczało konieczność 
prywatnych wizyt. W większych mia-
stach taka wizyta obejmująca tylko 

Sportowiec także u rodzinnego 

orzeczenie to 150 zł, natomiast obej-
mująca jeszcze komplet badań – 250 zł. 
Co równie ważne, podbita karta zdro-
wia ma ważność jedynie przez sześć 
miesięcy, więc trzeba to robić dwa razy 
w roku. Według nowych zasad sporto-
wiec amator będzie mógł przechodzić 
badanie nie co pół roku, tylko co rok. 
Dodatkowo takie orzeczenie będzie 
mógł wydać zwykły lekarz pierwszego 
kontaktu, czyli tzw. rodzinny. Przepisy 
znacznie ułatwią życie milionom Po-
laków. Pomysł nowych przepisów nie 
odbiera lekarzom medycyny sportowej 
prawa do wydawania orzeczeń. Nato-

miast oni przede wszystkim będą się 
zajmować sportem profesjonalnym.

Droga do tej zmiany nie była ani ła-
twa, ani krótka. Kilka lat w różnych 
gremiach prowadzone były rozmowy, 
do sejmowej Komisji Zdrowia włącz-
nie. Nie przynosiły efektu wobec oporu 
i braku chęci obu środowisk – lekarzy 
medycyny sportowej i lekarzy pierw-
szego kontaktu. Najnowsze w tej spra-
wie ustalenia ostatecznie zapadły we 
współpracy resortów zdrowia, sportu, 
sprawiedliwości, edukacji narodo-
wej. Ponad sto instytucji uczestniczyło 
w konsultacjach projektu rozporządze-
nia prowadzonych do końca stycznia 
2019 r. Jest ono gotowe, czeka tylko na 
podpis ministra Łukasza Szumowskie-
go. Oznacza to, że niebawem badania 
będą przeprowadzane raz w roku, także 
przez lekarzy rodzinnych, a do rozgry-
wek będzie można dopuścić również za-
wodników posiadających oświadczenie 
o braku przeciwwskazań do uprawiania 
sportu. (ap)

Fot. Andrzej Piechocki



Kontynuując od 2017 r. sprawę pokrzywdzenia osób 
niepełnosprawnych wskutek doznanych wypadków 
przy pracy lub chorób zawodowych – prezentuję ko-
lejne pismo rządowe.

Dla przypomnienia: już w 2017 r. nasza Rada Okrę-
gowa podjęła ten temat. Kolejno na naszym zjeździe 
(09.03.2018 r.) raz na Krajowym Zjeździe Lekarzy (maj 

2018 r.) uchwaliliśmy w pełni logicznie uzasadniony postu-
lat – aby te osoby po przejściu na emeryturę mogły nadal 
otrzymywać świadczenie wypadkowe oraz pracować w miarę 
możliwości. Tak było od 1975 r. do 2002 r. 

30.10.2002 r. Sejm uchwalił nową ustawę wypadkową 
i zlikwidował możliwość choćby małego dorobienia do eme-
rytury. W dzisiejszych warunkach na rynku pracy i braku pra-
cowników argumenty z 2002 r. o rosnącym bezrobociu są 
zdezaktualizowane. 

Nasze starania poparły inne izby w swych uchwałach zjaz-
dów (np. DIL, Zielona Góra), a także wszyscy uczestnicy 
Krajowego Zjazdu w uchwale. 

Jednak nadal sprawa nie jest załatwiona ani na TAK, ani na 
NIE. Poniżej przedstawiam naszym Koleżankom i Kolegom 
list od Pani Minister Elżbiety Rafalskiej. 

Na podstawie treści listu możecie wyrobić sobie zdania co 
do przyszłości tego problemu. Osobiście nie rezygnuję i mam 
nadzieję, że może regularna „kropla wody” skruszy kamień. 

Przecież zarobkujący będzie płacił od zarobionych kwot 
zarówno ZUS, NFZ, jak i podatek. Dlaczego więc „idzie jak 
po grudzie?”. 

DR N. MED. KRZYSZTOF TUSZYŃSKI 

Niepełnosprawne ofiary skutków wypadków przy pracy  
lub chorób zawodowych nadal dyskryminowane 

Z poważaniem

Szanowny Panie Doktorze
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Wyrazy współczucia
Panu Doktorowi

Mieczysławowi Krzysztofowi Musiałkowi
wieloletniemu działaczowi Wielkopolskiej Izby Lekarskiej, 

członkowi Okręgowej Rady Lekarskiej I–VII kadencji, 
skarbnikowi ORL V kadencji, 

delegatowi na Okręgowy i Krajowy Zjazd Lekarzy
składamy wyrazy głębokiego współczucia 

z powodu śmierci

Żony ELŻBIETY
Prezes ORL WIL Artur de Rosier

wraz z lekarzami i lekarzami dentystami WIL

Luty 2019 w izbie
Qn 05 lutego posiedzenie Komisji ds. Konkursów
Qn 06 lutego posiedzenie Komisji ds. Rejestru Lekarzy WIL
Qn 09 lutego  posiedzenie Prezydium ORL WIL; posiedzenie Okręgowej Rady 
 Lekarskiej WIL
Qn 11 lutego szkolenie specjalizacyjne z ratownictwa medycznego – I dzień
Qn 12 lutego szkolenie specjalizacyjne z ratownictwa medycznego  
 – II dzień  posiedzenie Komisji ds. Integracji i Wizerunku
Qn 13 lutego szkolenie specjalizacyjne z ratownictwa medycznego  
 – III dzień posiedzenie Prezydium Komisji ds. Etyki Lekarskiej
Qn 14 lutego szkolenie specjalizacyjne z ratownictwa medycznego – IV dzień
Qn 15 lutego szkolenie specjalizacyjne z ratownictwa medycznego – V dzień

  posiedzenie Komisji Finansowej
Qn 17 lutego  koncert walentynkowo-karnawałowy Chóru WIL i Zespołu Kameralnego  
 „Operacja Muzyka”
Qn 19 lutego kurs dla lekarzy stażystów z prawa medycznego – I dzień

  posiedzenie Prezydium ORL WIL
Qn 20 lutego kurs dla lekarzy stażystów z prawa medycznego – II dzień

  posiedzenie Okręgowej Komisji Rewizyjnej
  posiedzenie Okręgowej Komisji Wyborczej
  posiedzenie Komisji Bioetycznej
  posiedzenie Komisji ds. Kształcenia Medycznego
Qn 21 lutego kurs dla lekarzy stażystów z prawa medycznego – III dzień

  posiedzenie Prezydium Komisji ds. Emerytów i Rencistów
  spotkanie przedstawicieli samorządów zaufania publicznego
  posiedzenie Komisji ds. Młodych Lekarzy
Qn 22 lutego kurs dla lekarzy stażystów z prawa medycznego – IV dzień
Qn 23 lutego kurs współorganizowany z firmą Poldent „Podstawowy kurs  
 chirurgiczno-implantologiczny”
Qn 26 lutego spotkanie okolicznościowe lekarzy seniorów
Qn 27 lutego posiedzenie Komisji Socjalnej
Qn 28 lutego spotkanie okolicznościowe lekarzy seniorów; kurs dla lekarzy stażystów 
 z orzecznictwa
Qn wtorki i piątki próby Chóru Wielkopolskiej Izby Lekarskiej
Qn środy spotkania – Zespół Kameralny „Operacja Muzyka”, zajęcia sportowe  
 dla lekarzy seniorów „Cantenica”
Qn środy, czwartki kursy językowe

http://www.mapadotacji.gov.pl

UNIWERSYTET MEDYCZNY 
im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu 

realizuje projekt dofinansowany z Funduszy Europejskich 

PODNIESIENIE KOMPETENCJI LEKARZY 
W RAMACH KSZTAŁCENIA PODYPLOMOWEGO

Z ZAKRESU ORTOPEDII DZIECIĘCEJ 
Klinika Chorób Kręgosłupa i Ortopedii Dziecięcej 

ze Szpitala Rehabilitacyjno-Ortopedycznego im. Wiktora Degi w Poznaniu 
zaprasza lekarzy do uczestnictwa w bezpłatnych kursach 

z zakresu ortopedii dziecięcej 
(wadliwe postawy, skoliozy, wady klatki piersiowej, stóp, kolan i bioder). 

Program kursu obejmuje zajęcia teoretyczne oraz szkolenie praktyczne 
przygotowane pod kątem potrzeb lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej. 
Szkolenie prowadzone będzie przez lekarzy i fizjoterapeutów. 

Uczestnikom zapewniamy materiały dydaktyczne, certyfikat kursu,  
catering oraz nocleg dla osób spoza Poznania (powyżej 50 km). 

Przyjmujemy zapisy na moduł 16–17 marca 2019 r.,  
13–14 kwietnia 2019 r., 8–9 czerwca 2019 

Dofinansowanie projektu z UE: 638 619,00 PLN 

Więcej informacji:  Klinika Chorób Kręgosłupa i Ortopedii Dziecięcej  
Uniwersytet Medyczny w Poznaniu  
www.ump.edu.pl/kursyortopedia kckod@ump.edu.pl  
tel. 61 831 01 57

Pani Doktor Renacie Pużak 
wyrazy głębokiego współczucia 

z powodu śmierci OJCA
składają współpracownicy 

Praktyki Lekarzy Pierwszego Kontaktu „Lekarz”
w Poznaniu, Al. Marcinkowskiego 21

DYREKCJA WOJEWÓDZKIEGO SZPITALA ZESPOLONEGO
IM. LUDWIKA PERZYNY W KALISZU 

PILNIE ZATRUDNI LEKARZY DO PRACY w: 
– Zakładzie Diagnostyki Obrazowej, 
– Szpitalnym Oddziale Ratunkowym, 
– Oddziale Otolaryngologicznym, 
– Oddziale Nefrologicznym, 
– Oddziale Neurologicznym,
– Oddziale Chorób Wewnętrznych, 
– Oddziale Patologii i Intensywnej Terapii Noworodka, 
– Oddziale Chirurgii i Traumatologii Dziecięcej, 
– Oddziale Chorób Dziecięcych, 
– Poradni Neonatologicznej. 

Oferty prosimy składać na adres: 
Wojewódzki Szpital Zespolony im. L. Perzyny, 62-800 Kalisz, ul. Poznańska 79 

Wyrazy głębokiego współczucia 
dla Kolegów Lekarzy Renaty i Dariusza Pużaków 

Z powodu śmierci 
Ojca i Teścia 

Śp. Bogumiła Paciorka 
Składają przyjaciele: 

K.J. Domachowscy, B.R. Garsteccy 
M.W. Melerowicz, A.M. Pogorzelczyk
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WIARYGODNOŚĆ
/politykom i politykierom/

Wniosek w tym wierszu jest może 
zbyt swobodny,
Ale śledząc życiorysy i dzieje 
postaci wiarygodnych
Stawianych za wzór (mamy ich w dziejach 
na krocie),
Chętnie tutaj przyznam,
Że wolę takich jak na Golgocie,
Pierwszy wyróżniony – Dobry Łotr – Dyzma.
Bo święty bez skazy wydaje mi się mniej 
wiarygodny*.

Dobry Łotr to wg wielu biblistów pierwszy 
święty zaproszony osobiście przez Chrystusa 
do nieba. (Zaprawdę, powiadam ci, 
dziś jeszcze będziesz ze mną w Raju). 
Czczony jako św. Dyzma.
 26.12.2017

POPIELCOWA OBŁUDA 

W Popielec, z kosturem, we włosiennicy, bosy, 
Ponury osobnik wlókł się skrajem szosy. 
Na twarzy smutek, skrucha i udręczenie, 
Nogami powłóczył jakby miał kamienie 
U stóp. To prominent zmierzał do politycznej 
Canossy. 
 01.02.2019 

WYNAJMIEMY 
GABINETY LEKARSKIE 
w centrum miasta na godziny 

lub na wyłączność
Informacje 501 033 451

PRZYCHODNIA LEKARSKA PRZYJMIE
 LEKARZY RODZINNYCH, 

INTERNISTÓW I PEDIATRÓW 
chcących tworzyć aktywne listy pacjentów 

oraz wynajmie gabinety lekarskie 
Poznań, ul. Krauthofera 17, 

tel. 512 533 813 
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Szpital Med-Polonia w Poznaniu  
podejmie współpracę 

z LEKARZEM w trakcie specjalizacji  
zainteresowanym pracą na Oddziale szpitalnym

e-mail: rekrutacja@medpolonia.com.pl 

Przychodnia na Piątkowie nawiąże współprace 

z LEKARZEM MEDYCYNY RODZINNEJ 
specjalistą otolaryngologii, okulistyki i pulmonologii 

Zainteresowane osoby proszę o kontakt 
w celu umówienia spotkania pod nr 664-970-755 

WCM REMEDIUM nawiąże współpracę 
na preferencyjnych warunkach finansowych 
z LEKARZEM MEDYCYNY RODZINNEJ 

Zainteresowanych proszę o kontakt: 604 565 283

Szukasz idealnego miejsca na swój gabinet lekarski 
w centrum Poznania? W naszej ofercie posiadamy 

lokale usługowe na sprzedaż i wynajem, 
dostępne od zaraz, o powierzchni od 50 do 150 m2.

LOKALIZACJA
• Zajezdnia Poznań, ul. Gajowa – Sienkiewicza –

Kraszewskiego – Zwierzyniecka
• Poszukamy dla Ciebie lokalu również w innych 

dzielnicach Poznania
Sprzedaż: 791 940 640 Wynajem: 790 700 519 

HOSPICJUM SOSNOWIECKIE IM. ŚW. TOMASZA AP. zatrudni LEKARZA 
•  Praca na oddziale stacjonarnym i/lub w opiece domowej

• Dowolna forma zatrudnienia
• Wynagrodzenie do indywidualnych ustaleń z Dyrekcją placówki 

Zacznij nową przygodę zawodową w naszym hospicjum, 
w miłym i profesjonalnym zespole życzliwych osób. To właśnie Ciebie szukamy! 
Przyjdź i przekonaj się jak się u nas pracuje!  Szczegóły pod nr tel. 32 832 94 19 

•  Wieloletnie doświadczenie w kompleksowej obsłudze prawnej 
dużych podmiotów leczniczych, 

•  Pomoc prawna w zakresie prowadzonej działalności leczniczej,
• RODO w służbie zdrowia, 
•  Reprezentowanie podmiotów leczniczych przed NFZ oraz 

przed sądami powszechnymi w sprawach cywilnych, karnych 
i administracyjnych, 

• Reprezentacja w sprawach odpowiedzialności zawodowej

CPP CENTRUM
POMOCY PRAWNEJ

ul. F. Roosevelta 6/7 lok. 3 60-829 Poznań

tel. 61 666 20 62 
e-mail: cpp.poznan@gmail.com 

cpp-poznan.com.pl

NZOZ Nasza Przychodnia Sp. z o.o. w Kcyni 
(25 km od Wągrowca) 

POSZUKUJE LEKARZA DO PRACY W POZ 
(w pełnym wymiarze czasu pracy lub na dyżury popołudniowe)

kontakt: pprusak@op.pl tel. 502 524 355

PILNIE ZATRUDNIĘ DO PRACY 
w poradni lekarza rodzinnego na terenie powiatu poznańskiego 

LEKARZY następujących specjalności: 
• PEDIATRA • INTERNISTA • MEDYCYNA RODZINNA 
Informacja o warunkach zatrudnienia pod nr tel.: 502 028 049 

Praca
w POZ

Powiat Kolski
W pełnym wymiarze,
godzinowo 

lub na zastępstwa
Mieszkanie służbowe
Tel. 509 779 124
Areszt Śledczy w Poznaniu 
poszukuje KARDIOLOGA oraz 
LEKARZY chętnych do pracy 
w Ambulatorium, Oddziale 
chorób wewnętrznych, 
dermatologicznym  
oraz psychiatrii sądowej 

Zatrudnienie w formie: 
umowy o pracę na cały lub cząstkowy 

etat cywilny, umowy cywilno-prawnej 
(kontraktu) lub funkcjonariusza SW.

Osoby zainteresowane proszę o kontakt 
z Dyrektor Szpitala lub działem kadr

pod numerami telefonów: 
61-8568-322 lub 61-8568-420



TERMIN:
28–29 marca 2019 r.

MIEJSCE:
Wrocław, Hotel IBIS STYLES, ul. Konstytucji 3 Maja 3

KIEROWNIK NAUKOWY:
prof. dr hab. Piotr WILAND

PARTNERSTWO MERYTORYCZNE I NADZÓR NAUKOWY: 
Katedra i Klinika Reumatologii i Chorób Wewnętrznych 

Uniwersytetu Medycznego im. Piastów Śląskich we Wrocławiu

ORGANIZATOR MERYTORYCZNY I LOGISTYCZNY: 
Wydawnictwo Termedia

MIEJSCE:
Hotel Novotel Poznań Centrum 

plac Andersa 1  
61-898 Poznań

KIEROWNICY NAUKOWI:
prof. dr hab. Joanna NARBUTT 

prof. dr hab. Aleksandra LESIAK 
dr hab. Witold OWCZAREK, prof. nadzw.

PATRONAT HONOROWY: 
prof. dr hab. Zygmunt ADAMSKI

ORGANIZATOR LOGISTYCZNY I MERYTORYCZNY:
Wydawnictwo Termedia

WIĘCEJ INFORMACJI NA WWW.TERMEDIA.PL

MIEJSCE: 
Centrum Kongresowe Międzynarodowych Targów Poznańskich, 

pawilon 15

ORGANIZATOR LOGISTYCZNY I MERYTORYCZNY:
Wydawnictwo Termedia, wydawca czasopism „Lekarz POZ” 

i „Top Medical Trends – Przewodnik Lekarza”

PATRONAT NAUKOWY:
Polskie Towarzystwo Medycyny Rodzinnej

oraz
Katedra i Zakład Medycyny Rodzinnej Uniwersytetu Medycznego 

im. Piastów Śląskich we Wrocławiu

22–24 marca
POZNAŃ
2019

XIII KONGRES

WIĘCEJ INFORMACJI NA 

www.TOPMEDICALTRENDS.pl


