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KOBIETA W CIAZY Z...

PROGRAM:
= 09:15 - 10:00
Kobieta w cigly z... nadciénieniem tetniczym
{dr hab. n. med. Macle] Cymerys)
* 10:00 - 10:45
Kobieta w ciqly z ... cukrzycy
fprof. dr hab. Fwa Wender - Odegowska)
* 10:45 - 11:30
Kobleta w clgiy z ... chorobg tarczycy
{prod, dr hab, n. med, Jerzy Sowiriski)
*12:15-13:00
Eobleta w cigly 1 ... chorobami ukladu
nerwowego, padaczky, SM
fdrn, med. Karolina Plasecks- Strycayriska)
* 13:00 - 13:45
Kobieta w cigiy z...depresjy
fdr Artur de Rasler]
*13:45 - 14:30
Kobieta w cigy 2 ...zakateniem ukladu
oddechowego

Wiecej szczegbtéw na www.wil.org.pl/edu-wil
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PROGRAM:
09,00 - 10.00 Rejestracla uczestnikiw kanferencji

10:00 - 10:15 Ctwarcie Konferencil

= [ SESJA « rak felita grubego:

115 - 11:00 Weresne wykrywanie raka jefita grubego

11:15 - V00 Zaawansowane techniki minimatnie inwazy|ne leczenia
raka jefita grubego

12200 - 13:00 Przerwa Kawowa / Lunch

« I SESTA - nowotwory skdry:

13200 - 14:00 Diagnostyka i lecienie nowo

15:15 = 15:45 Dyshusia, rakoddrenie konferemyll

Kimrownik naukowy konfarenci:
dr hab. n. med. Witold Kycler

cuU
@ Wil

ANALIZA FUNKCIONAL
STOMATOGNATYCZNEGO

PROGRAM KONFERENCIL

NA UKtADU
U DOROSLYCH

09,00 - 10.30 lek. dent. Robert Biatach - Protokol diagnostyczny
i analiza funkcjonalno-estetycing pacjentaw dorostych®

10.30 = 11.00 Prierwa kawowa

11:00 = 12:30 lek. dent, Przemystaw Stankowskl - Ekstrakcle zebow
w codziennej praktyce stomatologicine]”

Proyibagagiy ¥ punify sskocogtr

i e

WPROWADZENIE DO MIKROCHIRURGII

PROGRAM KURSU:

1230 = 14,30 lok. denl. Prromysfaw Stankowski = \Wprowadtenis do
mikrochirungii = omdwienie technik ciecia przy zebach

oraz w odcinkach bezzebnych
12.30= 15.00 Przerwa kawowa

oraz srycla”

15.00 = 17.00 lek. dent. Preemysfaw Stankowskl - éwiczenia clecla na

moadelach

ot bt 350 & Froysiugaly 4 puakiy etsinigne

Formularz zghoszeniowy dostgpny na stronie www, wil.org.pl
Wiece] informac)i: tel. 601 799 706
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Naiwne marzenie

przyczepi¢ do stuzby zdrowia, bo wszystko dziala jak nalezy: pacjenci nie czekaja

w kolejkach, szpitale maja oblozone t6zka i pelng kase, caty personel zadowolony
z wyplat, a positki to palce liza¢... Chociaz w tej ostatniej kwestii osobiscie doswiadczy-
fem, ze moze to nie jest jeszcze Marriott, ale catkiem smacznie...

Wracajac jednak do zasadniczego watku — jest to marzenie w swej naiwno$ci wigcej
niz zabawne. Nie ma kwartatu, zeby co$ si¢ nie dziato, zeby kto$ nie protestowat, i to
— jakby sie wszyscy umowili — w sprawie wynagrodzen. Ostatnio rozpoczal si¢ protest
fizjoterapeutow, ktorzy w koncu uznali, ze 1700 zi, ktore otrzymujg za swojg prace mie-
sigcznie, to granda. Nie chodzi zreszta tylko o wynagrodzenia. Chodzi takze o pacjentow.
Dzi$ uznaje si¢ powszechnie, ze rehabilitacja nie jest dodatkiem do leczenia, ale jego
waznym elementem. Specjali§ci uwazaja, ze powinno rozpoczac si¢ ja jak najszybciej po
zabiegach, zawale serca czy udarze mozgu. Rzeczywisto$¢ jest taka, ze do rehabilitacji sg
dhugie kolejki, a czasem nie ma jej wcale. W kolejce na zabiegi czeka milion pacjentow.

Nie wiem, dlaczego tak jest, ale niskie naktady na rehabilitacje to niedobry zwyczaj
w polityce finansowej resortu i NFZ. Tak po prostu dzieje si¢ od lat. Zreszta podobna po-
lityka skapego finansowa dotyczy takze np. stomatologii. Nie chcg powiedzieé, ze to wy-
nik niedoceniania, ale jak inaczej nazwacé to zjawisko, bo jak powiem ,,niezauwazania”
czy nawet ,,lekcewazenia”, zabrzmi to jeszcze gorzej. Zwykle gdy brakowalo pieniedzy
na zamknigcie budzetu na jaka$ specjalnos¢ (a brakuje zawsze, bardziej lub mnie;...),
bez zenady siggano do kieszeni stomatologii i wiasnie rehabilitacji. Wystarczy popatrzeé¢
na statystyki czy ministerialne zestawienia — naktady w tych dwoch dziedzinach, w tym
na place, sa zato$nie niskie, i to od zawsze.

Od lipca co$ ma si¢ zmieni¢. Jednak komunikaty w tej materii s3 zwykle podawane
w sposob tak zagmatwany, ze nie zawsze wiadomo, o co konkretnie chodzi. Komunikat
prasowy méwi, ze do 4,1-4,2 tys. zt wzro$nie kwota bazowa minimalnego wynagro-
dzenia pracownikow stuzby zdrowia. Dotyczy to gtownie zawoddéw pominigtych przy
ostatnich podwyzkach (fizjoterapeutow, diagnostow laboratoryjnych, technikéw RTG,
a takze salowych — bo im si¢ podobno nie nalezato, a teraz juz si¢ nalezy...). Wigkszos¢
lekarzy nie ma pojecia, co to jest kwota bazowa. Nie wie tez, jak przektada si¢ ona
na ich wyptaty. Wszyscy zainteresowani chcieliby, aby konkretnie im powiedziano, ile
dostang podwyzki, a nie odwotywano si¢ do kwoty bazowej i wyptat brutto, bo to nic
im nie mowi. W praktyce wyglada to tak, ze resort wspomina np. o podwyzce 200 czy
300 zt brutto, a w kasie czeka na nich, po odliczeniu wszystkiego, co trzeba (podatku
i pochodnych), 130 czy 170 zt...

Propozycjami ministerstwa nie sa zachwyceni zwiazkowcy. Przewodniczacy Ogolno-
polskiego Zwigzku Zawodowego Lekarzy dr Krzysztof Bukiel twierdzi, ze nowa kwota
bazowa i tak begdzie o 700 zt nizsza od $redniej krajowej. Z kolei Ogdlnopolski Zwigzek
Zawodowy Pracownikow Fizjoterapii ostrzega, ze brak realnych podwyzek dla fizjote-
rapeutow przyspieszy zapowiadang glodowke protestacyjna...

Ciekawe, czy doczekam takiego momentu, ze bgde miat problem, o co by tu si¢

Andrzej Baszkowski

Okfadka: ,Kwiat paproci”

Autorka oktadki Aga Zdziabek studiowata fotografie i design na Uniwersytecie Artystycznym w Poznaniu oraz
ilustratorstwo na HAW w Hamburgu. Zajmuije sie projektowaniem graficznym i fotografia dla indywidualnych
klientéw oraz dla instytucji kultury. Wsrdd jej zainteresowan lezy ksigzka artystyczna, archiwa fotograficzne i ilu-
stratorstwo. Uczestniczka kilkunastu wystaw w kraju i za granica. Prezentowana praca nosi tytut,Kwiat paproci”
i jest ilustracja do polskiej basni o tym samym tytule powstatg z okazji wystawy ,Neue Marchen”w Hamburgu
w 2018 1. Zostata wykonana technika mieszana: rysunku odrecznego, skanu, kolor natozony cyfrowo. Te i inne
prace mozna obejrze¢ na stronie agazdziabek.tumblr.com lub na Instagramie @agazdziabek.

Kontakt: agazdziabek@gmail.com.
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Okiem prezesa...

Artur de Rosier
prezes Wielkopolskiej Izby Lekarskiej !

30 lat minefo...

dniu 17 maja 1989 r. uchwalono ustawg o izbach lekarskich i reaktywowano samo-
Wrzqd lekarski. Historia zrzeszania si¢ samorzadu lekarskiego w Polsce sigga XVII w.,

kiedy to w celu ograniczenia dziatalnosci ,,znachoréw i szarlatanéw” powotano do
zycia Collegium Medicorum Gedanensis; natomiast poczatki obecnego samorzadu siegaja
powolania sejmowa ustawg izb lekarskich w 1921 r.

Po wyborach z przetomu 1922 i 1923 r. powstalo sze$¢ okregowych izb lekarskich obejmu-
jacych zasiggiem dwa lub trzy wojewddztwa. Na naszym terenie dziatalnos$¢ rozpoczeta Izba
Lekarska Poznansko-Pomorska pod przewodnictwem naczelnika dr. Tadeusza Dembinskiego.
Obszar ten zamieszkiwato w tamtym czasie 667 lekarzy.

W ,,Nowinach Lekarskich” z 1925 r. 6wczesny przewodniczacy Naczelnej Izby Lekarskiej
J. Baczkiewicz tak oto pisat o zadaniach izb: ,,... Sg to organy samorzadu zawodowego,
majg charakter urzedowy, z przymusem nalezenia i egzekutywa; dziela z rzadem nadzor nad
wykonywaniem praktyki lekarskiej, rozciagaja nadzor etyczny nad stanem lekarskim, maja
réwniez za zadanie broni¢ jego interes6w materjalnych (sic!), dazac do wytworzenia wzajem-
nych ubezpieczen, nadto powotane sa do wspoldziatania z rzadem i samorzadami w sprawach
zdrowia publicznego...”. Czy tak wiele si¢ zmienilo?

Cieszymy si¢ silg i demokracja odrodzonych izb lekarskich. Na przestrzeni tych 30 lat
przybylo lekarzy i lekarzy dentystow, przybylo tez zadan, jakimi izby si¢ zajmuja. W 20009 r.
znowelizowano ustawg o izbach lekarskich, a obecnie na finiszu jest nowela ustawy o za-
wodzie lekarza i lekarza dentysty. Czego mozemy spodziewac si¢ w przysztosci? Podazamy
z duchem czasu, wprowadzamy do izby nieunikniong cyfryzacje, funkcjonujemy w mediach
spoteczno$ciowych, staramy si¢ angazowac nie tylko mtode pokolenie lekarzy, ale takze
studentéow do dziatania w strukturach izby. Nie unikniemy konfrontacji z szerzacymi si¢
praktykami wykonywania dziatalno$ci lekarskiej w obszarach budzacych watpliwosci, czy s
one zgodne z wiedza medyczng — mysle tu o ,,multiwitaminowych kropléwkach”, ,,oczysz-
czaniu organizmu” itp. W tej materii podjeliSmy juz dziatania w postaci monitoringu ryn-
ku, zawiadomienia Urzedu Wojewddzkiego i Okregowych Rzecznikéw Odpowiedzialnosci
Zawodowej kilku izb. Czuwajac nad wykonywaniem zawodu, spotykamy si¢ z sytuacjami,
kiedy to osoby nicuprawnione podejmujg si¢ dziatan zarezerwowanych dla naszych zawodow
— tu zawiadamiamy organa $cigania. Coraz agresywniej w codziennym zyciu sprzedawcy
i ustugodawcy staraja si¢ wywiera¢ na nas wptyw poprzez reklamy, w naszej dziatalnosci
niestety obserwujemy przekraczanie cienkiej granicy migdzy informacja o zakresie i rodzaju
$wiadczonych ustug medycznych a reklamg. Przejmujemy coraz wigcej zadan o charakterze
typowo urzgdniczym, za ktore nalezy si¢ izbom zwrot ze Skarbu Panstwa — niestety na tym
polu musimy ciagle walczy¢ o odzyskanie wydanych $rodkow.

Bedziemy stali na strazy Kodeksu etyki lekarskiej i godno$ci naszych zawodow, bedziemy
si¢ szkoli¢, spotykaé, dzieli¢ pasjami. Swoim postgpowaniem bedziemy $wiadczy¢, ze ,,ze
wszystkich sztuk medycyna jest najszlachetniejsza” (Hipokrates). W nowoczesnej, demo-
kratycznej Polsce wydawaloby si¢, ze mamy wszystko, by, jesli tylko starczy nam sit, dbac¢
o dobro lekarskiego stanu. By doczekacé jeszcze wielu jubileuszy odrodzonych izb lekarskich.
Odnosze tylko wrazenie, ze brak nam jednosci, tak niezbednej, by wspdlnym glosem mowic
i dziata¢ w sprawach istotnych. Tego wigc zycze Samorzadowi na nastepne lata.

Zrédla:

,, Miesigcznik Okregowej Izby Lekarskiej w Lublinie”, sierpien—wrzesien 2001.

,, Wielkopolska Izba Lekarska. Tradycja i wspolczesnosé 1921-1999”, pod. red. A. Baszkowskiego, J.T. Marcinkowskiego,
A. Zarzyckiego, Poznan 2000.



Omowienie posiedzenia Okregowej Rady Lekarskiej

Wielkopolskiej 1zby Lekarskiej w dniu 18 maja 2019 r.

siedzibie Wielkopolskiej Izby Lekarskie;j
Ww dniu 18 maja 2019 r. odbyto si¢ posiedze-

nie Okregowej Rady Lekarskiej. Obradom
przewodniczy? prezes WIL dr Artur de Rosier.

Po przyjeciu porzadku obrad prezes WIL omowit
sprawy biezace i zagadnienia poruszane na posie-
dzeniu Naczelnej Rady Lekarskie;j.

W dalszej czgsci obrad przewodniczacy Komisji
ds. Konkurséw przedstawil propozycje kandydatow

i

Spotkato to si¢ z pozytywna oceng korzystajacych
z ustug biura lekarzy.

W zwiazku z pozyskaniem lokali przy ul. Szyper-
skiej i utworzeniem centrum edukacyjnego EDU
WIL niezbedne s zmiany organizacyjno-regula-
minowe. W zatozeniu polegatyby na podziale na
komorki organizacyjne z podziatem kompetencji
zarzadczych. Niewykluczone bedzie w przyszlosci
uzupehnienie kadr. Prace nad tg regulacjg sag w toku,

1

na przewodniczacych i przedstawicieli w konkur- M ARE(IJ_ﬁ\IBll%TVCS Ky @ ostateczne ustalenia bedg przedstawione cztonkom
sach ordynatorskich i pielggniarskich. Czlonkowie SEKRETARZ ORL w terminie pozniejszym.
ORL przyjeli zaproponowane kandydatury. ORL WIL Po rozpatrzeniu wniosku dyrektora szpitala w Pusz-

Na wniosek przewodniczacego Komisji ds. Reje-
stru Lekarzy przyznano prawa wykonywania zawodu leka-
rzom cudzoziemcom — prawo wykonywania zawodu lekarza
w celu odbycia stazu podyplomowego obywatelce Biatorusi
i dwom kolejnym obywatelkom Biatorusi — prawo wykony-
wania zawodu lekarza po odbytym stazu podyplomowym.

Na wniosek Nadzwyczajnego XLII Okrggowego Zjazdu Le-
karzy Wielkopolskie Izby Lekarskiej ORL powotata Komisje
ds. Szpitalnictwa Okregowej Rady Lekarskiej VIII kadencji.

W wyborach jawnych na przewodniczacego komisji po-
wolano dr. Marcina Karolewskiego, a na cztonkow (wg ko-
lejnosci zgloszen) dr. Stefana Sobczynskiego, dr Joanng Har-
buzinska-Turek, dr. Wojciecha Buxakowskiego, dr. Bartosza
Urbanskiego i dr Karoling Piasecka-Stryczynska.

Sekretarz ORL WIL dr Elzbieta Marcinkowska przedsta-
wita koncepcje zmian organizacyjnych biura WIL. Majac na
wzgledzie usprawnienie obstugi lekarzy WIL, od poczatku
kadencji przeprowadzono zmiany polegajace na umieszczeniu
punktow obshlugi na jednym poziomie, rozszerzeniu zakresu
czynnosci, utrzymujac dotychczasowy poziom kadrowy.

czykowie Okregowa Rada Lekarska podjeta uchwa-
le w sprawie wyrazenia zgody na czasowe prowadzenia teo-
retycznej i praktycznej nauki zawodu lekarza przez lekarza
cudzoziemca, uznanego autorytetu w dziedzinie leczenia sko-
liozy dorostych.

Po zapoznaniu si¢ z pismem informujacym o planowa-
nym przeprowadzeniu zabiegdw pokazowych przez szpital,
niebedacy szpitalem klinicznym, wobec braku dostatecznej
informacji oraz watpliwos$ci o charakterze merytorycznym
i prawnym ORL nie wyrazita akceptacji i postanowila zwro-
ci¢ si¢ do nadawcy odrebnym pismem.

W punkcie wolne glosy i wnioski dyskusje zdominowat
temat uczestnictwa w Okregowych Zjazdach Lekarzy — dra-
matycznej absencji, a co za tym idzie — niewypelnienia statu-
towego obowigzku lekarza delegata. Nalezy przypomnie¢, ze
skutkiem powyzszego byto zwotanie Nadzwyczajnego Okre-
gowego Zjazdu Lekarzy, co wigzalo si¢ m.in. z zaangazowa-
niem wielu 0s6b i z dodatkowym kosztami. Okrggowa Rada
Lekarska zgodzita si¢ z wnioskiem cztonka ORL o zglosze-
nie tego zdarzenia wraz z lista delegatow do Komisji Etyki.

Walki ciaqg dalszy

W chwili zamykania tego numeru biuletynu nie wiemy jeszcze, ilu lekarzy
spotka sie w Warszawie na manifestacji 1 czerwca. Wiemy jednak, ze spra-
wa naktadow na ochrone zdrowia i wynagrodzen dla lekarzy specjalistow
nie przestata budzi¢ emocji w wielkopolskim Srodowisku lekarskim.

ny XLII Okregowy Zjazd Lekarzy

Wielkopolskiej 1zby Lekarskiej
zaapelowal do lekarzy i lekarzy den-
tystow Wielkopolskiej Izby Lekarskiej
w Poznaniu o okazanie solidarnosci
z lekarzami rezydentami, w szczegol-
noSci przez rozwazenie podjecia ewen-
tualnych akcji protestacyjnych. Apel
podjety zostat w zwiazku z niedotrzy-
maniem przez ministra zdrowia warun-
kéw porozumienia, zwlaszcza dotycza-
cych naktadéw na ochrong¢ zdrowia.
Miesigc pézniej Prezydium Okregowe;j
Rady Lekarskiej Wielkopolskiej Izby
Lekarskiej — odpowiadajac na prosbeg
lekarzy rezydentow z Ogoélnopolskie-
go Zwiazku Zawodowego Lekarzy —
podjeto decyzje o pomocy w zakresie
transportu autokarowego na manife-
stacj¢ do Warszawy w dniu 1 czerw-
ca 2019 r. Trzy dni pdzniej o udzial

N a poczatku kwietnia Nadzwyczaj-

w manifestacji i poparcie innych dzia-
tan protestacyjnych zwrocito si¢ do
wszystkich lekarzy i lekarzy dentystow
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej,
réwniez zaznaczajac, ze z dezaprobatg
przyjmuje niewywiazywanie si¢ mini-
stra zdrowia z przyjetych zobowigzan
srodowiska lekarskiego, w szczegol-
no$ci w zakresie naktadéw na ochrone
zdrowia.

Nadzwyczajny XLII Okregowy
Zjazd Lekarzy Wielkopolskiej Izby
Lekarskiej zaapelowat nie tylko do
lekarzy i lekarzy dentystéw o solidar-
nos¢, ale przede wszystkim do mini-
stra zdrowia. Oprécz domagania si¢
odpowiedniego poziomu naktadow,
wielkopolscy lekarze zaapelowali
0 objecie podwyzkami wynagrodzen
lekarzy specjalistow ambulatoryjne;j
opieki specjalistycznej i podstawowe;j
opieki zdrowotnej, uaktualnienie ko-

Manifestacja wielkopolskich lekarzy w paz-
dzierniku 2017 r.

szyka $wiadczen, egzekwowanie od
podmiotéw prowadzacych szkolenia
specjalizacyjne $cistego stosowania
przepiséw regulujacych realizowanie
programow specjalizacji i odbywanie
dyzuréw medycznych przez specjali-
zujacych si¢ lekarzy, faktyczne objecie
lekarzy dentystow, odbywajacych spe-
cjalizacje w trybie rezydentury, upraw-
nieniami przewidzianymi w art. 16j
ust. 2b-2s ustawy o zawodach lekarza
i lekarza dentysty, skierowanie do Sej-
mu RP nowelizacji ww. ustawy zgodnie
z projektem zespotu powotlanego przez
ministra zdrowia do spraw opracowania
propozycji nowelizacji tejze ustawy.

OPRAC. KS
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W stulecie Powstania Wlelkopolsklego

w hotdzie Lekarzom

9 maja 2019 r. w Ostrowie Wielkopolskim dokonano
uroczystego odstoniecia i poSwiecenia tablicy pamiat-
kowej ,W stulecie Powstania Wielkopolskiego w hotdzie
Lekarzom niosgcym pomoc walczacym na froncie po-
tudniowym i zwigzanym z regionem 1918-19” ufundo-
wanej przez Delegature Wielkopolskiej I1zby Lekarskiej
w Ostrowie Wielkopolskim. Tablica znalazta sie na Scia-
nie pamieci kosciota pw. Sw. Antoniego Padewskiego.

Wawrzyniak, przewodniczacy Komisji ds. Emerytow

ORL WIL Stanistaw Dzieciuchowicz, przewodnicza-
cy Komisji Historycznej ORL WIL Andrzej Baszkowski
1 pomystodawca przedsigwzi¢cia doktor Krystian Nielacny.
Poswigcenia dokonat ks. pratat Tadeusz Szmyt.

W uroczystosci udziat wzigto kilkudziesigciu lekarzy i le-
karzy dentystow seniorow z Poznania, Ostrowa Wielkopol-
skiego, Kepna, Krotoszyna i Ostrzeszowa. Hotd lekarzom
oddaty tez wladze miasta Ostrowa Wielkopolskiego — pre-
zydent Beata Klimek oraz starosta powiatu ostrowskiego
Pawel Rajski.

Nazwiska umieszczone na tablicy przemawiaé bedg stowa-
mi Horacego ,, Non omnis moriar”. Niech ta tablica stanie
sig wyrazem wdzigcznosci i pamigci, niech stanie sig miej-
scem modlitwy i zadumy — podkreslit podczas przemoéwienia
Wiestaw Wawrzyniak, wiceprezes ORL WIL. Cenne jest to,
ze pamigtamy o naszych kolegach, ktorzy odeszli, nie tylko
jako o wspanialych lekarzach, ale przede wszystkim patrio-
tach — mowit Andrzej Baszkowski.

Jak zaznaczyt Krystian Nietacny, pomystodawca utworze-
nia tablicy, najcze¢sciej gdy mowimy o Powstaniu Wielko-
polskim, to myslimy o zotierzach, ktorzy walczyli na linii
frontu, a zapominamy o tych, ktorzy byli rownie wazni, kto-
rzy ich zabezpieczali. Do takich nalezqg ci lekarze, ktorych
nazwiska mozemy odczytaé dzis na tablicy pamigtkowej.

Na tablicy zostalo umieszczonych ponad 60 nazwisk leka-
rzy zabezpieczajgcych walczgcych na froncie potudniowym.
To szczegolna inicjatywa, wyjgtkowa tablica i, mam nadzieje,
miejsce, przy ktorym na chwile przystaniemy, miejsce zadu-
my — dodal.

To dla naszego srodowiska znaczqca uroczystosé, tqczgca
nasze srodowisko, podkreslajqca, ze my, lekarze, nie tylko
zajmujemy si¢ swojq dziatlalnoscig zawodowgq, ale rowniez
pamigtamy o naszych przodkach, czesto mentorach, {gczq
nas zrywy niepodleglosciowe z przesztosci — mowit Andrzej
Krzak, lekarz WIL.

Dla jednego z lekarzy WIL byta to chwila wyjatkowa.
Mowa o Jerzym Mikolajczyku, ktorego ojciec brat udziat
w walkach na froncie poludniowym w latach 1918-1919.
Wsrod nazwisk widnieje Tomasz Mikotajczyk. Jestem wzru-
szony, ze nazwisko mojego ojca znalazlo sie na tablicy, ze
wspominam go dzis nie tylko ja, ale takze moi koledzy, ze WIL
pamigta o tych, ktorych juz nie ma z nami i oddaje im czes¢ —
moéwit Jerzy Mikolajczyk.

0 dstonigcia dokonali wiceprezes ORL WIL Wiestaw
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Dla lekarzy i lekarzy seniorow takie uroczystosci maja
ogromne znaczenie. Z jednej strony integracja, z drugiej
okazja do oddania czci swoim poprzednikom. Dzis wszy-
scy pedzimy, nie mamy na nic czasu, takie uroczystosci dajg
nam okazje do chwili zadumy i wspomnienia tych, ktorzy byli
prawdziwymi patriotami — mowit Stanistaw Dzieciuchowicz.

Wizyta poznanskich lekarzy i sama uroczysto$¢ staly si¢
tez okazja do uhonorowania lekarzy nestorow, ktorzy ukon-
czyli 90. rok zycia. Dyplomy, kwiaty i Zyczenia pomys$Inosci
z rak Wieslawa Wawrzyniaka oraz Stanistawa Dzieciucho-
wicza odebrali lekarze WIL Danuta Biernacka i Bogdan
Koralewski.

Byto i co$ dla ducha. Na zakonczenie uczestnicy spotka-
nia wyshuchali duo fortepianowego w wykonaniu Andrzeja
Henryka Baczyka i Oliwii Madry. Koncert odbyt si¢ we
wnetrzach zabytkowego patacu ksigzat Radziwittow w Anto-
ninie. W repertuarze pojawity si¢ utwory fortepianowe od
XIX w. az po muzyke wspotczesna.

ANNA GRZESIAK



O szczepieniach

Profesor Jacek Wysocki

Kierownik Katedry i Zaktadu Profilaktyki Zdrowotnej Wydziatu Nauk o Zdrowiu
Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego

Jak podaje amerykanska agencja CDC (Centers for Disease Control and
Prevention), zaden lekarz ani student, ktory nie jest kompletnie zaszczepio-
ny, nie ma wstepu do szpitala z uwagi na bezpieczenstwo zaréwno 0sob
leczonych, jak i wtasne oraz swoich bliskich. My te wytyczne znamy, ale

czy sie do nich stosujemy?
WZW typu B

Wszyscy powinni$my dbaé o nasze
bezpieczenstwo, mowie takze o wolon-
tariuszach i pracownikach administra-
cyjnych, poniewaz wszyscy pracujemy
w $srodowisku 0sob chorych. Obserwu-
je niedostatki polskich regulacji praw-
nych dotyczacych szczepien. Polskie
przepisy wymagaja szczepionek tylko
przeciwko WZW typu B — za to odpo-
wiedzialno$¢ bierze panstwo i za to pla-
ci. Kolejne szczepienia z listy pracow-
nik musi zrobi¢ na wtasng reke albo
zleca mu je i optaca np. jego praco-
dawca, dyrektor placowki medyczne;j.
Sa tez szczepienia przewidziane tylko
dla okreslonych grup i narazonych na
pewne ryzyko.

Warto pamietaé, ze kazdy z pracow-
nikow stuzby zdrowia musi mie¢ udo-
kumentowane szczepienie, trzema daw-
kami, przeciw WZW typu B. Naszym
btgdem jest tez to, ze nie sprawdzamy
st¢zenia przeciwcial po szczepieniu,
nie sprawdzamy, czy zaszczepiony
cztowiek pozytywnie odpowiedziat na
szczepienie. Ok. 90% szczepionych
0s6b dorostych ponizej 40. roku zy-
cia odpowiada na szczepienie, ale to
nie jest 100%. Proszg o tym pamigtac.
Jesli kto$ z Panstwa bedzie si¢ doszcze-
piat przeciw WZW typu B, koniecznie
niech sprawdzi st¢zenie przeciwciat
— to bardzo wazne, zwlaszcza w przy-
padku, kiedy taka osoba zetknie si¢
z chorym na WZW typu B, wowczas
wiemy, jak dalej postepowac.

Sa osoby, ktére mogg nie zareagowad
pozytywnie na podanie szczepionki. Ta-
kie niebezpieczenstwo jest np. w przy-
padku oséb powyzej 40. roku zycia,
palacych papierosy, otytych, osob gene-
tycznie nieumiejacych rozpoznaé tego
antygenu (te nigdy na to szczepienie nie
odpowiedzg) lub w niektorych choro-
bach przewleklych. Czy to szczepienie
wystarcza na cate zycie? Przyjmuje sig,
ze odporno$¢ powinna utrzymywac si¢
ok. 20 lat, z tym ze stgzenie przeciwcial
bedzie si¢ zmniejsza¢. Tym zmniejsza-
niem si¢ przeciwcial nie powinni$my

si¢ martwic. Jeéli kiedy$ prawidlowo
zareagowali$my na szczepienie, to zda-
zymy odpowiedzie¢. Okres wylggania
WZW typu B wynosi od 6 tygodni do
6 miesiecy. BylebySmy w ogoéle pozy-
tywnie odpowiedzieli na szczepienie,
by nasz organizm pamigtat ten antygen
i umial go rozpoznac.

Mam telefony od lekarzy czy pielg-
gniarek, ktorzy robig sobie badanie po
15 latach 1 wychodzi im stezenie prze-
ciwciat anty HBs = 0. Jezeli nie badamy
sobie nigdy przeciwcial, to jedynie mo-
zemy powiedzieC: prosze si¢ zaszcze-
pi¢ od nowa. Tym razem prosz¢ tego
samego blgdu nie zrobi¢ i zbadaé sobie
poziom przeciwcial, bo jesli on bedzie
dobry, to bedziecie Panstwo z matymi
wyjatkami uodpornieni na cate zycie.
A jezeli druga seria nie pomoze, to juz nic
nie potrafi¢ poradzi¢. Ta osoba pewnie
juz nie odpowie na szczepienie pozytyw-
nie i klopot bedzie wtedy, kiedy bedzie
miata ekspozycj¢ na wirusa zapalenia wa-
troby typu B. Mam kolegow chirurgow,
ktorzy nie odpowiedzieli na szczepienie
i zaktuli si¢ w czasie zabiegu od chorego
z antygenem HBs-dodatnim. Pytaja: co
robi¢? Moga tylko bra¢ immunoglobu-
ling, ktéra jest kosztowna i ktorej nie
mozna przyjmowac wiele razy w zyciu.

Grypa

Grypa to problem wcigz niedocenia-
ny i bagatelizowany, a powiklania po
niej mogg prowadzi¢ do $mierci pa-
cjenta. Mozemy ci¢zko chorowac, ry-
zykujemy, ze zarazimy innych, a prosze
pomysle¢ o naszych pacjentach, o pa-
cjentach z immunosupresja, z choro-
bami nowotworowymi. My, szczepiac
siebie, odpowiadamy za ich bezpie-
czenstwo i kazdy z nas powinien o tym
pamigtac. Jak podaja statystyki z polo-
wy lutego 2019 r., w Wielkopolsce na
grype tylko przez tydzien zachorowalo
40 tys. oséb, co dato drugie miejsce
w kraju. Jesli chodzi o czestotliwosé
zachorowan: 146 na 100 tys. miesz-
kancow — tu Wielkopolske wyprzedzito
tylko wojewddztwo pomorskie.

' |
Najczesciej chorujaca grupa wieko-
wa sg dzieci. Dzieci choruja pigé razy
czgsciej niz osoby doroste. Zawsze na
takich spotkaniach podkreslam, zeby
dziadkowie uwazali na swoje wnuki,
bo to one przynosza im najgorsze cho-
roby, i jesli dziadkowie si¢ do tego nie
przygotuja, to niestety beda ofiarami
tej rodzinnej milosci do mlodszego
pokolenia.

Cickawga obserwacja jest tez to, ze
spora grupa pracownikow stuzby zdro-
wia przez ciagly kontakt z chorymi
nawet nie zauwaza u siebie lzejsze-
go przebiegu grypy. Jak podaja dane
w jednej z publikacji, 23% oso6b pra-
cujacych w placowce ochrony zdrowia
po sezonie mialo dowody serologiczne,
ze przechorowali grype, 59% z nich nie
pamigtato, ze t¢ grype w ogdle miato.
Lzejsze przechodzenie grypy nie ozna-
cza jednak, ze takie osoby zarazaja
mniej. A nawet jest wowczas gorzej, bo
cigzej chory zostaje w domu i nie zara-
za swoich pacjentéw. Lzej chory chodzi
do pracy i grypa si¢ rozprzestrzenia.
Podam przyktad jednego z zaktadow
opieki dtugoterminowej, w ktorym
probowano wdrozy¢ szczepienia prze-
ciwko grypie. W ciagu 13 lat udato si¢
osiggna¢ wzrost odsetka zaszczepio-
nych pracownikow z kilku do ok. 67%.
W tym czasie zakazenia personelu spa-
dty z 42% do 9%, a u pacjentow spadty
z 32% do zera. Ci pacjenci wygrali na
tym, ze pracownicy szczepili si¢ prze-
ciwko grypie. To jest wlasnie wielki
sens szczepien przeciwko grypie.

Odra
Od listopada 2017 r. do listopada 2018 .
zanotowano sporo zachorowan na odrg
w Europie. W Grecji byto 1400 chorych,
w Niemczech 1460, 1400 we Francji,
(Dokonczenie na str. 8)
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ok. 2000 we Wtoszech, 141 w Pol-
sce, na Stowacji 1122 zachorowania,
984 w Wielkiej Brytanii. Razem ponad
9000 zachorowan na odr¢ w calej UE.
Widag, ze w takich krajach, jak Francja,
Wilochy, Rumunia, choruja, bo si¢ nie
szczepig. W Polsce w 2017 r. mieli-
$my 63 zachorowania, juz w 2018 r.
339, w tym roku od 1 stycznia do 15 lu-
tego 217 zachorowan na odrg.

Na ile nasza populacja jest przygoto-
wana na odre? Musimy zdawac sobie
sprawe z tego, ze na liczb¢ zachoro-
wan ma wplyw takze sytuacja wokot
nas, np. duzy wzrost zachorowan na
Ukrainie. Jest to choroba o bardzo du-
zym stopniu zakazno$ci. Co 10. chory
idzie do szpitala, co 500. chory bedzie
miat powiktania neurologiczne, a raz na
1000 zdarzy si¢ zgon. Zgony w Europie
sa odnotowywane.

Co wynika z tych danych statystycz-
nych dla nas, lekarzy? Jeéli taki chory
przyjdzie do nas do gabinetu szukaé
pomocy, to nalezy sobie zadaé pyta-
nie, czy my, pielggniarka, rejestratorka
jestesmy odporni na t¢ chorobe. A co
to znaczy odporni? Czy otrzymali$my
dwie dawki szczepionki lub mamy udo-
kumentowane przechorowanie odry. Co
ja obserwuje¢ u mtodych lekarzy, ktorzy
przychodza na staze na nasz oddziat —
najczesciej otrzymali tylko jedna daw-
ke szczepionki. A wigc staz zaczyna od
tego, ze trzeba iS¢ na drugie szczepienie
przeciw odrze, zeby moc pracowacd
bezpiecznie. To jest dobre podejscie
w przypadku niepelnego uodpornienia,
ale czy wszyscy tak robig, mam duze
watpliwosci. Nieraz stysz¢ od starsze-
go lekarza: ,,A ja si¢ tej szczepion-
ki troche boje”. Powiktan jest bardzo
mato. Anafilaksja jak po wszystkim,
jak po jajku czy po rybie, moze by¢
raz na milion dawek, moze wystapic¢

(o)

matoptytkowos¢ (3—4 przypadki na 100
tys. dawek — przemijajaca), najczesciej
sg bole stawowe 1 objawy zapalenia
stawow, te moga wystapi¢ gora przez
kilka dni, oprocz standardowych lekow
przeciwzapalnych nic nie stosujemy
i to wszystko mija. Rzadziej dochodzi
do transmisji wiruséw do otoczenia.

Krztusiec

Krztusiec to choroba zakazna, ta-
two szerzaca si¢, wysoka zakaznos$¢ —
80% podatnych na zakazenie choruje.
Szczepionka przeciwko krztuscowi nie
jest doskonata, odporno$¢ przemija po
ok. 5-10 latach. Bez doszczepiania si¢
nie ma tutaj mowy o trwatej odporno-
$ci. Kto powinien si¢ szczepi¢? Osoby,
ktore pracuja z matymi dzieémi, tzn.
personel oddziatow neonatologicznych,
pediatrycznych i innych dla dzieci. Dwa
lata temu miatem taka sytuacje: lekarz
potoznik mocno kaszlat, odbierat poro-
dy, p6zniej okazato si¢, ze ma krztusiec
i szukaliSmy wszystkich noworodkow,
ktére mialy z nim kontakt. Balismy sie,
ze ktory$ z noworodkow zachoruje na
krztusiec i dojdzie do tragedii. To jest
przyktad poczucia odpowiedzialnosci,
budowania bezpieczenstwa dla naszych
pacjentow.

A to dane statystyczne dotyczace
krztusca w Europie: rok 2016 — 50 tys.
zachorowan. Polska znajduje si¢
w S$redniej stawce, wiele przypadkow
jest niezdiagnozowanych. W 2017 r.
3000 przypadkow krztusca, w 2018 r.
— 1500. Tendencja jest malejaca, ale
w przypadku krztu§ca mozna moéwic
o falach zachorowan. Skutecznos$¢ szcze-
pionki nie jest duza i oscyluje wokot
92%, dlatego pracownicy tych najbar-
dziej narazonych oddziatéw raz na 10 lat
powinni przyja¢ szczepionke przeciwko
btonicy, krztuscowi i tezcowi.

Ospa wietrzna

T¢ chorobe wigkszos¢ z nas prze-
chorowata i nie stanowi ona dla nas
wickszego problemu, ale odkryliSmy
ostatnio w jednym z duzych szpitali
w Wielkopolsce, ze 60% personelu no-
worodkowego nie wie, czy chorowato
na osp¢ wietrzng. Takie dane sa niepo-
kojace. Ospa wietrzna charakteryzuje
si¢ wysoka zarazliwoscia — ok. 90%
0s6b wrazliwych na zakazenie zacho-
ruje po kontakcie z chorym.

Osoby chore na ospg wietrzng sg za-
grozeniem dla kobiet w cigzy i nowo-
rodkow. Jesli kiedykolwiek mielismy
potpasiec, to na pewno w przesztosci
musieliSmy by¢ zarazeni wirusem ospy
wietrznej. Podobnie jak w przypad-
ku innych zakaznych choréb mozna
zrobi¢ sobie badania przeciwciat, tym
bardziej, jesli kto$ pracuje na oddzia-
tach noworodkowych lub potozniczych.
Aby uzyska¢ odpornos¢, trzeba przyjac
dwie dawki szczepionki mniej wig-
cej w odstepie o$miu tygodni. I w tym
przypadku, jesli kto$ nie jest pewien,
czy chorowalt, radzitbym zrobié¢ po-
ziom przeciwciat. Wedlug danych sta-
tystycznych 9 na 10 oso6b dorostych
te przeciwciala ma, ok. 10% musi si¢
niestety zaszczepi¢. Niezwykle rzadko,
ale zdarza sig, ze wystepuje taka sytu-
acja, ze po 20 dniach od szczepienia
na skorze pojawiajg si¢ pgcherzyki.
W tych pecherzykach tez jest wirus
ospy wietrznej — ten szczepionkowy, ale
jest i trzeba takg osobe¢ odsungé od pra-
cy, gdyz moze rozprzestrzeniac ospe.

Wazne sg zasady szczepienia po kon-
takcie z chorobg zakazna: po kontakcie
z odra mamy jeszcze 72 godziny na to,
by si¢ zaszczepi¢, po ospie wietrznej
72 godziny, mozna probowac do 120 go-
dzin, natomiast po kontakcie ze §winka
czy tez rozyczka szczepienie poekspo-
zycyjne nic juz nie daje.

Agnieszka Dybata-Kaminska

Dyrektor Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej o szczepieniach na przyktadzie miasta

Konina i powiatu konifskiego

Temat szczepien jest dzi§ tematem bardzo kontrowersyjnym. Rodzice, nie
majac elementarnej wiedzy, odchodzg od szczepien, opierajac sie na infor-
macjach z internetu, niewiarygodnych przekazach medialnych i pochodza-
cych z watpliwego zrodta naukowych publikacjach.

Pytania rodzicow

Do Powiatowej Stacji Sanitarno-
-Epidemiologicznej w Koninie wplywa
wiele zapytan od rodzicow majgcych
obawy co do szczepien. Najczesciej
pytaja, czy warto szczepi¢ dzieci, czy

szczepienie nie wyrzadzi maluchowi
krzywdy, czy dziecko po szczepieniu
bedzie si¢ rozwijato prawidtowo. Py-
taja o to, bo z pseudonaukowych pu-
blikacji dowiaduja si¢ na przyktad, ze
szczepienia powoduja autyzm, dzie-

(Dokonczene na s. 9)
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cigce porazenie moézgowe oraz wiele
innych powaznych choréb, co powodu-
je, ze nabierajg dystansu do szczepien.
Ich koronnym argumentem jest stwier-
dzenie, ze skoro choroby nie wystepuja,
to po co si¢ szczepi¢. Ruchy antyszcze-
pionkowcdéw wyrzadzily duzo zlego, co
widaé po danych statystycznych z mia-
sta 1 naszego powiatu.

Uchylanie sie od szczepien

W 2013 r. bylo 52 dzieci uchylaja-
cych si¢ od szczepien, w ciagu kilku
lat liczba ta wzrosta do 654 w 2018 r.
To jest ponad dziesigciokrotny wzrost,
ok. 11% populacji dzieci, ktére powin-
ny by¢ zaszczepione w tym okresie.
A jak Konin wyglada na tle innych po-
wiatow wojewodztwa wielkopolskiego?
Najwigcej 0sob uchylajacych si¢ od
szczepien jest w Poznaniu: 2692 osoby,
w Koninie 654 osoby, w Kaliszu 326
0s0b. Dla poréwnania we Wrzesni —
7 0s6b. W catej Wielkopolsce na koniec

()

2018 r. byto 5467 0s6b uchylajacych
si¢ od szczepienia, w catym kraju ok.
40 tys. Jakie sa gtowne powody uchyla-
nia si¢ od szczepien? Z naszych danych
statystycznych wynika, ze w 49% odpo-
wiadajg za to ruchy antyszczepionkowe
i ich dziatalno$¢, w 46% nie stawia si¢
na szczepienia z niewiadomych przy-
czyn, 2,8% — medycyna alternatywna,
obawa przed szczepieniem — 0,5%. Do
przyczyn nieznanych musimy zaliczy¢,
z przykro$cig to moéwig, osoby zwig-
zane z medycyna, ktére jako autoryte-
ty wérdd pacjentdw sami czesto majg
sceptyczne podej$cie do obowigzku
szczepien. Analizujac dane statystycz-
ne, zauwazyli§my zwiazek liczby osob
uchylajacych si¢ z liczba lekarzy, ktorzy
obok specjalnosci pediatria czy neuro-
logia wykazuja takze jako specjalizacje
homeopati¢, mimo Ze nie znajduje si¢
ona w wykazie specjalizacji lekarskich.
Kolejng nieznang przyczyna, jak si¢
okazuje, sg tzw. edukatorzy zdrowotni,
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roznych zawodow, takze medycznych
— byte potozne, pielegniarki, byli pra-
cownicy sanepidu, ktdrzy powotujac si¢
na prace w stuzbie zdrowia, opowiadaja
o tym, jak szczepienia szkodza.

Lekarz i wezwanie

Lekarze maja obowiazek zgloszenia
osoby uchylajacej si¢ od szczepienia.
Powinni posiada¢ udokumentowana
rozmowg¢ z rodzicami i dowdd, ze ro-
dzice zostali wezwani na szczepienia,
najlepiej jesli lekarze czy przychodnie
wysytaja informacje za potwierdze-
niem odbioru. Inspekcja sanitarna nie
kwestionuje zapisow w dokumentach
z rozmo6w telefonicznych czy braku
dowodu dostarczania wezwania, jed-
nak brak takiego dowodu $wiadczacy
o skutecznym powiadomieniu rodzicow
jest najczesciej podnoszony w zarzu-
tach w sprawie prowadzonej egzekucji
administracyjne;j.

Grzegorz Wrona

Naczelny Rzecznik OdpowiedzialnoSci Zawodowej

Nalezy pamietaC, ze szczepienia s3 jednym z najwigkszych osiggnie¢ me-
dycyny. Propagowanie postaw antyzdrowotnych pojawia si¢ w dyskusji

0 obowiazku szczepien.

Kodeks etyki lekarskiej

Art. 71 Kodeksu etyki lekarskiej
moéwi, ze kazdy lekarz ma obowiazek
zwracania uwagi spoteczenstwa, wtadz
i kazdego pacjenta na znaczenie systemu
ochrony zdrowia, a takze na zagrozenia
ekologiczne. Swoim postgpowaniem,
takze poza pracg zawodowa, nie moze
propagowac postaw antyzdrowotnych.

Okregowy Sad Lekarski

Okregowy Sad Lekarski postawit za-
rzuty propagowania postaw antyzdro-
wotnych jednemu z lekarzy, wskazujac
na naruszenie przepisow art. 71 Ko-
deksu etyki lekarskiej. Zainteresowany
odwolat si¢ od tej decyzji, twierdzac,
ze wykonywat jedynie swoj obowigzek,
informujac o mozliwo$ci wystapienia
odczynow poszczepiennych. Jednakze
Okregowy Sad Lekarski, na podstawie

zgromadzonych dowodow podczas
postgpowania i catej dokumentacji ze-
branej przez pracownikow sanepidu,
ewidentnie wskazat na zniechgcanie ro-
dzicow do obowigzkowych szczepien.
Trzeba takze przywotaé temat publi-
kacji, ktora pojawita si¢ w niezwykle
poczytnym medycznym czasopi§mie
,,The Lancet”, w ktorym jeden z pseu-
donaukowcow opublikowat dowody
na to, ze szczepienia wywolujg autyzm
u dzieci, co w pdzniejszych badaniach
zostalo obalone. Artykut wyrzadzit
jednak wiele ztego. Podkreslam duza
rol¢ Naczelnej Rady Lekarskiej w pro-
mowaniu prawidlowych zachowan do-
tyczacych szczepief zarbwno samego
personelu medycznego, jak i catego
spoteczenstwa. Istotng role w ksztat-
towaniu rdéznego rodzaju postaw maja
organizacje o uznanym autorytecie.

Sad Najwyzszy

Sad Najwyzszy, uzasadniajgc jeden
ze swoich wyrokdw, opart si¢ na sta-
nowisku Naczelnej Rady Lekarskiej,
uznajac, ze jest to dowdd nie tyle row-
ny dowodom w opinii biegtych, ile
wyzszego stopnia niz opinie biegtych
i w oparciu o to odrzucit pewne zarzuty
kasacyjne w tym zakresie. Warto w tak
waznych sprawach wykorzystywac
autorytety rad lekarskich i towarzystw
lekarskich.

ANNA GRZESIAK

Teksty opracowane na podstawie sesji ,,Szczepienia dla personelu placowki opieki zdrowotnej — jak pracowac
bezpiecznie”, ktora odbyla si¢ na VIII Zjezdzie Lekarzy Ziemi Koninskiej oraz Pielegniarek i Potoznych
,» Medycyna XXI wieku” 22 i 23 lutego w Licheniu.

Fot. Anna Grzesiak
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Lekarze WIL na 30-lecie uchwalenia ustawy

17 maja 1989 r. uchwalono ustawe o izbach lekarskich.
Z tej okazji w Naczelnej Izbie Lekarskiej w Warszawie
17 maja 2019 r. odbyta sie konferencja wspomnie-
niowa, w ktorej uczestniczyt prezes ORL WIL Artur
de Rosier, a wykfady wygtosili lekarze Wielkopolskiej
Izby Lekarskiej sprawujacy funkcje w Naczelnej Izbie
Lekarskiej: Andrzej Cisto — od 2018 r. wiceprezes Na-
czelnej Rady Lekarskiej, Grzegorz Wrona — od 2014 r.
Naczelny Rzecznik Odpowiedzialno$ci Zawodowe;,
i Stefan Sobczynski — cztonek Prezydium NRL w la-
tach 2010-2018.

Ciesze sig, ze az trzech lekarzy z Wielkopolski wystgpito
w Naczelnej Izbie Lekarskiej na konferencji poswieconej
30-leciu uchwalenia ustawy o izbach lekarskich — podkreslit
Artur de Rosier. Wiclkopolanie w swoich wypowiedziach
wrocili do historycznych czasow.

- Stefan Sobczynski przypomniat lata
1980-1981. Zaznaczyt, ze ten wielki
ruch, jaki wtedy powstat, przyniost
nadziej¢ na utworzenie samorzadu
lekarskiego. Podkreslit, ze juz wtedy
mowilo si¢ o wlasciwym wykonywa-
niu zawodu.

Grzegorz Wrona przypomniat o ist-
nieniu ustawy z 18 lipca 1950 r. 0 od-
powiedzialno$ci zawodowej facho-
wych pracownikow stuzby zdrowia
1 zaznaczyt, ze przypuszcza, iz to wla-
$nie pamig¢ o tej ustawie spowodo-
wata dazenie do pdzniejszych zmian.
Wskazat na ogromne znaczenie usta-
wy o izbach lekarskich w kontekscie
tego, ze przed jej uchwaleniem dziatalno$¢ lekarzy wykonu-
jacych zawdd zaufania publicznego byta oceniana przez nie-
lekarzy. Podkreslit, Ze rok 2019 to rok podwdjnie jubileuszo-
wy: 30 lat od ustawy z 17 maja 1989 r. i 10 lat od ustawy

Fot. Mariusz Tomczak (x3)

o izbach lekarskich z 2 grudnia 2009 r. — tej drugiej, jego zda-
niem rewolucyjnej w trzech zakresach: wprowadzenia jawno-
$ci, zmiany statusu pokrzywdzonego, zmiany mozliwych kar.
Zaznaczyt, ze Konstytucja RP z 1997 r. mowi o obowiazku
sprawowania pieczy nad wykonywaniem zawodu i ze — jego
zdaniem — samorzady wykonuja ten obowigzek bardzo do-
brze, o czym $§wiadczy m.in. przyznawanie w 80% racji samo-
rzadowi lekarskiemu w sprawach kasacyjnych przed Sadem
Najwyzszym. Jako problem wymagajacy pilnego uregulowa-
nia przedstawil kwesti¢ lekarzy z polskim prawem wykony-
wania zawodu ukaranych w innych panstwach UE.

Andrzej Cisto, moéwigc o wspotistnie-
niu w latach 1989-2019 samorzadu
dwoch zawodow — lekarza i lekarza
dentysty, zaznaczyt, ze takie wspotist-
nienie nie jest norma w skali europej-
skiej 1 §wiatowej. Podkreslit, ze
w 1989 r. lekarze i lekarze dentySci
mieli ten sam model pracy i te same
uwarunkowania wynikajace z pracy
w zaktadach opieki zdrowotnej. Jak zaznaczyl, w latach
1989-1998 sytuacja zaczeta si¢ zmieniaé, lekarze dentysci
zaczgli opiera¢ swoja prac¢ na wtasnych podmiotach,
a w momencie powstania kas chorych w 1998 r. i przejscia
na kontrakty stan z 1989 r. ulegt catkowitej odmianie. Przy-
pomniat zmiang stanu prawnego w 2004 r., kiedy to nazwa
ustawy o zawodzie lekarza zostala zmieniona na ustawe o za-
wodach lekarza i lekarza dentysty. Odpowiadajac na pytanie,
czy cele lekarzy i lekarzy dentystow sg sprzeczne, przywotat
opini¢ dr. Antoniego Rosta z Katedry Prawa Konstytucyjnego
UAM: ,,Nawet jesli nie sa to interesy sprzeczne, to w kazdym
razie znaczenie poszczeg6lnych intereséw moze by¢ dla tych
obu grup zawodowych zasadniczo inne”. Przedstawiajac naj-
wigksze problemy lekarzy dentystow, wskazal na ksztatcenie,
liczebno$¢ i naktady na lecznictwo publiczne. Stwierdzit
réwniez, ze niektore warunki, w jakich przychodzi lekarzom
dentystom wykonywac swoj zawod, nie sa juz kwestig zarza-
dzania. Jego zdaniem, ewidentny brak zainteresowania wtadz
publicznych, przede wszystkim w obszarze ksztalcenia, za-
czyna dotykac¢ samej istoty zawodu zaufania publicznego.
KATARZYNA STRZAtKOWSKA
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Komisja ds. Szpitalnictwa ORL WIL

Okrggowa Rada Lekarska WIL na posiedzeniu 18 maja 2019 r. powotata Komi-
sj¢ ds. Szpitalnictwa ORL WIL. Na przewodniczacego Komisji wybrano Marcina

Karolewskiego.

W sktad komisji weszli: Wojciech Buxakowski, Joanna Harbuzinska-Turek,
Stefan Sobczynski, Karolina Piasecka-Stryczynska, Bartosz Urbanski.
Przyjmujemy zgloszenia ch¢tnych do pracy w komisji. Zgloszenia mozna prze-

syta¢ na adres mailowy: izba@wil.org.pl.

Uchwate zobowigzujaca Okregowa Rade Lekarska WIL do powotania Komisji
ORL ds. Szpitalnictwa podjal obradujacy 6 kwietnia 2019 r. Nadzwyczajny XLII

Okregowy Zjazd Lekarzy.

OPRAC. KS
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Finaf projektu PROPULMO

W dniu 26 kwietnia 2019 r. w Szpitalu Klinicznym Prze-
mienienia Panskiego przy ul. Szamarzewskiego 82/84
w Poznaniu odbyto sie uroczyste otwarcie zmodernizo-
wanego Oddziatu Pulmonologii, Alergologii i Onkologii
Pulmonologicznej z dobudowang czescig przeznaczong
dla dorostych pacjentéw z mukowiscydoza.

yt to final projektu o nazwie ,,PROPULMO - popra-
Bwa kompleksowosci i jakos$ci leczenia pacjentow ze

schorzeniami uktadu oddechowego, ze szczegdlnym
uwzglednieniem opieki nad dorostymi chorymi z mukowi-
scydoza w Szpitalu Klinicznym Przemienienia Panskiego”.

Projekt zostat dofinansowany ze $srodkow Unii Europej-
skiej z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego
w ramach Osi priorytetowej IX: Wzmocnienie strategiczne;j
infrastruktury ochrony zdrowia; Dziatanie 9.2: Infrastruktura
ponadregionalnych podmiotéw leczniczych Programu Opera-
cyjnego Infrastruktura i Srodowisko 2014-2020.

Na uroczysto$ci otwarcia obecni byli m.in.: wiceprzewod-
niczacy Parlamentu Europejskiego prof. Zdzistaw Krasno-
debski, poset Andzelika Mozdzanowska, sekretarz stanu
w Ministerstwie Inwestycji i Rozwoju, petnomocnik rzg-
du ds. matych i $rednich przedsigbiorstw, wladze uczelni:
prof. Michat Nowicki — prorektor UMP ds. nauki, prof. Ja-
rostaw Walkowiak — prorektor UMP ds. kadr i wspolpracy
z zagranicg, prof. Zbigniew Krasinski — dziekan Wydziatu

4

3N
astmy, aparatu do oznaczania chlorkow w pocie i wielofunk-
cyjnego 16zka do intensywne;j terapii.

Dzigki tej inwestycji chcemy zwro6ci¢ uwage na problem
wszystkich 0sob, ktore zmagaja si¢ z mukowiscydoza. Nowy
oddziat to podwyzszenie standardow leczenia i diagnostyki
chorych hospitalizowanych w ramach oddziatu, zwigksze-
nie bezpieczenstwa i komfortu pacjentow, skrocenie czasu
procesu diagnostycznego oraz lepsza efektywno$¢ dziatania
pracowni i oddziatow.

Podsumowaniem czg¢s$ci zwigzanej z procesem inwesty-
cyjnym byt towarzyszacy otwarciu oddziatu Europejski

Lekarskiego II, poset Bartto-
miej Wroblewski i delegacja
Polskiego Towarzystwa Walki
z Mukowiscydozg w osobach
Magdaleny Czerwinskiej-Wy-
raz (wiceprezes) i Anny Sko-
czylas-Ligockiej oraz wielu
innych znamienitych gosci.
Uroczystego przecigcia

Projekt PROPULMO to przede wszystkim modernizacja
Oddziatu Pulmonologii, poprawa warunkow
lokalowych oddziatu oraz unowoczesnienie posiadanego
sprzetu. Nowy pododdziat dla dorostych chorych
z mukowiscydozg to szansa dla licznego
grona pacjentow.

Piknik Zdrowia. Po uroczy-
sto§ciach wewnatrz szpitala
zaproszeni goscie mogli uda¢
si¢ do przyszpitalnego ogro-
du, w ktorym przygotowana
byta scena wraz z kilkoma
punktami informacyjnymi
oraz namiotami z atrakcjami
dla dzieci. Na scenie wystg-

wstegi dokonali prof. Halina
Batura-Gabryel kierujagca Oddziatem Pulmonologii, prorektor
prof. Michat Nowicki i Magdalena Czerwinska-Wyraz.

Uroczysto$ci towarzyszyto takze odstonigcie tablic pa-
miatkowych ku czci prof. Ireny Westfal i prof. Mieczystawa
Firlika — wybitnych postaci §cisle zwigzanych z poznanska
pulmonologia.

Projekt PROPULMO to przede wszystkim modernizacja
Oddzialu Pulmonologii, poprawa warunkow lokalowych
oddzialu oraz unowoczes$nienie posiadanego sprzetu. Nowy
pododdziat dla dorostych chorych z mukowiscydozg to
szansa dla licznego grona pacjentow. Trzeba podkresli¢, ze
w Polsce podobnych osrodkow jest zdecydowanie za mato,
a nowo otwarty osrodek jest jedynym w wojewodztwie wiel-
kopolskim i jedynym w zachodniej cz¢sci Polski. Sktada si¢
z kilku izolatek umozliwiajacych zapobieganie zakazeniom
krzyzowym migdzy pacjentami.

Modernizacja oddziatu to takze stworzenie nowego Labo-
ratorium Snu wraz z jego wyposazeniem, zakup echokardio-
grafu, bronchofiberoskopu, automatycznego systemu do dia-
gnostyki alergii, autoimmunologii do monitorowania leczenia

pila utalentowana wokalist-
ka, zwyci¢zczyni programu ,,The Voice Kids” TVP — Ania
»AniKa” Dabrowska. Po wystgpie odbyt si¢ panel dysku-
syjny dotyczacy mukowiscydozy oraz postgpow w leczeniu
chorodb pluc. Piknik byt takze okazjg do bezptatnych badan
profilaktycznych (spirometria, morfologia, analiza sktadu
ciata, pomiar glukozy i cholesterolu). Z kolei dzieci mogty
wzig¢ udziat w zaje¢ciach sportowych, skorzysta¢ z wielko-
formatowych gier planszowych, warsztatow ekologicznych
i plastycznych, a takze wzia¢ udzial w konkursie z nagro-
dami. Mamy nadziej¢, ze dzigki piknikowi udato nam sig
zintegrowac pacjentow, ich rodziny, pracownikoéw i miesz-
kancow Poznania, zwrdci¢ uwagge na problemy osob, ktore
na co dzien muszg zy¢ z mukowiscydoza, a dzigki nowemu,
zmodernizowanemu oddziatowi zapewni¢ im godne i odpo-
wiednie warunki leczenia.

Przy okazji uroczystos$ci warto wspomnie¢ takze o symbo-
licznym jubileuszu, ktory przypada wlasnie w tym roku — przy
ul. Szamarzewskiego, jako Szpital Kliniczny Przemienienia
Panskiego, jestesmy juz 20 lat.

BARTOSZ SOBANSKI

fot. tukasz Turkowiak
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Cate ciato jest instrumentem giosu

Na Swiatowym Dniu Gtosu w Wielkopolsce, z inicjaty-
wy Choru Kameralnego Wielkopolskiej I1zby Lekarskiej
przy wielkim wsparciu WIL, zebrato sie wielu artystow
i lekarzy, ktorzy specjalnie na ten dzien przygotowali
konferencje, podczas ktorej mowili o fizjologii ludzkie-
go gtosu i o higienicznym $piewie, a takze wykonali
koncert z udziatem chorow dwach izb lekarskich oraz
solistow. W wydarzeniu wziat udziat prezes ORL WIL
Artur de Rosier.

yktady poprowadzily lekarki: Anna Reetz-Kolasin-
ska z Wielkopolskiej Izby Lekarskiej oraz Hanna

Zajaczkiewicz z Warminsko-Mazurskiej Izby Le-
karskiej w Olsztynie, ktora — jak sama przyznata w jednym
z wywiadow — nie potrafi oddzieli¢ medycyny od muzyki
i muzyki od medycyny.

Anna Reetz-Kolasinska moéwita o czystym glosie, tonie
krtaniowym 1 zjawisku rezonansu, ktore decyduje o barwie
dzwigkdw. Rezonans jest najwazniejszym elementem fizjolo-
gicznego glosu. Musimy nauczy¢ sig kontrolowaé strumien
wydychanego powietrza, czyli kontrolowaé oddech. To
pozwala wzbudza¢ rezonatory, tak jakbysmy rozprowadzali
energie cisnienia podglosniowego po calym ciele. Pamie-
tajmy, ze cale cialo jest instrumentem glosu, a krtan jedynie
generatorem tonu krtaniowego, ktory w tzw. torze glosowym
ulega odpowiednio wzmocnieniu i wzbogaceniu o wlasciwe
pochodne harmoniczne. Musimy tez by¢ swiadomi, ze u ko-
biet wraz z wiekiem glos si¢ obniza, u me¢zczyzn — odwrotnie
— podkreslita. Glos jest odzwierciedleniem naszych emocji,
a chodzi o to, by rozmowca czul sig z nami komfortowo.
Dlatego tez powinnismy nauczy¢ sie koordynowaé oddech
z fonacjq i artykulacjq. Kazdy powinien sobie powiedzie¢:
glos to ja, musze dbac o siebie, jesli chce mowic dobrym glo-
sem. W glosie, ktory jest siedliskiem emocji daje o sobie zna¢
nasze cialo. Pacjentom, ktorzy zapominajq o sobie, glos moze
nawet zanika¢, co nalezy rozumie¢ jako wyraz somatyzacji
naszych emocji — mowita. Nawiazujac do tegorocznego hasta
Swiatowego Dnia Glosu ,,Be kind with your voice” i odno-
szac je do swojego wyktadu, zakonczyta angielskim stwier-
dzeniem ,,Be kind with yourself!”, czyli ,,Zadbaj o siebie!”.

Hanna Zajaczkiewicz przedstawila badanie wideostrobo-
skopowe w korelacji z badaniem rezonansu magnetycznego
podczas §piewu. Zaznaczyla, ze znajomo$¢ anatomii to pod-
stawa, a kazdy $piewak powinien by¢ ekspertem swojego
glosu. Kiedy spiewak zglasza sie do lekarza przed koncertem,
powinien wiedzie¢, ktorych lekow powinien unika¢ i mieé
podstawowg wiedze, w jaki sposob leki ogolnodostepne wply-
wajq na jego glos. Spiewak po wielogodzinnych prébach czy
spektaklach czesto ma silnie przekrwiong sluzowke gardla,
a to nie ma nic wspolnego z koniecznosciq zazycia antybioty-
ku — podkreslita. Przedstawila wyniki ankiety przeprowadzo-
nej wsrod spiewakow (30 kobiet i 20 mezezyzn, z przewaga
glosow wysokich, w wieku 24-65 lat): 70% sposrod $piewa-
koéw ¢wiczyto 4-5 razy w tygodniu, 30% codziennie po 1-2
godziny. Przed koncertem 70% spato 7 godzin, 30% spato
9-10 godzin. Ankieta pokazala, ze Spiewacy operowi cierpia

Beresford Leroy Davis

(%X

Anna Reetz-Kolasinska Hanna Zajaczkiewicz

na dolegliwosci ze strony uktadow: pokarmowego, odde-
chowego i krazenia. Ponadto 60% zglasza objawy refluksu
zotadkowo-przetykowego. Maja tez zaburzenia emocjonalne
i zaburzenia snu. Stres jest w tym zawodzie nieuchronny — za-
znaczyta. Doktor Zajaczkiewicz podata tez kilka rad dla $pie-
wakow: nalezy uwazac na sklady lekow uspokajajacych; nie
powinno si¢ $miac i plakac przed koncertem, bo to powoduje
nadmierne wydzielanie §luzu; powinno si¢ unika¢ spozywa-
nia ryb przed koncertem ze wzgledu na ryzyko potknigcia
osci; powinno si¢ zwraca¢ uwagg na ,,leki na gardto”, gdyz
wiele z nich ma wlasciwosci przeciwbolowe, przeciwzapalne
czy §ciagajace, ale nie nawilzajace. Przede wszystkim nalezy
pamietac o tym, Zeby o siebie dba¢ — zakonczyla.

Po czgsci wykladowej wystapit Chor Kameralny Wielko-
polskiej Izby Lekarskiej pod dyrekcja Justyny Chelminskiej
(lekarka Wielkopolskiej Izby Lekarskiej oraz dyrektor choru)
z przygotowaniem przez Kasjana Drogosza z Akademii Mu-
zycznej w Poznaniu, Chor Okrggowej Izby Lekarskiej w Byd-
goszczy pod dyrekcja Joanny Krause, solista reggae z Wiel-
kiej Brytanii Beresford Leroy Davis oraz solisci z Polski.

Prelegent Anna Reetz-Kolasinska oraz soliSci Hanna Za-
jaczkiewicz — sopran, Dominika Fladrowska — mezzosopran,

Fot. Daniel Olejniczak 3x



CZERWIEC 2019

Pawel Pecuszok — tenor to lekarze i jed-
noczes$nie wyksztatceni muzycy aktyw-
nie wykonujacy oba zawody, ktorzy
przyjechali do Poznania na zaproszenie
Justyny Chetminskiej. Towarzyszyli im
Pawel Nodzak — bas, na fortepianie
Elizaveta Maciejewska oraz na akor-
deonie Lukasz Maciejewski.

Gos¢ specjalny — Beresford Leroy Da-
vis — jest kierownikiem grupy anestezjo-
logicznej i instruktorem zaawansowa-
nych zabiegow ratujacych zycie, a takze
wokalista reggae. Do Wielkopolski
przyjechal, by zaspiewa¢ dwa utwory:
jeden o uwolnieniu umystoéw z okowow

o)

niewoli, ktory, jak podkreslit, bedzie
zrozumiany przez Polakow, nawet tych,
ktorzy nie do§wiadczyli wojny, oraz
drugi — cover utworu Chucka Berry’ego
,Johnny B. be Goode”.

W czgsci finalowe] wszyscy arty-
$ci wykonali fragmenty mszy ,,Petite
Messe Solennelle” G. Rossiniego pod
dyrekcja Justyny Chetminskie;.

Swiatowy Dziefi Glosu przypada 16
kwietnia. W Wielkopolsce odbywat si¢
13 kwietnia 2019 r. w Centrum Szko-
leniowym EDUWIL w Poznaniu przy
ul. Szyperskiej 14.

KATARZYNA STRZALKOWSKA

Zaspiewali w Chludowie

5 maja 2019 r. Chér Wielkopolskiej Izby Lekarskiej pod dyrekcja Justyny Chelmin-
skiej wraz z Chérem Cantus Familiaris pod dyrekcja Lukasza Maciejewskiego i solista-
mi: Ksenia Shaushyshvili (sopran) oraz Stawomirem Olgierdem Krammem (baryton),
wystapili w Chludowie. Wsréd publicznosci byl prezes ORL WIL Artur de Rosier.

Koncert zostat zorganizowany w 200. rocznic¢ urodzin Stanistawa Moniuszki. Ko$ciot
parafialny pw. Wszystkich Swietych w Chludowie rozbrzmiewat wigc ariami i piesniami tego

wybitnego polskiego kompozytora. OPRAC. KS
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10 oSrodkow od lipca 2019 r.

Statystyka nie pozostawia zadnych watpliwosci. Choroby ukfadu sercowo-
-naczyniowego, w tym udary mozgu, to pierwsza przyczyna zgonow w Polsce.
Rocznie dochodzi do ok. 60 tys. udaréw mozgu, z czego ok. 80% to udary
niedokrwienne. Najskuteczniejsza metoda ich leczenia, ktora pozwala unikngc
powiktan, jest trombektomia mechaniczna.

Y 4
Swiatowe szacunki pokazuja, ze na

1 milion populacji 100 pacjentow

kwalifikuje si¢ do trombektomii.
Taki zabieg powinien odbyc¢ si¢ w ciagu
8 godzin, a to wymaga zarowno szyb-
kiej diagnostyki, jak i odpowiedniej
dostepnosci do miejsc, w ktorych moze
on by¢ wykonany. Tym wigksza jest
zatem waga oficjalnej informacji mini-
stra zdrowia Lukasza Szumowskiego,
ze niebawem kolejnych 10 osrodkow

dolaczy do realizatoréw programu pi-
lotazowego trombektomii mechanicz-
nej w leczeniu udaru niedokrwiennego.
Beda one realizowac go juz od lipca br.
Jest wsrdod nich Szpital Kliniczny im.
Heliodora Swigcickiego Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkow-
skiego w Poznaniu.

Przy tej okazji Ministerstwo Zdrowia
na swojej stronie internetowej przypomi-
na, ze ,,w listopadzie 2018 zostat oglo-

szony program pilotazowy trombektomii
mechanicznej w leczeniu udaru nie-
dokrwiennego. Poczatkowo do pilotazu
weszto 7 wyspecjalizowanych o§rodkow,
ktore w okresie od stycznia do marca
przeprowadzily 168 zabiegow. Juz przy
starcie pilotazu minister zdrowia zapo-
wiedziat jego rozszerzenie — jak tylko ko-
lejne placowki beda spetnialy wymagania
konieczne do tego, by moc zapewnic ca-
todobowa gotowos¢ do przeprowadzenia
trombektomii”. Zarowno Ministerstwu
Zdrowia, jak i specjalistom zalezato, by
zapewni¢ dostep do pilotazu wszystkim
wojewodztwom. Dlatego od lipca br. do
pilotazu dotaczy 10 nowych osrodkow,
ktore beda wspdtpracowacé z regionalny-
mi centrami udarowymi. (ap)

Fot. Daniel Olejniczak

Pomoc dla lgi Urbanskiej

Siostra lekarza WIL Bartosza Urbariskiego Iga Urbariska w mtodym wieku zachorowata
na szczegolnie agresywna postac raka piersi HER2-dodatniego charakteryzujacego sie
szybkim rozwojem oraz wysokim ryzykiem dawania przerzutéw do innych czesci ciata.

Potrzebuje srodkow w wysokosci ok. 30 000 zt na pokrycie kosztéw leczenia przedopera-
cyjnego (neoadjuwantowego) lekiem Perjeta (pertuzumab), niezwykle skutecznym w walce

z tg jedna z najgrozniejszych postaci nowotworu.
Pomoéc mozna, wptacajac dowolna kwote na konto fundacji:

Fundacja ,Bread of Life", Diuga Goslina 1, 62-095 Murowana Goslina

nr konta: 76 1090 1346 0000 0001 1455 5351 z dopiskiem:

Darowizna na rzecz: lga Urbanska lub na zbiérke https://zrzutka.pl/t9khhn
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Do 30 procent w 10 lat

Problem nie jest nowy. Powraca teraz ze wzmozong moca, generuje dyskusje, w ktorej nie ma zgody na
wszystkie proponowane rozwigzania. Trzy lata temu w Polsce ok. 40% cigz koriczyto sie cesarskim cieciem,
dwa lata poZniej juz ponad 45%. Wedtug czasopisma ,,The Lancet” na Swiecie od 2000 do 2015 r. ta statystyka
wykazata tendencje wzrostu z 12,1% do 21,1%. Od 1 stycznia 2019 r. w Polsce obowigzuje nowy standard
organizacyjny opieki okotoporodowej (Dziennik Ustaw RP z 11 wrzeSnia 2018 r., poz. 1756).

2016 r. 6wczesny minister zdrowia — Konstanty Ra-
WdziwiH w wywiadzie dla Polskiego Radia mowit,

ze tendencja do wykonywania cesarskiego cigcia
na zyczenie jest zta, zarazem negatywnie oceniana przez
Swiatowg Organizacje Zdrowia (WHO). Sa kobiety, mo-
wil, ktore uwazaja, iz jest ono bezpieczniejsze od porodu
naturalnego, a to nieprawda, bo kiedy poréd moze odby¢
si¢ w sposob naturalny, wtedy ryzyko dla dziecka i matki
jest mniejsze.

Wkrotce pracujacy przy ministrze specjalny zespot przed-
stawil rozwigzania systemowe majace na celu zmniejszenie
liczby cesarskich cig¢. W $lad za nim, w rozporzadzeniu
ministra, okre§lone zostaty standardy opieki okotoporodo-
wej. Powstaly one, aby zapewnic jak najlepszy stan zdrowia
matki i dziecka, przy ograniczeniu do minimum interwencji
medycznych: nacigcia krocza, cigcia cesarskiego, podania
noworodkowi mleka modyfikowanego. Zarazem okre$lone
zostaly zalecane zakresy §wiadczen profilaktycznych, badan
diagnostycznych i konsultacji medycznych wykonywanych
u kobiet w cigzy.

W 2018 r. przedstawione zostaty zmodyfikowane re-
komendacje. Tym razem sg one bardziej konkretne. I tak
w ciaggu 10 lat odsetek cesarek ma by¢ ograniczony do
30%. Ministerstwo Zdrowia zaproponowalo: przywroce-
nie jakos$ci opieki trojstopniowej, kierowanie pacjentek po
przebytym cesarskim cigciu do osrodkow o 11 i III stopniu
referencyjnos$ci, upowszechnienie znieczulenia zewnatrzo-
ponowego, przygotowywanie planu porodu wraz ze specja-
lista prowadzacym ciaze, zadbanie o wyréwnanie brakow
kadrowych i zapewnienie rodzgcej wlasciwej opieki ze
strony personelu medycznego, edukacje rodzacych i perso-
nelu medycznego, upowszechnienie proby podjecia poro-
du naturalnego u pacjentek po przebytym cesarskim cigciu
(VBAC), bardziej kompleksowg ocen¢ wewnatrzmaciczne-
go zagrozenia ptodu, przeniesienie decyzyjnosci o sposobie
zakonczenia cigzy na lekarza prowadzacego pordd, a nie
lekarza prowadzacego ciazg.

Wedlug Ministerstwa Zdrowia ma to prowadzi¢ do mini-
malizowania ci¢¢ na zyczenie. ROwnocze$nie resort propo-
nuje zmian¢ formy zgod i formularzy podpisywanych przez
rodzace. Wyrazane zgody maja doktadnie i wyczerpujaco
informowa¢ o mozliwych komplikacjach (blizszych i dal-
szych) zarowno u matki, jak i u dziecka.

W internecie rozgorzata dyskusja. Nie brakowato w niej
gloséw wielu kobiet, ktore uwazaja, ze panstwo nie po-
winno regulowac, a juz tym bardziej ogranicza¢ ich prawa
i swobodnego dostepu do cesarki. Wszak to suwerenna de-
cyzja uzgadniana z personelem medycznym. Wspdibrzmi
to z opinia WHO, ktorej zdaniem dzialania powinny by¢
odwrotne. Zamiast dgzenia do okreslonego wskaznika, two-
rzenie warunkow dostepnosci dla kazdej kobiety, u ktorej
jest potrzeba takiej operacji.

W pismie skierowanym przez Joann¢ Pietrusiewicz, pre-
zes Fundacji Rodzi¢ po Ludzku, do ministra zdrowia Lu-

kasza Szumowskiego, czytamy m.in.: ,,Wiele postulatow
zawartych w wypracowanych rekomendacjach jest poza-
danych i mamy nadziej¢, ze przyniosa pozytywny skutek.
Z tego wzgledu nalezy korzystnie oceni¢ przywrocenie
zasad trojstopniowej opieki w Polsce oraz rekomendacje
kierowania kobiet po przebytej operacji cesarskiego cigcia
do szpitali o II i III stopniu referencyjnosci. Pozytywnie
oceniamy zalecenia dla osob sprawujacych opieke opraco-
wywania wraz z kobietg planu porodu, cho¢ jest to przeciez
obowigzujace prawo. (...) Czekamy na nowe wytyczne
Polskiego Towarzystwa Ginekologicznego — zgodne z naj-
nowszymi badaniami naukowymi. Na pozytywna ocen¢
zastuguje takze rekomendacja stosowania proby porodu na-
turalnego u pacjentek po przebytym cesarskim cieciu. (...)

Niestety, niektore rekomendacje Zespohu budza nasze po-
wazne zaniepokojenie. Najwigksze zastrzezenia mamy do
zapisu dotyczacego sukcesywnego obnizania wskaznika ce-
sarskich ci¢¢ — w tym osigganie rocznego obnizenia wskaz-
nika $rednio 0 2%. Swiatowa Organizacja Zdrowia zwraca
uwagge, ze celem powinno by¢ dotozenie wszelkich staran,
aby cesarskie cigcie dostepne byto dla wszystkich kobiet,
ktore go potrzebuja, a nie dazenie do osiagnigcia okreslo-
nych wynikéw. Opracowanie sztywnych norm dotyczacych
wskaznikow cesarskich cig¢ w Polsce moze skutkowaé za-
grozeniem bezpieczenstwa medycznego. W Polsce prawie
polowa ciaz prowadzonych jest w prywatnych gabinetach.
Istnieje zatem ryzyko, ze prywatne pacjentki beda inaczej
traktowane, niz te, ktore z takiej opieki nie korzystaja. Ta-
kie sytuacje maja miejsce, potwierdza to ostatni monitoring
oddziatow potozniczych przeprowadzony przez Fundacje
w 2018 roku. (...)

Niekorzystnie oceniamy rdwniez zapis dotyczacy kwalifi-
kacji do cesarskiego cigcia poprzez lekarza odpowiadajace-
g0 za pordd. Moze to wptynaé bardzo negatywnie na poczu-
cie bezpieczenstwa kobiet i wywolaé spoteczne oburzenie.
Chcemy zwréci¢ uwage, ze opieka w Polsce jest bardzo
zrdznicowana, szpitale r6znig si¢ od siebie sposobem spra-
wowania opieki, poziomem wdrozenia Standardéw Opieki
Okotoporodowej, dostepnoscia do znieczulenia zewnatrzo-
ponowego, a takze stosunkiem do kobiet. W wielu placow-
kach kobieta moze urodzi¢ «po ludzku» z poszanowaniem
jej podmiotowosci i potrzeb, ale sa tez placowki, w ktorych
dochodzi do wielu naduzy¢, a czasami wregez przemocy”.

W koncowej czesci pisma prezes fundacji stwierdzita:
,Podsumowujac, rekomendacje zwigzane z dazeniem do
okreslonego rocznie wskaznika cesarskich cig¢ oceniamy
bardzo negatywnie i uwazamy, ze wplynie to niekorzystnie
na sytuacj¢ kobiet w okresie okotoporodowym, poglebi lek
zwigzany za zdrowiem ich oraz dziecka. Podobnie negatyw-
nie oceniamy rekomendacj¢ dotyczaca decyzji zwiagzane;j
z kwalifikacja do cesarskiego cigcia, w tym wykluczenia
decyzji lekarza sprawujacego opicke nad kobietg”.

ANDRZEJ PIECHOCKI
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Lekarz stomatolog wraca do szkotly

Nie od dzisiaj kolejne raporty wskazujg na fatalny stan
uzebienia polskich uczniow. Europa uciekta nam bar-
dzo daleko. Kilka lat temu ogtoszony zostat wielki pro-
gram powrotu gabinetow stomatologicznych do szkot.

edlug zapowiedzi 6wczesnej premier Beaty Szydto
Wi ministra zdrowia w jej rzadzie — Konstantego Radzi-

willa, juz w 2018 r. dentysta miat by¢ w kazdej szkole.
Wsparciem dla samorzadéw odpowiedzialnych za zorganizo-
wanie takiej opieki miaty by¢ specjalne $rodki na doposaze-
nie szkolnych gabinetow, ujgte w rezerwie celowe;j. Przyjeto
wowczas, ze maksymalne dofinansowanie przypadajace na
kazdy z nich moze wynies¢ 8000 zt. Stomatolodzy i eksperci
rynku ochrony zdrowia sygnalizowali, ze to kwota dalece nie-
wystarczajaca. Oszacowano, ze dla powodzenia tego programu
nalezatoby w sumie zagwarantowac kilka miliardow ztotych.

I zapewne w tym tkwi przyczyna niezadowalajacych efek-
tow. Wspomniane dofinansowanie, w kwocie przekraczajacej
1,4 mln z}, wykorzystane zostalo w 69 jednostkach samorza-
du terytorialnego, w 187 szkotach. W kolejnych latach notuje
si¢ minimalny postep. Wedtug danych Ministerstwa Eduka-
cji Narodowej, na koniec 2017 r. gabinety stomatologiczne
byly w 675 szkotach. Wedtlug danych Narodowego Funduszu
Zdrowia, na koniec 2018 r. — w 720 szkotach.

Rok 2019 przynosi zapowiedz zmian. 9 maja Senat RP
62 glosami, przy 22 wstrzymujacych sie, przyjat (bez popra-
wek) rzadowy projekt ustawy o opiece zdrowotnej nad ucznia-
mi. Mieliby ja sprawowac: pielggniarka srodowiska nauczania
i wychowania lub higienistka szkolna i lekarz dentysta. Jej wa-
runkiem jest brak sprzeciwu rodzicéw. 10 maja ustawa zostata
przekazana prezydentowi Andrzejowi Dudzie do podpisu.

Stanowi ona, mi¢dzy innymi, ze opieka zdrowotna nad
uczniami jest realizowana w szkole i obejmuje profilaktyczna
opieke zdrowotna, promocj¢ zdrowia oraz opiek¢ stomato-
logiczna. Profilaktyczna opieka zdrowotna jest sprawowana
nad uczniami do ukonczenia 19. roku zycia, a w przypadku
ucznidw posiadajacych orzeczenie o potrzebie ksztalcenia
specjalnego — do ukonczenia szkoly ponadpodstawowe;j.
Opieka stomatologiczna jest sprawowana nad uczniami do
ukonczenia 19. roku zycia. Opieka zdrowotna nad uczniami

ma na celu: ochrong¢ zdrowia uczniow, w tym zdrowia jamy
ustnej, ksztaltowanie u uczniow postaw prozdrowotnych oraz
odpowiedzialnos$ci za wtasne zdrowie. Cele sg realizowane
przez: dzialania na rzecz zachowania zdrowia oraz zapobiega-
nia powstawaniu lub rozwojowi chorob, w tym chordb zakaz-
nych, wezesne wykrywanie probleméw zdrowotnych i czyn-
nikéw ryzyka, edukacje zdrowotng i promocj¢ zdrowia, w tym
aktywnosci fizycznej i sportu oraz prawidtowego zywienia.
Na wczesniejszym posiedzeniu senackich komisji nauki,
edukacji i sportu oraz zdrowia wiceminister zdrowia Jozefa
Szczurek-Zelazko, jak informuje portal Infodent24.pl, mowi-
la, Zze obecnie zagadnienia dotyczqce profilaktycznej opieki
nad uczniami sq w wielu roznych aktach prawnych, a ustawa
okresla zagadnienia niezbedne do kompleksowej opieki nad
uczniami, warunki organizacyjne, zasady wspolpracy pomig-
dzy roznymi podmiotami, z uwzglednieniem roli rodzicow
w tej opiece. Waznym filarem w tej ustawie jest wzmocnienie
opieki stomatologicznej. Do tej pory ten obszar nie byt ure-
gulowany. Chcemy doprecyzowaé sposob udzielania swiad-
czen stomatologicznych, aby zabezpieczy¢ te opieke. Dane
statystyczne sq alarmujgce, wigc musimy poprawic sytuacje
w tym obszarze. Chodzi o mozliwos¢ dostepu do stomatologa
na terenie szkoly — to dotyczy duzych szkol, zespotow szkol.
Jezeli w szkole nie ma gabinetu, to szkola powinna podpisac
umowe z najblizej zlokalizowanym gabinetem, gdzie dzieci
bedq mialy nieograniczony dostep do opieki stomatologicz-
nej. Trzeci element to funkcjonujgce juz dentobusy, dociera-

Jjgce do mniejszych szkol, gdzie tworzenie gabinetu nie by-

toby racjonalne. W ubieglym roku skorzystalo ze swiadczen
w dentobusach okolo 30 tysiecy dzieci.

Finasowanie opieki zdrowotnej nad uczniami okresla arty-
kut 24 ustawy: ,,Opieka zdrowotna nad uczniami jest finanso-
wana ze $Srodkow ujetych w planie finansowym Narodowego
Funduszu Zdrowia. Zasady, sposob i warunki finansowania
$wiadczen opieki zdrowotnej nad uczniami okreslaja prze-
pisy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych”.

Od strony organizacyjnej i podziatu obowigzkow wszystko
jasne. Teraz przed wykonawcami tej ustawy zapewne nieta-
twe rozmowy o pieniadzach. (ap)

Lekarze WIL w rocznice Smierci Krzysztofa Komedy

lw

W 50. rocznice $mierci pianisty, kompozytora, ale tez z wyksztatcenia le-
karza — Krzysztofa Komedy Trzcinskiego (23 kwietnia 1969 r.) orkiestra
oraz lekarze malujacy z Wielkopolskiej 1zby Lekarskiej zorganizowali dwa

wydarzenia kulturalne.

Hll”" 3 'F ‘-
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15 maja 2019 r. w holu Centrum Kon-
gresowo-Dydaktycznego Uniwersytetu
Medycznego w Poznaniu Orkiestra Ka-
meralna lekarzy ,,Operacja Muzyka”
dziatajaca przy Wielkopolskiej Izbie
Lekarskiej pod dyrekcja Dobrochny
Martenki wykonata wigzanke¢ najbar-
dziej znanych melodii kompozytora.

13 maja 2019 r. w Centrum odbyt si¢
wernisaz wystawy prac lekarek z Kota
Malujacych Lekarzy Wielkopolskiej
Izby Lekarskiej inspirowanych muzyka
Komedy. Wernisaz zostal u§wietnio-
ny wystepem lekarza dentysty WIL
Przemystawa Murawskiego, ktory na
skrzypcach wykonat utwor Krzysztofa

Komedy ,,Cmentarz Remu”. Obrazy
wzbudzily duze zainteresowanie wsrod
studentow Uniwersytetu Medycznego,
ktérzy mogli odwiedza¢ wystawe przez
kilka dni. OPRAC. KS

Fot. D. Martenka



x
)
5
S
=)
a
€
S
2
c
o
©
3
S
2

WIELKOPOLSKA 1ZBA LEKARSKA

Katarzyna Strzalkowska: Docieral Pan do wielu miejsc
na $§wiecie. Ktore z nich bylo najpiekniejsze?

Dariusz Tuleja: Trudno mi tak wprost odpowiedzie¢ na to
pytanie. Afryka na pewno z uwagi na brak wody jest mniej
atrakcyjna niz Azja, ale w Afryce bywam jednak czgsciej
i tam pomagam.

K.S.: Czego potrzebuja afrykanskie oczy?

D.T.: Wszystkiego. Tam jest bieda, niedostatek i bardzo
duzo $lepoty. U nas jak ktos zle widzi, to jego otoczenie za-
uwazy i zadba o niego. W Afryce potrzeba rodziny, ktora
przyprowadzi, lekarza, co zbada, okularéw, ktore kto$ po-
daruje. Dla przecigtnego Afrykanczyka we wschodnim Ka-
merunie okulary sa czyms$ niewyobrazalnym. Takiego czto-
wieka nie stac¢ na to, zeby pojecha¢ do miasta na wizyte, a co
dopiero kwestia zakupu okularow. Okulary zbieramy wigc
w Polsce, a potem tam rozdajemy. Oczywiscie najwazniejsze,
by najpierw ten cztowiek dotart na badanie, by lekarz mogt
oceni¢, czy pacjent co$ widzi, czy nie widzi, co jest przyczy-
na i jaki moglby by¢ zakres pomocy.

K.S.: Ile 0s6b mozna przyjaé¢ dziennie?

D.T.: Duzo. Dziennie w Kamerunie przyjmowatem 60-90
pacjentow. Nawet powiedziatbym, ze to bardzo duzo, biorac
pod uwagg fakt, ze kazda rozmowe z pacjentem trzeba ttu-
maczy¢. Kamerun to 273 plemiona i tylez roznych jezykow.
Wprawdzie francuski jest jezykiem urzgdowym, ale przy-
prowadzane do badania starsze osoby czesto postuguja si¢
tylko swoim plemiennym j¢zykiem. Wtedy kto$ znajacy ten
jezyk thumaczy na francuski, a nastgpnie na angielski lub pol-
ski, jezeli sg tam nasi misjonarze, i to thumaczenie znacznie
wydtuza czas trwania wizyty. Rekord w liczbie przyjetych

(19)
Pomagajqc widzieé¢ innym,
samemu zobaczy¢ swiat

Na pytanie o najpiekniejsze miejsce na Swiecie odpowiada, ze jednak Afryka, mimo &
ze z uwagi na brak wody jest mniej atrakcyjna niz Azja. Ale z catej rozmowy wytania §

sig piekno innej natury — pigkno zyciowych celow: by¢, zobaczyc, poznac, jak zyja, §
pomac, zrobic zdjecia. Jest wolontariuszem, podrézuje po wielu kontynentach z roz- §
nymi organizacjami i leczy oczy. Zwykle przez dwa tygodnie. Potem wraca do Polski. [
Rozmowe odbywamy po Nadzwyczajnym Okregowym Zjezdzie Lekarzy, bo Dariusz {
Tuleja jest nie tylko okulista i podroznikiem, lecz takze delegatem na zjazd i cztonkiem S8
Okregowej Rady Lekarskiej Wielkopolskiej Izby Lekarskie;. "l

pacjentdw pobitem we wschodnim Kamerunie — pamigtam
dzien, kiedy przyjatem 126 pacjentow. Pracowatem od 9.00
do 21.00 z krotka przerwa na wodg 1 kanapki.

K.S.: Ktéry wyjazd byl najbardziej wyjatkowy?

D.T.: Byly dwa takie wyjazdy — kazdy z nich nadawatby
si¢ na osobng opowies¢. Jeden to misja zorganizowana przez
Fundacje¢ Dzieci Afryki z Warszawy na potnoc Ghany, w po-
blize Togo i Burkina Faso, jedno z miejsc, gdzie konczy si¢
cywilizacja. To ogromny region zwany Wioskami Czarownic,
tam zsyla si¢ osoby oskarzone o czary. I nie sg to czarowni-
ce w naszym potocznym rozumieniu. To osoby oskarzone
o uprawianie ,,nielegalnych” czarow. W kazdej niemal wiosce
lub gromadzie wiosek jest jaki$ ,,legalny” czarownik, on ma
kwalifikacje do tego, by uprawiac czary. Zreszta temat cza-
row w Afryce to osobny watek i mozna by o tym tez dlugo
opowiada¢. Natomiast jezeli okaze sie, ze kto$ z mieszkan-
cow powie np. w czasie klotni, zeby si¢ komus co$ ztego
przydarzyto i w krotkim czasie co$ takiego bedzie miato
miejsce (np. kobieta powie innej kobiecie, zeby jej kura
zdechta, i tej kurze co$ si¢ przydarzy), to sprawczyni takich
czarow musi przed nastaniem nastgpnego dnia opusci¢ wio-
ske. I takie wtasnie osoby trafiaja do Wiosek Czarownic. Tam
zyja w prymitywnych warunkach, uprawiajac proso, hodujac
przy domu perliczki i $winie. Tam badaliSmy mieszkancow
wiosek w regionie, w ktorym pracuja polscy misjonarze.

Drugi, jeszcze bardziej wyjatkowy, to misja zorganizo-
wana przez Fundacj¢ Pomocy Humanitarnej Redemptoris
Missio z Poznania do Republiki Potudniowej Afryki, kra-
ju objetego do 2013 r. wojna domowa, dziataniami kilku
organizacji militarnych i bojowek, gdzie strzela si¢ do cy-
wiléow 1 morduje niewinnych ludzi. To, co tam widziatem,
byto niezwykle smutne, ale przez to tez wyjatkowe. Bylismy
tam w poblizu granicy z Kamerunem i Czadem, w miejsco-
wosci Nguandaye na prosbe jednej z polskich misjonarek.
Problem $lepoty jest tam dramatycznie duzy, nie tylko z po-
wodu za¢my, ale tez w nast¢pstwie infekcji, nieleczonej ja-
skry i urazow. Tam jezeli starsza osoba o$lepnie, to samotnie
z ta $lepota umrze, bo nie jest w stanie nic zrobi¢, po nic
nie siggnie, nie jest w stanie zdoby¢ lub przygotowac sobie
positku, czasem nawet jest porzucana przez rodzing. U nas
bardzo rzadko dochodzi do takiej sytuacji, ze zacma prowa-
dzi do zupetnej $lepoty. Tam to wcale nie jest takie rzadkie.
W czasie tego pobytu zbadatem ok. 500 0sob, z czego kilka-
dziesiat takich, ktore praktycznie nic nie widziaty. I jeszcze
scena, ktorej nie da si¢ zapomnie¢, kiedy maty, kilkuletni
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chtopczyk prowadzi po wiosce starego, niewidomego czto-
wieka. Prowadzi go kijem — chlopczyk trzyma w reku jeden
koniec kija, a drugi niewidzacy starzec. Niewidomych bylo
tam bardzo wielu, dla wielu z nich jedynym ratunkiem by-
faby operacja za¢my.

K.S.: Pan wykonuje od razu te zabiegi?

D.T.: Nie. Zeby operowaé zaémy w takiej populacji, w ta-
kich miejscach, najpierw trzeba to dobrze przygotowac, roz-
poznac, jakie sg realne potrzeby, jakie mozliwosci, warunki
do przeprowadzenia zabiegdw: miejsce — budynek, pomiesz-
czenia, woda, energia elektryczna, rodzaj i poziom zagrozen
i szereg innych rzeczy. Operacja to finalny etap. Ja na takich
wyjazdach badam i przygotowuje list¢ 0sob kwalifikujacych
si¢ do zabiegu. Na zabiegi przyjezdzaja inne zespoly, row-
niez z Polski. Ja jezdze w grupie dwoch, trzech osob, czasami
roznej specjalnosci, np. z lekarzem dentysta, ktory bada stan
uzgbienia. Tez ma tam co robi¢. Czasami na miejscu spo-
tykamy si¢ z siostrami misjonarkami, ktére pomagaja nam
w wybraniu lokalu, zapewnieniu sprzgtu czy w transporcie.
Bywa i tak, ze trzeba jednego dnia przejecha¢ 200-300 km.
Czesto w takich warunkach potrzebny jest generator pradu,
bo elektrownie sa opalane drewnem z dzungli, wigc prad
moze byc¢ tylko przez szes¢ godzin dziennie.

K.S.: Jak dlugo zostaje Pan zazwyczaj na innym kon-
tynencie?

D.T.: Trudno wyjecha¢ na dhuzej niz miesiac, zyjac i pra-
cujac w Polsce. Raz bylem na miesiac, ale bylo potem ci¢zko
tutaj z przyjmowaniem pacjentow i sprawami administracyj-
nymi, wigc zazwyczaj jad¢ raz, dwa razy do roku na dwa
tygodnie. Dla tych potrzebujacych wazne, by to byto regular-
ne — wtedy mozna na miejscu wiele zrobic.

o)
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K.S.: A kiedy Pan odpoczywa?

D.T.: Oprocz dziatalno$ci misyjnej w Afryce mam tez
wyjazdy dla odpoczynku. W Azji jest woda, cickawa roslin-
nos¢, mnostwo kwiatoéw, pigkne krajobrazy. Bytem w Japonii
w czasie kwitnienia japonskich wi$ni — niesamowite wraze-
nie. Zreszta Japonia mnie zaskoczyta pod wieloma wzgleda-
mi. Jest niesamowicie precyzyjna, staranna. Pasuje do moje;j
osobowosci, bo lubi¢ precyzje w dziataniu, starannosc, spo-
koj. Dlatego tez wybratem specjalizacj¢ z okulistyki pasujaca
do cech, jakie mam.

K.S.: Pasja?

D.T.: Fotografia. Robi¢ zdjecia gtownie reporterskie.
Wszgdzie tam, gdzie jestem, chwytam momenty. Musz¢ miec
aparat, ktory ma szybkg migawke. Zdjgcia wywoluje w du-
zych formatach, by nadawaty si¢ na wystawe. Kilka wystaw
juz miatem. Dzigki nim utwierdzam si¢ w tym, Ze to co robig,
ma sens.

Zmieniamy czyjes
satysfakcje

Od kilku lat bezinteresownie niosg ludziom pomoc i po-
Swigcaja swoj wolny czas, przywracajac wzrok miesz-
kanicom krajow Trzeciego Swiata. To lekarze okulisci
z Wielkopolskiej Izby Lekarskiej: Rafat Nowak i Piotr
Kleina-Schmidt, ktérzy w ramach projektu ,, Trzecie Oko”
odwiedzili juz kilka krajow, organizujac operacje oczu dla
ludno$ci z trudno dostepnych zakatkow Swiata. W ciagu
jednego obozu przeprowadzaja od 60 do 100 operacji,
przyjmuja ok. 600 pacjentow. Oprocz tego, wspolnie
z cztonkami ruchu Lions, postanowili przytaczy¢ sie do
akcji budowy hostelu dla 500 dzieci z wioski Lokhim
w Nepalu. Hostel ma powstac jeszcze w tym roku. Za-
pytaliSmy ich o poczatki i sens takiej dziatalnoSci.
Anna Grzesiak: Sa rejony $wiata, gdzie dostep do leka-
rza graniczy z cudem, a ludzie sa odsuwani na margines
spoleczny z powodu chorob, ktore w Europie sg calkowicie
uleczalne. Bardzo czesto jedyna nadzieja dla takich osob

zycie i to daje

sa misje organizowane przez lekarzy z calego §wiata. Jak
narodzil si¢ pomysl na stworzenie projektu ,, Trzecie Oko”?

/,,r' — Rafal Nowak: Poczatki si¢gaja
/ N mojej specjalizacji, kiedy
F | pierwszy raz wyjechatem na
H I rok do Nepalu. To tam pozna-
fem praceg w polowych szpita-
| lach okulistycznych. Byly to
tworzone na zaledwie kilka dni
polowe kliniki ukierunkowane na leczenie operacyjne za¢my.
Wowczas to byla dla nas tylko praktyka czy zdobywanie do-
Swiadczenia. Po latach, w 2009 r., stwierdzitem jednak, ze
chciatbym w takich misjach uczestniczy¢, swoja wiedza i pra-
ca pomagac innym ludziom, ktorzy bardzo tego potrzebuja.
Piotr Kleina-Schmidt: Gdy zobaczytem pierwszg trans-
misj¢ z wyjazdu Rafata Nowaka, od razu wiedziatem, ze tez
bedg to robit. (Dokonczene na s. 18)
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A.G.: Czy takie misje maja sens?

Piotr Kleina-Schmidt: Te wy-
jazdy sa dla nas bardzo cenne
— mozemy pomagaé ludziom
na catym $wiecie. Trzeba pa-
migtac, ze dwie glowne przy-
czyny $lepoty na $wiecie to
za¢ma i brak okularow.

R.N.: Trzeba pamigta¢, ze jezdzimy do krajow, gdzie nie
ma stuzby zdrowia takiej jak u nas, a 80% lekarzy skupio-
nych jest w stolicy. W Nepalu dostanie si¢ do najblizszego

oo

miasta na wizyte u lekarza to dla tych ludzi kilka dni drogi.
My dla nich jestesmy jedynym ratunkiem. Dla nich operacja
zac¢my to przywrocenie do zycia, do sprawnosci. Na przyktad
starsze osoby odzyskuja wzrok, moga spedzaé czas z wnu-
kami, wykonywac¢ proste czynnosci. W innym wypadku sa
spychane na margines spoteczny, staja si¢ bezuzyteczne.

A.G.: Czy przenos$na klinika okulistyczna, czyli tzw. eye
camp, to jedyny ratunek dla os6b z chorobami oczu?

R.N.: Tak. W rejonach gorzystych trudno utrzymac stacjo-
narng placowke medyczng. Drugi problem to brak specjali-
stow. A jesli juz sa, to nikt nie chce pracowaé w takim terenie
na state.

P.K.-S.: W takim kraju jak Nepal nie ma darmowej stuzby
zdrowia. Problemem tamtejszych mieszkancow sa zard6wno
finanse, jak i dost¢p do lekarzy. Teren jest gorzysty, trudno
dostepny. Ci ludzie w zasadzie leczg si¢ tylko dzigki takim
eye campom. Dotarcie do obozu ze stolicy zajmuje nam cza-
sami trzy, cztery dni. Kiedy pierwszy raz tam pojechatem,
przezytem szok.

A.G.: Jak to wszystko udaje si¢ zorganizowaé?

P.K.-S.: Przygotowanie do takiej wyprawy trwa rok. To
naprawdg¢ bardzo zmudna, trudna praca. A trudnos$ci napo-
tykamy wiele. Bardzo czgsto przygotowujemy wszystko
od zera. Kiedy$ we wsi Lokhim mieli$my operowac w sali
szkolnej — na miejscu okazato si¢, ze nie ma pradu. Zanim
zaczgliSmy pracowac, podiaczaliSmy prad, laczyliSmy tawki,
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zeby stworzy¢ z tego stot operacyjny. Jeden dzien przygoto-
wan. Rafat operowatl wtedy, siedzac na parapecie, bo stotki
byty za niskie.

R.N.: W system opieki medycznej w Nepalu wiaczono takie
wyjazdowe obozy wspotpracujace z organizacjami mi¢dzy-
narodowymi. Jesli umawiamy si¢ na taka akcje, to zawsze
w uzgodnieniu z tamtejszymi wladzami i stuzbami medyczny-
mi. Po ich stronie lezy np. organizacja transportu i zakwatero-
wania. Sprzet medyczny przywozimy z Polski. Dysponujemy
catkowita, przenosna klinika okulistyczna, ktora udaje nam
si¢ zatadowac na trzy kontenery 1 wysta¢ na miejsce.

A.G.: Co daje lekarzowi tego typu dzialalnos$¢?

P.K.-S.: To jest dla mnie esencja wykonywania zawodu,
dawanie dobra, bezinteresowna pomoc drugiemu cztowie-
kowi i otrzymywana w zamian wdzigcznos¢. Mam dwoch
wspaniatych synow, chciatbym im to wszystko przekazac,
pokazaé, co jest najwazniejsza warto§cig w zyciu.

R.N.: My czujemy, ze tam naprawd¢ zmieniamy czyjes$
zycie i to daje satysfakcje.

Poznanscy lekarze w planach maja kolejng wyprawe.
Tym razem do Mongolii. Material filmowy z misji i szer-
szy wywiad sa dost¢pne na stronie internetowej www.wil.
org.pl. Zach¢camy do ogladania.

o)
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Podziekowanie dla prof. Ryszarda Koczorowskiego

11 maja 2019 r. podczas Konferencji Stomatologicznej w Boszkowie prezes ORL WIL Artur de Rosier i wiceprezes
ORL WIL Jacek Zabielski podzigkowali osobiscie prof. Ryszardowi Koczorowskiemu za wieloletnig prace na stanowisku
redaktora naczelnego czasopisma ,Dental Forum”, a wczesniej ,,Poznanskiej Stomatologii”.

sopismo wydawane jest dwa razy w roku, posiada mie-
dzynarodowy komitet redakcyjny, recenzentéw z kilku
Swiatowych uniwersytetow oraz nowoczesng szat¢ graficzng.
Wielkopolska Izba Lekarska miala zaszczyt wielokrotnie
wspolpracowac z Panem Profesorem, wielu z nas publikowa-
tow ,, Dental Forum” swoje prace jako studenci, doktoranci,

P rzypomnieli, ze dzigki pracy prof. Kaczorowskiego cza-

a nastepnie pracownicy nauki. Spotykalismy si¢ z Panskq
troskq o poziom edytorski pisma, uzyskiwalismy cenne uwagi
— podkreslali prezes ORL WIL Artur de Rosier oraz wicepre-
zes ORL WIL Jacek Zabielski.

Kwiaty wreczyta prof. Anna Surdacka — prodziekan ds. Od-
dziatu Stomatologii Wydzialu Lekarskiego II Uniwersytetu
Medycznego w Poznaniu. OPRAC. KS
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Rok wyzwan i doswiadczen z RODO

130 uczestnikow — lekarzy i lekarzy dentystow, wtascicieli podmiotow leczniczych, inspektorow ochrony
danych, w tym z wielu izb lekarskich, spotkato sie w Poznaniu na zorganizowanych wspolnie przez Wielko-
polska Izbe Lekarska i Beskidzka Izbe Lekarska 14 i 15 maja 2019 r. dwoch konferencjach poSwigconych
tematowi RODO. Partnerami merytorycznymi konferencji byli Wolters Kluwer Polska i LexDigital, a wykfa-
dowcami — wybitni eksperci z zakresu ochrony danych.

owiono o tym, jak prawidlowo
Mprowadzié polityke uprawnien

1 upowaznien w podmiocie
leczniczym, jak wspotadministrowaé
danymi, przedstawiono metodologi¢
oceny skutkow dla systemu ochrony
danych w podmiocie leczniczym. Kon-
ferencje odbyly si¢ w Poznaniu w Cen-
trum Szkoleniowym EDUWIL przy ul.
Szyperskiej 14. Zaréwno 14 maja, jak
i 15 maja konferencj¢ otworzyli prezes
ORL Wielkopolskiej Izby Lekarskiej
Artur de Rosier i wiceprezes ORL
Beskidzkiej [zby Lekarskiej Zyta Kaz-
mierczak-Zagorska. Bardzo si¢ ciesze,

ze moge powita¢ Panstwa w EDUWIL
na konferencji dotyczgcejf RODO w mo-
mencie wyjgtkowym, bo juz niebawem
minie rocznica od momentu wprowa-
dzenia RODO. To znakomita okazja do
tego, aby podsumowac wprowadzanie
zmian zwigzanych z ochrong danych
osobowych w podmiotach leczniczych
i praktykach lekarskich — mowil prezes
ORL WIL Artur de Rosier. 7o edukacyj-
ne wydarzenie jest naszq odpowiedzig
na zapytania, jakie do nas trafialy pod-
czas konsultacji organizowanych przez
samorzqd lekarski. Po to tu jestesmy,
aby wymieni¢ si¢ doswiadczeniami,

ale takze rozwiaé wiele wqtpliwosci,
ktore nas, lekarzy wcigz dreczq, po
to zaprosilismy do nas specjalistow
z tej dziedziny. Jestem pewien, ze wyj-
dziecie stqd Panstwo z duzq dawkq
wiedzy i odpowiedziami na nurtujgce
Was pytania — dodat. Mingl rok od mo-
mentu wprowadzenia RODO. Stoso-
walismy rozne rozwiqzania, nie zawsze
byly one trafione, czesto wzbudzaly
niezadowolenie pacjentow i frustracje
w Srodowisku lekarskim. Mysle jed-
nak, zZe powoli sytuacja normuje sig,
mamy wigkszq swiadomos¢, wigkszq
wiedze. Oczywiscie te pytania ciggle
sq i one bedq si¢ pojawial, bo temat
dotyczy niezwykle waznej i wrazliwej
sfery praw i wolnosci jednostki. Caly
czas wracajgq pytania o dokumenta-
cje, o sposob jej ewidencjonowania
—mowila Zyta Kazmierczak-Zagorska.
Wisrod prelegentow byli: Aneta Sie-
radzka — prawnik, nauczyciel akade-
micki, wyktadowca ochrony danych
w prawie karnym i ochronie zdrowia na
UMCS w Lublinie, wtasciciel Sieradz-
ki&Partners; Mariola Wieckowska —
ekspert danych oraz do§wiadczony data
protection officer, obecnie pracownik
LexDigital oraz cztonek grupy roboczej
RODO w Ministerstwie Cyfryzacji;
Piotr Welenc — zastepca dyrektora Re-
gulatory Software&Compilance ds.
rozwoju rynku GRC w Wolters Kluwer
Polska, certyfikowany audytor IT, spe-
cjalista w zakresie zarzadzania ryzy-
kiem informatycznym i tadem IT; Ad-
rianna Nurzynska — inspektor ochrony
danych w Samodzielnym Publicznym
Zespole Opieki Zdrowotnej w Kedzie-
rzynie-Kozlu oraz innych placéwkach
ochrony zdrowia; Agnieszka Witoszek
— audytor wewnetrzny i wiodacy ISO
27001 zgodnie z IRCA, IOD z wie-
loletnim doswiadczeniem w branzy
medycznej, ktora wdrozyta system
ochrony danych w ponad 25 réznych
podmiotach, trener w zakresie danych
osobowych i zarzadzania ryzykiem we-
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dlug ISO 31000 i 27005; Marek Saj
— dyrektor Biura Wielkopolskiej 1zby
Lekarskiej, inspektor ochrony danych
z doswiadczeniem w branzy medycz-
nej, wdrozyl system ochrony danych
w wielu podmiotach leczniczych, pro-
wadzacy liczne szkolenia z zakresu
RODO, a takze inspektorzy ochrony
danych izb lekarskich: Beskidzkiej
Izby Lekarskiej — wymieniona powy-
zej Agnieszka Witoszek, Wielkopol-
skiej Izby Lekarskiej — Katarzyna Mi-
chalska, Lubelskiej Izby Lekarskiej
— Aleksandra Otawska-Petkiewicz,
Okregowej Izby Lekarskiej w Warsza-
wie — Tomasz Dzienkowski.
Uczestnikami byli lekarze i leka-
rze dentysci, wlasciciele podmiotow
leczniczych, inspektorzy ochrony da-
nych m.in. z Naczelnej Izby Lekar-
skiej, Bydgoskiej IL, Dolnos$laskiej
IL, OIL w Gdansku, OIL w Krakowie,
Kujawsko-Pomorskiej IL, OIL w Lo-
dzi, OIL w Opolu, Slaskiej IL, OIL
w Szczecinie, Warminsko-Mazurskiej
IL, OIL w Ptocku, OIL w Tarnowie.
Do najczestszych pytan zadawanych
przez lekarzy nalezaly te dotyczgce po-
zyskiwania zgod na przetwarzanie da-
nych, ktore bardzo czesto mylone sq ze
zgodami na leczenie — mowit podczas
konferencji Marek Saj. Problem wynika

)

z tego, ze nie ma jasnych i klarownych
wytycznych, jak przeprowadzaé pro-
ces przetwarzania danych w zgodzie
z przepisami prawa, jak informowaé
pacjenta o przystugujqcych mu pra-
wach czy tez jak przeprowadza¢ analize
ryzyka i oceng skutkow w podmiocie
leczniczym — podkreslit.Nie zabrakto
dyskusji i wymiany zdan. Zwrocono
uwage na problem brania przez leka-
1Zy ,,na zapas” zgod na przetwarzanie
danych, ktore majg zabezpieczy¢ admi-
nistratora. Pamieta¢ nalezy, ze RODO
kieruje si¢ zasadg minimalizacji i po-
zyskiwania tylko tych danych, ktore sq
niezbedne i to powinno by¢ na pierw-
szym miejscu — podkreslal Marek Saj.
RODO jest niezwykle inteligentnym
aktem prawnym, niezwykle potrzebnym,
ale wciqz sq problemy z jego interpreta-
¢jq i stosowaniem, stqd podmioty lecz-
nicze szukajq gotowych recept na jego
wdrozenie. RODO nie daje gotowych
rozwigzan, zaden podmiot leczniczy
nie jest taki sam. My jesteSmy w stanie
podac jedynie fundamenty pod budowe
tego calego systemu ochrony danych,
wskaza¢, jak ma prawidiowo funkcjo-
nowa¢ — moéwita Agnieszka Witoszek.
Patrzgc przez pryzmat ilosci pytan
i watpliwosci, z ktorymi wcigz w swo-
jej praktyce zawodowej spotykajq sig¢
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lekarze, konferencja okazata si¢ nie-
zwykle potrzebna — podkreslita Aneta
Sieradzka. Bardzo sie ciesze, ze mogltam
tu przyjechac i porozmawiac z wielko-
polskimi lekarzami. Moj wykiad doty-
czyl kwestii oceny skutkow dla ochrony
danych i analizy ryzyka. Mamy obecnie
wydang liste czynnosci objetych wyso-
kim ryzykiem. Przydataby sie jeszcze
lista, ktora mowilaby, jakie czynnosci
nie sq obarczone wysokim ryzykiem.
Wszystko to ze wzgledu na specyfike
medyczng, Zeby bylo nam latwiej podjgé
decyzje, czy rzeczywiscie mamy w tym
obszarze do czynienia z naruszeniem
praw [ wolnosci jednostki. Rok mingl,
ale my powinnismy czeka¢ na poja-
wienie si¢ dobrych praktyk, na kodek-
sy postgpowania i mysle, ze to bedzie
duza pomoc zarowno dla lekarzy, jak
i podmiotow leczniczych — podkreslata
Mariola Wigckowska.

Po konferencji uczestnicy droga ma-
ilowa napisali: ,,Konferencja tresciwa,
a jej organizacja — wzorowa” (W.L.);
»Dzigkuje za mozliwos$¢ uczestnictwa
i porywajace przygotowanie do spotka-
nia” (D.W.); ,,Dzigkuje za mozliwosé
udzialu w $wietnie zorganizowanej
konferencji” (B.C.).

ANNA GRZESIAK

Z kodem ,,C”

Tego dnia (13 grudnia 2018 r.) porzadek obrad Komitetu Spotecznego
Rady Ministrow obejmowat dwa punkty: projekt zatozen dotyczacy bez-
pfatnych lekow dla kobiet w cigzy i rozwoj ekonomii spotecznej. Ten pierw-
szy, pozytywnie zaopiniowany, wnet zostat nazwany ,,Ciaza plus”. W maju
2019 r. minister zdrowia zapowiedziat rozpoczecie prac legislacyjnych.

mys$l zatozen mialby on za-
pewni¢ przysztym matkom
bezptatny dostep do lekow (ob-

jetych refundacja) stuzacych leczeniu
schorzen zwiagzanych z cigza. Otrzymy-
walyby one recepty ze specjalnym ko-
dem ,,C” na leki obj¢te tym programem,
wystawiane przez ginekologow posia-
dajacych kontrakt z Narodowym Fun-
duszem Zdrowia, lekarzy podstawowe;j
opieki zdrowotnej. Nie wyklucza si¢
takze lekarzy innych specjalizacji, np.
diabetologdéw. Program miatby by¢ do-
stepny dla kazdej kobiety w ciazy od
momentu jej stwierdzenia przez gine-
kologa (réwniez w przypadku ciagzy

z in vitro) az do porodu. Powstanie lista
obejmujaca przede wszystkim leki na
nadci$nienie, cukrzyce cigzowa i utrzy-
manie cigzy. Wyklucza si¢ na niej obec-
no$¢ suplementow diety. Wstepny sza-
cunek dotyczacy finansowania ,,Ciazy
plus” méwi o 20 mln zt w skali roku.
Wedtug dr. n. med. Macieja Sochy,
kierownika Oddziatu Potozniczo-Gine-
kologicznego w Szpitalu $w. Wojciecha
na gdanskiej Zaspie, ,leczenia m.in.
nadci$nienia tg¢tniczego w ciazy i cu-
krzycy ciazowej wymaga ok. 20 proc.
cigzarnych kobiet ze schorzeniami peri-
natologicznymi. Dodatkowo 1/3 kobiet
— czytamy na stronie www.dziennik-

baltycki.pl — wymaga w ramach profi-
laktyki poronien, porodow przedwczes-
nych oraz schorzen koagulologicznych
(hemofilie) progestagenow oraz he-
paryny drobnoczasteczkowej. W za-
leznos$ci od schorzenia, kobieta musi
miesi¢gcznie wydawac na te leki kilkaset
ztotych”.

Do maja 2019 r. nie poznali$my zad-
nych nowych szczegotow ani tez daty
startu tego programu. Dopiero kilkana-
$cie dni temu minister zdrowia Lukasz
Szumowski zapowiedzial rozpoczecie
prac legislacyjnych. Potwierdzil, ze ko-
biety w cigzy, od momentu jej stwier-
dzenia, zyskaja prawo do bezplatnych
lekow, ale wybranych i umieszczonych
na liScie Ministerstwa Zdrowia. Ak-
tualnie trwaja prace nad jej opraco-
waniem. Nie wiadomo jeszcze, kiedy
projekt ustawy zostanie skierowany do
Sejmu. (ap)
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Z medycznej wokandy

e

Kasacja. Ale o co chodzi?

Wielokrotnie w tej rubryce pisaliSmy o procedurze odwotawczej w poste-
powaniu w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowe;j lekarzy. Opisywa-
liSmy zatem, iz od orzeczenia sadu | instancji mozna ztozy¢ odwotanie do

Naczelnego Sadu Lekarskiego.

Naczelnego Sadu Lekarskiego kon-

czace postepowanie w przedmiocie
odpowiedzialno$ci zawodowe;j lekarzy
sa prawomocne z chwilg ogloszenia,
to trzeba tu dodaé, ze nie oznacza to
zawsze konca postepowania. Bowiem
zgodnie z art. 95 ustawy o izbach le-
karskich od prawomocnego orzecze-
nia NSL, konczacego postepowanie
w przedmiocie odpowiedzialnosci za-
wodowej lekarzy, stronom, Ministrowi
Zdrowia i1 Prezesowi Naczelnej Rady
Lekarskiej przyshuguje kasacja do Sadu
Najwyzszego w terminie 2 miesigcy
od dnia dorgczenia orzeczenia. Z kolei
w mysl art. 96 tego aktu normatywnego,
kasacja moze by¢ wniesiona z powodu
uchybiefn wymienionych w art. 439 § 1
kpk (np. w wydaniu orzeczenia brata
udziat osoba nieuprawniona lub nie-
zdolna do orzekania badz podlegajaca
wylaczeniu, sad byl nienalezycie obsa-
dzony lub ktérykolwiek z jego czton-
kow nie byl obecny na catej rozprawie;
sad nizszego rzedu orzekl w sprawie
nalezacej do wtasciwosci sadu wyzsze-
go rzedu; orzeczono kare, §rodek kar-
ny, $rodek kompensacyjny lub $rodek
zabezpieczajacy nieznane ustawie; za-
padto z naruszeniem zasady wickszosci
glosow lub nie zostato podpisane przez
ktorakolwiek z osob biorgcych udziat
w jego wydaniu; zachodzi sprzecznosé
w tresci orzeczenia, uniemozliwiajaca
jego wykonanie; spraw¢ rozpoznano
podczas nieobecnosci oskarzonego, kto-
rego obecnos¢ byta obowigzkowa) lub
innego razacego naruszenia prawa. Co
jednak istotne z punktu widzenia opisy-
wanej tu sprawy, zgodnie z powyzszym
przepisem kasacja moze by¢ wniesiona
rowniez z powodu niewspoimiernosci
kary. Trzeba tu dodac, ze kasacj¢ wnosi
si¢ do SN za posrednictwem NSL i uisz-
cza si¢ oplatg w wysokosci 750 zt. Prze-
pisy precyzuja tez, ze w kasacji nalezy
poda¢, na czym polega zarzucane uchy-

I cho¢ art. 94 stanowi, ze orzeczenia

bienie, a kasacja wnoszona przez strong
powinna by¢ sporzadzona i podpisana
przez obroncg lub pelnomocnika begda-
cego adwokatem albo radca prawnym.

W sprawie zakonczonej wydaniem
postanowienia SN o sygn. SDI 38/16
dnia 23 wrzesnia 2016 r. stan faktycz-
ny przedstawial si¢ nastgpujaco. OSL
orzeczeniem z 29 kwietnia 2015 r. uznat
lek. J.J. za winng tego, ze ,,w okresie
od stycznia 2009 r. do lutego 2011 r.
poswiadczyla nieprawd¢ na wypisy-
wanych przez siebie receptach na leki
Tramadol i Poltram, wystawianych na
pacjenta (...) H.G., ktorych pacjent nie
otrzymalt, a ktore zostaty zrealizowane
przez inng osobg, czym doprowadzita
Narodowy Fundusz Zdrowia do nie-
korzystnego rozporzadzenia mieniem
stanowigcym refundacje za wyzej wy-
mienione leki” i za to wymierzy? jej
kar¢ zawieszenia prawa wykonywania
zawodu lekarza na okres roku. NSL po
rozpoznaniu w dniu 10 grudnia 2015 r.
odwotania obroncy utrzymat w mocy
I-instancyjne orzeczenie. Kasacje od
prawomocnego wyroku sadu odwolaw-
czego co do kary ztozyt obronca. Zarzu-
cit w niej razacg niewspotmiernosc kary,
polegajaca na utrzymaniu w mocy kary
przekraczajacej stopien winy i stopien
spotecznej szkodliwosci czynu przez
nieuwzglednienie warunkow osobistych
obwinionej, przez niezastosowanie wo-
bec obwinionej kary tagodniejszej, ta-
kiej jak nagana badz kara pieni¢zna;
przez brak wskazania w uzasadnieniu
W sposob dostateczny okolicznosci prze-
mawiajacych za utrzymaniem w mocy
orzeczenia OSL w zakresie kary. W kon-
sekwencji obronca wniost o uchylenie
zaskarzonego wyroku i przekazanie
sprawy NSL w zaskarzonym zakresie
do ponownego rozpoznania.

Zdaniem SN kasacja okazala si¢ bez-
zasadna. SN w uzasadnieniu swojej
decyzji przypomnial, ze kasacja co do
zasady jest rozpoznawana w granicach

Jerzy Sowifiski Jedizej Skizypczak

zaskarzenia i podniesionych zarzutow.
Wprawdzie autor kasacji odnotowat na
jej wstepie, ze zaskarza Il-instancyjne
orzeczenie ,,w calosci”, ale zaro6wno
wszystkie podniesione w niej zarzuty,
jak i tres¢ motywacyjnej czg¢éci odno-
sity si¢ wyltacznie do kary. Tym samym
nalezato przyja¢, ze kasacja obroncy
skierowana zostata przeciwko rozstrzy-
gnigciu o karze. To byl wytyk nie pod
adresem lekarza a prawnika, ktory ka-
sacje¢ sporzadzit. W zwigzku z takim
zakresem zaskarzenia niezbedne stato
si¢ dokonanie wyktadni art. 96 ust. 1
u.i.l, ktory stanowi, ze kasacja moze
by¢ wniesiona rowniez z powodu nie-
wspolmiernosci kary. Na pierwszy rzut
oka moze si¢ wydawac, ze dla uwzgled-
nienia kasacji podwazajacej kare nie
jest niezbedne ustalenie jej niewspot-
mierno$ci w stopniu razagcym, a wigc
nienadajacym si¢ w zadnym razie do
zaakceptowania. Jak zaznaczyl w uza-
sadnieniu SN, takie podejscie, odmienne
od regulacji wyrazonych w art. 91 Prawa
o adwokaturze, art. 63b Prawa o notaria-
cie, art. 62 ustawy o radcach prawnych,
wedtug ktorych podstawe kasacyjna
stanowi tylko razaca niewspotmiernosé
kary dyscyplinarnej, oznaczatoby — sto-
sujac regute wyktadni jezykowej na-
zwang zakazem stosowania interpretacji
synonimicznej (réznym zwrotom nie
nalezy nadawac tego samego znaczenia)
— ze do wzruszenia w postgpowaniu ka-
sacyjnym kary orzeczonej przez sad le-
karski wystarczajace jest uznanie jej za
niewspolmierna, a nie razaco niewspot-
mierng. Zdaniem SN, przedstawiony
wariant interpretacyjny nie wytrzymuje
krytyki, gdyz prowadzi do niedorzecz-
nych konsekwencji: w ramach zwykte-
go postepowania odwotawczego NSL
byltby uprawniony do korygowania kary
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wylacznie w razie uznania jej za razaco
surowa albo tagodna, natomiast unice-
stwienie orzeczenia o karze w postepo-
waniu kasacyjnym bytoby niezbedne
juz w wypadku ocenienia kary jako
niewspotmiernej w stopniu ,,zwyktym”.
Niewspolmierno$é kary w rozumieniu
ustawy o izbach lekarskich ma miej-
sce, gdy miedzy kara wymierzona
a kara sprawiedliwa, jaka nalezalo-
by orzec w nast¢pstwie prawidlowe-
go zastosowania dyrektyw wymiaru
kary, zachodzi razaca dysproporcja.
Na tej podstawie SN skonstatowat, ze
wymierzona obwinionej kara zawie-
szenia prawa wykonywania zawodu
lekarza na okres roku pozostaje w nale-
zytej proporcji do stopnia szkodliwosci
spotecznej (korporacyjnej) czynu oraz
ze tylko ten rodzaj kary jest w stanie
zrealizowac cele kary w zakresie jej
oddziatywania zardwno na ogot spote-
czenstwa, jak i srodowisko medyczne,
a takze cele zapobiegawcze i wycho-
wawcze w stosunku do osoby ukarane;.
Przypisane obwinionej przewinienie
zawodowe stanowito jednoczes$nie suro-
wo zagrozone przestgpstwo. Obwiniona
dopuscita si¢ procederu wystawiania
falszywych recept na przestrzeni prze-
szto 2 lat, a chodzito tu o silnie dziala-
jace leki narkotyczne z grupy opioidow.
Jak zostaty rozdysponowane owe leki —
Tramadol i Poltram — nie zdotano ustali¢
ani w toku procesu karnego, zakonczo-
nego prawomocnym wyrokiem Sadu
Apelacyjnego z 5 listopada 2015 r.,
ktorym zobowigzano obwiniong do na-
prawienia szkody wyrzadzonej prze-
stepstwem przez zaplacenie na rzecz
NFZ kwoty ponad 451 tys. z1, ani w po-
stgpowaniu dyscyplinarnym. Stad tez
SN zaakceptowat w catej rozciagltosci
przedstawiong w zaskarzonym orze-
czeniu argumentacje¢ odnoszaca si¢ do
wymiaru kary. Nie zachodzi potrzeba jej
poglebiania czy poszerzania.

Trudno nie zgodzi¢ si¢ z powyzszymi
konkluzjami i bardzo cennymi wywo-
dami SN, ktoére az trudno komentowac.
Natomiast mozna si¢ jedynie dziwic,
ze w takim przypadku ukarana lekarka
i jej obronca skorzystali z procedury
kasacyjnej, bo naszym zdaniem orze-
czona kara byla i tak bardzo tagodna,
a wstyd pozostaje niezmienny.

e
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»Choroba jako zrédto sztuki” -
do 11 sierpnia 2019 r.

Pod koniec kwietnia w Muzeum Narodowym w Poznaniu otwarto wy-
stawe, na ktorej znalazty sie prace opiekunki Kota Malujacych Lekarzy
Wielkopolskiej Izby Lekarskiej Lidii Kot. WSrod obecnych na otwarciu
wystawy byli m.in. prezes ORL WIL Artur de Rosier i przewodniczaca
Komisji Kultury ORL WIL Katarzyna Dylewicz.

Ta wystawa to spotkanie sztuki ze sztukq, malarstwa
z medycynq. Czutem sig troche jak na zajeciach z histo-
logii, anatomii i patologii, ale choroba to tez uczucia,
czasem bolesne, a na pewno zmienione. Artysci zmie-
rzyli si¢ z odwzorowaniem choroby i jej rozumienia.
Dla lekarzy fascynujgce jest to, jak sprawy dla nas
codzienne, jak ludzkie cialo, szkielet, obrazy spod mi-
kroskopu, stac si¢ mogly zrodlem sztuki. Namawiam
do odwiedzenia wystawy — podkreslat po obejrzeniu
wystawy prezes ORL WIL Artur de Rosier. —

Prace Lidii Kot znalazty si¢ w Muzeum Narodo- W“H‘-ﬁ:c,
wym w Poznaniu wsrdd prac autorstwa wielu wybitnych
artystow, takich jak: Marta Antoniak, Michat Batdyga, Zuzanna Bartoszek, Lu-
domir Benedyktowicz, Grupa Bergamot, Beata Ewa Biatecka, Adam Chmielow-
ski, Matgorzata Dawidek, Andrzej Dhuzniewski, Jozef Gielniak, Maksymilian
Gierymski, Artur Grottger, Magda Hueckel, Maria Jarema, Emilia Kachnicz,
Katarzyna Kozyra, Viola Ku$, Ludwik de Laveaux, Jacek Malczewski, Andrzej
Okinczyc, Wiadystaw Podkowinski, Witold Pruszkowski, Joanna Rajkowska,
Jan Rembowski, Zbigniew Rogalski, Julian Stanczak, Marian Stepak, Wtady-
staw Strzeminski, Alina Szapocznikow, Tomasz Tatarczyk, Zygmunt Wasilew-
ski, Karolina Wiktor, Witold Wojtkiewicz, Stanistaw Wyspianski.

Jak informuje Muzeum Narodowe w Poznaniu, to wystawa o sztuce, ktora
powstaje w zmienionej chorobg lub niepetnosprawnoscia kondycji ciata. Poka-
zuje relacje pomigdzy bolem i kreacja, zwiazki pomigdzy choroba a obrazem
i rzezba. Jest proba odpowiedzi na pytanie, czy choroba autora uwidacznia si¢
w dziele, czy jest artystycznym narzedziem, przyczyng tworzenia, i jakie sg jej
slady w sztuce. Wystawa prezentuje prace, ktore powstaty w warunkach cierpie-
nia i byty nie tyle sposobem radzenia sobie z bolem, ile droga jego manifestacji.
Sztuka objawia si¢ przy tym jako jeden z wyrazow cierpienia, a nie jako lek na
chorobe. Wystawa potrwa do 11 sierpnia 2019 r.

KATARZYNA STRZAtKOWSKA
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Dziesiatki, setki, tysiace informacji. Docieraja do nas réznymi drogami. Coraz szybciej, przez calg
dobe. Informacje zwyczajne, wazne, z ostatniej chwili. Fascynujace, nieprawdopodobne, sensacyjne.
Gtownym sktadnikiem dawki informacji sa fragmenty wiadomosci rzeczowych.

Za zastugi w ochronie zdrowia

Z okazji Migdzynarodowego Dnia Pielggniarki i Potozne;j
minister zdrowia prof. Lukasz Szumowski i wiceminister
zdrowia Jozefa Szczurek-Zelazko wreczyli 43 pielegniarkom,
pielegniarzom i potozonym odznaczenia za zastugi w ochro-
nie zdrowia.

Lukasz Szumowski podkreslit wyjatkowa role pielegnia-
rek i potoznych w systemie ochrony zdrowia oraz podsu-
mowal dziatania podejmowane przez resort na rzecz tych
srodowisk: Staramy sig¢ wspolnie z samorzqdem i zwigzkami
poprawia¢ sytuacje pielegniarek i poloznych. Sq juz pierw-
sze efekty naszych wspolnych dzialan, pierwszy raz w hi-
storii 100 proc. absolwentek pielggniarstwa i potoznictwa
odebrato prawo wykonywania zawodu. Musimy poprawia¢
wizerunek zawodu pielegniarki i potoznej w Swiadomosci
spolecznej, tak aby coraz wigcej mtodych ludzi wybieralo te

kierunki studiow.
WWW.MZ.GOV.PL

Bez optat

Po dtugich debatach postowie ostatecznie zdecydowali, ze
nie bedzie zadnych optat dla rodzicéw hospitalizowanych
dzieci. Przygotowany przez Ministerstwo Zdrowia projekt
nowelizacji ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta jednoznacznie precyzuje: pobieranie takich optat
nie bgdzie mozliwe. I to nie tylko w przypadku obecnosci
rodzica przy dziecku, ale i obecnosci opiekuna z osobg nie-

petnosprawng w stopniu znacznym. )
BARTLOMIEJ LESNIEWSKI
WWW.TERMEDIA.PL

Domaugaja sie podwyzek

Wiemy, ze w czeSci szpitali regulacje zostaly zatatwione
z fizjoterapeutami; liczymy na to, ze coraz wigcej dyrekto-
row bedzie podejmowato rozmowy i zalatwiato to w ramach
przyznawanych srodkow — powiedziat w czwartek (16 maja
2019 r. — przyp. red.) minister zdrowia Lukasz Szumowski.
Szef MZ byl pytany o zaostrzajacy si¢ protest fizjoterapeu-
tow, ktorzy domagaja si¢ podwyzek wynagrodzen. W ramach
akcji ,,Maj bez fizjoterapeutow” fizjoterapeuci najpierw od-
dawali krew, a potem przystapili do strajku wtoskiego po-
legajacego na skrupulatnym, drobiazgowym wykonywaniu
obowiazkoéw i edukowaniu pacjentéw o znaczeniu fizjote-
rapii.

Jednym z kolejnych dziatan, jak zapowiada Ogolnopol-
ski Zwiazek Zawodowy Pracownikéw Fizjoterapii, ma by¢
glodowka. W niektorych szpitalach — jak wynika z doniesien
medialnych — cz¢$¢ fizjoterapeutéw nie przyszta w ostatnich
dniach do pracy, przedstawiajac zwolnienie z powodu cho-
roby.

WWW.INTERIA.PL, PAP

Z udziatem 1100 osoh

Od zaproszenia przez wywiad na pierwszej wizycie po
szczegOtowe badania i szybka reakcje w przypadku wykrycia
powaznej choroby. Wszystko bezptatnie i pod kontrolg lekarza
POZ lub troskliwej pielggniarki. To nowatorski model opieki
skupionej na pacjencie. Dzigki unijnemu projektowi Narodo-
wego Funduszu Zdrowia uczymy si¢ go wlasnie w Polsce.
Pierwsi pacjenci juz z niego skorzystali. Efekty sg obiecujace.

PoznaliSmy je 11 kwietnia br. na konferencji po§wigcone;j
programowi POZ PLUS, realizowanemu przez Narodowy
Fundusz Zdrowia. Dzigki wsparciu Unii Europejskiej NFZ
uruchomit pilotaz opieki koordynowanej w Polsce. W war-
szawskim centrum konferencyjnym Adgar Plaza spotkali
si¢ przedstawiciele placowek medycznych bioracych udziat
w projekcie, Banku Swiatowego, Ministerstwa Zdrowia
i NFZ. Opicka koordynowana sprowadza si¢ do lepszej
1 bardziej wszechstronnej opieki nad pacjentem. W naszych
warunkach testujemy ja w podstawowej opiece zdrowotnej
(POZ), gdzie kluczowa rol¢ odgrywa lekarz rodzinny. W pro-
jekcie POZ PLUS uczestniczy 1100 osob, m.in. lekarzy POZ,

pielegniarek i koordynatorow.
WWW.NFZ.GOV.PL

Nowa grupa lekéw na SM

W ostatnim czasie wiele badan w neurologii skoncentro-
wanych jest na poszukiwanie nowych lekow w terapii SM.
Stosunkowo niedawno pojawity si¢ leki z grupy przeciwciat
monoklonalnych, ktére w catej medycynie robia niesamowita
kariere jako czasteczki nacelowane na odpowiednie biatka,
ktore w ten sposob moga wytaczy¢ aktywnos§¢ immunolo-
giczng choroby.

10 maja 2019 r. w ,,NEJM” (,,The New British Journal of
Medicine”) zostata opublikowana praca ,,Placebo-Controlled
Trial of an Oral BTK Inhibitor in Multiple Sclerosis ” wska-
zujaca, ze dobre efekty terapeutyczne wykazuje réwniez inhi-
bitor kinazy tyrozynowej Brutona (BTK) — evobrutinib. Efek-
ty te potwierdzono w badaniu klinicznych na grupie ponad
250 chorych.

Lekarz Wielkopolskiej Izby Lekarskiej i cztonkini Okre-
gowej Rady Lekarskiej WIL Karolina Piasecka-Stryczynska
jest jednym ze wspotautorow tego artykuhu.

https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMoa1901981.

Wzrosnie do 88 mid zi

Budzet NFZ od potowy roku wzro$nie z 84 do 88 mld zt.
Najwigcej otrzymajg lekarze rodzinni i szpitale, ale to nie
skroci radykalnie kolejek. Dodatkowe pieniadze pochodza
z kieszeni obywateli. Koniunktura jest dobra, wigcej 0s6b
pracuje i lepiej zarabia. Tym samym wigcej placi na zdro-
wie. Wigkszos¢ z tych srodkow zostanie przeznaczona na
podwyzki dla personelu oraz zmniejszenie zadtuzenia pla-
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cowek medycznych. I cho¢ nie ma wydzielonej kwoty na
wzrost pensji, to prezes NFZ Andrzej Jacyna oraz Stawomir
Gadomski, wiceminister zdrowia odpowiedzialny za finanse,
przyznaja, ze czg¢s¢ srodkow pojdzie na ten cel. Zwigkszamy
wyceny, co powinno sig przetozy¢ na wzrost wynagrodzen
pracownikow ochrony zdrowia — mowit Stawomir Gadomski.

Niemal 10% wigcej dostang lekarze rodzinni. To realiza-
cja obietnic z zesztego roku. Lekarze otrzymaja od czerwca
156,6 zl, a od pazdziernika 159 zt stawki kapitacyjnej (kwo-
ta, ktora lekarz otrzymuje rocznie za kazdego zapisanego do

niego pacjenta). KLARA KLINGER, AGATA SZCZEPANSKA
WWW.GAZETAPRAWNA.PL

Réwno pot wieku temu

-

134 absolwentow przybylo w miniony piatek do Patacu
Dziatynskich, by w uroczystej atmosferze odnowic¢ swoje
dyplomy uzyskane na naszej Uczelni rowno pot wieku temu.
Wyjatkowemu spotkaniu przewodniczyt prof. dr hab. Ry-
szard Marciniak, prorektor ds. dydaktyki i ksztatcenia po-
dyplomowego. Z wielkim wzruszeniem 110 absolwentow
kierunku lekarskiego oraz 24 absolwentéw kierunku stoma-
tologia odebrato nowe dyplomy, wspominato studenckie cza-
sy, wymienialo poglady oraz chwalito si¢ najwazniejszymi
osiggnigciami z zycia zawodowego i osobistego. Wszystkim

Jubilatom zyczymy wiele zdrowia!
FOT. WWW.UMPEDU.PLWWW.UMPEDU.PL

Zwyciezey z Poznania i Krakowa

11 maja 2019 r. w Gdansku odbyt si¢ finat VI edycji olim-
piady ,,Jezyk angielski w naukach medycznych”. Organizato-
rem finatu byto Studium Praktycznej Nauki Jezykéw Obcych
Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego. Zadanie finalowe po-
legato na przedstawieniu prezentacji na wybrany przez siebie
temat i na krotkiej rozmowie z komisja na wylosowany temat.
Zmagania finalistow oceniata trzyosobowa komisja ztozona
z lektorow jezyka angielskiego z Gdanska, Poznania i Krako-
wa. Z satysfakcja informujemy, ze pierwsze miejsce ex aequo
zdobyli: Tomasz Koztowski (Wydziat Lekarski) z Poznania
i Klaudia Kaluzinska z Krakowa.

WWW.UMPEDU.PL
Konieczna ostrozno$¢

W piatek, 12 kwietnia w siedzibie Naczelnej Izby Lekarskiej
w Warszawie odbylo si¢ szkolenie ,,Wprowadzenie do stoso-

(=)
Andrzej Piechocki
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wania konopi medycznych”. Poruszone zostaty m.in. wskaza-
nia do ich stosowania w praktyce lekarskiej i sposoby wysta-
wiania recept lekarskich. W programie szkolenia znalazly si¢
réwniez szczegotowe informacje dotyczace wykorzystywania
surowca farmaceutycznego Cannabis sativa L. Omoéwiono
aktualne przepisy i normy prawne dotyczace konopi medycz-
nych, a takze mechanizmy dzialania i aktualne wskazania
terapeutyczne. Wyktadowcy zwracali uwagg na koniecznos¢
zachowania ostroznosci przy stosowaniu konopi medycznych,
a takze omowili dziatania niepozadane terapii i zagrozenia pty-
nace z nielegalnych zrodet pozyskiwania surowca.

RAFAt HOUBICKI
WWW.NIL.ORG.PL

Juz wyraznie zarysowana

15 kwietnia 2019 r. w biurze inwestora zastgpczego zlokali-
zowanym na terenie placu budowy Wielkopolskiego Centrum
Zdrowia Dziecka w Poznaniu odbyto si¢ wyjazdowe posie-
dzenie Rady Nadzorczej Spotki ,,Szpitale Wielkopolski”. Po
obradach RN jej cztonkowie oraz zaproszeni goscie, w tym
przedstawiciele Urzedu Marszatkowskiego Wojewodztwa
Wielkopolskiego, udali si¢ na teren budowy WCZD. Mogli
zapoznac si¢ z aktualnym zaawansowaniem prac budowla-
nych oraz obejrze¢ ,,0d §rodka” postgpujaca budowe szpitala,
czyli m.in.: wylana ptyte fundamentowa, zabetonowany kanat
technologiczny, prace przy sieci kanalizacji sanitarnej i desz-
czowej oraz wykonane $ciany i stropy nad przyszla apteka
i laboratorium. W kolejnych osiach konstrukcyjnych powstaja
shupy 1 §ciany podziemnej kondygnacji —1 oraz rozpoczgto
prace w pionach na poziomie 0. Bryta szpitala jest juz wyraz-

nie zarysowana.
WWW.SZPITALEWIELKOPOLSKI.PL

Osiem certyfikatow

Kapituta konkursu ISSA Good Practice Award wtasnie
ogtlosita laureatéw nagrod dobrych praktyk Migdzynarodo-
wego Stowarzyszenia Zabezpieczenia Spotecznego. Sg one
przyznawane raz na trzy lata. Zaktad Ubezpieczen Spotecz-
nych otrzymat az osiem certyfikatow jakosci, w tym trzy
certyfikaty z wyr6znieniem. Kapituta nagrodzita ZUS za
wprowadzenie elektronicznych zwolnien lekarskich i do-
radcéw emerytalnych, prowadzenie badan jakosci obstugi
klientow metoda ,,tajemniczego klienta” (trzy certyfikaty
z wyrdznieniem), wdrozenie projektu e-sktadka, czyli indy-
widualnych numeréw rachunkow sktadkowych, zarzadza-
nie ryzykiem naduzy¢, uproszczenie jezyka komunikacji
z klientami w ramach projektu ,,Prosto z ZUS”, stworzenie
wlasnego zespolu programistycznego oraz wdrozenie poli-
tyki obstugi klientow ,,Po pierwsze klient”. Dodatkowo ka-
pituta przyznata tzw. wyrazy uznania dla dziewiatej ze zgto-
szonych przez ZUS praktyk, tj. wprowadzeniu rad regionow
jako mechanizmu nadzoru nad realizacja kluczowych zadan

w zakladzie.
WWW.ZUS.PL

ANDRZEJ PIECHOCKI
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Prognozowana wartosé¢ - 727,1 mid dolaréow

Oczy specjalistow zaangazowanych w biotechnolo-
gie ostatnio skierowane byty na £6dz. Dwudniowe
(15-16 maja) Bioforum 2019 skupito przedstawicieli
firm z krajow Unii Europejskiej i USA.

drodze od pomystu na innowacje w réznych dziedzinach
do wspolpracy na poziomie globalnym. Amerykanscy in-
westorzy deklaruja zainteresowanie startupami biotechnolo-
gicznymi w Polsce. Obecnie wcale niemiata ich cz¢$¢ konczy
si¢ u nas niepowodzeniem. W$rdd przyczyn wymienia si¢
np. niedostateczny poziom finansowania czy niedostatki za-
rzadzania. Pokonanie tych barier moze tymczasem w istotny
sposob wptynac na rozwoj rodzimej biotechnologii.
Konwencja o ré6znorodnosci biologicznej ONZ definiuje
te dziedzing w nastgpujacy sposob: jest to uzywanie ukla-
dow biologicznych, organizméw zywych lub ich sktadnikow
w celu wytwarzania lub modyfikowania produktéow lub pro-
cesOw w okreslonym zastosowaniu. Jose M. Morey (NASA
ITECH, USA) powiedzial red. Kai Bernasinskiej (www.
biotechnologia.pl), ze przysztos¢ biotechnologii zaczyna si¢
wlasnie dzi$, wazne jest to, co jest teraz, w tym momencie
i to warto wykorzystywac¢. Sztuczna inteligencja to cos, co jest
przysztoscia, warto korzysta¢ z rozwigzan, ktore juz teraz sa
dostgpne na rynku. Aplikacje mobilne i sztuczna inteligencja
to przysztos¢ medycyny, pozwoli na prewencje, zintegrowanie
zdrowia, personalizacje medycyny. Nie zastapi ona lekarzy, ale
moze na pewno pomoc w rozwoju wspotczesnej medycyny.
Obszar innowacji w zdrowiu — mowit z kolei na Uniwer-
sytecie Medycznym w Biatymstoku minister zdrowia Lukasz
Szumowski — jest obecnie troche pomijany, cho¢ bezdysku-
syjnie stanowig one o postepie w leczeniu pacjentéow. I po-
stawil pytanie: czym w ogole jest innowacja? To techniki

I dea tej debaty stuzy¢ miata m.in. poprawie komunikacji na

stosowane w celu poprawy efektow leczenia, czytamy na
stronie www.mz.gov.pl, to digitalizacja, telemedycyna, ale
tez wykorzystanie sztucznej inteligencji w celu wypracowa-
nia algorytmow, dzieki ktorym skrocimy czas dowozu pa-
cjenta do specjalistycznej placowki. Budowanie bazy danych,
wskaznikow, analityka — to takze mozna by postrzegac¢ jako
innowacyjne rozwigzania.

Minister zdrowia podkreslit, ze na koniec 2017 r. wartos¢
$wiatowego rynku szacowano na 414 mld dolarow. W 2013 r.
wynosita ona 270,5 mld dolaréw. Szacuje si¢, ze do 2025 r.
$wiatowy rynek biotechnologii osiagnie poziom 727,1 mld dola-
16w, z czego okoto 60 proc. wygeneruje branza farmaceutyczna.

W dziedzinie medycyny firmy farmaceutyczne w Europie
przeznaczaja na badania i rozw6j okoto 16 proc. przychodow,
a znaczna cz¢$¢ to wiasnie inwestycje w biotechnologie.
Naktady poniesione przez polskie firmy biotechnologiczne
w 2017 r. wyniosty 825 mln zt (wzrost o 8,9 proc. w po-
rownaniu z 2016 r.). Pod wzgledem innowacyjnosci polska
gospodarka zajmuje 26. miejsce w rankingu European Inno-
vation Scoreboard 2018. Chcemy rozwija¢ rynek biotechno-
logii, pracowa¢ z liderami, najlepszymi o$rodkami na $wiecie
— zapewnil minister w koncowej czgsci wystgpienia.

Brakuje nam wiedzy, technologii i doswiadczenia — przy-
znaje portalowi E-biotechnologia.pl prof. Tadeusz Pietrucha,
wspotzatozyciel spotki Mabion SA, grupy Bio-Tech, czlonek
Narodowej Rady Rozwoju. — To musi si¢ jak najszybciej
zmieni¢. Inaczej nasz kraj stanie si¢ wspdiczesng technolo-
giczng kolonia, doskonatym rynkiem zbytu dla zaawanso-
wanych technologicznie produktow biotechnologicznych,
z ktorych zakupu nie bedziemy mogli zrezygnowac. Przeciez
kazdy chory bedzie si¢ domagat — stusznie — skutecznego
leczenia np. nowotworu, jesli takie mozliwos$ci dostarcza
wspotczesna biotechnologia. Biotechnologia to sektor gospo-
darki, ktory w Polsce trzeba stworzy¢ niemal od podstaw. (ap)

Opiniowanie e-opisu badan

E-recepta obowigzuje od 1 stycznia 2019 r. Nie znaczy to jednak, ze wystawia
ja kazdy lekarz. A to z tego powodu, iz nie wszystkie placowki medyczne zdo-
taly wdrozy¢ odpowiedni program. Maja na to czas do korica roku. Tymcza-
sem do 8 maja 2019 r. liczba wystawionych e-recept przekroczyta 1 000 000.

U podstaw tych zmian pozostaja na-
stepujace cele:

» Zwickszenie dostgpnosci i przejrzy-
sto$ci informacji zawartych w do-
kumentacji medycznej, poprawa

elektroniczny dokument: e-opis

badan. 13 maja 2019 r. Minister-
stwo Zdrowia przestalo (wedlug roz-
dzielnika) do konsultacji publicznych
i opiniowania pismo dotyczace projektu
rozporzadzenia zmieniajacego rozpo-
rzadzenie w sprawie rodzajow elek-
tronicznej dokumentacji medyczne;j.
Pierwszymi trzema adresatami na dhu-
giej liscie s3: Naczelna Izba Lekarska,
Naczelna Izba Pielegniarek i Potoz-
nych, Naczelna Izba Aptekarska. Od
daty otrzymania tego dokumentu jest
10 dni na przestanie do resortu zdrowia
ewentualnych uwag. Wynik zostanie za-
warty i przedstawiony w raporcie z kon-
sultacji publicznych i opiniowania.

N iebawem dotaczy do nich kolejny

Czym jest e-opis badan? To dodat-
kowy dokument zawierajacy wszel-
kie szczegotly badan diagnostycznych.
»Projekt rozporzadzenia — argumentuje
ministerstwo — rozszerza aktualnie dos¢
waski katalog elektronicznej dokumen-
tacji medycznej, naktadajagc obowig-
zek prowadzenia elektronicznej doku-
mentacji medycznej takze w zakresie
opisu badan lekarskich. Rozszerzenie
przedmiotowego katalogu o opis badan
diagnostycznych jest zasadne z uwagi
na fakt, iz mozliwos$¢ sprawniejszego
zaznajomienia si¢ lekarza z dokumen-
tacjag medyczng pacjenta dotyczaca jego
stanu zdrowia niewatpliwe umozliwi
szybszy i efektywniejszy proces udzie-
lania $wiadczen zdrowotnych”.

sprawnos$ci obiegu dokumentacji me-
dycznej, zmniejszenie naktadu pracy
personelu medycznego, ograniczenie
kosztéw przechowywania tradycyjnej
papierowej dokumentacji medyczne;.

» Zwigkszenie dostgpnosci i przejrzy-
sto$ci informacji zawartych w do-
kumentacji medycznej, poprawa
sprawnos$ci obiegu dokumentacji me-
dycznej, zmniejszenie liczby bltedow
medycznych, skoordynowanie opie-
ki, szybsza diagnostyka pacjentow.

Liczba podmiotow wykonujacych
dziatalnos$¢ lecznicza, na ktore oddzia-
huje projekt, wynosi 16 663. E-opis ba-
dan jest kolejnym krokiem w systemie
informatyzacji ochrony zdrowia. (ap)
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sDwie Polski” - dwa swiaty?

przedstawiona w formie graficznej wyglada jak na-

sza flaga narodowa, z tym ze najczesciej uzywane sg
inne barwy. Niezaleznie jednak od uzytych koloréw linia
podziatu przebiega pionowo, oddzielajac zachéd, ktory
gtosuje zupetnie inaczej niz wschéd Polski. W najczesciej
uzywanej po obecnych wyborach do Parlamentu Europej-
skiego kombinacji koloréw zachéd jest niebieski, wschéd
czerwony, z tym ze w morzu czerwieni jak wyspa niebiesz-
czy sie Warszawa. W jednym z memow, ktéry pojawit sie po
ogtoszeniu wynikéw, zachéd Polski jest poréwnywany do
RFN, a wschod do NRD. Warszawa to taki Berlin Zachodni.
Poréwnanie to wzieto sie z konstatacji, ze zachéd Polski
ciezko pracuje, a efekty ich pracy konsumuje wschéd Polski,
podobnie jak to byto w Niemczech po zjednoczeniu, gdzie
strumien pieniedzy z Zachodu podtrzymywat przy zyciu
zamierajaca gospodarke wschodnich Niemiec. Podobne
poréwnanie jest w zakresie mentalnosci mieszkancéw,
gdzie zamieszkujacy ,Polske B’, maja mentalnos¢,ossich’,
czyli zdeprawowanych przez komunizm mieszkaricow NRD,
ktorzy bardzo chetnie przyjmowali pomoc od ,wessich”
z RFN, co réwnoczesnie nie przeszkadzato im narzekac,
ze ich ciezki los jest wynikiem wyzysku przez ,bogaty” Za-
chéd. W zasadzie zamiast rwac wiosy z gtowy, powinno sie
stwierdzi¢: | dobrze, ze wyniki sa takie, przynajmniej wiecej
0s06b, ktérych juz nie mozna stuchac w kraju, wyemigruje
za chlebem do Brukseli i w zwigzku z tym w Polsce bedzie
sie lepiej oddychato. Tak wiec zamiast rozpacza¢, nalezy
powiedzie¢, uzywajac juz klasycznej wypowiedzi postanki
partii, ktéra wygrata wybory do Parlamentu Europejskiego:
,Niech jada".

Kolejne wybory za nami i po raz kolejny mapa Polski

* ¥ ¥

Niestety oprécz pozytywu, wynikajgcego z pozbycia
sie wielu sprawnych umystowo inaczej z naszej sceny po-
litycznej, taki wynik wyboréw ma takze i ciemng strone,
poniewaz zle wrézy w kontekscie jesiennych wyboréw
parlamentarnych. Moze okazac sie bowiem, ze u podstaw
takiego gtosowania nie legta przewrotna che¢ pozbycia sie
nadmiaru politykéw jedynie stusznej partii z kraju przez
mieszkancow wschodniej czesci kraju, tylko ze jest to efekt
wielopoziomowego przekupstwa i odwotywania sie do
najprymitywniejszych lekéw spotecznych, dzieki ktérym
zwycieska partia z gtosowania do Parlamentu Europejskie-
go uczynita plebiscyt, w ktérym licytowano sie tym, kto
da wiecej Polakom. Niestety opozycja poza abstrakcyjny-
mi rozwigzaniami, czesto bardzo oderwanymi od realiéw,
nie mogta zaprezentowac zadnych konkretéw, w przeci-

wienstwie do partii rzgdzacej, ktéra w kampanie wyborcza
zainwestowata wielomiliardowe srodki panstwowe oraz
panstwowy aparat propagandowy. W tej beczce miodu
zwyciezcow jest jednak mata tyzeczka dziegciu i zarazem
cien nadziei, ze wynik wyborczy jesienig moze by¢ lepszy
dla opozycji. Ta tyzeczka dziegciu jest symulacja wynikow
wyboréw parlamentarnych na podstawie wynikéw wy-
boréw do PE. Otz okazuje sig, ze taki wynik nie daje PiS
bezwzglednej wiekszosci w sejmie. To powinno stanowic
zachete dla opozycji, aby tak zmienita swoje programy, by
te dotarty do zwyktych ludzi, szczegélnie na wschod od linii
Wisty. Rbwnoczesnie partie opozycyjne nie powinny zapo-
minag, ze takze tu, na zachodzie, skala przekupstwa data juz
zatrute ziarno i coraz wiecej powiatéw opowiada sie w gto-
sowaniach za wizja Polski propagowana przez obecnie
rzadzacych, a takie imponderabilia, jak wolnos¢ jednostki,
saddw, przestrzeganie Konstytucji oraz niezmiennos¢ i sta-
bilnos¢ prawa, coraz mniej sie liczg w Polsce powiatowej
i gminnej, jak to stwierdzit jeden z komentatoréw.
* ¥ %

Spytaja Panstwo, po co te powyzsze rozwazania, skoro
mamy w ochronie zdrowia wtasne problemy. Ot6z wiasnie
— problemy pomimo zawarcia porozumien nie tylko nie zo-
staty rozwigzane, ale nawarstwiaja sie. Niestety propagan-
da panistwowa przekonuje spoteczenstwo, ze jest inaczej,
wrecz wspaniale, i tylko ci pazerni lekarze chca coraz wiecej
i, jak to ostatnio stwierdzit minister Szumowski w kontek-
Scie przystowiowych juz 6% PKB na zdrowie, zamiast kon-
struktywnych rozmdw rzucaja oszczerstwa. Problemem jest
jednak to, ze lekarze zachowuija sie jak chtopcy z dobrych
domoéw, ktérzy trafili do piaskownicy, w ktérej urzeduja
tobuzy. Niestety w konfrontacji z brutalng sita najczesciej
ulegaja i wracajg do doméw z podbitym okiem. | cho¢
moze sie to wielu nie spodoba¢, to powinno sie przyja¢
zasady przeciwnika, a w zasadzie brak zasad, gdzie wszyst-
kie chwyty s dozwolone i gra sie tak, by bezwzglednie
wygra¢, a nie zawiera¢ zgnite kompromisy, ktérych druga
strona i tak nie przestrzega. A w warstwie propagandowe;j
trzeba, jak to powiedziat,klasyk serialowy”, méwi¢ do But-
garow po butgarsku. Wtedy mozna liczy¢ na zrozumienie
i poparcie. | to pozostawiam do przemyslenia tym, ktérzy
wybiorg sie (a w zasadzie wybrali sig, bo ten tekst ukaze sie
juz po 1 czerwca) na manifestacje do Warszawy, by przypo-
mniec rzadzacym o niedotrzymaniu porozumien.

*KRZYSZTOF OZEGOWSKI



s

Lekarzu i1 Lekarzu Dentysto WIL
Skorzytaj z ELEKTRONICZNEJ PRENUMERATY
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Serwisu Prawnego LEX Medica!

Napisz i zaméw: dyrektor@wil.org.pl

3. MISTRZOSTWA POLSKI LEKARZY
W BIEGU ALPEJSKIM

Komisja Sportu, Kultury i Turystyki DRL zaprasza wszystkich
sympatykow sportu do wziecia aktywnego udziatu
w Mistrzostwach Polski Lekarzy w Biegu Alpejskim,
ktére odbeda sie 11 sierpnia 2019 r. (niedziela)
w Ludwikowicach Klodzkich w ramach
10. Biegu na Wielka Sowe
* Bieg rozegrany zostanie w stylu alpejskim (pod goére).
Dystans - 9,6 km, suma przewyzszer — 600 m.
Zapisy: www.biegigorskie.pl lub https://online.datasport.pl/
zapisy/portal/zawody.php?zawody=4624
(w formularzu zgtoszeniowym zaznaczyc¢:
Mistrzostwa Polski Lekarzy)
Kontakt do koordynatora: Jerzy Stobodzian, kom. 602 486 406,
e-mail: jerzyslobodzian@gmail.com

KAJAKI
SWIETOJANSKIE

22 crerwca 2019

Serdecznie zapraszamy
spt q-Pit
_na ‘_’_F yw rzekq-Pitawq

€ENA |80 z1/0s.

Szwecja

Czechyn

- wyjard r Poznania ¢ godr, 7:00

- start splywu o godz, 10:00

- na rakoficzenie sptywu wspdlne ognisko

- powrét do Pezmania w gedzinach popotudniowych

Zapisy: integrocjo@wil. org. pl fub 812 379 744

Drogie Kolezanki, Drodzy Koledzy!

ABSOLWENCI WYDZIALU LEKARSKIEGO AKADEMII MEDYCZNEJ W POZNANIU, ROCZNIK 1984!
Zapraszamy wszystkich na kolejne spotkanie, tym razem z okazji 35-lecia ukonczenia przez nas studiow!
Zjazd odbedzie sie w restauraciji Utan Browar w Poznaniu, ul. Wyspiariskiego 26, w dniu 5 pazdziernika 2019 r.

Wszystkie szczegbtowe informacje znajdziecie na stronie: WwWw.absolwencilek84.pl
Prosimy o rejestracje i wptaty!
Zapraszamy wszystkich bardzo serdecznie!

Spotkajmy sie wszyscy — zarbwno ci, ktorzy juz uczestniczyli w naszych zjazdach, ale réwniez ci, ktérzy jeszcze nie dotarli!
Organizatorki: Jagoda Barnadczyk-Meller, |1za Kucharczyk-Bauman

Absolwenci Wydziatu Lekarskiego Akademii Medycznej w Poznaniu rocznik 1977-1983
Kolezanki i Koledzy!
W zwiazku z 35-leciem naszego dyplomatorium planujemy zorganizowanie spotkania naszego roku
w dniu 15 czerwca 2019 r. w hotelu Andersia
Koszt spotkania: 380 zt od osoby.
Whptaty prosimy dokonywac 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-Ozegowska, e-mail: ewaoz@post.pl, Joanna Rosinnska-Migda, e-mail: mig-med@wp.pl.

ABSOLWENCIWYDZIALU LEKARSKIEGO | ODDZIALU STOMATOLOGII AMW POZNANIU
ROCZNIKA 1958-1964
Zapraszamy na spotkanie z okazji 55-lecia ukonczenia studiéw organizowane w Poznaniu
w dniu 19 pazdziernika 2019 .

Informacje o programie, kosztach, wptatach zostang rozestane na adresy, jakie posiada Komitet Organizacyjny.
Osoby, ktore do 15 wrzesnia 2019 r. nie otrzymaja tych informacji, a chca wzig¢ udziat w uroczystosci, proszone sa
o dokonanie zgtoszenia do 20 wrzesnia 2019 r. na adres: Wielkopolska Izba Lekarska, 61-734 Poznan,
ul. Nowowiejskiego 51, tel. 61 852 58 60, wewn. 127 (p. Baginski), 180 (sekretariat), e-mail: izba@wil.org.pl.
Ewa Trzaska (tel. 48 602 65 100), Andrzej Habrych (tel. 48 604 579 671), Ewa Wozniak (tel. 48 609 483 839).
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( Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu
Absolwenci rocznika 19571963
Spotkanie Absolwentow Wydziatu Lekarskiego
Akademii Medycznej w Poznaniu — rocznika 1957-1963
Lapraszamy na spotkanie w Patacu Ksigzgt Radziwiltow w Antoninie
0608 wrzesnia 2019 r., poczgtek — godz.17.00
Koszt uczestnictwa — 350,— zt.
Wplaty prosimy dokonywa na konto:
Andrzej Krzak — Zjazd Lekarski Santander Bank S.A. Oddziat
w Ostrowie Wlkp. pl. Bankowy 1. 06 1090 1160 0000 0000 1600 6249
Zokwaterowanie — Hosto Zjazd Lekarski — Patac Mysliwski Antonin
—tel. 62 734 83 00, Nadlesnictwo Antonin — tel. 62 734 81 24
Kontakt: Andrzej Krzak, ul. D. Chtapowskiego 27F, 63-400 Ostrow Wikp.
Tel. komérkowy 601 646 043, tel. 62 736 27 77, ¢ -mail: akrzak@ vp.p|/

R‘:\g '\1|1.|.1.iLl|1‘-\.]'|.1.r ;
£ D Siddeutsches J
el

chor i orklestr:; C

KONCERT CHARYTATYWNY

Palusdniows « nismbsckl chdr medyceny
Paolisdniows - niembecka oridestra lekarsy

Operacis Muryia - Drkiestra Kameraina Wistkopokskied Hospicjum
Rty Lknrakio Palium
CiREBGORE [{uxmm Magris
Bupamia

PUSZCZY I{C}WD

s, Mmticl Do

F"i atek 14.06.201

godz.: 19:00

Z wielkim smutkiem zegnamy wspaniatego cztowieka

poktora ANDRZEJA PAJDOWSKIEGO

specjaliste endokrynologa oraz ginekologa i potoznika,
wyréznionego odznakg ,Zastuzony dla Wielkopolskiej Izby Lekarskiej",
inicjatora, organizatora i wykonawce
w NZOZ Medicus Andrzej i Anna Pajdowscy cyklicznych, bezptatnych
konsultacji wielospecjalistycznych i badan pracownianych w ramach
+Akcji Senior - Lekarze Lekarzom”
Panie Doktorze

bedzie nam Pana bardzo brakowato
Wyrazy wspétczucia sktadamy
dr Annie Pajdowskiej i lek. dent. Filipowi Pajdowskiemu
Artur de Rosier
Prezes Okregowej Rady Lekarskiej Wielkopolskiej Izby Lekarskiej
Stanistaw Dzieciuchowicz
Przewodniczacy Komisji ds. Emerytéw Wielkopolskiej Izby Lekarskiej

WIELKOPOLSKA 1ZBA LEKARSKA

Maj 2019 w izbie

06 majaspotkanie okolicznosciowe lekarzy senioréw
07 maja posiedzenie Prezydium ORL WIL
08 maja spotkanie okolicznosciowe lekarzy seniorow
09maja kurs dla lekarzy stazystéw z orzecznictwa (I dzierl)
10maja kurs dla lekarzy stazystow z orzecznictwa (Il dzieri)
konferencja stomatologiczna w Boszkowie (| dzier)
11maja konferencja stomatologiczna w Boszkowie (Il dzieri)
kurs dla lekarzy stazystow z orzecznictwa (IIl dzier)
posiedzenie Komisji Stomatologicznej
12maja konferencja stomatologiczna w Boszkowie (Ill dzieri)
13 majakurs specjalizacyjny z prawa medycznego (| dzieri)
14maja kurs speqjalizacyjny z prawa medycznego (Il dzier)
konferencja RODO w izbach lekarskich
15maja konferengja RODO w podmiotach leczniczych i praktykach lekarskich
kurs specjalizacyjny z prawa medycznego (IIl dzierl)
posiedzenie Komisji Bioetycznej
posiedzenie Komisji Specjalnej
posiedzenie Komisji ds. Rejestru Lekarzy
posiedzenie Okregowej Komisji Rewizyjnej
17maja wynajem sali na spotkanie zewnetrzne
18maja wynajem sali na spotkanie zewnetrzne
posiedzenie Prezydium ORL WIL
posiedzenie Okregowej Rady Lekarskiej
wynajem sali na spotkanie zewnetrzne
kurs dla lekarzy dentystow wspétorganizowany z firma Poldent, Poznaj moc gietkosci.
Szkolenie praktyczne z opracowania kanatow korzeniowych nowym systemem Endostar Azure”
19maja kurs dla lekarzy dentystow wspétorganizowany z firma Poldent,Poznaj moc gietkosci.
Szkolenie praktyczne z opracowania kanatow korzeniowych nowym systemem Endostar Azure”
20maja wynajem sali na spotkanie zewnetrzne
21maja wynajem sali na spotkanie zewnetrzne
25majakonferencja dla lekarzy, Wieczorynka. Pierwsza praca niemal kazdego lekarza”
31maja konferencja dla lekarzy, Choroby tropikalne, pasozytnicze i odkleszczowe”
wtorki préby Chéru Wielkopolskiej 1zby Lekarskiej
Srody spotkania Zespotu Kameralnego,,Operacja Muzyka”
Srody, czwartki - kursy jezykowe

NZOZ Nasza Przychodnia Sp. z 0.0. w Kcyni
(25 km od Wqgrowca)

POSZUKUJE LEKARZA DO PRACY W POZ

w pefnym wymiarze czasu pracy (mieszkanie stuzbowe)

lub na dyiury popotudniowe

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

NZOZ Lekarze rodzinni
poszukuje do pracy
LEKARZA
MEDYCYNY RODZINNE)J
lub INTERNISTY

do przejecia lista aktywna
Poznan-Debiec,
tel. 508 390 410
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CISZA

Szukatem do kolejnego wiersza tematu,
Gdy w tle byt gwar rozméw ro6znych nacji
I stwierdzitem, ze braknie dzisiaj §wiatu
Checi do stuchania — to rodzaj auskultacji.

Nas, medykow, uczono kiedys tej sztuki —
Stuchania serc ludzkich, ptuc i brzucha,
Skarg i wywiadow... Postep diagnostyki

Nie zwalnia nas z obowigzku, by stuchad. DELEGATURA

., . . . . tel. 67 212 04 87 / 783 993 910
Umie¢ wstucha¢ si¢ w drugiego cztowieka, pila@wil.org.pl

Rozwazy¢ jego racje, argumenty i slowa,
Przemysle¢ odpowiedz, czasami poczekac
Po to, aby swej reakcji potem nie zatowac.

Dzis terkot stow, jak karabin maszynowy, WIELKOPOLSKA
Bebni z sgsiedztwa, wypelniajac tez lokale LZOE‘;‘?‘ ;-: KARSKA
I media. Zas rozmowca rzadko jest gotowy tel. 61 852 58 60 / 789 993 902 DELEGATURA
o4y . izba@wil.org.pl
Wystuchac¢ blizniego lub nie stucha wcale. o S 10 / 789 993 909
konin@wil.org.pl
Wie, ze nie tylko w broni moze by¢ agresja. DELEGATURA K
. ’ ;. <z W LESZNIE
Stowa tez potrafig uderzac, szarpac i ranié tel. 65 526 67 44 [ 783 993 911
. . . leszno@wil.org.p ) E
Wzmocnione tonem, gestem i ekspresja.
. - - DELEGATURA
Za$ wygloszone, trwale zapadajag w pamigc. W KALISZU
tel. 62 766 41 43 / 783 993 908
kallsz@wll.org.pl
Chce tym wierszykiem co$ zaproponowac
'Q . Y . prop v DELEGATURA osmowsxo
Konczac go takim apelem, jakby ,,afiszem”: KROTOSZYNSKA |
. .. . e . . te
Zamieniajmy si¢ czesciej w stuch i stowa 783 993 907

delost@wp.pl <
)

Szanujmy. Probujmy wshuchac si¢ w ciszg.

R. Krawiec
10.07.2018 .

NZOZ EUROMED | | LEKARZA

pilnie poszukuje Konto WIL: PKO BP SA 4. Oddziat w Poznaniu
DO PRACY 45 1020 4027 0000 1102 0404 3501

l.l E KA RZ Y: W POZ Kolegium redakcyjne Biuletynu Informacyjnego WIL

a redaktor naczelny: Andrzej Baszkowski
endﬂkrynﬂlngﬂw oszuku'e cztonkowie redakgji: Krzysztof Ozegowski, Dariusz Tuleja, Mikofaj Sinica,
. ’ p l Jakub Bajer, Andrzej Piechacki, Krzysztof Tuszynski
rzecznik prasowy: Katarzyna Strzatkowska
1 gastrologow NZPOZ ik Strzalkovisk
do pracy i Na zlecenie WIL wydany przez
Poznan TERMEDIA Wydawnictwo Medyczne, ul. Kleeberga 2, 61-615 Poznan

Kontakt: tel /ffaks +48 61 822 77 81, e-mail: termedia@termedia.pl, http://www.termedia.pl

6“1 82“ 573 u" G*owna 53 Redakdja zastrzega sobig prawo do skrt’)'géw i zmiany tlyruifiw w nadestanych tekstach.
tel. 61 878 04 21 Materialow niezaméwionych redakcja nie zwraca.

m znajdz nas na Facebooku
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CZERWIEC 2019 WIELKOPOLSKA I1ZBA LEKARSKA
*  Lekarz R
" \<3 J INTERNISTOW | PEDIATROW
chcacych tworzyc¢ aktywne listy pacjentow
oraz wynajmie gabinety lekarskie
Poznan, ul. Krauthofera 17,
X tel. 512533 813
ZATRUDNIMY LEKARZY SPECJALISTOW
| LEKARZY W TRAKCIE SPECJALIZACIJI Praca
(o] @ @ 0] . .
% " . 2 Powiat Kols_kl
° o o 0 W petnym wymiarze,
o . » . godzinowo
lub na zastepstwa
Mieszkanie stuzhowe

@PP CENTRUM
POMOCY PRAWNEJ

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

;!-‘;‘“‘ FURMANIAK
» .;( ¥/ 'BIZUTERIA

\"‘ ’ DAWNA & WSPOLCZESNA
/"""‘\

JUBILER

Wieloletnie doswiadczenie w kompleksowej obstudze prawnej
duzych podmiotéw leczniczych,
Pomoc prawna w zakresie prowadzonej dziatalnosci leczniczej,

RODO w stuzbie zdrowia,

Reprezentowanie podmiotow leczniczych przed NFZ oraz
przed sadami powszechnymi w sprawach cywilnych, karnych
i administracyjnych,

Reprezentacja w sprawach odpowiedzialno$ci zawodowej

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

JNIE SPECJALISTE MEDYCYNY RODZINNEJ

NAPRAWA BIZUTERII

RENOWACIJA PEREL
DIAMENTY NA ZAMOWIENIE
OBRACZKI

Plac Wolnosci 9 Poznan tel. 514 078 801

NAJME DWA, KLIMATYZOWAN I ||
GABINETY LEKARSKIE L

w nowoczesnej Przychodni Lekarskiej w Poznaniu

NA WARUNKACH 100% STAWKI KRPITAEYNEJ
e Jp0se20ne W meble, Wysokistenderd, || AKTYWNES UISTY PAGJENTOW W PREVCHODNT W BUK
TEL 503.731 518 Kontakt e-mail: centrummedyczne64320 @gmail.com

Przychodnia na Pigtkowie nawigze wspolprace 53d Okregowy w Poznaniu

z LEKARZEM MEDYCYNY RODZINNE]J

specjalista otolaryngologii, okulistyki i pulmonologii

Zainteresowane osoby prosze o kontakt
w celu uméwienia spotkania pod nr 664-970-755

PILNIE ZATRUDNIE DO PRACY

w poradni lekarza rodzinnego na terenie powiatu poznarskiego

LEKARZY nastepujacych specjalnosci:

* PEDIATRA
* INTERNISTA , MEDYCYNA RODZINNA
Informacja o warunkach zatrudnienia pod nr tel.: 502 028 049

poszukuje
lekarzy medycyny
do petnienia funkgcji
statych biegtych sadowych

i lekarzy sadowych
w okregu Sadu Okreowego w Poznaniu.
Petnienie obu funkgji jest odptatne,

Niezbedne informacje znajduja sie na stronie internetowej
Sgdu Okregowego w Poznaniu www.poznan.so.govpl

w zakladce: Struktura organizacyjna - lekarze sadowi, - biegli
oraz pod numerami telefondw: 61 62 82 052i61 62 83 055



MIEJSCE:
IBB Andersia Hotel, pl. Andersa 3, Poznan

PRZEWODNICZACY KOMITETU NAUKOWEGO | ORGANIZACYJNEGO:
prof. dr hab. Krzysztof Kusza

|1l PULAPKI W ANESTEZJOLOGII
I INTENSYWNEJ TERAP" dr hab. Mariusz Piechota

NIE TYLKO DLA REZYDENTOW PARTNERSTWO MERYTORYCZNE | NADZOR NAUKOWY:

POZNAN, 6—7 wrzesnia 2019 r. Katedra i Klinika Anestezjologii i Intensywnej Terapii
Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

ORGANIZATOR:
Wydawnictwo Termedia

:!
]
| -
¥
.

e

MIEJSCE:

Novotel Centrum, pl. Andersa 1, Poznan

PRZEWODNICZACY KOMITETU ORGANIZACYJNEGO:
prof. dr hab. Witold Szyfter

VI MIEDZYNARODOWA KONFERENCJA NAUKOWO-SZKOLENIOWA
prof. dr hab. Matgorzata Wierzbicka
OTOLOGIA 2019
) UG(]LNUFULSKA KUNFERE':IU!A StUCH NOWORODKA Sekel gttgll:rg;:qig':ﬁ:ggwotg}t?ﬁji:g\::lgleog;;?;v:yrizyﬂwa
POZNAN, 26-28 wrzesnia 2019 r. Klinika Otolaryngologii i Onkologii Laryngologicznej

Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu
Stowarzyszenie Naukowe
JLepiej Styszeé — Better Hearing”
ORGANIZATOR LOGISTYCZNY | MERYTORYCZNY:
Wydawnictwo Termedia

MIEJSCE:

IBB Andersia Hotel, pl. Andersa 3, Poznan

VIl 0GOLNOPOLSKA KONFERENCJA

PULAPKI CODZIENNE)
PRAKTYKI LEKARSKIE R el

Klinika Diabetologii i Choréb Wewnetrznych,
POZNAN, 27-28 wrzeénia 2019 r. Samodzielny Publiczny Centralny Szpital Kliniczny w Warszawie

ORGANIZATOR LOGISTYCZNY | MERYTORYCZNY:

Wydawnictwo Termedia

)

WIECEJ INFORMACIJI NA WWW.TERMEDIA.PL



