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Valarze wsrod
lekarzy

Podczas tegorocznego spotkania z se-
niorami naszej Izby zorganizowana
zostala wystawa prac malarskich, kto-
rych autorami sg nasi koledzy lekarze.
Kilkuletnie dziatanie kota plastycz-
nego zaowocowalo powstaniem oko-
to 50 prac ,,r6znych szkot i stylow”,
a takze zroznicowanych pod wzgledem
zaawansowania w uzyciu technik ma-
larskich. Autorzy byli mile zaskoczeni,
kiedy zwiedzajacy pytali o mozliwosé
zakupienia ich prac... :
Komisja Kultury nadal zachgca |
wszystkich zainteresowanych do ucze-
stniczenia w zajgciach plastycznych.
Wystarczy chcie¢, chwyci¢ za pedzel
i... nie ba¢ si¢ kolorowych plam na
ubraniu! Komisja przypomina takze,
ze przy WIL dziata Kameralny Zespot
Muzyczny pod dyrekcja Dobrochny
Martynki, ktory uswietnit swoim wy- |
stgpem spotkanie z seniorami.

KATARZYNA BARTZ-DYLEWICZ
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Jak to jest, ze w cywilizowanym panstwie, w Srodku Europy, w XXI wie-
ku mozna o kim§$ powiedzie¢ publicznie, ze zabit i nie przedstawi¢ zadnych
uwiarygodniajacych ten zarzut dowodow? I to kto, minister sprawiedliwo$ci?
Jak to pojac, ze po tygodniu tych dowodow nadal nie pokazat, ale oskrzenia
nie cofnat? Dlaczego sobie na to pozwolit? Bo na lekarzy mozna powiedziec,
co tylko si¢ chce? Bo chodzito o nagonke na nich? (O konsekwencjach wypo-
wiedzi ministra pisze w innym miejscu A. Piechocki.)

Izba Lekarska zawsze potgpiata zachowania niezgodne z kodeksem etyki
lekarskiej. Nie tolerowata i nie toleruje zachowan korupcyjnych, a za szcze-
gblnie odrazajace uwaza uzaleznianie udzielania jakichkolwiek §wiadczen od
tapowek. Trzeba tu jednak powiedzie¢, ze w duzym stopniu przyczynia si¢ do
ich powstania wadliwy system ochrony zdrowia, gdzie niektore §wiadczenia
sa reglamentowane w liczbie lub czasie, a zawsze tam, gdzie jest reglamenta-
cja, rodzi si¢ korupcja.

Izba nie toleruje niegodnego zachowania lekarzy, ale nie moze tez zgodzic¢
si¢ na pochopne ferowanie wyrokow, czesto dla celéw propagandowych, na
robienie spektakli z zatrzymania lekarzy, zakuwania ich w kajdanki. Takie ak-
cje nie przynosza splendoru aktorom w kombinezonach. Gdyby tak spektaku-
larnie zatrzymali senatora Stoktose...

Izba odcina si¢ od patologii, ale stwierdza, ze skutki takich kampanii go-
dza w niezwykle wazne w procesie leczenia zaufanie pacjenta do leczacego
go. Jeden przypadek czy nawet kilka nie moze rzutowaé na obraz calego
srodowiska.

Nagonka dotyczy nie tylko lekarzy. Zatrzymywani sa takze pacjenci za to,
ze z wdzigcznosci za leczenie wreczyli lekarzowi taki czy inny upominek. Nie
dlatego, ze ,,doktor” tego si¢ domagat, tylko ze chcieli. Stysza podczas prze-
shuchan (tak!) grozby aresztowania, rady, zeby zbierali pieniadze na kaucje, bo
inaczej nie wyjda z wigzienia, gdy juz zostang zatrzymani...

Izba nie moze zgodzi¢ si¢ na takie traktowanie. Bedzie bronié¢ lekarzy, gdy
dziaé sig bedzie im krzywda. Bedzie protestowaé przeciw uogdlnieniom. Zeby
byto nam tatwiej tego dokonac, chcemy gromadzi¢ opisane i udokumentowa-
ne przypadki niestusznych oskarzen, nieuzasadnionych zatrzyman, zastraszen
zarowno lekarzy, jak i pacjentow. Przekazujcie, koledzy, takie przypadki do
Izby. Powstanie w ten sposob ,,biata ksiega”, dokumentujaca szykanowanie
lekarzy, ktorzy pewnie zbyt natarczywie domagaja si¢ poprawy ich sytuacji
materialnej 1 organizacji systemu ochrony zdrowia w Polsce.

Andrzej Baszkowski
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posiedzenia Rady Okregowej z dnia 23.02.2007 r.

Zebranie prowadzit przewodnicza-
cy Stefan Sobczynski. Na wstepie
omoé6wil zakres spraw poruszanych na
posiedzeniu NRL oraz konwencie prze-
wodniczacych. Nastgpnie mgr Marek
Saj, od niedawna zatrudniony w WIL,
przedstawil aktualne mozliwosci po-
zyskania funduszy europejskich przez
samorzad. Najbardziej zachgcajace sa
programy dotyczace szkolen lekarzy.
Bedziemy starali si¢ je przygotowac
tak, aby pozytywnie przeszty weryfika-
cje. Juz w tym numerze Biuletynu zna-
lez¢ mozna ankiete badajaca zainteresowanie tym tematem.

Z przykro$cia informuje, ze Rada Okregowa coraz czg-
$ciej jest zmuszona zawieszaé prawa wykonywania za-
wodu lekarzom skazanym lub oskarzonym o popetnienie
ciezkich przestgpstw zawodowych. Tak byto i tym razem
w dwoch przypadkach. Jedna z tych spraw miata ostatnio
nawet charakter medialny. W programie ,,Uwaga” zarzuco-
no WIL, ze nie podje¢ta stanowczych dzialan wobec ukara-
nego prawomocnym wyrokiem sadu lekarza, ktéry pomi-
mo zakazu wykonywania zawodu nadal prowadzit swoja
dziatalno$¢. Prawda jest taka, ze do Rady Okregowej, ktora
jako jedyna ma ustawowe prawo przyznawaé i odbieraé
prawo wykonywania zawodu lekarza, wyrok, ktory byt wy-
dany w potowie grudnia, dotart dopiero 5 lutego, na dwa
dni przed emisja programu telewizyjnego. Dopiero wtedy
Rada Okrggowa miata podstawy, by rozpoczaé stosowne
dziatania. Polegaja one na podjeciu uchwaly stwierdzajacej
zakaz wykonywania zawodu, zawiadomieniu o tym NFZ-u,
ZUS-u, pracodawcy oraz wezwaniu lekarza do ztozenia do-
kumentu w WIL. Bez wzgledu na nasze dziatania lekarz ten
mial obowiazek podda¢ si¢ wyrokowi sadu od dnia jego
obowiazywania. Po raz kolejny ztamal prawo, za co czeka

WOJCIECH
BUXAKOWSKI

go dalsze postgpowanie. Niestety, nalezy spodziewaé si¢
coraz wigcej podobnych spraw.

Ustalono kandydatéw do komisji konkursowych na sta-
nowisko ordynatora réznych oddziatow wielkopolskich
szpitali.

Poszerzono sktad komisji socjalnej o jedna osobg.

Podjeto uchwate o zwotaniu XXV Okregowego Zjazdu
Lekarzy. Bedzie to coroczny zjazd sprawozdawczo-budze-
towy. Dodatkowym tematem beda szkolenia lekarzy, szcze-
goblnie te, ktore sa finansowane przez Unig Europejska. Nie
unikniemy tez zapewne tematéw w zwiazku z aktualnymi
wydarzeniami w ochronie zdrowia. Zjazd odbedzie sig¢
31 marca 2007 r. Wszystkich delegatow prosimy o zare-
zerwowanie tego terminu.

Na wniosek sekretarza ORL dokonano zmian w uchwa-
le dotyczacej upowaznienia Prezydium ORL do dziatania
w imieniu ORL. Zgodnie z ustawa o Izbach Lekarskich
Prezydium ORL dziata w imieniu ORL w zakresie okre-
Slonym uchwata Rady. Taka uchwala istnieje. Aktualna
opinia prawna stwierdza, ze RO nie moze przekaza¢ Pre-
zydium prawa do podejmowania decyzji o charakterze ad-
ministracyjnym, tzn. wpiséw i skreslen oraz innych zmian
w rejestrze lekarzy oraz praktyk lekarskich. Sa to dziatania
zastrzezone dla organu, jakim jest Rada Okregowa, dlatego
nalezato je wykresli¢ z kompetencji Prezydium.

Dalszy porzadek posiedzenia Rady Okregowej wypetnity
sprawy zwiazane z biezacym funkcjonowaniem WIL. Za-
interesowani moga znalez¢ je w oficjalnych protokotach,
ktore jak zawsze znajduja si¢ w sekretariacie Izby.

WSZYSTKIE PROTOKOLY Z POSIEDZEN RO SA DOSTEPNE W SEKRETARIACIE WIL.

SEKRETARZ ORL WIL
WOJCIECH BUXAKOWSKI

z dziatalnos$ci Delegatury Leszczynskiej WIL

za rok 2006

Delegaturq leszczynska tworzyto
w 2006 r. 814 lekarzy i lekarzy

dentystow, ktorych reprezentowato 30
delegatow.

Po wyborach w 2005 r. zarzad Dele-
gatury dziatat w sktadzie: lek. Przemy-
staw Kozanecki, lek. Ewa Barkowska-
-Pielich, lek. Iwona Jakob, lek. Marek
Krawiec, lek. dent. Dorota Obremska-
-Glowska, lek. Stawomir Zabczynski,
lek. dent. Jerzy Leja, lek. Tadeusz Le-
wicki, lek. Pawet Gorzny, lek. Jerzy Ro-
zek, lek. Bogustaw Kalenicz.

W minionym okresie kontynuowano rejestracj¢ gabinetow
prywatnych. Przyjeto do rejestracji:

PRZEMYStAW
KOZANECKI

=i~
=t

- 12 praktyk indywidualnych e
W miejscu wezwania, *
- 5 praktyk specjalistycznych -

W miejscu wezwania,
- 23 praktyki specjalistyczne

stacjonarne,

- 8 praktyk indywidualnych stacjonarnych.

Typowano przedstawicieli OIL do sktadéw komisji kon-
kursowych na stanowiska ordynatoréw, pielggniarek naczel-
nych i oddziatowych, jak rowniez przedstawicieli do kon-
kursow na swiadczenia zdrowotne.

Lekarze naszej Delegatury sktadali réwniez wnioski
o dofinansowanie ksztalcenia medycznego. Delegatura po-
sredniczyta rowniez w zatatwianiu wnioskow o pomoc so-
cjalno-bytowa, jak rowniez wnioskow o wyptacenie odpraw
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pos$miertnych i zasitkow dla dzieci po zmartych lekarzach.

Przyjmowalismy tez wnioski w zwiazku z przeniesieniem

si¢ lekarzy do WIL.

Czynnie uczestniczyliSmy w pracach nad poprawa $ciagal-
nosci sktadek i w zbieraniu odpowiednich dokumentow uza-
sadniajacych zwolnienia lekarzy z ptacenia sktadek (§wia-
dectwa pracy, decyzje o przyznaniu renty lub emerytury).
Wiystano 150 pism przypominajacych o ptaceniu sktadek.

Nasi delegaci czynnie uczestniczyli w pracach poszcze-
golnych komisji WIL.

Poza zadaniami zwiazanymi z praca stricte organizacyjna
WIL, mozemy wymieni¢ dziatania w poszczegdlnych mie-
sigcach minionego roku:

1. Styczen — byl miesiacem, w ktorym Delegatura rozpoczg-

ta dziatalnos¢ w nowym miejscu — przy ul. Sygietynskie-
go 47 w Lesznie. Pozyskalismy lokal, w ktorym moze-
my organizowac 20-osobowe spotkania lekarzy. Siedziba
znajduje si¢ w poblizu WSzZ w Lesznie, co utatwito leka-
rzom znacznie kontakt z Delegatura.
W styczniu tez odbyt si¢ kolejny juz ,,Bal Lekarza”, kto-
ry Delegatura organizuje wspolnie z OZZL przy WSzZ
w Lesznie. Na balu, ktory cieszy si¢ duza popularnoscia,
bawito si¢ 120 0s6b.

2. Luty — jest miesiacem oglaszania wynikéw plebiscy-
tu Eskulap — Ogolnopolskiej Informacji Gospodarczej
»GLOB” — na najlepszego lekarza rodzinnego, lekarza
specjaliste i1 lekarza dentyste.

3. Marzec — to tradycyjnie udziat lekarzy w Mistrzostwach
Leszna w Narciarstwie Alpejskim w Karpaczu (Delegatu-
ra jest jednym ze sponsorow tych zawodow). W ramach
tych mistrzostw cztonkowie naszej Delegatury rywalizuja
o tytul najlepiej ,,szusujacego” po stokach Matej Kopy le-
karza i lekarki.

Przeprowadzono rowniez szkolenie dla lekarzy dentystow
na temat: ,,Biologiczne leczenie miazgi zgbnej i okostnej”,
z ktorego skorzystato 98 uczestnikow.

z Seniorami

dniu 3 lutego 2007 r. Delegatura Ostrowsko-Kro-
toszynska po raz kolejny zorganizowata spotkanie
z seniorami. W spotkaniu uczestniczyli takze ordynatorzy
i dyrektorzy szpitali w Ostrowie Wielkopolskim i Krotoszy-
nie. Przybyli rowniez lekarze dziatajacy w samorzadzie le-
karskim oraz terytorialnym: wiceprzewodnczacy Rady Mia-
sta Ostrowa dr Jarostaw Lisiecki, przewodniczacy Komisji
Zdrowia powiatu ostrowskiego dr Tomasz Ziombka, wice-
przewodniczacy Komisji Zdrowia Sejmiku Samorzadowego
Wojewodztwa Wielkopolskiego, cztonek Okrggowej Rady
Lekarskiej dr Maciej Orzechowski oraz radny Sejmiku Sa-
morzadowego dr Rafal Zelanowski.
Honorowymi go$émi byli prezes WIL Stefan Sobczyn-
ski, wiceprezes Stanistaw Dzieciuchowicz oraz, zwiazany
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4. Kwiecien — minat pod znakiem biegania: Delegatura byta
wspotorganizatorem i uczestniczyta w ,,Biegu Sokota”
w Bukowcu Gornym, podczas ktorego odbywaja si¢ Mi-
strzostwa Polski Lekarzy w biegu na 15 km. Nalezy tu
wymieni¢ dra Leszka Walczaka, ktory biega, pozyskuje
sponsorow, stara si¢ o nagrody i scala srodowisko leka-
rzy-biegaczy. Uczestniczy takze w licznych biegach orga-
nizowanych na terenie caltego kraju.

5. Maj — odbylo sig kolejne spotkanie szkoleniowe dla leka-

rzy dentystow na temat: ,,Traumatyczne ekstrakcje” (103
uczestnikow szkolenia).
Maj to réwniez czas niepokoju i zawirowan w stuzbie
zdrowia, czego skutkiem byta akcja strajkowa, a nastgp-
nie protestacyjna w Warszawie. Nasi lekarze wzigli w niej
udzial.

6. Czerwiec — w ramach rekreacji 10 czerwca spotkalismy
si¢ na pikniku dla lekarzy i ich rodzin w Grudziance. Pik-
nik odbyt si¢ pod hastem ,,Na Dzikim Zachodzie”, a jego
wspotorganizatorem byla firma BIOFARM.

7. W listopadzie 101 lekarzy dentystow spotkato sig¢ po raz
kolejny na szkoleniu ,,Znieczulenia w stomatologii”, zor-
ganizowanym dzigki zaangazowaniu dr Doroty Obrem-
skiej-Gtowskiej, ktora — wkladajac w to duzo wysitku
— skutecznie pozyskuje sponsordw na szkolenia stomato-
logiczne.

Ponadto korzystamy z mozliwosci wspotredagowania
Biuletynu WIL po poszerzeniu sktadu redaktorskiego o prze-
wodniczacych Delegatur.

Niniejsze sprawozdanie zostalo przygotowane na podsta-
wie materialdow zebranych i opracowanych przez zawsze
kompetentna pania Hani¢ Krukowiecka — nasza sekretarke.

PRZEWODNICZACY DELEGATURY LESZCZYNSKIEJ WIL
LEK. PRZEMYSEAW KOZANECKI

z Ostrowem, przewodniczacy Komisji Finansowej WIL Ma-
rian Furmaniuk.

Najwazniejszymi jednak go$émi bylo okoto stu naszych
seniorow. Spotkanie odbylo si¢ w pigknym, nowoczesnym
hotelu ,,Villa Rogal” w Ostrowie. Byto ono okazja do prze-
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Stomatolodzy sie szkolg

17 lutego 2007 r. odbyto si¢ kolejne spotkanie szkolenio-
we dla lekarzy stomatologéw, zorganizowane przez Komisj¢
Stomatologiczna Wielkopolskiej [zby Lekarskiej. Tym razem
zasadniczym tematem byta ,,Endodoncja i profilaktyka”.

»Zroznicowanie regionalne stanu zdrowia jamy ustnej
u dzieci i mtodziezy w Polsce” przedstawita prof. dr hab.
n. med. Maria Wierzbicka. Z wyktadu wynika, ze badania
stanu uzebienia u dzieci i mlodziezy przynosza niepokojace
wyniki. Na przyktad wsrod 6-latkow tylko u 13% dzieci nie
stwierdzono prochnicy, a wsrod 12-latkow — jedynie 14%!
Brak jest polityki profilaktycznej w Polsce. Sa doskonate,
gotowe programy dzialan zapobiegawczych, wyprobowa-
ne za granica. Brakuje jednak decyzji i $wiadomosci wérod
decydentow, ze lepiej zaangazowaé nawet duze pieniadze
na te dziatania, zamiast pdzniej wydawac znacznie wyzsze
sumy na leczenie prochnicy, usuwanie zniszczonych zgbow,
a w koncu fundowaé pacjentom uzupetnienia protetycz-
ne. Zlikwidowano dobra opieke nad dzie¢mi i mlodzieza
w szkotach. Nie optacato si¢ w nich utrzymywac dziecig-
cych gabinetdéw, czego sa juz efekty. Ale przeciez nikt nie
stuchat protestujacych stomatologow...

Drugim przedstawianym zagadnieniem byty ,,Wspotcze-
sne metody leczenia endodontycznego”, omowione przez
dr. n. med. Mariusza Lipskiego z Pomorskiej Akademii Me-
dycznej w Szczecinie. Kolejny raz okazato sig, ze wyklady
poswigcone praktycznym zagadnieniom wykonywania za-
wodu lekarza dentysty ciesza si¢ najwigkszym zainteresowa-
niem. Wyktadowca przedstawit sposoby, metody i preparaty
przydatne w leczeniu endodontycznym. Wielkie znaczenie

Na pierwszym planie prof. dr hab. Honorata Limanowska-Shaw

milych rozméw senioréw z prezesem WIL. Byto tez okazja
do nawiazania kontaktoéw ,,starych i nowych” kolegéw leka-
rzy. Na spotkaniu zapadta decyzja o powotaniu do zycia Kota
Seniorow przy Delegaturze Ostrowsko-Krotoszynskiej.

Koledzy Sobczynski, Dzieciuchowicz i Furmaniuk zwie-
dzili zmodernizowana i odnowiong siedzibg naszej Delega-
tury przy ulicy Kolejowej 22a. Goscie byli pod wrazeniem
wystroju i organizacji Delegatury.

Po spotkaniu seniorzy dzigkowali za jego zorganizowanie,
prosili tez, aby podobne spotkania odbywaly si¢ czgsciej.

WIESEAW WAWRZYNIAK

miaty osobiste doswiadczenia prelegenta. ,,Mito stuchaé ko-
20§, kto jest nie tylko kompetentny, ale jest tez pasjonatem”
— podsumowata wystapienie dra Lipskiego dr Anna Kurhan-
ska-Flisykowska, a stuchacze byli podobnego zdania.

» Wplyw antybiotykoterapii na otoczke bakteryjna w lecze-
niu jamy ustnej” to temat zreferowany przez dr n. med. Bar-
barg¢ Balkowska. Nastepnie dr n. ekon. Jacek Trebecki do-
skonale omowit ,,Wizerunek lekarza dentysty w powszech-
nej opinii na podstawie przegladu doniesien prasowych
i telewizyjnych, czyli jak nas widza rodacy i dlaczego?”
Jak powszechnie wiadomo, dziennikarze wyszukuja przede
wszystkim takie sytuacje i wydarzenia, ktore sa lub tyl-
ko wydaja si¢ sensacyjne. Opisuja je w mato obiektywny
sposob, opatrujac artykuly szokujacymi tytutami. Trudno
z tym walczy¢. Sprostowania i wyjasnienia z reguly nie sa
zamieszczane. Aktualna nagonka na lekarzy dotyka takze le-
karzy dentystow. By¢ moze zapowiadane na lato akcje prote-
stacyjne lekarzy spowodowaty przeciwdziatanie administra-
cji migdzy innymi poprzez zamieszczanie tendencyjnych,
a nawet nieprawdziwych artykutéw i audycji telewizyjnych,
przedstawiajacych lekarzy w najbardziej niekorzystnym
swietle. Wszystko po to, aby wywota¢ niech¢é spoteczen-
stwa do lekarzy.

Koncowym akcentem spotkania byta dyskusja nad ostat-
nim tematem z udziatem dr. n. med. Krzysztofa Kordela.
Byla to ciekawa czg§¢ szkolenia, w ktdrej uczestniczylo
wielu dyskutantow.

ANDRZEJ BASZKOWSKI

! M, 3
Prof. dr hab. Maria Wierzbicka podczas wygtaszania referatu
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czeka na podpis Prezydenta RP

arastajace od wielu lat niezado-

wolenie $rodowiska medycznych
z ptac w ochronie zdrowia, co bylo
przyczyna fali niepokojéw w roku
2006, przyniosto od dawna oczekiwana
debate o wzroscie wynagrodzen. Wyni-
/ kiem tych dziatan stala si¢ uchwalona
w lipcu ustawa o wzroscie wynagrodzen
ze $rodkow publicznych... Ustawa ta
jednak pomingta kilka grup $§wiadcze-
niodawcow opieki zdrowotnej, np. pra-
cownikow POZ-6w w IV kw. 2006 r.,
ale co najwazniejsze — wiascicieli nie-
publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej i osoby zatrudnio-
ne w NZOZ-ach, ktore podpisaty tzw. subkontrakty z Samo-
dzielnym Publicznym Zakladem Opieki Zdrowotne;.

Narodowy Fundusz Zdrowia nie jest pracodawca, nie
placi wynagrodzenia, pensji, gdyz zgodnie z ustawa kupuje
i placi za procedury, §wiadczenia medyczne. Od wejscia
w zycie ustawy podwyzkowej NFZ podnidst warto§é tych
ustug, kapitacji o wskaznik pracy ludzkiej. Ustawa weszta
w zycie od 1 pazdziernika i zaczely si¢ dywagacje 1 pyta-
nia: Komu sig nalezy, a komu nie? Czy pracodawcy bgdacy
swiadczeniodawcami moga partycypowaé w tych srodkach,
bo ustawa mowi o umowie o pracy, a co z podwykonawca-
mi? Porozumienie Zielonogorskie juz w czerwcu 2006 r. na
bazie projektu ustawy zwracato uwage na te zapisy, powo-
dujace nieréwne traktowanie §wiadczeniodawcow czy pod-
miotow finansowanych ze §rodkéw publicznych. ..

Tak mijaja kolejne miesigce, $wiadczeniodawcy nadal
nie wiedza, co z tym zrobi¢: ryzykowac i bra¢ $rodki, ktore
moga by¢ odebrane? Czy nie? Pojawiaja si¢ kolejne opinie
i komentarze, ale faktem jest brak nowelizacji i wyjasnienia
watpliwosci.

Od stycznia do tej grupy dotaczyli $wiadczeniodawcy
POZ-6w, z takimi samymi problemami. Sytuacja wyma-
gala podjecia dziatan i pilnego rozwiazania... I stalo sig.
W dniu 10 stycznia w sejmie ztozono poselski projekt no-

-
-

stow refleksji

Jak niektérym wiadomo, od listopada 2005 r. przygladam
si¢ pracy Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej, a zwlaszcza
dziataniom Sejmowej Komisji Zdrowia. Nie zabieratem do-
tad glosu na tamach naszego Biuletynu z ré6znych wzgledow.
Po pierwsze, nie byto na poczatku petnego poparcia ze stro-
ny Sekretariatu Federacji Porozumienia Zielonogoérskiego do
idei ciaglego monitorowania zamierzen politykéw. Opcje po-
lityczne Sekretariatu i Prezydium PZ byly w miarg klarowne
przed wyborami parlamentarnymi. Dobrze rokowata dotych-
czasowa wspoltpraca z postami prawej strony sceny politycz-
nej, ktorzy po wyborach mieli wspdlnie przeja¢ wladze. Miat
rzadzi¢ PO-PIS, wigc fakt gtosowania (w duzym uogoélnie-
niu) zachodniej Polski na Platformg, a wschodniej na PiS nie

weli ustawy podwyzkowej. Rozpoczeto si¢ procedowanie
przez Sejmowa Komisj¢ Zdrowia kolejno w dniach 23 i 30
stycznia i 15 lutego. Porozumienie Zielonogorskie uzasad-
niato konieczno$¢ nowelizacji, a jednocze$nie bytam swiad-
kiem oszacowania skutkéw braku noweli. Okazuje si¢, ze
okoto 70% przewidzianych w planie finansowym $rodkow
na podwyzki dla POZ-6w i 30—-40% w AOS-ach, a jeszcze
wigcej w szpitalnictwie bedzie podlegato zwrotowi w zwiaz-
ku ze stanem prywatyzacji, podkontraktow i taczenia funkcji
pracodawcy, $wiadczeniodawcy lub podwykonawstwa. Na-
rodowy Fundusz Zdrowia tego nie oczekuje, te pieniadze sa
w planie finansowym. NFZ uwaza, ze ptaci za Swiadczenia
i kazdy, kto je wykonuje, powinien partycypowa¢ w tych
podwyzszonych warto$ciach finansowania Swiadczen.

Projekt wraz z uzasadnieniem skierowano pod obrady ple-
narne sejmu w dniach 14 i 15 lutego i wlasnie 15 lutego prze-
prowadzono koncowe glosowanie. Wynik gltosowania jed-
noznacznie potwierdzit koniecznosci i zasadno$¢ tej noweli
— 420 gloséw za, 0 gloséw przeciw, 1 glos wstrzymujacy si¢
(gtos nr 94).

Kolejno projekt ustawy zostat w dniu 16 lutego ztozony
do prezydenta i senatu. Senat podjat uchwale zatwierdzajaca
ustawe w dniu 22 lutego i obecnie pozostaje zatwierdzenie
dokumentu przez prezydenta.

Jest to pierwsza w naszej historii debata o wynagrodze-
niu, ptacy za pracg w placowkach medycznych. Uchwalona
obecnie nowela ustawy jest realizacja rownego traktowania
$wiadczeniodawcow. Ustawa jednak nie spetnia wszystkich
oczekiwan srodowisk medycznych, nie zahamowata rowniez
emigracji zawodowej, jest tylko ich namiastka.

Ale czy jest to naprawde poczatek naprawy systemu finan-
sowania ochrony zdrowia w naszym kraju, nie tylko ptac,
ale finansowania §wiadczen, wyceny procedur i naktadéw na
zdrowie, a co za tym idzie — zmian systemowych???

To lezy w naszych rekach.

PREZES ZP0Z WIELKOPOLSKIE POROZUMIENIE ZIELONOGORSKIE
BOZENA JANICKA

miat mie¢ wigkszego znaczenia dla reformatorskiego nurtu
naprawy systemu opieki zdrowotne;j.

Jak doskonale wszyscy wiemy, ta koalicja nie powstala.
Rzady obje¢to Prawo i Sprawiedliwos¢, a Platforma Oby-
watelska znalazta si¢ w opozycji... Zaraz potem nastapity
serie wzajemnych pretensji i oskarzen. Na tym braku poro-
zumienia migdzy PiS-em i Platforma korzystaty stare sity
i stare uktady. Najbardziej wyrazisty byt tu przyktad dotych-
czasowego szefa Narodowego Funduszu Zdrowia, Jerzego
Millera. Na poczatku, gdy obejmowat urzad — do rany przy-
16z, zapowiadal merytoryczna wspotpracg we wszystkich
newralgicznych zagadnieniach, byl otwarty na argumenty
naszych kolegow reprezentujacych $wiadczeniodawcow
z r6znych poziomow referencyjnych (nie tylko z POZ-6w):
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miaty by¢ coraz wigksze fundusze,
rewaloryzacje stawek kapitacyjnych
w miar¢ doplywu nowych $rodkow,
uzgadnianie przeptywu informacji, do-
finansowanie komputeryzacji, wspol-
na praca nad nowa ustawa zdrowot-
na itp. Niestety, szybko zhardzial
w otoczeniu (od zawsze) pracowni-
kéw centrali NFZ, majac widocznie
ciche przyzwolenie swojego zaplecza
politycznego; zaczat robi¢ po swoje-
mu, wbrew wczesniejszym uzgodnie-
niom. Zaczynato iskrzy¢, zaczely sig
mniejsze 1 wigksze problemy na linii
Fundusz — $wiadczeniodawcy. Tak
dalej by¢ nie moglo, zauwazyli to na-
wet rzadzacy... Prezes NFZ, udzielny ksiazg z olbrzymim,
utajnionym budzetem, z licznymi zaktadkami dla wybran-
cow, wyjety spod kontroli Ministra Zdrowia (ktory prezesa
zreszta powotywal). Podjeto kilka prob odwotania Jerze-
go Millera z tej funkcji. Bezskutecznie... Potrzeba byto az
zmiany obowiazujacego prawa, aby prezes znalazt si¢ pod
kontrola rzadzacych.

Wszystko zaczglo si¢ na Sejmowej Komisji Zdrowia.
Z inicjatywy postow PiS zgtoszono nowelizacjg prawa. Wnio-
sek o zmiang ustawy o powotaniu prezesa NFZ uchwalono
w ciagu 15 minut glosami rzadzacej koalicji. Sprawnie poszto
glosowanie w sejmie. Nowy zapis brzmiat: ,,Prezesa NFZ
powotuje Prezes Rady Ministrow”. Byta wola polityczna
i tak musiato si¢ sta¢. Wkrotce premier Jarostaw Kaczynski
powotat na prezesa NFZ dr. Andrzeja So$nierza. Nastapito
wyrazne przyspieszenie prac legislacyjnych. Coraz liczniej-
sze posiedzenia Sejmowych Komisji i Podkomisji Zdrowia,
rozmowy w ministerstwie, rozmowy w Funduszu.

Dla kolegow z Porozumienia Zielonogorskiego stato sig
jasne, ze trzeba pilnowac wielu spraw na miejscu, w sejmie,

2al w Pawtowicach

Do przepicknego patacu Mielzynskich w Pawlowicach,
odleglego kilka kilometréw od Leszna, wieczorowa
pora wcale nie pechowej (bo 13 stycznia), ale — co poka-
zaly nastgpne godziny — bardzo uroczej soboty, alejka roz-
swietlong szpalerem pochodni, od godziny 6smej wieczorem
nadjezdzaty (po)wozy dostojnych Gosci, reprezentujacych
glownie, ale nie wylacznie, nasze Srodowisko medyczne
z okolic Gostynia, Kosciana, Leszna i Rawicza.

Zapierajace dech w piersiach kreacje Pan nawyklym do
szpitalnej zieleni czy bieli oczom ukazywaly cate pigkno
kwitnacych przedstawicielek lepszej czesci ludzkiego rodu,
wstepujacych na salg po schodach roz§wietlonych karnawa-
lowymi §wiatetkami, z kwiatami wrgczanymi przy wejsciu.

Sala balowa patacu, uwazana przez znawcow historii sztuki
za najpickniejsza w Polsce, stanowita sal¢ bankietowa, jako
ze tance i harce w opinii konserwatora zabytkow mogtyby
jej zaszkodzi¢. Niczego nam to w atmosferze wieczoru nie

Jesien 2006 r., sala kolumnowa Sejmu RP. Dr Janusz
Tylewicz — sekretarz Federacji Porozumienia Zie-
lonogorskiego, dr Mieczystaw Walkiewicz — poset
sprawozdawca nowej ustawy o powolaniu prezesa
NFZ, dr Marek Walkiewicz — delegat Federacji PZ,
obserwator Sejmowej Komisji Zdrowia

bo tam ustanawia si¢ prawo, bo tam
waza si¢ nasze losy. Nie mozemy od
tego uciec... Bylem w sejmie juz 31
razy. Nie zawsze tematy posiedzen
nas bezposrednio dotycza. Czasem sa
nudne, a przy tym wyczerpujace. Nie
zawsze widzg konieczno$¢ pobudki
0 4 rano i jazdy samochodem czy ko-
leja do Warszawy te 330 kilometrow.
Czasem dopiero na miejscu, w sejmie
okazuje sig, ze warto tam byto by¢, bo
przy okazji dhugotrwatego procedo-
wania nowego prawa farmaceutycz-
nego, ustawy o uzaleznieniach, medy-
cynie sportowej, systemie opieki nad
matka i dzieckiem, a nawet o ubez-
pieczeniach komunikacyjnych, méwi si¢ o POZ-ach (np.
w gestii dotozenia nam za ,,friko” dodatkowych obowiaz-
koéw). Czasem spotkania odbywaja si¢ w kilku miejscach na-
raz. Dlatego w wyjazdach aktywnie uczestnicza Sekretarze
Federacji, zwlaszcza Bozenka Janicka i Marek Twardowski,
a takze Janusz Tylewicz i Jacek Krajewski, a przy ustawie
podwyzkowej czuwala tez Asia Zabielska-Cieciuch i1 Kry-
stian Adamik. Przy ustawie podwyzkowej wilasnie, bo to ona
ostatnio spgdzata nam sen z powiek. Kilkakrotne omawianie
jej na Komisji i Podkomisjach Zdrowia (w tym 23 i 30 stycz-
nia), drugie czytanie jej w nocy 13 lutego na sali plenarnej
sejmu, odbicie jej po ztosliwych poprawkach opozycji na
Komisje Zdrowia w dniu 14 lutego, wreszcie niespodziewa-
ne korzystne jej uchwalenie przez sejm 15 lutego rano, by po
akceptacji przez senat znalazta si¢ na biurku Prezydenta RP
Lecha Kaczynskiego. Dwa tygodnie po podpisaniu ustawa
si¢ uprawomocni, czyli najdalej w potowie marca mozna bg-
dzie legalnie z podwyzek skorzystac... Cdn.

MAREK WALKIEWICZ

ujmowalto, gdyz szpaler wielkich, krysztatowych zyrandoli,
w otoczeniu stiukowych filarow przykrytych wspaniatym
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sklepieniem stanowit prawdziwa uczt¢ dla oczu, réwnowaz-
na z ta oczekujaca na biatych obrusach.

Ten bal, organizowany po reaktywacji tradycji Balow Le-
karza juz po raz trzeci, byt wspolnym przedsigwzigciem De-
legatury Leszczynskiej WIL oraz Ogdlnopolskiego Zwiaz-
ku Zawodowego Lekarzy, dziatajacego przy Wojewodzkim
Szpitalu Zespolonym w Lesznie; animatorkami i koordy-
natorkami byly nasze niezastgpione kolezanki — dr Dorota
Obremska-Gtowska i dr Monika Podfigurna-Musielak, nato-
miast kolega Tomasz Nowakowski zadbat o ,,funkcjonowa-
nie techniczne” calej imprezy.

Powitanie naszych Gosci, stowa podzigki dla organizatorek
i prezentacja zespotu muzycznego ,,The Doctors” (z bardzo
pongtna wokalistka) rozpoczetly czesé zabawowa wieczoru,
ktory mial trwac i trwat dla niektorych az do rana.

Pragniemy kontynuowa¢ tradycj¢ Balu Lekarza przez
kolejne lata, a majac tak zywiolowa gromadg osob, zapat
i pigkne patace w rejonie — w tej materii skazani jestesmy
na sukces.

Za tysiac stow jedno zdjgcie — proszg spojrze¢ na dwie
wybrane fotografie... Zapraszamy ponownie za rok!

ZEBRAL DLA PANSTWA
PRZEMYSEAW KOZANECKI

Bal w Mikorzynie

3 lutego 2007 r. w Mikorzynie koto Konina odbyt sig
wspaniaty bal lekarzy i ich przyjaciot ze wschodniej Wielko-
polski. Pigckne sale osrodka wypoczynkowego goscily okoto
stu zapalencow tanca towarzyskiego. Wigkszo$¢ uczestni-

kéw bawita si¢ do wezesnych godzin rannych. Spora gru-
pa balowiczéw obdarowana zostala cennymi prezentami
— wszystko dzigki licznym konkursom i loteriom. Podczas
tancow mozna bylto zauwazy¢ znakomity wpltyw na umie-
jetnosSci tancerzy zor-
ganizowany w naszej
Delegaturzekurstanca

towarzyskiego. Kre-
acje kolezanek byty

BAL LEKARZY

MIKORZYN 2007

wspanialte, nastroje —
w zwiazku z tym —
kolegéw znakomite,
dlatego nie jest zadna
przesada stwierdze-
nie, ze koninski bal
byt niezwykle udany.
Gratulujemy i dzig-
kujemy organizator-
kom balu kolezankom
Katarzynie Piotrow-
skiej i Bozenie Karo-
linie Urban i czekamy
na kolejny bal w kar-
nawale 2008 roku!

UPOJONY TANCEM
KRZYSZTOF POLEC
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Prezesa ZUS-u

Prezes Konstanty Radziwitt zwrocit sie do prezesa ZUS-u
ze stwierdzeniem, ze lekarze prowadzqcy praktyke nie powin-
ni ponosic kosztow udostepniania dokumentacji dla potrzeb
Zaktadu. Oto odpowiedz na list.

Konstanty Radziwilt
Prezes Naczelnej Rady Lekarskiej

W nawiazaniu do pisma z dnia 19 stycznia br. znak: NRL/
ZRP/EJ/76-1, dotyczacego zasad udostgpniania dokumenta-
cji medycznej, zgadzam si¢ z Panem Prezesem, ze lekarze
prowadzacy praktyke lekarska nie moga ponosi¢ kosztow
optat pocztowych zwiazanych z udostgpnianiem tej doku-
mentacji dla potrzeb Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych.
Jednoczes$nie pragng zwroci¢ uwage Pana Prezesa, ze prze-
pisy ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej okreslajace za-
sady udostgpniania dokumentacji medycznej stanowia, ze
dokumentacja jest udostgpniana:

- do wgladu w zaktadzie opieki zdrowotnej,

- poprzez sporzadzenie jej wyciagow, odpisow lub kopii, lub

- poprzez wydanie oryginalu za pokwitowwaniem odbioru
1 z zastrzezeniem zwrotu po wykorzystaniu — jesli upraw-

WIELKOPOLSKA
1ZBA LEKARSKA

niony organ lub podmiot zada udostgpnienia oryginatow tej

dokumentacji.

Za udostgpnienie dokumentacji poprzez sporzadzenie jej
wyciagow, odpisow lub kopii zaktad opieki zdrowotnej po-
biera optatg. Zapis ten nie narusza jednak uprawnien orga-
now rentowych, okre§lonych w przepisach ustawy o systemie
ubezpieczen spotecznych i ustawy o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych do nieodptatnego udo-
stgpniania tej dokumentacji.

Uprzejmie informujg, ze Zaktad jest zainteresowany udo-
stepnianiem — do wgladu — oryginatéw dokumentacji medycz-
nej. Jezeli nie jest mozliwe udostepnienie oryginatow doku-
mentacji, to w $wietle powotanych wyzej przepisow Zaktad
nie moze by¢ obcigzony kosztami sporzadzenia kopii lub
odpisoéw tej dokumentacji. Przekazujac powyzsze wyjasnie-
nia, jednoczes$nie uprzejmie informujg, ze wystapienie Pana
Prezesa bedzie stanowito podstawg przypomnienia oddzia-
tom Zakladu zasad pozyskiwania dokumentacji medycznej
udostepnianej przez zaktady opieki zdrowotnej oraz lekarzy
udzielajacych swiadczen zdrowotnych poza tymi zaktadami.

PREZES ZAKtADU UBEZPIECZEN SPOtECZNYCH

KALENDARZ
PREZESA OKREGOWEJ
RADY LEKARSKIEJ

styczen — luty 2007 r.

5 stycznia Poznan — udziat w posiedzeniu Prezydium ORL

5 stycznia Poznan — udziat w przyjeciu noworocznym u prezydenta m. Poznania, Ryszarda Grobelnego

8 stycznia Poznan — udziat w spotkaniu z postanka dr Mafgorzatg Stryjska, wiceprzewodniczacg Sejmowej Komisji
Zdrowia. Omawiano sprawy ochrony zdrowia. Przedstawiciele Izby zapraszani s na posiedzenia Komisji
Sejmowej, dzigki czemu wszystkie aktualne sprawy bedg przekazywane z sejmu do WIL, a wypracowywane
stanowiska Izby bedg — w formie pisemnej — przekazywane do sejmu. Warto podkresli¢ odczuwalng chec
wspotpracy ze strony Sejmowej Komisji Zdrowia

12 stycznia Poznan — udziat w posiedzeniu Prezydium ORL

12 stycznia Poznan — udziat w spotkaniu opfatkowym dla przedstawicieli stuzby zdrowia. Spotkanie odbyto sig
w siedzibie poznarskiego arcybiskupa. Gospodarzem spotkania byt biskup Zdzistaw Fortuniak

18 stycznia Poznan — udziat w spotkaniu z prof. dr. hab. Janem Weglarzem, prezesem Oddziatu Poznanskiego Polskiej
Akademii Nauk, dotyczacym zbudowania $wiattowodowej sieci informatycznej dla stuzby zdrowia. Ma
ona pofaczy¢ wszystkie placowki ochrony zdrowia, od szpitali po pojedyncze gabinety. Projekt miatby by¢
sfinansowany z funduszy UE

2 lutego Poznan - udziat w posiedzeniu Prezydium ORL

3 lutego Udziat w spotkaniu z seniorami Delegatury Ostrowsko-Krotoszynskiej

8 lutego Krynica Gorska — udziat w Konwencie Przewodniczacych Okregowych Rad Lekarskich. Poruszono

wszystkie problemy nurtujace nasze Srodowisko. W szczegdlnosci omawiano: (1) ujednolicenie gospodarki
finansowej we wszystkich okregowych radach lekarskich, (2) niekorzystne zdarzenia w stuzbie zdrowia —
w Ministerstwie Zdrowia utworzono komorke do analizowania tych zjawisk; utworzona jednostka bedzie
Scisle wspdfpracowata z okregowymi radami lekarskimi, (3) niepokojaca i stale pogarszajaca sie sytuacje

W stuzbie zdrowia
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Déja vu

Postulowaliémy stworzenie, w oparciu o system
ubezpieczen zdrowotnych, wolnego wyboru lekarza
i zaktadu opieki zdrowotnej, rOwnouprawnienia sektorow,
zardwno w lecznictwie otwartym, jak i zamknigtym. W ten
sposob zostatyby stworzone mechanizmy promujace jakosé
opieki zdrowotnej a przeciwdziatajace nieuzasadnionemu
wzrostowi kosztow. Doprowadzityby one réwniez do zani-
ku zjawisk patologicznych, z jakimi niekiedy spotykaja sig
pacjenci. (...)

Administracyjne decyzje lub ich zapowiedzi oglaszane
w ostatnich tygodniach wykazuja tendencje przeniesienia
wielkich cigzarow wynikajacych z odpowiedzialnosci za
zdrowie spoleczenstwa — w tym takze finansowych — na
sama shuzbg zdrowia i na ludzi chorych. Méwi si¢ o zamy-
kaniu szpitali lub ich oddziatéw, o likwidacji przychodni
i redukcjach zatrudnienia wsrod personelu fachowego. (...)

W chwili obecnej z cala powaga musimy stwierdzié, ze
przy dzisiejszej polityce wladz zakres pomocy, jakiej moga
spodziewac si¢ chorzy, ulega drastycznemu zawezeniu.

Lekarze nie godza si¢ z tym faktem i o§wiadczaja, ze nie
beda wspiera¢ dziatan administracji prowadzacych do pogle-
bienia tego stanu rzeczy. (...)

Natomiast docelowy, na poziomie standar-
dow Swiatowych, program uzdrawiania ochro-
ny zdrowia nadal widzimy tylko w oparciu o nowoczesne,
powszechne systemy ubezpieczeniowe, ktore powinny by¢
wprowadzone jak najszybcie;j. (...)”

Kto zgadnie, kiedy i kto uchwalil dokument, ktorego frag-
menty cytowaliSmy?

Jest to fragment o$wiadczenia Wielkopolskiej Rady Le-
karskiej z dnia 25 stycznia 1992 r. Jak wyglada poréwnanie
sytuacji sprzed 15 lat z tym, co mamy dzi§? Mamy wolny
wybor lekarza i szpitala? No, powiedzmy. Sa zjawiska pa-
tologiczne? Sa. Mowi si¢ o zamykaniu szpitali? Mowi. Czy
pomoc medyczna ulega zawezeniu? Tak, np. dlugie kolejki
na badania. Mamy system ubezpieczeniowy? Niby mamy,
ale jest to system monopolistyczny! Nie o taki chodzito.
Powinno by¢ przynajmniej kilka systemdéw ubezpieczenio-
wych.

Ale jest, jak jest.

Wykorzystano fragmenty oSwiadczenia Wielkopolskiej Rady Lekarskiej,
przyjetego 25 stycznia 1992 r.
AB

kazdym obywatelem naszego kraju

prawg wicepremiera i bylego juz

ministra spraw wewngtrznych i ad-
ministracji Ludwika Dorna przykryla
afera doktora Mirostawa G., ktorego
z kolei przykryt akt upublicznienia
przez prezydenta Lecha Kaczynskie-
go raportu o dzialalnosci WSI. I taka
opini¢ mozna bylo ustysze¢ w rozgo-
raczkowanej dyskusji milionéw Polek
i Polakow. Skutecznie zachgcaty do niej
kolejne informacje, relacje, komentarze
mediow, ale i wypowiedzi politykow,
urzednikow, ekspertow, tudziez zagadnigtych przez dzienni-
karzy zwyczajnych ludzi. Jak w takich momentach bywa, do
obiegu publicznego przedostawata si¢ i plotka.

Niekiedy w sporach gore zaczety bra¢ emocje. Do tego
stopnia, ze na przyktad byly Prezydent RP nie wahat si¢
nazwaé durniem obecnego Prezydenta RP. Ze fundamen-
talna zasada domniemania niewinnos$ci nie powstrzymywa-
ta przed kategorycznym osadem. Ze jedna ze zwasnionych
stron, zamiast porozmawia¢ w cztery oczy, wysyla drugiej
stronie list, ale za posrednictwem Polskiej Agencji Prasowej,
ktora — oczywiscie — kieruje list do publicznego obiegu.

Kazda z wymienionych spraw trafita na czotowe miejsca
gazet, serwisow radiowych, telewizyjnych, portali interneto-
wych. Nie kazda jednak mogta, co nie dziwi, liczy¢ na jed-
nakowa liczbg stron, zdje¢ i minut.

ANDRZEJ
PIECHOCKI

W czwartek, 15 lutego 2007 r., w osiedlowym sklepiku
kupitem osiem dziennikow. Poprzedniego dnia, na konfe-
rencji prasowej, minister sprawiedliwosci Zbigniew Ziobro
i szef CBA Mariusz Kaminski poinformowali o powodach
i okolicznos$ciach zatrzymania doktora Mirostawa G., zna-
nego kardiochirurga, szefa Kliniki Kardiochirurgii Szpitala
MSWiA w Warszawie. Konferencja ilustrowana byta zapi-
sem filmowym sygnowanym logo CBA. Tym razem mediow
przy tym nie byto. Kolejno ujawniane szczegoly byly coraz
bardziej przerazajace. W kulminacyjnym momencie dzien-
nikarze ustyszeli o prawdopodobienstwie zabojstwa, a moze
i zabojstw. Jak to, lekarz, ktory ma ratowac, podtrzymywacé
zycie, z premedytacja tego zycia pozbawia? Szok i skandal.
Przerazenie i oburzenie.

Od tego momentu informacja nabiera medialnego pedu,
telewizje wielokrotnie pokazujq fragmenty konferencji pra-
sowej i wspomniany zapis filmowy sygnowany logo CBA.
Dziennikarze rozmawiaja z lekarzami, pacjentami, eksper-
tami, urzednikami, politykami. W tym czasie redaktorzy
prowadzacy przygotowuja jutrzejsze wydania gazet. Temat
na pierwsza strong jest bezdyskusyjny, a jaki bedzie tytut
glowny?

Wiasnie to w pierwszej kolejnosci zainteresowato mnie
w czwartkowych wydaniach gazet. Uporzadkowalem je al-
fabetycznie. Oto niektore tytuty.

»Dziennik”: Doktor §mier¢? Ordynator zhanbit zawod leka-



WIELKOPOLSKA IZBA LEKARSKA

MARZEC 2007

rza. Agenci wyprowadzili lekarza w kajdankach. O lapow-
kach méwito si¢ od wielu lat.

»Fakt”: Doktor zabijat w rzadowym szpitalu. Lekarz zaboj-
ca w rzadowym szpitalu. Oto ofiara doktora mordercy. Na
tyle wyceniat zycie pacjentow.

»Gazeta Wyborcza”: Wyrok na doktora G. Doktor G. do-
stawat duzo serc.

»Glos Wielkopolski Gazeta Poznanska”: Zabojstwo
w szpitalu? Dranie i branie. Ta sprawa podwaza zaufanie do
shuzby zdrowia.

»Nasz Dziennik”: Bezwzgledny cyniczny tapowkarz.
»Rzeczpospolita”: Zgroza w policyjnym szpitalu. Pacjenci
mowili, ze bierze fapowki.

wduper Express”: Stawny chirurg bezwzglednym zabojca?
Doskonaty lekarz bezwzglednym zabojca? To niewiarygod-
na katastrofa!

»Irybuna”: Autorytet na bruku. Ta afera ma szerszy wy-
miar.

Kto mial watpliwos$ci albo zwazal na zasad¢ domniemania
niewinnos$ci — opatrywat tytut z watkiem zabojstwa znakiem
zapytania. Kto takich watpliwoséci nie miat albo tez w re-
dakcyjnej dyskusji ich nie podzielat — w istocie wyrokowat.
I wyprzedzat tym samym sad.

W drugiej kolejnosci zainteresowaty mnie te wypowiedzi
bardzo znanych, znanych i nieznanych osob, ktore dotyczy-
ly zarzutu zabdjstwa. Bylo co czytaé. Przytocze tylko dwie
— fragment jednej i cato$¢ drugie;.

Moneta

ak wiadomo, tytutowa moneta jest
J synonimem §rodka platniczego,
a wigc jest zetonem umozliwiajacym
podjecie gry w $wiecie zwanym kapita-
lizmem. Moneta jest charakterystyczna
dla okreslonego kraju lub grupy panstw
spetniajacych okreslone wymogi praw-
ne i ekonomiczne. Moneta moze byc¢
dobra, moze by¢ zta i wtedy mys$limy
raczej o postawie wobec sprawy lub
zjawiska niz o walorach pieni¢znych.
Kazda z nich, niezaleznie od znaczenia
stowa, posiada dwie strony. Bez specjalnych sztuczek (lub
wiedzy) nie da si¢ naraz spojrze¢ na obie strony tej samej
monety. Kazdy jednak ma wolny wybor, ktora strong oglada
1 ktora uzna za reprezentatywna.

PIOTR.
SLIWINSK

Awers

To strona przednia, istotna w powszechnym uzyciu, za-
zwyczaj z podobizng wladcy lub symbolem epoki, z ktorej
pochodzi, oraz oznaczeniem jej nominatu. Obraz, ktory cheg
opisac, to chaos — niezalezne na pozor ruchy skorupy ziem-
skiej, panika, rezygnacja, niewiara w sens wlasnego dzia-
fania wobec katastrofy kreowanej przez sily wyzsze, for-

Oto profesor Zbigniew Religa powiedzial ,,Gazecie Wy-
borczej”: — O zarzucie zabojstwa ustyszatem w telewizji.
Ja nie jestem w stanie uwierzy¢, by byt jakikolwiek lekarz,
ktory celowo dazy do Smierci pacjenta. Jednak jako lekarz
z bardzo dlugim stazem wiem, ze lekarze popelniaja biedy,
ktdre czesto koncza si¢ zgonem pacjenta. Kazdy btad powi-
nien jednak nauczy¢ lekarza unikania nastgpnych.

Wierzg profesorowi, gdy mowi: — Ja nie jestem w stanie
uwierzy¢.... Natomiast wielce zatrwozyto mnie w tej wy-
powiedzi stowo ,,czesto”. Tym bardziej, ze kto jak kto, ale
profesor Zbigniew Religa, uznany autorytet w dziedzinie
medycyny, niejedno wie. I wie, co mowi.

Z kolei ,,Dziennikowi” aktor Gustaw Holoubek powie-
dziat, co nastgpuje: — Nie znam wszystkich okolicznosci
tego czynu. I tak naprawdg wszystko dopiero bgdzie sig¢ wy-
jasniato. Poczekajmy zatem, zanim wydamy wyrok. Z cza-
sem dowiemy sig, czy cztowiek ten winny jest zarzucanych
mu czyndéw. W tej chwili nie mam do powiedzenia nic wig-
cej oprocz tego, co odpowiedziatby kazdy obywatel naszego
kraju: jesli wina zostanie udowodniona, jesli zostato popet-
nione morderstwo, cztowiek ten z pewnoscia zastuguje na
najwyzszy wymiar kary.

Szanowny Panie Gustawie, przeczytatem z nalezyta uwa-
ga. [ jestem — uzyje¢ Pana okreslenia — ,.kazdym obywatelem
naszego kraju”.

Z WYRAZAMI SZAGUNKU,
ANDRZEJ PIECHOCKI

sowanie wylacznie odruchow doraznych umozliwiajacych
przetrwanie najsilniejszym, kosztem innych — zanik wigzi
spotecznych.

Ten obraz pojawia sig, ilekro¢ wlacze telewizor lub wezmg
gazete do reki. Nasza polska demokracja (rzady wigkszosci)
jawi mi si¢ jako ochlokracja (zwyrodniata forma demokracji
polegajaca na rzadach gminu, mottochu). Cecha charaktery-
styczna jest dla niej budowanie wlasnej twarzy przez glory-
fikacje tego, co dla mottochu jest charakterystyczne i nisz-
czenie tego, co dla niego jest obce i porownawczo szkodliwe
— glownie autorytetow i idei.

Przez ostatnie kilkanascie lat przektadajacych si¢ kadencji
réznej barwy politycznej obserwuje systematyczny proces
niszczenia tego, co dato temu narodowi przetrwanie. Wszyst-
ko to w ramach otwartych igrzysk z aktywnym udziatem
,,hiezaleznych mediow” w procesie, ktory zniweluje wszyst-
ko, by wypietrzy¢ kilka gorotworow.

Co Panstwo powiecie na ponizszy tekst?

Okazato si¢, ze jeden bardzo zacny poset jak byl harce-
rzem, to zwinal hufcowi kasg. Drugi dobrze moéwit, ale pew-
nie jest SB-kiem. Lekarze — to wiadomo: konowaty i tapow-
karze — lecza tylko przez przypadek i przy okazji, a handluja
,,skérami” i narzadami. Nie ma prawicy, bo w Polsce wszyst-
ko jest rozowe. Nauczyciele molestuja uczniéw i zyja z ko-
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repetycji. Prawnicy interpretuja prawo na korzysc¢ tego, kto
wigcej zaplaci. Polski noblista nienawidzit Polakow. Facet,
ktory nie ma glosu, robi karierg piosenkarza. Aktorke, kto-
ra zdjeli z ekranéw wraz ze zmiana kadencji, mogg ogladaé
w telewizji — bo wlasnie nauczyla si¢ tanczy¢. Policja rézni
si¢ od milicji mundurem. Byli oprawcy narodu maja renty
mundurowe i status kombatantow. A teraz walcem przez Ko-
$ciot: pedofilia, prywata, agenturalno$¢... Na tej niwie po-
jawia si¢ kobieta zyjaca od dluzszego czasu z nierzadu (ten
w Polsce nie jest karalny, cho¢ nie ma statusu dziatalnosci
gospodarczej), o tyle odmiennego, ze w zamian za ustugi nie
brata pieniedzy do reki, ale w postaci wyplaty miesigczne;j
wynikajacej z zatrudnienia (optacony ZUS itd.), przelewanej
z konta partii politycznej. Ona poszukuje nieustannie ojca
swojego ostatniego dziecka, a prokuratura z moich podatkow
serwuje na jej ,,widzimisie” badania genetyczne kolejnym
wskazanym... By¢ moze dojedzie w swoich poszukiwaniach
do Brukseli? Z rzadu sa dymisjonowani kolejni ministrowie
o wzroscie ponad 160 cm... Pewien nienaturalnie opalony
polityk z dwoma wyrokami na karku méwi do mnie z tele-
wizora w moim imieniu... C6z mozna powiedzie¢: to fakt —
z angielskiego (fonetycznie): ,,tu fak™...

Na tak zaoranym polu moralnosci, wzbogacanym codzien-
nie nowym wiadrem kompostu, wzejdzie kazde ziarno, ktore
bedzie zasiane — pytanie tylko: jakie to ziarno i kto je zasieje?

Faktyczna wladzg spoleczna sprawuja media, ktore dyk-
tuja, co jest dobre, a co zte i co nalezy jutro kupié. Przy
przewleklym uprawianiu skandali nikt nie zwraca uwagi na
pigtrzacy sig¢ gorotwor, ktory wzorem Alp dominuje nad za-
orana rowning, nucac cichutko niedawny przeboj europejski:
,»Nas nie dogoniat”.

Ale wro6émy do shuzby zdrowia — wszak piszg do lekarzy!

Kodeks etyki lekarskiej kaze mi oceniaé, ile prawdy
o swojej chorobie wytrzyma pacjent. Gdybym ja w ramach
specyficznie pojetej etyki i sztuki lekarskiej informowat
pacjentow o wszelkich mozliwych powiktaniach wynika-
jacych z proponowanego lub zastosowanego leczenia oraz
istoty choroby, to u wszystkich spowodowalbym stres,
a u wigkszosci rozstrdj nerwowy, zas u wybranej grupy ten-
dencje samobojcze. Ale jaki miatbym w tym cel?

Sp. Mikotaj Gémez Davila powiedziat: ,,Ludzie o wiele
czgsciej waliliby si¢ mlotkiem w palec, gdyby bol wystepo-
wat dopiero po roku...” Ta mys$l ma nierozerwalny zwiazek
z demokracja. Postaram si¢ to wyjasni¢ na przykladzie (za
Korwin-Mikkem) opowiadajacym o samolocie.

Podczas lotu pilot sprawuje na poktadzie wladze absolut-
na. Zastosowanie demokracji do pilotazu maszyna: wolant w
lewo, jesli wigkszo$¢ pasazerow podniesie lewa reke lub w
dot, gdy wigkszos¢ tupnie prawa noga, doprowadzitoby do
katastrofy w przeciagu najdalej 15 minut. I dlatego wtasnie
nikt nie przeszkadza pilotowi — bo zly skutek jest dorazny
i dotyczy podejmujacych decyzje.

W przypadku za$ politycznego grzebania w budzecie np.
opieki zdrowotnej spodziewany skutek moze mie¢ miejsce
za 15 lat, bedzie dotyczyt innej ekipy i dlatego nikt si¢ tym
nie przejmuje. A system wystartowat przeciez z budzetem
niedoszacowanym o 30%.

Obecna kadencja polityczna to kolejna proba zdetermi-
nowanej grupy lekarzy w walce z pauperyzacja zawodu.
Wigkszo$¢ z nich startowata z wartosci wynagrodzenia za-
sadniczego od 55% do 60% S$redniej krajowej w sektorze
przedsigbiorstw. Ignorowani przez politykow, dyskredyto-
wani przez media, dotychczas wykluczeni z rozwoju gospo-
darczego panstwa, zarabiajacy faktycznie na dyzurach (nie-
begdacych w prawie krajowym praca) lub innych zajgciach
dodatkowych — postanowili walczy¢ z ochlokracja. Przed-
stawianie oczywistych prawd kwitowane jest populistycz-
nymi wystapieniami. Przy probie oporu wobec zanizonych
wartosci kontraktow — grozba militaryzacji stuzby zdrowia,
wypowiedzenia uméw najmu lokali publicznych dzierza-
wionych pod dziatalno§¢ medyczna, w koncu obietnica
obucia lekarzy w ,.kamasze”. Emigracja lekarzy — strasze-
nie wprowadzeniem przymusu pracy, odplatnoscia za studia
w wypadku wyjazdu za granicg... Biate marsze bez odzewu
i deklaracji. Poczatek strajkow na Podkarpaciu — straszenie
prokuratorem, zwolnieniami. Pojawiaja si¢ pierwsze obiet-
nice podwyzek, ale odlegle w czasie. Minister Zdrowia po
pierwszym dniu ogdlnokrajowego protestu grozi palcem
z ekranu telewizora, z marsowa ming nakazujac lekarzom,
by nazajutrz ,,byli normalnie w pracy”. Duze zwiazki zawo-
dowe debatuja — jesli podwyzki, to dla wszystkich pracowni-
kéw medycznych, jednoczes$nie zapewniajac swoich czton-
kow (w zdecydowanej wigkszosci pacjentow potencjalnych
lub faktycznych), ze nie bedzie to ich nic kosztowato.

Powstaje doktryna polityczna, ze to, co robia lekarze sami
i w tylko swoim imieniu, jest nielegalne. Dyrektorzy niera-
dzacy sobie ze spokojem spotecznym sa dyscyplinowani,
szkoleni, a w wypadku odmiennosci pogladéw — zwalniani.
Dzialacze zwiazku zawodowego lekarzy sa zastraszani. Pre-
sja na samorzad zawodowy. Grozba likwidacji Izby Lekar-
skiej. Kreowanie konfliktow wewnatrzszpitalnych. Przedsta-
wiciele rzadu deklaruja, ze nie bedzie zadnych podwyzek,
a jesli — to w przysztym roku. W koncu — ustawa z 22 lipca
2006 r., nad ktora pracowali wszyscy — z liczebna przewaga
przedstawicieli gornikow, hutnikow i stoczniowcow. Potem
dystrybucja pienigdzy, bardzo r6zna pomimo jednej ustawy
z pominigciem ustalonych politycznie grup lekarzy. Protest
i strajki lekarzy pozwolity specjaliscie osiagna¢ placg pod-
stawowg istotnie wyzsza od poprzedniej, ale nadal nizsza od
sredniej krajowej w sektorze przedsigbiorstw. Tam, gdzie
wierzono w ,,sprawiedliwo$¢ historii”, jest jeszcze gorzej.

Lekarze zapowiadaja falg strajkow na 2007 r. Lekarz
z Nowego Sacza wygrywa sprawg w Sadzie Okrggowym
0 uznanie jego dyzuréw medycznych jako pracy w $wietle
obowiazujacego od 1 maja 2004 r. prawa unijnego. Rozpra-
wa byla dwa razy odraczana. Sprawa rodzi konsekwencje
zarowno finansowe, jak i w postaci platnego czasu wolnego
od pracy. Ten sam lekarz czeka na rozprawg w Trybunale
Europejskim. Konsternacja rzadu. Z tym co$ trzeba zrobic¢
— pospiesznie przygotowana nowelizacja ustawy o ZOZ-ach,
w ktorej dyzur medyczny zostaje uznany werbalnie za pracg,
ale bez naleznych skutkow finansowych, a ktora lekarzy pro-
buje ,,dobrowolnie zobowiaza¢” do pracy w nadgodzinach
po stawkach nizszych niz wszystkich pozostatych pracowni-
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kéw w Polsce. Jednoczesnie w ocenie rzadu lekarze to pod-
pisza, bo nie sa zdolni po latach niewoli do przeciwstawienia
si¢. Minister Zdrowia oznajmia publicznie, ze dyzuréw nie
pelni si¢ dla zarobku, tylko dla przygody... A za 10-15 lat
lekarz w Polsce bedzie zarabial tyle co w Europie.

W konsolidacje strajkowa lekarzy rzad tez nie wierzy.
Prawda jest, ze MZ prowadzi rozmowy z Ukraing na temat
»wymiany” lekarzy, a pienigdzy w 2007 r. na dodatkowe
koszty zatrudnienia nie bedzie... Prezes Rady Ministrow
w wystapieniu publicznym okresla rok 2006 jako wyjatkowo
spokojny, bez niepokojow spotecznych.

Juz czas na wyzwolenie ,,lekarza panszczyznianego” z tra-
dycji komuny i przywrocenie mu naleznego statusu spotecz-
nego. Czas przeciwstawic si¢ arogancji i ignorancji ochlo-
kratycznych gremidéw. Zblizamy si¢ do linii granicznej. Po
jednej stronie: ewentualna zgoda na pracg ponad 48 godzin
w tygodniu w zamian za podwyzki okreslone w uchwatach
samorzadowych i oplacanie pracy na dyzurach medycznych
po stawkach jak za pracg¢ w godzinach nadliczbowych wg
kodeksu pracy — w oparciu prawnym o spory zbiorowe. Po
drugiej stronie: brak ciaglo$ci §wiadczen z proba latania
dziur w zatrudnieniu praca zmianowa i przechodzeniem na
kontrakty ptacowo gorsze niz warunki wyzej okreslone.

No pasaran!

Rewers

Druga strona bedaca z reguly godtem panstwa istotna dla
numizmatykow i ludzi dociekliwych.

Arystokracja — to rzady najlepszych. Najlepsi moga prze-
ciez by¢ wybrani na drodze demokratycznych wyboréw
zgodnie z dojrzaloscia polityczna wyborcow. Ale najlep-
si nie sg wigkszos$cia. Musza dla sprawnos$ci petnionych
rzadow zapewni¢ sobie wigkszo§¢ w sejmie, a to generu-
je pierwszy kompromis... Ale cel uswigca srodki. Cel jest
szczytny — normalizacja panstwa i spoteczenstwa w kaz-
dym sektorze. Jak dokonaé naprawy shuzby zdrowia, ktora
dogorywa, pensje sa jalmuzna, stan techniczny obiektow
i ich wyposazenia niedzisiejszy? Zmiany wymagaja na-

ktadow, ale Polacy przywykli do ,taniej”

stuzby zdrowia. Jakiego uzy¢ fortelu, aby

zrealizowac priorytetowy cel i nie stracic¢

popularnosci i wiladzy? Dla inteli-

gentnego polityka jest to oczywiste
— trzeba dac si¢ zmusi¢... Polityk,

o ktérym mowa, wie, ze nie

jest wazne to, co si¢ mowi, ale

to, co sig przez to osiaga.
Najwigkszym problemem
lekarzy jest to, ze sa indy-
widualistami 1 nie potrafia
si¢ skonsolidowaé, a do tego
sa na tyle dumni, ze latwo si¢
obrazaja. Jak im poméc? W mo-
mencie lamania si¢ pierwszej fali
protestu lekarzy rodzinnych na prze-

fomie 2005/2006 r. minister Dorn wystapit publicznie z ,,ka-
maszami” i pozostatymi restrykcjami, co pozwolito ponownie
skonsolidowac¢ lekarzy i na Krajowym Zjezdzie Lekarzy przy-
jac uchwaty, ktorych bez tej interwencji by nie bylo.

W czasie obecnej kadencji politycznej podjeto probe zde-
terminowania lekarzy do walki z pauperyzacja zawodu, ale
tez z korupcja... Nalezaloby teraz przeczyta jeszcze raz
fragmenty tekstu poprzedniego rozdziatu, oceniajac je w in-
nym aspekcie. Dzisiejszy rzad objat w spadku po poprzed-
nim sprawe lekarza z Nowego Sacza toczaca si¢ w sadzie
o uznanie dyzuru medycznego za czas pracy. Rzad wie-
dzial, ze wyrok musi by¢ dla lekarza korzystny, bo rozprawa
w Trybunale Europejskim odbedzie si¢ w potowie 2007 r.
Zatozono, ze nowelizacja ustawy dopasowujaca dyzur me-
dyczny do norm pracy w UE musi wej$¢ w zycie przed roz-
prawa w Trybunale i jest to linia graniczna, przy ktorej doj-
dzie do radykalnych zmian albo nie.

Kazdy $wiatly polityk ma $wiadomos$¢, ze utrzymanie sy-
tuacji przymusowych dyzuréw, na ktérych lekarz faktycz-
nie zarabial, byto osia utrzymywania porzadku zatrudnienia
i niskich ptac. Oto dyrektywa unijna okazuje si¢ przymusem
zewngtrznym, migdzynarodowym, do radykalnych zmian
w polskiej shuzbie zdrowia. Potrzebny jest jeszcze tylko
przymus wewnetrzny — spory zbiorowe z roszczeniami gru-
py, ktorej problem dotyczy. Stad ciagle ignorowanie, arogan-
cja i naigrywanie si¢ z lekarzy majace uderza¢ w ich dume
i majace by¢ stymulatorem dziatania przeéwiczonego juz
w 2006 r., ale w formie bardziej powszechnej i jednolite;.

Sam projekt ustawy nowelizujacej pojecie dyzuru me-
dycznego bez skutkow finansowych (co podkreslane jest
publicznie) jest policzkiem w twarz, po ktorym nawet naj-
wigkszy oportunista powinien ruszy¢ si¢ z miejsca. Isto-
ta powodzenia realizacji wspolnej woli obu stron (rzadu
i naszej) jest to, abySmy byli przeciwko sobie. W sytuacji
podwdjnego przymusu kazde ustgpstwo rzadu bedzie spo-
fecznie i politycznie usprawiedliwione. Zachowanie cia-
glosci calodobowych §wiadczen medycznych jest bowiem
bardzo waznym czynnikiem niezb¢dnym do zapewnienia
bezpieczenstwa spoteczentwu i przetrwania kazdego rza-
du. Oczekiwanym od nas postgpowaniem jest masowe
wchodzenie w spory zbiorowe z roszczeniami ptacowymi
i grozba niepodpisywania zgody na pracg¢ ponadnormatyw-
na. To wystarczy. Dalej: No pasaran!

Podsumowanie

Prawda obiektywna nie istnieje, bo wszystko, co spostrze-
ga czlowiek, ocenia wlasnymi zmystami.

Niezaleznie od tego, w ktora wersje wspotczesnej Polski
Panstwo uwierzycie, wniosek dotyczacy najblizszej przy-
sztosci jest ten sam. Ratunek z beznadziejnej sytuacji nad-
chodzi, ale tylko dla tych, ktorzy wykaza cho¢by minimum
inicjatywy i wyciagna po niego rekg...

PIOTR SLIWINSKI
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Spojrzenie w gigbh historii

Lwow 1941 roku

ak wiadomo, w 1941 r. Lwoéw znaj-

dowat si¢ pod okupacja sowiecka.
Mniej znany jest natomiast zbrodniczy
czyn, jakiego dopuscily si¢ wojska nie-
mieckie i — czesciowo — skrajni nacjo-
nalisci ukrainscy w pierwszym dniu
wybuchu wojny niemiecko-sowieckiej.
Tuz po zajeciu Lwowa przez Niemcow
powstat specjalny oddziat pod niewinna
nazwa ,,Stowik™ (Nachtigal). W ramach
tej akcji aresztowano kilkunastu pol-
skich uczonych, wsrod ktorych znalezli
si¢ m.in.: prof. Rudolf Weigel — biolog,
tworca szczepionki przeciwtyfusowej, prof. Stefan Banach
— matematyk, zatozyciel cenionej w Swiecie lwowskiej szko-
ty matematycznej, dr Tadeusz Boy-Zelenski — znany lekarz
i literat.

W lesie graniczacym z Lwowem rozstrzelano w nocy
cze$¢ z aresztowanych, wéréd nich Tadeusza Boya-Zelen-

Gy

JERZY
DURKALEC

Opowiesc ocalatego

Jakim cudem jeszcze zyjg” to ksiazka, ktora czyta sig
9 9¢J z nieslabnacym zainteresowaniem. Nawet jezeli nie
jest to pierwsza lektura o wojennych dziejach, to ta opowies¢
jest przyczynkiem zbiorowego losu Polakow z Wielkopolski
podczas Il wojny swiatowe;j. Brutalnie wysiedlonych, btaka-
jacych sig po kraju, przygarnigtych przez nieznanych ludzi,
ktoérym czesto zawdzigczaja fakt, ze w ogole przezyli...

Autor, Bogdan Kolasinski, lekarz z Krotoszyna, zostat
wraz z cala rodzing wyrzucony z mieszkania w grudniu
1939 r. i przewieziony do Generalnej Guberni. Tak jak to
wtedy bywalo: rano, w ciagu 15 minut musieli opuscic¢ swoje
mieszkanie, z ktorego zabra¢ mogli tylko to, co zdotali spa-
kowac¢ w tym nieprawdopodobnie krotkim czasie i co zdotali
udzwigna¢. Potem podrdz pociagiem w nieznane i wytado-
wanie w szczerym polu, bez zadnej opieki czy wskazowki,
co dalej robié...

Ulitowatla si¢ nad nimi i data schronienie wiejska rodzina.
Potem kilka jeszcze razy zmiana miejsca pobytu, wreszcie
praca autora w Suchedniowie, w fabryce maszyn rolniczych,
wstapienie do AK, w 1943 r. aresztowanie wraz z innymi
pracownikami fabryki, wigzienie w Kielcach, obéz KL Au-
schwitz-Birkenau, nast¢pnie KL Sachsenhausen, KL. Bu-
chenwald, ucieczka w 1945 r. z transportu, dziesi¢gciodniowa
tutaczka i wreszcie powr6t do rodzinnego domu.

Razem z autorem przebywamy w wigzieniu, jestesmy
przestuchiwani, bici przez wiele godzin, w konicu poznaje-
my straszny los niewolnikow w obozach koncentracyjnych,
gdzie kazdy dzien i kazda godzina mogly by¢ tymi ostatnimi.
W obozach, gdzie czasem oprawcom nie chodzito o zadanie

skiego. Niektorym udalo si¢ przezy¢ okupacje sowiecka,
a nawet niemiecka.

Akcja miata na celu jak najszybsze zniszczenie polskiej
inteligencji bedacej podstawa odrodzenia naszej ojczyzny.

Obszerny artykut na ten temat zostal zamieszczony we-
dlug mojej wiedzy jedynie w ,,Naszym Dzienniku”, praw-
dopodobnie w jednym z lipcowych numeréw z 2006 r.
w cyklu ,,Wielcy zapomnieni”. Niestety, numer ten zaginat
mi podczas mojej dlugiej choroby — a starania o uzyskanie
duplikatu nie przyniosty efektu.

Moja prosba do Szanownego Kolezenstwa: moze kto$
z Panstwa dysponuje jakimikolwiek informacjami dotycza-
cymi tej niestychanej okupacyjnej zbrodni. Jezeli tak, to pro-
silbym o nadestanie ich do Biuletynu w celu uzupehienia
mojego listu, gdyz kazda wiadomo$¢ w tym przemilczanym,
bolesnym temacie jest niestychanie cenna.

7 POWAZANIEM
JERZY DURKALEC

»prostej” $mierci, ale o taka,
ktora w ostatnich godzinach
czy minutach zycia przy-
niosta najwigksze upodlenie
i cierpienie.

Osobiscie szczegodlnie za-
interesowal mnie fragment
opisujacy pracg w fabryce
maszyn rolniczych. Oprocz
zasadnicze] dziatalno$ci w
zakladzie, na zamowienie
oddzialow AK wytwarza-
no pistolety automatyczne
»Sten”. Wydaje sig, ze jest
to malo znany przecigtnemu
czytelnikowi epizod Il wojny
Swiatowej.

Wiemy, ze pistolety czgsto wykorzystywano w akcji, ale
ze byly wytwarzane pod samym nosem Niemcow, to malo
znany fakt. Prawdopodobnie nigdzie w okupowanej Europie
nikt nie wpadt na taki pomyst! Byta to §wietnie zakamuflo-
wana produkcja niemal przemystowa. Najpierw opracowa-
no projekt, potem prototyp, az wreszcie r0zpoczgto maso-
wa produkcje. Nie wiem, ile wykonano sztuk broni, zanim
Niemcy aresztowali zatoge zakladu. Stalo si¢ tak, niestety,
na skutek zdrady...

Dr Bogdan Kolasinski nadal mieszka w Krotoszynie.

e Jakim
cudem

jeszcze |
zyje? |

ANDRZEJ BASZKOWSKI
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Wspomnienia z podrézy

amarkanda przy Bucharze to metropolia. Nie ma tu ro-

mantycznych zautkow — sg wielkie, pelne przepychu bu-
dowle. Nie ma ciasnych uliczek — sa szerokie asfaltowe arte-
rie. Nie ma tylu zabytkow, ale te, ktore sa, sa efektowniejsze.
Buchara ma kolor brunatny i piaskowy, a Samarkanda in-
tensywnie biekitny. Ryszard Kapuscinski napisat, ze Samar-
kanda jest ,,(...) natchniona, abstrakcyjna, wyniosta i pigkna,
jest miastem skupienia i refleksji, jest nuta i obrazem, jest
zwrocona do gwiazd”.

2500 lat trwa to roztozone na wzgérzach miasto. Kilka-
krotnie doszczgtnie niszczone, za kazdym razem podnosito
si¢ z gruzow jeszcze piekniejsze. Nazywano je zrenica ziemi
i drogocennag perta $wiata muzulmanskiego...

Ale, jak to czasem bywa, stawa wcale nie wychodzita Sa-
markandzie na dobre. Kazdy z wtadcow starozytnej i nowo-
zytnej Azji pragnal ten klejnot umiescic w swojej koronie.
Miastem wtadali Persowie, Arabowie, Seldzucy, Mongoto-
wie. Ci ostatni ,,przy okazji” podbili niemal cata Azje. Rza-
dzili panstwem rozciagajacym si¢ od Chin do Morza Czar-
nego. W szczytowym momencie rozwoju, na przetomie XIV
i XV wieku, przewodzil Mongotom doskonaty, ale i choro-
bliwie okrutny wodz Timur (albo Tamerlan). Jego wyprawy
niosty ogien i pozogg, Smier¢ i rozpacz.

sk ok

Zdobywajqc Buchare, urzqdzit rzez, w ktorej kilkunastu ty-
siqgcom mieszkancow poderznieto gardta. Tlumiqc powstanie
w Bagdadzie, kazal usypac 120 piramid z 90 tysiecy glow
pojmanych wojownikow, a gdy tych zabraklo, kazal scinac
kobiety i dzieci. Pozniejsi malarze z upodobaniem przed-
stawiali krwawe sceny masowych mordow, na ktorych ofia-
ry musialy przypatrywac sie egzekucjom, chyba po to, zeby
ocenic¢ bieglosc przyszlych oprawcow...

skskek

Ale, rzecz wcale w historii nierzadka, wlasnie za pano-
wania okrutnych Timury-
dow Samarkanda rozkwi-
tta szczegdlnie. Stala sig
wielkim osrodkiem nauki,
kultury, islamu. Dwor jed-
nego z nastgpcow Timura,
Utug-Bega, skupial uczo-
nych, artystow, medrcéw
epoki. Dziwny to byt wlad-
ca. Mozna by powiedzie¢
— czlowiek renesansu: ko-
chajacy nauke, humani-
sta, astronom, konstruk-
tor sekstansu...

Tamerlan chcial, zeby
Samarkanda byta najpigk-
niejsza stolica $wiata, bo
wtedy bylaby godna, aby
on byt tam panem... ,,Kto
watpi o naszej, sile niech
spojrzy na nasze mury’
— mawial. Najznakomitsi
artysci i rzemieslnicy Azji

pracowali w mieScie.
Timur fascynuje tym, ze
trudno go jednoznacz-
nie okresli¢. Z jednej
strony demon i despota,
kazal $cinaé, wypruwac
brzuchy kupcom w po-
szukiwaniu ztota, mor-
dowa¢, trué, z drugiej
strony z takim samym
oddaniem jak zadawa-
niu $mierci poswigcat
si¢ popieraniu sztuki
1 jej tworcow. Najta-
twiej bylo przed nim
ocali¢ zycie, udowad-
niajac swoje talenty. Taki byt. To znaczy jaki? Fascynujacy
i jednocze$nie przerazajacy...

Juz kiedys, przed 2,5 tysigcami lat, zadumat si¢ nad wspa-
niato$cia Samarkandy Aleksander Macedonski, gdy droga
do Indii zawiodta go pod mury miasta. Nie zniszczyt jej,
bo, niczym pigkna kobieta, urzekta go swa uroda. Dziwnym
zrzadzeniem losu $ciezki zycia dwoch wielkich wodzow
i tyranow, niezwyktych ludzi swoich epok, spotkaly si¢ w
murach tego miasta. Cho¢ ich pojawienie si¢ w miescie dzie-
lito kilkanascie wiekow, byli podobni. Obaj chcieli rzadzi¢
Swiatem i obaj nim swe marzenia zrealizowali, odeszli. Po-
zostaly po nich jedynie kamienie, legendy, budowle.

sksksk

Na pieknych bucharskich dywanach nie wszystkie wzory
utkane sq do konca. Stylizowane karakuly i owoce granatu
— symbole zycia — sq niedokonczone. Jakby tkacz przerwal
prace i juz do niej nie powrocil. Oto symbol zZycia, ktore caly
czas toczy sie dalej i dalej, po drodze, ktorej kres wprawdzie
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kazdemu wedrowcy jest znany, ale zaden z nich nie wie, kiedy
do niego dotrze...
skeskosk

Takie refleksje nachodza utrudzonego turyste, gdy wsrod
wspaniatosci mauzoleum Gur-Emira, wsrod cudnej koloro-
wej ceramiki pokrywajacej razem z jaspisami i nefrytami
Sciany, natknie si¢ na azur marmurowych krat otaczajacych
sarkofag Timura. Przez kilkadziesiat lat swego panowania
czlowiek ten stworzyt pomniki, ktore przetrwaly wieki. Wo-
kot jego osoby urosty legendy przystaniajace okrucienstwo
jego rzadow. A moze po prostu wielkim i silnym spoleczen-
stwa przyzwalaja na wszystko?

Setki lat nie wolno byto tkna¢ jego grobowca. Przepo-
wiednia glosita, ze gdy tak si¢ stanie, wybuchnie wojna, ja-
kiej jeszcze nie bylo. Wreszcie kto$ powiedzial, ze z tymi
legendami ,,to zawracanie glowy”. 21 czerwca 1941 r. ar-
cheologowie otworzyli grobowiec. Nastepnego dnia Hitler
ruszyt na Rosjg...

Jezeli spytacie Uzbeka, co trzeba zobaczy¢ w jego kraju,
bez wahania odpowie, ze Registan. Kiedys$ byto to centrum

handlowe i rzemieslnicze. Teraz dawny bazar otoczony jest
wspaniatymi gmachami trzech medres: Utug-Bega, Syr-Da-
rii 1 Tilla-Kari. Wieze z turkusowymi koputami, kolumny
pokryte mozaika uzupehniaja ten jedyny w swoim rodzaju
zespot architektoniczny.

Konkurowa¢ z nim moze jedynie kompleks mauzoleéw
Shakhi-Zinda, co znaczy ,,zywy wiadca”. Kiedy$ zostat tu
Scigty przyrodni brat Mahometa, Kusam ibn-Abbas, ale pro-
rok wobec tak ,,drobnego incydentu” nie raczyt nawet prze-
rwac¢ modlitwy, jedynie kazat wrzuci¢ gtowe do studni. Dzig-
ki temu ma ona zy¢ tam do dzi$ — stad nazwa mauzoleum. Na
wszelki jednak wypadek wierni zlozyli prochy Kusama do
grobu otoczonego niebieskimi, zielonymi i biatymi kaflami,
po ktorych wija si¢ zotte napisy cytatow z Koranu.

Na wzgorzu Afrasijab odkryto starozytna poprzedniczke
Samarkandy, Marakandg. Okazato sig, ze juz w V wieku
p-n.e. miasto miato mury obronne, a w ich obrgbie twierdzeg,
Swiatynig, warsztaty rzemies$lnicze, kilkupigtrowe domy,
wodociag, bruk. Wystarczyta jedna wyprawa Dzyngis-chana
i Marakanda przestala istniec.

Z okolicznych wzgorz Samarkanda to biate mury domow,
turkusowe koputy $wiatyn, strzeliste kolumny minaretow,
rozgrzane falujace powietrze. Obraz miasta drzy, jakby to,
co widzimy, nie bylo rzeczywistoscia, ale fatamorgana, ztu-
da, wytworem wyobrazni...

Po upale dnia noc jest wybawieniem. Wtedy pod rozgwiez-
dzonym niebem, ktore nigdy nie jest czarne, tylko zawsze
granatowe, jest czas na uporzadkowanie wrazen i refleksje.
Zwiedzanie miasta to nie tylko zabytki, ale i ludzie. A moze
przede wszystkim ludzie. Spotykani na ulicach, na bazarach,
w autobusach. Jak ten me¢zczyzna, ktory wlasnie w autobusie
zaczat opowiadac, ze on jest Tatarem krymskim i ze Tatarzy
maja swoja historig, swoja kulture, mieli tez swoje miejsce
na ziemi, ale Stalin tysiace jego braci silg przesiedlit wasnie
tu, naturalnie bez prawa do powrotu.

Albo ten starzec siedzacy pod palacym stoficem, ktory
jako jedyny nie prote-
stowal, gdy probowa-
fem go fotografowac.
Inni zto$cili sie, od-
pedzali, co$ tam krzy-
czeli, a on nie. Patrzyt
ze spokojem, z jaka$
godnoscia i jakby po-
btazliwie. Pomyleni
turysci z tymi swoimi
aparatami i kamera-
mi. I po$piechem. On
pewnie nie wie, gdzie
lezy Polska, ale wie,
ze jutro tez jest dzien.
I jesli nie sprzeda
swojego towaru dzi$,
to moze jutro. A tury-
sci... Coz... Przeciez
zobaczyli perlg Swia-
ta. A perty nie trafiaja
sie czesto...

JERZY MAGNAT
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Z dziejow medycyny

a ostatnim spotkaniu Komisji Historii Medycyny i Fi-

lozofii PTPN zebrani wystuchali wyktadéw o dziw-
nie splatajacych si¢ losach dwoch uczelni — Uniwersytetu
Poznanskiego i Pomorskiej Akademii Medycznej — oraz
o Szpitalu Maltanskim w Warszawie.

Michal Poczatek opowiedzial o silnych i licznych zwiaz-
kach, zwlaszcza personalnych, miedzy dwiema uczelniami
— w Poznaniu i w Szczecinie. Mimo ze ich powstanie dzieli
prawie trzydziesci lat, w ich poczatkach zauwazy¢ mozna
pewne analogie. Obie utworzono w specyficznej sytuacji sa-
nitarnej i spotecznej, po wojnach Swiatowych — po pierwszej
uniwersytet, a po drugiej akademig. Obie uczelnie zorgani-
zowano od podstaw, w miastach bez tradycji akademickiej,
bez zadnej bazy lokalowej dla dydaktyki, infrastruktury kli-
nicznej, zaplecza socjalnego dla uczacej si¢ mlodziezy i bez
kadry naukowe;j.

W lepszej sytuacji znalazta si¢ Akademia Pomorska, bo
kadra dla niej wywodzita si¢ w znacznej czgsci z Poznania.
Zardwno uniwersytet, jak i akademia miaty podobne cele:
przygotowanie personelu dla stuzby zdrowia na obszarach
wyniszczonych wojnami i $wiezo odzyskanych przez pan-
stwo polskie, stworzenie wysokospecjalistycznego zaplecza
dla stuzby zdrowia i petnienie roli osrodka integrujacego
z reszta kraju.

K. Pochwalski: Portret Augusta Cieszkowskiego. Cieszkowski byt wspottworca

i pierwszym prezesem PTPN

Kontakty miedzy uczelniami byty szerokie i czgste — za-
réwno personalne, jak i organizacyjne. Autor wyktadu mo-
wil: ,,0d pierwszej immatrykulacji w Pomorskiej Akademii
Medycznej uptyneto juz 60 lat. Uwzgledniajac rézne opcje,
mozna dyskutowac, czy jest to wystarczajaco dlugi okres,
by zajmowac si¢ nim w kategoriach historycznych. Nadal
przeciez zyja Swiadkowie tamtych wydarzen. Tym niemniej
perspektywa pigcédziesigciolecia, podczas ktorego uczelnie
opuscito kilka pokolen medykow, a pierwsi wyktadowcy
odeszli na emeryturg, stanowi¢ moze odpowiednia cezure
czasowa. Zreszta nie chodzito tu o przedstawienie dziatal-
nosci konkretnej placowki. Zasadniczym celem bylo jedy-
nie naswietlenie roli poznanskich naukowcow w tworzeniu
struktur kadrowych nowej uczelni, (...) moze rzadko ekspo-
nowanej, ale z pewnoscia kluczowej, nalezacej niewatpliwie
do chwalebnego dorobku wielkopolskiej medycyny i jej
Alma Mater”.

Z kolei Maciej Koszutski opowiedziat o burzliwej i krot-
kiej historii Szpitala Maltanskiego w Warszawie. Szpital po-
wstal wlasciwie z niczego. Urzadzono go w gmachu Resur-
sy Kupieckiej przy ulicy Senatorskiej, w pierwszych dniach
wrzesnia 1939 r. Sprzet sanitarny oraz gospodarczy nie-
zbedny do prowadzenia szpitala dostarczyta ludnos¢ stolicy.
Pomogly rowniez wiladze wojskowe, przekazujac
medykamenty ze zniszczonych aptek, a takze meble
zarekwirowane w hotelach. Komendantem zostat ka-
waler maltanski, dr Stanistaw Milewski-Lipkowski.

Podczas oblezenia Warszawy szpital byt ostrzeli-
wany, a takze atakowany z powietrza, mimo ze byt
oznaczony jako placowka Czerwonego Krzyza.

Po wkroczeniu Niemcow szpital nie zaprzestal
swojej dziatalnosci. W pierwszym okresie znalazt si¢
nawet pod opieka wtadz niemieckich, ktore dostar-
czaly mu takze leki. Tak stanowita konwencja ge-
newska — ze przez po6t roku po zakonczeniu dziatan
wojennych szpitale, zwlaszcza te leczace rannych,
znajduja si¢ pod opieka wladz zwycigskich. Niem-
cy postawili jeden warunek — ze pacjentami musza
by¢ tylko wojskowi. Szpital szybko zapetnit sig ran-
nymi, u ktéorych dominowaly infekcje po amputacji
konczyn, infekcje pokarmowe, ogolne wyniszczenie
oraz tgzec.

Szpital ofiarnie dziatal takze po wygasnigciu ochro-
ny wynikajacej z konwencji genewskiej. Pracowat
przez caty okres okupacji i Powstania Warszawskie-
go. Po jego kapitulacji i ewakuacji ze stolicy szpital
kontynuowat swoja pracg w Czgstochowie jako po-
mocniczy szpital Czerwonego Wtadze zamknety go
w 1949 1.

ANDRZEJ BASZKOWSKI
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150 lat PTPN

XIX wieku w Polsce wyksztalcity si¢ dwa typy towa-

rzystw naukowych. Pierwsze — akademickie — zwia-
zane byly Scisle z uczelnia wyzsza i jej kadra
profesorska. Przyktadem jest Krakowskie To-
warzystwo Naukowe powstate w 1816 r.

Typ drugi — filomacki — skupial nie tylko
uczonych, ale takze mito$nikéw nauki, kolek-
cjonerow, literatow i innych przedstawicieli
inteligencji. Takim towarzystwem bylo Po-
znanskie Towarzystwo Przyjaciot Nauk.

Na poczatku 2007 r. przypadta 150 roczni-
ca dziatalnosci Poznanskiego Towarzystwa.
Powstato ono w 1857 roku z inicjatywy dra
Kazimierza Szulca i ksigdza Franciszka Ksa-
werego Malinowskiego. Cel jego dzialania
— ,.,pielegnowanie nauk i umiejgtnosci w jezy-
ku polskim” — zapisany zostat w pierwszym statucie Towa-
rzystwa.

Bylo ono niekwestionowanym autorytetem naukowym
na ziemiach Wielkopolski, a takze oparciem dla obywatel-
skich dziatan na rzecz rozwoju nauki i kultury w Poznan-
skiem. Przy okazji Towarzystwo starato si¢ przeciwstawiaé

j 150 lat \

PTPN

1857-2007
N 4

witadzom pruskim, zwalczajacym wszelkie inicjatywy pod-
trzymujace polsko§¢ w regionie. Istotne byly inicjatywy
Towarzystwa upamigtniajace wazne postacie
i wydarzenia z historii Wielkopolski. PTPN
zgromadzito olbrzymie archiwum i biblioteke,
niestety, w duzym stopniu zniszczone w czasie
wojny. Po odzyskaniu niepodleglosci Towarzy-
stwo znaczaco przyczynilo si¢ do powstania
w 1919 roku Uniwersytetu Poznanskiego.

13 lutego br. odbylo si¢ uroczyste walne
zebranie PTPN, w 150. rocznice pierwszego
walnego zgromadzenia. Obecny prezes Towa-
rzystwa — prof. dr hab. Jacek Wiesiotowski —
w znakomitym 1 zajmujacym wystapieniu
przedstawil jego historig. Byly okolicznoscio-
we wystapienia zaproszonych gosci, listy gra-
tulacyjne (migdzy innymi od Prezydenta RP), wystep Choru
Profesoré6w Uczelni Poznania, lampka wina...

I $wiadomo$¢, ze trudno sobie wyobrazi¢ intelektualny
Poznan bez Poznanskiego Towarzystwa Przyjaciol Nauk...

ANDRZEJ BASZKOWSKI

Pracownicy stuzhy zdrowia — my potrzebujemy ich, a oni nas

Hiszpanii pracuje ponad milion oséb zatrudnio-

nych w ochronie zdrowia. Jest to zawé6d licznie
uprawiany, niezbedny, a mimo to czesto niedoceniany.
Wykonywany jest on w stalym stresie i stad wymaga
uznania, opieki i troski, szczegélnie ze strony Kosciola.
Artykul, przeznaczony dla szerokiej rzeszy pracownikéw
ochrony zdrowia, sklada si¢ z 3 czeSci: pierwsza méwi
o tym, kim sa pracownicy ochrony zdrowia; druga przed-
stawia relacje miedzy spolecznoscig chrzescijan a praco-
wnikami ochrony zdrowia, a trzecia omawia role pracow-
nikow ochrony zdrowia i ich wspolprace w Chrzescijan-
skim Stowarzyszeniu Pracownikéw Sluzacych Zdrowiu.
W koncu artykulu zawarte sa wybrane teksty z naucza-
nia KoSciola, dotyczace pracownikéw ochrony zdrowia
i bogata bibliografia.

Pracownicy ochrony zdrowia sa bardzo réznorodna grupa
zawodowa; naleza do niej lekarze, pielegniarki, fizjotera-
peuci, psycholodzy, kapelani, technicy laboratoryjni, perso-
nel pomocniczy szpitali, pracownicy socjalni, farmaceuci,
personel obshugi. Wszyscy sa rownie wazni i niezastapieni.
Artykut przytacza ich wypowiedzi, dotyczace réznorodnych
zadan i pracy na wielu stanowiskach: w osrodku zdrowia,
w klinice, w domu chorego, w zespole urazowym, na od-
dziale noworodkow, w szkole medycznej. Jak wielu z nich
pisze, ,.kochaja swoja pracg¢”. Zadania, jakie wypetniaja, to
zapobieganie chorobom i fagodzenie ich skutkéw oraz po-
moc chorym. Pomoc ta — jak pisza — jest wielostronna i ma
m.in. przynosi¢ ulge w cierpieniu, towarzyszy¢ choremu,
uwzgledniajac jego osobowos¢ 1 autonomig, pomoc w poko-

ju odejs¢ z tego $wiata. To zadanie, wypetniane zwykle przez

pielegniarki, wymaga wysokich kwalifikacji, wstuchiwania

si¢ w zyczenia chorego oraz taktu i szacunku dla cierpiacego.

Ale wymaga tez ono powotania, poczucia odpowiedzialnosci

1 wyrobionego poczucia etyki. Jeden z lekarzy pisze: ,,W cza-

sie minionych kilku lat nie tylko ukonczylem moja specjaliza-

cje, ale rowniez nauczylem sig — tego, czego mnie nie uczono

w szkotach — wiasciwych relacji do chorego, jak mu komu-

nikowa¢ zta dla niego nowing, jak towarzyszy¢ mu w bolu

i radosci, jak pociesza¢ tych, ktorzy pociechy potrzebuja”.

Jak podota¢ tym szczytnym zadaniom zawodowym

w S$wiecie, ktory jest w stanie statych przemian technolo-

gicznych, socjalnych i kulturowych?
Artykut podaje tu kilka rozwiazan:

- godzi¢ specjalizacj¢ z calosciowym spojrzeniem na cho-
rego;

- przezwycigza¢ naukowy pozytywizm, ktory nie thumaczy
mito$ci, emocji, cierpienia, pogladow i watpliwosci cho-
rego;

- widzie¢ $mier¢ jako nieuniknione zakonczenie zycia;

- by¢ przygotowanym do wlasciwego informowania chore-
g0, jego rodziny i otoczenia;

- zabiega¢ o umozliwienie kazdemu korzystania z postepu
medycyny;

- udziela¢ wysokiej jakosci pomocy niezaleznie od pocho-
dzenia, kultury, religii i zwyczajow;

- starac si¢ o Srodki zabezpieczajace pomoc medyczna wy-
sokiej klasy;
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- poswigcac czas i pieniadze na to, aby podnosi¢ wiasny po-
ziom dziatania zawodowego, zar6wno w sensie technicz-
nym, jak i ludzkim;

- uczciwie rozporzadzaé srodkami, ktore spoteczenstwo prze-
znaczylo na ochrong¢ zdrowia; a w koncu

- bra¢ udziatl w zyciu spotecznym, nie tylko zawodowym.

Jakie s potrzebhy pracownikow ochrony zdrowia?

W ksigdze Syracha (Syr 38, 12-13) powiedziano: ,,Spro-
wadz lekarza, bo jego tez stworzyt Pan; nie odwracaj si¢ od
niego, albowiem jest ci on potrzebny”. Lekarze powinni by¢
przekonani, ze sa potrzebni, wystuchiwani, bliscy, pomocni
i ze pomaga si¢ im zy¢ w spokoju i w zdrowiu. Cytowane
sa W tym miejscu wypowiedzi na temat trudnej sytuacji le-
karzy: ,,Zyjemy w czasach kryzysu wartosci, niepewnosci,
obaw wynikajacych z giebokich zmian zwiazanych z poste-
pem wiedzy medycznej, z trudno$ciami w stosunkach lekarz
— pacjent i w relacjach z instytucjami nas zatrudniajacymi,
a w koncu zwiazanych z wplywem na nasz zawod nowych
dyrektyw administracyjnych, prawnych i politycznych”.

Frustracja powoduje niemozno$¢ wykorzystania postgpow
wiedzy i technologii, a z drugiej strony bez-
silno$¢ wobec spoteczenstwa, ktore, w kon-
kretnych nieuleczalnych przypadkach, zada
rzeczy niemozliwych. Mimo ze wigkszo$¢
ludzi docenia nasz wysitek, poczucie satys-
fakcji z naszej pracy stale si¢ obniza.

Potrzebne jest zniesienie wielu przeszkod
na drodze do wlasciwej pomocy chorym
i ich rodzinom; neutralizacja krzywdza-
cych opinii pacjentow, opinii, ktore sa wy-
nikiem raczej utomnosci systemu ochrony
zdrowia niz zaniedbaniem zawodowym
czy ,czarng” praktyka; wzmocnienie uczucia satysfakcji
z wykonywanego zawodu stosowna gratyfikacja. W dalszej
czesci tekstu czytamy pytania i wypowiedzi lekarzy, piele-
gniarek, dotyczace m.in. tego, jak dziala¢ z pelnym zaan-
gazowaniem w kompleksie szpitalnym, ktory jest ogrom-
ny, ,,zimny”, zdepersonalizowany i pozbawiony glebszych
motywacji; tego, jak cigzko przezywa si¢ niepowodzenia
w pracy lub btedy, czgsto wywolane przepracowaniem lub
trudno$ciami technicznymi; jak duzym stresem jest ko-
niecznos¢ szybkiego podejmowania decyzji, ktora moze
okaza¢ si¢ potem nie najlepsza; jak trudno jest zegnaé sie¢
z umierajacym dzieckiem lub miodym czlowiekiem; jak
cigzka jest bezsilnos¢ wobec chordb nieuleczalnych... Z dru-
giej strony podawane sa przyktady radosci, satysfakcji za-
wodowej 1 kolezenstwa w trudnych chwilach w pracy.

Na koniec tego rozdzialu mowa jest tez o tym, ze pra-
cownik ochrony zdrowia tez moze chorowac, czué si¢ zle,
a mimo to stara¢ si¢ pracowac i moze niekiedy sam do§wiad-
cza¢ troskliwej opieki innych, lezac na t6zku szpitalnym.
Opinie sa tu jednak podzielone: jeden z przewlekle chorych
pacjentow, na podstawie swoich obserwacji, dzieli pracow-

Wazna jest promocja
wielostronnej opieki nad
chorymi. Polega ona na
leczeniu chorego, a nie
choroby, na traktowaniu
pacjenta jako cziowieka

nikéw stuzby zdrowia na takich, ktérzy sa kompetentni
i takich, ktorzy sa niedo§wiadczeni; na takich, ktorzy pracuja
z pelnym zaangazowaniem lub traktuja pacjenta jak przypa-
dek; na takich, ktorzy pracuja petni checi lub sa sfrustrowa-
ni i znudzeni; na takich, ktérzy pomagaja sobie wzajemnie
lub przeciwnie — sktadaja cigzar pracy i odpowiedzialnosci
na barki kolegow; na takich, ktorzy cierpia, gdy ty cierpisz
1 ciesza si¢ z poprawy twojego stanu zdrowia; na takich, kto-
rzy uwzgledniaja fakt, ze pacjent moze miec ,,zty humor”,
nie mie¢ apetytu, czu¢ si¢ samotny i takich, ktoérzy uwazaja,
7e jest to osobista sprawa pacjenta.

W drugiej czesci artykulu omawiana jest relacja spotecz-
nosci chrzescijanskiej do pracownikow ochrony zdrowia.
Zachodzi ona w czterech sferach: dialogu i wspotpracy,
uznania roli i troski o pracownikow stuzby zdrowia oraz
w zakresie leczenia i edukacji.

Dialog i wspolpraca jest jednym z najwazniejszych
zadan spolecznosci chrzescijanskiej. Polega ona m.in. na
wzajemnym zaufaniu i szacunku, otwartosci dialogu, porzu-
ceniu dogmatycznego postgpowania i wzajemnego oskar-
zania si¢. Jednym z waznych zadan jest promocja kultury
zdrowia, polegajaca na kultywowania zdrowego stylu zycia,
jak réwniez jego ochronie, w harmonii
z otoczeniem 1 przy racjonalnym korzysta-
niu z ustug stuzby zdrowia, na oddawaniu
organdéw do przeszczepu oraz na chrzesci-
janskim podejsciu do choroby, do procesu
starzenia si¢ i Smierci.

Wazna jest promocja wielostronnej opie-
ki nad chorymi. Polega ona na leczeniu
chorego, a nie choroby, na traktowaniu pa-
cjenta jako czlowieka, ze wszystkimi jego
potrzebami w wymiarze somatycznym,
psychologicznym, socjalnym, kulturalnym
i religijnym. Przestrzeganie chrzescijanskiej bioetyki ma
chroni¢ cztowieka przed réznymi formami agresji, wyko-
rzystywania i manipulacji, zwlaszcza gdy jest on u poczatku
swego zycia, chory, psychicznie niesprawny lub bliski $§mier-
ci. Potrzebna jest znajomo$¢ zasad bioetyki, w szczegdlnosci
w odniesieniu do takich zagadnien, jak m.in. pigutki poronne,
terapia genowa, traktowanie zarodkow, klonowanie, opieka
nad chorym terminalnym, eutanazja. Szczegdlnej opieki
wymagaja osoby zepchnigte na margines z powodu biedy,
odrzucenia przez spotecznos¢, samotnosci, zaawansowane-
go wieku, alkoholizmu, narkomanii, ludzi niesamodzielnych
i przewlekle chorych. Kosciot nie moze ignorowac tych
0s0b, ktore wymagaja jego szczegolnej opieki. Wspolpraca
powinna dotyczy¢ nie tylko takich czy innych patologii, ale
réwniez zapobiegania im.

W kazdej spoleczno$ci chrzescijanskiej powinna ist-
nie¢ grupa dbajaca o zdrowie indywidualne i zbiorowe
w obu jego wymiarach — cielesnym i duchowym. Spotecz-
no$¢ powinna mie¢ dobry kontakt z pracownikami opieki
zdrowotnej, stawac po ich stronie, kiedy przezywaja trudno-
Sci, interesowa¢ si¢ ich problemami i po prostu opickowac
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si¢ nimi. Taka duszpasterska opieka powinna by¢ wyrazana
w szpitalu, w domu, w instytucji i w parafii z okazji swia-
tecznych i okoliczno$ciowych, w przypadku choroby, wy-
padku Iub $mierci pracownika czy cztonka jego rodziny.
Duch solidarno$ci, wzajemnego zrozumienia i pomocy,
sprawiedliwosci oraz pojednania winien towarzyszy¢ pra-
cy klinicznej, pracy za biurkiem i przy wydawaniu decy-
zji administracyjnych. Pracownicy shuzby zdrowia, ktérzy
udzielaja nam pomocy, powinni jg tez od nas otrzymywac,
o ile sa w potrzebie. Coraz wigcej z nich zyje w stanie zawo-
dowego ,,wypalenia si¢”, ma trudnosci w pracy i poza nia,
nie ma czasu odpoczaé, zajmowac si¢ rodzina, spotykac si¢
z przyjaciotmi. Niezaleznie od wszelkich innych form po-
mocy, spoteczno$¢ chrzescijanska powinna ich otoczy¢ rada,
cieptem i zyczliwoscia, pomoc im zwigkszac¢ ich zawodowe
umiejgtnosci, wzbogacacé ich zycie wewngtrzne przez intere-
sujace spotkania, stwarzanie okazji do refleksji i modlitwy.

Trzeba pamigtac o tym, ze tzw. ewangelizacja sfery zdro-
wotnej nie moze odbywac¢ sie bez wspéludzialu pracow-
nik6éw stuzby zdrowia. W tym miejscu podane sa przyktady
zblizania spoteczno$ci do pracownikéw ochrony zdrowia
w parafiach i szpitalach.

Wielu z pracownikéw ochrony zdrowia jest chrzescijana-
mi, ale wg José Marii Rubio ich zaangazowanie w $wiatowe
problemy zdrowia jest niewielkie. Wiara chrze$cijanskich
pracownikow ochrony zdrowia po czgsci uwazana jest za
sprawe dotyczaca przesztosci, za folklor, za niestosowna
dla obywateli krajow zaawansowanych, sprzeczna z wiedza
i praktycznym podej$ciem do zycia, a nade wszystko za spra-
we prywatna, niewiazaca si¢ ze spolecznoscia. Sa jednak-
ze tacy, ktorzy wiar¢ w Boga traktuja jako sprawe rowniez
dzisiaj aktualna i niezbedna, zwlaszcza dla spoteczenstwa
zdepersonalizowanego 1 zagubionego, jako postawe, wedtug
ktorej uwaza sig, ze zycia nie nalezy przezywac prywatnie,
ale ksztaltowac je w pokojowy i zaangazowany sposob, jak-
kolwiek daleki od fundamentalizmu.

Pracownik stuzby zdrowia zyje w swiecie pomigdzy cho-
roba a zdrowiem, w §wiecie, w ktorym cztowieka dotykaja
fundamentalne do$wiadczenia zyciowe: narodziny, choro-
ba, wyzdrowienie, $mieré. W czasie, kiedy czlowiek staje
si¢ bezsilny, powstaje pytanie o jego tozsamos¢ w §wiecie
przechodzacym state transformacje, majacym blaski i cie-
nie, sukcesy i porazki. W tym $wiecie pracownicy stuzby
zdrowia realizuja druga czg$¢ misji ewangelizacyjnej, ktora
wyrazona jest w wersecie: ,,I szedt On do Galilei, nauczajac
w tamtejszych synagogach (...) i leczac wszelkie choroby...”
(Mt 4, 23). Uzdrawianie potwierdzato autentyczno$¢ misji
Jezusa. Dziatanie pracownikoéw stuzby zdrowia jest okazja
do tego, aby swiadczy¢, ze Bog jest nie tylko ,,przyjacielem
zycia”, ale 1 nadzieja zbawienia.

Pracownicy stuzby zdrowia winni przeto by¢ ,,sola, Swia-
tlem 1 dobrym zaczynem” spotecznosci. Ich dziatanie spra-
wia, ze Kosciol nie tylko jest obecny w $wiecie, ale jest
miejscem, do ktérego mozna przyjs¢ ze swoimi $wieckimi

sprawami, problemami, pytaniami, tak jak to zaleca Sobor
Watykanski II. Z drugiej strony, pracownicy stuzby zdrowia
powinni dzieli€ si¢ ze spotecznoscia koscielna dokumentami
i deklaracjami, dotyczacymi problemow naukowych wzbu-
dzajacych watpliwosci moralne.

Stowarzyszenie zrzeszajace pracownikow stuzby zdrowia
(The Association of Christian Health-Care Professionals)
jest wyrazem tacznosci i1 jednosci Kosciota, realizujacego
si¢ we wspolnych akcjach wzajemnej pomocy i ukierunko-
wywaniu misji apostolskiej. W dzisiejszych czasach trudno
jest skutecznie dziata¢ w pojedynke. Hiszpanskie Stowarzy-
szenie Pracownikow Stuzby Zdrowia powstato w roku 1993.
Jego celem jest wiaczenie ducha ewangelizacji do zawodo-
wej pracy laikatu, stwarzanie okazji do refleksji i wzmacnia-
nia zaangazowania w pracy, wzajemna pomoc w rozumieniu
chrzescijanskich zasad bioetyki, humanizacja opieki nad
chorymi, obrona praw czlowieka w zdrowiu i w chorobie,
wykluczajac jakakolwiek dyskryminacjg. Stowarzyszenie
dziata poprzez okresowe spotkania, seminaria na poziomie
lokalnym, diecezjalnym i panstwowym, organizuje gru-
py zajmujace si¢ okreslonymi zadaniami, wydaje kwartal-
nik pod nazwa PROSAC, rozsyta materiatly informacyjne
1 szkoleniowe, wspotpracuje z innymi organizacjami zainte-
resowanymi sprawami zdrowia. Stowarzyszenie czgsto sta-
wia pytania o to, co pracownicy shuzby zdrowia moga zrobic¢
dla ochrony zdrowia; jak ich dziatanie daje $wiadectwo ich
wierze; jak wspdlnota chrzes$cijanska moze pomoc w wigk-
szym zaangazowaniu si¢ w pracy zawodowej; jak mozna
propagowac dziatanie Stowarzyszenia.

Artykut konczy wybdr tekstow ewangelicznych dotycza-
cych ochrony zdrowia.

TEUMAGZYE | STRESCIL
PROF. ZBIGNIEW PAWLOWSK

Przedruk streszczenia z ,Medicus Mundi Polonia” nr 19/20 (2006)
Pierwodruk catego tekstu mozna znalez¢ w ,,Dolentium Hominum” nr 3 (2005)

Koledze
Andrzejowi Baszkowskiemu

Redaktorowi Naczelnemu

Biuletynu Informacyjnego Wielkopolskiej Izby Lekarskiej
wyrazy glebokiego wspéleczucia z powodu
$mierci Matki

skladajg
Lekarze Wielkopolskiej Izby Lekarskiej
1 Pracownicy Biura Izby Lekarskiej
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Mafa dawka mediow

Dziesiqtki, setki, tysiace informacji. Docieraja do nas
réoznymi drogami. Bezposrednio i posrednio. 24 go-
dziny na dobg. Informacje mniej wazne, wazne i bardzo
wazne. Informacje fascynujace, poruszajace. Informa-
cje nadzwyczajne. Gtownym skladnikiem receptury ma-
tej dawki mediow sa fragmenty informacji zwyczajnych.
A zarazem uzytecznych.

Zdaniem filozofa, etyka DZIENNIK
T RS

Coz, trzeba powiedzie¢, ze w tej chwili srodowisko le-
karskie ma znacznie obnizone standardy wymagan moral-
nych wobec swoich wlasnych kolegéw-lekarzy. Informacja,
ze ktory$ z medykow ,bierze” zazwyczaj nie wywotuje
u jego kolegdéw po fachu powszechnego oburzenia, a tylko
co$ w rodzaju utyskiwania na ogolny upadek obyczajow. Po-
dobny ton wida¢ nawet w wypowiedziach ministra zdrowia
Zbigniewa Religi, ktory komentujac cala sytuacje w szpitalu
MSWiA, powiedzial usprawiedliwiajaco, ze przeciez §wi-
nie i kanalie moga znalez¢ si¢ w kazdym §rodowisku, takze
wsrod lekarzy. Owszem, logicznie rzecz biorac, minister Re-
liga ma calkowita racje, faktem jest jednak roéznica migdzy
poziomem akceptacji dla korupcji w srodowisku lekarskim
i innych grupach zawodowych. Miejmy nadziejg, ze ujaw-
nianie czynow takich oséb jak ordynator G. otworzy wresz-
cie polskim lekarzom oczy na ich wilasne btedy. Moze pod
pregierzem opinii publicznej i czujnym okiem S$ledczych
1 prokuratorow lekarze wreszcie zaczna dba¢ o przestrzega-
nie starych etycznych zasad swego zawodu i moralng czy-
stos¢ srodowiska medycznego.

JACEK HOLOWKA

filozof, etyk

,DZIENNIK”
W Wielkopolsce 550 |gazeta
zaswiadczen QLG

Brakuje okoto 200 lekarzy i ponad 200 pielggniarek — ta-
kie sa ustalenia wielkopolskich samorzadow, ktore pod ko-
niec ubieglego roku zbieraty dane o sytuacji w stuzbie zdro-
wia. Wedlug informacji Wielkopolskiej Izby Lekarskiej,
zaswiadczenia potwierdzajace prawo wykonywania zawodu,
potrzebne do szukania pracy za granica, wzigto w naszym
regionie 550 lekarzy. Prezes WIL, Stefan Sobczynski, przy-
znaje jednak, ze trudno doktadnie policzy¢ wyjezdzajacych,
bo nie wszystkie kraje takich za§wiadczen zadaja. Jego zda-
niem, w Wielkopolsce przede wszystkim brakuje anestezjo-
logbw, chirurgdw oraz ortopedow. Dramatyczna jest tez sy-
tuacja w pulmonologii.

MARIA BIELICKA
,GAZETA WYBORCZA”

Rzecznik powiadomit GEOS
prokurature | WIELKOPOLSKI |

Doktor Saina Jamijnsuren z Mongolii, ktora od kilku
miesigcy przyjmowata w Pile pacjentéw i leczyla ich zio-
fami, zdaniem miejscowych lekarzy, robita to nielegalnie.
— Powiadomitam rzecznika odpowiedzialnosci zawodo-

wej Wielkopolskiej Izby Lekarskiej o praktykach tej pani,
a ten powiadomil prokuraturg¢ — przyznata Teresa Kozmin-
ska, szefowa pilskiego oddziatlu Wielkopolskiej Izby lekar-
skiej. Rzecznik Izby doktor Krzysztof Kordel wyjasnia, ze
w przypadku zielarki z Mongolii zaszto podejrzenie, ze bez
pozwolenia leczy ludzi. — Aby praktykowaé w zawodzie le-
karza, trzeba mie¢ kwalifikacje potwierdzone dokumentami
1 pozwolenie Izby Lekarskiej na prowadzenie gabinetu le-
karskiego — méwi Krzysztof Kordel. Po ztozeniu doniesie-
nia prokuratura wszczeta postgpowanie wyjasniajace. Bada,
czy lekarka z Mongolii ztamata ustawe o zawodzie lekarza.
Jak dotad udato sig ustali¢, ze miata pozwolenie na prace
od wojewody kujawsko-pomorskiego na wykonywanie ma-
sazu tybetanskiego klasycznego. — Obcokrajowiec chcacy
w Polsce leczy¢ musi uzyska¢ prawo wykonywania zawodu
z Izby Lekarskiej — wyjasnia doktor Wojciech Buxakow-
ski, przewodniczacy komisji do spraw rejestracji lekarzy
w Wielkopolskiej Izbie Lekarskiej. Procedura wymaga
przede wszystkim zgloszenia si¢ do Izby, gdzie trzeba oka-
za¢ dyplom uczelni, ktora si¢ skonczyto. Dopiero to uru-
chamia dalsza procedurg. Wszystko konczy si¢ egzaminem
z jezyka polskiego. — Innej drogi do gabinetu lekarskiego nie
ma, a jezeli kto$ bez tego leczy, diagnozuje i orzeka, moze
nim si¢ zaja¢ prokurator. Taka praktyka jest traktowana jak
przestgpstwo wynikajace z ustawy o zawodzie lekarza — in-
formuje doktor Wojciech Buxakowski.
EWA AUER, DANUTA PAWLICKA
,GtOS WIELKOPOLSKI”

POLITYKA

Hiszpanska minister zdrowia Elena Salgado porozumia-
fa si¢ z najwigkszymi sieciami odziezowymi, w tym z Zara
1 Mango, ze z wystaw sklepowych wkrotce znikng manekiny
o rozmiarze ,,skora i kosci”’. Minimum tolerancji to europe;j-
ski rozmiar 38. Za to na wieszakach pojawi si¢ rozmiar 46,
do tej pory wstydliwie upychany po stoiskach dla puszy-
stych. Cel tej kampanii jest oczywisty: walka z anoreksja,
ktéra wsréd mlodych Europejek, zapatrzonych w wybiegi
mody i obowiazujace tam standardy, wymkneta si¢ spod
kontroli. Maja przyty¢ tez modelki: w Hiszpanii, wzorem
Wioch, wprowadzono minimalny BMI — wskaznik masy
ciata, waga podzielona przez kwadrat wzrostu — réwny 18.

Co przy wzroscie 175 cm oznacza minimum 55 kg.
,POLITYKA”

terfedia

Podsumowali$my styczen 2007 na naszych stronach in-
ternetowych. Z danych na dzien 31.01.2007 wynika, ze
w tym miesiacu zarejestrowato si¢ 8726 nowych internau-
tow. NajczeSciej czytane w styczniu byly artykuty z ,,Prze-
wodnika Lekarza” z liczba 14 072 wyswietlenia, nastgpnie
ze ,,Wspotczesnej Onkologii” — 7839 wyswietlen oraz ,,Kar-
diologii Polskiej” — 6205 wyswietlen.

Musza przytyé modelki i...
manekiny

Nowi internauci

www.termedia.pl

MEDIA W MALEJ DAWCE ZAAPLIKOWAL
ANDRZEJ PIECHOCKI
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Wolne giosy

KRZYSZTOF 0ZEGOWSKI

Post-karnawatowa zaduma autora

Jak zwykle miesiac minat szybciej, nizby si¢ chciato i po
raz kolejny trzeba si¢ zmierzy¢ z komputerowa klawiatura,
by przenie$¢ na papier obserwacje poczynione w ciagu tych
umownych 30 dni. Niby sprawa jest prosta, gdyz tematow
mogacych stanowi¢ kanwg do mniej lub bardziej wnikliwych
analiz czy tez obserwacji, przez wielu zwanych zwyktymi
ztosliwosciami, jest sporo, tylko ze pojawia si¢ pewne ale...
Tym ,,ale” jest fakt, iz nie ma ostatnio frapujacych tematdw,
w jaki$§ sposob zwigzanych z ochrona zdrowia, ktore mo-
glyby natchnaé choéby szczypta optymizmu. Niestety, gdzie
nie spojrzeé, to afera goni afere lub wiesci albo wnioski sa
tak przygnegbiajace, ze klawiatura odmawia ich zapisania.
Ale Naczelny cisnie, wigc ponizej pojawi si¢ kolejna porcja
wiadomosci nie ku pokrzepieniu serc.

Jestesmy w przededniu XXV (juz) Okrggowego Zjazdu Le-
karzy. Jak zwykle jednym z elementdw jego przygotowania
jest uchwalenie porzadku obrad na posiedzeniu Rady Okrg-
gowej. Czynno$¢ wydawatoby si¢ prosta i czysto techniczna,
zwazywszy na fakt, iz jest wykonywana po raz ,,dwudzie-
styktorys”. Niestety ,,prosta” jest tylko z pozoru, gdyz jak to
bywa w zwyczaju naszej RO, po raz nie wiadomo juz kto-
ry rozgorzata dyskusja, w jakiej kolejnosci ustawié ,,state”
elementy programu. Dyskusja dtugotrwatla i niestety jatowa.
A wydawatoby sig, ze po tylu latach powinien istnie¢ sza-
blon programu, do ktérego dodawanoby elementy wynikaja-
ce z aktualnych probleméw czy potrzeb. Ale to rozwiazanie
najwyrazniej nie wchodzi w gre, gdyz Rada mogtaby si¢ za
szybko skonczy¢, nie dajac okazji do popiséw oratorskich
i zostaloby za duzo czasu na omowienie istotnych dla $rodo-
wiska lekarskiego problemow.

.

Od ,,niepamigtnych czaséw” jest w naszej Izbie zwyczaj
organizowania spotkan noworocznych dla lekarzy emerytow,
cztonk6éw naszej korporacji. Idea pigkna i godna poklasku.
Wtasnie zakonczyta si¢ kolejna tura tych spotkan. Ze spo-
tkania w Delegaturze Ostrowsko-Krotoszynskiej macie Pan-
stwo relacje w tym numerze Biuletynu. Niestety, seria spo-

tkan poznanskich emerytow mocno odbiegata sztafazem od
tego, co moga Panstwo zobaczy¢ na zdjgciach z Ostrowa.
Nie wiem, co przy$§wiecato odpowiedzialnym za techniczng
strong organizacji tych spotkan, ale efekt najwyrazniej przy-
pominat ,,powrdt do przesztosci”. I to tej z szaroburych lat
sze§édziesiatych, cho¢ oprawa architektoniczna to juz kla-
syczny ,,wczesny Gierek”. By¢ moze miato to by¢ ,,nostal-
giczne’ nawiazanie do czaséw mtodosci naszych seniorow
i przypomnienie Owczesnej obyczajowosci, ale pomyst
(a w zasadzie brak pomystu) najwyrazniej nie wypalit,
choc¢by dlatego, ze jak to ironicznie skomentowat uczestnik
jednego (a byly trzy) ze spotkan, zabrakto mu listy obec-
nosci z rubryka potwierdzajaca odbidr ,,przydziatowego”
paczka i banana oraz ,.kubanskich pomaranczy” we wspa-
niatych z6tto-zielonych barwach, gdzieniegdzie ztamanych
bladym akcentem pomaranczowego. Nasuwa si¢ pytanie,
czy naszej Izby nie sta¢ na bardziej godne i przystajace do
pozycji spotecznej lekarza przyjecie noworoczne? Czy nad
wszystkim musi wisie¢ wszechwladny cien ksiggowego,
tnacego wydatki takze tam, gdzie, wydawatoby sig, nie
wypada tego czyni¢? Mam nadziej¢, ze w przyszlym roku
bedzie inaczej.
....A-_
—~

I jeszcze ,,glosa” do poprzedniego $cinka. To, Ze spotkania
noworoczne miaty ludzka twarz, jest juz tylko wytaczna za-
shuga prowadzacych je dra Stanistawa Dzieciuchowicza oraz
dr Katarzyny Bartz-Dylewicz, ktorzy jak mogli, ratowali to,
co jeszcze bylo do uratowania i sprawili, ze spotkania nie
byty catkowita kompromitacja Izby.

.
—

Nasz ulubiony Narodowy Fundusz Zdrowia usilnie dba
o to, by $wiadczeniodawcy nie nudzili si¢. Ostatnio, tj.
w pierwszych dniach lutego, zafundowatl nam dwukrotna
nowelizacj¢ programu wymaganego do sprawozdania wy-
konanych ustug. To, ze Fundusz od czasu do czasu ,,musi”
modyfikowa¢ system sprawozdawczosci, jest nawet zrozu-
miale, cho¢, przynajmniej w mniemaniu $wiadczeniodaw-
coOw, zmiany te powinny ulatwiaé sprawozdawanie, a nie
odwrotnie. Jednakze zupelnie niezrozumiale jest wprowa-
dzanie ,,rewolucyjnych” zmian juz w okresie sprawozdaw-
czym, kiedy to niektorzy wykonali wigkszo$¢ sprawozdania
w starym formacie, co przy rownoczesnym zawiadomieniu
o niepeinej funkcjonalno$ci nowego programu powoduje nie-
potrzebny zamegt i zbedna utrat¢ zasobow ATP podczas bez-
silnego zgrzytania zgbami. Sytuacji nie ratuje podany pare
dni pézniej komunikat ,taskawie” zezwalajacy na raporty
niezgodne z obowiazujacym formatem przez okres trzech
najblizszych miesigcy. Takie niespodziewane zmiany to
niestety przedsmak tego, co moze si¢ zdarzy¢, gdy Fundusz
zrezygnuje z dostarczania programu umozliwiajacego wy-
miang danych z nim. Swoja droga to ciekawe jest, realizacja
jakiego zapisu ustawowego jest zapowiedziana rezygnacja
z dostarczania takiego programu? Czy nie jest to tylko zwy-
kte sobiepanstwo i wykorzystywanie pozycji monopolisty?
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Trybunat Konstytucyjny dokonat niedawno odkrycia, ze
wszyscy powinni by¢ réwni wobec prawa. Konsekwencja
tego stwierdzenia jest konstatacja, ze $wiadczeniodawcy
nie moga korzysta¢ ze szczegoélnych przywilejow, jakie do
tej pory dawal kontrakt z NFZ-em, czyli z ochrony przed
wierzycielami (czytaj komornikami) 75% naleznosci od
»panstwowej jednostki organizacyjnej”, jaka jest Narodo-
wy Fundusz Zdrowia. Wedlug Trybunatu, placowki ochrony
zdrowia wykonuja normalna dziatalno$¢ rynkowa i powinny
podlegac¢ takim samym prawom rynku jak inni przedsigbior-
cy. Teoretycznie TK ma racje. Ja zreszta takze uwazam, ze
placowki ochrony zdrowia, w tym SPZOZ-y, a moze szcze-
gblnie one (ze wzgledu na liczbg), nie powinny narzekaé
na niekorzystne kontrakty z NFZ-em, tylko nie podpisywaé
takich niekorzystnych kontraktow, generujacych straty juz
w momencie podpisania i niedajacych szansy na godziwe
wynagrodzenie pracownikow tych placowek. W takiej sytu-
acji wigkszos$¢ placowek przestataby mie¢ klopoty z ptynno-
$cia finansowa. Niestety, przynajmniej na razie, wydaje sig,
ze jest to niemozliwe, gdyz pomimo ze w nazwie SPZOZ
ma stowo ,,samodzielny”, w istocie rzeczy takowym nie jest
i w momencie informowania, Zze nie moze podpisa¢ umowy
z NFZ-em ze wzgledu na niekorzystne warunki, w taki lub
inny sposob jego dyrektor jest zmuszany nie tylko do pod-
pisania umowy, ale takze do dalszego ,.bezumownego” jej
realizowania w mysl zasady, ze jako$ to bedzie, a pacjenci
MUSZA by¢ przyjeci. Tymczasem tak nie powinno by¢. Nie
mam umowy, to nie $wiadcze bezptatnych dla pacjenta ustug.
I nie ma zmituj. Jesli NFZ chce mie¢ (a wiasciwie to musi, bo
wynika to z jego ustawowych zadan) zabezpieczone jakie$
$wiadczenia na jakim$ terenie, to powinien zaproponowac
godziwe wynagrodzenie, a nie jak do tej pory udawacd, ze to,
co proponuje, jest ,,chwyceniem Pana Boga za nogi” i wszel-
kie tzw. negocjacje sprowadzaé do stwierdzenia, Ze ,,wigcej
srodkow to on nie ma” i jak si¢ nie podoba, to droga wolna.
Niestety, dopoki dyrektor takiego negocjujacego ZOZ-u bg-
dzie tak naprawdg¢ ubezwtasnowolniony, to te rozmowy beda
tak wygladaly. Jesli natomiast dyrektorzy wezma sobie do
serca wyrok Trybunatu Konstytucyjnego, rozmowy te moga
zaczaé wyglada¢ zupelnie inacze;j.

.

Polska ostatnio wstrzasngta pewna konferencja prasowa,
ktorej glownymi aktorami byli minister sprawiedliwo$ci
Zbigniew Ziobro i szef Centralnego Biura Antykorupcyj-

KOMUNIKAT

nego Mariusz Kaminski. Tak, dobrze Panstwo zauwazyli:
,aktorami”, gdyz bylo to klasyczne propagandowe przed-
stawienie, niemajace wiele wspolnego z rzetelna informacja,
o dotrzymaniu standardow kultury prawnej nie wspominajac.
Wtasciwie jedyna prawdziwa informacja podana podczas
niej byt fakt zatrzymania znanego kardiochirurga. Zatrzy-
mania dokonanego z pogwatceniem wigkszos$ci praw przy-
shugujacych nie tylko obywatelowi, ale i osobie zatrzyma-
nej, a na dodatek przeprowadzonego w $wietle jupiteréw, co
samo w sobie jest cickawostka prawna. Nie bede komento-
wat wypowiedzi ministra Ziobry, gdyz wielu juz to uczynito,
oceniajac je jednoznacznie, a podsumowaniem tych opinii
moze by¢ wypowiedz prezesa Trybunatu Konstytucyjnego,
ktory zasugerowal, ze za swoje wypowiedzi pan minister
powinien stana¢ przed Trybunalem Stanu. Niestety, po mi-
nistrze Ziobrze opinie te splywaja jak (nomen omen) woda
po kaczce, czego dowiodlo migdzy innymi jego spotkanie
z lekarzami. Ale w zasadzie takie postgpowanie pana mini-
stra nie powinno dziwi¢, gdyz od dtuzszego czasu wielokrot-
nie dawat dowody na to, Ze opinia, ktdra ma o nim byly pre-
mier Miller, jest prawdziwa. Tak w ogdle nieco trawestujac
te opinig¢, mozna stwierdzi¢, ze na tej konferencji spotkaty
si¢ dwa zera, a poziom ich wypowiedzi siggnat pomieszcze-
nia, ktore zazwyczaj oznacza sig ,,00”.

..._‘-_

24 stycznia zmarta Krystyna Feldman. Mistrzyni drugie-
go planu, jak ja okreslano. Byta nia nie tylko za zycia. Los
chciat, ze $mier¢ Krystyny Feldman zbiegla si¢ w czasie
z odej$ciem mistrza reportazu Ryszarda Kapuscinskiego.

Caly Swiat zegna
.y

skiego 19322007

POZINAN
| COWARTEX
25 stycamia 2007

m 1502

Krystyna Febdman
nie Fyje

13 kwietnia br. w Auli UAM o0 godz.19.00 odbedzie sie koncert Choru Akademii Medycznej z okazji
25-lecia kierowania chorem przez prof. Przemystawa Patke. W koncercie udziat wezmie takze Zespot

Kameralny WIL.

Zapraszamy!



Szanowni Panstwo,

Pragne Panstwa poinformowac, ze w zwigzku z mozliwoscig wystepowania przez WIL w latach 2007-2013
z wnioskami o dofinansowanie przez Unig Europejska projektow szkoleniowych lekarzy i lekarzy dentystow,
zdecydowaliSmy sie ubiegac o takie wsparcie. Aby jak najlepiej przygotowac takie przedsiewzigcie, pro-
simy Panstwa o wypetnienie anonimowe| ankiety, ktora postuzy nam do zdiagnozowania potrzeb szkole-
niowych na terenie Wielkopolski. Wypetniong ankiete prosimy dostarczy¢ w terminie do 16.04.2007 r.
do siedziby Wielkopolskiej Izby Lekarskiej w Poznaniu (ul. Nowowiejskiego 51, 61-734 Poznan) lub do
siedzib delegatur drogg pocztowg b3dz osobisScie. Elektroniczna wersja ankiety znajduje sie tez
do pobrania na stronie internetowej www.wil.org.pl. Powyzsze szkolenia bedg miaty charakter
dobrowolny i bezpfatny, jednak uczestnictwo w nich bedzie bezwzglednie obowigzkowe dla 0sob zakwalifi-
kowanych do grona beneficjentow projektow. Ze wzgledu na wage sprawy goraco apeluje o jak najwiekszg
odpowiedz z Panstwa strony.

/ gory serdecznie dziekuje!
Przewodniczacy ORL WIL
Ankieta
1. Wiek
[] ponizej 30 lat
[] 31-40 lat
[1 41-50 lat
[] powyzej 51 lat
2. Miejsce pracy
[] wie$/miasto do 20 tys. mieszkaricow
[] miasto do 50 tys. mieszkaricow
[] miasto do 100 tys. mieszkaricow
[] miasto powyzej 100 tys. mieszkaricow
[] miasto powyzej 200 tys. mieszkaricow
3. Miejsce pracy zasadnicze lub gtdwne
[] publiczny Z0Z
[] niepubliczny Z0Z
[] praktyka prywatna/samozatrudnienie
[ I0NE e
4. Prosze wskazac status ankietowanego
[] lekarz [] lekarz dentysta
[] na stazu
[] w trakcie specjalizacji
[] lekarz | ST

[ ] lekarz specjalista
[ ] lekarz bez specjalizacji



5. Prosze zaznaczyé/napisaé potencjalne obszary tematyczne szkolen i kursow, ktére Pani/Pana
zdaniem s3 najwtasciwsze do realizacji:

[ ] zarzadzanie w stuzbie zdrowia LI INNE o,
L] ratownictwo MBAYCZNE et
[] diagnostyka onkologiczna e
[] marketing W StUZbie ZArOWia e
[] profilaktyka i promocja ZArOWi@ e
[1etyka ZaWOdOWa e
[] szkolenia interpersonalne e,

6. Czy Pani/Pana zdaniem nalezatoby zorganizowac szkolenia jezykowe? Jesli tak, to jakie i na
jakim poziomie zaawansowania?

[] TAK L1 NIE

L] jezyk angielski
L] jezyk niemiecki

[ ] podstawowy [ ] Sredniozaawansowany [ ] zaawansowany

7. Czy nalezy przeprowadzi¢ kursy komputerowe? Jesli tak, to w jakim zakresie?
[] TAK [] NIE

[ ] podstawowa obstuga komputera
[ ] zaawansowane szkolenia komputerowe

8. Jakie bariery uniemozliwiaja uczestnictwo w kursach i szkoleniach z zakresu doskonalenia za-
wodowego i ksztatcenia ustawicznego?

[] czasowe
L] finansowe
[] brak oferty na rynku

9. W jakim trybie szkolenia bytyby najtatwiejsze do realizacji?
[ ] w dni robocze [] w weekendy
[ ] w trybie porannym ] w trybie popotudniowym

10. Jaka forme powinny mie¢ zajecia szkoleniowe?

[ ] wykfadu

[ ] zaje¢ seminaryjnych i praktycznych
11. Czy bytaby/bythy Pani/Pan zainteresowany/a uczestnictwem w hezptatnych kursach doskonale-
nia zawodowego w powyzszym zakresie tematycznym, wspdtfinansowanych ze srodkéw Unii Euro-
pejskiej?

[] TAK L] NIE

Dzigkujemy za uczestnictwo
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WAZNE! INSTRUKCJA BHP DLA AUTOKLAWOW — PRZYPOMINAMY!

Zgodnie z przepisami Panstwowej Inspekciji Pracy, obok autoklawow musi by¢ umieszczona instrukcja BHP

Nie kazdy producent autoklawéw dotacza instrukcje BHP dlatego przekazujemy lekarzom INSTRUKCJE STANDARDOWA. W zasadzie dla kazdego typu
urzadzenia powinna by¢ inna instrukcja i powinnoscig firm sprzedajacych jest jej dostarczenie.

Nie trzeba czeka¢ na wypadek, aby pojawili sig kontrolerzy z PIP Moga przyjs¢ zawsze na rutynowg kontrolg.

AUTOKLAWY, JAKO URZADZENIA CISNIENIOWE, PODLEGAJA NADZOROWI URZEDU DOZORU TECHNICZNEGO. (Zgodnie z ustawg o dozorze tech-
nicznym, ktéra stanowi, ze: ,,Przed przystgpieniem do eksploatacji urzadzenia cisnieniowego eksploatujgcy zgtasza urzadzenie do UDT w celu uzyska-

nia decyzji zezwalajgcej na jego eksploatacje”.)

INSTRUKCJA BHP

OBSLUGA STERYLIZATOROW PAROWYCH (AUTOKLAWOW)

§1. Uwagi podstawowe

1. Do obstugi autoklawu jest uprawniony pracownik, ktory:

- odbyt przeszkolenie teoretyczne i praktyczne w zakresie fachowej
i bezpiecznej obstugi urzadzenia;

- posiada aktualne zaswiadczenie o dobrym stanie zdrowia wydane
przez lekarza profilaktyka;

- ukonczyt 18 lat.

2. Autoklawy podlegajg urzedowemu dozorowi technicznemu. Zgodnie
7 obowigzujgcymi przepisami muszg by¢ poddawane badaniom:

- okresowym,
- doraznym (eksploatacyjnym, kontrolnym, powypadkowym,
poawaryjnym).

3. W pomieszczeniu, w ktérym zainstalowano sterylizator, powinna
znajdowac sie odpowiednio wyposazona apteczka. W razie potrzeby
korzystac z niej powinna osoba, ktora zostata przeszkolona w zakresie
udzielania pierwszej pomocy.

4. Jesli pracownik podczas uzytkowania spotyka sie z sytuacjami
nieprzewidzianymi w instrukcji obstugi, musi poprosi¢ przetozonego
o0 dodatkowe przeszkolenie.

5. Wszystkie zauwazone podczas pracy usterki niezwtocznie nalezy
zgtosic¢ przetozonemu.

§2. Ohowiazki przed przystapieniem do pracy
1. Pracownik przed przystapieniem do pracy powinien sprawdzi¢ stan
techniczny urzadzenia, zwracajgc uwage na:
- poprawne podtgczenie autoklawu do sieci energetycznej
zZ uwzglednieniem prawidtowego uziemienia lub zerowania,
- stan i poprawne dziatanie wszystkich zaworow,
- wskazania wszystkich miernikdw zainstalowanych w urzgdzeniu,
- poprawno$¢ dziatania wszystkich kontrolek i bezpiecznikow, w tym
zaworu bezpieczenstwa.
2. Przed rozpoczeciem pracy osoba obstugujgca autoklaw powinna
przygotowa¢ odpowiednig ilo$¢ narzedzi do sterylizacji.

§3. Warunki bezpieczenstwa pracy

1. Wnetrze komory sterylizatora powinno by¢ starannie wyczyszczone
(umyte) przed wprowadzeniem wktadu sterylizacyjnego.

2. Osoba obstugujaca autoklaw powinna sprawdzi¢ drozno$¢ otworu
spustowego i zamkngc go po wprowadzeniu wtasciwej substancji.

3. W przypadku drzwi domykanych recznie nalezy je zamykac,
dokrecajac na przemian $ruby umieszczone naprzeciwko siebie.

4. Wybra¢ odpowiedni program sterylizacji lub recznie nastawi¢ zadane
parametry procesu sterylizacyjnego.

5. W starszych typach autoklawow do pochwy w pokrywie wstawic¢
termometr.

Do obowigzkowego stosowania na podstawie rozporzadzenia MPIPS z dnia
26 wrzesnia 1997 roku w sprawie ogdlnych przepisow bhp (Dz.U. Nr 129, poz.

844 z pozn. zm.)

6. Urzadzenie mozna uruchomic dopiero po powtérnym upewnieniu sie
0 doktadno$ci zamkniecia drzwi.

7. Gdy urzadzenie, wedfug oceny pracownika obstugujacego je, dziafa
nieprawidfowo, natychmiast nalezy je wytaczy¢ i wezwac serwisanta.

§4. Obowiazki w czasie wykonywania pracy

1. Podczas czynnosci zwigzanych z obstuga sterylizatora pracownik
powinien stosowac odziez ochronng.

2. Pracownik powinien obstugiwa¢ urzadzenie zgodnie z instrukcjg
dofgczong do urzadzenia przez producenta.

3. W czasie pracy urzadzenia 0soba obstugujaca je powinna
kontrolowa¢ warto$¢ cisnienia oraz temperature, a takze obserwowac
pozostate wskazania urzadzen pomiarowych. W razie stwierdzenia
nieprawidtowo$ci nalezy urzadzenie wytaczy¢ i wezwac serwisanta.
Nie wolno samemu naprawia¢ autoklawu.

§5. Czynnosci zabronione

1. Zabronione jest otwieranie drzwi autoklawu w czasie trwania procesu
sterylizacyjnego.

2. Autoklawu nie moga obstugiwaé osoby, ktore nie zostaty
odpowiednio przeszkolone.

3. Wszelkie usterki powinien naprawia¢ wykwalifikowany serwisant.
Osobie bez specjalnego przeszkolenia nie wolno naprawia¢
urzadzenia.

4. 7abrania sig uzywania urzadzenia do innych celow niz te, kiére opisat
producent w instrukcji obstugi.

5. Nie wolno przekracza¢ dopuszczalnych parametrow sterylizacji.

§6. Obowiazki po zakonczeniu pracy
1. Po zakonczeniu procesu sterylizacji sprawdzi¢ ciSnienie w komorze.
Otworzy¢ drzwi komory dopiero, gdy cisnienie to jest zblizone do
atmosferycznego.
2. Ostroznie wyjg¢ narzedzia z komory.
3. Dokfadnie oczysci¢ komore sterylizacyjng.
4. Sprzatnaé stanowisko pracy, przygotowujac je do nastepnego cyklu

§7. Czynnos$ci w przypadku awarii
1. Niezwtocznie wytgczy¢ urzadzenie spod napigcia.
2. Powiadomic o awarii przefozonego i odpowiednie stuzby ratownicze.
3. Udzieli¢ pierwszej pomocy osobom poszkodowanym w wypadku.
Zabezpieczy¢ miejsce wypadku do przyjazdu odpowiednich stuzb.
4. W przypadku pozaru nalezy stosowaé si¢ do instrukcji ppoz.

Zatwierdzam

data i podpis pracodawcy
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Peryskop

Uwaga na jarzyny

Nic nie jest pewne w 100 procentach. Namawia si¢ nas
do jedzenia jarzyn i owocdw, nawet pie¢ razy dziennie,
bo to samo zdrowie. Okazuje si¢ jednak, ze nie do konca.
W nowalijkach, na przyktad, jest zatrzgsienie chemikaliow.
I to szkodliwych. Skad one tam si¢ biora? Na przyktad
w Niemczech zuzywa si¢ rocznie 784 tony (!) antybiotykow
w hodowli zwierzat. Czg$¢ z nich wydalana jest z kalem
W postaci prawie niezmienionej i jako ptynny nawoz rozpy-
lana jest na polach uprawnych. Okazuje si¢, ze 50 procent
wydalana antybiotykéw zachowuje pelna aktywno$¢ anty-
bakteryjna. Rosliny je wchtaniaja, a potem laduja na naszych
stotach w postaci tak pozadanych nowalijek. Wiadomo, ze
mate iloéci antybiotykow dzialaja niczym szczepionka — nie
niszcza bakterii, tylko je uodparniaja. W ten sposob przyczy-
niaja si¢ do powstania szczepow lekoopornych...

Plombhy leczg

W Szwecji opracowano materiat do wypetnien ubytkow
prochnicowych w zgbach, ktory potrafi przez dlugi czas
skutecznie neutralizowaé powstajace w jamie ustnej kwasy,
a te, jak wiadomo, pomagaja w rozwoju prochnicy. Stoma-
tologiczna nowo$¢ jest kolejnym krokiem czy elementem
profilaktyki prochnicowej, ktora na przyktad w krajach skan-
dynawskich spowodowala znaczacy spadek zachorowan na
prochnice. W Polsce, niestety, zamiast stosowac sprawdzo-
ne programy profilaktyczne, wyrzucono lekarzy dentystow
z gabinetéw szkolnych...

Uwaga, cukrzycy!

Chinscy uczeni odkryli czasteczke BocS. Nasladuje ona
nasze wlasne hormony peptydowe, ktore pobudzaja wy-
dzielanie insuliny przy wzroscie poziomu glukozy we krwi.
Boc5 mozna podawac zarowno w zastrzykach, jak i doustnie.
Zmniejsza ona apetyt, zapobiega tyciu i obniza st¢zenie tzw.
hemoglobiny glikozylowanej. Ma wigc szansg by¢ stosowa-
na takze u 0sob otylych z tzw. zespolem metabolicznym.

Z kolei na Tajwanie wyprodukowano pierwsza insuli-
n¢ doustng. Udato sig tego dokonaé poprzez umieszczenie
biatka insuliny wewnatrz nanosfer ztozonych z chitosanu
i kwasu pol-gama-glutaminowego. Nanosfera chroni insuli-
n¢ przed strawieniem w soku zotadkowym. Niestety, do tej
pory bez zastrzykow obywaja si¢ tylko laboratoryjne szczu-
ry. Ale nadzieja jest....

Bulimia

Jest to efekt brak réwnowagi migdzy meskimi a zenskimi
hormonami plciowymi — twierdzi dr Sabine Naessen z Ka-
rolinska Institutet w Szwecji. Przypomnijmy, ze jest to zabu-
rzenie taknienia polegajace na okresowym, niekontrolowa-
nym przejadaniu si¢ nad miarg, ktoremu czgsto towarzyszy
zwracanie zjedzonego pokarmu. Szwedzka badaczka stwier-

dzila, ze przynajmniej u czg$ci chorych pacjentek wystepuje
nadmiar testosteronu (a jest on zaangazowany w regulacje
glodu i sytosci). Jego nadmiar moze wigc nasilic potrzebg
jedzenia. Oznacza to, ze leczenie bulimii moze polegac¢ na
podawaniu preparatéw blokujacych meskie hormony i za-
wierajacych spore dawki estrogenow. Po trzech miesiacach
takiej kuracji u polowy pacjentek zmniejszyta sig¢ potrzeba
jedzenia stodyczy i tluszczy, a takze zmalat ogdlny apetyt.
Trzy pacjentki zupelnie uwolnily si¢ od swojej choroby.

ZA WIEDZA | ZYCIEM”

Jak co roku, za ,,Wiedza i Zyciem”, informujemy Pan-
stwa o przyznaniu antynobli. Formula IgNobli ulegla
zmianie i wbrew nazwie (ignoble po angielsku znaczy
,haniebny”) wyro6znienie to przestalo by¢ traktowane
pejoratywnie. Dzi$ chodzi o prace badawcze, ,,ktére naj-
pierw sklaniaja nas do Smiechu, a pézniej do refleksji”.
W tym roku przyznano je migdzy innymi:

W dziedzinie ornitologii

Badaczom kalifornijskim za wyjasnienie, dlaczego dzig-
cioly, cho¢ tluka gtowa w drzewo 20 razy na sekunde z sita
1200 razy wigksza od ziemskiej grawitacji, nie cierpia na
wstrzasy mozgu ani na zaburzenia wzroku.

W dziedzinie dietetyki

Za pracg ,,Preferencje smakowe kuwejckich zukéw gow-
nozernych Scarabaeus cristatus”, w ktorej wykazano, ze
owe zuczki przedktadaja odchody owcze nad wielbladzie,
ale moga zadowoli¢ sig¢ i psia kupka.

W dziedzinie akustyki

Dla amerykanskiego psychologa za wyjasnienie, dlaczego
dzwiek paznokcia skrobiacego po szkle Iub tablicy szkolnej
jest dla nas taki nieprzyjemny.

W dziedzinie literatury

Dla amerykanskiego odkrycia ogloszonego w pracy ,,Kon-
sekwencje uzywania erudycyjnego stownictwa bez wzgledu
na potrzebg: problem niepotrzebnego stosowania diugich
stow”. Intuicyjnie przekonujaca konkluzja brzmi: ,,Im chce-
my madrzej brzmie¢, tym maja nas za gltupszych”.

W dziedzinie medycyny

Dla dwoch niezaleznych badaczy z USA i Izraela, ktorzy
odkryli, ze masaz odbytu moze by¢ zabiegiem uwalniajacym
cierpigcego pacjenta od uporczywej czkawki....

ZA WIEDZA | ZYCIEM”
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Wdziecznosé

Samochwata w kacie
stata —

pognebiona, rzewna,
mata.

Rozzalona, uci$niona,
niespetniona cala.

To niewdzigczno$¢ taki despekt —
gdzie nalezny, stuszny respekt?
Hotd, uznanie i fanfary?

Chyba czas juz tropi¢ czary —

w jaki$ sposob zal utulié,
opanowa¢ somnambulizm.

Sa bez serca i bez ducha —

czas by wreszcie ich rozruszac!
Prézno mowié, prézno wotac —
czy to wtorny tan chochota?

Moze strzeli¢by z armaty,

wznies¢ okrzyki 1 wiwaty

1 pobudzi¢ towarzystwo,

by ozywi¢ wszystko?

Co6z — chlodniejsza stale aura,
coraz czgs$ciej bola gardta.

Jakze wyda¢ glos doniosty?
Kaszel i chrypka — byle do wiosny!
Nie jest to pora na ratity. Jety —
grypa niestety!

Rados¢ i smutek wciaz ida w parze,
byle do wiosny, a czas pokaze!
Pokarze?

ALOJZY ADAMSKI

Komitet Organizacyjny Zjazdu Absolwentéw

Wydziatu Lekarskiego (rocznik 1972)

i Oddziatu Stomatologii (rocznik 1971)

Akademii Medycznej w Poznaniu

SERDECZNIE ZAPRASZA

na
spotkanie kolezeriskie z okazji
35-lecia uzyskania dyplomu lekarza
i lekarza stomatologii,
ktore odbedzie sie w dniu

28 kwietnia 2007 r. od godz. 10%°
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Zakfad Radiologii
Pediatrycznej SPSK nr 5
AM w Poznaniu,

ul. Szpitalna 27/33 zatrudni
lekarza radiologa badz
chcacego specjalizowaé
sie w radiologii pediatre

lub absolwenta AM po
stazu podyplomowym
zainteresowanego praca
w radiologii pediatrycznej.

Oferty nalezy sktada¢ w dziale kadr
szpitala, informacje telefoniczne:
061 84915 97

e 2
DO WYNAJECIA
ELEGANCKI GABINET LEKARSKI

Poznaf, ul. Dolna Wilda 16
tel. 061 833 77 90

9 0608 307 149 )

GABINET ( WYNAJME )

GABINET LEKARSKI

w Poznaniu lekarzowi
zainteresowanemu
zabiegami chelatacji

\__tel. 0601 749 059 )

STOMATOLOGICZNY

w Poznaniu podejmie
wspoftprace z lekarzem
stomatologiem
zainteresowanym endodoncja

tel. 0503 053 645

( N\

Kardiolog
poszukuje pracy ha
terenie Poznania

i okolic

sosha842@wp.pl

(" Lekarz (emerytka) )
specjalizacji choréb
wewnetrznych podejmie
prace na terenie Poznania.

Lekarka w trakcie
specjalizacji Il stopnia
z rehabilitacji medycznej
poszukuje dodatkowej pracy
w Poznaniu lub okolicach.
e-mail: rehabilitacjal@onet.eu
tel. 0609 769 138 (po godz. 16%)

Alicja Staszkiewicz
ul. Bonin 18/9
\_ 60-658 Poznan Y,

Zaktad Ubezpieczen Spotecznych
Il w Poznaniu poszukuje lekarzy
specjalistow do pracy w Wydziale
Orzecznictwa Lekarskiego
w Koninie.
Preferowane zatrudnienie
w pelnym wymiarze czasu pracy.
Istnieje mozliwos¢ zatrudnienia
w wymiarze 1/2 etatu.
Oferujemy ciekawa prace za
godziwa ptace.

Informacje w ZUS Konin
ul. M. Kolbego 1, pokéj 139 lub

Dyrektor Samodzielnego
Publicznego Zakfadu
Opieki Zdrowotnej
w Szamotutach zatrudni
od zaraz

lekarzy pediatréw
lekarzy anestezjologow
lekarzy do zespotu
ratownictwa
medycznego

Oferujemy zatrudnienie na petnym
etacie oraz na dyzurach szpitalnych.
Zapewniamy atrakcyjne warunki
pracy i ptacy w formie umowy

o prace lub o $wiadczenie ustug

NA TWOJA

Lekarz specjalista
medycyny przemystowej
z duzym doswiadczeniem
podejmie wspotprace,
réwniez w godzinach
porannych.

tel. 0607 217 965

TU JEST MIEJSCE

REKLAME

Zespot Zaktadow Opieki
Zdrowotnej w Jarocinie
zatrudni

lekarzy anestezjologow
oraz

anestezjologa na
stanowisko kierownicze

KONTAKT: Zastgpca
dyrektora ds. lecznictwa
tel. 062 747 03 52
L J

/ NZOZ CENTRUM
STOMATOLOGII
W POZNANIU NAWIAZE
WSPOLPRACE Z LEKARZEM
STOMATOLOGIEM
tel. 0501 355 156
\__lub 0501268 899

telefonicznie 063 246 67 89, medycznych.
0502 009 044 tel. 061 292 71 01
f )

NZOZ ZATRUDNI

LEKARZA
STOMATOLOGA

NA UMOWE
O PRACE
OKOLICE PILY

tel. 067 284 01 81
lub 0601 281 201

PRZYJME DO PRACY

LEKARZA DENTYSTE

w gabinecie stomatologicznym
(ok. 40 km od Poznania)
na bardzo dobrych warunkach

tel. 0505 160 212

ZATRUDNIE LEKARZA
STOMATOLOGA

w NZOZ na os. Kopernika.
Praca réwniez w ramach NFZ.
Wymagany 3-letni staz pracy.

Tel. 061 868 02 21

0604 401116 )

Kredyt Hipoteczny dila

*na kazdy cel: mieszkaniowy, =
konsolidacyjny Ilub dowolny

* do 110% wartosci nierucho

* zapewniamy profesjonalng
minimum formalnosci

* specfalna procedura przy b
zdolnosci kredytowej

061-852-28-10
502-208-983
507-410-964

Partner Kredytowo
Zapraszamy do Ka
Al. Marcinkowskie

w Poznaniu

Zapraszamy do wspotpracy
w nowym, prywatnym centrum
medycznym w Poznaniu.
Poszukujemy lekarzy
laryngologdw, okulistow,

a takze kardiologow
i ortopedow.
tel. 0607 239 196
lub 061 829 80 81

LEKARZ
STOMATOLOG
poszukuje pracy na

terenie Poznania
i okolic
tel. 0662 906 514

Szpital Wojewaddzki w Poznaniu
pilnie zatrudni

LEKARZY RADIOLOGOW

do pracy w Zaktadzie Diagnostyki
Obrazowej, a takze do petnienia
dyzuréw medycznych.

Warunki pracy i ptacy do uzgodnienia.

Oferujemy mozliwo$¢ zamieszkania w hotelu pracowniczym.
Oferty prosimy sktada¢ na adres:

Szpital Wojewddzki w Poznaniu, ul. Juraszéw 7/19, 60-479 Poznanh.

Telefon kontaktowy: 061 821 24 46, 061 847 62 28
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