




NASZA OKŁADKA

XXXVI Okręgowy Zjazd Lekarzy za nami. 
Łódzka Izba ma nowe władze… 

fot. B. Nowak

Wydawca
Okręgowa Izba Lekarska w Łodzi
93-005 Łódź, ul. Czerwona 3  
www.oil.lodz.pl/kontakt – wykaz telefonów 
biuro@oil.lodz.pl

www.oil.lodz.pl
Komisja Informacyjno-Wydawnicza ORL VII kadencji
Grzegorz Krzyżanowski (przewodniczący), Paweł Czekalski (wiceprzewodniczący 
ds. „Panaceum”), Przemysław Karpiński (wiceprzewodniczący ds. mediów 
elektronicznych), Bogumiła Kempińska-Mirosławska  
(wiceprzewodnicząca ds. Sekcji Historyczno-Medycznej).

Kolegium redakcyjne „Panaceum” 
Paweł Czekalski (przewodniczący), Patrycja Proc (wiceprzewodnicząca),  
Nina Smoleń (redaktor naczelna), Krystyna Borysewicz-Charzyńska, Włodzimierz 
Kardas, Fabian Obzejta i Barbara Szeffer-Marcinkowska oraz Halina Kotus  
(dyrektor Biura OIL) i Joanna Barczykowska (rzecznik prasowy OIL).

Stale współpracują
Jerzy Ciesielski, Katarzyna Kowal, Krzysztof Papuziński,  
Ryszard Poradowski, Marcin Wojtczuk.

Pismo redaguje zespół
Nina Smoleń (redaktor naczelna),
Alina Paradowska (sekretarz redakcji),
Ewa Juszyńska-Poradecka (współpraca).

Sekretariat redakcji i biuro reklamy
tel. 42 683 17 10, faks 42 683 13 78 

panaceum@oil.lodz.pl, alina.paradowska@hipokrates.org

Skład komputerowy: KIERC.NET 

Druk: SPRINT STUDIO Jarosław Szejner

Numer zamknięto: 22 marca 2018 r.

Nakład: 12 750 egz.

Copyright © OIL Łódź

Portal Panaceum w Internecie:

www.panaceum.lodz.pl
Cennik ogłoszeń i reklam oraz warunki ich przyjmowania i formularze zleceń: 
www.panaceum.lodz.pl/reklama

Wydawca nie ponosi odpowiedzialności za treść i formę reklam  
ani ogłoszeń przedstawionych w piśmie. 

Uwaga autorzy tekstów i zdjęć!
Redakcja zastrzega sobie prawo do skracania oraz redagowania nadesłanych tekstów, 
nie zwraca materiałów niezamówionych. Zdjęcia prosimy przesyłać w formacie JPG, TIF 
lub RAW, ich rozmiar nie powinien być mniejszy niż ok. 1500 x 1000 pikseli.

PANACEUM
 Pismo Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi

nr 4 (229) – kwiecień 2018

OD REDAKCJI

Wybory i… po wyborach
Zjazd sprawozdawczo-wyborczy to w życiu Okręgowej Izby 

Lekarskiej wydarzenie szczególne. Co cztery lata dokonuje 
on wyboru nowego jej prezesa oraz Okręgowego Rzecznika 
Odpowiedzialności Zawodowej, a także nowe składy organów samo-
rządowych. Może to być prawdziwa rewolucja, chociaż nie musi. 
Dzieje się tak zwłaszcza, gdy następuje wymiana prezesa, a wraz 
z nim – co często bywa – zmienia się kadry na niższych szczeblach 
samorządowej struktury. Ponieważ jednak w izbach lekarskich obo-
wiązuje dwukadencyjność władz, bardzo często się zdarza, ze prezes 
pełni swą funkcję osiem lat, co daje pewną stabilność.

Tym razem w Łodzi druga kadencja dotychczasowego prezesa – 
Grzegorza Mazura kończyła się, było więc trochę emocji, kto zostanie 
jego następcą. Czy będzie to zmiana rewolucyjna, czy ewolucyjna, czy 
zachowana zostanie ciągłość dotychczasowej „polityki”, czy nastąpi 
całkowita zmiana. Uprzedzając to, co opisane zostało na kolej-
nych stronach, podam nazwisko tego, który decyzją XXXVI OZL 
17 marca br. zasiadł na fotelu prezesa – jest nim Paweł Czekalski, 
dotychczasowy sekretarz Okręgowej Rady Lekarskiej, który ostatnio 
pełnił w naszym Kolegium Redakcyjnym funkcję przewodniczącego. 
Z kolei na Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności Lekarskiej 
w Łodzi został ponownie wybrany Januariusz Kaczmarek.

Obu Panom bardzo serdecznie gratulujemy!
Na tym mogłabym swój felieton, który zwykle krótko podsu-

mowuje zawartość bieżącego numeru „Panaceum”, zakończyć… 
Życie jednak toczy się swoimi torami i ciągle się coś w nim dzieje 
nowego i zmienia. Właśnie media podały wiadomość, że minister 
zdrowia – Łukasz Szumowski zapowiedział, że 5 kwietnia br., czyli 
tuż po Świętach Wielkanocnych, ogłosi narodową debatę o zdrowiu, 
przedstawi jej Komitet Organizacyjny i Radę Programową. Oczekuje, 
że da ona rekomendacje, gdzie polski system, w warunkach jakie 
występują w Polsce, powinien znaleźć się za dziesięć–dwadzieścia 
lat. Czy można się zatem spodziewać… kolejnej reformy w ochronie 
zdrowia?

Nina Smoleń
ninasm@poczta.fm

Najserdeczniejsze życzenia zdrowych, 
radosnych i spokojnych
Świąt Wielkiej Nocy,
odpoczynku w rodzinnym gronie.
Niech każdy z nas  
wykorzysta ten czas jak najlepiej.
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Komitet Organizacyjny  
XXXVI OZL w Łodzi

Paweł Czekalski – przewodniczący

Małgorzata Filipowska, Łukasz Jasek 
– członkowie

Prezydium Zjazdu
Grzegorz Krzyżanowski (Łódź) 
– przewodniczący
Lesław Jacek Pypeć (Łódź), Beata 
Zwolińska (Sieradz), Robert Filipczak 
(Skierniewice) – wiceprzewodniczący

Sekretariat Zjazdu
Małgorzata Sokalszczuk (Łódź) 
– sekretarz
Anna Wiernik (Piotrków), Dorota 
Kardacka (Sieradz), Anna Mączyńska 
(Skierniewice) – członkowie

Pod koniec pierwszej dekady marca 
zapachniało wiosną i można było mieć 
nadzieję, że ona nas już nie opuści, tymcza-
sem tydzień później znów mocno sypnęło 
śniegiem. Odbiło się to zapewne na frekwen-
cji na XXXVI Okręgowym Zjeździe Lekarzy, 
która była niższa niż zwykle na zjazdach 
sprawozdawczo-wyborczych. Wielu nieobec-
nych mogło bowiem mieć kłopot z dojecha-
niem na obrady w Łodzi, czy to z powodu 
nieodśnieżonych dróg, czy… szalejącej 
w regionie grypy, która również nie dała 
jeszcze za wygraną.

Tegoroczny, wiosenny Zjazd, który 
rozpoczął się w gościnnej sali obrad Urzędu 
Miasta Łodzi 17 marca br., o godzinie 
dziewiątej był jednak wyjątkowy nie tylko 
z powodu nietypowej aury. Również dlatego, 
że był – można powiedzieć – „wash and 
go”, czyli dwa w jednym. Delegaci podsu-
mowywali bowiem dokonania swojej Izby 

za miniony rok, zatem od poprzedniego 
Zjazdu, który miał miejsce na przełomie 
marca i kwietnia 2017 r., a jednocześnie 
wysłuchali sprawozdań organów izbowych 
za okres całej siódmej kadencji i wybrali 
władze na kadencję ósmą samorządu. 
Dodatkową „atrakcją” było, że wyborów 
tych – po raz pierwszy w historii – dokonali 
w systemie elektronicznym, który znacznie 
przyspieszył liczenie głosów, co z kolei spo-
wodowało, że obrady zakończyły się przed 
godziną dwudziestą drugą (a nie, jak zwykle 
w takich przypadkach) około północy.

Rok pełen znaków zapytania
Paweł Czekalski, przewodniczący 

Komitetu Organizacyjnego Zjazdu 
i dotychczasowy sekretarz Okręgowej Rady 
Lekarskiej, witając wszystkich obecnych, 
odniósł się króciutko do wspomnianej wyżej 
wyjątkowości obrad, czekających delegatów, 

XXXVI Okręgowy Zjazd Lekarzy łódzkiej OIL, sprawozdawczo-wyborczy

Wspólnie  
zmieniać rzeczywistość
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pogratulował im zdobycia mandatów i wyra-
ził zadowolenie, że wzięli na swoje barki 
trud odpowiedzialności za nasz samorząd. 
Następnie przekazał głos ustępującemu 
prezesowi – Grzegorzowi Mazurowi, który 
poprosił o wprowadzenie izbowego sztan-
daru (jego poczet stanowili młodzi lekarze: 
Łukasz Jasiak – chorąży oraz Paula Mazan 
i Diana Olczyk).

W kolejnym punkcie G. Mazur zwrócił 
się do wszystkich obecnych o uczczenie 
chwilą ciszy tych Koleżanek i Kolegów, człon-
ków OIL w Łodzi, którzy w ostatnim roku 
„odeszli na wieczny dyżur”. W zupełnej ciszy, 
która zapadła na sali, na czarnym tle ekranu 
przesuwały się nazwiska zmarłych, w sumie 
było ich ponad sześćdziesiąt, w tym wielu 
działaczy izbowych. 

Po tych uroczystych momentach, 
prezes G. Mazur przypomniał, że rok, 
w którym odbywa się to zgromadzenie, jest 
w ochronie zdrowia rokiem znaków zapy-
tania. Poprzedziło go bowiem wiele zmian 
legislacyjnych, a także niespodziewanych 
zdarzeń, takich jak: protest młodych lekarzy, 
dymisja ministra zdrowia – Konstantego 
Radziwiłła i powołanie nowego – Łukasza 
Szumowskiego, czy podpisanie porozu-
mienia między nowym szefem resortu 
i rezydentami.

– Niestety, nie ulega wątpliwości, 
że odczuwalna poprawa w ochronie zdrowia, 
według zobowiązań resortu, to perspektywa 
ośmiu–dziesięciu lat. Dlatego nie mam złu-
dzeń, że nie tylko ten rok, ale cała najbliższa 
kadencja naszego samorządu upłynie pod 
naporem tych samych problemów, związa-
nych z niedostatkiem środków finansowych, 
brakiem lekarzy i nadmiernym obciążeniem 
ich pracą, zwłaszcza biurokratyczną – powie-
dział G. Mazur, dodając: – To są wielkie 
wyzwania dla środowiska lekarskiego i dla-
tego samorząd musi być silny. Wierzę, że dzi-
siejsze, mądre wybory spowodują, że łódzka 
Izba będzie w stanie stawić im czoła, a przede 
wszystkim stać na straży bezpieczeństwa 
pacjentów i godności naszego zawodu, czego 
zebranym na tej sali serdecznie życzę.

Następnie G. Mazur powitał przyby-
łych gości i poprosił ich o zabranie głosu 
(lista gości obok, natomiast najciekawsze 
fragmenty wystąpień – poniżej), na koniec 
zaś poinformował, że okolicznościowe listy 
do Zjazdu wystosowali: prezydent Łodzi 
– Hanna Zdanowska, wicewojewoda łódzki – 
Karol Młynarczyk, pierwsza przewodnicząca 
ORL w Łodzi, w latach 1989–1992 – Wanda 
Terlecka, prezes Naczelnej Izby Lekarskiej 
(VI i VII kadencji ) – Maciej Hamankiewicz, 
a także prezesi okręgowych izb lekarskich 
w Bydgoszczy, Gdańsku, Koszalinie, 
Lublinie, Płocku, Poznaniu, Szczecinie, 
Toruniu oraz Warszawie.  

O czym mówili goście Zjazdu?
Poseł Alicja Kaczorowska już na wstępie 

zaznaczyła, że przede wszystkim jest leka-
rzem i zapewniła, że jako lekarz doskonale 
zdaje sobie sprawę, że służba zdrowia domaga 
się SOS, czyli natychmiastowej pomocy. 
Następnie wyjaśniła:

– Ten trzyliterowy skrót utworzony jest 
od słów: świadomość, odpowiedzialność, 
służebność. Te trzy cechy powinny charak-
teryzować każdego lekarza i całe środowisko 
– zawsze i wszędzie, zwłaszcza w tej trudnej 
sytuacji, w jakiej się znaleźliśmy. Służebność 
jest nieodłącznym elementem naszego 
zawodu – o czym nie wolno nam nigdy 
zapominać. Z kolei świadomość i odpowie-
dzialność naszego samorządu za wszystkich 
podopiecznych ochrony zdrowia, daje siłę 
środowisku lekarskiemu do tego, żeby stać 
się dla władzy partnerem w rozwiązywaniu 
problemów systemu. 

Prof. Radzisław Kordek na wstępie 
wyraził radość z możliwości spotkania się 
z – jak powiedział – „starymi druhenkami 
i druhami łódzkiego samorządu lekarskiego”, 
którego sam był swego czasu działaczem. 
Podkreślił również zadowolenie, że na sali 
jest wielu młodych lekarzy, co świadczy 
o tym, że łódzka Izba będzie się rozwijać 
i utrwalać. Jednocześnie przekazał słowa 
podziękowania dotychczasowym działaczom 
samorządu za to, co do tej pory robili przez 
całe lata i w ostatnim okresie. Szczególne 
przy tym słowa wdzięczności skierował 
do ustępującego po dwóch kadencjach pre-
zesa G. Mazura, w zakończeniu zaś ocenił: 
– Tak jak jesteś wspaniałym człowiekiem, 
tak samo byłeś wspaniałym i wyjątkowym 
prezesem OIL w Łodzi, co pozwoliło uczynić 
samorządowi kolejny krok do przodu. I życzę 
państwu, żebyście dokonali mądrych wybo-
rów, aby dalej iść w tym kierunku, który 
został zapoczątkowany. 

Ks. Juliusz Lasoń, duszpasterz służby 
zdrowia, przeczytał list arcybiskupa metro-
polity łódzkiego – Grzegorza Rysia, skiero-
wany do delegatów i organizatorów Zjazdu. 
Odwołał się w nim do przemówienia papieża 
Franciszka, skierowanego do pracowników 
służby zdrowia, w którym ojciec święty wska-
zał, że tożsamość i zaangażowanie lekarza 

Goście Zjazdu

• Poseł Ziemi Łódzkiej – lek. Alicja 
Kaczorowska

• Rektor Uniwersytetu Medycznego 
w Łodzi – prof. Radzisław Kordek

• Duszpasterze Służby Zdrowia 
Archidiecezji Łódzkiej:  
– ks. Juliusz T. Lasoń (aktualny)  
– ks. kan. Paweł Sudowski (do 2016 r.)

• Przedstawiciele łódzkich samorządów 
zawodów zaufania publicznego:

– Okręgowej Izby Adwokackiej – 
mec. Jarosław Z. Szymański, dziekan 
OIA, przewodniczący Łódzkiego 
Porozumienia Samorządów 
Zawodowych

– Okręgowej Izby Aptekarskiej – 
mgr Izabela Kromkowska, wiceprezes 
ORA

– Okręgowej Izby Pielęgniarek 
i Położnych – mgr Agnieszka Kałużna 
– przewodnicząca ORPiP, mgr Maria 
Kowalczyk – sekretarz ORPiP

• Przedstawiciele zaprzyjaźnionych 
samorządów lekarskich:

– Okręgowej Izby Lekarskiej w Krakowie 
– prof. Andrzej Matyja, prezes ORL 
(do 2 marca 2018 r.)

– Śląskiej Izby Lekarskiej w Katowicach 
– dr. n. med. Jacek Kozakiewicz,  
prezes ORL

– Dolnośląskiej Izby Lekarskiej – 
lek. dent. Alicja Marczyk-Felba,  
wiceprezes ORL

• Przewodnicząca Zarządu Regionu 
Łódzkiego Ogólnopolskiego Związku 
Zawodowego Lekarzy – Małgorzata 
Zatke-Witkowska, delegatka 
na XXXVI OZL,

• Przedstawiciel Krajowej Komisji 
Wyborczej Naczelnej Izby Lekarskiej 
VII kadencji – lek. Anna Zmysłowska
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opiera się nie tylko na wiedzy i kompetencji 
technicznej, ale głównie na jego współczują-
cym i miłosiernym podejściu do cierpiących 
na ciele i duszy. W pewnym sensie powołanie 
lekarza można więc porównać z powołaniem 
kapłana, jeden i drugi bowiem we właściwy 
dla siebie sposób staje się szafarzem życia. 
Na koniec arcybiskup G. Ryś pobłogosławił 
wszystkich uczestników Zjazdu, a odwołując 
się do zbliżających się Świąt Wielkanocnych, 
złożył im, jak też ich najbliższym, najserdecz-
niejsze życzenia.

Mec. Jarosław Szymański, dziekan 
Okręgowej Izby Adwokackiej, przypominając 
o wieloletniej już, modelowej współpracy 
samorządów lekarskiego i adwokackiego, 
prowadzonej w imię ochrony szczególnej 
wartości, jaką stanowią zawody zaufania 
publicznego, podziękował za tę współ-
pracę zarówno ustępującemu prezesowi 
G. Mazurowi, jak i jego poprzednikowi – 
G. Krzyżanowskiemu. Delegatom zaś życzył 
tego, co najważniejsze – aby ten Zjazd przy-
niósł spełnienie oczekiwań środowiska lekar-
skiego wobec swojej Izby, nie tylko w postaci 
satysfakcjonujących decyzji, ale też mądrych 
wyborów. I aby delegaci wyszli z tej sali nie 
podzieleni, tylko skonsolidowani, co pozwoli 
na umocnienie samorządu. Życzenia złożył 
nie tylko w imieniu własnym i innych człon-
ków Okręgowej Rady Adwokackiej w Łodzi, 
ale też Łódzkiego Porozumienia Samorządów 
Zawodów Zaufania Publicznego. 

Przewodnicząca Okręgowej Rady 
Pielęgniarek i Położnych – Agnieszka Kałużna, 
mówiąc o znaczeniu Zjazdu kadencyjnego dla 
samorządu zawodowego, wyraziła życzenie 
dalszego współdziałania bratnich samorządów 
zawodowych, jakimi są izby lekarskie i pie-
lęgniarskie, w realizacji wspólnych wartości 
i dobra społeczeństwa. Wszystkim obecnym, 
na ręce G. Mazura, złożyła podziękowania za 
lata pracy samorządowej, a jemu samemu – za 
godne reprezentowanie interesów obu zawo-
dów. Następnie sekretarz ORPiP w Łodzi – 
Maria Kowalczyk, podziękowała sekretarzowi 
ORL w Łodzi – P. Czekalskiemu, który – jak 
stwierdziła – ma „dar przekonywania osób 
nieprzekonanych”, co okazuje się niezwykle 
przydatne w pracy samorządowej.

Wiceprezes Okręgowej Rady 
Aptekarskiej – Izabela Kromkowska 
odczytała list prezesa swojej Izby – Pawła 
Stelmacha, który gratulował działaczom 
Izby Lekarskiej dotychczasowych dokonań 
oraz życzył delegatom na Zjazd owocnych 
obrad i trafnych wyborów. A G. Mazurowi 
pogratulował nadania odznaczenia Meritus 
Pro Medicis, które będzie mu wręczone 
na Krajowym Zjeździe Lekarzy. Wyraził przy 
tym nadzieję, że w kolejnej kadencji współ-
praca obu izb lekarskiej i aptekarskiej będzie 
co najmniej równie bliska, jak dotychczas.

Samorząd – petent czy partner 
władzy

Przyszedł wreszcie czas na oddanie głosu 
przedstawicielom władz trzech okręgowych 
izb lekarskich, zaprzyjaźnionych z łódzkim 
samorządem. Jako pierwszy wystąpił prof. 
A. Matyja, reprezentujący krakowską Izbę 
Lekarską (dodajmy – najstarszą na Ziemiach 
Polskich, działającą z przerwami od 1893 r.), 
który podzielił się swoimi refleksjami doty-
czącymi dzisiejszej kondycji lekarskiej korpo-
racji na tle jej historii. 

– Samorząd lekarski był i jest władzy 
potrzebny, ale tylko do momentu jego 
powołania, co wiąże się z potrzebą sprawo-
wania pewnego nadzoru nad środowiskiem, 
które wykonuje zawód potrzebny, trudny 
i odpowiedzialny, ale jednocześnie wolny 
i cieszący się zaufaniem społeczeństwa. 
Po niedługim jednak czasie korporacja 
staje się dla władzy ciężarem, ponieważ 
patrzy jej na ręce i wysuwa liczne żądania, 
zarówno w interesie środowiska medycznego, 
jak i pacjentów – powiedział A. Matyja 
i przypomniał: – Tak dzieje się również 
od 1989 r., kiedy nasz samorząd odrodził się 
i czas najwyższy to zmienić, żeby z petenta 
nasza korporacja zmieniła się w partnera 
władzy. Reaktywowaniu lekarskiego samo-
rządu na przełomie PRL oraz trzeciej RP 
towarzyszył powszechny entuzjazm lekarzy, 
który – niestety – z czasem osłabł i to rów-
nież trzeba zmienić. Nasze środowisko musi 
się skonsolidować, bo inaczej dla władzy nie 
będzie równorzędnym partnerem, przez nią 
szanowanym i traktowanym z całą powagą. 

Następnie kolejno wystąpili: Jacek 
Kozakiewicz – prezes ŚIL w Katowicach 
oraz Alicja Marczyk-Felba – wiceprezes DIL 
we Wrocławiu. Ta dwójka wieloletnich samo-
rządowców, podobnie jak wcześniej cytowany 
A. Matyja z Krakowa, nie szczędziła miłych 
słów odchodzącemu prezesowi łódzkiej Izby 
– G. Mazurowi, który ich zdaniem jest osobą 
wyjątkową pod każdym względem: jako czło-
wiek, jako lekarz i jako samorządowiec. Nie 
sposób tu wymienić wszystkich pochlebnych 
przymiotów, jakie pod jego adresem padały, 
a które on skwitował refleksją, kierowaną jako 
przesłanie dla następcy: „Trzeba być bardzo 
odpornym na pochwały i nigdy do końca nie 
brać ich do serca. Mnie pomaga bieganie mara-
tonów, gdzie nie zajmuję pierwszego miejsca, 
ale tysiąc lub nawet dwa tysiące któreś. I to mi 
uświadamia, że jestem jednym z wielu”.

W lekarskiej rodzinie samorządowej
Zaprzyjaźnione z łódzką Izbą samorządy, 

o których była mowa wyżej, przyznały nastę-
pujące odznaczenie członkom Okręgowej 
Rady Lekarskiej w Łodzi: 

Komisja 
Mandatowo-Regulaminowa

Włodzimierz Kardas (Sieradz) 
– przewodniczący, 
Paweł Czarnecki (Łódź) 
– wiceprzewodniczący
Małgorzata Lindorf (Skierniewice) 
– sekretarz
Agnieszka Bała (Łódź), Krzysztof 
Walczykowski (Piotrków), Radomir 
Panek (Sieradz)

Komisja Uchwał i Wniosków
Ryszard Golański (Łódź) 
– przewodniczący
Bożena Adamkiewicz, Michał Bobrski, 
Łukasz Jasek, Przemysław Karpiński, 
Małgorzata Koziarska-Rościszewska, 
Ewa Kralkowska, Filip Pawliczak 
i Agnieszka Tarka (Łódź), Roman 
Kimelski i Piotr Trzeciak (Piotrków) 
oraz Cezary Dutkowski i Robert Sujka 
(Sieradz) – członkowie

Komisja Skrutacyjna
Michał Sztobryn (Łódź) 
– przewodniczący
Teresa Biedrzycka-Kądziela 
(Skierniewice) – wiceprzewodnicząca
Agnieszka Popiel (Sieradz) – sekretarz
Beata Kowalska (Piotrków), Anna 
Zalewska-Strzelczyk (Sieradz) i Paulina 
Białek (Skierniewice) 

Komisja Wyborcza
Lidia Klichowicz – przewodnicząca
Małgorzata Filipowska i Anna 
Bednarek-Drath (Łódź), Włodzimierz 
Kardas (Sieradz), Michał Osica 
(Skierniewice) – członkowie
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Najwyższe odznaczenie honorowe 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Krakowie 
Nobilis et laudabilis (szlachetny i godny 
pochwały), przyznawane za szczególne 
zasługi dla naszego środowiska, otrzy-
mali: Grzegorz Mazur – prezes, Grzegorz 
Krzyżanowski – wiceprezes i Paweł Czekalski 
– sekretarz ORL.

Odznaczenie Zasłużony dla Lekarzy Pro 
Medico, najwyższe wyróżnienie Śląskiej Izby 
Lekarskiej w Katowicach dla osób zasłużo-
nych dla środowiska naszego samorządu, 
otrzymał prezes ORL Grzegorz Mazur. 
Natomiast specjalne listy gratulacyjne 
wręczono lekarzom pełniącym najwyższe 
funkcje w ORL w Łodzi: wiceprezesom 
– Grzegorzowi Krzyżanowskiemu (nazy-
wanemu ikoną polskiej samorządności 
lekarskiej) oraz Lesławowi J. Pypciowi (dzięki 
któremu m.in. uratowana została wspólnota 
lekarzy i lekarzy dentystów), a także sekreta-
rzowi – Pawłowi Czekalskiemu. 

„Medal im. prof. Jana Mikulicza- 
-Radeckiego”, przyznawany przez 
Dolnośląską Izbę Lekarską osobom szcze-
gólnie zasłużonym dla naszej społeczności, 
otrzymał Grzegorz Mazur – prezes ORL. 

Na koniec warto zacytować jeszcze słowa 
Jacka Kozakiewicza, który życząc wszystkim 
delegatom dobrych wyborów oraz decyzji 
na przyszłość, zapewnił: – Droga do celu nie 
jest łatwa, chociaż cel, do którego zmierzamy, 
wydaje się prosty. Chodzi o to, aby lekarze 
leczyli, a nie liczyli, zarabiali, a nie dorabiali 
oraz żyli nie tylko pracą, ale też rodziną, 
co im się po prostu należy. I żebyśmy sta-
nowili zawsze wspólnotę, w której toruje się 
ścieżki kariery dla młodych lekarzy, nie zapo-
minając o seniorach – naszych nauczycielach.

Akt ślubowania
Po tych uroczystych ceremoniach, 

nastąpił jeszcze jeden podniosły moment, 
tradycyjnie towarzyszący zjazdom sprawoz-
dawczo-wyborczym naszej Izby od 2009 r. 
– akt ślubowania delegatów. Wszyscy 
powstali z miejsc i powtarzali za prezesem 
Grzegorzem Mazurem słowa specjalnej przy-
sięgi, prezentowanej na ekranie:

Ja, Delegat na okręgowe zjazdy lekarzy 
VIII kadencji, wybrany wolą i obdarzony 
zaufaniem swego elektoratu, uroczyście 
ślubuję zaufania tego nie zawieść, godnie 
i odpowiedzialnie reprezentować swych wybor-
ców, a powierzone mi społeczne obowiązki 
samorządowe wypełniać sumiennie i z zaan-
gażowaniem, na rzecz i dla dobra stanu lekar-
skiego oraz organów i komisji problemowych 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi.

Następnie chorąży pocztu sztandarowego 
umieścił sztandar w stojaku, żeby patronował 
dalszym obradom, a jego wszyscy członkowie 
opuścili salę obrad.

Będą pracować w czasie obrad
Zanim przystąpiono do części plenarnej 

XXXVI OZL, G. Mazur zaproponował, 
by dalsze jego obrady poprowadził Grzegorz 
Krzyżanowski, którego kandydaturę wysunął 
na przewodniczącego Prezydium Zjazdu. 
Po przegłosowaniu jej przez delegatów, 
G. Krzyżanowski zarządził wybory swoich 
zastępców oraz członków sekretariatu (składy 
tych organów – s. 3). Delegaci przyjęli regu-
lamin Zjazdu oraz proponowany porządek 
obrad, do którego G. Krzyżanowski wprowa-
dził niewielką autopoprawkę, dotyczącą zblo-
kowania końcowych głosowań wyborczych 
na członków Okręgowej Komisji Rewizyjnej 
i na delegatów na Krajowy Zjazd Lekarzy, 
z głosowaniem na członków Okręgowej 
Komisji Wyborczej.

Następnie dokonano wyboru spośród 
zgłoszonych kandydatów, członków komisji 
zjazdowych: mandatowo-regulaminowej, 
skrutacyjnej do głosowań tajnych oraz 
uchwał i wniosków. Z kolei Lidia Klichowicz, 
przewodnicząca Okręgowej Komisji 
Wyborczej, działającej w okresie całej 
VII kadencji, odczytała uchwałę tego organu, 
powołującą zjazdową Komisję Wyborczą 
(składy osobowe wszystkich wymienionych 
komisji, po ukonstytuowaniu się – s. 5).

Sprawozdania roczne i kadencyjne
W kolejnym punkcie programu obrad 

Zjazdu przewidziano złożenie sprawoz-
dań z działalności organów Okręgowej 
Izby Lekarskiej w Łodzi: rocznych – czyli 
od poprzedniego XXXV OZL, odbytego 
wiosną 2017 r., a także kadencyjnych – czyli 
w okresie VII kadencji, za lata 2014–2017. 
Pełne teksty wszystkich tych sprawozdań 
zamieszczone zostały w „Materiałach spra-
wozdawczych”, które z dwutygodniowym 
wyprzedzeniem delegaci otrzymali na adresy 
domowe i mogli się z nimi zapoznać, zatem 
nie było potrzeby ich przedstawiania w peł-
nej wersji w czasie obrad. Jedynie prezes 
Grzegorz Mazur, posiłkując się prezentacją 
multimedialną, dość szczegółowo, ale zwięźle 
przedstawił dokonania ORL, zarówno 
w ostatnim roku, jak i w okresie całej 
VII kadencji.

Skarbnik łódzkiej OIL – Zbigniew Kijas, 
w zaledwie kilku słowach przedstawił finanse 

Izby, oceniając z dumą, że ich stan jest znako-
mity. W 2017 r. przychody wyniosły ogółem 
10 mln 93 tys. zł, a nadwyżka budżetowa 
sięgnęła 1 mln 701 tys. zł, co było przede 
wszystkim efektem doskonałej ściągalności 
składek członkowskich. Natomiast za lata 
2014–2017 całkowity przychód wyniósł 
36 mln 354 tys. zł, a skumulowana nadwyżka 
budżetowa sięgnęła 7 mln 385 tys. zł i te pie-
niądze w dużej mierze trafiły z powrotem 
do członków naszej Izby w postaci zapomóg 
socjalnych, dofinansowania szkoleń, czy 
pomocy prawnej z funduszu Rzecznika Praw 
Lekarzy. 

Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności 
Zawodowej – Januariusz Kaczmarek i prze-
wodniczący Okręgowego Sądu Lekarskiego 
ograniczyli się do przekazania delegatom 
kilku zaledwie uwag na temat prowadzo-
nej w omawianym okresie działalności. 
Okręgowy Rzecznik zajął jednak uwagę 
delegatów na dłużej, odniósł się bowiem 
w swym wystąpieniu do tekstu sprawozdania, 
jakie we wspomnianych „Materiałach spra-
wozdawczych” zamieścił przewodniczący 
Komisji Rzecznika Praw Lekarzy Okręgowej 
Rady Lekarskiej.

W sprawozdaniu tym tylko połowę 
miejsca Rzecznik Praw Lekarzy poświę-
cił działalności swojej Komisji w okresie 
VII kadencji, natomiast drugą połowę – kry-
tyce postępowań wszczynanych przeciwko 
lekarzom przez OROZ oraz toczących się 
w OSL. Krytykę tę oparł na opiniach adwo-
katów, którzy współpracują z jego Komisją. 
W ocenie J. Kaczmarek, stawiane przez 
Rzecznika Praw Lekarzy zarzuty, nie znala-
zły uzasadnienia ani w przepisach prawnych, 
ani w zasadach funkcjonowania organów 
odpowiedzialności zawodowej. Jednocześnie 
wyraził zdziwienie, że RPL, przed opubli-
kowaniem sprawozdania, nie zweryfikował 
informacji dotyczących działalności OROZ 
i OSL, jakie uzyskał od swoich doradców 
prawnych.

Następnie głos zabrała przewodnicząca 
Okręgowej Komisji Rewizyjnej – Izabela 
Banaś, która omówiła swoje sprawozda-
nia roczne oraz kadencyjne, a następnie 
w imieniu pozostałych członków Komisji 
stwierdziła prawidłowość pracy ustępującej 
Okręgowej Rady Lekarskiej w Łodzi w okre-
sie VII kadencji i postawiła wniosek o udzie-
lenie jej absolutorium.

Delegaci wysłuchali jeszcze krótkiego 
wystąpienia przewodniczącej Okręgowej 
Komisji Wyborczej – Lidii Klichowicz, która 
omówiła działania Komisji związane z wybo-
rami delegatów na VIII kadencję. Wybory 
przeprowadzono w okresie od 13 czerwca 
do 24 października 2017 r. w 80 rejonach 
wyborczych powołanych na obszarze 
działania łódzkiej OIL. W sumie wybrano 
223 delegatów na okręgowe zjazdy lekarzy 
na kadencję 2018–2022, w tym 46 dentystów.

W tym miejscu warto wspomnieć, 
że miłym akcentem wielu wypowiedzi 
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ustępujących władz izbowych, było złożenie 
podziękowań dla wszystkich Pań (i Panów 
również, chociaż są w zdecydowanej mniej-
szości), pracujących w kancelarii pionu odpo-
wiedzialności zawodowej oraz Biurze OIL. 
Podkreślano nie tylko sprawną i fachową 
obsługę wszystkich organów oraz komisji 
problemowych, ale przede wszystkim życz-
liwe oddanie sprawom lekarskiego środowi-
ska i utożsamianie się z Izbą, nie tylko jako 
miejscem pracy.

Głosy w dyskusji
W dyskusji nad przedstawionymi spra-

wozdaniami padły zaledwie dwa pytania. 
Jedno z nich zadał Wojciech Kuncman, prze-
wodniczący Koła Młodych Lekarzy i Lekarzy 
Dentystów, w sprawie inicjatyw, jakie 
podejmowała ORL w Łodzi w celu udzielenia 
pomocy protestującym lekarzom rezyden-
tom. Odpowiedzi udzielił prezes G. Mazur, 
który podając konkretne przykłady takich 
inicjatyw, zwrócił jednocześnie uwagę, 
że łódzka Izba była jedną z pierwszych, 
która pozytywnie zareagowała na protest 
rezydentów, popierając go stanowiskami, 
a także finansowo, co przyznaje w mediach 
Porozumienie Rezydentów. 

Z kolei Fabian Obzejta, odnosząc się 
do uwag OROZ – J. Kaczmarka, dotyczą-
cych sprawozdania przewodniczącego 
Komisji Rzecznika Praw Lekarzy – Marka 
Nadolskiego, zapytał kolegów, dlaczego 
kontrowersje między nimi nie zostały wyja-
śnione wcześniej, tylko wypłynęły dopiero 
w czasie obrad Zjazdu. J. Kaczmarek powie-
dział, że nie mógł wcześniej zareagować, 
ponieważ z tekstem sprawozdania zapoznał 
się dopiero, gdy zostało wydane drukiem. 
Natomiast  M. Nadolski odpowiedział, 
że funkcja RPL została utworzona w celu 
obrony poszkodowanych lekarzy, a ponieważ 
w sprawach, które opisał, wpływały do niego 
skargi – nie mógł pominąć ich milczeniem. 
Podkreślił, że występował w imieniu całej 
komisji. 

Kłopoty z frekwencją
Zgodnie z odczytanym protokołem 

Komisji Mandatowo-Regulaminowej, 
z ogólnej liczby 223 wybranych delegatów, 
uprawnionych do udziału w Zjeździe, 
udział w obradach brało 173, co stanowi 
77,58 proc. uprawnionych, wobec czego fre-
kwencja przekroczyła wymagane kworum. 
Przewodniczący Komisji – W. Kardas ogłosił, 
że XXXVI Okręgowy Zjazd Lekarzy w Łodzi 
jest prawomocny zarówno w zakresie podej-
mowania uchwał, jak też wyborów na sta-
nowiska funkcyjne do statutowych organów 
w Okręgowej Izbie Lekarskiej i delegatów 
na Krajowy Zjazd Lekarzy.

Radzie udzielono absolutorium
W kolejnym punkcie obrad Zjazdu 

odbyły się głosowania nad uchwałami zjazdo-
wymi w sprawie zatwierdzenia sprawozdań:

nr 1 – rocznego ORL,
nr 2 – kadencyjnego ORL,
nr 3 – rocznego OROZ,
nr 4 – kadencyjnego OROZ,
nr 5 – rocznego OSL,
nr 6 – kadencyjnego OSL,
nr 7 – rocznego Okręgowej Komisji 

Wyborczej,
nr 8 – kadencyjnego Okręgowej Komisji 

Wyborczej,
nr 9 – rocznego Okręgowej Komisji 

Rewizyjnej,
nr 10 – kadencyjnego Okręgowej Komisji 

Rewizyjnej.
Uchwały nr 3 i nr 4 przyjęte zostały przy 

dwóch głosach wstrzymujących się, pozostałe 
– jednogłośnie. Jednogłośnie przyjęte zostały 
również dwie uchwały w sprawie udzielenia 
absolutorium Okręgowej Radzie Lekarskiej za 
2017 r. (nr 11) i za okres VII kadencji (nr 12).

Wszystkie omówione uchwały znajdują 
się do wglądu w siedzibie OIL w Łodzi oraz 
na jej stronie internetowej: www.oil.lodz.pl, 
w zakładce: prawo>prawo stanowione przez 
Izbę.

Po głosowaniu, prezes Grzegorz Mazur 
w imieniu swoim oraz pozostałych członków 
ustępującej Okręgowej Rady Lekarskiej 
w Łodzi i jej Prezydium, serdecznie podzię-
kował wszystkim delegatom za udzielenie 
absolutorium, zwłaszcza zaś za to, że przyjęli 
uchwały roczne i kadencyjne bez głosów 
sprzeciwu, z pojedynczymi głosami wstrzy-
mującymi, co odbiera jako wyraz uznania 
dla działań podejmowanych przez działaczy 
łódzkiej Izby w VII kadencji.

Podziękował też pracownikom Biura OIL 
w Łodzi za mrówczą pracę i profesjonalizm, 
niezbędne do sprawnego funkcjonowania 
Izby, a dyrektor Biura – Halinie Kotus wrę-
czył piękną wiązankę wiosennych kwiatów. 
Takim samym bukietem uhonorował piszącą 
tę relację, dziękując za wsparcie duchowe 
i dbałość o to, by „Panaceum” zawsze na bie-
żąco informowało o istotnych sprawach 
samorządu.

Gwóźdź… został wbity 
– Chciałbym jeszcze podzielić się 

z Państwem dwiema refleksjami, a w zasadzie 
przekazać je swojemu następcy – powiedział 
na koniec G. Mazur. – Kiedy obejmowałem 
to stanowisko osiem lat temu, podkreślałem, 
że bardzo ważne jest zgodne współdziałanie 
wszystkich organów Izby oraz wykorzystanie 
każdej osoby, zgodnie z jej kompeten-
cjami, niezależnie od charakteru, jeśli jest 
to korzystne dla samorządu. I przebieg tego 
Zjazdu to potwierdza... Po drugie – zawsze 
uważałem, że Izba musi być apolityczna 
i mam nadzieję, że tak pozostanie. Strzeżcie 
tego samorządu jako apolitycznej struktury, 
która zrzesza około czternastu tysięcy lekarzy 
różniących się pod wieloma względami, rów-
nież poglądami.

Z kolei przystąpiono do nowej, świec-
kiej tradycji, kultywowanej od kilku już lat 

w naszej Izbie – wbicia gwoździa przez ustę-
pującego prezesa w drzewce sztandaru izbo-
wego, co jest symbolem zakończenia kolejnej 
kadencji samorządu. Tej ceremonii towa-
rzyszyło odczytanie przez P. Czekalskiego 
listu, jaki osobiście do G. Mazura wysto-
sowała pierwsza przewodnicząca ORL 
w Łodzi – Wanda Terlecka (tekst – powyżej). 
Ustępującemu prezesowi wszyscy obecni 
na sali, odśpiewali „Sto lat”, zaintonowane 
przez G. Krzyżanowskiego. To był bardzo 
wzruszający moment!

Zwycięzca może być tylko jeden
Ostatnim uroczystym akcentem tej czę-

ści Zjazdu było rozstrzygnięcie rywalizacji 
o tytuł „Najlepszej Delegatury Okręgowej 
Izby Lekarskiej w Łodzi” od XXXV OZL, 
a także w całej VII kadencji samorządu. 
Po podliczeniu frekwencji na zjazdach oraz 
posiedzeniach Okręgowej Rady Lekarskiej, 
pierwsze miejsce w tym konkursie osią-
gnęła Delegatura Sieradzka, podobnie jak 

Szanowny Panie Prezesie,
Bardzo mi bliski Grzesiu,

Koniec drugiej kadencji Twego 
prezesowania Izbie Lekarskiej w Łodzi 
prowokuje do napisania tych słów:

Szczęśliwa Izba Łódzka, że Ty byłeś 
jej kolejnym prezesem!

Nie mnie dokonywać podsumowa-
nia minionych ośmiu lat i Twego w nich 
działania. Ja byłam „z zewnątrz”, ale 
czasem i z daleka dobrze widać. Twoje 
delikatność, wrażliwość na potrzeby 
osobowe lekarzy, z którymi i dla których 
pracowałeś, Twoje prawość i pokora były 
i są atutami Izby, której te swoje cechy 
ofiarowałeś. Chwała Ci za to!

Niech Ci towarzyszy wdzięczność, 
szacunek i serdeczność wszystkich, z któ-
rymi się kontaktowałeś, bądź otoczony 
życzliwością kolegów. Dalej siej dobro!

Z wielką serdecznością i szacunkiem

Wanda Terlecka

Częstochowa, 9 marca 2018 r.
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na XXVI OZL, kończącym VI kadencję 
i na późniejszych wiosennych zjazdach 
dorocznych. Za ostatni rok Sieradz osiągnął 
frekwencję na poziomie 78,4 proc., o czym 
zdecydowała obecność na posiedzeniach 
Rady (90%). Wynik za całą siódmą kadencję 
jest jeszcze bardziej imponujący, bo wynosi 
86,9 proc. Drugie miejsce zajęła Delegatura 
Skierniewicka z wynikiem odpowiednio 
72,6 proc. i 75,4 proc., trzecie Delegatura 
Łódzka – 67 proc. i 74,8 proc., a czwarte 
Delegatura Piotrkowska – 62,3 proc. 
i 71,6 proc.

„Zwycięzca może być tylko jeden” – 
skomentował ten wynik Artur Flejterski, 
przewodniczący Komisji Regulaminowo- 
-Organizacyjnej ORL, która monitoruje 
frekwencję delegatów i członków ORL. 
Sympatyczną nagrodę z rąk G. Mazura, 
w postaci „Kuferka Podróżnego” oraz spe-
cjalnego dyplomu, odebrała Beata Zwolińska, 
szefowa Delegatury Sieradzkiej.

Nie jesteśmy Izbą ubogą
W kolejnym punkcie obrad, skarb-

nik – Z. Kijas przedstawił zgromadzonym 
preliminarz budżetowy przygotowany 
na 2018 r., z którego wynika, że na swoją 
działalność Izba będzie miała niespełna 
10 mln 400 tys. zł. Informując delegatów 
na co te pieniądze zostaną przeznaczone 
i jakie komisje mogą liczyć ma zwięk-
szone budżety, dodał: – Ponieważ moja 
kadencja już się kończy, chciałby swojemu 
następcy przekazać miłą wiadomość. 
Na kontach w bankach Izba ma 12 438 tys. zł, 
a w majątku trwałym, w wartości księgowej – 
4 134 tys. zł. Nie należymy zatem do ubogich. 

Pytania do skarbnika skierowała 
m.in. Małgorzata Zatke-Witkowska, która 
chciała wiedzieć, dlaczego w 2018 r. są zapla-
nowane mniejsze wpływy ze składek niż rok 
wcześniej? Skarbnik wyjaśnił, że wynika 
to z faktu, iż w ubiegłym roku udało się win-
dykować wieloletnie zaległości, na co w tym 
roku nie można liczyć.

Z kolei Michał Bobrski z KMLiLD zapy-
tał skarbnika, dlaczego w budżecie na ten rok 
nie zaplanował zwiększonych środków dla 

Koła, mimo iż mówił o tym w czasie wystą-
pienia. Skarbnik zapewnił, że mimo zapropo-
nowanych kwot w preliminarzu budżetowym 
na 2018 rok, młodzi mogą zawsze liczyć 
na zwiększone dotacje, podobnie jak Koło 
Seniorów Lekarzy. Pieniędzy nie brakuje…

Po tej krótkiej dyskusji uchwała nr 13, 
zatwierdzająca preliminarz budżetowy Izby 
na 2018 r., została przyjęta zdecydowaną 
większością głosów – przeciw było 7 osób, 
a 8 wstrzymało się od głosu. 

Z uchwałą można się zapoznać w sie-
dzibie OIL w Łodzi lub na jej stronie 
internetowej: www.oil.lodz.pl, w zakładce: 
prawo>prawo stanowione.

Przyszedł czas na wybory
Zjazd przystąpił do części poświęconej 

wyborom. Tę część G. Krzyżanowski, prze-
wodniczący Zjazdu, prowadził na zmianę 
ze swoim zastępcą R. Filipczakiem.

Jeszcze wcześniej, Lidia Klichowicz 
– przewodnicząca Okręgowej Komisji 
Wyborczej przypomniała, że delegaci będą 
na XXXVI OZL głosować w trzech turach, 
na: 1) prezesa ORL w Łodzi oraz Okręgowego 
Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej, 
2) zastępców Okręgowego Rzecznika 
Odpowiedzialności Zawodowej i sędziów 
Okręgowego Sądu Lekarskiego oraz 3) człon-
ków Komisji Rewizyjnej ORL oraz Okręgowej 
Komisji Wyborczej, a także delegatów 
na Krajowy Zjazd Lekarzy. Następnie przy-
bliżyła obowiązujące procedury wyborcze, 
a na ekranie wyświetliła specjalną prezenta-
cję poświęconą zasadom, jakie obowiązują 
w wyborach prowadzonych elektronicznie. 
Na koniec przewodnicząca zaleciła delega-
tom, żeby nie zginali kartek do głosowania 
(bo skaner takich nie przyjmuje) i pilnowali 
mandatów (bez których nie da się w ogóle 
zagłosować).

Walka o fotel prezesa
Nastąpił moment kluczowy w programie 

Zjazdu, w którym L. Klichowicz przekazała 
komunikat, że do Komisji Wyborczej, powo-
łanej na XXXV OZL do przeprowadzenia 
wyborów, wpłynęły:

• cztery kandydatury na prezesa 
Okręgowej Rady Lekarskiej w Łodzi:

– Pawła Romana Czekalskiego (zgło-
szona przez Grzegorza Mazura),

– Marka Grzegorza Nadolskiego (zgło-
szona przez Małgorzatę Wilczyńską),

– Damiana Pateckiego (zgłoszona przez 
Ewę Machałę),

– Małgorzaty Zatke-Witkowskiej (zgło-
szona przez Piotra Ziółkowskiego);

•  jedna kandydatura na Okręgowego 
Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej:

– Januariusza Franciszka Kaczmarka 
(zgłoszona przez Janusza Prochaskę).

Nastąpiły autoprezentacje kandydatów 
na prezesa Okręgowej Rady Lekarskiej 
w Łodzi, mające w trzech wypadkach cha-
rakter multimedialny. Każdy miał dziesięć 

minut, żeby przedstawić siebie oraz swój 
program wyborczy, a tym samym udowod-
nić delegatom, że to właśnie oni powinni 
zasiąść na fotelu prezesa. Dlaczego? Bo mają 
wizję, pomysły i odwagę, żeby wprowadzić 
je w życie. Każdy z nich miał inny program, 
inne priorytety, ale jedno było wspólne – tro-
ska o jedność środowiska lekarskiego.

Kandydaci prezentowali się w kolejności 
alfabetycznej, dlatego jako pierwszy wystąpił 
Paweł Czekalski, którego autoprezentacja – 
jak się później okazało – przekonała najwięk-
szą liczbę delegatów, dlatego poświęcamy 
jej na łamach „Panaceum” więcej miejsca, 
podobnie jak jego sylwetce (patrz s. 12). 
Swój pomysł na zarządzanie Okręgową Izbą 
Lekarską w Łodzi przedstawiła następnie 
trójka kandydatów, kolejno występo-
wali: Marek Nadolski, Damian Patecki 
i Małgorzata Zatke-Witkowska. Co powie-
dzieli o sobie? Jakie wyznaczyli priorytety? 
Jakie cele przed sobą stawiali?

Na straży praw lekarzy
Marek Nadolski jest neurologiem 

i neurologiem dziecięcym, konsultantem 
w Instytucie Centrum Zdrowia Matki Polki 
w Łodzi. Ma za sobą 35 lat w zawodzie 
lekarza i 25 lat działalności w samorządzie 
lekarskim. Ostatnie 8 lat pracował w Komisji 
Rzecznika Praw Lekarzy Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Łodzi i dzięki zdobytemu tam 
doświadczeniu zna lekarskie bolączki. Mówił: 
– Pracujemy za ciężko, jest nas za mało, przez 
to wpadamy w nałogi, zmagamy się w syn-
dromem wypalenia zawodowego, mamy 
kłopoty zdrowotne i rodzinne.

Dlaczego M. Nadolski zdecydował się 
kandydować? Wymienił kilka najważniej-
szych powodów:

– Chciałbym codziennie służyć leka-
rzom, a lekarskie sprawy załatwiać od ręki. 
Samorząd lekarski nie może być urzędem, 
skupionym głównie na administrowaniu. 
Lekarze muszą znajdować w Izbie wsparcie 
i skuteczną pomoc.

– Mamy najmniej lekarzy w Europie, 
a dodatkowo obciążamy ich pracą biuro-
kratyczną, Izba powinna z tym walczyć. 
Chciałbym doprowadzić do zmian w tym 
zakresie, a także do innych, jakie są w syste-
mie, a nie są korzystne dla lekarzy. 

– Zadaniem izby jest reprezentować leka-
rzy i ich bronić, wspierać w rozwoju zawo-
dowym, integrować środowisko i skutecznie 
walczyć o kluczowe dla niego rozwiązania. 
Myślę, że wiem, jak spowodować, żeby się 
z tych zadań wywiązała.

Zaproponował organizację wyjazdowych 
posiedzeń Prezydium lub Okręgowej Rady 
Lekarskiej w przypadku ważnych problemów 
w szpitalach w regionie, aby być bliżej lekarzy 
i żeby nie musieli przyjeżdżać na Czerwoną 
w Łodzi.

Marek Nadolski zadeklarował chęć rezy-
gnacji z pracy na etacie w Instytucie Centrum 
Zdrowia Matki Polki i całkowite poświęcenie 
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się sprawom samorządu lekarskiego. – Będę 
Was bronił, tak jak broniłem lekarzy jako 
Rzecznik Praw Lekarzy – zapewnił na koniec.

Przedstawiciel młodych lekarzy
Damian Patecki jest lekarzem rezy-

dentem, specjalizuje się w anestezjologii 
i intensywnej terapii w Wojewódzkim 
Wielospecjalistycznym Centrum Onkologii 
i Traumatologii im. M. Kopernika w Łodzi. 
Choć w samorządzie lekarskim jest nowi-
cjuszem, na koncie ma wiele sukcesów 
w pracy społecznej na rzecz środowiska 
lekarskiego, zwłaszcza młodych lekarzy i tym 
swoim dokonaniom poświęcił wiele miejsca 
w prezentacji.

Był pierwszym przewodniczącym 
Porozumienia Rezydentów OZZL, tworzył 
struktury tej organizacji, a po wprowadzeniu 
rotacyjnego kierownictwa, jest jednym z jego 
wiceprzewodniczących. Współorganizował 
„pokojowe” manifestacje i protest głodowy 
w Warszawie, który doprowadził do negocjacji 
z rządem, a w konsekwencji podpisania poro-
zumień z ministrem zdrowia. Był dwukrotnie 
nominowany do rankingu Pulsu Medycyny 
na stu najbardziej wpływowych osób w ochro-
nie zdrowia. Za swoje największe osiągnięcia, 
poza wymienionymi, uważa zebranie wyma-
ganej liczby podpisów pod obywatelskim 
projektem ustawy o minimalnych wynagro-
dzeniach pracowników medycznych, a także 
– mimo iż wcześniejsze postulaty rezydentów 
„mierzyły” wyżej – wynegocjowanie z mini-
strem wzrostu nakładów na ochronę zdrowia 
do poziomu 6 proc. PKB o rok wcześniej, 
niż zapisano w ustawie PiS.

Podjęcie jakich działań jest dla 
D. Pateckiego sprawą najważniejszą dla 
samorządu lekarskiego? Otwarcie izb dla 
lekarzy, przywrócenie szacunku lekarzom 
w społeczeństwie i zapewnienie im właściwej 
ochrony, poprzez uznanie za funkcjonariuszy 
publicznych. Jeśli zaś chodzi o system ochrony 
zdrowia, to chciałby jako działacz izbowy 
doprowadzić do likwidacji klauzuli opt-out, 
wzrostu limitów przyjęć na studia na kie-
runkach medycznych, wyrównania braków 
kadrowych w ciągu dziesięciu lat i zmniejsze-
nia biurokracji w pracy lekarza, m.in. poprzez 
wprowadzenie sekretarek medycznych. 

Czy tak młody lekarz jest przygotowany 
do zarządzania samorządem lekarskim? 
D. Patecki uważa, że tak. Gdy stanął na czele 
Porozumienia Rezydentów OZZL, odbył 
profesjonalne szkolenie z filozofii zarządzania 
i jakości przywództwa, w jednej z najlepszych 
firm doradczych na świecie, co umożliwiło mu 
spotkania z najważniejszymi osobami w pań-
stwie oraz prezesami największych firm.

Siła związków zawodowych
Małgorzata Zatke-Witkowska nie korzy-

stała z rzutnika ani ekranu, ale – podobnie 
jak pozostali kandydaci – rozpoczęła swoją 
prezentację od „kilku słów o sobie”. Jest leka-
rzem ginekologiem-położnikiem z 29-letnim 

stażem. Obecnie pracuje w przychodni POZ 
na Chojnach. Jest szefem Zarządu Regionu 
Łódzkiego Ogólnopolskiego Związku 
Zawodowego Lekarzy. 

– Zostaliśmy wybrani przez naszych 
kolegów na delegatów, żeby dokonać dziś 
najlepszego wyboru dla całego środowiska. 
Powinniśmy zastanowić się, jak koledzy oce-
niają Izbę Lekarską i co zrobić, żeby postrze-
gali ją lepiej. Nie mamy co czekać na nich 
w Izbie przy ul. Czerwonej. Powinniśmy 
wyjść do nich, do ich miejsc pracy – mówiła 
jedyna kobieta-kandydatka na prezesa ORL 
w Łodzi, podkreślając potrzebę przeznacze-
nia większych funduszy na szkolenie lekarzy, 
a także konieczność dokonania zmian 
w regulaminach przyznawania świadczeń 
socjalnych przez Komisję Bytowa, np. beciko-
wego i z tytułu zgonu.

Swoje bardzo krótkie wystąpienie, 
M. Zatke-Witkowska zakończyła oświad-
czeniem, że ponieważ występuje duża 
zbieżność jej programu z programem Marka 
Nadolskiego, dlatego rezygnuje z kandydo-
wania na funkcję prezesa ORL i przekazuje 
głosy swych wyborców na jego rzecz.

Kandydaci pod gradem pytań
Po zakończeniu prezentacji, spa-

dał na kandydatów „grad pytań” z sali. 
Zadawali je między innymi i to niekiedy 
wielokrotnie: prof. Janusz Wasiak, Wiktor 
Przybyszewski, Fabian Obzejta, Łukasz Jasek, 
Jakub Spałka, Wojciech Kuncman, Andrzej 
Suchorzewski, Dariusz Timler, Małgorzata 
Zatke-Witkowska.

Prawie wszyscy delegaci oczekiwali 
odpowiedzi na zadane pytanie od wszystkich 
kandydatów, ale były też kierowane pod adre-
sem jednego z nich. Padały pytania trudne, 
dociekliwe, np. o światopogląd czy przynależ-
ność partyjną, ale też o to, czy funkcji prezesa 
nie chcieliby wykonywać etatowo? Starszych 
delegatów interesowało, jak będą próbować 
pogodzić obowiązki zawodowe i rodzinne 
z działalnością samorządową? Ta wymaga 
bowiem dużego zaangażowania i czasu. 
Z kolei młodzi lekarze, którzy po raz pierwszy 
uczestniczyli w Zjeździe, pytali kandydatów 

o największe ich sukcesy zawodowe, osobiste 
oraz na rzecz środowiska lekarskiego. 

Chęć separacji lekarzy dentystów od Izby 
Lekarskiej, to kolejny temat, który intereso-
wał delegatów. Jakie poglądy na ten temat 
mają kandydaci? Okazuje się, że wszyscy byli 
przeciwni temu, by nastąpił rozdział między 
lekarzami i lekarzami dentystami, dopusz-
czali jednak większą autonomię dentystów 
w ramach jednej Izby. Zgłaszano tematy, 
którymi – zdaniem delegatów – powinna 
zainteresować się Izba i podjąć działania. 
Dotyczyło to np. kierowników specjalizacji, 
którzy obecnie nie otrzymują za opiekę nad 
rezydentami żadnych wynagrodzeń, a także 
pracowników akademickich uniwersytetów 
medycznych, którzy jednocześnie leczą 
pacjentów. Podwójny stosunek pracy, jaki ich 
łączy z uczelnią, jest – niestety – przyczyn-
kiem do nadużyć ze strony administracji 
szpitali klinicznych.

Padały też propozycje, dotyczące 
np. zmian w organizacji kampanii wyborczej, 
by zgłaszanie kandydatów na prezesa nastę-
powało wcześniej niż podczas obrad Zjazdu, 
np. miesiąc lub dwa wcześniej, na łamach 
„Panaceum” lub na portalu internetowym. 
Chodzi o to, by delegaci mogli bliżej poznać 
startujących, a także ich programy i zadawać 
im pytania. Pytano prowokacyjnie, czy 
kandydaci na prezesa widzą, w sytuacji gdy 
tylko jeden z nich – bo nie ma innej opcji – 
wygra tę rywalizację, możliwość współpracy 
po wyborach. Jak można było przypuszczać, 
żaden nie wykluczył takiej opcji, wręcz 
przeciwnie – mówili, że nie można zniweczyć 
ogromnego dorobku i doświadczenia dotych-
czasowych działaczy Izby, czy szczególnych 
umiejętności przywódczych najmłodszego 
kandydata. 

Pytano o prawo stanowione przez Izbę, 
które niekiedy bywa krzywdzące dla jej 
członków, jak w przypadku zasiłków socjal-
nych – tzw. becikowego i pogrzebowego, 
gdzie wyznacza się graniczny termin ich 
wypłaty. Tu zarysowały się rozbieżności. 
Z ust jednego z kandydatów padł argument, 
że działalność komisji problemowych musi się 
mieścić w pewnych ramach, które są z góry 
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określone przez Radę, nie może tu być nad-
miernej dowolności. Drugi z kolei stwierdził 
krótko: – Odpowiedź jest oczywista. Przepisy 
są zawsze narzędziem. To narzędzie ma w tym 
przypadku służyć lekarzom. Jeśli jest ono źle 
skonstruowane, to należy je zmienić i tyle. 

Wreszcie jeden z młodych delegatów 
chciał poznać, jakie zmiany wprowadzą 
lub zadania podejmą kandydaci, gdy tylko 
zasiądą na prezesowskim fotelu. Dla Pawła 
Czekalskiego najistotniejszą rzeczą jest pod-
niesienie prestiżu naszego zawodu i umocnie-
nie szacunku dla samych lekarzy. To bowiem 
umożliwi realizację innych postulatów, doty-
czących warunków pracy i płacy, czy likwida-
cji biurokratycznych obciążeń. Upodmiotowić 
Izbę pragnie Marek Nadolski, chce wprowa-
dzić wyjazdowe posiedzenia Rady, czy choćby 
jej Prezydium, by na miejscu dyskutowały 
o problemach koleżanek i kolegów w terenie. 
Podobne zamierzenia planuje Damian Patecki, 
by Izbę zbliżyć do jej członków i by poczuli, 
że mają bardziej istoty wpływ na to, jakie 
ta Izba podejmuje decyzje i działania, a także 
jak wydawane są jej pieniądze. 

Z szacunkiem wobec lekarzy,  
ale w zgodzie z przepisami

Następnie o autoprezentację popro-
szono Januariusza Kaczmarka, kandydata 
na Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności 
Zawodowej, który poinformował, że wpraw-
dzie nabył już uprawnienia emerytalne, 
ale nadal pracuje – od wielu lat w tym 
samym szpitalu, jako ordynator Oddziału 
Wewnętrznego.

W pionie odpowiedzialności zawodowej 
łódzkiej Izby pracuje od 28 lat, piastował 
już funkcję przewodniczącego Okręgowego 
Sądu Lekarskiego, a ostatnio, od czterech lat 
– Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności 
Zawodowej, zatem VIII kadencja, byłaby 
drugą, w której obowiązki rzecznika by 
wykonywał. Zdobyte doświadczenie pozwala 
mu stwierdzić, że swoje obowiązki trzeba 
tu wykonywać rzetelnie, z wielka cierpliwo-
ścią i taktem wobec lekarzy, ale przestrzega-
jąc przepisów prawa i zasad kodeksu etyki 
lekarskiej. 

– Lubię swoją pracę w samorządzie 
lekarskim, ale byłaby ona dla mnie przyjem-
niejsza, gdyby nie art. 53 ustawy o izbach 
lekarskich, który stanowi: „Członkowie 
izb lekarskich podlegają odpowiedzialno-
ści zawodowej za naruszenie zasad etyki 
lekarskiej oraz przepisów związanych 
z wykonywaniem zawodu lekarza, zwane 
dalej przewinieniem zawodowym”. Gdyby 
tego artykułu nie było, nie musiałbym pro-
wadzić wobec kolegów i koleżanek żadnych 
postępowań.

Prezes i Rzecznik zostali wybrani
Po wydrukowaniu kart do głosowania, 

wypełnieniu ich przez delegatów i wrzuceniu 
do urn, a następnie podliczeniu głosów w try-
bie elektronicznym, przewodniczący Komisji 
Skrutacyjnej – Michał Sztobryn, przekazał 
następujące informacje.

W głosowaniu tajnym na przewodni-
czącego Okręgowej Rady Lekarskiej udział 
wzięło 169 delegatów, wszystkie oddane głosy 
były ważne. Kandydaci otrzymali następu-
jącą liczbę głosów: Paweł Czekalski – 82, 
Marek Nadolski – 47, Damian Patecki – 40. 
Ponieważ żaden nie otrzymał bezwzględnej 
większości głosów, zarządzono drugą turę 
głosowania, w której uczestniczyli kandydaci 
z największą liczbą głosów: Paweł Czekalski 
i Marek Nadolski.

W głosowaniu tajnym na OROZ udział 
wzięło 169 delegatów, wszystkie oddane głosy 
były ważne, 13 delegatów wstrzymało się 
od głosu. Kandydat uzyskał 156 głosów. 

L. Klichowicz, przewodnicząca Komisji 
Wyborczej, ogłosiła:

Okręgowym Rzecznikiem 
Odpowiedzialności Zawodowej w Łodzi 
w VIII kadencji działalności Izby Lekarskiej 
na lata 2018–2022 został wybrany

JANUARIUSZ KACZMAREK

Zarządzono drugą turę głosowania 
na kandydatów zgłoszonych do funkcji 
prezesa ORL. Po przerwie M. Sztobryn, 
przewodniczący Komisji Skrutacyjnej, prze-
kazał informację, że w głosowaniu udział 

wzięło 165 delegatów, w tym jeden głos był 
nieważny. Kandydaci otrzymali następującą 
liczbę głosów: Paweł Czekalski – 95, Marek 
Nadolski – 69. 

L. Klichowicz, przewodnicząca Komisji 
Wyborczej ogłosiła:

Prezesem Okręgowej Rady Lekarskiej 
w Łodzi w VIII kadencji działalności 
Izby Lekarskiej, na lata 2018–2022, został 
wybrany:

PAWEŁ CZEKALSKI

• • •
Były huczne brawa i uściski. Zanim nowo 

wybrany prezes zabrał głos, gratulacje złożył 
mu przewodniczący zjazdowego Prezydium – 
G. Krzyżanowski, który podziękował również 
dwóm innym kandydatom: M. Nadolskiemu 
i D. Pateckiemu. Obu życzył, by włączyli się 
w prace samorządu i działali w nim przez 
wiele lat, bo – jak powiedział – w naszej Izbie 
jest dużo do zrobienia, bardzo wiele do zro-
bienia i każdy znajdzie tu swoje miejsce. 
Zarówno D. Patecki, jak i M. Nadolski pogra-
tulowali nowo wybranemu prezesowi. Życzyli 
mu powodzenia.

Głos zabrał również Paweł Czekalski – 
prezes VIII kadencji OIL w Łodzi, który nie 
kryjąc wzruszenia, powiedział:

– Bardzo dziękuję wszystkim państwu, 
którzy na mnie głosowaliście. Tych, których 
nie udało mi się przekonać zapewniam, 
że zrobię wszystko, żeby ten dom – nasza 
Izba Lekarska, był domem wszystkich lekarzy 
i lekarzy dentystów – jej członków. Marek 
i Damian, oczywiście, jeśli tylko zechcecie, 
macie miejsce w najwyższych gremiach, 
żebyśmy mogli razem pracować. Myślę, 
że wszyscy, jak tu jesteśmy, którzy przyję-
liśmy na siebie odpowiedzialność za losy 
tej Izby, będziemy dalej sumiennie i ciężko 
pracować, by za cztery lata móc powiedzieć, 
to był dobry okres. Jeszcze raz dziękuję 
za wsparcie, szczególnie poprzednim swoim 
prezesom, moim nauczycielom.

Uroczystym akcentem tego fragmentu 
Zjazdu było symboliczne przekazanie 
władzy przez ustępującego prezesa ORL 
w ręce nowego – swojego następcy. Znalazło 
to wyraz w momencie przekazania przez 
Grzegorza Mazura izbowego sztandaru 
w ręce Pawła Czekalskiego, który rąbek tego 
sztandaru z szacunkiem ucałował. 

Maraton głosowań
Jeszcze przed uruchomieniem procedury 

wyborczej w głosowaniach na członków 
organów łódzkiej Okręgowej Izby Lekarskiej: 
ORL oraz pionu odpowiedzialności zawo-
dowej, komisji izbowych działających 
w okresie VIII kadencji, a także na dele-
gatów na Krajowy Zjazd Lekarzy, delegaci 
XXXVI OZL podjęli uchwały o liczebności 
i parytetach tych gremiów (z uwzględnieniem 
podziału na poszczególne delegatury oraz 
lekarzy i lekarzy dentystów).
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Uchwały w tej sprawie (nr 14–19) 
są dostępne do wglądu w Biurze Izby oraz 
na jej stronie internetowej: www.oil.lodz.pl, 
w zakładce: praw>prawo stanowione przez 
Izbę.

Wybory w tej części podzielone zostały 
na dwa etapy. W pierwszym zgłaszano kan-
dydatów i przeprowadzano tajne głosowania 
w wyborach na członków Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Łodzi (42 osoby plus prezes) 
oraz zastępców Okręgowego Rzecznika 
Odpowiedzialności Zawodowej (43 osoby) 
i sędziów Okręgowego Sądu Lekarskiego 
(48 osób), natomiast w drugiej – na członków 
Okręgowej Komisji Rewizyjnej (7 osób) 
i Okręgowej Komisji Wyborczej (12 osób) 
oraz na Krajowy Zjazd Lekarzy (35 osób).

W sumie wybory te trwały kilka godzin, 
w przerwach między kolejnymi ich etapami, 
które wypełnione były czasochłonnymi 
ale niezbędnymi procedurami (zgłaszanie 
kandydatur, przygotowywanie kart do gło-
sowania, przeprowadzenie aktu głosowania, 
ogłoszenie wyników), głos zabierali:

– Paweł Lenartowicz, radca prawny OIL 
w Łodzi – poinformował o ostatnich zmianach 
w ustawie o prawach pacjenta i Rzeczniku 
Praw Pacjenta, z maja 2017 r., które wprowa-
dzają wiele istotnych zmian w przechowywa-
niu i udostępnianiu dokumentacji medycznej, 
a także w kwestii jej archiwizowania po likwi-
dacji placówki (w tym śmierci lekarza prowa-
dzącego prywatną praktykę);

– Bartłomiej Nowak, informatyk OIL 
w Łodzi – udzielił krótkiej informacji 
o RODO, czyli nowych unijnych przepisach 
dotyczących ochrony danych osobowych, 
które wchodzą w życie w maju 2018 r. (więcej 
informacji na ten temat znajdzie się w kolej-
nych numerach „Panaceum” oraz na stronie 
internetowej Izby);

– Paweł Czarnecki, główny orzecznik 
Oddziału ZUS nr 1 w Łodzi – udzielił infor-
macji i odpowiadał na temat obowiązku 
wystawiania zaświadczeń o czasowej niezdol-
ności do pracy (e-ZLA) w formie elektronicz-
nej od 1 lipca 2018 r.

W przerwach, Ryszard Golański – prze-
wodniczący Komisji Uchwał i Wniosków, 
poddał pod dyskusję delegatów projekty sta-
nowisk i apeli, zgłoszonych na XXXVI OZL, 
nad którymi pracowała Komisja. Z zapropo-
nowanych dokumentów, przyjęto w wyniku 
głosowania siedem apeli i trzy uchwały (ich 
pełne teksty, wraz z ewentualnym uzasadnie-
niem, zamieszczamy na s. 14). 

Sztandar wyprowadzić
Obrady zakończyły się przed godziną 

dwudziestą drugą, nie wszyscy delegaci 
dotrwali do ich końca. Zanim ogłoszone 
zostały wyniki ostatnich głosowań, nowy 
prezes łódzkiej ORL – Paweł Czekalski 
wygłosił krótkie exposé (jego fragmenty 
obok).

Na koniec podziękował wszystkim 
obecnym delegatom za wytrwałość, 
a szczególnie przewodniczącemu, członkom 
Prezydium i Sekretariatu oraz członkom 
komisji, które pracowały na Zjeździe. 
Specjalne ukłony – wraz z kwiatami – skie-
rował do Lidii Klichowicz, przewodniczącej 
Komisji Wyborczej. Podziękował też 
wszystkim pracownikom Biura łódzkiej 
OIL za to, że trudny Zjazd sprawozdaw-
czo-wyborczy był perfekcyjnie przygoto-
wany, przebiegał sprawnie i zakończył się 
sukcesem.

A prosząc wszystkich obecnych 
o powstanie, polecił wyprowadzić izbowy 
sztandar z sali obrad i ogłosił, że uważa 
XXXVI Zjazd Okręgowej Izby Lekarskiej 
w Łodzi za zamknięty.

Relację ze Zjazdu przygotowały:
Nina Smoleń  

i Joanna Barczykowska-Tchorzewska
fot. B. Nowak, A. Święs, A. Wojda

Cytowane wypowiedzi uczestników 
Zjazdu nie były autoryzowane, opracowano 
je na podstawie zapisu cyfrowego. Stenogram 
z obrad zjazdowych, przygotowany przez 
Jerzego Wygnańskiego, dyplomowanego 
stenografistę, znajduje się do wglądu w Biurze 
Okręgowej Izby Lekarskiej.

Pomagajmy sobie 
nawzajem
(skrót exposé nowego Prezesa)

Żyjemy w ciekawych czasach… 
Przysłowie chińskie, które zawiera 
to stwierdzenie, nie jest życzeniem 
dobrym, a przekleństwem. Stanowimy 
społeczeństwo upolitycznione, w którym 
trudno zachować obiektywizm i przebić 
się z wartościami ponadczasowymi. Tak 
samo trudno jest przebić się do świado-
mości decydentów, aby uzyskać to, co jest 
istotne dla bezpieczeństwa nas – lekarzy, 
a także bezpieczeństwa naszych pacjen-
tów. Godne wynagrodzenia, przyzwoite 
warunki zatrudnienia, odbiurokratyzowa-
nie naszej pracy… – to niektóre prioryte-
towe zadania, jakie stoją przed Izbą.

Aby lobbować za środowiskiem 
lekarskim, musimy mieć silne przedsta-
wicielstwo tu w Łodzi, ale też w Radzie 
Naczelnej, w różnych gremiach, których 
głos dociera do resortu zdrowia czy rządu. 
Równie istotną sprawą jest dla nas komu-
nikacja ze społeczeństwem. Bycie bliżej 
pacjentów, zwłaszcza naszego regionu, 
podejmowanie na jego rzecz różnych ini-
cjatyw, jest niezbędne, żeby poznali nasze 
problemy i stali się naszymi sojusznikami.

Ważny jest również przepływ 
informacji wewnątrz samorządu. Wielu 
lekarzy nie przepada za Izbą i ci nie będą 
się z nią sami kontaktować ani czytać 
naszych pism lekarskich. To my musimy 
do nich wyjść, poprzez komunikatory 
internetowe: nasz portal, e-maile czy 
SMS-y. Nadzieję pokładam w młodych 
kolegach, dla których jest to środowi-
sko naturalne, licząc, że wykorzystają 
tę drogę, by dotrzeć z izbowymi informa-
cjami do całego naszego środowiska.

Nasza Izba będzie kontynuowała 
dotychczasowy kierunek działań. 
Osiągnięcia będące naszym udziałem 
w przeszłości są niezbywalne, musimy je 
jednak ubogacić. Podczas najbliższego 
posiedzenia Rady wybierzemy izbowe gre-
mia, które przystąpią do pracy z nowymi 
pomysłami i zapałem. Mamy ogromny 
potencjał ludzki, trzeba go tylko wykorzy-
stać, by wysiłkiem wszystkich dochodzić 
do wspólnie wypracowanych celów. Te cele 
kandydaci na prezesa wskazywali w swo-
ich wyborczych wystąpieniach: szkolenia, 
pomoc socjalna i prawna, opieka nad 
seniorami i lekarską młodzieżą, integra-
cja… – nie będę się tu powtarzał.

Nikt nie może zostać wykluczony ani 
pozostać bez pomocy. I to hasło – mam 
nadzieję – będzie nam przez całą ósmą 
kadencję przyświecać. Pomagajmy sobie 
nawzajem, starajmy się sobie wychodzić 
naprzeciw. Bo wówczas, kiedy ten statek 
będzie wspólnie przez nas zasilany, nie 
będzie dryfować, a nawet będzie płynąć 
pod prąd.

(opr. NS)

Sponsorzy XXXVI OZL

NORDYŃSKI Sp. J. – Autoryzowany Koncesjoner PEUGEOT (ekspozycja samochodów 
marki Peugeot, modele 3008  i 5008 na dziedzińcu UMŁ),

INTER POLSKA SA – Towarzystwo Ubezpieczeniowe (promocja firmy na stoisku 
i na sali obrad),

GBU GLOBAL – Broker Ubezpieczeniowy (sponsoring rzeczowy delegatów).

Dziękujemy firmom za uczestnictwo w Zjeździe
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Tezy autoprezentacji Pawła Czekalskiego, Prezesa ORL w Łodzi

Nic o nas bez nas
Izba Lekarska – to samorząd zawodu zaufania publicznego. Wraz z  zawodowymi 

samorządami prawniczymi, politechnicznymi i ekonomicznymi, stanowimy filar państwa 
obywatelskiego. Dlatego silny samorząd niejednokrotnie poczytywany jest jako zagroże-
nie przez rządzących, którzy bardzo nie lubią dzielić się władzą. 

Samorząd to wiele pól działalności – 
to codzienna, mozolna praca, związana 
z realizacją zadań ustawowych, ale też podej-
mowanie inicjatyw mających na celu poprawę 
systemu ochrony zdrowia czy rozwiązywanie 
problemów występujących w naszej pracy 
zawodowej. A pomiędzy tym – dbałość o inte-
grację środowiska, jego rozwój i podnoszenie 
prestiżu, a także sprawowanie pieczy nad 
wykonywaniem naszego zawodu, zgodnie 
z Kodeksem Etyki Lekarskiej i przepisami 
prawa.

Obecnie Izba to stabilna instytucja, 
stabilna dzięki poprzednikom.

Instytucja posadowiona na mocnych 
fundamentach organizacyjnych i finanso-
wych. Dająca wiele możliwości każdemu z nas: 
szkolenia, pomoc socjalna i prawna, wsparcie 
dla seniorów i młodzieży lekarskiej, ponadto 
integracja i możliwość realizacji swoich pasji 
– długo by wyliczać. Nie wolno nam zaprze-
paścić żadnego z tych dokonań i sukcesów, 
bo to dorobek całego środowiska.

Nikt z nas w działaniach samorządowych, 
podejmowanych samotnie czy też zespołowo, 
nie lewituje w próżni, ale pracuje dla dobra 
ogółu. Nic, co mamy aktualnie w naszej Izbie, 
nie stało się samo – to sumienna, mozolna 
praca wszystkich nas obecnie i zasługa tych, 
co dla samorządu pracowali przed nami. Chcę 
być kontynuatorem dzieła poprzedników, 
moich nauczycieli.

Sprawy środowiska i samorządu były 
i są dla mnie najważniejsze. Zamierzam 
zadbać o wiele obszarów, które muszą 
stać w centrum naszych zainteresowań. 
Wypunktuję tu najważniejsze:

• podnoszenie prestiżu naszego zawodu 
oraz społecznego szacunku

– działania pijarowskie, we współpracy 
z innymi samorządami zawodów zaufania 
publicznego, inicjatywy społeczne i ustawo-
dawcze, działania medialne, wsparcie samo-
rządów w okresie protestów;

• zapewnienie godziwych warunki 
zatrudnienia i wynagradzania

– jako działania autorskie samorządu, 
w tym stałe zwracanie uwagi decydentów 
na istniejące problemy organizacyjne sys-
temu ochrony zdrowia, w ścisłej współpracy 
ze związkami zawodowymi oraz pozostałymi 
izbami, w tym wojskową;

• stanie na straży przestrzegania 
porządku prawnego przez rządzących

– przeciwdziałanie wprowadzaniu, na mocy 
różnych aktów prawnych, nowych obowiązków 
i podejmowanie prób nowelizacji starych, które 
utrudniają wykonywanie zawodu lekarzom 

i lekarzom dentystom, współdziałając w tym 
zakresie z innymi izbami oraz NIL;

• integracja środowiska
– wspieranie inicjatyw lokalnych kół 

delegatów, działania informacyjno-edukacyj-
nie, także dla społeczeństwa, akcje społeczne 
– lekarze swojemu miastu, spotkania w klubie 
lekarza;

• bezpieczeństwo prawne lekarzy
– ścisła współpraca z Izbą Adwokacką, 

kancelariami i wyspecjalizowanymi firmami 
prawniczymi;

• ubezpieczenia lekarzy, nie tylko OC
– współpraca z firmami ubezpieczenio-

wymi i firmami brokerskimi; 
• działalność edukacyjno-szkoleniowa
– prowadzenie kursów, także do specjali-

zacji oraz innych szkoleń, edukacja studentów 
w zakresie funkcjonowania izb lekarskich, 
w perspektywie stworzenie centrum szko-
leniowego, we współpracy z Uniwersytetem 
Medycznym w Łodzi; 

• dbałość o izbowe finanse
– pozyskanie dodatkowych środków, 

także unijnych, dla sfinansowania wspomnia-
nych zdań, negocjowanie z Ministerstwem 
Zdrowia korzystnych warunków zwrotu 
poniesionych kosztów na czynności przejęte 
przez Izbę od administracji państwowej. 

Izba to nasze wspólne dobro. To nie tylko 
siedziba przy Czerwonej w Łodzi, to siedziby 
delegatur. To jednak przede wszystkim lekarze 
i lekarze dentyści, członkowie samorządu, 
niezależnie od wieku, miejsca pracy i wykony-
wanej specjalizacji. 

Nikt nie może czuć się wykluczony, 
nie może zostać bez pomocy! 

Wiele oczekiwań środowiska udało się już 
zrealizować, ale wiele można i trzeba jeszcze 
dokonać, gdyż codzienność stawia nowe wyma-
gania i mamy nowe oczekiwania. Temu Izba 
musi sprostać. Nie wolno burzyć i niweczyć 
tego, co wspólnym wysiłkiem osiągnęliśmy, 
ale trzeba tworzyć nowe – dla dobra następnych 
pokoleń lekarzy i lekarzy dentystów! 

Wierzę, że razem poprowadzimy naszą 
Izbę bezpiecznie w przyszłość, dlatego przed-
stawiam Państwu swoją osobę, jako kandydata 
na prezesa Okręgowej Rady Lekarskiej – kan-
dydata doświadczonego, merytorycznie przy-
gotowanego, z konkretnym planem działań, 
dającego gwarancję stabilności, a jednocześnie 
przemyślanych zmian ewolucyjnych. Mam 
nadzieję, że dzięki dzisiejszym decyzjom 
delegatów na XXXVI Okręgowym Zjeździe 
Lekarzy będę nadal mógł realizować tę aktyw-
ność, którą ukształtowało doświadczenie 
samorządowe zdobyte u boku najlepszych.

Paweł Czekalski 
o sobie

Mam 59 lat. Jestem żonaty. Mam trójkę 
dorosłych dzieci, a od kilku dni – wnuka. 
Mieszka z nami także czworonożny futrzak, 
stworzenie, które do końca nie zdecydo-
wało, czy jest psem czy kotem – okresowo 
bawi się piłką, jak kot, a czasem szczeka, jak 
na psa przystało.

Jestem łodzianinem. Dyplom leka-
rza uzyskałem na Akademii Medycznej 
w 1984 r., mam 34-letni staż w zawodzie. 
Jestem specjalistą chirurgii ogólnej, 
doktorem nauk medycznych, nauczy-
cielem akademickim na Uniwersytecie 
Medycznym. Pracuję w Klinice Chirurgii 
Gastrologicznej, Onkologicznej i Ogólnej 
USK im. N. Barlickiego. Prowadzę wykłady 
dla studentów, operuję, pełnię dyżury 
w SOR, pracuję w poradni. 

Od czasów studenckich aż po dzisiejsze, 
nic, co nasze – lekarskie (wcześniej stu-
denckie), nie jest mi obce. Koło naukowe, 
strajk studentów medycyny w 1981 r., nasza 
codzienność lekarska… Nigdy nie stałem 
z boku, nie czekałem, by ktoś za mnie zmie-
niał rzeczywistość.

Dwadzieścia lat pracy w łódzkim samo-
rządzie lekarskim, pięć kadencji. W tym 
czasie członek Okręgowej Rady Lekarskiej 
w Łodzi, jej sekretarz, zastępca sekretarza 
(2006–2009) i od dwóch kadencji znów 
sekretarz. To obecności w siedzibie Izby 
na co dzień (w niedzielę i święta także).

Od 1998 r. uczestniczyłem we wszyst-
kich działaniach i inicjatywach naszej 
Okręgowej Rady Lekarskiej, brałem czynny 
udział w pracach jej komisji. Byłem m.in. 
koordynatorem Ośrodka Kształcenia 
Medycznego (2010–2014), od szóstej 
kadencji uczestniczę w pracach Komisji 
Informacyjno-Wydawniczej, w siódmej – 
przewodniczyłem Kolegium Redakcyjnemu 
„Panaceum”. 

W minionych latach uczestniczyłem 
również w pracach komisji i zespołów 
Naczelnej Rady Lekarskiej. 
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DELEGACI  WYBRANI  DO  ORGANÓW  OIL  W  ŁODZI  NA  XXXVI  OZL
Prezes Okręgowej Rady Lekarskiej – Paweł Czekalski

Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej – Januariusz Kaczmarek

Okręgowa  Rada  Lekarska
Lekarze 
Michał Bobrski
Paweł Czarnecki
Paweł Czekalski
Ewa Denys-Ptaszyńska
Robert Filipczak
Artur Flejterski
Jolanta Goch
Ryszard Golański
Waldemar Grabowski
Grzegorz Gradowski
Łukasz Jasek

Elżbieta Jaszczuk
Włodzimierz Kardas
Dorota Kawnik
Zbigniew Kijas
Lidia Klichowicz
Mateusz Kowalczyk
Ewa Kralkowska
Grzegorz Krzyżanowski
Łukasz Kuncman
Wojciech Kuncman
Tadeusz Lizis
Paula Mazan

Grzegorz Mazur
Marek Nadolski
Damian Patecki
Robert Sujka
Paweł Susłowski
Dariusz Timler
Piotr Wiśniewski
Jacek Zaborowski
Małgorzata Zatke-Witkowska
Piotr Ziółkowski
Beata Zwolińska

Lekarze dentyści 
Irena Elerowska
Elżbieta Figas-Kubica
Małgorzata Filipowska
Małgorzata Lindorf
Lesław Pypeć
Wojciech Szafraniec
Edyta Szubert-Nowosielecka
Agnieszka Tarka
Krzysztof Walczykowski

 
Zastępcy  Okręgowego  Rzecznika  Odpowiedzialności  Zawodowej

Lekarze 
Włodzimierz Abramowicz
Andrzej Bartosik
Barbara Błaszczyk
Leszek Czupryniak
Grażyna Dawidowicz
Miłosz Dobrogowski
Wojciech Jabłkowski
Zofia Jaksa-Klimas
Antoni Kaczan

Halina Kołodziejczyk
Anna Komorowska
Małgorzata

Koziarska-Rościszewska
Maria Kozłowska-Kijewska
Zofia Lasocińska
Jan Lasota
Joanna Lech
Iwona Lewińska
Grzegorz Malanowicz

Anna Mączyńska
Włodzimierz Olczyk
Jacek Opinc
Ewa Pacześ
Magdalena Pietrzkowicz
Elżbieta Pryczak
Andrzej Pyziak
Jacek Rzepecki
Andrzej Sobczuk
Anna Wiernik

Lekarze dentyści 
Jolanta Hańcka
Olga Heim
Joanna Kunert
Michał Osica
Teresa Sadłecka-Pawlak
Elżbieta Wojciechowska

Członkowie  Okręgowego  Sądu  Lekarskiego
Lekarze 
Andrzej Banyś
Zbigniew Bednarkiewicz
Anna Bińkowska
Wiesław Braciak
Mirosław Chyb
Agnieszka Dębska-Kozłowska
Wojciech Domagalski
Mariusz Gawrysiak
Marek Jaskólski

Bogumiła Kempińska-Mirosławska
Beata Kostrzewa
Robert Kraszewski
Andrzej Krzemiński
Krzysztof Kuzdak
Piotr Lewandowski
Alicja Lipka-Kociszewska
Grzegorz Maciejewski
Cezary Malicki
Fabian Obzejta

Tadeusz Pawłowski
Maciej Prochowski
Joanna Rogowska
Waldemar Rogowski
Anna Rżanek
Piotr Sieroszewski
Andrzej Sysa
Ewa Toporowska-Kowalska
Ewa Wnuk
Marzenna Wosik-Erenbek

Tadeusz Wójcik
Beata Wyrwas-Meckier

Lekarze dentyści 
Aleksandra Hilt
Zdzisław Hoffer
Anna Lis-Owczarek
Jadwiga Pierzynka
Janusz Prochaska
Zbigniew Rogowski

Członkowie  Okręgowej  Komisji  Rewizyjnej
Lekarze 
Izabela Banaś
Marzena Bąbińska-Zygmunt

Aleksandra Duchowska
Włodzimierz Stolarczyk
Piotr Trzeciak

Krzysztof Zochniak Lekarze dentyści 
Maria Kruglak

Członkowie  Okręgowej  Komisji  Wyborczej
Lekarze 
Andrzej Białaczewski
Włodzimierz Kardas
Lidia Klichowicz

Wojciech Kuncman
Andrzej Pyziak
Agata Wawrzyńczak
Piotr Ziółkowski

Lekarze dentyści
Anna Bednarek-Drath
Małgorzata Filipowska
Rafał Jackowski

Jolanta Pająk
Beata Polityło-Lewandowska

DELEGACI  WYBRANI  NA  KRAJOWY  ZJAZD  LEKARZY
Lekarze
Izabela Banaś
Paweł Czarnecki
Paweł Czekalski
Cezary Dutkowski
Ryszard Golański
Grzegorz Gradowski
Łukasz Jasek
Elżbieta Jaszczuk
Januariusz Kaczmarek

Włodzimierz Kardas
Zbigniew Kijas
Lidia Klichowicz
Ewa Kralkowska
Grzegorz Krzyżanowski
Wojciech Kuncman
Tadeusz Lizis
Grzegorz Malanowicz
Grzegorz Mazur
Marek Nadolski

Damian Patecki
Filip Płużański
Włodzimierz Stolarczyk
Paweł Susłowski
Dariusz Timler
Piotr Wiśniewski
Jacek Zaborowski
Małgorzata Zatke-Witkowska

Lekarze dentyści
Irena Elerowska
Elżbieta Figas-Kubica
Małgorzata Filipowska
Jolanta Hańcka
Małgorzata Lindorf
Janusz Prochaska
Lesław Pypeć
Krzysztof Walczykowski
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Apele i uchwały XXXVI Okręgowego Zjazdu Lekarzy OIL w Łodzi

APEL NR 1 
do lekarzy i lekarzy dentystów  

członków OIL w Łodzi

XXXVI Okręgowy Zjazd Lekarzy w Łodzi 
zwraca się do lekarzy i lekarzy dentystów, 
członków Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi, 
o powstrzymanie się od zatrudniania na sta-
nowiskach zwolnionych przez uczestników 
protestów, prowadzonych w celu zapewnienia 
jak najlepszej opieki nad pacjentami i poprawy 
warunków pracy, lekarzy. Podejmowane 
w takich celach działania protestacyjne 
lekarzy, polegające na wypowiadaniu umów 
o pracę czy umów cywilnoprawnych zasłu-
gują na pełne poparcie wszystkich lekarzy. 
Działania, które prowadzą do zmniejszenia 
skuteczności protestów lekarskich, godzą 
w interesy pacjentów i zbiorowe interesy 
lekarzy, których ochrona jest ustawowym 
zadaniem izb lekarskich. Występowanie 
przeciwko zbiorowym interesom lekarzy może 
również prowadzić do naruszenia zasad etyki 
lekarskiej.

APEL NR 2 
do Ministra Zdrowia RP

XXXVI Okręgowy Zjazd Lekarzy 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi sta-
nowczo domaga się zmiany art. 43a ustawy 
o świadczeniach zdrowotnych finansowanych 
ze środków publicznych w taki sposób, aby 
lekarze dentyści, którzy ukończyli 75 rok życia 
mogli wystawić dla siebie albo dla małżonka, 
wstępnych lub zstępnych w linii prostej oraz 
rodzeństwa receptę na bezpłatne leki, środki 
spożywcze specjalnego przeznaczenia żywie-
niowego oraz wyroby medyczne określone 
w wykazie leków bezpłatnych. 

Uzasadnienie
Zgodnie z art. 43a ustawy o świadczeniach 

zdrowotnych finansowanych ze środków 
publicznych osobom po ukończeniu 75 roku 
życia, przysługuje bezpłatne zaopatrzenie 
w leki, środki spożywcze specjalnego przezna-
czenia żywieniowego oraz wyroby medyczne 
określone w wykazie leków bezpłatnych, 
na podstawie recepty wystawionej przez:

lekarza podstawowej opieki zdrowotnej, 
lekarza posiadającego prawo wykonywa-

nia zawodu, który zaprzestał wykonywania 
zawodu i wystawił receptę dla siebie albo dla 
małżonka, wstępnych lub zstępnych w linii 
prostej oraz rodzeństwa.

Ustawa o świadczeniach zdrowotnych 
finansowanych ze środków publicznych odręb-
nie wymienia lekarzy i lekarzy dentystów (art. 5 
pkt 14, art. 58), a nie ma w niej odpowiednika 
art. 3 ust. 1 ustawy o zawodach lekarza i leka-
rza dentysty, który stanowi, że ilekroć w jej 
przepisach tej ustawy jest mowa o lekarzu bez 
bliższego określenia, rozumie się przez to rów-
nież lekarza dentystę. Nie ma zatem jasnego 
przepisu, który rozciąga na lekarzy dentystów 
prawo do wystawiania recept na bezpłatne leki 
w ramach programu 75+. Potwierdza to rów-
nież NFZ informując, że lekarze dentyści nie 
mają obecnie takich uprawnień.

Wnioskodawca stoi na stanowisku, że brak 
jest jakichkolwiek podstaw do takiego ogra-
niczenia uprawnień lekarzy dentystów i być 
może jest to luka prawna powstała na skutek 
omyłki przy redagowaniu tekstu ustawy. 
Konieczne jest zatem pilne podjęcie działań, 
które doprowadzą do rozwiązania sygnalizo-
wanego problemu.

APEL NR 3 
do Ministra Zdrowia RP

XXXVI Okręgowy Zjazd Lekarzy 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi apeluje 
o pilne podjęcie działań, które umożliwią 
wprowadzenie w życie ustaleń zawartego 
8 lutego 2018 roku porozumienia Ministra 
Zdrowia z Porozumieniem Rezydentów 
Ogólnopolskiego Związku Zawodowego 
Lekarzy.

Uzasadnienie

Porozumienie Ministra Zdrowia 
z Porozumieniem Rezydentów 
Ogólnopolskiego Związku Zawodowego 
Lekarzy zostało zawarte 8 lutego 2018 roku. 
Do dzisiaj nie zostały podjęte jakiekolwiek 
działania, które mają doprowadzić do wpro-
wadzenia w życie jego postanowień. Wymaga 
to choćby zmiany ustawy o zawodach leka-
rza i lekarza dentysty, czy rozporządzenia 
Ministra Zdrowia w sprawie specjalizacji 
lekarzy i lekarzy dentystów. Zmiany te nie 
powinny zostać wprowadzone w pośpiechu 
i muszą być poprzedzone konsultacjami 
ze środowiskiem lekarskim. Dlatego nie-
zbędne jest natychmiastowe rozpoczęcie 
procesu, który doprowadzi do wprowadzenia 
tych zmian i uchroni od kolejnych napięć 
w ochronie zdrowia. 

APEL NR 4 
do Krajowego Zjazdu Lekarzy

XXXVI Okręgowy Zjazd Lekarzy 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi, popie-
rając stanowisko Komisji Etyki Lekarskiej 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi, apeluje 
do Krajowego Zjazdu Lekarzy o to, by prace 
nad zmianą Kodeksu Etyki Lekarskiej poprze-
dzone zostały pogłębioną analizą zjawisk 
etycznych związanych z dynamicznie zacho-
dzącymi zmianami społeczno-gospodarczymi, 
a także wskazaniem możliwych sposobów 
zapobiegania im.

Podstawą do tych analiz powinny być 
doświadczenia z działalności komisji etyki 
lekarskiej, komisji bioetycznych, rzeczników 
praw lekarzy, rzeczników odpowiedzialności 
zawodowej i sądów lekarskich.

APEL NR 5 
do Ministra Zdrowia RP

XXXVI Okręgowy Zjazd Lekarzy 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi postuluje 
wprowadzenie całkowitego zakazu rekla-
mowania leków i suplementów diety, a także 
sprzedaży leków poza aptekami.

APEL NR 6 
do Ministra Zdrowia RP

XXXVI Okręgowy Zjazd Lekarzy 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi stanowczo 
domaga się zmiany art. 43a ustawy o świadcze-
niach zdrowotnych finansowanych ze środków 
publicznych w taki sposób, aby wszyscy lekarze 
i lekarze dentyści mogli ordynować pacjentom, 
którzy ukończyli 75 rok życia bezpłatne leki, 
środki spożywcze specjalnego przeznaczenia 
żywieniowego oraz wyroby medyczne okre-
ślone w wykazie leków bezpłatnych.

Uzasadnienie
Zgodnie z art. 43a ustawy o świadczeniach 

zdrowotnych finansowanych ze środków 
publicznych osobom po ukończeniu 75 roku 
życia, przysługuje bezpłatne zaopatrzenie 
w leki, środki spożywcze specjalnego przezna-
czenia żywieniowego oraz wyroby medyczne 
określone w wykazie leków bezpłatnych, 
na podstawie recepty wystawionej przez: 

1) lekarza podstawowej opieki zdrowotnej, 
2) lekarza posiadającego prawo wykony-

wania zawodu, który zaprzestał wykonywania 
zawodu i wystawił receptę dla siebie albo dla 
małżonka, wstępnych lub zstępnych w linii 
prostej oraz rodzeństwa. 

OZL stoi na stanowisku, że lekarze specja-
liści konsultujący pacjentów, którzy ukończyli 
75 rok życia, skierowanych przez lekarza 
podstawowej opieki zdrowotnej powinni 
być uprawnieni do wystawiania recept 
w ramach programu 75+. Może to poprawić 
sytuację pacjentów, którzy nie będą zmuszeni 
do ponownej wizyty u lekarza POZ w celu 
odebrania recepty na bezpłatny lek.

APEL NR 7 
do Ministra Zdrowia RP

Zmniejszenie obciążeń biurokratycznych 
nałożonych na personel medyczny zostało 
określone jako cel strategiczny przez strony 
zawartego 8 lutego 2018 roku porozumie-
nia Ministra Zdrowia z Porozumieniem 
Rezydentów Ogólnopolskiego Związku 
Zawodowego Lekarzy. 

XXXVI Okręgowy Zjazd Lekarzy 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi domaga 
się, by przy informatyzacji służby zdrowia 
nie doszło do wprowadzenia rozwiązań, 
które podważą strategiczne cele porozumienia 
z 8 lutego 2018 roku poprzez:

– zmuszenie lekarzy do wystawiania 
recept i zaświadczeń lekarskich wyłącznie 
w formie elektronicznej,

– pozbawienie lekarzy seniorów możliwo-
ści ordynowania leków dla siebie i członków 
rodziny, a nawet wykonywania zawodu, poprzez 
całkowite wyeliminowanie papierowej doku-
mentacji medycznej, w sytuacji gdy ze względu 
na wiek i sytuację materialną nie są oni często 
w stanie sprostać wymogom informatyzacji.

UCHWAŁA NR 20

XXXVI Okręgowy Zjazd Lekarzy 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi, działając 
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Z NOTATNIKA RZECZNIKA 
Ile wydaje na nas NFZ?
Do konsultacji publicznych trafił pro-
jekt ustawy o Internetowym Koncie 
Pacjenta. W IKP pacjenci będą mieli 
w przyszłości dostęp do historii leczenia, 
dokumentacji medycznej oraz infor-
macji o kosztach świadczeń. To będzie 
miejsce, w którym pacjent będzie mógł 
również skorzystać z e-usług w systemie 
ochrony. Internetowe Konto Pacjenta 
będzie powiązane ze Zintegrowanym 
Informatorem Pacjenta (ZIP), który funk-
cjonuje z dużym pozwodzeniem w sys-
temie Narodowego Funduszu Zdrowia. 
– Wykorzystamy bezcenne doświad-
czenia Funduszu zdobyte podczas pro-
wadzenia ZIP, a ponad 1,5 miliona jego 
użytkowników będzie mogło od razu, 
bez powtórnego logowania się, skorzystać 
także z IKP – mówi wiceminister zdro-
wia Janusz Cieszyński, odpowiedzialny 
w resorcie za informatyzację sektora 
zdrowia. Na stanowisko podsekretarza 
stanu w MZ został powołany przez jego 
szefa – Łukasz Szumowskiego w kilka dni 
po objęciu przez niego teki ministra.
Źródło: www.mz.gov.pl 

Przeszczepili pacjentowi nerw  
od zmarłego człowieka
W Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym 
przy ul. Borowskiej we Wrocławiu zope-
rowano policjanta z wrocławskiej grupy 
antyterrorystycznej, postrzelonego w bio-
dro podczas akcji. Trzydziestoletniemu 
Mateuszowi przeszczepiono nerw kul-
szowy od obcego dawcy. – Gdyby nie ten 
zabieg, pacjent żyłby z żywą protezą nogi, 
która miałaby ukrwienie, a nie miałaby 
czucia. Pacjent nie mógłby na niej stanąć 
i musiałby chodzić o kulach – stwierdza 
doktor Adam Domanasiewicz z Kliniki 
Chirurgii Urazowej i Chirurgii Ręki, 
który wyjaśnia, na czym operacja polega. 
Ubytek jedenastu centymetrów nerwu 
kulszowego, lekarze zastąpili nerwem 
od dawcy zmarłego. Nerw, zanim został 
przeszczepiony, musiał być przez tydzień 
specjalnie konserwowany, następnie 
wszyto go w pachwinę pacjenta. Doktor 
Jacek Martynkiewicz, który wspólnie 
z A. Domasiewiczem przeprowadzał 
operację, dodaje: – Minusem metody jest 

stosowanie czasowej immunosupresji far-
makologicznej, która trwa około dwóch 
lat, plusem zaś fakt, że jeden z leków 
immunosupresyjnych działa regeneracyj-
nie na nerwy.
Źródło: „Gazeta Wrocławska“

HP wypuszcza na rynek specjalne  
komputery dla lekarzy
Firma Hewlett-Packard zapowiedziała 
wprowadzenie na rynek nowej linii pro-
duktów z myślą o szpitalach, gabinetach 
lekarskich i innych placówkach medycz-
nych. Mają trafić do sprzedaży jeszcze 
w tym roku – podał serwis The Verge. 
Wszystkie urządzenia zaprojektowano 
w taki sposób, by były odporne na wil-
goć oraz silne chemikalia, zawarte 
w środkach dezynfekujących używanych 
w ochronie zdrowia. Gładzik, w który 
wyposażony ma być komputer z medycz-
nej serii HP, będzie rozpoznawał dotyk 
dłoni ubranych w rękawiczki chirur-
giczne. Oprócz tego, będzie dysponował 
czytnikami linii papilarnych oraz RFID, 
które pozwolą pracownikom na logo-
wanie się do systemu operacyjnego 
za pomocą identyfikatorów służbowych. 
Wyposażony zostanie także w dodatkowe 
zabezpieczenia, co zmniejszy ryzyko 
kradzieży zgromadzonych w nim wraż-
liwych danych medycznych. Komputery 
przenośne z nowej serii HP mają wejść 
na rynek w maju, stacjonarne zaś – 
w czerwcu tego roku. 
Źródło: PAP

Czy koderzy medyczni uwolnią  
lekarzy od biurokracji?
Minister zdrowia Łukasz Szumowski 
już na początku swojego urzędowa-
nia zapowiedział odciążenie lekarzy 
i pielęgniarek od obowiązków związa-
nych z biurokracją. Jest to też element 
porozumienia, które na początku 
lutego zawarł z rezydentami. Aby zdjąć 
z „białego personelu” większość czyn-
ności administracyjnych, potrzebne jest 
stworzenie nowego zawodu. Wiele się 
mówi w tym kontekście o sekretarkach 
medycznych, ale obowiązki te mogliby 
częściowo przejąć medyczni koderzy. 
Czym właściwie się zajmują? Przede 
wszystkim kodowaniem procedur, dzięki 

ciąg dalszy na s. 24 > 

na podstawie art. 24 pkt 1) w związku z art. 5 
pkt 19) ustawy z dnia 2 grudnia 2009 roku – 
o izbach lekarskich, zobowiązuje Okręgową 
Radę Lekarską w Łodzi do podjęcia działań 
mających na celu wsparcie, w tym materialne, 
lekarzy seniorów, którzy nie wykonują 
zawodu, a jest im niezbędna pomoc w szcze-
gólności: w bieżących sprawach życia codzien-
nego, w organizacji opieki pielęgnacyjnej, 
aktywizacji i rehabilitacji.

Uzasadnienie
Lekarze seniorzy to liczna grupa członków 

OIL w Łodzi. Niedobory lekarzy w naszym 
Kraju powodują, że ich potrzeby zdrowotne 
są niezwykle ważne. Duża część lekarzy senio-
rów nie korzysta już z innych form wsparcia 
udzielanych przez OIL w Łodzi (choćby 
w zakresie kształcenia podyplomowego). 
Dlatego OIL w Łodzi powinna na podob-
nym poziomie wspierać lekarzy seniorów 
poprzez stworzenie systemu refundacji 
i wsparcia opieki pielęgnacyjnej, rehabilitacji 
i aktywizacji.

UCHWAŁA NR 21

XXXVI Okręgowy Zjazd Lekarzy 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi, działając 
na podstawie art. 24 pkt 1) w związku z art. 5 
pkt 23) ustawy z dnia 2 grudnia 2009 roku – 
o izbach lekarskich zobowiązuje Okręgową 
Radę Lekarską do podjęcia działań, które 
doprowadzą do zwiększenia przychodów 
ze środków pieniężnych Okręgowej Izby 
Lekarskiej w Łodzi.

Uzasadnienie
OIL w Łodzi dysponuje wolnymi środ-

kami finansowymi, które powinny być 
lokowane na lokatach bankowych, w taki 
sposób, by przy pełnym ich bezpieczeństwie 
zapewnić jak największe przychody z odsetek 
bankowych od tych wkładów. Okręgowa 
Rada Lekarska w Łodzi powinna prowadzić 
w tym zakresie bardzo aktywną działalność, 
do czego w ramach przysługujących mu 
uprawnień OZL powinien ją zobowiązać.

UCHWAŁA NR 22

XXXVI Okręgowy Zjazd Lekarzy 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi, działając 
na podstawie art. 24 pkt 1) w związku z art. 
5 pkt 19) ustawy z dnia 2 grudnia 2009 roku 
– o izbach lekarskich ustala wysokość zapo-
mogi z tytułu zgonu członka Okręgowej Izby 
Lekarskiej w Łodzi na 3 500 (trzy tysiące 
pięćset) złotych.

Uzasadnienie
Od 2002 roku kwota zapomogi z tytułu 

zgonu członka Okręgowej Izby Lekarskiej 
w Łodzi nie była zmieniana. Jej wysokość 
została ustalona w odniesieniu do kwoty 
wolnej od podatku dochodowego od osób 
fizycznych, która po wielu latach zamrożenia 
została podniesiona do 6000 złotych. OIL 
w Łodzi dysponuje środkami finansowymi 
niezbędnymi do  finansowej zapomogi w pod-
wyższonej wysokości, dlatego proponowana 
zmiana wydaje się uzasadniona i konieczna.
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Powrót do „normalności”, zamiast powrotu do przeszłości

„Krajobraz” po (długim) proteście
Podpisanie porozumienia 

rezydentów z nowym szefem 
Ministerstwa Zdrowia – Łukaszem 
Szumowskim 8 lutego br. zakończyło 
trwający od 2 października ub.r. 
czynny protest lekarzy, polegający 
w pierwszej fazie na organizowaniu 
głodówek w szpitalach, a następnie 
na wypowiadaniu klauzuli opt-out. 
Wcześniej przez kilka miesięcy 
Porozumienie Rezydentów OZZL 
próbowało swoje postulaty, doty-
czące głównie zwiększenia środków 
z budżetu państwa na lecznictwo, 
a co za tym idzie – również pod-
niesienia wynagrodzeń lekarzom 
i innym pracownikom medycznym, 
propagować w społeczeństwie 
oraz wśród polityków i decydentów 
w ochronie zdrowia, w łagodniej-
szych formach. Bez efektu!

W ostatniej fazie protestu wypowiedze-
nia klauzuli opt-out złożyło w wojewódz-
twie łódzkim prawie siedmiuset lekarzy 
rezydentów i specjalistów. Po podpisaniu 
porozumień, na powrót do pracy ponad-
normatywnej zdecydowała się jedna 
trzecia. Według danych Łódzkiego Urzędu 
Wojewódzkiego, prawie czterystu dziewięć-
dziesięciu lekarzy rezydentów i specjalistów, 
którzy wypowiedzieli klauzulę opt-out 
w ramach protestu, nie podpisało ponownie 
zgody na pracę w wymiarze przekraczają-
cym czterdzieści osiem godzin. Dlaczego? 
W kilku szpitalach toczą się indywidu-
alne negocjacje płacowe z dyrekcjami, 
inni po prostu nie chcą dłużej spędzać 
wszystkich wolnych chwil na dyżurach. 
Jak wygląda krajobraz po proteście i zawar-
ciu porozumień w Łódzkiem?

Co w „Pakiecie Szumowskiego”?
Porozumienie zawarte 8 lutego br. 

między rezydentami i ministrem zdrowia 
szumnie (nomen omen) nazwano „Pakietem 
Szumowskiego”. W porozumieniu zapisano 

m.in. wzrost nakładów i osiągnięcie 
poziomu 6 proc. PKB na zdrowie w 2024 r. 
(czyli rok wcześniej, niż zakłada to rządowa 
ustawa, która weszła już w życie, zaak-
ceptowana przez parlament i podpisana 
przez prezydenta), a także wyższe płace 
dla lekarzy specjalistów za pracę w swoim 
szpitalu i wyższe wynagrodzenia dla lekarzy 
rezydentów.

Oprócz tego znalazł się w nim również 
zapis o przedłużeniu obowiązywania 
w Polsce klauzuli opt-out do 2028 r., 
a minister zobowiązał się do przeprowa-
dzenia reformy systemu kształcenia, która 
zwiększyłaby liczebność kadr medycz-
nych, zarówno lekarzy, jak i pielęgniarek, 
m.in. poprzez zwiększenie limitów przyjęć 
na studia medyczne. Do tego czasu, bez 
podpisania klauzuli opt-out przez większość 
lekarzy, obsadzenie wszystkich niezbędnych 
dyżurów szpitalnych nie jest możliwe, 
a wręcz jest… nierealne.

Eksperci nazwali ten punkt jawnym 
łamaniem prawa, ponieważ sama klauzula 
opt-out powinna być w Polsce nielegalna 
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już od 2011 r. Wprowadzono ją bowiem 
wraz z wejściem Polski do Unii Europejskiej 
na siedem lat, ale do dziś jest wykorzysty-
wana praktycznie w każdej placówce. 

Rezydenci zaapelowali do kolegów, 
żeby… pracowali więcej

Po podpisaniu „Pakietu Szumowskiego”, 
przedstawiciele Porozumienia Rezydentów 
OZZL zaapelowali publicznie do lekarzy, 
którzy brali udział w proteście, żeby wrócili 
do dyżurowania. Tłumaczą jednak, że apel 
nie dotyczył wszystkich, jedynie tych, któ-
rzy chcą i mogą pracować ponad kodeksowe 
czterdzieści osiem godzin w tygodniu. 
Czy lekarze posłuchali kolegów rezydentów 
i wrócili do dyżurowania? Niekoniecznie… 

Według danych Ministerstwa Zdrowia, 
wypowiedzenia na dzień poprzedzający 
podpisanie porozumienia (7 lutego), klau-
zulę opt-out wypowiedziało w całym kraju 
prawie cztery tysiące dwustu lekarzy, w tym 
dwa tysiące dwieście pięćdziesięciu czterech 
rezydentów oraz tysiąc dziewięćset czter-
dziestu specjalistów. Te dane w raporcie 
resortu z 14 lutego prezentują się następu-
jąco: ogólna liczba lekarzy, którzy podpisali 
wypowiedzenia klauzuli – prawie cztery 
tysiące sześćdziesięciu, w tym rezydentów 
dwa tysiące dziewięciu (tu nastąpił spadek), 
a specjalistów – tysiąc dziewięćset pięćdzie-
sięciu (tu nastąpił wzrost).

Szef resortu wyrażał w tym czasie 
zadowolenie, że sytuacja została opano-
wana, ale chyba… była to radość przed-
wczesna. Liczba wypowiedzeń klauzuli 
opt-out w całej Polsce spada bardzo powoli. 
Na ponowne podpisanie zgody na ponad-
normatywny czas pracy zdecydowała się 
do tej pory jedna trzecia protestujących. 

– Mamy informacje od dyrektorów, 
że coraz większa liczba lekarzy wraca 
do pracy w pełnym wymiarze godzin. 
Chociaż następuje to powoli – mówił 

w mediach minister Ł. Szumowski, doda-
jąc: – Oczywiście, tutaj nie możemy i nie 
chcemy nikogo zmuszać do takich działań, 
bo to jest prawo każdego, żeby pracował 
w takim wymiarze, w jakim czuje się 
na siłach.

Jak wygląda sytuacja w regionie 
łódzkim?

W Łódzkiem – o czym już było 
na wstępie – wypowiedzenia złożyło 
początkowo prawie siedmiuset lekarzy 
rezydentów i specjalistów. Jak sytuacja 
wygląda teraz?

Z danych służb wojewody łódzkiego 
wynika, że wypowiedzeń klauzuli opt-
-out nadal nie podpisało wielu wcześniej 
protestujących lekarzy rezydentów i spe-
cjalistów w jedenastu szpitalach: Szpitalu 
im. Kopernika, Szpitalu im. Pirogowa 
i Szpitalu im. Biegańskiego w Łodzi, 
Centrum Zdrowia Matki Polki w Łodzi oraz 
CSK UM w Łodzi przy ul. Pomorskiej i USK 
im. WAM-CSW przy ul. Żeromskiego, 
ponadto Szpitalu im. Skłodowskiej-Curie 
w Zgierzu, Szpitalu im. Wyszyńskiego 
w Sieradzu, Szpitalu im. Rybickiego 
w Skierniewicach, ZOZ w Łęczycy oraz 
Szpitalu im. Jana Pawła II w Bełchatowie. 
Wypowiedzenia klauzuli opt-out w tych 
szpitalach utrzymało trzystu trzech 
z tysiąca siedmiu zatrudnionych rezyden-
tów oraz stu osiemdziesięciu trzech z dwóch 
tysięcy siedmiuset dwóch pracujących 
specjalistów.

W „stolicy” województwa… 
W Instytucie CZMP w Łodzi dodatko-

wych dyżurów nie bierze siedemdziesięciu 
dwóch rezydentów i czterdziestu dwóch 
specjalistów. To oznacza, że znaczna część 
tych ostatnich zgodziła się na ponowne 
podpisanie klauzuli opt-out, jako 
że jeszcze w lutym nie wyrażało zgody 

na ponadnormatywny czas pracy stu sze-
ściu specjalistów. W przypadku rezydentów, 
których szpital zatrudnia ponad stu trzy-
dziestu, z dodatkowych dyżurów rezygnuje 
ponad połowa. 

W łódzkim „Koperniku” wypowiedze-
nia klauzuli opt-out utrzymało trzydziestu 
sześciu ze stu sześćdziesięciu zatrudnio-
nych tam rezydentów oraz zaledwie ośmiu 
z czterystu czternastu lekarzy specjalistów. 
Wypada dodać, że jeszcze na początku lutego 
liczba specjalistów, którzy nie chcieli praco-
wać ponad czterdzieści osiem godzin w tygo-
dniu, była ponad czterokrotnie większa. 

Z kolei w Uniwersyteckim Szpitalu 
Klinicznym im. WAM z dodatkowych 
dyżurów zrezygnowało siedemdziesięciu 
jeden rezydentów ze stu osiemdziesięciu 
jeden zatrudnionych oraz czterdziestu 
z czterystu dwudziestu siedmiu specja-
listów. To oznacza, że sytuacja jest iden-
tyczna z tą sprzed podpisania „Pakietu 
Szumowskiego”. 

W Szpitalu im. Biegańskiego na peł-
nienie dodatkowych dyżurów nadal nie 
zgadza się szesnastu z sześćdziesięciu trzech 
pracujących tu lekarzy rezydentów oraz 
dwudziestu dziewięciu ze stu trzydziestu 
specjalistów. W Szpitalu im. Pirogowa 
wypowiedzenia klauzuli opt-out utrzy-
mało dwudziestu czterech z pięćdziesięciu 
pięciu zatrudnionych lekarzy rezydentów, 
a kolejnych czternastu postanowiło pójść 
w ich ślady. Ich wypowiedzenia zaczęły 
skutkować od początku marca. W tym 
szpitalu klauzuli opt-out nie wypowiedział 
obecnie żaden z dwustu dwunastu pracu-
jących tam specjalistów. Podobna sytuacja 
nastąpiła w CSK UM przy ul. Pomorskiej, 
gdzie wypowiedzenia klauzuli opt-out 
utrzymało dwudziestu ośmiu z dwustu 
siedemdziesięciu trzech rezydentów, a do tej 
grupy w lutym dołączyło dwóch kolejnych. 
Wśród czterystu osiemdziesięciu ośmiu >
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Apel Prezydium ORL w Łodzi
z 6 marca 2018 r.

Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej w Łodzi wyraża 
nadzieję, że porozumienie Ministra Zdrowia z Porozumieniem 
Lekarzy Rezydentów, podpisane w dniu 8 lutego 2018 r. doprowa-
dzi do poprawy warunków pracy lekarzy, jak również przyczyni 
się do usprawnienia systemu ochrony zdrowia w naszym kraju. 
Mając jednak na uwadze odległą perspektywę podjętych przez 
Ministra Zdrowia zobowiązań w zakresie wzrostu nakładów 
finansowych na opiekę zdrowotną, należy stwierdzić, że zmniej-
szenie czasu pracy i ograniczenie obowiązków biurokratycznych 
lekarzy nie nastąpi w okresie najbliższych miesięcy.

W wielu placówkach medycznych dla zabezpieczenia ciągło-
ści opieki zdrowotnej pracodawcy nadal będą, oczekiwać od leka-
rzy świadczenia pracy w zakresie przekraczającym 48 godzin 

tygodniowo. Uzasadnione potrzeby pracodawców nie mogą 
jednak stać się powodem do stosowania presji i wyciągania kon-
sekwencji pracowniczych wobec lekarzy, którzy z jakichkolwiek 
przyczyn (choćby zdrowotnych bądź nadmiernego obciążenia 
obowiązkami zawodowymi) zdecydują się ograniczyć liczbę 
godzin pracy. 

Prezydium ORL w Łodzi zwraca się z apelem do kierow-
ników podmiotów leczniczych o poszanowanie prawa lekarzy 
do wykonywania obowiązków zawodowych w wymiarze okre-
ślonym wyłącznie ich wolą, przypominając jednocześnie, że inne 
zachowanie będzie sprzeczne zarówno z duchem zawartego 
porozumienia, jak i bezwzględnie obowiązującymi normami 
prawnymi regulującymi czas pracy lekarzy.

pracujących tam specjalistów tylko trzech 
wypowiedziało w tym roku klauzulę 
opt-out.

… i na „prowincji”
W szpitalu w Zgierzu na pięćdziesię-

ciu trzech rezydentów klauzulę opt-out 
ma wypowiedzianą tylko trzech, a na stu 
siedemdziesięciu trzech specjalistów – 
trzydziestu pięciu z nich. Kolejnych trzech 
zdecydowało się na ten sam krok i ich 
wypowiedzenia zaczęły obowiązywać 
od marca tego roku. Nieco inna sytuacja jest 
w szpitalu w Sieradzu, gdzie na dwudziestu 
ośmiu zatrudnionych rezydentów, tylko 
sześciu zrezygnowało z czasu pracy ponad 
czterdzieści osiem godzin w tygodniu. 
Na ten krok nie zdecydował się natomiast 
żaden z dwustu trzydziestu trzech specjali-
stów w tym szpitalu.

Z kolei w szpitalu w Skierniewicach, 
nie wyraża zgody na dyżurowanie ponad 
ustawowy czas pracy sześciu na dziewięt-
nastu rezydentów oraz dziesięciu na stu 
dwudziestu ośmiu specjalistów. W ZOZ-ie 
w Łęczycy na czterech rezydentów klauzulę 
opt-out wypowiedziało trzech, natomiast 
wszyscy z siedemdziesięciu jeden spe-
cjalistów podpisali zgodę na dodatkowe 
dyżury. Ponad połowa rezydentów ze szpi-
tala w Bełchatowie – dwudziestu dwóch 
z czterdziestu jeden zatrudnionych nie ma 
podpisanych klauzuli opt-out, a jeśli chodzi 
o specjalistów, to tylko piętnastu ze stu 
pięćdziesięciu dwóch zrezygnowało z możli-
wości ponad normatywnego czasu pracy.

Ortopedzi z „Kopernika” w walce 
o podwyżki

Niezależnie od negocjacji prowadzo-
nych w Warszawie, w szpitalach w całej 
Polsce toczyły się (i nadal toczą) lokalne 
konflikty między lekarzami a dyrekcjami 
ich szpitali. W regionie łódzkim najgło-
śniejsza była walka o podwyżki wyna-
grodzeń lekarzy ortopedów ze Szpitala 
im. Kopernika, którzy jeszcze w listopadzie 

2017 r. złożyli wypowiedzenia klauzuli 
opt-out, nie godząc się tym samym na pracę 
w wymiarze przekraczającym czterdzieści 
osiem godzin w tygodniu, a zatem również 
dyżurowanie.

Brak porozumienia z dyrekcją, spowo-
dował na przełomie stycznia i lutego br. 
ograniczenie przyjęć pacjentów nie tylko 
na specjalistycznym oddziale, ale także 
zawieszenie pracy na ponad dwa tygo-
dnie jedynego w województwie Centrum 
Urazowego. Prowadzono „ostre” negocjacje 
i ostatecznie konflikt został zażegnany, 
chociaż szczegóły podpisanej ugody nie 
zostały podane do publicznej wiadomości. 
Ostatecznie 23 lutego wszyscy ortopedzi 
powrócili do pracy, godząc się na pod-
pisanie klauzuli opt-out, dzięki czemu 
obsadzenie dyżurów znów jest możliwe. 
Jak informowały lokalne media, jest 
to „cena” za uzyskanie znacznych podwyżek 
płac zasadniczych oraz specjalnego dodatku 
za pełnienie dodatkowych dyżurów. 

Za nimi poszli inni…
Porozumienie dyrekcji „Kopernika” 

z ortopedami nie kończy konfliktów w tym 
szpitalu. O wejściu w spór zbiorowy poin-
formowało ostatnio pięć związków zawo-
dowych działających w tej placówce, w tym 
skupiających: lekarzy, techników farmaceu-
tycznych, pielęgniarki i położne, pracow-
ników szpitala oraz NSZZ „Solidarność”. 
Związki domagają się podwyżek wynagro-
dzeń do poziomu określonego w obywa-
telskim projekcie ustawy, który zakłada, 
że lekarze specjaliści powinni zarabiać 
przynajmniej trzykrotność przeciętnej 
płacy, a lekarze bez specjalizacji – dwu-
krotność. Pod projektem ustawy podpisało 
się dwieście pięćdziesiąt tysięcy obywateli, 
a chociaż trafi on pod obrady Sejmu, jego 
procedowanie zostało wstrzymane.

Związki domagają się także przejrzystej 
polityki płacowej w szpitalu, gdyż – jak 
twierdzi jeden ze związkowców – występują 
tu ogromne rozbieżności między płacami 

lekarzy poszczególnych specjalności, 
co prowokuje konflikty. Wojciech Szrajber, 
dyrektor „Kopernika” tłumaczy w mediach, 
że szpitala nie stać na globalne podwyżki, 
jako że tegoroczny jego budżet zakłada już 
19 mln zł straty, mimo że wcześniej pla-
cówka nie generowała zadłużenia. Związki 
czekają obecnie na wyznaczenie mediatora 
przez ministra rodziny, pracy i polityki 
społecznej. Jeśli nie dojdzie do porozumie-
nia, możliwy jest strajk. 

Protest powrotem do „normalności”
Lekarze rezydenci i specjaliści w ostat-

niej fazie protestu, przed podpisaniem 
porozumienia z ministrem zdrowia, zwró-
cili uwagę opinii społecznej na poziom 
przepracowania polskich lekarzy. Wielu 
z nich, kosztem własnego zdrowia i życia 
prywatnego, pracowało bowiem nawet 
trzysta godzin w miesiącu. Pracą w kilku 
miejscach i pełnieniem nawet kilkunastu 
dyżurów zapełniali szpitalne grafiki i braki 
kadrowe. Dziś nie chcą wrócić do dawnego 
trybu życia i pracy ponad kodeksowe 
normy czasu zatrudnienia. I mają do tego 
prawo. 

Niestety, wielu menedżerów szpi-
tali potraktowało „Porozumienia 
Szumowskiego” jako nakaz powrotu 
do sytuacji sprzed protestów. Dlatego 
Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej 
w Łodzi w specjalnym apelu, skierowanym 
do dyrektorów i ordynatorów szpitalnych 
w województwie łódzkim przypomniało, 
że podpisanie klauzuli opt-out jest dobro-
wolne. ORL w Łodzi argumentuje, że „uza-
sadnione potrzeby pracodawców nie mogą 
[…] stać się powodem do stosowania presji 
i wyciągania konsekwencji pracowniczych 
wobec lekarzy, którzy z jakichkolwiek przy-
czyn […] zdecydują się ograniczyć liczbę 
godzin pracy” (pełny tekst apelu poniżej).

Joanna Barczykowska-Tchorzewska
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Logika („logos” – rozum, słowo, myśl) 
– wedle klasycznej definicji – to nauka o spo-
sobach jasnego i ścisłego formułowania myśli 
oraz regułach poprawnego rozumowania 
i uzasadniania stwierdzeń. Jako taka, wraz 
z retoryką, logika stanowi część filozofii, 
a za prekursora jej usystematyzowania 
uznaje się Arystotelesa.

Słownik Języka Polskiego PWN pod 
hasłem „logika” podaje trzy znaczenia tego 
pojęcia: 1) nauka z dziedziny filozofii, zaj-
mująca się znajdowaniem praw rządzących 
ludzkim rozumowaniem i wnioskowaniem 
(w węższym znaczeniu: logika formalna); 
2) poprawne, rzeczowe myślenie, oparte 
na związkach przyczynowo-skutkowych; 
3) prawa i mechanizmy rządzące jakimiś 
zdarzeniami.

Z racji wykonywanego zawodu, lekarzom 
powinno być szczególnie bliskie myślenie 
logiczne, oparte na związkach przyczyno-
wo-skutkowych. Musi ono towarzyszyć im 
w codziennej w pracy, jako 
że jest niezbędne do posta-
wienia właściwej diagnozy 
oraz zaplanowania procesu 
terapeutycznego. Tymczasem 
ten ostatni, chociaż posiada 
opracowane w świecie stan-
dardy postępowania, doczekał 
się w Polsce systemu-potworka 
pod nazwą DILO. Ale… to tak na marginesie.

Nie wdając się w dalsze rozważania 
o logice, które należałoby rozszerzyć o współ-
czesne pola jej badań, dotyczące m.in. 
matematyki (logika matematyczna), czy 
informatyki i sztucznej inteligencji („logic 
for computer science”), pozostańmy przy jej 
klasycznym, a zatem elementarnym widze-
niu (system zerojedynkowy). Przedmiotem 
analizy logiki klasycznej, zwanej też klasycz-
nym rachunkiem logicznym, są m.in. zdania 
oznajmujące, którym można przypisać jedną 
z dwóch wartości logicznych: PRAWDA lub 
FAŁSZ. Z uwagi na powszechne korzystanie 
przez lekarzy z myślenia tzw. przyczynowo-
-skutkowego (o czym było powyżej), można 
im z całą pewnością powierzyć rozstrzygnię-
cie, co jest prawdą, a co fałszem w przytoczo-
nych poniżej sekwencjach.

Aktualnie odbywają się w Polsce wybory 
do władz okręgowych i krajowych korporacji 
zawodowej pod nazwą Izby Lekarskie. Jest 
to niewątpliwie prawda. W każdym szanu-
jącym demokrację kraju, kształtowanie tzw. 
polityki zdrowotnej odbywa się przy wiodą-
cym wpływie i znaczącym udziale lekarzy, 
którzy zrzeszeni są w Izbach Lekarskich. 
Czy w Polsce również? Odpowiedź twier-
dząca na to pytanie może, niestety, okazać 

się fałszem! Taki wniosek nasuwa samo życie 
poprzez analizę działań i zachowań naszych 
kolegów-lekarzy, którym przyszło pełnić 
funkcje członków rządu, ministrów, posłów 
i senatorów, w zderzeniu z poglądami działa-
czy naszego samorządu.

Należy domniemywać , że wielu naszych 
kolegów w dobrej wierze włączało się w pro-
ces tworzenia tej polityki na różnych etapach 
i w różnych okresach naszej historii, stając się 
czynnymi politykami. Działo się tak jeszcze 
przed reaktywowaniem Izb, w przeprowa-
dzeniu którego to procesu braliśmy udział, 
widząc szerokie możliwości korporacji 
w kształtowanie nowego oblicza systemu 
ochrony zdrowia. Pozostawiając „na boku” 
sprawę ewolucji kadry kierowniczej jednostek 
tego systemu, wywodzącej się ze środowiska 
lekarskiego, przejdźmy do czasów nam 
współczesnych.

Tłem zjawisk negatywnych, wystę-
pujących w ochronie zdrowia, od zawsze 

pozostają finanse. Ich niedo-
szacowanie miało i ma nadal 
zdecydowany wpływ na wyso-
kość wynagrodzeń personelu 
medycznego w placówkach 
leczniczych sektora tzw. publicz-
nego (cóż za fatalna nazwa!). 
Wynikiem tego było poszukiwa-
nie źródeł uzupełniania niskich 

apanaży, jako logiczne następstwo poczucia 
tzw. niesprawiedliwości klasowej (nie mylić 
z kastową). Źródła te można podzielić 
na legalne (praca dodatkowa) i nielegalne 
(łapówki).

Wobec dużej świadomości lekarskiego 
środowiska, jeśli chodzi o brak godziwych 
wynagrodzeń za pracę, jednym z podstawo-
wych sposobów osłabienia jego wpływów, 
stało się zmarginalizowanie Izb Lekarskich 
w kształtowaniu polityki zdrowotnej. Odbyło 
się to poprzez kreowanie hasła ich apoli-
tyczności, przy jednoczesnym absurdalnym 
namnożeniu funkcjonujących w sąsiedztwie 
związków zawodowych, skupiających różne 
specjalności lekarskie. Ich mnogością, zarzą-
dzający ochroną zdrowia mogli i mogą nadal 
„logicznie” tłumaczyć swoją nieudolność 
na każdym poziomie systemu ochrony zdro-
wia i wcielania w życie kolejnych jego reform.

Rozwiązanie tego problemu zaczyna 
się od stworzenia absolutnie optymalnych 
warunków pracy i płacy dla zespołów 
ludzkich, które w tych trudnych warunkach 
nie straciły jeszcze empatii i zapału w wyko-
nywaniu lekarskiego zawodu. To również 
logiczne!

Fabian Obzejta

ALFABET FABIANA

Logika

L

E-recepty 
u prezydenta

Senat zdecydował na swym posiedzeniu 
w czwartek, 15 marca 2018 r., o przyjęciu 
bez poprawek ustawy o zmianie niektórych 
ustaw w związku z wprowadzeniem  
e-recepty, zwanej „ustawą nowelizującą”. 
Za było 74 senatorów, nikt nie był przeciw, 
cztery osoby wstrzymały się od głosu. Ustawa 
czeka na podpis prezydenta.

Szacuje się, że rocznie wystawia się 
w Polsce 250 mln recept, w tym 156 mln 
refundowanych. Wiceminister zdrowia 
Janusz Cieszyński przekonuje, że wprowa-
dzenie e-recept przyniesie ogromne efekty 
ekonomiczne dla systemu ochrony zdrowia, 
będzie przy tym korzystne zarówno dla 
pacjentów, jak i lekarzy. Tak wystawionych 
recept pacjenci nie zgubią lub przypadkowo 
nie zniszczą, nie będzie już też problemów 
z nieczytelnie podanymi nazwami leków lub 
brakiem pieczątki lekarza. Jeśli lekarz przepi-
sze choremu kilka leków, pacjent będzie mógł 
bez problemu wykupić część preparatów 
w jednej aptece, a pozostałe w innej. 

Celem „ustawy nowelizującej”, jest 
zmiana ośmiu ustaw, w tym przede wszyst-
kim ustawy – Prawo farmaceutyczne 
z 6 września 2001 r. Chodzi o jej modyfikację 
albo dodanie do niej przepisów regulujących 
kwestie związane z wystawianiem, realizacją 
i kontrolą recept (w tym głównie tych wysta-
wianych w postaci elektronicznej), a także 
sprawozdawczością aptek do NFZ.

Zmiany wprowadzane „ustawą nowe-
lizującą” mają też dotyczyć sposobu elek-
tronicznego podpisywania dokumentacji 
medycznych, poza tym umożliwić lekarzom 
wystawienie recept bez osobistego kontaktu 
z pacjentem. Zmodyfikują ona ponadto 
niektóre przepisy związane z wystawianiem 
zapotrzebowań przez podmioty wykonujące 
działalność leczniczą na leki, produkty lecz-
nicze oraz wyroby medyczne.

Pilotaż recepty elektronicznej jest 
od połowy lutego prowadzony w Siedlcach 
i Skierniewicach. Trwa testowanie oprogra-
mowania, głównie w aptekach, a od maja 
planowane jest wystawianie pierwszych 
e-recept przez lekarzy dla pacjentów. 
W Skierniewicach do pilotażu przystąpiło 
dotychczas tylko osiem z dwudziestu 
trzech aptek, a kolejnych sześć ma podpisać 
stosowne umowy w najbliższych dniach. 
Pierwsza grupa dwustu pacjentów, dla której 
będą wystawiane e-recepty, zostanie włą-
czona do pilotażu na początku maja.

Pilotaż ma potrwać do jesieni tego roku. 
Z końcem 2018 r. przepisy ustawy powinny 
zacząć obowiązywać we wszystkich aptekach 
w Polsce, a od 1 stycznia 2020 r. elektroniczne 
recepty mają być już wystawiane w każdym 
gabinecie lekarskim.

(NS)
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Science fiction na UM-edzie?
Centrum Symulacji Medycznych 

powstało na dwunastym i trzynastym pię-
trze budynku A1 Centrum Kliniczno- 
-Dydaktycznego przy ul. Pomorskiej 
w Łodzi. Chodzi o to, by przyszli lekarze, 
pielęgniarki i ratownicy medyczni mogli 
ćwiczyć sytuacje, z którymi spotkają się 
potem w pracy. 

– Celem CSM jest przede wszystkim 
upraktycznienie studiów i podniesienie 
jakości kształcenia – twierdzi kanclerz UM, 
lek. Jacek Grabowski i wyjaśnia, że uczelnia 
idzie w tym kierunku od lat, dbając o jakość 
nauczania zarówno ze względu na wysoki 
poziom rekrutacji, jak i coraz większą liczbę 
studentów zagranicznych. A takie centra 
symulacji sprawdzają się w medycynie 
zachodniej już od ponad dwudziestu lat. 

Nauka w Centrum nie ma zastąpić 
kontaktu z pacjentem, ale lepiej studenta 
do tego kontaktu przygotować i zapewnić 

większe bezpieczeństwo chorym przy wyko-
nywaniu zaawansowanych procedur, gdyż 
ćwiczenie na symulatorach odbywa się bez 
ryzyka dla nich. Nauka w CSM ma także 
ułatwić przyswojenie zasad pracy w inter-
dyscyplinarnym zespole, gdyż nowoczesna 
medycyna zwykle wymaga współdziałania 
lekarzy, pielęgniarek i innych pracowników 
medycznych. Dlatego jedną z idei przyświe-
cającej działalności Centrum jest wspólny 
trening zespołów medycznych, na wielu 
poziomach i specjalizacjach świadczenia 
opieki leczniczej, począwszy od stosunkowo 
prostej pomocy pielęgniarskiej, po specja-
listyczne procedury wykonywane podczas 
skomplikowanej operacji. 

Symulatory umożliwiają prowadzenie 
ćwiczeń z takich umiejętności, jak wpro-
wadzenie do znieczulenia przed zabiegiem 
operacyjnym, przyrządowe udrażnianie 
dróg oddechowych, elektroterapia, wkłucie 

dożylne, badanie USG, odbieranie porodu 
fizjologicznego i przez cesarskie cięcie itp., 
itd. Jak wyjaśnia dyrektor CSM – Maria 
Bartczak, studenci będą także ćwiczyć 
różne stany kliniczne, np. stany zagroże-
nia życia spowodowane niewydolnością 
oddechową czy krążenia, zarówno u dzieci, 
jak i u dorosłych. 

Wszystko to jest możliwe dzięki wyso-
kospecjalistycznemu wyposażeniu CSM. 
Jest w nim ponad dwadzieścia symulatorów 
wysokiej wierności, w tym symulatory 
kobiety rodzącej, noworodka, dorosłych 
i dzieci w różnym wieku oraz fizjologiczny 
symulator anestezjologiczny pozwalający 
na ćwiczenie znieczulenia pacjenta. Ponadto 
jest też blisko sto trzydzieści fantomów 
do ćwiczenia resuscytacji krążeniowo-od-
dechowej, pielęgnacji, czy badań ginekolo-
gicznych i urologicznych, ponad dwieście 
trzydzieści trenażerów do ćwiczenia 

Szpitalny oddział ratunkowy, oddział 
intensywnej terapii, bloki operacyjne 

i sale porodowe, karetka pogoto-
wia, strefa działań medycyny pola 

walki, sprzęt medyczny i… symula-
tory kobiety rodzącej, noworodka, 
dorosłych i dzieci w różnym wieku. 

Czy to plan z filmu science fiction? Nie. 
To Centrum Symulacji Medycznych 

łódzkiego Uniwersytetu Medycznego.
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umiejętności technicznych, np. udrażniania 
dróg oddechowych, wykonywania badań 
i wkłuć. CMS posiada także rzeczywistych 
rozmiarów symulator przedziału medycz-
nego karetki ze strefą działań przedszpi-
talnych oraz modelem mieszkania, a także 
strefę przedszpitalną do prowadzenia 
zajęć z medycyny pola walki i ratownictwa 
taktycznego. 

Nowo powstałe Centrum ma za zadanie 
scentralizować nowoczesne techniki eduka-
cji medycznej wykorzystywane w kształce-
niu studentów i dokształcaniu absolwentów 
uczelni. Mają tu być także prowadzone 
zajęcia dydaktyczne z podstawowych umie-
jętności klinicznych w warunkach symulo-
wanych oraz organizowane ogólnopolskie 
sprawdziany OSCE (obiektywny struktura-
lizowany egzamin kliniczny).

Łączna powierzchnia użytkowa łódz-
kiego Centrum Symulacji Medycznych 
wynosi około 4500 m kw. Całkowity 
koszt utworzenia CSM przekroczył 

56 mln zł., z tej kwoty ponad 33 mln zł 
pochodziły ze Środków Unii Europejskiej 
– Z Europejskiego Funduszu Społecznego, 
w ramach Programu Operacyjnego Wiedza, 
Edukacja, Rozwój. Ministerstwo Zdrowia 
dołożyło 13 mln zł, a 9,4 mln zł pochodziło 
z kasy Uniwersytetu Medycznego.

Oficjalne otwarcie łódzkiego CSM 
nastąpiło 16 lutego 2018 r. Podczas uroczy-
stości, rektor UM – prof. Radzisław Kordek 
pogratulował wszystkim osobom zaangażo-
wanym w realizację projektu i przypomniał, 
że UM w Łodzi jest największym benefi-
cjentem środków przyznanych uczelniom 
medycznym na budowę i wyposażenie 
centrów symulacji.

A swoją drogą, choć CSM rzeczywiście 
trochę przypomina plan z filmu science 
fiction, to jednak jest to science reality.

Bogumiła Kempińska-Mirosławska
fot. Archiwum UM w Łodzi

Wiosna bez 
pneumokoków

Dzieci urodzone w latach 2013–2016, 
które nie były szczepione przeciwko 
pneumokokom, mogą obecnie skorzystać 
z bezpłatnych szczepień. Akcja prowadzona 
jest od 20 marca do 29 czerwca 2018 r. 
Szczepienia są wykonywane przez lekarzy 
POZ. Warto się pospieszyć, bo liczba szcze-
pionek, którymi dysponują stacje sanitarno- 
-epidemiologiczne jest ograniczona, a pod-
stawowe kryterium jej podania stanowi 
kolejność zgłoszeń. Skąd ten pośpiech?

Przypomnijmy, od stycznia 2017 r. 
obowiązkowymi szczepieniami przeciwko 
pneumokokom objęte są wszystkie nowo 
narodzone dzieci. Od tego czasu szczepionki 
podaje się niemowlakom urodzonym przed 
ukończeniem 37 tygodnia ciąży lub z masą 
urodzeniową poniżej 2,5 kg. Pierwszy 
przetarg na zakup szczepionek, które miały 
zabezpieczyć realizację obowiązku szczepień 
dzieci przeciwko pneumokokom, został 
rozpisany jesienią 2016 r.

Z tamtej pierwszej partii zakupowej 
pozostało w magazynach jeszcze kilkaset 
tysięcy niewykorzystanych dawek. Eksperci 
uznali, że nie można ich zmarnować 
i zaproponowali, żeby resort zdrowia 
ogłosił akcję bezpłatnego i dobrowolnego 
szczepienia przeciw pneumokokom rów-
nież starszych dzieci. Stało się to faktem, 
na początku marca Ministerstwo Zdrowia 
poinformowało lekarzy POZ, że mogą 
zgłaszać zapotrzebowanie na szczepionki 
do właściwej stacji.  

Do wykorzystania w czasie akcji zwol-
niono 250 000 dawek 10-walentnej szcze-
pionki przeciwko pneumokokom, z datą 
ważności 30 czerwca 2018 r., podawanej 
w dwóch dawka. To oznacza, że w skali 
kraju ze szczepienia może skorzystać 
125 tys. dzieci z czterech wymienionych 
na wstępie roczników. Warunkiem jest, 
że maluch jest zdrowy, a rodzice zgłoszą 
się z nim do lekarza POZ najpóźniej 
do 20 kwietnia, aby ten mógł zakwalifiko-
wać malucha do zaszczepienia.

Do tego terminu włącznie powinna się 
bowiem odbyć pierwsza wizyta (połączona 
z przyjęciem pierwszej dawki szczepionki), 
zaś druga – jako że schemat szczepienia 
przewiduje dwumiesięczny odstęp – 
do 20 czerwca. Co prawda MZ przewiduje, 
że jeśli z ważnych powodów (np. choroby) 
druga dawka nie zostanie podana dziecku 
przed tą datą, lekarz będzie mógł otrzymać 
ze stacji sanitarnej dodatkową dawkę z innej 
serii szczepionki (z inną datą ważności), będą 
to jednak sytuacje wyjątkowe, nie reguła. 
Cała akcja ma się zakończy 29 czerwca br. 

(NS)

nr 4 (229) – kwiecień 2018 PANACEUM 21

pu
blic

yst
yk

a
, repo

rta
ż



>

ZGŁĘBNIK STOMATOLOGICZNY

KRAKDENT
W dniach 8–10 marca 2018 r. odbyły 

się już po raz dwudziesty szósty – drugie 
co do wielkości w Polsce i jedno z najważ-
niejszych miejsc spotkań branży denty-
stycznej w Europie Środkowo-Wschodniej 
– Międzynarodowe Targi Stomatologiczne 
pn. KRAKDENT. Miejscem targów był – 
oczywiście – Kraków.

W tym roku w krakowskiej Hali EXPO 
swoje produkty przedstawiła rekordowa 
liczba czterystu pięćdziesięciu wystawców 
z Polski, Europy i świata. Według organiza-
torów, targi odwiedziło ogółem piętnaście 
tysięcy lekarzy dentystów, techników pro-
tetyków, studentów i innych przedstawicieli 
branży stomatologicznej. 

Pod koniec pierwszego dnia targów 
ogłoszono wyniki konkursu o Medal 
Najwyższej Jakości KRAKDENT 2018. 
W skład jury konkursu weszli: prof. 
Marek Ziętek (przewodniczący hono-
rowy, prezydent Polskiego Towarzystwa 
Stomatologicznego), prof. Maria 
Chomyszyn-Gajewska (kierownik Katedry 
Periodontologii i Klinicznej Patologii 
Jamy Ustnej Instytutu Stomatologicznego 

UJ CM w Krakowie), lek. dent. Zbigniew 
Klimek (sekretarz Sekcji Polskiej Akademii 
Pierre Faucharda), lek. dent. Anna 
Lella (prezydent ERO-FDI Europejskiej 
Regionalnej Organizacji Światowej 
Federacji Dentystycznej), Bożena Florczyk 
(członek Zarządu Głównego Polskiego 
Towarzystwa Techników Dentystycznych), 
Iwona Miliszkiewicz-Bielak (sekretarz 
Komisji Konkursowej, Targi w Krakowie 
Sp. z o.o.). 

Medale były przyznawane w kilku kate-
goriach, w tym:

1. „Sprzęt, aparatura diagnostycz-
no-zabiegowa oraz instrumentarium 
stomatologiczne”

– nagrodę otrzymał produkt 
PAX-I INSIGHT (pantomograf cyfrowy), 
firmy VATECH Co., Ltd., Korea 
Południowa, zgłoszony przez Gent T. Telesz, 
L. Telesz S.C.

2). „Sprzęt, aparatura oraz instrumenta-
rium do techniki dentystycznej”

– wyróżniony został SKANER 
PROTETYCZNY VINYL (wielozadaniowe 
urządzenie do skanowania modeli 

Dentyści nadal bez 
uprawnień 

Ponad rok temu, 13 stycznia 2017 r., 
Naczelna Rada Lekarska wystosowała spe-
cjalny apel do ministra zdrowia w sprawie 
podjęcia działań, mających na celu zmianę 
przepisów dotyczących wystawiania recept 
na leki i wyroby medyczne w ramach pro-
gramu 75 plus. 

Przypomnijmy, że znowelizowana 
18 marca 2016 r. ustawa o świadczeniach 
opieki zdrowotnej finansowanych ze środ-
ków publicznych, wprowadziła dodatkowy 
art. 43a, na mocy którego osoby powyżej 
75. roku życia uzyskały uprawnienia 
do nabywania bezpłatnych medykamentów, 
które określa specjalny wykaz, będący 
załącznikiem do ustawy o refundacji leków, 
środków spożywczych specjalnego prze-
znaczenia żywieniowego oraz wyrobów 
medycznych. Od września 2016 r. senio-
rzy mogą nabywać takie medykamenty 
na podstawie recepty wystawionej przez 
(jak stanowi wspomniany art. 43a, ust. 1): 
„lekarza podstawowej opieki zdrowotnej, 
pielęgniarkę podstawowej opieki zdro-
wotnej albo lekarza posiadającego prawo 
wykonywania zawodu, który zaprzestał 
wykonywania zawodu i wystawił receptę 
dla siebie albo dla małżonka, wstępnych lub 
zstępnych w linii prostej oraz rodzeństwa”.

Co w cytowanym przepisie wzbudziło 
szczególne wątpliwości interpretacyjne NRL? 
Przede wszystkim fakt, że zabrakło w nim 
określenia, doprecyzowującego, że chodzi 
w nim nie tylko o lekarza, który zaprzestał 
wykonywania zawodu, ale również lekarza 
dentysty, znajdującego się w takiej sytuacji. 
Z aktualnego brzmienia przepisu wynika 
bowiem, że stomatolodzy zostali pozbawieni 
uprawnienia do wystawiania recept pro 
auctore czy pro familia na bezpłatne leki 
w ramach programu 75 plus, a przecież 
nie o to chyba chodziło w nowelizacji.

W sprawie tej nic się od ponad roku nie 
zmieniło, więc kwestia nowelizacji art. 43, 
ust. 1. ustawy o świadczeniach opieki zdro-
wotnej finansowanych ze środków publicz-
nych powróciła w dyskusjach (w tym m.in. 
na posiedzeniu Prezydium ORL w Łodzi, 
6 marca br., jednym z ostatnich w siódmej 
kadencji samorządu). Nadal też Naczelna 
Rada Lekarska domaga się rozszerzenia tre-
ści cytowanego przepisu, aby jasno stanowił 
on, że prawo do wystawiania recept dla 
seniorów powyżej 75. roku życia dotyczy: 
„lekarza albo lekarza dentysty posiadają-
cego prawo wykonywania zawodu, który 
zaprzestał wykonywania zawodu i wysta-
wił receptę dla siebie albo dla małżonka, 
wstępnych lub zstępnych w linii prostej oraz 
rodzeństwa”.

(PP)
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MOIM ZDANIEM

 
Rewolucyjna ewolucja

Rewolucyjną w nauce była ogłoszona 
przez Karola Darwina i Alfreda Wallacea 
teoria ewolucji. W opublikowanym 
w 1859 r. dziele pt. „O powstawaniu gatun-
ków”, szczególny nacisk położono na kon-
cepcję doboru naturalnego, nazywaną 
często walką o byt. Poza wartościami dla 
nauk biologicznych, dzieło to miało wpływ 
na nauki społeczne – poznawanie mecha-
nizmów funkcjonowania społeczeństw 
i społeczności.

W szeroko pojętym darwinizmie, walkę 
o byt można traktować nie jako walkę 
o środki życiowe, ale jako walkę przeciwko 
wszystkim naturalnym warunkom, które 
nie sprzyjają gatunkowi. W ślad za darwi-
nizmem szła eugenika, dotycząca selektyw-
nego rozmnażania, aby ulepszać gatunki 
z pokolenia na pokolenie. W życiu spoty-
kamy także eugenikę negatywną, nasilanie 
się cech negatywnych wyrażonych cwaniac-
twem, egoizmem, partykularyzmem, często 
tłumaczonych modą, postępem i dobrem 
jednostki. 

Człowiek jest bytem dynamicznym. 
Jego życie podlega ciągłej zmianie, ciągłemu 
rozwojowi. Zmieniamy się nie tylko fizycz-
nie, ale głównie psychicznie i umysłowo. 
Nasz rozwój przechodzi kolejne fazy, każda 
z nich jest ważna i wnosi określone wartości 
nie tylko do życia konkretnej osoby, ale 
także społeczności; a to nie jest już tylko 
osobistą sprawą danej jednostki, oddziałuje 
ona bowiem na pozostałych członków ota-
czającej ją zbiorowości.

Szczególnie istotną fazą w życiu czło-
wieka wydaje się być tzw. dorosłość. Faza 
właściwa dorosłości, jak określają to psy-
chologowie, następuje zwykle po trzydzie-
stym roku życia. To wówczas, gdy nasza 
osobowość jest już w miarę ustabilizowana, 
dostrzegamy problemy, także te etyczne 
i moralne, wzrasta nasza potrzeba troski 
o najbliższych, ale też o wszystkich potrze-
bujących, czyli dojrzewa w nas świadomość 
odpowiedzialności za innych.

Choć wiele istotnych decyzji podej-
mujemy w fazie wczesnej dorosłości (lata 
18–30), czyli wybieramy zawód i partnera, 
tworzymy rodzinę, to właśnie po trzydzie-
stce konkretyzują się nasze plany życiowe, 
akceptujemy lub negujemy wartości. Jedni 
żyją dla innych, inni uważają, że to oni 
są celem ostatecznym, najważniejszą 
i jedyną, słuszną wartością. 

Gdy dzieło życia (opus vitae) staje się 
wartością zrealizowaną, rozpoczyna się sta-
rzenie. Wówczas często bilansujemy nasze 
osiągnięcia. Analizujemy je w kontekście 

środowiska, historii, włożonego wysiłku 
i ostatecznego rezultatu. W tym okresie 
stanowimy szczególną wartość dla społecz-
ności, mając doświadczenie, wyważoną, 
ukształtowaną osobowość i poglądy. 
Doświadczony człowiek prawy godzi szacu-
nek dla siebie i innych, wartości prawicowe 
z lewicowymi, co szczególnie jest istotne 
w naszym pięknym zawodzie. 

Tu należy wspomnieć o tzw. konflik-
cie pokoleń, swoistej „wojnie domowej”, 
która wspaniale została ukazana w tele-
wizyjnym serialu satyrycznym pod takim 
właśnie tytułem (reż. Jerzy Gruza, 1965). 
Dyskusyjny konflikt to w rzeczywistości 
sztafeta pokoleń, w której ważne jest prze-
kazanie młodszemu pokoleniu wartości 
naprawdę istotnych, ponadczasowych, 
stanowiących treść naszego życia. Z tym, 
że młodzi – co wynika z fazy ich rozwoju 
– buntują się przeciwko narzucanym im 
poglądom, choć w późniejszym okresie 
zwykle do nich wracają. Nie bacząc przy 
tym, że w międzyczasie ulegają manipu-
lacjom i modom, niekoniecznie będącym 
w zgodzie z wartościami podstawowymi.

„Czasy wciąż się zmieniają”, śpiewał Bob 
Dylan (1963). Na ówczesne czasy ballada 
ta niosła przekaz wręcz rewolucyjny, z per-
spektywy historii wiemy, że wiele w niej 
prawdy. Postęp technologiczny, kreowanie 
nowych możliwości powodują, że świat 
idzie do przodu. Chociaż w młodości każdy 
z nas dyszał rządzą rewolucji, za absurd 
każdy z myślących uznaje, że jedynie 
słuszne jest budowanie na zgliszczach prze-
szłości. Zastany porządek przyjmujemy jako 
oczywisty i mało kiedy zastanawiamy się, 
że jest to dorobek poprzednich pokoleń, ich 
pracy, doświadczenia i wysiłków. 

My, lekarze, jako społeczność, znając 
wspomniane mechanizmy, powinniśmy być 
wierni zasadom niezbywalnym, toleran-
cyjni i szanujący innych, a obca winna nam 
być manipulacja, karierowiczostwo i zakła-
manie. Szkoda, że – jak uczy doświadczenie 
– nie wszyscy do tych uniwersalnych prawd 
się stosujemy. Tymczasem… idzie wiosna. 
Znów wszystko zacznie się odnawiać, zgod-
nie z fazami znanymi od pokoleń. Wszystko 
jednak ewoluuje i zmienia się.

Wzajemnego szacunku, wiedzy o ota-
czającym świecie, odporności na mody, 
manipulację i demagogię – życzę nam 
wszystkim.

Paweł Czekalski

również w artykulatorze), produkowany 
przez smarts optics GmbH, Niemcy, a zgło-
szony przez GRABOWSKI Sp. z o.o.

3. „Materiały stomatologiczne 
i kliniczne”

– przyznano dwie nagrody dla: V-Posil 
Light Fast (materiał wyciskowy do aplika-
cji za pomocą pistoletu), produktu firmy 
VOCO GmbH, Niemcy oraz SODENT 
(proszek do sporządzania roztworu do płu-
kania jamy ustnej), wyrobu firmy CHEMA 
– ELEKTROMET Spółdzielnia Pracy.

4. „Materiały używane (lub stosowane) 
w pracowniach i laboratoriach techniki 
dentystycznej” 

– najwyżej oceniono produkt 
GINGIFAST RIGID (silikon addycyjny 
przeznaczony do wykonywania imitacji 
dziąsła na modelu przy wykonywaniu prac 
poimplantacyjnych), firmy ZHERMACK 
SPA, Włochy. 

5. „Materiały pomocnicze, preparaty 
i urządzenia profilaktyczne”

– wyróżniony został produkt ALFA 
IMPLANT TOOTHPASTE(specjalistyczna 
pasta do zębów i implantów), firmy BHZ 
ATOS M.M. Marek Zakrzewski. 

Za najciekawiej zaaranżowane stoiska 
firmowe kolejne trzy miejsca przyznano: 
DENTSPLY SIRONA POLAND Sp. z o.o., 
MARRODENT Sp. z o.o. oraz MEDORA 
Sp. z o.o.

Targom towarzyszyły całodniowe bloki 
seminaryjne, sponsorowane przez firmy, 
a prowadzone przez ich przedstawicieli oraz 
wybranych wykładowców. Seminaria odby-
wały się w trzech salach seminaryjnych 
o wdzięcznych nazwach: Wiedeń, Budapeszt 
i Lwów, były też oddzielne sale do ćwiczeń 
warsztatowych. 

Kolejna edycja Międzynarodowych 
Targów Stomatologicznych KRAKDENT 
za rok, w nieco późniejszym w stosunku 
do tegorocznego terminie: 11–13 kwietnia 
2019 r., w hali EXPO Kraków.

Patrycja Proc
dr n. med., specjalista 

stomatologii dziecięcej
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czemu możliwe jest właściwe rozliczanie 
świadczeń z NFZ. Zawód ten od wielu lat 
funkcjonuje w krajach, w których finanso-
wanie świadczeń odbywa się na podstawie 
systemu Diagnosis Related Groups – DRG 
(w Polsce, jednorodne grupy pacjen-
tów – JGP). Od kilku lat istnieje Polskie 
Towarzystwo Koderów Medycznych, 
które zabiega o rejestrację tego zawodu. 
Jego prezesem jest Michał Chrobot, eko-
nomista i prawnik ze Świętokrzyskiego 
Centrum Onkologii.
Źródło: „Dziennik Gazeta Prawna”

NFZ poszukuje stomatologów  
do łódzkiego dentobusa
Jeden z szesnastu dentobusów, kupionych 
w ubiegłym roku przez Ministerstwo 
Zdrowia, powinien już w kwietniu br. 
wyjechać na drogi województwa łódz-
kiego. Pod koniec lutego oddział NFZ 
w Łodzi ogłosił konkurs ofert dla stomato-
logów, którzy w gabinecie na kółkach będą 
sprawdzali stan uzębienia u dzieci i mło-
dzieży, walcząc u nich z próchnicą. Firmę, 
która będzie to robić, powinniśmy poznać 
w połowie marca. Ryczałt miesięczny 
na świadczenia udzielane w dentobusie 
stanowi stałą kwotę w wysokości 7 270 zł. 
Są to środki przeznaczone na finansowa-
nie kosztów stałych gotowości do udzie-
lania tych świadczeń w okresie jednego 
miesiąca. 
Źródło: „Dziennik Łódzki”

„Kopernik” dostanie „za karę” mniej 
pieniędzy 
Choć dyrekcja Wojewódzkiego Szpitala 
Specjalistycznego im. M. Kopernika 
w Łodzi doszła ostatecznie do porozumie-
nia z lekarzami Oddziału Urazowo- 
-Ortopedycznego, placówka poniesie 
finansowe konsekwencje tego konfliktu. 
ŁOW NFZ wylicza, ile „Kopernik” straci 
z ryczałtu za pierwszy kwartał tego roku 
przez to, że wstrzymał przyjęcia pacjentów 
ortopedycznych. Utrudnienia na oddziale, 
a tym samym w szpitalnym Centrum 
Urazowym, skutkujące brakiem realizacji 
umowy z Funduszem, trwały ponad dwa 
tygodnie, od 6 do 22 lutego. Jak wstępnie 
ustalono, kwota pomniejszenia ryczałtu 
za każdy dzień „przestoju” ma wynieść 
15,9 tys. zł, co spowoduje, że strata szpi-
tala w miesiącach styczeń–marzec może 

przekroczyć 254 tys. zł. Ostatecznie jednak 
Fundusz planuje wyliczyć tę stratę na pod-
stawie złożonego przez dyrekcję sprawoz-
dania z leczenia pacjentów ortopedycznych 
w pierwszym półroczu. Rozliczenie może 
się zatem okazać bardziej korzystne.
Źródło: „Dziennik Łódzki”

Lekarze nie chcą podwyżek. Gdzie? 
W... Kanadzie
Ponad dwustu pięćdziesięciu lekarzy 
i lekarzy-rezydentów z Quebecu w liście 
otwartym zaapelowało do regionalnych 
władz, by wycofały się z planów przyzna-
nia im podwyżek. Lekarze piszą, że plano-
wane podwyżki są o tyle szokujące, że inni 
pracownicy służby zdrowia – pielęgniarki 
i sanitariusze – muszą borykać się często 
z nadmiarem pracy, a mają niższe płace. 
Zdaniem lekarzy, pieniądze przewidziane 
na podwyżki dla nich, powinny zostać 
wydane na inne potrzeby służby zdrowia. 
Isabelle Leblanc, jedna z inicjatorek napi-
sania listu otwartego, przekonuje: „Ilość 
pieniędzy, jakie departament zdrowia 
ma do przeznaczenia na system ochrony 
zdrowia, jest skończona. Im więcej ich 
trafi do lekarzy, tym mniej przeznaczo-
nych zostanie na innych pracowników 
medycznych i zwiększenie dostępności 
do świadczeń. Sytuacja, w której lekarze 
nie chcą podwyżek, jest nietypowa, ale 
nie jest chyba – w ocenie doktor Leblanc 
– niczym niezwykłym, gdy ludzie mówią: 
„Nasze miejsca pracy potrzebują inwesty-
cji, skierujcie środki na ten cel, zamiast 
umieszczać je w naszych kieszeniach”. 
Źródło: „Rzeczpospolita”

FASD… pod kontrolą
W Regionalnym Centrum Pomocy 
Społecznej w Łodzi, przy współpracy 
z Instytutem Centrum Zdrowia Matki 
Polki, powstał pierwszy w Polsce punkt 
zajmujący się problematyką FASD 
(ang. Fetal Alcohol Spectrum Disorders).
Termin ten oznacza spektrum problemów 
zdrowotnych i zaburzeń zachowania 
wynikających z uszkodzenia mózgu płodu 
przez alkohol, spożywany przez matkę. 
Regionalny Punkt Diagnozy i Terapii 
Zespołu Alkoholowego powstał z inicja-
tywy samorządu województwa łódzkiego 
i ma za zadanie nieść kompleksową 

pomoc dzieciom, które doświadczyły 
nieprawidłowego rozwoju mózgu w życiu 
płodowym. W czasie jego otwarcia 
Teresa Dulemba, psycholog, wyjaśniała: 
– W wyniku spożywania przez kobietę 
w ciąży alkoholu może dojść do uszko-
dzenia nie tylko ośrodkowego układu 
nerwowego płodu, ale także serca, układu 
kostnego, moczowego, słuchu i wzroku. 
Im wcześniej podejmuje się rehabilitację, 
tym lepiej, bo układ nerwowy dziecka 
jest bardzo plastyczny i ośrodki sąsiednie 
mózgu mogą przejąć jego uszkodzone 
funkcje. Efektem FAST może być nad-
pobudliwość, kłopoty z nauką, problemy 
w koncentracji, a także zaburzenia w rela-
cjach społecznych. 
Źródło: www.lodzkie.pl

Medycyna „po angielsku” na polskich 
uczelniach
Czy prawie 30 proc. lekarzy polskie 
uczelnie medyczne kształcą „na eksport”? 
Ze statystyk wynika, że na 28 252 studen-
tów kierunków lekarskiego i lekarsko-
-dentystycznego w roku akademickim 
2016/2017, aż 7 535, czyli 26,7 proc., uczy 
się w ramach English Division, czyli sekcji 
anglojęzycznej. Procent studiujących 
medycynę w języku angielskim waha 
się w zależności od uczelni. Na przykład 
w Uniwersytecie Medycznym w Łodzi, 
w minionym roku, studiowało tak blisko 
29 proc. studentów (1 236 w English 
Division, na 3 028 wszystkich). Większość 
to cudzoziemcy decydujący się na naukę 
w Polsce ze względu na niższe jej koszty. 
Większość Polaków, którzy wybierają 
lekarskie studia anglojęzyczne, robi 
to z myślą o praktykowaniu w Wielkiej 
Brytanii, gdzie polski dyplom jest uzna-
wany, czy w Stanach Zjednoczonych, gdzie 
wprawdzie trzeba go nostryfikować, ale 
łatwiej to zrobić, gdy medycyny uczyło 
się na studiach prowadzonych w języku 
angielskim.
Źródło: „Rzeczpospolita”

Joanna Barczykowska-Tchorzewska
rzecznik prasowy OIL w Łodzi

Informacje zebrane 16 marca 2018 r. 

> dokończenie ze s. 15
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Najbardziej wpływowi ludzie medycyny w 2017 r.

Łodzianie wśród „setki”
„Puls Medycyny” już po raz piętnasty 

opublikował listę stu najbardziej wpły-
wowych osób w dziedzinie medycyny 
w Polsce. Nie zabrakło na niej łódzkich 
lekarzy. Jakimi kryteriami kierowało 
się jury? Brano pod uwagę osiągnięcia 
i dokonania w minionym roku, reputację 
zawodową i wpływy w środowisku medycz-
nym oraz siłę publicznego oddziaływania. 
Poznaj najbardziej wpływowych lekarzy 
z Łodzi. 

Wśród związanych z Łodzią lekarzy 
najwyżej, bo na 28 miejscu, uplasował się 
prof. Leszek Czupryniak, specjalista cho-
rób wewnętrznych, diabetolog – aktualnie 
kierownik Kliniki Chorób Wewnętrznych 
Warszawskiego Uniwersytetu 
Medycznego. Do 2015 r. pracował jednak 
w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym 
im. N. Barlickiego. Jest bardzo dobrze 
znany łódzkim pacjentom cierpiącym 
na cukrzycę. 

Tuż za nim, na 35 pozycji, znalazł 
się prof. Piotr Kuna, specjalista chorób 
wewnętrznych, alergolog i wieloletni dyrek-
tor Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego 
im. N. Barlickiego, wielokrotnie nagra-
dzany jako najlepszy menedżer w ochronie 
zdrowia. Kieruje również II Katedrą 
Chorób Wewnętrznych i Kliniką Chorób 
Wewnętrznych, Astmy i Alergii UM 
w Łodzi. 

Trzy miejsca dalej, na 38 pozycji, jest 
prof. Maciej Banach, kardiolog i dyrektor 
Instytutu Centrum Zdrowia Matki Polki 
(ICZMP). Był jednym z najmłodszych pro-
fesorów w Polsce. Jest współzałożycielem 
i przewodniczącym Polskiego Towarzystwa 
Lipidologicznego (PTL) oraz redaktorem 
naczelnym „Archives of Medical Science”. 
W przeszłości był również związany 
z pismem „Panaceum”. 

Prof. Jacek Fijuth, który zajmuje 
45 miejsce, jest najbardziej wpływowym 
onkologiem w regionie. Jest specjalistą 
radioterapii onkologicznej i kierownikiem 
Zakładu Teleradioterapii w Wojewódzkim 
Wielospecjalistycznym Centrum Onkologii 
i Traumatologii im. M. Kopernika 
w Łodzi, a także kierownikiem Zakładu 
Radioterapii Katedry Onkologii łódzkiego 
UM. Pełni również funkcję przewod-
niczącego ZG Polskiego Towarzystwa 
Onkologicznego oraz ZG Polskiego 
Towarzystwa Radioterapii Onkologicznej.

W pierwszej pięćdziesiątce, 
bo na 49 miejscu rankingu, znalazł się 
prof. Adam Dziki, wybity chirurg i prok-
tolog. Jest kierownikiem Kliniki Chirurgii 

Ogólnej i Kolorektalnej, Uniwersyteckiego 
Szpitala Klinicznego im. WAM — 
Centralnego Szpitala Weteranów w Łodzi 
oraz założycielem Centrum Leczenia 
Chorób Jelita Grubego w Brzezinach.

Na 66 miejscu znalazł się prof. 
Radzisław Kordek, patomorfolog i rektor 
łódzkiego Uniwersytetu Medycznego. Pełni 
również funkcję wiceprezesa Polskiego 
Towarzystwa Patologów. 

Prof. Andrzej Lewiński, który zajął 
86 pozycję, jest specjalistą w pięciu 
dziedzinach: chorób wewnętrznych, 
endokrynologii, medycyny nuklearnej, 
zdrowia publicznego, endokrynologii 
i diabetologii dziecięcej. Jest kierowni-
kiem Kliniki Endokrynologii Instytutu 
Centrum Zdrowia Matki Polki w Łodzi 
oraz kierownikiem Katedry i Kliniki 
Endokrynologii i Chorób Metabolicznych 
UM w Łodzi. Pełni funkcję krajowego 
konsultanta w dziedzinie endokrynologii, 
ponadto prezesuje Polskiemu Towarzystwu 
Tyreologicznemu i Polskiemu Towarzystwu 
Endokrynologii Onkologicznej oraz jest 
wiceprezesem Polskiego Towarzystwa 
Biopsji Narządowej.

Z kolei prof. Adam Antczak, spe-
cjalista chorób wewnętrznych, alergolog 
oraz pulmonolog, zajmuje 88 pozycję. 
Jest kierownikiem Kliniki Pulmonologii 
Ogólnej i Onkologicznej UM w Łodzi, 
pełni również funkcję prorektora ds. kli-
nicznych i dziekana Wydziału Lekarskiego 
tej uczelni. Przewodniczy Radzie Naukowej 
Ogólnopolskiego Programu Zwalczania 
Grypy.

Łódzki psychiatra – prof. Piotr 
Gałecki, zajął na liście 94 miejsce. Jest kie-
rownikiem Kliniki Psychiatrii Dorosłych 
UM w Łodzi. Pełni funkcję konsultanta 
krajowego w dziedzinie psychiatrii, jest 
również twórcą nowatorskiej neurorozwo-
jowej teorii depresji.

Jako ostatni z łódzkich lekarzy, na liście 
stu najbardziej wpływowych medyków 
w Polsce, znalazł się na 95 pozycji prof. 
Tomasz Kostka, specjalista chorób 
wewnętrznych, medycyny sportowej 
oraz geriatrii. Jest kierownikiem Kliniki 
Geriatrii Katedry Nauk Klinicznych UM 
w Łodzi, prorektorem ds. kształcenia tej 
uczelni. Pełni również rolę konsultanta 
krajowego w dziedzinie geriatrii.

Joanna Barczykowska-Tchorzewska

Kleszczów pomaga 
szpitalom

Blisko milion złotych, najbogatsza 
gmina w Polsce – Kleszczów w wojewódz-
twie łódzkim – przeznaczyła na pomoc 
placówkom medycznym. Które z nich mogą 
liczyć na to wsparcie? W sumie 950 tys. zł 
dofinansowania otrzyma siedem szpitali 
i jedna przychodnia, czyli kleszczowski 
„Salus”, który wzbogaci się o aparat USG 
za 150 tys. zł. 

Największe wsparcie, bo 200 tys. zł, 
dostanie Instytut Centrum Zdrowia Matki 
Polki, pieniądze te przeznaczone zostaną 
na wyposażenie zespołu poradni specjali-
stycznych, ze szczególnym uwzględnieniem 
potrzeb Poradni Kardiologicznej. Z kolei 
Centrum Onkologii i Traumatologii w łódz-
kim „Koperniku” wsparte będzie kwotą 
150 tys. zł na zakup urządzeń i robota 
rehabilitacyjnego. 

Do Szpitala im. Wł. Biegańskiego 
w Łodzi trafi 100 tys. zł na zadania w zakre-
sie leczenia chorób układu krążenia, 
a do Wojewódzkiego Szpitala w Bełchatowie 
– 150 tys. zł na zakup sprzętu medycznego, 
m.in. łóżek szpitalnych. 

Szpital Powiatowy w Radomsku 
otrzyma dofinansowanie wynoszące 
150 tys. zł na zakup koncentratów tlenu 
i nebulizatorów dla pacjentów ze schorze-
niami układu oddechowego oraz na sprzęt 
dla oddziału chirurgii urazowo-ortope-
dycznej, natomiast respirator, ultrasonograf 
z kolorowym aparatem Dopplera i inkuba-
tor za 50 tys. zł trafią do Tomaszowskiego 
Centrum Zdrowia. 

(opr. JBT)
Źródło: „Dziennik Łódzki”

Przychodnia „Salus” w Kleszczowie
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Komitet Organizacyjny Zjazdu Absolwentów rocznika 1952–1958  
Wydziału Lekarskiego Akademii Medycznej w Łodzi oraz Fakultetu Medycznego 

Wojskowej Akademii Medycznej w Łodzi zawiadamia, że:

NADZWYCZAJNY ZJAZD Z OKAZJI 60-LECIA UZYSKANIA DYPLOMU
odbędzie się 22 czerwca 2018 r., pod honorowym protektoratem Prezydent 

Miasta Łodzi – Hanny Zdanowskiej oraz Jego Magnificencji Rektora Uniwersytetu 
Medycznego w Łodzi – prof. dr. hab. n. med. Radzisława Kordka.

Na uroczystości serdecznie zapraszamy wszystkich absolwentów tegoż rocznika.

W imieniu Komitetu Organizacyjnego,
przewodniczący – lek. Tadeusz Lutosławski, starosta roku (tel. 608 786 670)

Uwaga! Bliższe informacje można uzyskać:
Stowarzyszenie Absolwentów AM i UM w Łodzi (Janina Paszotta-Ostrowska),

tel. 42 272 59 09, w godz. 10.00–14.00, e-mail: stowarzyszenie.absolwentow@umed.lodz.pl.

Lekarz S. Rotstad 
uhonorowany przez 
Łowicz

Stanisław Rotstad, lekarz 10 Pułku 
Piechoty w Łowiczu – pośmiertnie oraz Maciej 
Rybus, piłkarz reprezentacji Polski w piłce 
nożnej zostali jednogłośnie zaakceptowani jako 
kandydaci do tytułu Honorowego Obywatela 
Miasta Łowicza. Taką decyzję podjął 
13 marca br. Sąd Honorowy tego tytułu. 

Stanisława Rotstada rozsławiła historyczna 
fotografia, wykonana 11 listopada 1918 r., gdy 
w białej studenckiej czapce pełnił obowiązki 
dowódcy pierwszej warty przed dawnym 
Pałacem Namiestnikowskim na Krakowskim 
Przedmieściu w Warszawie, w którym więzieni 
byli Niemcy. Brał udział w ich rozbrajaniu, 
a od sierpnia 1918 r. studiował medycynę 
na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu 
Warszawskiego. Ta fotografia zainspirowała 
plastyka do umieszczenia wizerunku Doktora 
w logo łowickich obchodów stulecia odzyskania 
przez Polskę niepodległości.

Dlaczego właśnie S. Rotdstad dostąpił 
tego zaszczytu? Walczył o wolną Polskę w obu 
wojnach światowych i brał udział w jej budo-
waniu po 1945 r. Był zasłużonym dla Łowicza 
lekarzem, organizatorem łowickiego lecznictwa 
otwartego, bardzo oddanym swoim pacjen-
tom. Pracował niemal do końca życia, zmarł 
w 1994 r., w wieku dziewięćdziesięciu dziewię-
ciu lat. Propozycja uczczenia Doktora tytułem 
Honorowego Obywatela Miasta zgłosili łowiccy 
harcerze oraz Stowarzyszenie Historyczne 
im. 10 Pułku Piechoty. „Panaceum” przedsta-
wiło jego sylwetkę w cyklu „Portrety niepo-
spolitych medyków”, na łamach kwietniowego 
wydania pisma z 2016 r. (nr 4). 

Ostateczna decyzja w sprawie przyznania 
w tym roku tytułu Honorowego Obywatela 
Miasta Łowicza obu zgłoszonym kandydatom, 
musi zostać jeszcze zatwierdzona stosowną 
uchwałą Rady Miejskiej. Prawdopodobnie 
nastąpi to podczas sesji w kwietniu, wtedy też 
zapadnie decyzja, kiedy odbędzie uroczyste 
wręczenia stosownych dyplomów Maciejowi 
Rybusowi oraz córce Stanisława Rotstada – 
Zofii Rotstad-Abadie, mieszkającej obecnie 
w Paryżu. 

(NS)

25 lat opieki paliatywnej w Łodzi
Będzie to pierwsza placówka w Łodzi, 

zajmująca się kompleksowo opieką nad oso-
bami dorosłymi, nieuleczalnie i przewlekle 
chorymi. Inicjatorem jej powstania jest 
organizacja pozarządowa pn. Stowarzyszenie 
Hospicjum Łódzkie, któremu prezesuje 
dr n. med. Aleksandra Ciałkowska-Rysz, 
kierownik Pracowni Medycyny Paliatywnej 
Katedry Onkologii Uniwersytetu 
Medycznego w Łodzi oraz Oddziału 
Medycyny Paliatywnej Uniwersyteckiego 
Szpitala Klinicznego im. WAM.

Przedmiotem działalności 
Stowarzyszenia jest w szczególności opieka 
medyczna oraz pomoc psychologiczna, 
materialna i rzeczowa dla osób nieule-
czalnie chorych i ich rodzin. W 2004 r. 
Stowarzyszenie powołało Niepubliczny 
Zakład Opieki Zdrowotnej, składający 
się z Hospicjum Domowego, pod opiekę 
którego przebywa około stu pacjentów 
oraz z Poradni Medycyny Paliatywnej, 
konsultującej pacjentów. W 2013 r., 
na mocy umowy użyczenia z Urzędem 
Miasta Łodzi, Stowarzyszenie otrzymało 
budynek byłej szkoły przy ul. Pojezierskiej, 
w którym powstanie Łódzki Ośrodek 

Medycyny Paliatywnej oraz Ośrodek Opieki 
Długoterminowej.

Piszemy o tym, ponieważ 27 kwietnia 
2018 r., w DoubleTree by Hilton w Łodzi, 
odbędzie się konferencja naukowo-szko-
leniowa pt. „Dwadzieścia pięć lat opieki 
paliatywnej w Łodzi”, której organizatorem 
jest wspomniane wyżej Stowarzyszenie 
Hospicjum Łódzkie oraz Pracownia 
Medycyny Paliatywnej UM. Będzie to naj-
większe w kraju spotkanie specjalistów w tej 
dziedzinie, w którym weźmie udział około 
stu pięćdziesięciu uczestników – lekarzy, 
pielęgniarek, rehabilitantów i wolontariuszy.

Wiodącym tematem spotkania będzie 
prezentacja najnowszych osiągnięć w dzie-
dzinie medycyny paliatywnej oraz leczenia 
bólu nowotworowego. Okręgowa Izba 
Lekarska w Łodzi objęła tę konferencję 
patronatem, o jej przebiegu będziemy 
informować na łamach „Panaceum”. 
Jednocześnie zachęcamy do wsparcia 
budowy Łódzkiego Ośrodka Medycyny 
Paliatywnej swoimi wpłatami. 

Nina Smoleń 
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Sprawozdanie Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej w Łodzi

(za okres od 14 lutego 2017 r. do 17 marca 2018 r.)

Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej w Łodzi 
upływający okres sprawozdawczy rozpoczął ze wsparciem 
39 Zastępców. Niestety, w czerwcu 2017 r. z głębokim żalem przy-
jęliśmy wiadomość, że nasz serdeczny kolega, który pełnił funkcję 
Zastępcy Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej 
w Łodzi przez wiele lat – lek. Zbigniew Łukomski zmarł. 

Organizacja pracy organu funkcjonuje tak samo jak w latach 
poprzednich. Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej 
w Łodzi wraz ze swym I Zastępcą – lek. Marią Kozłowską  Kijewską 
pełnią cotygodniowe dyżury. Do obowiązków Rzecznika Okręgowego 
należy: zapoznawanie się z bieżącą korespondencją, w tym wpływa-
jącymi skargami, podpisywanie korespondencji wychodzącej, podej-
mowanie decyzji o zakresie czynności sprawdzających w każdej nowo 
wpływającej sprawie, a po zakończeniu czynności sprawdzających 
podejmowanie decyzji o odmowie wszczęcia postępowania lub o jego 
wszczęciu i wtedy zlecaniu prowadzenia postępowania wyjaśniającego 
Zastępcy lub pozostawieniu postępowania do własnego prowadzenia.

Co tydzień odbywają się również dyżury dotyczące spraw stoma-
tologicznych. W dyżurach tych bierze udział II Zastępca Okręgowego 
Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej w Łodzi – lek. dent. 
Elżbieta Wrońska oraz czterech innych lekarzy dentystów pełnią-
cych funkcję Zastępcy Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności 
Zawodowej w Łodzi.

W okresie sprawozdawczym do Okręgowego Rzecznika 
Odpowiedzialności Zawodowej w Łodzi wpłynęło 197* nowych 
spraw, w tym w podziale na delegatury:

Łódzka	 137
Piotrkowska	   30
Sieradzka	   11
Skierniewicka	   18
*Dane liczbowe przedstawiają stan na dzień 23 stycznia 2018 r., 

tj. na dzień sporządzenia sprawozdania liczbowego.

Jednocześnie z okresu poprzedniego pozostało 130 spraw, w któ-
rych toczone było postępowanie wyjaśniające, co oznacza, że łącznie 
w okresie sprawozdawczym Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności 
Zawodowej w Łodzi prowadził postępowania w 327 sprawach.

Rodzaj spraw, sposób ich prowadzenia i zakończenia przedsta-
wiają załączone do niniejszego sprawozdania tabele.

W minionym okresie sprawozdawczym Okręgowy Rzecznik brał 
udział w spotkaniach i szkoleniach organizowanych przez Naczelnego 
Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej.

Serdecznie dziękuję za pracę wszystkim Zastępcom, 
Kierownikowi oraz Pracownikom mojego biura.

Januariusz Kaczmarek

Materiały sprawozdawcze na XXXVI Okręgowy Zjazd Lekarzy
17 marca 2018 r. – Łódź

Tabela 1 (od 14 lutego 2017 r. do 23 stycznia 2018 r.)

Skargi dotyczą
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Lic
zb

a s
pr

aw
 z 

ok
re

su
 

po
pr

ze
dn

ieg
o

Lic
zb

a s
pr

aw
 no

w
yc

h 
(w

pł
yn

ęł
o)

Lic
zb

a s
pr

aw
 

ws
zc

zę
ty

ch
 

Lic
zb

a s
pr

aw
 

za
ko

ńc
zo

ny
ch

 

w tym

Lic
zb

a z
aż

al
eń

ro
zp

oz
n.

 pr
ze

z O
SL

Sp
ra

w
y p

oz
os

ta
łe

 
na

 ok
re

s n
as

tę
pn

y

Od
m

ow
y 

ws
zc

zę
cia

Um
or

ze
ni

a 
po

stę
po

wa
ni

a Wnioski 
o ukaranie

Za
ko

ńc
zo

ne
 

w 
in

ny
 sp

os
ób

sp
ra

w
y

os
ob

y

1. Anestezjologia i intensywna terapia 2 2 2 0 0 0 0 0 0 0 4

2. Chirurgia ogólna 16 19 9 21 6 11 1 1 3 10 14

3. Chirurgia dziecięca 2 2 2 1 1 0 0 0 0 0 3

4. Chirurgia plastyczna 1 2 0 2 1 1 0 0 0 0 1

5. Choroby wewnętrzne 26 41 21 46 12 18 5 10 11 4 21

6. Ginekologia 4 6 4 5 1 2 0 0 2 3 5

7. Kardiologia (dorośli i dzieci) 0 4 2 2 0 1 0 0 1 0 2

8. Laryngologia 0 2 1 1 0 1 0 0 0 0 1

9. Medycyna pracy 13 13 5 21 7 2 11 22 1 0 5

10. Medycyna ratunkowa 
(w tym transport) 0 5 0 3 2 0 0 0 1 0 2

11. Neonatologia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

12 .Neurologia 6 5 2 7 0 3 3 8 1 3 4

13. Okulistyka 4 8 6 8

14. Onkologia dorosłych i dzieci 0 4 3 2 1 1 0 0 0 0 2

15. Patomorfologia 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

16. Pediatria 3 15 12 10 2 7 1 1 0 1 8

17. Położnictwo 5 6 5 4 0 4 0 0 0 1 7

18. Psychiatria dorosłych i dzieci 6 4 1 7 2 3 0 0 2 1 3

19. Traumatologia i ortopedia 4 5 2 5 2 2 0 0 1 1 4

20. Traumatologia i ortopedia dziecięca 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

21. Stomatologia zachowawcza  
(dzieci i dorośli) 4 4 2 5 0 3 0 0 2 3 3

22. Chirurgia stomatologiczna  
(dzieci i dorośli) 2 0 0 2 0 1 1 1 0 0 0

23. Protetyka stomatologiczna 3 5 2 3 0 2 1 1 0 0 5

24. Ortodoncja 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

25. Biegli sądowi, orzecznicy ZUS 5 13 1 7 6 0 1 1 0 4 11

26. Inne 23 32 21 40 9 19 7 7 5 5 15

Razem 130 197 103 203 54 85 32 53 32 37 124

Tabela 2 (od 14 lutego 2017 r. do 23 stycznia 2018 r.)
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1. Brak należytej staranności lekarza 73 96 61 97 21 50 12 22 14 23 72

2. Naruszenie tajemnicy lekarskiej 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

3. Nieetyczne zachowanie lekarza 13 38 19 35 10 18 1 1 6 3 16

4. Poświadczenie nieprawdy 4 2 2 3 0 1 2 3 0 1 3

5. Błąd organizacyjny (w tym  
przewinienie osób funkcyjnych) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

6. Konflikt między lekarzami 1 1 0 2 2 0 0 0 0 1 0

7. Przewinienie przeciwko  
dokumentacji medycznej 0 6 1 4 1 0 0 0 3 0 2

8. Naruszenie praw chorych psychicznie 1 3 0 4 3 1 0 0 0 0 0

9. Udział lekarzy w reklamie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

10. Naruszenie art. 64 KEL 0 2 2 1 0 0 1 1 0 0 1

11. Inne przyczyny 37 49 18 56 17 15 15 25 9 9 30

Razem 130 197 103 203 54 85 32 53 32 37 124
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Sprawozdanie Skarbnika ORL za rok 2017
Budżet roku 2017 realizowano na podstawie preliminarza 

zatwierdzonego na XXXV Okręgowym Zjeździe Lekarzy. Dodatkowe 
wydatki akceptowane były przez członków Rady lub Prezydium ORL 
i nie przekroczyły posiadanych środków.

Nadwyżka budżetowa w roku sprawozdawczym wyniosła 
1 701 787,37 zł, na co złożyły się następujące kwoty (w nawiasach 
udział procentowy w nadwyżce ogółem):

– nadwyżka budżetowa z tytułu wpłat składek członkowskich, 
po sfinansowaniu kosztów Rady i Prezydium ORL, funkcjono-
wania Okręgowego Sądu Lekarskiego, Okręgowego Rzecznika 
Odpowiedzialności Zawodowej, Staży Podyplomowych, Rejestru 

Lekarzy i Podmiotów Szkolących, Rejestru Podmiotów Leczniczych 
oraz wydawnictwa „Panaceum” – 520 496,12 (30,6%),

– nadwyżka budżetowa wypracowana przez Komisję Bioetyczną 
– 1 065 698,06 zł (62,6%),

– przychody z działalności gospodarczej – 115 593,19 zł (6,8%).
Przychody ogółem wyniosły 10 093 141,39 zł, co stanowi 99% 

zakładanego planu finansowego na rok 2017. W podziale na poszcze-
gólne wybrane zadania wykonanie preliminarza kształtuje się 
następująco:

– przychody z tytułu składek zrealizowano na poziomie 104,2% 
zakładanej kwoty (wpłynęło 310 tys. zł ponad kwotę preliminarza),

Sprawozdania dotyczące spraw finansowych  Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi

Sprawozdanie przewodniczącego  Okręgowego Sądu Lekarskiego w Łodzi
(za okres od 21 lutego 2017 r. do 17 stycznia 2018 r.)

W okresie objętym sprawozdaniem przedmiotem postępowań 
sądowych było 112 spraw. Odbyło się 30 posiedzeń sądu i 47 rozpraw. 
Wydano 94 decyzje Sądu, w tym:

– 39 orzeczeń po rozpoznaniu wniosku rzecznika o ukaranie,
– 5 postanowień umarzających postępowanie po rozpoznaniu 

wniosku o ukaranie,
– 48 postanowień po rozpoznaniu zażaleń na postanowienia 

rzecznika, 
– 2 zarządzenia przewodniczącego OSL w Łodzi o odmowie przy-

jęcia środka zaskarżenia,

Wśród prowadzonych postępowań dominowały sprawy z zakresu 
medycyny pracy. Wojewódzki Ośrodek Medycyny Pracy po wykry-
ciu w czasie kontroli nieprawidłowości w przeprowadzaniu badań 
profilaktycznych, powiadomił o tym fakcie Okręgowego Rzecznika 
Odpowiedzialności Zawodowej. Wskazane w protokole pokontro-
lnym uchybienia stanowiły zwykle podstawę do sformułowania 
zarzutów wobec lekarzy. Nieprawidłowości polegały m.in. na braku: 
wymaganych konsultacji, przeprowadzenia dodatkowych badań 
diagnostycznych. Lekarze obwinieni w tego rodzaju sprawach 
przyznają się przed OSL do popełnienia zarzucanego przewinienia 
zawodowego.

W lipcu 2017 r. zostały przesłane do naszego Okręgowego Sądu 
Lekarskiego dwie sprawy prowadzone przez Naczelnego Rzecznika 
Odpowiedzialności Zawodowej, dotyczące tzw. odwróconego łań-
cucha dystrybucyjnego leków. Obejmowały one 11 lekarzy. Zostały 
podzielone w taki sposób, aby umożliwić sprawne ich rozpoznanie. 
W jednej ze spraw (3 obwinionych) zostało wydane nieprawomocne 
orzeczenie, uznające obwinionych za winnych popełnienia zarzuca-
nego im przewinienia.

Janusz Prochaska

Tabela 1
Orzeczenia i postanowienia

Uniewinniające 3
Skazujące na karę upomnienia 18
Skazujące na karę nagany 11
Skazujące na karę pieniężną 1
Skazujące na karę zawieszenia w prawie wykonywania 
zawodu lekarza 1
Umarzające postępowanie 5
Utrzymujące w mocy postanowienie ORzOZ 39
Uchylające postanowienie ORzOZ 9

Sprawozdanie przewodniczącej  Okręgowej Komisji Wyborczej
(między zjazdami 2017–2018)

Działania Okręgowej Komisji Wyborczej w okresie od ostatniego 
zjazdu zdominowały przygotowania i przeprowadzenie wyborów 
delegatów na Okręgowy Zjazd Lekarzy VIII kadencji. Członkowie 
Komisji spotkali się na czterech posiedzeniach, w czasie których:

– ustalono tryb i sposób zgłaszania kandydatów na delegatów,
– zamknięto i opublikowano listę kandydatów,
– sprawdzono prawidłowość przeprowadzenia wyborów w rejo-

nach wyborczych,
– potwierdzono wyniki głosowań,
– zatwierdzono listę wybranych delegatów na okręgowy zjazd 

lekarzy kadencji 2018–2022,
– podjęto decyzję o archiwizacji kopert z głosowania korespon-

dencyjnego nadesłanych po terminie i niespełniających wymogów 
ważności.

Członkowie OKW aktywnie uczestniczyli w przeprowadza-
niu głosowań w rejonach. Największą pracowitością wykazał się 
Włodzimierz Kardas, przewodnicząc w 18 komisjach skrutacyjnych. 

Następnie Lidia Klichowicz – w 13, Małgorzata Filipowska i Anna 
BednarekDrath – w 6, a także w kilku Andrzej Pyziak, Andrzej 
Białaczewski, Agnieszka Skrzypczyk, Jolanta Pająk i Michał Osica.

Do pomocy w przeprowadzeniu głosowań włączyły się rów-
nież osoby nie będące członkami OKW: Marek Nadolski, Ryszard 
Golański, Dariusz Timler, Ewa Kralkowska, Paweł Susłowski, Kalina 
Jaskuła, Janusz Prochaska, Zbigniew Bednarkiewicz, Zbigniew 
Kijas, Dorota Kawnik, Zdzisław Hoffer, Grzegorz Gradowski, 
Wiktor Przybyszewski, Irena Elerowska, Lesław Jacek Pypeć, Maria 
FisiorKrzemińska, Agnieszka Popiel, Robert Filipczak, Małgorzata 
Lindorf, Waldemar Grabowski.

Obecnie OKW przygotowuje się do przeprowadzenia 
wyborów na stanowiska funkcyjne i organów OIL w czasie 
XXXVI Okręgowego Zjazdu Lekarzy.

Lidia Klichowicz
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– refundacja z Ministerstwa Zdrowia kosztów zadań przejętych 
od administracji państwowej w zakresie funkcjonowania Okręgowego 
Sądu Lekarskiego, Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności 
Zawodowej, Rejestru Lekarzy wyniosła 30% faktycznie poniesionych 
wydatków i wzrosła w porównaniu do roku poprzedniego o 8 tys. zł,

– na wyższym poziomie, niż planowano, zrealizowano przychody 
z działalności Komisji Bioetycznej, wyniosły 129% zakładanego planu 
(wzrosły o 320 tys. zł),

– na nieco wyższym poziomie wykonano przychody z tytułu 
opłat za wpisy do Rejestrów Podmiotów Leczniczych oraz z tytułu 
prowadzenia działalności gospodarczej,

– wpływy z tytułu ogłoszeń reklamowych zamieszczanych 
w „Panaceum” – wykonano w 95%,

– znacznie wzrosły wpływy z tytułu wpłat od podmiotów prowa-
dzących doskonalenie zawodowe, w porównaniu z rokiem poprzed-
nim, wzrost wyniósł 36,5% (12 tys. zł).

Koszty ogółem zrealizowano na zakładanym poziomie, wynio-
sły 7 310 536,01 zł. Przekroczenia w stosunku do planu wystąpiły 
w następujących pozycjach:

– w związku z większą liczbą prowadzonych spraw, w porów-
naniu do poprzedniego roku, przekroczono koszty funkcjonowa-
nia Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej oraz 
Okręgowego Sądu Lekarskiego o 45,3 tys. zł,

– w związku ze wzrostem przychodów z tytułu wpłat składek 
członkowskich, odprowadzono do Naczelnej Izby Lekarskiej kwotę 
większą o 45,2 tys. zł, w porównaniu do planowanej,

– sfinansowano również nieplanowane wydatki związane z akcją 
protestacyjną, prowadzoną przez lekarzy i lekarzy rezydentów, 
w kwocie 19,7 tys. zł.

W 2017 roku, oprócz stałych wydatków związanych z pracami 
konserwacyjnymi, wykonano następujące prace remontowe:

– pomalowano pomieszczenia sekretariatu na pierwszym piętrze 
naszej siedziby (koszt 6,5 tys. zł),

– pomalowano również bramę wjazdową, cokoły budynku oraz 
kraty zewnętrzne (koszt 15 tys. zł),

– przeniesiono logo Izby z miejsca wjazdu do siedziby, na miejsce 
przed wejściem do Klubu Lekarza (koszt 10,4 tys. zł),

– założono ochronne okapniki w oknach siedziby, w celu zabez-
pieczenia okien przed warunkami atmosferycznymi (koszt 2,7 tys. zł).

Odpis na fundusze celowe wyniósł 1 080 685,01 zł, w tym:
– zapomogi dla członków Izby będących w trudnej sytuacji finan-

sowej oraz zapomogi z tytułu zgonów – 597,4 tys. zł,
– zapomogi z tytułu urodzenia dziecka – 238 tys. zł,
– dofinansowanie szkoleń dla lekarzy i lekarzy 

dentystów – 55,2 tys. zł,
– dofinansowanie obowiązku doskonalenia 

zawodowego – 172,9 tys. zł,
– pomoc prawna Rzecznika Praw Lekarzy – 17,2 tys. zł.

W efekcie naszych działań stan aktywów i pasywów na 31 grudnia 
2017 r. przedstawia się następująco:

Aktywa Pasywa

Budynki i budowle
Grunty
Komputery, programy  
i inne urządzenia
Wartości niematerialne 
i prawne
Udziały i akcje
Należności od odbiorców
Gotówka w kasie i banku
– w tym lokaty terminowe
Rozliczenia międzyokresowe

3 045 483,34 
879 694,00

 
211 701,39

62 096,40
1 300,00

98 074,66
12 360 512,68
11 413 100,00

49 962,45

Fundusz własny
Wynik finansowy
Stan funduszy celowych
Zobowiązania wobec 
dostawców 
Pozostałe zobowiązania 
(składka NIL, ZUS, podatki) 
Rozliczenia międzyokresowe

14 501 180,36
1 701 787,37

77 469,36
 

165 839,74
 

112 063,89
150 484,20

Razem 16 708 824,92 Razem 16 708 824,92

Komentarz Skarbnika ORL do preliminarza na 2018 rok 
Preliminarz budżetowy na rok 2018 powstał z uwzględnieniem 

poziomu wydatków i przychodów, wygenerowanych przez naszą Izbę 
Lekarską w roku poprzednim oraz szacowanych kosztów zadań, jakie 
czekają nas w bieżącym okresie sprawozdawczym. 

Przychody zaplanowałem w wysokości 10 397 810,00 zł, w więk-
szości pozycji na poziomie faktycznych wpływów z roku 2017. 
Wyjątkiem są kwoty refundacji otrzymane z budżetu państwa 
na pokrycie kosztów zadań przejętych od administracji państwo-
wej, tzn. działalności Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności 
Zawodowej, Okręgowego Sądu Lekarskiego, Rejestru Lekarzy i komi-
sji specjalnych, które ustaliłem na poziomie ponoszonych wydatków. 
Na niższym poziomie, opartym na wysokości wpływów za styczeń 
i luty bieżącego roku, ustaliłem przychody Komisji Bioetycznej.

W związku z planami wydania w 2018 roku dziesięciu numerów 
„Panaceum” założyłem większe przychody z reklam zamieszczanych 
w biuletynie oraz, co za tym idzie, zmuszony byłem podwyższyć rów-
nież koszty funkcjonowania wydawnictwa. Zwiększyłem zakładany 
zysk z tytułu lokat bankowych. 

Koszty działalności Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi (bez 
odpisu na fundusze celowe) ustaliłem na poziomie 7 379 100,00 zł, 
tzn. są o 1% większe niż w 2017 roku. 

W związku ze stale wzrastającą liczbą rozpatrywanych spraw, 
założyłem dalszy wzrost kosztów działalności Okręgowego Sądu 
Lekarskiego oraz Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności 
Zawodowej. 

Zaplanowałem spadek, w porównaniu do roku ubiegłego, kosz-
tów funkcjonowania Komisji Bioetycznej oraz Komisji Wyborczej. 
Natomiast w związku ze zmianą siedziby Delegatury Skierniewickiej 
zwiększyłem koszty funkcjonowania ww. Delegatury ze względu 
na wyższe niż dotychczas wydatki z tytułu czynszu i mediów. 

O połowę mniejsze będą również wydatki na – w tym roku jedno-
dniowy – Okręgowy Zjazd Sprawozdawczo  Wyborczy. 

W bieżącym roku planowane są następujące remonty, zakupy 
droższych środków trwałych oraz wartości niematerialnych 
i prawnych: 

– wniesienie trzeciej raty za licencje do nowego ogólnopolskiego 
programu rejestrującego lekarzy – koszt 25 tys. zł, 

– cyklinowanie i lakierowanie podłóg w Klubie Lekarza – koszt 
23 tys. zł, 

– założenie instalacji odgromowej na dachu siedziby – koszt 
10 tys. zł,

– inne konieczne naprawy i remonty, które mogą wyniknąć 
w trakcie bieżącego okresu sprawozdawczego – rezerwa około 
25 tys. zł. 

Zarezerwowałem również odpisy na fundusze celowe w kwo-
cie 2 928 000,00 zł, w tym dla Komisji Bytowej – 1 095 000,00 zł, 
na Fundusz Ośrodka Kształcenia medycznego – 1 365 000,00 zł, 
Fundusz Kształcenia – 438 000,00 zł oraz Fundusz Rzecznika 
Praw Lekarzy – 30 000,00 zł. Pragnę jednak zauważyć, iż jedynie 
Komisja Bytowa wykorzystuje prawie wszystkie przyznane jej środki 
finansowe. 

Jak bilansują się poszczególne rodzaje naszej działalności, przed-
stawiają poniższe tabele. 

Zbigniew Kijas
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Wykonanie preliminarza budżetowego za rok 2017

Okręgowa Rada Lekarska Plan na 2017 r. Wykonanie

I. Przychody 7 520 000,00 7 817 856,29 

1. Składki 7 300 000,00 7 610 445,39 

2. Sprzedaż majątku – zł – zł 

3. Odsetki 155 000,00 159 988,14 

4. Przychody Komisji Sportu 35 000,00 17 797,90 

5. Inne 30 000,00 29 624,86 

II. Koszty 4 804 000,00 4 779 266,01

1. Materiały + energia 62 000,00 61 970,00 

2. Usługi obce 230 000,00 236 920,21 

3. Podatki i opłaty 13 000,00 12 310,00 

4. Wynagrodzenia 1 200 000,00 1 200 000,53 

5. Narzuty i świadczenia 390 000,00 394 588,31 

6. Pozostałe 410 000,00 408 488,85 

6. 1. Koszty utrzymania siedziby 380 000,00 375 080,69 

6. 2. Inne 30 000,00 33 408,16 

7. Amortyzacja 230 000,00 190 611,73 

8. Składka na NIL 1 095 000,00 1 140 227,21 

9. Zjazd 160 000,00 137 475,07 

10. Posiedzenia Okręgowej Rady Lekarskiej (delegacje+diety) 240 000,00 232 270,12 

11. Posiedzenia Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej  
(delegacje+diety) 15 000,00 16 121,41 

12. Wydatki okolicznościowe 60 000,00 63 294,15 

13. Komisje problemowe 432 000,00 425 832,47 

13. 1. Komisja Sportu 200 000,00 166 046,69 

13. 2. Komisja Kultury 86 000,00 107 941,74 

13. 3. Koło Lekarzy Seniorów 41 000,00 41 000,19 

13. 4. Pozostałe komisje 65 000,00 61 284,98 

13. 5. Komisja Stomatologiczna 30 000,00 37 059,78 

13. 6. Koło Młodych Lekarzy 10 000,00 12 499,09 

14. Komisja Wyborcza 120 000,00 109 377,03 

15. Delegatury 125 000,00 123 558,66 

16. Pozostałe 12 000,00 6 500,18 

17. Akcja protestacyjna – zł 19 720,08 

III. Wydatki celowe  2 928 000,00 1 080 685,01 

1. Fundusze 2 928 000,00 1 080 685,01 

1. 1. Fundusz zapomogowy 1 095 000,00 835 366,00 

1. 2. Fundusz kształcenia (pożyczkowy) 438 000,00 – zł 

1. 3. Fundusz szkoleniowy 1 365 000,00 228 106,93 

1. 3. 1. Wydatki na organizację szkoleń przez OIL 
w Łodzi 365 000,00 55 189,36 

1. 3. 2. Wydatki na dofinansowanie obowiązku 
doskonalenia zawodowego 1 000 000,00 172 917,57 

1. 4. Fundusz Rzecznika Praw Lekarzy 30 000,00 17 212,08 

IV. Różnica przychody (–) koszty (–) wydatki celowe – 212 000,00 1 957 905,27 

Refundacja z administracji państwowej Plan na 2017 r. Wykonanie

I. Przychody, z tego: 1 177 900,00 413 941,43

1. Refundacja z Ministerstwa Zdrowia 1 156 400,00 365 888,47
2. Zwrot kosztów spraw prowadzonych przez Sąd Lekarski 20 000,00 47 037,50
3. Inne 1 500,00 1 015,46

II. Koszty Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności 
Zawodowej 551 000,00 577 129,99

1. Materiały + energia 10 000,00 10 123,41
2. Usługi obce + czynsz 45 000,00 49 359,74

Preliminarz na rok 2018

Okręgowa Rada Lekarska Plan na 2018 r.

I. Przychody 7 538 000,00

1. Składki 7 300 000,00 

2. Sprzedaż majątku – zł 

3. Odsetki 185 000,00 

4. Przychody Komisji Sportu 20 000,00 

5. Inne 33 000,00 

II. Koszty 4 794 000,00 

1. Materiały + energia 66 000,00 

2. Usługi obce 245 000,00 

3. Podatki i opłaty 13 000,00 

4. Wynagrodzenia 1 250 000,00 

5. Narzuty i świadczenia 400 000,00 

6. Pozostałe 415 000,00 

6. 1. Koszty utrzymania siedziby 380 000,00 

6. 2. Inne 35 000,00 

7. Amortyzacja 210 000,00 

8. Składka na NIL 1 095 000,00 

9. Zjazd 70 000,00 

10. Posiedzenia Okręgowej Rady Lekarskiej (delegacje+diety) 230 000,00 

11. Posiedzenia Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej  
(delegacje+diety) 16 000,00 

12. Wydatki okolicznościowe 110 000,00 

13. Komisje problemowe 426 000,00 

13. 1. Komisja Sportu 180 000,00 

13. 2. Komisja Kultury 90 000,00 

13. 3. Koło Lekarzy Seniorów 41 000,00 

13. 4. Pozostałe komisje 65 000,00 

13. 5. Komisja Stomatologiczna 40 000,00 

13. 6. Koło Młodych Lekarzy 10 000,00 

14. Komisja Wyborcza 2 000,00 

15. Delegatury 135 000,00 

16. Pozostałe 7 000,00 

III. Wydatki celowe  2 928 000,00 

1. Fundusze 2 928 000,00 

1. 1. Fundusz zapomogowy 1 095 000,00 

1. 2. Fundusz kształcenia (pożyczkowy) 438 000,00 

1. 3. Fundusz szkoleniowy 1 365 000,00 

1. 3. 1. Wydatki na organizację szkoleń przez OIL 
w Łodzi 365 000,00 

1. 3. 2. Wydatki na dofin. obowiązku doskonalenia 
zawodowego 1 000 000,00 

1. 4. Fundusz Rzecznika Praw Lekarzy* 30 000,00 

IV. Różnica przychody (–) koszty (–) wydatki celowe – 80 000,00

Refundacja z administracji państwowej Plan na 2018 r.

I. Przychody, z tego: 1 310 300,00 

1. Refundacja z Ministerstwa Zdrowia 1 258 800,00 

2. Zwrot kosztów spraw prowadzonych przez SL 50 000,00 

3. Inne 1 500,00 

II. Koszty Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności 
Zawodowej 619 000,00 

1. Materiały + energia 11 000,00 

2. Usługi obce + czynsz 50 000,00 

Budżet Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi

Refundacja kosztów zadań przejętych przez OIL od administracji państwowej
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Refundacja z administracji państwowej Plan na 2017 r. Wykonanie

3. Podatki i opłaty   – zł    – zł 
4. Wynagrodzenia 330 000,00 337 527,44
5. Narzuty i świadczenia 87 000,00 88 941,35
6. Amortyzacja 4 000,00 6 501,99
7. Pozostałe  – delegacje + diety 75 000,00 82 586,53
8. Koszty zastępstwa procesowego – 2 089,53

III. Koszty Okręgowego Sądu Lekarskiego 329 000,00 348 164,91

1. Materiały + energia 10 000,00 8 512,12
2. Usługi obce 25 000,00 29 907,15
3. Podatki i opłaty   – zł    – zł 
4. Wynagrodzenia 165 000,00 157 453,15
5. Narzuty i świadczenia 50 000,00 49 859,68
6. Amortyzacja 4 000,00 3 573,82
7. Pozostałe  – delegacje + diety 75 000,00 98 858,99

IV. Koszty Okręgowego Rejestru Lekarzy  
i Prawa Wykonywania Zawodu 293 500,00 291 223,70

1. Materiały + energia 20 000,00 19 151,43
2. Usługi obce + czynsz 65 000,00 65 223,25
3. Podatki i opłaty   – zł    – zł 
4. Wynagrodzenia 150 000,00 152 578,94
5. Narzuty i świadczenia 50 000,00 46 286,81
6. Amortyzacja 3 000,00 2 869,59
7. Pozostałe  – delegacje + diety 5 500,00 5 113,68

V. Koszty Komisji Specjalnych 4 400,00 3 831,73

1. Materiały + energia 300,00 9,00
2. Usługi obce + czynsz 2 000,00 1 887,70
3. Podatki i opłaty   – zł    – zł 
4. Wynagrodzenia 2 000,00 1 683,29
5. Pozostałe  – delegacje + diety 100,00 251,74

VI. Ogółem koszty zadań refundowanych 1 177 900,00 1 220 350,33

VII. Różnica przychody (–) koszty   – zł – 806 408,90

Refundacje z Urzędu Marszałkowskiego Plan na 2017 r. Wykonanie

I. Przychody  – refundacje z Urzędu Marszałkowskiego 79 800,00 74 760,00

II. Koszty 90 800,00 89 247,55

1. Materiały + energia 3 500,00 2 906,83

2. Usługi obce 14 000,00 13 416,47

3. Podatki i opłaty   – zł    – zł 

4. Wynagrodzenia 55 000,00 55 944,32

5. Narzuty i świadczenia 17 000,00 16 904,71

6. Amortyzacja 1 000,00   – zł 

7. Inne  – delegacje 300,00 75,22

III. Różnica przychody (–) koszty – 11 000,00 – 14 487,55

Komisja Bioetyczna Plan na 2017 r. Wykonanie

I. Przychody 1 100 000,00 1 420 000,00

II. Koszty 323 000,00 354 301,94

1. Materiały i energia 5 000,00 4 822,81

2. Usługi obce 100 000,00 128 135,15

3. Podatki i opłaty   – zł    – zł 

4. Wynagrodzenia 195 000,00 201 250,14

5. Narzuty i świadczenia 20 000,00 17 648,99

6. Amortyzacja 1 500,00 1 318,65

7. Inne 1 500,00 1 126,20

III. Różnica przychody (–) koszty 777 000,00 1 065 698,06

Refundacja z administracji państwowej Plan na 2018 r.

3. Podatki i opłaty   – zł 
4. Wynagrodzenia 370 000,00 

5. Narzuty i świadczenia 98 000,00 

6. Amortyzacja 2 000,00 

7. Pozostałe  – delegacje + diety 85 000,00 

8. Koszty zastępstwa procesowego 3 000,00 

III. Koszty Okręgowego Sądu Lekarskiego 377 000,00
1. Materiały + energia 10 000,00 

2. Usługi obce 30 000,00 

3. Podatki i opłaty – zł 

4. Wynagrodzenia 175 000,00 

5. Narzuty i świadczenia 53 000,00 

6. Amortyzacja 9 000,00 

7. Pozostałe  – delegacje + diety 100 000,00 

IV. Koszty Okręgowego Rejestru Lekarzy  
i Prawa Wykonywania Zawodu 308 500,00

1. Materiały + energia 20 000,00 

2. Usługi obce + czynsz 65 000,00 

3. Podatki i opłaty – zł 

4. Wynagrodzenia 165 000,00 

5. Narzuty i świadczenia 50 000,00 

6. Amortyzacja 3 000,00 

7. Pozostałe  – delegacje + diety 5 500,00 

V. Koszty Komisji Specjalnych 5 800,00

1. Materiały + energia 300,00 

2. Usługi obce + czynsz 2 000,00 

3. Podatki i opłaty – zł 

4. Wynagrodzenia 3 000,00 

5. Pozostałe  – delegacje + diety 500,00 

VI. Ogółem koszty zadań refundowanych 1 310 300,00

VII. Różnica przychody (–) koszty   – zł

Refundacje z Urzędu Marszałkowskiego Plan na 2018 r.

I. Przychody  – refundacje z Urzędu Marszałkowskiego 74 760,00 

II. Koszty 97 300,00 

1. Materiały + energia 3 000,00 

2. Usługi obce 14 000,00 

3. Podatki i opłaty – zł 

4. Wynagrodzenia 61 500,00 

5. Narzuty i świadczenia 17 500,00 

6. Amortyzacja 1 000,00 

7. Inne  – delegacje 300,00 

III. Różnica przychody (–) koszty – 22 540,00

Komisja Bioetyczna Plan na 2018 r.

I. Przychody 1 100 000,00 

II. Koszty 321 000,00 

1. Materiały i energia 5 000,00 

2. Usługi obce 105 000,00 

3. Podatki i opłaty – zł 

4. Wynagrodzenia 190 000,00 

5. Narzuty i świadczenia 18 000,00 

6. Amortyzacja 1 500,00 

7. Inne 1 500,00 

III. Różnica przychody (–) koszty 779 000,00

Inna działalność finansowa Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi
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Praktyki lekarskie Plan na 2017 r. Wykonanie

I. Przychody z tytułu opłat 63 000,00 68 138,00

1. Lekarze 53 000,00 51 625,00 
2. Lekarze dentyści 9 500,00 10 809,00 

II. Koszty 190 000,00 183 797,34

1. Materiały + energia 5 000,00 4 781,90

2. Usługi obce 21 000,00 20 996,59

3. Podatki i opłaty   – zł    – zł 

4. Wynagrodzenia 115 000,00 112 233,90

5. Narzuty i świadczenia 35 000,00 33 365,46

6. Amortyzacja 7 000,00 6 500,91

7. Inne delegacje (wizytacje), diety 7 000,00 5 918,58

III. Różnica przychody (–) koszty – 127 000,00 – 115 659,34

Działalność gospodarcza Plan na 2017 r. Wykonanie

I. Przychody 165 000,00 168 251,76

II. Koszty 52 100,00 52 658,57

1. Materiały + energia 8 000,00 7 825,67
2. Usługi obce 7 000,00 7 243,18
3. Podatki i opłaty   – zł    – zł 
4. Wynagrodzenia 31 000,00 31 655,00
5. Narzuty i świadczenia 6 000,00 5 934,72
6. Inne 100,00

III. Różnica przychody (–) koszty 112 900,00 115 593,19

„Panaceum” Plan na 2017 r. Wykonanie

I. Przychody 90 000,00 85 443,91

II. Koszty 568 500,00 574 090,75

1. Koszty redakcyjne 101 500,00 104 626,30
1. 1. Materiały + energia 500,00   – zł 
1. 2. Usługi obce 7 500,00 9 463,22
1. 3. Podatki i opłaty   – zł    – zł 
1. 4. Wynagrodzenia 75 000,00 78 114,00
1. 5. Narzuty i świadczenia 17 000,00 16 592,76
1. 6. Amortyzacja 1 000,00   – zł 
1. 7. Pozostałe 500,00 456,32

2. Koszty honorariów 75 000,00 61 756,60
3. Koszty składu 62 000,00 64 673,40
4. Koszty druku 265 000,00 279 476,30
5. Koszty spedycji 5 000,00 4 599,55
6. Koszty kolportażu 60 000,00 58 958,60

III. Różnica przychody (–) koszty – 478 500,00 – 488 646,84

Rejestr podmiotów prowadzących doskonalenie 
zawodowe lekarzy i lekarzy dentystów

Plan na 2017 r. Wykonanie

I. Przychody 30 000,00 44 750,00

II. Koszty 58 300,00 56 823,52

1. Materiały + energia 4 000,00 3 598,26
2. Usługi obce 8 000,00 8 590,38
3. Wynagrodzenia 34 000,00 33 856,14
4. Narzuty i świadczenia 11 000,00 9 686,75
5. Inne 300,00   – zł 
6. Amortyzacja 1 000,00 1 091,99

III. Różnica przychody (–) koszty – 28 300,00 – 12 073,52

Praktyki lekarskie Plan na 2018 r.

I. Przychody z tytułu opłat 65 000,00 

1. Lekarze 55 000,00 

2. Lekarze dentyści 10 000,00 

II. Koszty 200 000,00 

1. Materiały + energia 5 000,00 

2. Usługi obce 22 000,00 

3. Podatki i opłaty – zł 

4. Wynagrodzenia 120 000,00 

5. Narzuty i świadczenia 36 000,00 

6. Amortyzacja 10 000,00 

7. Inne delegacje, diety 7 000,00 

III. Różnica przychody (–) koszty – 135 000,00

Działalność gospodarcza Plan na 2018 r.

I. Przychody 170 000,00 

II. Koszty 54 000,00 

1. Materiały + energia 8 000,00 

2. Usługi obce 8 000,00 

3. Podatki i opłaty – zł 

4. Wynagrodzenia 32 000,00 

5. Narzuty i świadczenia 6 000,00 

6. Inne – zł 

III. Różnica przychody (–) koszty 116 000,00

„Panaceum”* Plan na 2018 r.

I. Przychody 95 000,00 

II. Koszty 646 700,00 

1. Koszty redakcyjne 117 500,00 

1. 1. Materiały + energia 500,00 

1. 2. Usługi obce 10 000,00 

1. 3. Podatki i opłaty – zł 

1. 4. Wynagrodzenia 87 000,00 

1. 5. Narzuty i świadczenia 18 500,00 

1. 6. Amortyzacja 1 000,00 

1. 7. Pozostałe 500,00 

2. Koszty honorariów 70 000,00 

3. Koszty składu 72 000,00 

4. Koszty druku 315 000,00 

5. Koszty spedycji 5 200,00 

6. Koszty kolportażu 67 000,00 

III. Różnica przychody (–) koszty – 551 700,00

* W roku 2018 przewidziano dziesięć edycji „Panaceum”

Rejestr podmiotów prowadzących doskonalenie 
zawodowe lekarzy i lekarzy dentystów

Plan na 2018 r.

I. Przychody 44 750,00 

II. Koszty 59 800,00 

1. Materiały + energia 4 000,00 

2. Usługi obce 9 000,00 

3. Wynagrodzenia 35 000,00 

4. Narzuty i świadczenia 10 500,00 

5. Inne 300,00 

6. Amortyzacja 1 000,00 

III. Różnica przychody (–) koszty – 15 050,00
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Okręgowa Izba Lekarska Plan na 2017 r. Wykonanie
I. Przychody 10 225 700,00 10 093 141,39

1. Składki 7 000 000,00 7 523 941,92
2. Wpłaty 1 312 500,00 1 212 225,00

2. 1. Praktyki 62 500,00 62 434,00
2. 2. Bioetyka 1 200 000,00 1 117 000,00
2. 3. Rejestr podmiotów 50 000,00 32 791,00

3. Refundacja z budżetu państwa 1 088 000,00 1 030 754,11
4. Refundacja z Urzędu Marszałkowskiego 73 500,00 76 440,00
5. Gospodarka 165 000,00 167 561,87
6. „Panaceum” 86 000,00 92 254,20
7. Odsetki 115 000,00 134 142,13
8. Przychody Komisji Sportu 35 000,00 63 869,02
9. Inne 20 000,00 62 886,32

II. Koszty 7 254 600,00 7 310 536,01
1. Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej 551 000,00 577 129,99
2. Okręgowy Sąd Lekarski 329 000,00 348 164,91
3. Okręgowy Rejestr Lekarzy 293 500,00 291 223,70
4. Komisje specjalne 4 400,00 3 831,73
5. Staż podyplomowy 90 800,00 89 247,55
6. Koszty Okręgowej Rady Lekarskiej 5 985 900,00 6 000 938,13

6. 1. Koszty administracyjne ORL w tym: 2 547 000,00 2 511 389,81
6. 1. 1. Koszty administracyjne 1 937 000,00 1 945 697,39
6. 1. 2. Koszty utrzymania siedziby 380 000,00 375 080,69
6. 1. 3. Amortyzacja 230 000,00 190 611,73

6. 2. Zjazd 160 000,00 137 475,07
6. 3. Okręgowa Komisja Wyborcza 120 000,00 109 377,03
6. 4. „Panaceum” 568 500,00 574 090,75
6. 5. Działalność gospodarcza 52 100,00 52 658,57
6. 6. Komisja Bioetyczna 323 000,00 354 301,94
6. 7. Praktyki Lekarskie 190 000,00 183 797,34
6. 8. Pozostałe koszty Okręgowej Rady Lekarskiej 1 967 000,00 2 021 024,10

6. 8. 1. Posiedzenia ORL i Prezydium ORL 255 000,00 248 391,53
6. 8. 2. Wydatki okolicznościowe 60 000,00 63 294,15
6. 8. 3. Komisje problemowe 432 000,00 425 832,47
6. 8. 4. Delegatury 125 000,00 123 558,66
6. 8. 5. Składka na Naczelną Izbę Lekarską 1 095 000,00 1 140 227,21
6. 8. 6. Akcja protestacyjna 0,00 19 720,08

6. 9. Rejestr podmiotów 58 300,00 56 823,52
III. Wydatki celowe 2 928 000,00 1 080 685,01
IV. Różnica przychody(–) koszty 43 100,00 1 701 920,37
V. Podatek dochodowy od osób prawnych 1 000,00 133,00
VI. Rezerwa budżetowa 42 100,00 1 701 787,37
VII. Zakup majątku 90 000,00 80 814,25

Zbiorcze zestawienie przychodów i kosztów Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi

Okręgowa Izba Lekarska Plan na 2018 r.
I. Przychody 10 397 810,00

1. Składki 7 300 000,00
2. Wpłaty 1 209 750,00

2. 1. Praktyki 65 000,00
2. 2. Bioetyka 1 100 000,00
2. 3. Rejestr podmiotów 44 750,00

3. Refundacja z budżetu państwa 1 258 800,00
4. Refundacja z Urzędu Marszałkowskiego 74 760,00
5. Gospodarka 170 000,00
6. „Panaceum” 95 000,00
7. Odsetki 185 000,00
8. Przychody Komisji Sportu 20 000,00
9. Inne 84 500,00

II. Koszty 7 379 100,00
1. Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej 619 000,00
2. Okręgowy Sąd Lekarski 377 000,00
3. Okręgowy Rejestr Lekarzy 308 500,00
4. Komisje Specjalne 5 800,00
5. Staż podyplomowy 97 300,00
6. Koszty Okręgowej Rady Lekarskiej 5 971 500,00

6. 1. Koszty administracyjne ORL w tym: 2 606 000,00
6. 1. 1. Koszty administracyjne 2 016 000,00
6. 1. 2. Koszty utrzymania siedziby 380 000,00
6. 1. 3. Amortyzacja 210 000,00

6. 2. Zjazd 70 000,00
6. 3. Okręgowa Komisja Wyborcza 2 000,00
6. 4. „Panaceum” 646 700,00
6. 5. Gospodarka 54 000,00
6. 6. Komisja Bioetyczna 321 000,00
6. 7. Praktyki 200 000,00
6. 8. Pozostałe koszty Okręgowej Rady Lekarskiej 2 012 000,00

6. 8. 1. Posiedzenia ORL i Prezydium ORL 246 000,00
6. 8. 2. Wydatki okolicznościowe 110 000,00
6. 8. 3. Komisje problemowe 426 000,00
6. 8. 4. Delegatury 135 000,00
6. 8. 5. Składka na Naczelną Izbę Lekarską 1 095 000,00

6. 9. Rejestr podmiotów 59 800,00

III. Wydatki celowe 2 928 000,00
IV. Różnica przychody(–) koszty 90 710,00
V. Podatek dochodowy od osób prawnych 1 000,00
VI. Rezerwa budżetowa 89 710,00
VII. Zakup majątku 40 000,00

Sprawozdanie przewodniczącej Okręgowej Komisji Rewizyjnej 
(marzec 2017 – marzec 2018) 

Członkowie Komisji Rewizyjnej w okresie sprawozdawczym 
uczestniczyli w pracach Okręgowej Rady Lekarskiej w Łodzi oraz 
komisji problemowych z głosem doradczym.

Komisja Rewizyjna przeprowadziła w roku sprawozdawczym 
analizę wydatków związanych z organizacją XXXV Okręgowego 
Zjazdu Lekarzy, terminowych lokat bankowych i ich oprocento-
wania, kosztów wynagrodzeń, honorariów, druku i kolportażu 
„Panaceum”. Komisja zapoznała się – z podjętymi w bieżącej 
kadencji – uchwałami finansowymi Prezydium OIL w Łodzi i ich 
realizacją. Nie stwierdzono uchybień.  Komisja oceniła pozytywnie 
wydatkowanie środków finansowych zgodnie z przyjętym preli-
minarzem za rok 2017 i stosownymi regulaminami oraz realizację 
podjętych uchwał finansowych. Zaopiniowano pozytywnie prelimi-
narz budżetu na rok 2018.

Powołany biegły rewident, po przeprowadzeniu kontroli w zakre-
sie prawidłowości udokumentowania wydatków i kosztów Izby, 
w badanym okresie, wydał opinię pozytywną. Wskaźnik płynności 
finansowej Izby określił jako dobry, a pokrycie aktywów trwałych 
funduszami własnymi jako bardzo dobry.

Miniony rok zamknął się wynikiem finansowym dodatnim. 
Zwraca uwagę nadal niepełna refundacja środków finansowych 
z administracji państwowej, która obecnie wynosi 30 procent. 

Podsumowując, Okręgowa Komisja Rewizyjna nie stwierdza 
uchybień w prowadzeniu działalności finansowej przez Okręgową 
Radę Lekarską w Łodzi w okresie sprawozdawczym i wnioskuje 
o udzielenie absolutorium.

Izabela Banaś
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Uchwała ORL w Łodzi
nr 2589/VII/2017
z 9 stycznia 2018 r.

w sprawie określenia sposobu  
postępowania z dokumentacją medyczną 

powstałą w praktyce  
zawodowej po śmierci lekarza/ 

lekarza dentysty

Na podstawie art. 25 pkt 10 ustawy z dnia 
2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (tekst jed-
nolity DzU z 2016 r., poz. 522 ze zm.) w zw. z art. 
30a ust. 3 pkt 3 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. 
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta 
(tekst jednolity DzU z 2017 r., poz. 1318 ze zm.)

§ 1
Przyjmuje się regulamin organizacyjny 

w brzmieniu określonym w załączniku nr 1 
do niniejszej uchwały.

§ 2
Uchwała wchodzi w życie z dniem 

podjęcia. 

• • •

Regulamin  
przechowywania i udostępniania  

dokumentacji medycznej  
w Okręgowej Izbie Lekarskiej w Łodzi

I. Postanowienia ogólne
1. Ilekroć w niniejszym Regulaminie 

mowa o:
a) Izbie – należy rozumieć przez 

to Okręgową Izbę Lekarską w Łodzi,
b) rejestrze – należy rozumieć przez 

to Rejestr Podmiotów Wykonujących 
Działalność Leczniczą, prowadzony przez 
Izbę lub rejestr indywidualnych praktyk 
lekarskich, indywidualnych specjalistycz-
nych praktyk lekarskich prowadzony przez 
Izbę na podstawie art. 50 ust. 1 ustawy 
o zawodach lekarza i lekarza dentysty, 
w brzmieniu obowiązującym do dnia 
1 lipca 2011 r.,

c) lekarzu – należy rozumieć przez 
to zarówno lekarza, jak i lekarza dentystę, 

d) dokumentacji medycznej – należy 
rozumieć przez to dokumentację medyczną 
praktyki zawodowej prowadzonej przez 
lekarza lub lekarza dentystę wpisanej 
do rejestru, jaka pozostała po śmierci leka-
rza prowadzącego tę praktykę, i która:

– nie została przejęta przez podmiot 
przejmujący zadania praktyki zawodowej 
prowadzonej przez tego lekarza oraz

– w stosunku do której nie upłynęły 
terminy przechowywania określone 
w art. 29 ustawy o prawach pacjenta, 

e) ustawie o prawach pacjenta – należy 
przez to rozumieć ustawę z 6 listopada 
2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw 
Pacjenta (j.t. DzU 2016.186 z późn. zm.),

f) Komisji Praktyk Lekarskich lub 
Komisji – należy rozumieć przez Komisję 
Praktyk Lekarskich Izby.

II. Przyjmowanie dokumentacji 
1. Przyjmowaniem dokumentacji 

medycznej zajmuje się biuro Izby, z wyłą-
czeniem biur delegatur.

2. Dokumentację przyjmuje sekretariat 
biura Izby, odnotowując w zeszycie kore-
spondencji przychodzącej fakt wpływu 
dokumentacji oraz dane osoby, która ją 
przekazała. 

3. Posiadacz dokumentacji, który 
dostarcza ją do biura Izby osobiście, składa 
w sekretariacie biura Izby oświadczenie 
o kompletności dostarczonej dokumentacji, 
według wzoru stanowiącego załącznik nr 1 
do regulaminu. 

4. Sekretariat biura Izby niezwłocznie 
przekazuje otrzymaną dokumentację 
Komisji ds. Praktyk Lekarskich.

5. Komisja Praktyk Lekarskich doko-
nuje opisu stanu otrzymanej dokumentacji 
w karcie przyjęcia dokumentacji, według 
wzoru stanowiącego załącznik nr 2 
do Regulaminu, a następnie przedkłada 
dokumentację wraz z kartą przyjęcia doku-
mentacji członkowi Komisji ds. Praktyk 
Okręgowej Rady Lekarskiej w Łodzi.

6. Przyjęcie dokumentacji według opisu 
zawartego w karcie przyjęcia dokumenta-
cji potwierdza swoim podpisem członek 
Komisji ds. Praktyk Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Łodzi. Po przyjęciu dokumen-
tacji Komisja ds. Praktyk Lekarskich przy 
ORL w Łodzi dokonuje jej skatalogowania. 

7. Okoliczność, iż dokumentacja jest 
uszkodzona, nieczytelna, niewłaściwie 
oznaczona lub niekompletna nie stanowi 
przeszkody do jej przyjęcia, jednak podlega 
szczegółowemu odnotowaniu w karcie 
przyjęcia dokumentacji. 

8. Przyjęcie dokumentacji odbywa 
się w terminie ustalonym przez Komisję 
ds. Praktyk Okręgowej Rady Lekarskiej 
w Łodzi. 

9. Przyjęcie dokumentacji zgodnie 
z postanowieniami ust. 5 stanowi podstawę 
do wydania, na wniosek posiadacza doku-
mentacji, potwierdzenia przekazania doku-
mentacji, którego wzór stanowi załącznik 
nr 3 do Regulaminu, o ile zgłasza takie 
żądanie.

10. Komisja Praktyk Lekarskich prowa-
dzi ewidencję dokumentacji, w porządku 
alfabetycznym nazwisk lekarzy, według 
wzoru stanowiącego załącznik nr 4 
do Regulaminu. 

III. Przechowywanie dokumentacji 
1. Dokumentacja przechowywana jest 

w siedzibie Izby w znajdującym się w pod-
ziemiu budynku biura Izby, w wyznaczo-
nych do tego miejscach. 

2. Dokumentacja przechowywana jest 
w pojemnikach oznaczonych imieniem 
i nazwiskiem lekarza. 

3. Dokumentacja medyczna 
zgromadzona przez OIL w Łodzi 

przechowywana jest zgodnie z przepisami 
ustawy z 6 listopada 2008 r. o prawach 
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta 
(j.t. DzU 2016.186 z późn. zm.).

4. Po upływie okresów przechowywania 
dokumentacji medycznej wymienionych 
w ustawie z 6 listopada 2008 r. o prawach 
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta 
(j.t. DzU 2016.186 z późn. zm.). dokumen-
tację niszczy się w sposób uniemożliwiający 
identyfikację pacjenta, którego dotyczyła.

5. Do postępowania z dokumentacją 
medyczną, będącą materiałem archiwalnym 
w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 
14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie 
archiwalnym i archiwach (DzU z 2015 r. 
poz. 1446), stosuje się przepisy wydane 
na podstawie art. 5 ust. 2 i 2b tej ustawy.

6. W przypadku braku możliwości 
przechowywania dokumentacji medycz-
nej ze względu na brak dostępnej wolnej 
powierzchni magazynowej, OIL w Łodzi 
może zawrzeć umowę o przechowywanie 
dokumentacji medycznej z usługodawcą 
zewnętrznym, z zachowaniem obowiązują-
cego porządku prawnego.

IV. Udostępnianie dokumentacji 
1. Dokumentacja medyczna jest 

udostępniana na zasadach określonych 
w ustawie z 6 listopada 2008 r. o prawach 
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta 
(j.t. DzU 2016.186 z późn. zm.). oraz innych 
przepisach powszechnie obowiązujących 
w tym zakresie z zastrzeżeniem ustępów 
poniższych.

2. Podmiotom uprawnionym będą-
cymi osobami fizycznymi dokumentacja 
udostępniana jest po okazaniu dokumentu 
tożsamości oraz wskazaniu żądanej formy 
udostępnienia dokumentacji. 

3. Jeżeli wniosek o udostępnienie doku-
mentacji składany jest przez ww. osoby 
wyłącznie ustnie, pracownik Komisji 
Praktyk Lekarskich sporządza notatkę 
służbową, w której odnotowuje datę 
zgłoszenia żądania, imię i nazwisko oraz 
cechy dowodu tożsamości wnioskodawcy 
oraz żądany zakres i sposób udostępnienia 
dokumentacji. 

4. Pozostałym podmiotom uprawnio-
nym do uzyskania dokumentacji medycznej 
dokumentacja udostępniana jest na pod-
stawie pisemnego wniosku określającego 
podmiot wnioskujący oraz zakres i formę 
udostępnienia. 

5. Po otrzymaniu wniosku o udostęp-
nienie dokumentacji pracownik Komisji 
Praktyk Lekarskich przekazuje pisemny 
wniosek lub notatkę służbową lekarzowi – 
członkowi Komisji, celem przygotowania 
dokumentacji do udostępnienia w zakresie 
wynikającym z treści wniosku. 

6. Lekarz – członek Komisji dokonuje 
analizy dokumentacji przyjętej przez Izbę 
pod kątem stwierdzenia, czy znajduje się 
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Z prac Prezydium
6 marca 2018 r.

Posiedzenie prowadził prezes ORL 
w Łodzi – Grzegorz Mazur.

Na wstępie prezes G. Mazur powitał 
zaproszonych gości: Izabelę Banaś, prze-
wodniczącą Okręgowej Komisji Rewizyjnej, 
Janusza Prochaskę, przewodniczącego 
Okręgowego Sądu Lekarskiego oraz 
Januariusza Kaczmarka, Okręgowego 
Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej 
w Łodzi. Podsumowując kończącą się kaden-
cję w OIL w Łodzi, Grzegorz Mazur podkre-
ślił dobrą współpracę między wszystkimi 
organami łódzkiego samorządu lekarskiego.

• • •
W pierwszym punkcie posiedzenia 

Prezydium, prezes G. Mazur zapoznał zebra-
nych z bieżącą korespondencją, jaka nadeszła 
w ostatnim czasie do Biura OIL w Łodzi, 
w tym:

1) z informacją sekretarza NRL – Marka 
Jodłowskiego o wskazaniu prof. Anny Lis- 
-Święty na stanowisko konsultanta krajowego 
w dziedzinie dermatologii i wenerologii;

2) z informacją wiceprezesa NRL – 
Romualda Krajewskiego w sprawie zgłasza-
nia kandydatur do Odznaczenia „Meritus 
Pro Medicis”;

Informując, że termin zgłasza kan-
dydatur mija 4 kwietnia br., G. Mazur 
zaproponował, aby w tym roku Prezydium 
zgłosiło do tego odznaczenia kandyda-
tury: Januariusza Kaczmarka, Grzegorza 
Krzyżanowskiego oraz Jacka Pypcia. Podczas 
posiedzenia nie zgłoszono więcej propozycji.

3) z prośbą podpisaną przez kilkuna-
stu lekarzy z Delegatury Skierniewickiej 
o poparcie wniosku o nadanie pośmiertnie 
Honorowego Obywatelstwa Łowicza dokto-
rowi Stanisławowi Rotstadowi;

Prezes G. Mazur przypomniał, 
że lek. Stanisław Rotstad był żołnierzem Legii 
Akademickiej, lekarzem wojskowym, a swoje 
życie zawodowe związał z Łowiczem, gdzie 
do końca służył pacjentom [jego sylwetkę 
prezentowaliśmy na łamach „Panaceum” 

w cyklu „Portrety niepospolitych medy-
ków” – przyp. red.]. Prezydium zdecydowało 
o wysłaniu listu popierającego do Rady 
Miasta Łowicza.

4) z prośbą o udzielenie patronatu i dofi-
nansowania tegorocznej Konferencji Breast 
Design Days, która odbędzie się 11–12 maja 
2018 r. w Łodzi;

G. Mazur przypomniał, że w konferencji 
uczestniczą najważniejsze instytucje oraz 
organizacje wspierające walkę z rakiem piersi, 
a także podejmujące inicjatywy na rzecz 
rekonstrukcji piersi po mastektomii u kobiet. 
Prezydium ORL w Łodzi zdecydowało o dofi-
nansowaniu imprezy w kwocie 2 tys. zł.

5) z informacją Okręgowego Rzecznika 
Odpowiedzialności Zawodowej w Łodzi, 
który w ostatnim czasie skierował do łódz-
kiego Okręgowego Sądu Lekarskiego 
wnioski o ukaranie trzech lekarzy: jed-
nego z Delegatury Łódzkiej oraz dwóch 
z Delegatury Sieradzkiej;

6) z prośbą lek. Wojciecha Kuncmana, 
przewodniczącego koła Młodych Lekarzy 
i Lekarzy Dentystów, o dofinansowanie pro-
jektu szkolenia pn. „Kiedy medycyna spotyka 
prawo”.

Kurs planowany jest na przełomie kwiet-
nia i maja, ma potrwać dwa dni, a jego koszt 
szacowany jest do 5 tys. zł. G. Mazur dodał, 
że w 2017 r. odbyła się pierwsza edycja szko-
lenia pod tą samą nazwą, w której uczest-
niczyło ponad dwieście osób. Prezydium 
intencjonalnie poparło projekt i skierowało 
dalsze procedowanie do Ośrodka Kształcenia 
Medycznego OIL w Łodzi. Konieczne jest 
bowiem doprecyzowanie programu i kosz-
torysu szkolenia. Sekretarz ORL – Paweł 
Czekalski poinformował przy okazji, 
że odbył już wstępne rozmowy z rektorem 
Uniwersytetu Medycznego w Łodzi na temat 
organizacji wspólnych kursów dla lekarzy – 
członków naszej OIL.

• • •
Następnie prezes G. Mazur poinformował 

członków Prezydium o dwóch zaproszeniach, 
jakie wpłynęły na jego ręce. Jedno zaproszenie 
dotyczy udziału w posiedzeniu plenarnym 
Wojewódzkiej Rady Dialogu Społecznego 
Województwa Łódzkiego, które odbędzie się 

w niej wnioskowana dokumentacja 
i wyselekcjonowania dokumentacji obję-
tej wnioskiem o udostępnienie. 

7. Udostępnienie dokumentacji 
w formie wglądu następuje wyłącznie 
w obecności lekarza – członka Komisji 
Praktyk Lekarskich, po uzgodnieniu 
terminu z wnioskodawcą, w biurze Izby, 
w pomieszczeniu do tego celu wyznaczo-
nym, w dniach i godzinach pracy biura 
Izby. 

8. Za udostępnienie dokumentacji 
pobierana jest opłata w wysokości fak-
tycznie poniesionych kosztów.

9. Opłaty określone w ust. 8 
uwzględniają podatek od towarów 
i usług. Opłaty te stanowią dochód Izby. 

10. Podmiot korzystający z prawa 
wglądu do dokumentacji potwierdza 
uzyskanie wglądu własnoręcznym 
podpisem w rejestrze udostępnień, 
z oznaczeniem, czy wykonywane były 
fotokopie, jeśli zaś tak – których stron 
dokumentacji. 

11. Osoba otrzymująca kopię doku-
mentacji potwierdza własnoręcznym pod-
pisem w rejestrze udostępnień otrzymanie 
kserokopii z oznaczeniem ilości stron 
dokumentacji, których kopia dotyczy. 

12. Komisja Praktyk Lekarskich 
prowadzi rejestr udostępnień dokumen-
tacji, którego wzór stanowi załącznik 
nr 5 do Regulaminu.

1) imię (imiona) i nazwisko 
pacjenta, którego dotyczy dokumentacja 
medyczna,

2) sposób udostępnienia dokumentacji 
medycznej (wgląd, sporządzenie kopii),

3) zakres udostępnionej dokumenta-
cji medycznej,

4) imię (imiona) i nazwisko osoby 
innej niż pacjent, której została udo-
stępniona dokumentacja medyczna, 
a w przypadkach, o których mowa 
w art. 26 ust. 3 i 4, także nazwę upraw-
nionego organu lub podmiotu,

5) imię (imiona) i nazwisko oraz 
podpis osoby, która udostępniła doku-
mentację medyczną,

6) datę udostępnienia dokumentacji 
medycznej,

7) potwierdzenie uzyskania dostępu 
do dokumentacji we wnioskowanej 
formie.

13. Rejestr udostępnień przechowuje 
Komisja Praktyk Lekarskich. 

14. W przypadku braku możliwości 
udostępnienia dokumentacji, odmowa 
udostępnienia przekazywana jest wnio-
skodawcy w formie pisemnej. Wzór 
odmowy udostępnienia dokumentacji 
stanowi załącznik nr 6 do Regulaminu. 

(Załączniki do regulaminu dostępne 
są na stronie internetowych OIL 
w Łodzi: www.oil.lodz.pl)
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15 marca, o godz. 10, a wystosował je Witold 
Stępień, marszałek województwa (chęć udziału 
w posiedzeniu wyraził wiceprezes Grzegorz 
Krzyżanowski). Drugie zaproszenie przekazali 
natomiast organizatorzy Międzynarodowych 
Targów Sprzętu i Wyposażenia Medycznego 
SALMED, które odbywają się 15–17 marca 
br. w Poznaniu (Prezydium zdecydowało, 
że w tym roku nie będzie delegowało swojego 
przedstawiciela na to wydarzenie).

Z kolei Grzegorz Krzyżanowski zdał rela-
cję z XXXVII Sprawozdawczo-Wyborczego 
Okręgowego Zjazdu Lekarzy w Krakowie, 
podczas którego odbyły się wybory nowych 
władz krakowskiej OIL. Izba zrzesza około 
szesnaście tysięcy lekarzy z województw 
krakowskiego i rzeszowskiego. Prezesem 
na VIII kadencję OIL w Krakowie został 
wybrany lek. dent. Robert Stępień, a OROZ – 
lek. dent. Anna Kot. G. Krzyżanowski zwrócił 
uwagę na uproszczoną strukturę małopol-
skiej Izby, a także sprawny i szybki przebieg 
prowadzonych głosowań i podejmowanych 
uchwał. Dodał również, że delegaci na zjazdy 
okręgowe nie są zobowiązani do przyjmo-
wania regulaminów zjazdów bieżących 
i przypomniał podstawy prawne regulujące 
organizację wyborów oraz zjazdów lekarskich.

• • •
Omawiając aktualną sytuację w ochronie 

zdrowia, prezes Grzegorz Mazur i wiceprezes 
Grzegorz Krzyżanowski poinformowali, 
że na ostatnim posiedzeniu Delegatury 
Łódzkiej młodzi lekarze zwrócili się z prośbą 
o podjęcie przez Prezydium ORL w Łodzi 
apelu, dotyczącego sytuacji, w których lekarze 
są zmuszani przez dyrektorów placówek 
do ponownego podpisywania klauzuli opt-out. 
Prezes G. Mazur przypomniał, że w niektó-
rych szpitalach dyrektorzy próbują taką presję 
wywierać na lekarzy, a powodem jest fakt, 
że po zawarciu ugody z ministrem zdrowia, 
przedstawiciele Porozumienia Rezydentów 
OZZL zaapelowali do lekarzy o ponowne pod-
pisywanie oświadczeń, wyrażających zgodę 
na ponadnormatywny czas pracy. 

Prezydium ORL w Łodzi, zgodnie 
z prośbą młodych lekarzy, podjęło apel, 
w którym zwróciło się do kierowników 

podmiotów leczniczych o poszanowanie 
prawa lekarzy do wykonywania obowiąz-
ków zawodowych w wymiarze określonym 
wyłącznie ich wolą, przypominając jedno-
cześnie, że inne zachowanie będzie sprzeczne 
zarówno z duchem zawartego porozumienia, 
jak i bezwzględnie obowiązującymi normami 
prawnymi regulującymi czas pracy lekarzy 
(pełny tekst apelu – obok).

• • •
W kolejnym punkcie posiedzenia 

Prezydium omówiono sprawy związane 
z bieżącą działalnością komisji problemo-
wych, w tym dotyczące:

1. Ośrodka Kształcenia Medycznego 
Łukasz Jasek, kierownik Ośrodka, 

zgłosił prośbę o dofinansowanie kursu 
pt. „Stany zagrożenia życia dla osób doro-
słych – resuscytacja krążeniowo-oddechowa 
w gabinecie lekarskim”. Przypomniał, że kurs 
organizowany jest w łódzkiej Izbie od ośmiu 
lat i niezmiennie cieszy się dużym zaintereso-
waniem Prezydium podjęło uchwałę w spra-
wie przyznania 7 tys. zł na dofinansowanie 
kursu dla lekarzy i lekarzy dentystów.

2. Koła Lekarzy Seniorów
Okręgowy Zjazd Lekarzy w 2017 r. 

zobowiązał ORL w Łodzi do podjęcia działań 
w celu pomocy lekarzom seniorom. Jedną 
z form takiej pomocy może być propozycja 
Centrum Medyczno-Rehabilitacyjnego 
im. Kolińskiego, którą przedstawił Łukasz 
Jasek. Chodzi o dofinansowanie bonu rehabi-
litacyjnego dla starszych lekarzy, który byłby 
alternatywą bonu szkoleniowego, z którego 
korzystają młodsi lekarze. Członkowie 
Prezydium uznali, iż jest to dobry pomysł 
i zdecydowali o przygotowaniu na najbliższy 
zjazd projektu uchwały w tej sprawie. Bon 
rehabilitacyjny nie musi być „przypisany” 
do konkretnej placówki specjalistycznej, 
mógłby być zrealizowany w wybranej 
przychodni, prowadzącej zajęcia o takim 
charakterze.

3) Komisji Kultury 
Prezes G. Mazur odczytał pismo pani 

Ewy Szcześniak, dotyczące warunków 
przedstawienia prezentacji multimedialnej 
„Himalaje Wielkie Góry – zwykli ludzie”, 

Apel 
Prezydium ORL w Łodzi

nr 5/P-VII/2017
z 6 marca 2018 r.

Prezydium Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Łodzi wyraża nadzieję, 
że porozumienie Ministra Zdrowia 
z Porozumieniem Lekarzy Rezydentów, 
podpisane w dniu 8 lutego 2018 r. 
doprowadzi do poprawy warunków 
pracy lekarzy, jak również przyczyni 
się do usprawnienia systemu ochrony 
zdrowia w naszym kraju. Mając jed-
nak na uwadze odległą perspektywę 
podjętych przez Ministra Zdrowia 
zobowiązań w zakresie wzrostu nakła-
dów finansowych na opiekę zdrowotną, 
należy stwierdzić, że zmniejszenie czasu 
pracy i ograniczenie obowiązków biuro-
kratycznych lekarzy nie nastąpi w okre-
sie najbliższych miesięcy.

W wielu placówkach medycznych 
dla zabezpieczenia ciągłości opieki 
zdrowotnej pracodawcy nadal będą, 
oczekiwać od lekarzy świadczenia pracy 
w zakresie przekraczającym 48 godzin 
tygodniowo. Uzasadnione potrzeby 
pracodawców nie mogą jednak stać się 
powodem do stosowania presji i wycią-
gania konsekwencji pracowniczych 
wobec lekarzy, którzy z jakichkolwiek 
przyczyn (choćby zdrowotnych bądź 
nadmiernego obciążenia obowiązkami 
zawodowymi) zdecydują się ograniczyć 
liczbę godzin pracy. 

Prezydium ORL w Łodzi zwraca się 
z apelem do kierowników podmiotów 
leczniczych o poszanowanie prawa 
lekarzy do wykonywania obowiązków 
zawodowych w wymiarze określonym 
wyłącznie ich wolą, przypominając 
jednocześnie, że inne zachowanie będzie 
sprzeczne zarówno z duchem zawar-
tego porozumienia, jak i bezwzględnie 
obowiązującymi normami prawnymi 
regulującymi czas pracy lekarzy.
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planowanej w salach łódzkiego Klubu 
Lekarza w marcu br. G. Mazur poinformował 
o rezygnacji z tej imprezy.

• • •
W części dotyczącej spraw bieżących 

delegatur, głos zabierali m.in.:
– wiceprezes Grzegorz Krzyżanowski, 

szef Delegatury Łódzkiej;
Ostatnie w VII kadencji samorządu 

posiedzenie Delegatury Łódzkiej, które odbyło 
się 22 lutego br., została poświęcone głównie 
organizacji zbliżającego się XXXVI OZL 
łódzkiej OIL. Krótkie informacje o sobie 
przedstawiło czterech kandydatów na stano-
wisko prezesa Okręgowej Rady Lekarskiej 
w VIII kadencji: Paweł Czekalski, Marek 
Nadolski, Damian Patecki i Małgorzata Zatke-
-Witkowska. Podczas spotkania Delegatury 
zostały też przygotowane propozycje kandy-
datur do pełnienia obowiązków w organach 
zjazdowych: Prezydium, Sekretariacie, komi-
sjach problemowych.

– wiceprezes Beata Zwolińska, szef 
Delegatury Sieradzkiej;

Podczas posiedzenia Delegatury 
Sieradzkiej 1 marca br. zostały przygotowane 
kandydatury do komisji i organów zjazdo-
wych oraz odbyły się prawybory na szefa 
delegatury, wiceprezesa ORL. Kandydatem 
został lek. Włodzimierz Kardas.

– Małgorzata Lindorf z Delegatury 
Skierniewickiej;

Podczas ostatniego posiedzenia 
Delegatury Skierniewickiej zostały przygo-
towane kandydatury do komisji i organów 
zjazdowych. Członkowie Delegatury przy-
gotowują przeprowadzkę swojej siedziby 
do nowych pomieszczeń.

– wiceprezes Jacek Pypeć, szef Komisji 
Stomatologicznej

Ostatnie w tej kadencji posiedze-
nie Komisji Stomatologicznej odbyło 
się 13 lutego br. Omawiano głównie 
sprawy wiążące się bezpośrednio ze zbli-
żającymi się obradami XXXVI OZL 
sprawozdawczo-wyborczego.

• • •
W kolejnym punkcie posiedzenia 

Prezydium ORL – Halina Kotus, dyrektor 

Biura OIL w Łodzi, złożyła podziękowanie 
wszystkim członkom Prezydium w imieniu 
swoim i pracowników Biura, za współpracę 
podczas VII kadencji funkcjonowania łódz-
kiej Izby. Grzegorz Krzyżanowski złożył 
z kolei podziękowania i gratulacje prezesowi 
ORL w Łodzi, Grzegorzowi Mazurowi za 
pracę przez dwie ostatnie kadencje, podkre-
ślając jego wkład, zaangażowanie i zasługi 
dla łódzkiej Izby, a także samorządu lekar-
skiego. Prezes G. Mazur podziękował wice-
prezesowi Grzegorzowi Krzyżanowskiemu 
za wsparcie i pomoc podczas obu kadencji, 
podziękowania złożył również członkom 
Prezydium. Na koniec wręczył członkom 
Prezydium okolicznościowe upominki.

• • •
W końcowej części posiedzenia 

Prezydium, jego członkowie omówili stan 
przygotowań do XXXVI Okręgowego Zjazdu 
Lekarzy, zaplanowanego na 17 marca br. 
w Łodzi, jak również problemy, jakie 
mogą być przedmiotem rozważań pod-
czas obrad zjazdu, który ma charakter 
sprawozdawczo-wyborczy. 

Prezes Grzegorz Mazur poprosił zapro-
szonych gości o przedstawienie informacji 
na temat naboru do ustawowych organów 
samorządu, czyli do składów: Zastępców 
Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej, 
Okręgowego Sądu Lekarskiego oraz Komisji 
Rewizyjnej. OROZ – Januariusz Kaczmarek 
oraz Janusz Prochaska, przewodniczący OSL 
przekazali informację na temat liczby kan-
dydatów chętnych do pracy w tych organach 
w kolejnej kadencji. Izabela Banaś, przewod-
nicząca Komisji Rewizyjnej poinformowała 
z kolei, że cztery osoby z obecnego składu 
Komisji wyraziły chęć dalszej pracy.

Dalsza dyskusja toczyła się m.in. wokół 
następujących zagadnień:

– skrócenia prezentacji kandydatów 
na prezesa ORL w Łodzi do dziesięciu minut, 
w związku z napiętym harmonogramem 
Zjazdu (propozycja G. Krzyżanowskiego);

– wzoru mandatu delegata oraz liczby 
stoisk akredytacyjnych (przedstawił 
G. Mazur);

– listy zaproszonych gości (przedstawił 
G. Mazur, informując m.in., że w zastępstwie 
Metropolity Łódzkiego – abp. Grzegorza 
Rysia, przybędzie duszpasterz służby zdrowia 
– ks. Juliusz Lasoń;

– kandydatur do Prezydium 
i Sekretariatu oraz komisji zjazdowych 
(przedstawiali szefowie poszczególnych 
delegatur).

Prezes G. Mazur poprosił członków 
Prezydium o obecność w siedzibie OIL 
w Łodzi 13 marca br., o godz. 12, w związku 
z planowanym spotkaniem z przewodniczącą 
Komisji Wyborczej – Lidią Klichowicz oraz 
przewodniczącym Komisji Skrutacyjnej – 
Michałem Sztobrynem, które pracować będą 
podczas wyborów na XXXVI OZL. 

• • •

W części dotyczących spraw różnych głos 
zabrał Zbigniew Kijas, skarbnik łódzkiej OIL, 
który zgłosił propozycję przyznania premii 
bilansowej dla głównej księgowej w wysoko-
ści 1500 zł oraz pracowników księgowości, 
w wysokości 800 zł, w związku z bardzo dużą 
ściągalnością składek. Prezydium wyraziło 
na to zgodę, ponadto podjęło uchwałę w spra-
wie skreślenia z ewidencji i złomowania 
środków trwałych.

Joanna Barczykowska-Tchorzewska

Z prac Prezydium
13 marca 2018 r.

Posiedzenie prowadził prezes ORL 
w Łodzi – Grzegorz Mazur.

Na wstępie prezes G. Mazur powitał 
zaproszonych gości: Lidię Klichowicz, prze-
wodniczącą Okręgowej Komisji Wyborczej 
oraz Michała Sztobryna, przewodniczącego 
Komisji Skrutacyjnej.

• • •
W pierwszej części posiedzenia, prezes 

G. Mazur zapoznał członów Prezydium 
z korespondencją, jaka w ostatnim czasie 
przekazana została do Biura OIl w Łodzi. 
Wśród nich znalazły się teksty stanowisk 
i uchwał Prezydium NRL, podjętych 
na posiedzeniu 8 marca br. Były to m.in.:

– stanowisko w sprawie stosowania pseu-
donaukowych metod leczenia;

Prezydium NRL zwraca uwagę, że propa-
gowanie pseudonaukowych metod leczenia 
jest w zdecydowanej większości przypadków 
elementem działalności ukierunkowanej 
na czerpanie zysku ze sprzedaży. NRL 
w stanowisku apeluje do pacjentów, aby 
porad w sprawach zdrowia poszukiwali 
u lekarzy, a w przypadku posiłkowania się 
informacjami powszechnie dostępnymi, 
np. w Internecie – korzystali z informacji 
pochodzących z wiarygodnych źródeł. 

– stanowisko w sprawie trybu uchwalenia 
ustawy z 1 marca 2018 r. o zmianie niektó-
rych ustaw w związku z wprowadzaniem 
e-recepty

Prezydium NRL negatywnie oceniło przy-
śpieszony tryb uchwalenia ustawy w związku 
z wprowadzeniem e-recepty, podczas którego 
np. nie przeprowadzono w ogóle konsultacji 
społecznych. Zwróciło także uwagę, że wysta-
wianie recept pro familia oraz pro auctore 
w postaci papierowej nie powinna być czasowo 
ograniczone, z uwagi na to, że obowiązek 
stosowania wystawiania tych dokumentów 
w elektronicznej formie uniemożliwi wykony-
wanie zawodu nawet w ograniczonej formie 
wszystkim starszym lekarzom i lekarzom 
dentystom, a także wypisywanie im recept dla 
siebie i najbliższych członków rodziny. 

Przy okazji, wiceprezes Robert Filipczak, 
szef Delegatury Skierniewickiej poinformował 
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STANOWISKO 
nr 18/P-VII/2018

Prezydium ORL w Łodzi
z 13 marca 2018 r.

w sprawie wypowiedzenia warunków 
pracy i płacy lekarzowi – członkowi 
Okręgowej Rady Lekarskiej w Łodzi

Prezydium Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Łodzi z oburzeniem, ale 
i ze zdumieniem przyjmuje informację 
o wypowiedzeniu, w dniu 5 marca 
2018 r., warunków pracy i płacy leka-
rzowi [tu imię i nazwisko – przyp. red.] 
– członkowi ORL w Łodzi, tj. organu, 
o którym mowa w art. 21 pkt. 2) ustawy 
z 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich.

Zduńskowolski Szpital Powiatowy 
Sp. z o.o. w Zduńskiej Woli podjął już 
w lutym 2017 r., z rażącym narusze-
niem art. 11 ust. 1 i 3 ustawy o izbach 
lekarskich, próbę rozwiązania stosunku 
pracy z doktorem. Sprawa ta znalazła 
swój finał na sali sądowej i zakończyła 
się ugodą, mocą której oświadczenie 
o rozwiązaniu umowy o pracę za wypo-
wiedzeniem zostało cofnięte, a strony 
ustaliły nowe warunki zatrudnienia. 
Mimo zawarcia takiej ugody, praco-
dawca podejmuje obecnie kolejną próbę 
zwolnienia z pracy doktora, na postawie 
argumentów nieznajdujących podstaw 
prawnych i faktycznych. Podobnie 
jak ponad rok temu, Prezydium ORL 
w Łodzi domaga się natychmiastowego 
cofnięcia tegoż wypowiedzenia.

Prezydium ORL w Łodzi z całą mocą 
oświadcza, że poza prawem wykony-
wania zawodu lekarza, powszechnie 
obowiązujące przepisy nie wymagają 
potwierdzenia kwalifikacji niezbędnych 
do zatrudnienia na stanowisku starszego 
asystenta w Pracowni USG jakimkol-
wiek zaświadczeniem, świadectwem, czy 
certyfikatem. Tym bardziej nie wyma-
gają odnawiania takich uprawnień.

Prezydium ORL w Łodzi deklaruje, 
że będzie udzielać lekarzowi [tu imię 
i nazwisko – przyp. red.] – członkowi 
ORL w Łodzi wszelkiej pomocy prawnej 
w sporze z pracodawcą na zasadach 
ustalonych w Okręgowej Izbie Lekarskiej 
w Łodzi. 

badania opinii społecznej na temat efektów 
protestu lekarzy rezydentów oraz podpisanego 
przez nich porozumienia z ministrem zdro-
wia. Desygnowało ponadto przedstawicieli 
do zespołu do spraw opracowania rozwiązań 
prawnych dotyczących kształcenia podyplo-
mowego lekarzy i lekarzy dentystów, który 
powołał minister zdrowia. W skład zespołu 
weszli: Zyta Kaźmierczak-Zagórska, Anna 
Lella, Romuald Krajewski i Jerzy Kruszewski.

• • •
Następnie prezes G. Mazur zapoznał 

zebranych ze wspólnym apelem Prezydiów 
trzech ORL: w Bielsku-Białej, Częstochowie 
i Katowicach, działających na terenie jednego 
województwa śląskiego. Apel kierowany jest 
do ministrów pracy i polityki społecznej oraz 
ministra zdrowia, a dotyczy wprowadzenia 
zmian w funkcjonującej obecnie platformie 
internetowej ZUS, obsługującej lekarzy, w tym 
wystawiających zaświadczenia o czasowej 
niezdolności do pracy. Zmiany są postulo-
wane z uwagi na liczbę wystawianych każdego 
dnia zwolnień lekarskich, a także w związku 
z proponowanym przez ministra zdrowia 
utworzeniem w stanowiskiem sekretarki-asy-
stenta, którego zadaniem ma być przyjęcie 
biurokratycznych obowiązków lekarzy i pie-
lęgniarek. Chodzi o takie zmodyfikowanie 
platformy ZUS, aby możliwe było logowanie 
się do pułapu zwolnień lekarskich, bez moż-
liwości dostępu do pozostałych informacji 
dotyczących konkretnego lekarza.

Prezes odczytał także informację 
Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności 
Zawodowej w Łodzi o wystosowaniu wnio-
sku do przewodniczącego Okręgowego Sądu 
Lekarskiego o ukaranie jednego z lekarzy 
z Delegatury Łódzkiej.

• • •
Tematem kolejnego punktu posiedzenia 

były przygotowania do zbliżającego się 
XXXVI Okręgowego Zjazdu Lekarzy 

– sprawozdawczo-wyborczego, który plano-
wany jest na sobotę 17 marca 2018 r.

Prezes G. Mazur poinformował, 
że Krajowa Komisja Wyborcza wydelegowała 
na łódzki Zjazd swojego przedstawiciela 
– Annę Zmysłowską, w charakterze kon-
sultanta. Członkowie Prezydium omówili 
następnie projekt uchwały w sprawie udziela-
nia stałej pomocy finansowej na rehabilitację 
lekarzom seniorom, jaka delegatom zostanie 
zarekomendowana do podjęcia na Zjeździe.

Dłuższa dyskusja dotyczyła programu 
Zjazdu, którego głównym celem jest dokona-
nie wyboru na stanowiska prezesa ORL oraz 
Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności 
Zawodowej. Lidia Klichowicz, przewod-
nicząca Okręgowej Komisji Wyborczej 
zapowiedziała przedstawienie podczas obrad 
OZL krótkiej prezentacji instruktażowej, 
dotyczącej wymogów, jakie obowiązują 
z zastosowaniem elektronicznego zliczania 
głosów, który będzie na zbliżającym się 
Zjeździe nowością. Grzegorz Krzyżanowski, 
którego kandydatura zostanie zgłoszona 

na przewodniczącego Zjazdu, proponował 
wprowadzenie pewnych ograniczeń czaso-
wych jeśli chodzi o prezentacje kandydatów 
na prezesa oraz OROZ, próbował również 
doprecyzować poszczególne punkty pro-
gramu oraz ustalić, jakie głosowania będzie 
można zblokować, żeby usprawnić przebieg 
obrad. W dyskusji, obok już wymienionych 
osób, głos zabierali członkowie Prezydium: 
Grzegorz Mazur, Włodzimierz Kardas, 
Łukasz Jasek i Michał Sztobryn – przewodni-
czący Komisji Skrutacyjnej, a także dyrektor 
Biura OIL – Halina Kotus i radca prawny 
OIL – Jarosław Klimek. 

• • •
W końcowej części, poświęconej spra-

wom różnym, Prezydium przyjęło stanowi-
sko w sprawie wypowiedzenia warunków 
pracy i płacy lekarzowi z Delegatury 
Sieradzkiej – członkowi ORL w Łodzi. (pełny 
tekst stonowiska – obok). 

Następnie dyrektor Biura OIL – H. Kotus 
zwróciła się do Prezydium z prośbami 
o akceptację działań dotyczących:

– przeniesienia indywidualnych kont 
członków OIL z Alior Banku do PKO BP, 
gdzie znajdują się pozostałe konta Izby 
(Prezydium zaakceptowało tę propozycję 
stosowną uchwałą);

– zawarcia umowy z firmą KTW 
ELEKTRO o serwisowanie instalacji elek-
trycznej w siedzibie OIL, co związane jest 
z występującymi ostatnio awariami tych 
instalacji (Prezydium intencyjnie wyraziło 
zgodę na prowadzenie rozmów). 

Wiceprezes R. Filipczak, szef Delegatury 
Skierniewickiej, poinformował, że w związku 
z wypowiedzeniem umowy najmu dotych-
czasowej siedziby delegatury, konieczne stało 
się jej przeniesienie do nowych pomieszczeń. 
Są one zlokalizowane w budynku Business 
Center w Skierniewicach, przeprowadzkę 
zaplanowano na przełom kwietnia i maja. 
Właścicielem budynku jest skierniewicka 
Firma Handlowo-Usługowo-Produkcyjna 
(Prezydium wyraziło zgodę na podpisanie 
z nią umowy).

Prezydium podjęło ponadto dwie 
uchwały, których projekty przedstawił kie-
rownik Środka Kształcenia Medycznego OIL 
w Łodzi – Ł. Jasek, w sprawie przyznania 
środków na dofinansowanie z Funduszu 
Szkoleniowego konferencji dla lekarzy i leka-
rzy dentystów: 

– pt. „Kiedy medycyna spotyka prawo”, 
organizowanej przez Koło Młodych Lekarzy 
i Lekarzy Dentystów (dofinansowanie 
do 5 tys. zł),

– pt. „Jak rozmawiać z pacjentem?”, 
organizowanej z inicjatywy Mateusza 
Kowalczyka, wiceprzewodniczącego 
KMLiLD, z udziałem aktorów i psy-
chologów (dofinansowanie do 5 tys. zł). 
Więcej na temat tego szkolenia na łamach 
„Panaceum”.

Joanna Barczykowska-Tchorzewska

o przebiegu pilotażowego programu doty-
czącego e-recept, który – zgodnie z ustawą 
– miał ruszyć w Skierniewicach i Siedlcach. 
W związku z tym, odbyły się już spotkania 
władz miasta z aptekarzami, którzy przeszli 
szkolenia w tej dziedzinie. Lekarze natomiast 
nie zostali jeszcze przeszkoleni, a – jak wynika 
z dostępnych informacji – prace pilotażowe 
zostały aktualnie wstrzymane.

Na ostatnim swym posiedzeniu, 
Prezydium NRL zdecydowało również 
o przeznaczeniu 16 tys. zł na przeprowadzenie 
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Warsztaty z aktorami Teatru Nowego im. K. Dejmka w Łodzi

Jak rozmawiać z pacjentem? 
Zapraszamy wszystkich zainteresowa-

nych członków naszej Izby na konferencję 
pt. „Jak rozmawiać z pacjentem”, połączoną 
warsztatami z komunikacji interpersonal-
nej. Już w sobotę, 14 kwietnia br. będziemy 
mieli okazję przekonać się na własnej 
skórze, jak radzić sobie z pacjentem agre-
sywnym, roszczeniowym, przekazywaniem 
niepomyślnych wiadomości i w wielu 
innych, podobnych sytuacjach. 

Od godz. 9 przewidujemy część teore-
tyczną, bezpłatną, dostępną dla każdego 
bez wcześniejszych zapisów. W czasie spo-
tkania zdobędziemy wstępną wiedzę przed 
właściwą częścią warsztatów, dowiemy 
się od ekspertów, co nam wolno, a czego 
nie w kontakcie z pacjentem, jakie błędy 
w komunikacji popełniamy najczęściej.

Po przerwie kawowej, około godz. 12, 
podzielimy się na dwie grupy po około dzie-
sięć osób każda. W dwóch salach równo-
cześnie uczestnicy warsztatów będą mogli 
zmierzyć się z różnego rodzaju sytuacjami 
wyjętymi z naszej codzienności. Będzie 
to część płatna (20 zł od osoby), dostępna 
po wcześniejszym wypełnieniu formularza 
na stronie oil.lodz.pl, w zakładce: kursy, 
konferencje, szkolenia.

• • •
Każdy z uczestników części warszta-

towej będzie miał do wylosowania krótki 
opis sytuacji z poleceniem przeprowadzenia 
rozmowy z pacjentem. Dla przykładu:

Jesteś lekarzem chirurgiem. Do twojego 
oddziału trafił mężczyzna, lat 50, skarżący 
się na nasilenie bólów brzucha od około 
tygodnia. Neguje występowanie chorób prze-
wlekłych, nie chodzi regularnie do lekarza, 
badań profilaktycznych nie robi, twierdzi, 
że jest okazem zdrowia, a do przyjścia 
do szpitala zmusiła go żona. W wywiadzie, 
od kilku miesięcy zmiana rytmu wypróżnień, 
krew w stolcu, uczucie niepełnego wypróż-
nienia. Po przeprowadzeniu diagnostyki 
okazuje się, że jest to nieoperacyjny rak jelita 
grubego. Przekaż tę diagnozę pacjentowi. 

Na przeciwko Was będą aktorzy Teatru 
Nowego im. Kazimierza Dejmka w Łodzi. 
Wcielą się absolutnie w każdą postać i każdą 
sytuację. Będziecie musieli się zmierzyć 
z ich spontaniczną reakcją, emocjami 
i reagować na nie na bieżąco. Całej sytuacji 
przyglądać się będzie komisja, na czele 
z psychologiem, jak i pozostali uczestnicy 
warsztatów. Następnie omówicie swoje 
zachowanie, potencjalne błędy, co można by 
zrobić lepiej, czy wolno Wam było tak, a nie 
inaczej zareagować.

W ten sposób, oddając w miarę reali-
styczne warunki, będziemy mogli prze-
ćwiczyć sytuacje, z którymi spotykamy się 
w naszych miejscach pracy na co dzień. 
Nauki i treningu nigdy za wiele.

Mateusz Kowalczyk 
wiceprzewodniczący KMLiLD OIL w Łodzi

Uwaga! Więcej informacji o zapisach na warsztaty z komunikacji 
z pacjentem zamieszczamy na s. 46 „Panaceum”. Proszę pamiętać, 
że liczba miejsc na warsztaty jest ograniczona i decyduje kolejność 
zgłoszeń. Kto pierwszy, ten lepszy! 

Prof. A. Lewiński 
z nagrodą „Termedii”

Podczas tegorocznego kongresu „Top 
Medical Trends 2018”, który odbył się 
w Poznaniu w dniach 16–18 marca 2018 r. 
(piątek–niedziela), kapituła Nagrody 
im. prof. Andrzeja Steciwki, przyznawanej 
przez wydawnictwo „Termedia”, uhono-
rowała wybranego laureata. Jego nazwisko 
do ostatniego momentu trzymane było 
w ścisłej tajemnicy.

Dopiero podczas gali kongresu w piątek 
wieczorem jej uczestnicy dowiedzieli się, 
że statuetka trafiła w ręce zasłużonego 
dla rozwoju medycyny rodzinnej prof. 
Andrzeja Lewińskiego, specjalizującego się 
w endokrynologii, a posiadającego ponadto 
specjalizacje z chorób wewnętrznych, 
medycyny nuklearnej i zdrowia publicz-
nego. Profesor jest kierownikiem Kliniki 
Endokrynologii i Chorób Metabolicznych 
Instytutu Centrum Zdrowia Matki Polki 
(od 2000 r.) oraz Uniwersytetu Medycznego 
w Łodzi (od 2005 r.), prezesem Polskiego 
Towarzystwa Endokrynologii Onkologicznej 
i konsultantem krajowym w dziedzinie 
endokrynologii, był pierwszym rekto-
rem Uniwersytetu Medycznego w Łodzi 
w latach 2002–2008. Nagrodę wręczali mu: 
prof. dr hab. Jacek Wysocki, przewodniczący 
Rady Naukowej kongresu „Top Medical 
Trends 2018” oraz Janusz Michalak, prze-
wodniczący jego Komitetu Organizacyjnego, 
prezes wydawnictwa „Termedia” i redaktor 
naczelny „Menedżera Zdrowia”.

Rozwój medycyny rodzinnej w Polsce 
był jednym z priorytetów zawodowych 
i pasją prof. Andrzeja Steciwki, którego 
imię nosi nagroda „Termedii”. Wyróżnienie 
przyznawane jest za szczególne osiągnięcia 
w edukacji lekarzy podstawowej opieki 
zdrowotnej. Wywodzący się z Akademii 
Medycznej we Wrocławiu prof. Steciwko, 
był założycielem Państwowej Medycznej 
Wyższej Szkoły Zawodowej we Wrocławiu, 
twórcą i prezesem Polskiego Towarzystwa 
Medycyny Rodzinnej, kierował specjalizacją 
ponad sześciuset lekarzy. Zmarł w  grudniu 
2012 r., w wieku sześćdziesięciu dwóch lat. 

(opr. NS)
Źródło: www.termedia.pl
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Co słychać w delegaturach

Pożegnania, powitania…
Na przełomie lutego i marca br. odbyły 

się ostatnie w siódmej kadencji samo-
rządu lekarskiego posiedzenia delegatów 
w poszczególnych delegaturach Okręgowej 
Izby Lekarskiej w Łodzi. We wszystkich 
brał udział ustępujący po dwóch kadencjach 
prezesowania – Grzegorz Mazur, a towarzy-
szył mu ówczesny sekretarz ORL – Paweł 
Czekalski. W czasie spotkań, które miały 
uroczysty charakter, omówiono także 
istotne sprawy wiążące się z organizacją 
zbliżającego się XXXVI Okręgowego Zjazdu 
Lekarzy. Wyłoniono kandydatów do pracy 
w prezydium, sekretariacie oraz komisjach 
zjazdowych, zgłoszono ponadto osoby 
chętne do pełnienia funkcji w organach Izby 
w okresie VIII kadencji: Radzie Lekarskiej, 
Komisji Rewizyjnej, Komisji Wyborczej oraz 
pionie odpowiedzialności zawodowej. 

• • •
W Delegaturze Łódzkiej ostatnie 

posiedzenie miało miejsce 22 lutego, uczest-
niczyło w nim około siedemdziesięciu osób 
– delegaci kończącej się kadencji oraz nowo 
wybrani na okres kadencji ósmej. Prowadził 
je szef delegatury – Grzegorz Krzyżanowski.

Na wstępie poproszono jednego z nego-
cjatorów, biorącego udział (jako przedsta-
wiciel Porozumienia Rezydentów OZZL) 
w podpisywaniu porozumienia młodych 
lekarzy z ministrem zdrowia, do zrelacjono-
wania tego spotkania. Lek. Damian Patecki 
wskazał na plusy i minusy wynegocjowa-
nych warunków podkreślając, że trzeba 
będzie pilnować ich realizacji. Wywiązała 
się dyskusja, której uczestnicy, podsumowu-
jąc zakończony protest rezydentów, wyra-
żali swoje opinie na ten temat. G. Mazur 
w jej podsumowaniu powiedział, że celem 
następnej kadencji powinna być odbudowa 
jedności środowiska lekarskiego.

G. Krzyżanowski przypomniał, 
że w czterdziestu jeden rejonach wybor-
czych Delegatury Łódzkiej wybrano stu 
trzydziestu trzech delegatów na zjazdy 
w okresie VIII kadencji, w tym pięćdziesiąt 
jeden osób nowych. Wszystkim serdecznie 
pogratulował uzyskania mandatu. Dodał, 
że osiemdziesięciu dwóch delegatów, dzia-
łających w VII kadencji, zostało ponownie 
wybranych na VIII kadencję, w tej grupie 
jest Barbara Błaszczyk (100 proc. obec-
ności na zebraniach delegatury). Z kolei 
sześćdziesięciu delegatów kończącej się 
kadencji nie zostało ponownie wybranych. 
Tym serdecznie podziękował, szczególnie 
zaś wyróżniającym się dyspozycyjnością: 
Mariuszowi Burzyńskiemu (100 proc. 
obecności) i Jackowi Wilkoszowi (95 proc. 
obecności). 

Przechodząc do punku związanego 
z organizacją XXXVI OZL sprawoz-
dawczo-wyborczego, G. Krzyżanowski 
poprosił o przedstawienie się delegatów, 
którzy zamierzają kandydować w wybo-
rach na prezesa Izby. Cztery osoby: Paweł 
Czekalski, Marek Nadolski, Damian 
Patecki i Małgorzata Zatke-Witkowska 
potwierdziły swój zamiar i krótko określiły 
przyświecające im cele podjęcia takiej 
decyzji. W dyskusji, która się wywiązała, 
zasugerowano, aby określić limit czasu 
wystąpień kandydatów na prezesa – z uwagi 
na ich liczbę – do dziesięciu minut. Lidia 
Klichowicz, przewodnicząca Okręgowej 
Komisji Wyborczej, przypomniała zasady 
regulaminu wyborczego i poprosiła delega-
tów o współpracę.

W ostatniej części spotkania odbyła się 
miła uroczystość, w czasie której G. Mazur, 
G. Krzyżanowski i P. Czekalski podzię-
kowali i wręczyli dyplomy ustępującym 

delegatom VII kadencji. Złożyli także gra-
tulacje nowo wybranym na VIII kadencję 
oraz wyrazy uznania tym, którzy ponownie 
uzyskali mandaty. I tym miłym akcentem, 
ostatnie w VII kadencji zebranie Delegatury 
Łódzkiej OIL – zakończono.

Grzegorz Krzyżanowski
(opr. Alina Paradowska)

fot. A. Paradowska
• • •

Podobny przebieg miały „pożegnalne” 
posiedzenia w pozostałych delegaturach 
łódzkiej Okręgowej Izby Lekarskiej. 
Odbyły się one: 6 lutego – w Delegaturze 
Piotrkowskiej, 8 lutego – w Delegaturze 
Sieradzkiej (jeszcze jedno zebranie, w dniu 
1 marca, miało charakter roboczy) oraz 
20 lutego w Delegaturze Skierniewickiej.

Na spotkanie w Delegaturze 
Piotrkowskiej zaproszeni zostali delegaci 
zarówno kończącej się VII kadencji, jak 
i kadencji VIII. Obecne na posiedzeniu 
były dwadzieścia dwie osoby, w tym: 
czterech nowych delegatów i osiemnastu 

Ostatnie posiedzenia Delegatur w VII kadencji – w Sieradzu (po lewej) i w Łodzi
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Marcowe spotkanie seniorów

Pod znakiem życzeń, z pąsowymi 
różami w tle

Pięć dni przed XXXVI sprawozdaw-
czo-wyborczym Okręgowym Zjazdem 
Lekarzy w Łodzi odbyło się przedwiosenne 
spotkanie Koła Lekarzy Seniorów, w trak-
cie którego m.in. imieninowo świętowały 
liczne Krystyny i Bożeny. Obecny na spo-
tkaniu prezes Grzegorz Mazur (w jednym 
z ostatnich dni prezesowania łódzkiej Izbie) 
wręczył uroczyście kolejnej Damie – dok-
tor Natalii Woźniak – dyplom wstąpienia 
do „klubu pod dziewiątkami”, co oczy-
wiście było wzruszającym momentem nie 
tylko dla bezpośrednio zainteresowanej.

Jakoś tak się narobiło, że pochmurny 
dzień rozjaśniły fajerwerki dowcipów 
i wybuchy śmiechu. Sala wyglądała prawie 
na weselną z powodu kieliszków czerwo-
nego wina i pysznych wiązanek pąsowych 
róż, kupionych w ilości „na oko”, gdyż 
nie sposób było przewidzieć dokładnie 
liczbę uczestniczących solenizantek lub 
solenizantów. A propos tych ostatnich, 
Ania w nagłym, wspaniałym natchnieniu, 
podbiegła do Prezesa z jedną z tychże 
wiązanek (bo przecież to „wczorajszy” sole-
nizant Grzegorz), żeby w imieniu zarządu 
KLS oraz wszystkich obecnych złożyć 
mu życzenia i podziękować serdecznie 
„za całokształt”.

A kiedy Prezes oddalił się już do swo-
ich obowiązków, Ewa i Ania usiłowały 
kolejno przebić się przez gwar z małymi 
wykładzikami na temat wypróbowanych 
(i sprawdzonych osobiście) metod podno-
szenia odporności. Ania zachwalała olejek 
pichtowy, Ewa – witaminę D i ciut ruchu 
codziennie. Było tak pięknie, kolorowo 

i pogodnie, że nie wiadomo, czy nadcho-
dzące „spotkanie jajeczkowe” sprosta 
podobnym wymaganiom. 

Członkom Koła Lekarzy Seniorów, 
a głównie – jak zwykle – członkiniom, 
w szczególności poetce Janeczce, dzięki 
za serdeczne, dobre słowa i życzenia (jakże 
potrzebnego) zdrowia, kierowane do niżej 
podpisanej, a kończące się słowami „niech 
promienie słońca i śpiew ptaków otaczają 
twój dom”. A niechże, niechże otaczają. 
Choćby nawet ów dom był blokiem 
na Retkini!

Krystyna Borysewicz-Charzyńska
przewodnicząca Koła Lekarzy Seniorów 

OIL w Łodzi
fot. A. Paradowska

– wybranych ponownie (dwie osoby były 
nieobecne, ale usprawiedliwione). Z grupy 
delegatów VII kadencji nie zostało wybra-
nych ponownie, albo zrezygnowało z kan-
dydowania – 9 osób.

Dziękując delegatom za pracę na rzecz 
środowiska lekarskiego w VII kadencji, 
ustępujący prezes łódzkiej ORL – G. Mazur 
oraz towarzyszący mu ówczesny sekretarz – 
P. Czekalski – uhonorowali odchodzących 
delegatów okolicznościowymi dyplomami. 
Nowi delegaci otrzymali dyplomy-gratulacje 
z okazji wyboru na tę zaszczytną funkcję. 

W Delegaturze Sieradzkiej wyborcza 
statystyka przedstawia się następująco. 
Na trzydzieści cztery mandaty na delegatów 
na zjazdy w VIII kadencję samorządu, 
„obsadzonych” zostało dwadzieścia pięć. 
Delegatów, którzy ponownie zostali 
wybrani, jest dziewiętnastu, nowo wybra-
nych – sześciu, a jedenastu utraciło man-
daty (nie zostali wybrani lub zrezygnowali 
z kandydowania).

Na „pożegnalnym” posiedzeniu 
Delegatury Sieradzkiej, po krótkim powi-
talnym wstępie, G. Mazur i P. Czekalski 
pogratulowali nowym delegatom wybra-
nym na VIII kadencję Izby oraz delegatom 
wybranym ponownie. Tym ostatnim 
podziękowali równocześnie za zaangażo-
wanie w pracy samorządowej VII kadencji, 
takie podziękowania skierowane zostały 
również do delegatów, którzy utracili 
mandaty. Po części uroczystej, omówiono 
sytuację w ochronie zdrowia po proteście 
rezydentów i podpisaniu porozumienia 
z ministrem zdrowia.

Ostatnie spotkanie Delegatury 
Skierniewickiej w VII kadencji miało 
charakter uroczysty. Honorowi goście 
spotkania: G. Mazur i P. Czekalski wręczyli 
dyplomy z podziękowaniami ustępującym 
delegatom VII kadencji (dziewięć osób), 
a ponownie wybranym – dyplomy z gratula-
cjami uzyskania mandatu na VIII kadencję 
(12 osób). Dyplomy gratulacyjne otrzymali 
również nowi delegaci (siedem osób).

G. Mazur, ustępujący w funkcji prezesa 
ORL w Łodzi, podzielił sie z delegatami 
swoimi przemyśleniami na temat aktualnej 
sytuacji w służbie zdrowia oraz samorzą-
dzie lekarskim. Delegatom z Delegatury 
Skierniewickiej podziękował za zaanga-
żowanie w działalność izbową. Z kolei 
P. Czekalski, dotychczasowy sekretarz ORL, 
kandydujący na funkcję prezesa VIII kaden-
cji, przedstawił proponowane przez siebie 
kierunki rozwoju łódzkiej OIL. Uczestnicy 
spotkania podziękowali gościom za działal-
ność w całej kadencji.

Grzegorz Gradowski,  
Beata Zwolińska, Robert Filipczak

fot. D. Gawrych
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Z lekarskiej wokandy

Ciężki kaliber przewinień 
dentysty

Maria W., marząc o pięknym i pełnym 
uśmiechu, długo i starannie wybierała 
idealnego lekarza dentystę, który mógłby 
sprostać jej wymaganiom. Odpowiedniego 
gabinetu szukała na tematycznych portalach 
i forach internetowych, przeglądając opisy 
ich działalności, oferowane usługi i cen-
niki, a także opinie pacjentów. Jej uwagę 
przykuła strona stomatologa Zenona R., 
zawierająca m.in. informację o „unikalnej 
metodzie uzupełnień protetycznych”.

W pełni ufając dentyście, za usługę 
zapłaciła z góry, oczekując w zamian 
skutecznego leczenia i nowego uzębienia. 
Tymczasem specjalista przez półtora roku, 
w czasie blisko pięćdziesięciu wizyt, dawał 
swoje pacjentce złudne nadzieje, że jego 
działanie – mimo okresowo występujących 
komplikacji – zmierza do założonego 
rezultatu. Dopiero wizyta w Instytucie 
Stomatologii Uniwersytetu Medycznego 
dała pacjentce obraz spustoszeń, jakie 
dotychczasowe działania dentysty poczy-
niły w jej jamie ustnej i uświadomiła 
konieczność podjęcia dalszego leczenia.

• • •
Podsumowanie nieumiejętnej i niefra-

sobliwej działalności lekarza Zenona R. 
znalazło odzwierciedlenie w orzeczeniu 
Okręgowego Sądu Lekarskiego, który 
uznał go za winnego popełnienia czynów, 
polegających na: po pierwsze – podjęciu 
się leczenia pacjentki bez właściwego 
przygotowania, po drugie – nieprawidło-
wym zaplanowaniu i realizowaniu tego 
leczenia. Konkretne zarzuty obejmowały 
zastosowanie własnej, niesprawdzonej 
metody leczenia protetycznego, która 
spowodowała, że „w wykonanym moście 
nastąpiło zaburzenie płaszczyzny zgryzowej 
w stosunku do płaszczyzny źrenicznej”, 
co w konsekwencji skutkowało „ekstrakcją 
czterech dodatkowych zębów siecznych 
i koniecznością uzupełnienia protetycznego 
lub implantoprotetycznego”.

W pisemnej obronie stomatolog chwytał 
się – mówiąc potocznie – wszystkich argu-
mentów, żeby usprawiedliwić swoje postę-
powanie. Wskazywał, że przypadek Marii 
W. był wyjątkowo skomplikowany, jej lecze-
niu poświęcił bardzo dużo czasu, a brak 
jego końcowych efektów to wyłączna wina 
pacjentki, polegająca m.in. na: nieutrzymy-
waniu właściwej higieny jamy ustnej (co nie 
znajdowało potwierdzenia w dokumentacji, 

jako że np. miała ona tylko raz usuwany 
kamień nazębny), niezgłaszaniu dolegli-
wości bólowych (temu również zaprzeczały 
wpisy w historii choroby), uporczywym 
odwoływaniu wizyt (w rzeczywistości były 
to tylko dwa lub trzy przypadki), czy osta-
tecznym przerwaniu leczenia (na skutek, 
jak się okazało, konsultacji u innego lekarza 
specjalisty).

Odnośnie do skomplikowania przy-
padku pokrzywdzonej, Okręgowy Sąd 
Lekarski wskazał, że stan uzębienia 
pacjentki był wiadomy Zenonowi R. już 
na pierwszej wizycie, a podjęcie się przez 
niego leczenia – mimo braku doświadcze-
nia w tej mierze – było jego dobrowolnym 
i świadomym wyborem. Z kolei argument, 
że Maria W. wyraziła zgodę na zastosowa-
nie proponowanych jej procedur terapeu-
tycznych, sędziowie ocenili jako kuriozalny, 
gdyż pacjentka nie miała (bo nie mogła 
mieć) wiedzy o tym, że taki sposób postę-
powania leczniczego jest po prostu niepra-
widłowy. Wskazali też, że dokumentacja 
medyczna prowadzona przez stomatologa, 
dotycząca leczenia pokrzywdzonej, niewiele 
miała wspólnego z jego faktycznym prze-
biegiem, a ograniczała się głównie do roz-
liczeń finansowych między obwinionym 
a pacjentką.

Nie mogły się również ostać tłuma-
czenia lekarza dentysty o pozbawieniu 
go prawa do faktycznej obrony 
w postępowaniu przed 
Okręgowym Rzecznikiem 
Odpowiedzialności 
Zawodowej, poprzez 
brak informowania 
go o wszystkich 
czynnościach przez 
niego podejmowa-
nych. Okazało się 
bowiem, że nie 
zgłaszał się 
on na prze-
słuchania 
w postę-
powaniu 
wyja-
śnia-

jącym OROZ (ani nie zgłosił się 
na rozprawę przed Okręgowym Sądem 
Lekarskim), co miało być spowodowane 
chorobą, czego jednak nie usprawiedliwił 
należycie, a zatem – o czym był pouczony 
– zaświadczeniem od lekarza sądowego. 
Co więcej, choroba, na którą się powoływał, 
nie przeszkadzała mu w jednoczesnym 
przyjmowaniu pacjentów, organizowa-
niu kursów, czy udziale w wykładach 
specjalizacyjnych. 

Postępowanie w sprawie Zenona R. 
wyróżniało się w toku postępowania pro-
wadzonego przez Okręgowego Rzecznika 
Odpowiedzialności Zawodowej, jeszcze 
przed skierowaniem przez niego wniosku 
o ukaranie, zastosowaniem szczególnego 
środka w postaci zawieszenia wyko-
nywania prawa wykonywania zawodu 
lekarza dentysty na okres sześciu mie-
sięcy. Postanowienie w tej sprawie wydał, 
na wniosek OROZ, Okręgowy Sąd Lekarski, 
który oceniając zebrany materiał dowo-
dowy, wskazywał na duże prawdopodo-
bieństwo popełnienia przez lekarza Zenona 
R. ciężkiego przewinienia zawodowego, 
a co za tym idzie – możliwość zagrożenia 
bezpieczeństwa innych jego pacjentów.

Wprawdzie nie każde niepowodzenie 
w procesie terapeutycznym lub leczniczym, 
nawet spowodowane brakiem należytej sta-
ranności lub postępowaniem niezgodnym 

z aktualną 
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wiedzą medyczną, może być automatycz-
nie uznane za przewinienie zawodowe 
ciężkiego kalibru, ale w tym przypadku 
– jak ocenili sędziowie – istniało takie 
prawdopodobieństwo. Niewątpliwie wpływ 
na taką decyzję OSL miała postawa lekarza 
dentysty, który lekceważył Okręgowego 
Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej 
jako organ powołany do sprawowania pie-
czy nad należytym wykonywaniem zawodu. 

Ostatecznie, prawomocnym już wyro-
kiem, Sąd Lekarski wymierzył lekarzowi 
dentyście Zenonowi R. karę zawieszenia 
prawa wykonywania zawodu na jeden 
rok oraz karę pieniężną z przeznacze-
niem na rzecz Fundacji X w wysokości 
dwukrotnego przeciętnego miesięcznego 
wynagrodzenia w sektorze przedsiębiorstw, 
bez wypłat nagród z zysku, wynikają-
cego z ogłoszenia Prezesa GUS. Ponadto 
sąd zarządził opublikowanie orzeczenia 
w papierowej wersji biuletynu Okręgowej 
Izby Lekarskiej.

Uzasadniając wybór i wymiar orze-
czonych kar, sąd napisał, iż w prawidłowy 
sposób odzwierciedlają one wagę naru-
szonych przez obwinionego powinności 
zawodowych oraz sam stopień zawinienia, 
stanowiąc przejaw społecznej sprawiedli-
wości. Spełniają przy tym zarówno funkcję 
zapobiegawczą, jak też represyjną i wycho-
wawczą, pozostając w zgodności z dyrek-
tywami wymiaru kary opisanymi w art. 53 
Kodeksu karnego, mającego zastosowanie 
w postępowaniu dotyczącym przewinienia 
zawodowego lekarza. 

• • •
Każdy lekarz dentysta jest formalnie 

uprawniony do przeprowadzenia leczenia 
protetycznego, lecz z pewnością – jak 
wynika to z przebiegu opisanego wyżej 
postępowania w sprawie odpowiedzialności 
zawodowej – Zenon R. nie posiadał odpo-
wiednich umiejętności, by sprostać pod-
jętemu leczeniu protetycznemu pacjentki 
Marii W. Słownik Języka Polskiego (1981) 
definiuje umiejętność jako „praktyczną 
znajomość czegoś, zdolność wykonywania 
czegoś”, zdolność zaś, jako „naturalną 
sprawność i możliwość robienia czegoś”.

Lekarz, niezależnie od posiadanych 
formalnie uprawnień do wykonania okre-
ślonych procedur medycznych, powinien 
krytycznie ocenić swoje faktyczne umie-
jętności. Zgodnie z treścią art. 10 pkt 1 i 2 
Kodeksu Etyki Lekarskiej lekarz nie 
może wykraczać poza swoje umiejętności 
zawodowe przy wykonywaniu czynności 
diagnostycznych i leczniczych, zatem – jeśli 
takich umiejętności mu brakuje – winien 
przekazać trudnego pacjenta bardziej 
kompetentnemu koledze specjaliście albo 
przynajmniej się z nim skonsultować.

Jerzy Ciesielski
adwokat

Nowe przepisy w sprawie dokumentacji medycznej

Gdy placówka lecznicza ulega 
likwidacji

Nie trudno sobie wyobrazić sytu-
ację, że indywidualna praktyka lekarska 
ulega likwidacji lub przestaje funkcjo-
nować w efekcie zdarzenia losowego, 
np. z powodu śmierci lekarza. Jeszcze 
do niedawna nie było do końca jasne, jak – 
zgodnie z prawem – należy zabezpieczyć, 
a następnie udostępniać zgromadzoną tam 
dokumentację medyczną. Problem roz-
wiązała ubiegłoroczna nowelizacja ustawy 
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw 
Pacjenta.

• • •
Przepisy ustawy o prawach pacjenta 

i Rzeczniku Praw Pacjenta z 6 listopada  
2008 r. (DzU z 2016 r., poz. 186), już wielo-
krotnie były zmieniane. Ostatnie, bardzo 
istotne zmiany w zakresie praw pacjenta, 
wprowadzono do niej ustawą nowelizu-
jącą z 23 marca 2017 r. (DzU z 2017 r., 
poz. 836). Zmiany dotyczą głównie dostępu 
do dokumentacji medycznej oraz ochrony 
zawartych w niej danych tzw. wrażliwych – 
osobowych i o stanie zdrowia.

Szczegółowe omówienie wszystkich 
przepisów nowelizacji nie jest celem tej 
informacji, omówimy je zatem w punktach. 
Nowe przepisy:

– poszerzają katalog organów i podmio-
tów upoważnionych do wglądu w dokumen-
tację medyczną (poza pacjentem lub jego 
przedstawicielem ustawowym bądź osobą 
przez pacjenta upoważnioną);

– doprecyzowują sposoby udostępnia-
nia dokumentacji medycznej pacjentom 
w formie papierowej (odpis, wyciąg, kopia) 
oraz w formie cyfrowej (skan, zdjęcie, 
kopia), np. na nośniku danych lub pocztą 
internetową – stanowiąc przy tym, że forma 
cyfrowa jest fakultatywna, czyli możliwa, 
jeśli została uwzględniona w regulaminie 
organizacyjnym placówki;

– dopuszczają, że pacjent lub upraw-
niony podmiot może własnoręcznie 
sporządzić kopię (np. wykonując zdjęcia 
dokumentacji) – w takim przypadku nie 
pobiera się opłaty za udostępnienie orygi-
nału dokumentacji;

– wprowadzają nowe (niższe) maksy-
malne opłaty za udostępnienie dokumen-
tacji, nakazując upublicznienie nowego 
cennika w miejscu udzielania świadczeń 
i na stronie internetowej placówki (jeśli taką 
posiada);

– wprowadzają obowiązek prowadzenia 
rejestru wniosków o dostęp do dokumenta-
cji medycznej, w celu sprawowania kontroli 
nad ich prawidłową realizacją (taki zbiór 

danych osobowych osób wnioskujących, 
zawierających dane wrażliwe, musi być 
zgłoszony GIODO);

– ograniczają czas przechowywania 
skierowań na badania lub innych zleceń 
lekarza do: a) pięciu lat – w podmiocie, 
w którym udzielono świadczenia zdrowot-
nego będącego przedmiotem skierowania/
zlecenia, b) dwóch lat – w przypadku, gdy 
świadczenie zdrowotne nie zostało udzie-
lone z powodu niezgłoszenia się pacjenta 
w ustalonym terminie.

• • •
Jest jednak jeszcze jedna bardzo istotna 

kwestia, którą omawiana nowela ustawy 
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw 
Pacjenta, szczegółowo opisuje, a miano-
wicie: sposób postępowania z dokumen-
tacją medyczną po likwidacji podmiotu 
leczniczego, w tym również po śmierci 
lekarza prowadzącego praktykę zawo-
dową (o czym było na wstępie). Regulacja, 
która do tej pory znajdowała się w roz-
porządzeniu ministra zdrowia w sprawie 
rodzajów, zakresu i wzorów dokumentacji 
medycznej oraz sposobu jej przetwarzania, 
podniesiona została do rangi ustawowej. 
Po nowelizacji, kwestie przechowywania 
dokumentacji po likwidacji placówki szcze-
gółowo uregulowano w dodanym art. 30a 
tej ustawy.

W przepisie tym wprowadzono zasadę, 
że dokumentację medyczną placówek 
zaprzestających wykonywania działalności 
leczniczej przejmuje podmiot, który konty-
nuuje jego zadania. 

Jeśli jednak taki podmiot nie istnieje:
– dokumentacja podmiotów leczniczych 

niebędących przedsiębiorcami (samodziel-
nych publicznych zakładów opieki zdro-
wotnej, jednostek budżetowych itp.) oraz 
instytutów badawczych przechowywana 
jest w miejscu wskazanym przez podmiot 
tworzący albo podmiot sprawujący nadzór 
nad podmiotem leczniczym;

– pozostałe podmioty lecznicze 
(np. przedsiębiorcy, fundacje, stowarzy-
szenia itp.) oraz osoby wykonujące zawód 
w ramach praktyki zawodowej lekarskiej 
i lekarsko-dentystycznej albo pielęgniar-
skiej i położniczej, po zaprzestaniu wykony-
wania działalności leczniczej, zobowiązane 
są przekazać dokumentację do przechowy-
wania innemu podmiotowi udzielającemu 
świadczeń zdrowotnych, na podstawie 
umowy o przechowywanie tej dokumen-
tacji, ponosząc za to stosowne koszty przez 
okres ustawowo określony; 
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9 lutego 2018 r. w Dzienniku Ustaw pod pozycją 345 opu-
blikowano tekst jednolity rozporządzenia Ministra Nauki 
i Szkolnictwa Wyższego z 9 maja 2012 r. w sprawie standardów 
kształcenia dla kierunków studiów: lekarskiego, lekarsko-denty-
stycznego, farmacji, pielęgniarstwa i położnictwa.

17 lutego 2018 r. weszło w życie rozporządzenie Ministra 
Zdrowia z 18 stycznia 2018 r. w sprawie wykazu substancji 
czynnych zawartych w lekach, środkach spożywczych specjal-
nego przeznaczenia żywieniowego i wyrobach medycznych 
ordynowanych przez pielęgniarki i położne oraz wykazu badań 
diagnostycznych, na które mają prawo wystawiać skierowania 
pielęgniarki i położne (DzU 2018 r., poz. 299).

20 lutego 2018 r. w Dzienniku Ustaw pod pozycją 393 opu-
blikowano tekst jednolity rozporządzenia Ministra Zdrowia 
z 6 lutego 2012 r. w sprawie sposobu przeprowadzania konkursu 
na niektóre stanowiska kierownicze w podmiocie leczniczym 
niebędącym przedsiębiorcą.

28 lutego 2018 r. w Dzienniku Ustaw pod pozycją 450 opu-
blikowano tekst jednolity ustawy z 24 kwietnia 2003 r. o działal-
ności pożytku publicznego i o wolontariacie.

2 marca 2018 r. w Dzienniku Ustaw pod pozycją 465 opubli-
kowano tekst jednolity rozporządzenia Ministra Zdrowia w spra-
wie świadczeń gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej.

3 marca 2018 r. weszło w życie rozporządzenie Ministra 
Zdrowia z 27 lutego 2018 r. w sprawie priorytetów zdrowotnych 
(DzU 2018 r., poz. 469). Rozporządzenie ustala dziesięć następu-
jących priorytetów zdrowotnych: 1) zmniejszenie zapadalności 
i przedwczesnej umieralności z powodu: a) chorób układu ser-
cowo-naczyniowego, w tym zawałów serca, niewydolności serca 
i udarów mózgu, b) nowotworów złośliwych, c) przewlekłych 
chorób układu oddechowego, d) cukrzycy, 2) rehabilitację, 3) prze-
ciwdziałanie występowaniu otyłości, 4) ograniczanie następstw 
zdrowotnych spowodowanych stosowaniem substancji psychoak-
tywnych lub uzależnieniem od tych substancji, 5) zapobieganie, 
leczenie i rehabilitacja zaburzeń psychicznych, 6) zwiększenie 
skuteczności zapobiegania chorobom zakaźnym i zakażeniom, 
w tym przeciwdziałanie skutkom nieprawidłowej antybiotykotera-
pii, 7) tworzenie warunków sprzyjających utrzymaniu i poprawie 
zdrowia w środowisku nauki, pracy i zamieszkania, 8) poprawa 
jakości skuteczności opieki okołoporodowej oraz opieki zdro-
wotnej nad matką, noworodkiem i dzieckiem do lat 3, 9) poprawa 
jakości leczenia bólu oraz monitorowania skuteczności tego lecze-
nia, 10) zwiększenie koordynacji opieki nad pacjentami starszymi, 
niepełnosprawnymi oraz niesamodzielnymi.

Jarosław Klimek
radca prawny OIL w  Łodzi

PRAWNICZY NEWSLETTER MEDYCZNY

– w przypadku śmierci osoby wykonu-
jącej zawód w formie praktyki zawodowej: 
lekarskiej lub lekarsko-dentystycznej albo 
pielęgniarskiej lub położniczej, obowią-
zana do zabezpieczenia dokumentacji 
medycznej jest odpowiednia okręgowa izba 
zawodowa, tj. lekarska albo pielęgniarek 
i położnych.

• • •
Nowe przepisy, dotyczące obowiązku 

przechowywania dokumentacji medycznej 
po zmarłych lekarzach, prowadzących prak-
tyki zawodowe, przysporzyły okręgowym 
izbom lekarskim sporo problemów. Przede 
wszystkim z tego powodu, że większość nie 
ma odpowiedniej powierzchni do archiwi-
zowania ilości dokumentów, jakie w pry-
watnych gabinetach lekarskich są przez 
lata gromadzone. A chociaż ustawodawca 
dopuszcza możliwość powierzenia przez 
izby, w drodze umowy zawartej na piśmie, 

przekazania takiej dokumentacji oraz jej 
przetwarzania innemu podmiotowi, to jed-
nocześnie stawia wymóg, by gwarantowały 
one zachowanie w tajemnicy wszelkich 
informacji, które uzyskały w związku 
z przechowywaniem dokumentacji także 
po śmierci pacjenta. 

Co więcej, przepisy regulujące funk-
cjonowanie archiwów wymagają, żeby 
przekazywana do nich dokumentacja była 
uporządkowana zgodnie z obowiązującymi 
przepisami. Pytanie jednak, kto powinien 
ją porządkować: spadkobiercy, którzy 
się na tym nie znają, a do tego często nie 
wykonują zawodu medycznego, czy może 
pracownicy izby, osoby nie mające upraw-
nień do wglądu w dokumentację. Pojawiły 
się też wątpliwości co do tego, na kim ciąży 
obowiązek przekazania dokumentacji 
medycznej izbie lekarskiej. Powinni to być 
spadkobiercy zmarłego lekarza, ale czy 
mają to robić na wezwanie, czy z własnej 
inicjatywy? 

Pytań i wątpliwości było jeszcze bardzo 
wiele, nie mówiąc o ogromnych kosztach 
czynności administracyjnych, związanych 
z realizacją ustawowych zadań. Na szczeblu 
Naczelnej Izby Lekarskiej powstał nawet 
specjalny zespół roboczy, który przy wspar-
ciu izbowych prawników, podjął się opraco-
wania ogólnych, wspólnych dla wszystkich 
izb okręgowych zasad przechowywania 
i udostępniania dokumentacji medycznej 
po zmarłych lekarzach – właścicielach 
gabinetów prywatnych. Na tej podstawie, 
organy samorządowe w okręgach zreda-
gowały własne uchwały, dotyczące tych 
kwestii, z uwzględnieniem swoich lokalnych 
możliwości.

Uchwałę w sprawie określenia postępo-
wania z dokumentacją medyczną powstałą 
w praktyce zawodowej po śmierci lekarza/
lekarza dentysty, wraz z obszernym, 
szczegółowym regulaminem dotyczącym 
procedur jej przechowywania i udostęp-
niania, Okręgowa Rada Lekarska w Łodzi 
podjęła na swym posiedzeniu 9 stycznia 
2018 r. Jeden z jej paragrafów stanowi, 
że w przypadku braku możliwości przecho-
wywania dokumentacji w budynku łódzkiej 
Okręgowej Izby Lekarskiej, ze względu 
na brak dostępnej wolnej powierzchni 
magazynowej, Izba może zawrzeć umowę 
o jej archiwizowanie z usługodawcą 
zewnętrznym, z zachowaniem obowią-
zującego porządku prawnego. Z pełnym 
tekstem uchwały można się zapoznać 
na stronach Biuletynu ORL, załączonego 
do bieżącego numeru „Panaceum”.

Nina Smoleń

Podstawa prawna:
1. Ustawa z 23 marca 2017 r. o zmianie 

ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku 
Praw Pacjenta oraz niektórych innych ustaw 
(DzU z 2017 r., poz. 836).

2. Ustawa z 6 listopada 2008 r. o pra-
wach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta 
(tekst jedn.: DzU z 2017 r., poz. 1318 z późn. 
zm., publik. na mocy obwieszczenia mar-
szałka Sejmu RP z 8 czerwca 2017 r.).

3. Rozporządzenie Ministra Zdrowia 
z 9 listopada 2015 r. w sprawie rodza-
jów, zakresu i wzorów dokumentacji 
medycznej oraz sposobu jej przetwarzania 
(DzU z 2015 r., poz. 2069).
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PORTRETY NIEPOSPOLITYCH MEDYKÓW

Józef Handelsman
Liczna grupa znakomitych medyków – 

lokalnych działaczy społecznych z terenu 
Ziemi Łódzkiej odegrała olbrzymią rolę 
nie tylko w tworzeniu tu podwalin nowo-
czesnej medycyny i leczeniu mieszkańców, 
ale też budzeniu wśród nich patriotyzmu, 
co w okresie zaborów miało olbrzymie 
znaczenie. Właśnie dlatego, że nie ogra-
niczali się tylko do wykonywania swojego 
zawodu, stanowili element niebezpieczny 
dla zaborcy, za co płacili często wysoką 
cenę. Tacy lekarze, jak Józef Stanisławski 
i Aleksander Murzynowski z Sieradza, 
Józef Dworzaczek z Łęczycy, czy Franciszek 
Wawnikiewicz z Opoczna wskazywali drogę 
codziennego działania na rzecz poprawy 
bytu rodaków, a jednocześnie brali udział 
w powstańczych zrywach, które ostatecznie, 
po stu dwudziestu trzech latach niewoli, 
doprowadziły do odzyskania przez nasz 
kraj niepodległości.

Jednym z mało znanych bohaterów 
Powstania Styczniowego w rejonie Kutna 
był doktor Józef Handelsman. O jego 
życiu i dokonaniach z tego okresu wiemy 
niewiele, ponieważ zarówno on sam, jak 
i jego przyjaciele – powstańcy, ze względu 
na bezpieczeństwo, zacierali ślady anty-
carskiej działalności. Wiadomo jednak, 
że taką działalność prowadził, a chociaż 
udało mu się w porę zniknąć na kilka lat 
z pola widzenia carskiej policji, po powrocie 
do kraju i tak został aresztowany, a po odzy-
skaniu wolności – kilkadziesiąt lat pracował 
w grodzie nad Ochnią jako lekarz. Czym 
Józef Handelsman zasłużył sobie na pamięć 
mieszkańców Kutna i jego okolic?

Urodził się 12 września 1833 r. 
w Warszawie w rodzinie mającej korzenie 
żydowskie, od lat jednak zasymilizo-
wanej. Maturę uzyskał w Gimnazjum 
Gubernialnym w Płocku, a potem wyje-
chał na studia lekarskie do petersburskiej 
Cesarskiej Akademii Medyczno- 
-Chirurgicznej. Po otrzymaniu dyplomu 
lekarza wrócił do Warszawy i już w 1855 r. 
pełnił obowiązki ordynatora Szpitala 
Ujazdowskiego. Jak pisze red. Jan Bolesław 
Nycek (historyk, regionalista, dziennikarz 
i wydawca), była to „odpowiedzialna praca 
dla mało doświadczonego lekarza, ale 
przetrwał na tym stanowisku do 1858 roku”. 
Potem przez pięć lat J. Handelsman mieszka 
i pracuje w Kutnie, prowadząc tu prak-
tykę prywatną. Cieszy się opinią dobrego 
medyka i prawdopodobnie nawiązuje 
bardzo dobry kontakt z mieszkańcami tego 
szybko rozwijającego się miasta, sprzyjając 
też lokalnemu ruchowi patriotycznemu.

Kutno w zrywie powstańczym nie 
odgrywa znaczącej roli, choć w pobliskim 

Żychlinie już w pierwszych godzinach 
powstania dochodzi do ataku na siedzibę 
żandarmerii, a potem wiele się dzieje 
również w okolicy Łęczycy. Gdy wybucha 
powstanie i pierwszy jego naczelnik na tere-
nie powiatu gostynińskiego, z siedzibą 
w Kutnie, zostaje pojmany, a następnie 
stracony przez carskich siepaczy, Doktor 
zostaje jego następcą. Z racji pełnienia tej 
funkcji, ma zapewne kontakt – o czym pisze 
wspomniany J.B. Nycek – z przybywającymi 
do miasta, nocą z 22 na 23 stycznia 1863 r., 
zakonspirowanymi członkami tymcza-
sowego Rządu Narodowego: Oskarem 
Awejde, ks. Karolem Mikoszowskim, 
Józefem Kajetanem Janowskim i Janem 
Maykowskim. Ci czekają na powodzenie 
akcji zbrojnej w Płocku, by oficjalnie ujaw-
nić się, ale atak powstańców nie udaje się 
i przedstawiciele rządu 27 stycznia opusz-
czają Kutno, by przedostać się przez Łódź 
do obozu Mariana Langiewicza w Górach 
Świętokrzyskich.

Wkrótce J. Handelsman otrzymuje 
nominację na powstańczego naczelnika 
powiatu łęczyckiego i wraz z zaufanymi 
ludźmi oczekuje na rozwój wydarzeń, licząc 
na bardziej skonsolidowaną i skuteczną 
walkę okolicznych „partii” powstańczych. 
W samym Kutnie co prawda dochodzi 
do dwóch ataków na pociągi, ale są one 
dziełem powstańców z innego terenu. 
Gdy pod koniec 1863 r. powstanie na tym 
terenie chyli się ku upadkowi i Doktorowi 
grozi aresztowanie, potajemnie opuszcza 
Kutno i dociera do Wiednia, gdzie znajduje 
się wiele klinik, w któ-
rych pracują najlepsi 
medycy w Europie. 
Młody lekarz z Polski 
korzysta z ich wiedzy 
i doświadczenia przez 
kilka lat; jest najpierw 
asystentem prof. Józefa 
Skody, później pra-
cuje pod kierunkiem 
prof. Johanna von 
Oppolzera. Wielce 
owocna okazuje 
się dla niego także 
wyprawa naukowa 
u boku prof. Augusta 
Hirscha na Pomorze 
Zachodnie, wchodzące 
wówczas w skład 
Królestwa Pruskiego.

W 1866 r. Józef 
Handelsman wraca 
do kraju i Kutna, 
a chociaż minęła 
już największa fala 

popowstaniowych represji, władze carskie 
o nim nie zapominają. Zostaje aresztowany, 
skazany na rok więzienia i trafia do twier-
dzy modlińskiej, ale już po trzech miesią-
cach – prawdopodobnie dzięki pomocy 
i łapówkom rodziny oraz przyjaciół – odzy-
skuje wolność. Znów pojawia się w grodzie 
nad Ochnią, tym razem na dłużej. Przez 
ponad czterdzieści lat leczy mieszkańców 
Kutna, jest tu powszechnie cenionym i sza-
nowanym medykiem, a jednocześnie działa 
aktywnie w prestiżowym Towarzystwie 
Lekarskim Warszawskim oraz publikuje 
artykuły naukowe m.in. w krakowskim 
„Przeglądzie Lekarskim” i „Miesięczniku 
Terapeutycznym”.

W 1894 r., J. Handelsman zakłada 
w Kutnie – wspólnie ze słynnymi kutnow-
skimi doktorami i społecznikami: Antonim 
Troczewskim (1861–1928) oraz Feliksem 
Arsteinem (1849–1916) – Towarzystwo 
Lekarzy Prowincjonalnych, na spotka-
niach którego poruszane były nie tylko 
tematy naukowo-medyczne, ale też lokalne 
problemy społeczne oraz narodowe. Tym 
sposobem potwierdziła się stara prawda, 
że nawet na prowincji ambitny medyk 
może zrobić bardzo dużo dla społeczeństwa 
i nauki.

W końcówce swojego życia, Józef 
Handelsman, ze względów rodzinnych, 
przenosi się do Włocławka, gdzie umiera 
21 marca 1911 r., mając siedemdziesiąt 
osiem lat.

Ryszard Poradowski

PS. Przy pisaniu artykułu wykorzy-
stałem głównie informacje zawarte w bio-
gramie Józefa Handelsmana, pióra Jana B. 
Nycka, z „Kutnowskiego słownika biogra-
ficznego” – t. I, wydanego w 2015 r.

W 120 rocznicę powstania styczniowego 1863 r., przy ul. Sienkiewicza 1 
w Kutnie, została uroczyście odsłonięta tablica upamiętniająca pobyt 
w tym mieście powstańczego Rządu Narodowego. Członkowie rządu: 
Oskar Awejde, ks. Karol Mikoszowski, Józef Kajetan Janowski i Jan 
Maykowski, przebywali w tym mieście pięć dni, między 23 i 27 stycznia 
1863 r. Tablica została ufundowana w 1983 r. przez Towarzystwo Przyjaciół 
Ziemi Kutnowskiej, a ostatnio odnowiona staraniem Wydziału Promocji, 
Kultury i Rozwoju kutnowskiego Urzędu Miasta Kutna.
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MEDYCYNA W SŁOWACH I OBRAZACH

Syreniusz i jego opus vitae
Zielnik Herbarzem z języka łacińskiego 

zowią. To iest Opisanie własne imion, 
kształtu, przyrodzenia, skutkow, y mocy 
Zioł wszelakich Drzew, Krzewin y korzenia 
ich, Kwiátu, Owocow, Sokow Miasg, Zywic 
y korzenia do potraw zaprawowania. Tak 
Trunkow, Syropow, Wodek, Likworzow, 
Konfitor, Win rozmaitych, Prochow, Soli 
z zioł czynioney; Maści, Plastrow. Przytym 
o Ziomach y Glinkach rożnych: o Kruscach 
Perłach y drogich Kamieniach. Tez 
o zwierzetach czworonogich, czołgających 
Ptastwie, Rybach y tych wszytkich rzeczach 
ktore od nich pochodzą od Dioscorida z przy-
daniem y dostatecznym dokładem z wielu 
innich o tey materiey piszacych, z położe-
niem własnych figur dla snadnieyszego ich 
poznania a y używania ku zatrzymaniu 
zdrowia tak ludzkiego iako bydlecego y cho-
rob przypadłych odpedzenia, z wielkiem 
uważaniem y rozsądkiem Polskiem iezykiem 
zebrany y na osmiero ksiąg rozłożony. 
Ksiega lekarzom, Aptekarzom, Cyrulikom, 
Barbirzom, Roztrucharzom, końskiem 
lekarzom, Mastalerzom Ogrodnikom 
Kuchmistrzom, kucharzom, Synkarzom, 
Gospodarzom, Mamkom, Paniom Pannom 
y tym wszytkim ktorzy sie kochaia y obieruia 
w lekarstwach pilnie zebrane a porządnie 
zpisane przez D. Simona Syrennivsa. 

Uff, moi Drodzy, jeśli przebrnęliście 
przez ten wstęp, to śpieszę wyjaśnić, 
że to nie chochlik drukarski namieszał, 
tylko tak ma być. To nasz język staropolski 
w pełnej krasie. Poza tym to nie był wstęp, 
ale… cały tytuł XVII- 
-wiecznego dzieła botanicznego autorstwa 
Szymona Syreńskiego (1540–1611), inaczej 
Syreniusza, który był lekarzem, botanikiem 
i profesorem Uniwersytetu Jagiellońskiego.

Po wieloma względami „Zielnik” 
to praca wyjątkowa. Na okładce widnieje 
zniekształcona mapa świata, będąca 
prawdopodobnie kopią mapy Kosmografii 
Marcina Bielskiego z 1564 r. W środku 
znajdują się piękne ryciny roślin, wykonane 
techniką drzeworytniczą, pochodzące 
z dzieła włoskiego botanika i lekarza 
Andrzeja Matthiolego. Ale nie jest 
to książka obrazkowa. Istotą jej 
jest tekst. „Zielnik” 
zawiera opisy 
sied-

miuset sześćdziesięciu pięciu roślin 
oraz sposoby ich użytkowania nie tylko 
w medycynie, ale także w gospodarstwie 
domowym, rzemiośle, weterynarii itd. 
A to wszystko w kontekście dawnych, ludo-
wych zwyczajów i obrzędów związanych 
z roślinami. 

Książka była niezwykle ceniona 
i często używana w szlacheckich domach 
oraz w aptekach jako poradnik zielarstwa. 
Ciekawe są też okoliczności wydania 
„Zielnika”. Przede wszystkim był to opus 
vitae Syreniusza. Książka powstawała 
w ciągu ponad trzydziestu lat jego praktyki 
lekarskiej, jej rękopis został ukończony, 
gdy autor miał siedemdziesiąt lat. Niestety, 
ponieważ Syreniusz nie mógł znaleźć 
wydawcy, w 1610 r. postanowił wydać 
„Zielnik” za własne pieniądze w kra-
kowskiej oficynie Mikołaja Loba. Zmarł 
jednak 29 marca 1611 r., a drukarz – mimo 
wydrukowania części tekstu – przerwał 
pracę i zaczął domagać się od wykonaw-
ców testamentu wynagrodzenia. Okazał 
się jednak nieuczciwy. Prawdopodobnie 
zniszczył egzemplarz umowy podpisanej 
z Syreniuszem, z które wynikało, że zaliczka 
została zapłacona.

Mimo tych trudności, Gabriel 
Joannicy – lekarz, botanik, uczeń i przy-
jaciel Syreniusza, wraz z Wojciechem 
Borowiuszem, chcieli doprowadzić 
do wydania dzieła. Druk ostatecznie sfinan-
sowała sama Anna Wazówna. Ukończenie 
„Zielnika” zlecono innemu krakowskiemu 
typografowi – Bazylemu Skalskiemu. 
Książka, licząca 1584 strony, ukazała się 
w 1613 r. Jej nakład wyniósł około tysiąca 
egzemplarzy, a cena jednego – circa 5,5 złp. 
Za dwie książki można było kupić wołu. 

Co mogło być powodem trudności 
w wydaniu „Zielnika” jeszcze za życia 
Syreniusza? Jedna z hipotez mówi, że jej 
„niepoprawne” treści, czyli pewne wska-
zania lecznicze, odnoszące się do potrzeb 
cielesnych, o których zaspokojeniu „zakon-
nicy, zakonnice i osobliwie prałaci”  
 
 

myśleć nie powinni. Co więcej, nawet nie 
powinni ich mieć. Ale skoro Syreniusz 
podawał sposoby na rozwiązanie krępują-
cego problemu, to znaczy, że mieli, a pisanie 
o tym w książkach mogło się nie spodobać 
kręgom kościelnym.

Jak już jednak „Zielnik” się ukazał, 
to był nawet promowany i to w sposób 
szczególny, bo poetycko. Oto wiersz Jana 
Achacego Kmity pt. „Do Czytelnika”, pole-
cający książkę tym, którzy pragną ratować 
swe zdrowie. 

Kogo natura słaba o łoże uderzy,
na kogo się śmierć blada rękoma zamierzy,
komu gorączka siarką pali członki drogie;
Kogo powódź zalewa i wnętrzności topi,
komu krew zepsowana koralami twarz skropi;
Kogo złotem niebieska tęcza ufarbuje,
kogo zbytek i słodka swawola napsuje;
Najdziesz tu swe lekarstwo, najdziesz  
			   [tu ochłodę,
czym żołądek, czym znowu odnowisz urodę.
Tylko w nadzieje tych ziół nie psuj zdrowia  
			   [marnie,
bo za jedną chorobą siłać się ich wgarnie!
A jako z żelaza rdzę z trudnością wprawi,
tak się też kto raz skazi, nie tu rychło naprawi;
A tak, jeśli chcesz zdrów być, póki nici Kloto  
			   [nie urznie,
miej tę księgę za przedniejsze złoto!
Bo kto masz za co, ratuj zdrowia ułomnego,
Tedy wieku dopędzisz Orła stoletniego!

Czego Wam, Czytelnicy, i sobie 
też życzę. Sięgnijmy po „Zielnik” 

Syreniusza.

Bogumiła Kempińska-
‑Mirosławska
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Pisać każdy może…

Na Festiwalu Opolskim w 1977 r. Jerzy 
Stuhr śpiewał piosenkę ze słowami Jonasza 
Kofty „Śpiewać każdy może”. Doskonały był 
tekst, a wykonanie wręcz genialne (żeby tak 
fałszować, trzeba mieć niezły słuch!). 

Śpiewać każdy może, 
trochę lepiej lub trochę gorzej, 
ale nie o to chodzi, 
jak co komu wychodzi. 
Czasami człowiek musi, 
inaczej się udusi, oooooo…

Pisać też każdy może… Dlatego stwo-
rzyliśmy w „Panaceum” nową rubrykę 
– swego rodzaju Hyde Park, a właściwie 
Speakers’ Corner, gdzie każdy może 
powiedzieć wszystko na dowolny temat 
(byle nie obrażał Królowej). Jest to miejsce 
na naszych łamach, w którym chcemy 
publikować teksty Czytelników, wyrażające 
ich poglądy i opinie. Zatem swoiste forum 
do swobodnego wypowiadania wszelkich 
myśli, w imię wolności słowa. 

Rubryka poświęcona jest krytyce, głów-
nie działań Izby Lekarskiej, ale nie tylko.

Czasem bowiem dobrze jest przejrzeć 
się w krzywym zwierciadle lub zoba-
czyć coś oczami innych, by nie popaść 
w samouwielbienie. Nikt nie ma monopolu 
na nieomylność, a pycha idzie przed upad-
kiem. Pamiętajmy również, że zgodnie 
z KEL (art. 59), lekarze podejmując krytykę 
działania organów samorządu lekarskiego, 
winni przeprowadzić ją przede wszystkim 
w środowisku lekarskim lub na łamach pism 
lekarskich. 

Tekst na łamach „Panaceum”, na życze-
nie Autora, może być podpisany jego 
pełnym imieniem i nazwiskiem, inicjałami 
lub pod pseudonimem (dane osobowe, prze-
kazane do wiadomości redakcji, będę chro-
nione prawem dziennikarskim o ochronie 
źródeł informacji). Redakcja dopuszcza 
też wyjątkowo publikację anonimów. 
Warunkiem zamieszczenia tekstu jest, 
że nie będzie zawierał treści szkalujących 
lub pomawiających kogoś, danych wrażli-
wych w rozumieniu ustawy lub informacji 
sprzecznych z prawem, zwłaszcza o zabar-
wieniu politycznym.

Ograniczenia dotyczą również objętości 
tekstów, które w wydruku komputerowym 
nie mogą przekroczyć czterech tysięcy zna-
ków, wraz ze spacjami. Redakcja zastrzega 
sobie prawo niepublikowania nadesłanych 
prac lub ich skracania, jeśli nie spełniają 
ustalonych wymagań. Nowy dział nosi tytuł 
„Po drugiej stronie lustra” (czytaj obok)

W imieniu zespołu „Panaceum”, ser-
decznie zapraszam –

Paweł Czekalski 
przewodniczący Kolegium Redakcyjnego

Z drugiej strony lustra

„Starzy” muszą odejść… 
Portal podyplomie.pl, pod datą 

14 marca br., zacytował wypowiedź 
lek. dent. Marcina Sobotki z zarządu 
Porozumienia Rezydentów OZZL (jak przy-
puszczam, był to wywiad udzielony radiu 
lub telewizji). Kolega tłumaczy: 

„Podczas protestu okazało się, że samo-
rząd w obecnej formule jest niewydolny 
organizacyjnie i nie wsparł nas tak, jak 
oczekiwaliśmy. Dlatego chcemy zdobyć 
tylu reprezentantów w izbach, ilu tylko się 
da. W izbach potrzeba zmian i świeżości 
[…] Gdyby samorząd zaangażował się 
bardziej w nasz protest, nie ograniczał 
do poklepywania nas po plecach i wydawa-
nia komunikatów, można by było osiągnąć 
dużo więcej. Zmarnowana została też 
niepowtarzalna okazja, by zjednoczyć całe 
środowisko lekarskie wokół idei poprawy 
systemu ochrony zdrowia”.

Z dalszej wypowiedzi kolegi rezy-
denta wynika, że młodzi lekarze mają 
zastrzeżenia dotyczące szybkości działań 
samorządowych, a także ich skuteczności. 
Podejmowanie stanowisk czy apeli i wysyła-
nie ich do władz to – ich zdaniem – za mało. 

Rezydenci chcą, by 
w izbach działali 
ludzie, którzy mają 
wizję poprawy, 
a nie tylko „trwają na posterunku”, jak 
niektórzy prezesi i wiceprezesi. Są również 
przekonani, że środowisko podczas obec-
nych wyborów pokaże, że dąży do „praw-
dziwych reform”.

Nie ukrywam, że z wieloma zarzutami 
kolegi pod adresem izb lekarskich nie spo-
sób się nie zgodzić, chociaż niektóre – jak 
to u młodych ludzi – trącą hurra optymi-
zmem. Życzę im jednak, żeby spełniły się ich 
marzenia o wejściu do władz izb na szczeblu 
okręgów, a potem także Naczelnej Rady 
Lekarskiej. Aktualnie w poszczególnych 
województwach trwają sprawozdawczo-wy-
borcze zjazdy okręgowe, na 25–26 maja br. 
zaplanowany jest Krajowy Zjazd Lekarzy. 
Wówczas poznamy nowe władze samorządu 
lekarskiego kolejnej kadencji.

Lekarz w tzw. średnim wieku,  
aktualny działacz samorządowy

(personalia znane redakcji)

Oczywiste oczywistości…
W „Panaceum” nr 1–2/2018 r. 

zainaugurowaliśmy nową rubryką pod 
hasłem „Z drugiej strony lustra”. Na apel 
o nadsyłanie listów do niej (patrz obok) 
odpowiedziała nasza Czytelniczka, pod-
pisana pseudonimem Tekla Severa. Do jej 
tekstu odniósł się z kolei anonimowy 
czytelnik, którego list – decyzją Kolegium 
Redakcyjnego – poniżej drukujemy:

• • •
„[…] Ten typ narracji, ten typ argumen-

tacji, ten typ kłamstwa – jest coraz częściej 
słyszalny w naszym życiu. Oczywistą 
oczywistością jest fakt, że wszystkie pań-
stwa świata atakują Polskę, ale Autorka i jej 
podobni dążą do zbudowania WIELKIEJ 
TYSIĄCLETNIEJ POLSKI […]

Czy my podludzie – według obecnie 
panującej doktryny – nie mamy prawa 
do informowania Świata o tym, co się dzieje 
w naszej OJCZYŹNIE?

Czy ten ptak kala gniazdo, co je kala,
Czy ten, co mówić o tym nie pozwala?*

Faktem jest, że liczba różniących nas 
kwestii jest wielka, ale:

obca dłoń ich też nie przekreśli**.

Co do możliwości porozumienia się 
z tymi, których reprezentuje Tekla Severa, 

to próbowałem. Stałem z nauczycielami, aby 
nie rozwalać (przepraszam, nie wygaszać) 
szkół gimnazjalnych (dzieci zapłacą proble-
mami psychicznymi), broniłem Trybunału 
Konstytucyjnego, Sądu Najwyższego, 
Kobiet (żeby nie były Przedmiotem). Jaki 
efekt? Taki:

[Ty] Który skrzywdziłeś człowieka prostego
Śmiechem nad krzywdą jego wybuchając,
Gromadę błaznów koło siebie mając.***

Dramat? Nie okupacja, niszczenie 
niezależnej kasty inteligencji, ze zamianą 
na kastę posłusznej inteligencji. A swoją 
drogą, czy Stanisław Karczewski […], pisząc 
listy błagalne do Polonii na całym świecie, 
aby bronili jedynie słusznej partii, nie rzuca 
cieniska na Polskę?

Anonim 
(lekarz z delegatury Skierniewickiej)

 
Od redakcji: Podajemy autorów cytowa-

nych w liście tekstów: 
*Cyprian Kamil Norwid „Czy ten 

ptak…” (1856); 
**Władysław Broniewski „Bagnet 

na broń” (1939); 
***Czesław Miłosz „Który skrzywdziłeś” 

(1953).

nr 4 (229) – kwiecień 2018 PANACEUM 35

o
pin

ie, list
y, po

lem
ik

i



Lepiej to już było…
Odkąd pojawiły się pieniądze, naj-

doskonalszy „wytwór” znanego nam 
wszechświata (cokolwiek pod tym termi-
nem sobie wyobrażamy), staliśmy się jego 
niewolnikami. Tak jest, czy sobie zdajemy 
z tego sprawę, czy też nie. To uzależnienie 
zaczyna się w zasadzie już w dzieciństwie, 
a potem stale rośnie. Batalia o pieniądz, 
która działa często niewidocznie, nasila się 
wraz ze wzrostem dobrobytu i podażą dóbr 
materialnych […]

Większość przepracowanego przeze 
mnie czasu nie była zbyt należycie opła-
cana, ale dotyczyło to nie tylko mnie, lecz 
wszystkich lekarzy. W szpitalach były etaty, 
siatki płac, a dyżury były obowiązkowe 

i to za mniejsze pieniądze niż praca eta-
towa. Nie można było legalnie wyjechać 
do innego kraju, żeby więcej zarobić. Jedyną 
alternatywą było podjęcie pracy w ośrodku 
na wsi (często na tzw. zabitej deskami), 
gdzie kuszono mieszkaniem i jakąś kwotą 
na zagospodarowanie. Teraz jest inaczej […] 

Kiedyś nazywano nas Służbą Zdrowia, 
teraz nie wiadomo, jak ten bałagan nazwać. 
Kolejki, kolejki i jeszcze raz kolejki, 
a choroby nie chcą czekać, tylko rozwijają 
się coraz szybciej. Jeżeli w grę wchodzi 
pieniądz, to potraktujmy sektor zdrowia 
jak handel, czy usługi. Idziemy w potrzebie 
tam, gdzie należy, płacimy za to, co jest 
wykonane, a rachunek przedstawiamy 

NFZ-owi do zwrotu. Prosto i wygodnie, 
bez czekania. Dlaczego urzędnik-pośrednik 
ma decydować, jak długo ma cię coś boleć 
albo jak długo masz niedowidzieć z powodu 
mętniejących soczewek w oku? Proste, ale 
jakie trudne do zrealizowania […]

Zamiana jednego ministra zdrowia 
na kolejnego nigdy nic nie zmieniła i nawet 
ja, pomimo swojego optymizmu, stwier-
dzam, że… lepiej to już było. Na szczęście 
zbliża się już wiosna i cieszenie się jej 
wizerunkiem nic nie kosztuje. Korzystajmy 
z tego profitu jak najwięcej. Osobiście jadą 
w góry, żeby odreagować.

Krzysztof  Papuziński 
senior optymista

Łódź, 22 lutego 2018 r.

+  Z LISTÓW DO REDAKCJIReaktywacja…
Droga Redakcjo, Szanowne Koleżanki 

i Koledzy.
Milczenie jest złotem, jednakowoż 

srebro też ma jakąś wartość, więc postana-
wiam „wyrzygać” trochę srebrników z mych 
chorych i pokręconych trzewi. Drobny 
test wytrzymałości dla poczucia estetyki 
Drogiej Redakcji, tak na początek, i pre-
tekst, jeśli potrzebny.

Miałem się zamknąć, bo przestałem 
widzieć sens tej pisaniny. Dlaczego więc 
znów próbuję wcisnąć się do tego zacnego 
towarzystwa? Otóż, po pierwsze, zostałem 
zaczepiony kilkakrotnie przez znajomych, 
którzy chcą jeszcze ze mną rozma-
wiać, i zapytany, dlaczego przestałem? 
Wyjaśniałem, że nie wszystkie wysłane listy 
znalazły czytelników – to raz (możliwe, 
że za ostre, ale jeśli mam być prawdziwy?), 
a dwa – że gdy zobaczyłem, z czym muszę 
współzawodniczyć o szpaltę, zwątpiłem 
w sens.

Tu mi wyjaśniono, że to w końcu 
„La Gazzetta Nostra”, a nie „Tygiel 
Kultury”, więc… z szacunkiem troszkę. 
Ja mówię, że mnie się wydaje, że relacja 
z zawodów o Laur Konsumenta jest pory-
wająca, ale w zupełnie innym sensie niż 
zamierzony przez publikator. Zwłaszcza, 
że za chwilę prowokuje innych do pięknego 
garażowania w… (wiecie gdzie, autocen-
zura), i to bez masła, za to z rzewnym łka-
niem. A ja mam inne wyobrażenia na temat 
walki o godność zawodu.

Słyszę więc, że jestem porywczym 
chamem i muszę się liczyć z ostracyzmem, 
bo taka jest cena za możliwość wypowiedzi. 
Kiedy jednak uświadomiłem sobie, że ktoś 
czytał regularnie moje listy, poczułem się 
jak zdrajca, zwłaszcza że u mnie lojalność 
wyprzedza nienawiść o kilka długości 
konia. Fatalne uczucie, mówię wam. 
To nie ma nic wspólnego z łechtaniem ego 

– uwierzcie, proszę. Po prostu nie 
ma wspanialszego uczucia, jeśli można dać 
komuś coś, co sprawia mu przyjemność. 
Nie każdemu, rzecz jasna i na szczęście.

Poza wszystkim – zauważyłem, 
że w stopce redakcyjnej figurują moje dane 
osobowe. Być może to do czegoś zobowią-
zuje, mnie też. Wybaczcie te przydługie 
enuncjacje – ekspiacje, ale muszę czasem 
coś wytłumaczyć ludzkim (w miarę) 
głosem. Natychmiast wracamy do rzeczy-
wistości, której – co prawda – nie ma, ale 
która odciska niezatarte piętno na naszym 
wesołym żywocie.

Przeżyliśmy protest rezydentów. Było 
wiadomo, że coś wybuchnie. Mam satys-
fakcję, bo to, co widzę teraz, opisałem 
już wcześniej. Podziwiam moc i odwagę, 
a końcowy apel młodziaków o zakończenie 
protestu i powrót do pracy oceniam jako 
brak doświadczenia, przynależny młodości. 
Wiecie, co można by o tym napisać, ale nie 
napiszę. Pamiętajcie, młodziaki, że to nie-
wiele załatwia, i ktoś Was musi jeszcze 
nauczyć medycyny. Może ja? A może nie?

Wydaje mi się, że rozumiem, co się 
dzieje. Jest w tej strategii myśl, jednak nikt 
nie odważy się jej zwerbalizować. Na tym 
poniekąd polega polityka, że odpowiada 
się za słowa, nie za czyny. Zresztą nie 
tylko ta wielka. Bo jeśli powiesz szefowi, 
że jest kabotynem i hipokrytą, zapłacisz, 
oj, zapłacisz. A im bardziej jest, tym więcej 
zapłacisz. Jeśli natomiast spróbujesz wpły-
nąć na codzienność przez własne, ciche 
wybory, jest szansa, że przetrwasz, i przy 
okazji coś jednak wskórasz. Dowody? Jeśli 
są konieczne, oczekuję rozmowy tête-à-tête, 
na ucho, wino ja wybieram.

Kilka motywów można jednak przy-
toczyć, w razie czego można się tłumaczyć 
wieloznacznością, opacznym rozumieniem, 
albo można zakrzyczeć, albo mówić: 

„Proszę mi nie przerywać, ja Panu nie prze-
rywałem” – chociaż przerywałem. Proszę 
więc zapytać pana Wielickiego, jak zdobyć 
K2? Albo zapytać pana Kotarbińskiego 
(ten nie żyje, ale to w niczym nie przeszka-
dza), jak w ogóle coś zdobyć? Dam głowę, 
że nie będzie tam nic o wysługiwaniu się 
słabszymi, o pozorowaniu, o bezproduk-
tywnym dążeniu do windowania własnych 
osiągnięć tylko po to, aby zakrzywiać 
przestrzeń według własnego krzywego 
uznania, o wykorzystywaniu słabości sys-
temu i pokracznych próbach jego naprawy, 
o pazerności, o podwójnych standardach.

Państwo nie może zbankrutować, 
nawet jeśli skarbiec przestanie istnieć. 
Społeczeństwo nie zniknie, nawet jeśli prze-
staną działać szpitale. Pol Pot dał przykład, 
że odrodzi się, nawet jeśli wszystko przesta-
nie funkcjonować, a zostanie tylko śmierć. 
Ewolucja nie pozwala, prawa biologii są sil-
niejsze. Nie będzie próżni, w ostateczności 
przyjdą Rusowie, Germanie albo Turkowie. 
Historia się nie kończy. Ewolucja chce, 
abyśmy odchodzili, bo jesteśmy źli. Trochę 
żałuję, że muszę odchodzić w towarzystwie 
niektórych ludzi. Jedyne, co mogę zrobić, 
to podlewać nawozem te kwiaty, które 
wybrałem, a na końcu położyć się i zgnić 
w ich korzeniach sam. Może rozkwitną.

Oto moje srebrniki. Jeśli mogę pro-
sić, przekaż je, Droga Redakcjo, na jakąś 
lekarską fundację albo chociaż wypłać 
Optymiście, niech będzie jeszcze bardziej 
optymistyczny. Proszę śmiertelnie poważ-
nie. A jeśli ktoś jeszcze zechce, żebym przy-
słał mu list, niech powie, bez tego już nic. 
Myślicie, że ja się nie boję?

Marcin Wojtczuk
lekarz fatalista

Łódź, 11 marca 2018 r.
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Wyrażam ogromną wdzięczność lekarzom Oddziału 
Ortopedyczno-Chirurgicznego Szpitala Zakonu Bonifratrów 
w Łodzi: ordynatorowi dr. n. med. Piotrowi Cabajowi oraz 
lek. Tadeuszowi Tkaczykowi za przeprowadzoną operację, wspie-
ranie przed- i pooperacyjne, wspaniałą atmosferę na oddziale. 
Dziękuję zespołowi pielęgniarskiemu, kierowanemu przez pielę-
gniarkę oddziałową mgr Joannę Tomaszewską – za cierpliwość 
i życzliwość, a Siostrze Savi za obdarowywanie wszystkich swą 
radością i ciepłem. Składam również podziękowania lek. Janowi 
Bartosińskiemu, specjaliście chirurgii naczyniowej, za profesjo-
nalne przygotowanie mnie do operacji ortopedycznej.

Kieruję wyrazy uznania i wdzięczności do ordynatora 
Oddziału Rehabilitacji Ogólnoustrojowej Centrum Leczenia 
Chorób Płuc i Rehabilitacji w Tuszynie – dr. n. med. Grzegorza 
Mąkosy i dr n. med. Barbary Kopff za skuteczną rehabilitację 
pod Ich opieką. Dziękuję wszystkim pracownikom tego oddziału, 
Paniom Pielęgniarkom, Pani Halinie – rehabilitantce, kierującej 
sekretariatem Pani Ani, a także pracownikom ochrony, wrażli-
wym na problemy pacjentów.

Anna Gańczarczyk, lekarz stomatolog (senior)
• • •

Składam serdeczne podziękowania personelowi Kliniki 
Urologii Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego im. WAM 
– Centralnego Szpitala Weteranów w Łodzi za troskliwą 
opiekę i zrozumienie w ciężkiej chorobie mojego taty – Leszka 
Kubickiego. Państwa profesjonalizm i życzliwe podejście 
było nam bardzo potrzebne w chwili postawienia diagnozy 
i podjęcia leczenia. Dziękujemy za przeprowadzenie trudnej 
operacji prof. dr. hab. n. med. Markowi Sosnowskiemu – kie-
rownikowi Kliniki. Dziękujemy dr. hab. n. med. Zbigniewowi 
Jabłonowskiemu, dr. n. med. Romanowi Łowickiemu i całemu 
personelowi Kliniki, a w szczególności dr. n. med. Cezaremu 
Zydkowi. 

Z wyrazami szacunku – rodzina pacjenta
• • •

Za pośrednictwem pisma „Panaceum” chcę złożyć podzięko-
wania dla dr. n. med. Karola Jastrzębskiego z Kliniki Neurologii 

i Udarów Mózgu Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego 
im. WAM – Centralnego Szpitala Weteranów w Łodzi. 
Wyrażam swą wdzięczność za profesjonalną i troskliwą opiekę 
podczas choroby. Dziękuję za wszechstronną pomoc, duchowe 
wsparcie i życzliwy uśmiech.

Wdzięczny pacjent i jego rodzina
• • •

Szanowna Redakcjo, za pośrednictwem pisma „Panaceum” 
pragnę wyrazić wdzięczność i uznanie dla lekarza specjalisty 
chorób wewnętrznych i medycyny ratunkowej, który dnia 
1 marca br., diagnozował mnie, gdy zostałam dowieziona 
karetką pogotowia na SOR Miejskiego Centrum Medycznego 
im. K. Jonschera w Łodzi. Doktor Robert Kłeczek (nazwisko 
spisałam z recepty) profesjonalnie zrobił wywiad, pochylił się 
z empatią nad schorowaną seniorką, zaordynował właściwe lecze-
nie (czuję się zdecydowanie lepiej) i potraktował mnie jak czło-
wieka, a nie PESEL. Tym bardziej dziękuję za Pana cierpliwość, 
dociekliwość w szukaniu przyczyny nagłego pogorszenia mojego 
stanu i sympatyczne emanowanie spokojem, gdyż ja byłam prze-
rażona i pełna obaw o swoje zdrowie. Jeszcze raz serdecznie dzię-
kuję Panu, Doktorze, i losowi, że trafiłam na takiego wspaniałego 
Lekarza i Człowieka. Składam wyrazy mojego uznania i życzę 
Panu zdrowia oraz dużo radości i satysfakcji z wykonywania tego 
trudnego i odpowiedzialnego zawodu.

Wdzięczna pacjentka (z karetki) – Blandyna Teresa Stempień
• • •

Wdzięczność jest pamięcią serca
		     Jean Massieu

Strumień podziękowań za nieocenioną pomoc w diagno-
zowaniu i leczeniu rodziców kieruję do doktor Małgorzaty 
Tyślerowicz i doktora Pawła Woźniackiego z Wojewódzkiego 
Specjalistycznego Szpitala  im. M. Kopernika w Łodzi. Pragnę 
również wyrazić olbrzymią wdzięczność dla doktora Karola 
Borońskiego z Wojewódzkiego Szpitala im. Prymasa Kardynała 
Stefana Wyszyńskiego w Sieradzu za profesjonalne leczenie 
mojego taty.

Katarzyna Simińska

PODZIĘKOWANIA

Zaprzeczają złym opiniom
Tak często narzekamy na służbę zdro-

wia, a ja chcę dziś opowiedzieć o dwóch 
klinikach, które zaprzeczają tym wszystkim 
złym opiniom. Otóż zdarzyło mi się przeby-
wać na Oddziale Chirurgii Urazowo- 
-Ortopedycznej szpitala MSWiA w Łodzi 
przy ul. Północnej. Oddział prowadzony 
jest przez dr. n. med. Pawła Garncarka – 
człowieka wyjątkowego! Świetny lekarz, 
wspaniały człowiek i doskonały szef. 
Mając niewielką obsadę personalną (co jest 
bolączką wielu klinik), oddział funkcjonuje 
wzorowo. Oczywiście, wymaga to wiele 
pracy i poświęceń personelu, ale wszystko 
działa!

Rozmawiałam z wieloma pacjentami 
doktora P. Garncarka, pytając o opinię 
na jego temat. Wszystkie były takie same: 
doskonały fachowiec i cudowny człowiek. 
Nieczęsto słyszy się takie oceny. Jedna 
z pacjentek opowiedziała mi historię 

swojego życia i choroby, a zakończyła ją 
spłakana stwierdzeniem, że tylko On ją 
wysłuchał i pomógł.

Drugą placówką, która zrobiła na mnie 
(i nie tylko na mnie) duże wrażenie, jest 
Klinika Rehabilitacji Medycznej w CKD 
w Łodzi, przy ul. Pomorskiej, której kie-
rownikiem jest prof. dr hab. n. med. Jolanta 
Kujawa, kobieta niezwykle zapracowana, 
ale świetnie zorganizowana. Klinika ma 
znakomity personel zarówno lekarski, fizjo-
terapeutyczny, pielęgniarski, jak i pomoc-
niczy. Wszyscy mają wiele obowiązków, ale 
każdy znajduje czas dla przestraszonego, 
niedoinformowanego pacjenta. Cierpliwie 
i przystępnie, najprościej tłumaczą różne 
zawiłości medyczne.

Chcę także podkreślić, że istnieje 
świetna współpraca między obydwiema pla-
cówkami. Pacjenci operowani w MSWiA, 
jeśli tego wymaga ich stan zdrowia, tuż 

po operacji przewożeni są na rehabilitację 
do CKD. I wielkie słowa uznania należą się 
szefom tych oddziałów, że się znakomicie 
dogadują i mają wiele empatii dla swych 
pacjentów. Kończąc, kieruję słowa uznania 
i podziękowania za takie postawy, zarówno 
prof. Jolancie Kujawie, jak i doktorowi 
Pawłowi Garncarkowi, za ich wiedzę 
i oddanie swojej ciężkiej pracy […] Pisze się 
o tym wszystkim lekko (!), ale ile Ich praca 
wymaga poświęceń, wiedzą tylko Oni sami!

Jest jeszcze jedna lekarka godna tego, 
by o niej pisać i głośno mówić, którą od lat 
obserwuję i podziwiam. Jest nią dr Halina 
Kołodziejczyk pracująca w Szpitalu… 
w Łagiewnikach. Tytan pracy! Dyżuruje 
często, ma pod opieką dwa oddziały i Izbę 
Przyjęć. Nie zdarzyło się w Jej długiej 
pracy zawodowej, by komukolwiek odmó-
wiła pomocy, porady. Tacy lekarze to już 
wyjątki, choć może nie?

Baczna obserwatorka, pacjentka –

Maria T. Hannequin
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XVIII Ogólnopolska Biesiada Literacka UPPL

Nadal trzymamy się tradycji
Stali Czytelnicy rubryki literackiej 

„Panaceum” pamiętają zapewne, że Unia 
Polskich Pisarzy Lekarzy ukończyła już 
pięćdziesiąt lat. Ja zaś pragnę im jeszcze 
uprzytomnić, że owa stateczna osoba 
(prawna) ma też dorosłą córkę, która nosi 
staropolskie imię Biesiada. Obserwuję 
„dziewczynę” od kołyski (obserwacja 
uczestnicząca), jestem bowiem jej rówieśni-
kiem, ale – niestety – tylko w rozumieniu 
unijnego stażu.

Tak jak fenomenem jest wyjątkowe 
trwanie i rozwój UPPL, tak miłą niespo-
dzianką pozostaje stałe zainteresowanie 
jej Biesiadą Literacką. Rok 2017 minął 
zatem w zawrotnym tempie i oto ponownie 
spotkaliśmy się, już po raz osiemnasty, 
w siedzibie łódzkiej Okręgowej Izby 
Lekarskiej przy ul. Czerwonej 3 w Łodzi. 
Znowu w pierwszy piątek marca, choć 

planowaliśmy zafiksować już termin 
na soboty, aby stał się on nową tradycją.

Po raz trzeci trudów organizacji 
Biesiady podjęła się Magda Człapińska- 
-Matroszyło, wieloletnia sekretarz UPPL. 
Tak jak w ubiegłych latach, korzystała 
z doświadczeń Barbary Szeffer- 
-Marcinkowskiej, która poprowadziła tych 
spotkań bez mała piętnaście. Słowa powi-
tania i adresy autorstwa prezesa naszej Izby 
– Grzegorza Mazura, skierowane do organi-
zatorek i uczestników wydarzenia, wygłosił 
wiceprezes Jacek Pypeć. To on podkreślił, 
że tego marcowego wieczoru nie powinno 
się nazywać kolokwialnym określeniem 
„impreza”, a wydarzeniem właśnie. 

Autorów tekstów i bywalców Biesiady 
– miłośników żywego słowa ucieszyło 
przybycie dawno niewidzianego krytyka – 
Henryka Pustkowskiego, który, jak zawsze, 

z kulturoznawczym zacięciem komentował 
nasze wystąpienia, a młodszych z nas 
pamięta przecież od literackich powijaków. 
Taktownie zatrzymywał się w swoich uwa-
gach na mocnych stronach tekstów, jedynie 
muskając krytyką strony słabsze.

Forma i tematyka prezentacji była tym 
razem wyjątkowo urozmaicona – poważna 
poezja, miniatura prozatorska, humo-
reska, żart literacki, próby nawiązania 
do bajki. Usłyszeliśmy utwory (in ordine 
d’apparizione, jak piszą Włosi w napisach 
końcowych swoich filmów): Barbary Szeffer-
‑Marcinkowskiej (nieobecnej, a zastąpionej 
przez małżonka), Marka Pawlikowskiego, 
Joanny Czajkowskiej-Ślasko, Wandy Rybak, 
Grzegorza Ratajczaka, Waltera Pyki, niżej 
podpisanego autora tej relacji, Stefana 
Trzosa, Bolesława Sawickiego, Grażyny 
Perlińskiej i Anny Madej. 

Odbył się także tradycyjny plebiscyt 
dość licznie przybyłej publiczności. Jego 
zwycięzcą okazała się Wanda Rybak, 
a zaraz za nią uplasowały się „na pudle” 
Anna Madej i Joanna Czajkowska-Ślasko 
(jedyna z wymienionych w barwach UPPL). 
Trzeba przyznać, że wybór pudłem nie był 
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Wanda Rybak

REALIA

diabelski klucz do bladej duszy
stłumione żale i apetyty
przenikające ziarna goryczy
możnowładcy i nagie wstydy

koło historii zatacza kręgi
błędy powtarza od nowa
porcelanowe piękne kukiełki na piedestale 
bez słowa protestu czy buntu
niedbale piją szampana
a tu 
całe mnóstwo małych ludzików
narzekających tylko od rana
wieczorem życie kabaretowe
tania rozrywka z ekranu

i masz już całkiem przychylnych sobie
bezmózgich małych poddanych

Krytycznym okiem

Bez zbytecznego akademickiego 
„zadęcia”

Mało kto z nas pamięta, że nasze 
„Biesiady Literackie” mają szacowną 
antenatkę o tej samej nazwie – ilustro-
wany tygodnik literacki i polityczny, 
ukazujący się w Warszawie od 7 stycz-
nia 1876 r. do 30 czerwca 1917 r. 
Przypomniał to w swoim powitaniu 
wiceprezes łódzkiej OIL – Jacek Pypeć. 
Świadomość tej kulturowej więzi dodat-
kowo zmotywowała mnie do solidności 
w ocenie materiału literackiego i kom-
petencji w „poradach warsztatowych”. 
Pamiętam jednak, że zawsze nasze 
spotkania (piszących oraz tzw. krytyka) 
były pełne familiarności, ciepła oraz 
empatii. Niech i teraz tak będzie, bez 
zbytecznego akademickiego „zadęcia”.

Nadesłane teksty literackie suflują 
istotną refleksję: czy przesłaniem poezji 
winno być dzisiaj „piękne słowo” 
czy budująca myśl? Ten dylemat jest 
pięknie, ale i dramatycznie obecny 
w poezji Barbary Szeffer- 
-Marcinkowskiej. Konkluzja, żeby słowa 
nie grały „złą kartą” jest przestrogą 
przed manipulacjami ideologicznymi 
dzisiejszości. Melancholijne „kręgi 
na wodzie”, dobra pamięć, jaką po sobie 
zostawimy, jest lepszym wyborem niż 
wspaniałe słowa w znieprawionym świe-
cie realnym. 

Wobec tej „wrzeszczącej rzeczywi-
stości” (żeby przywołać powiedzenie 
Wyspiańskiego) sytuuje swoją poezję 
także Bolesław Sawicki (problem 
Innego, Uchodźcy). Lekiem na wytra-
cenie ludzkiej wrażliwości jest przy-
wołanie wartości rodzinnych – tak jest 

w pięknym fantasmagorycznym opo-
wiadaniu prof. Marka Pawlikowskiego – 
„Spotkanie z jasnowłosym”. Oczywiście 
jest nią też cała sfera obronionej pry-
watności, ocalającej miłości, jak w kilku 
tekstach Waltera Pyki czy Jerzego 
Andrzejczaka. 

Nie chciałbym tu pomijać wartości, 
które z poezją są związane od czasu 
formalistów: jej swoistej inności 
językowej, wypowiedzeniowej (tzw. 
autoteliczności). Utraciliśmy już dawno 
rajską, adamistyczną „przejrzystość”. 
Konwencje poetyckie, jakimi się posłu-
gujemy, winny jednakże sugerować jakiś 
„światoobraz” – wspólnotę doświad-
czeń poety oraz odbiorcy. Ten piękny 
walor odnajdziemy i w rozpoznanej już 
przez krytykę literacką poetyce Joanny 
Czajkowskiej-Ślasko, i w wierszach 
Wandy Rybak. Dodajmy – interesują-
cych wierszach.

Należałoby zwrócić uwagę także 
na element zabawy literackiej, jaką 
znajdziemy w prezentowanych tekstach. 
To świetne! – limeryki wspomnianego 
już J. Andrzejczaka i zabawna prozator-
ska groteska Stefana Trzosa – „Chłop 
poetą jest i basta”. Więcej uwag przeka-
załem w bezpośrednich komentarzach 
po tekstach czytanych.

Biesiadę zwieńczył werdykt wszyst-
kich uczestników Biesiady, którzy 
w tajnym głosowaniu wybrali najlepszy 
zestaw. Zwyciężyła Wanda Rybak.

Gratulujemy!

Henryk Pustkowski

– uznanie publiczności zyskały poetki z tro-
ską ważące słowo.

Po wychyleniu tradycyjnego „Pucharu 
Ambrozji” przez wyróżnioną przez 
publiczność autorkę, można już było prze-
aranżować salę tak, by stała się widownią, 
a zarazem sceną dla mającego się zaraz 
zacząć występu Kabaretu OIL „Bąk”. 
Zaprezentowany program nie dał widzom 
zapomnieć, że znajdują się na wschodniej 
flance NATO. 

Jerzy Andrzejczak
fot. J. Kowalczyk, M. Marcinkowski 

Od redakcji: Naszych Czytelników, 
fanów Kabaretu OIL „Bąk”, prosimy o cier-
pliwość i wyrozumiałość. Recenzja z jego 
dziewiątej już premiery, zaprezentowanej 
„na deskach” izbowej sceny 2 marca br., 
ukaże się w kolejnym wydaniu „Panaceum”. 
Zadecydowały o tym względy „techniczne”, 
czyli… choroba potencjalnego recenzenta. 
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Komisja Kultury Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Łodzi, serdecznie zaprasza 
miłośników żywego słowa na uroczyste 

zakończenie

VIII Ogólnopolskiego 
Konkursu Literackiego

pod hasłem „Barwy Słów”

Konkurs organizowany jest 
na wniosek Literackiej Grupy 
Nieformalnej, działającej przy łódzkim 
Klubie Lekarza.

Ogłoszenie wyników konkursu 
odbędzie się w niedzielę 15 kwietnia 
2018 r., w Klubie Lekarza OIL w Łodzi, 
przy ul. Czerwonej 3. Początek imprezy 
o godz. 17:00.

Laureaci zostaną powiadomieni 
indywidualnie.

Zgłoszone utwory zostaną 
ocenione przez profesjonalne jury 
w dwóch kategoriach: oddzielnie prozy 
i poezji. Przewidziane są nagrody 
pieniężne oraz wyróżnienia rzeczowe. 
Jury zastrzega sobie możliwość innego 
podziału nagród.

Wszelkich dodatkowych informacji 
(również dotyczących noclegów), chęt-
nie udzieli: Iwona Szelewa, Biuro OIL 
w Łodzi, tel. 42 683 17 01.

Polszczyzna na co dzień i od święta

Kącik literacki
Szanowni i Drodzy Sympatycy naszej 

nowej rubryki! 
Naprawdę sama nie wiem, od czego 

zacząć, aby się powiodło. Wiadomo, 
że wszelkie nowinki tematyczne mogą 
„chwycić” lub nie, a powodzenie przedsię-
wzięcia zależy głównie od gruntu, na jaki 
padnie ziarno oraz od tzw. siły perswazji 
autora inicjatywy. Nasz GRUNT jest 
wspaniały, ale jak się spisze ta niby „siła” – 
trudno przewidzieć. 

W miarę moich skromnych sił i środ-
ków będę się starała zainteresować Państwa 
problemami naszej ojczyzny-polszczyzny, 
choć mam świadomość, że ostatnio moż-
liwości te topnieją. Nie wszystkim zależy 
na pielęgnowaniu kultury rodzimego języka 
i nie każdy z nas uważa te kwestie za ważne. 
Przecież jakoś się porozumiewamy, a czy 
przy tym popełniamy błędy, to już jakby 
mniej istotne. Przecież nie jesteśmy polo-
nistami, tylko lekarzami i nie każdy z nas 
miał w szkole nauczycieli z prawdziwego 
zdarzenia. Jednak obok ortografii, grama-
tyki, stylistyki itp. istniały jeszcze takie 
czy inne strefy językowej kultury, do któ-
rej wiodły różne „drogi poznania” oraz 
zainteresowań.

Pamiętam, jak na studiach dobry los 
zetknął mnie z takimi profesorami, którzy 
nie tylko umieli zainteresować studentów 
medycznym przedmiotem, ale jeszcze wie-
dzę podawali w wyjątkowo pięknej formie. 
Te czasy dawno minęły, technika uczyniła 
swoje, ale wszak i dziś bywają tacy wykła-
dowcy, których słucha się z upodobaniem. 
Niestety, obecnie coraz częściej stykamy 
się z niszczeniem kultury i elegancji języka 
– zwłaszcza w tzw. publikatorach wszelkiej 
maści. Nie trzeba przytaczać przykła-
dów, ale jest ich multum, a to, co istnieje 
w Internecie (nie wiedzieć, dlaczego mamy 
go pisać dużą literą), po prostu stanowi 
obrazę dobrych obyczajów.

Czy można jakoś z tym walczyć albo 
przynajmniej wytykać, ośmieszać, ganić? 
Pewnie że można, tylko pytanie, z jakim 
skutkiem? A jednak, jeśli nawet niewiele 

zdziałamy, to chyba dobrze będzie uczynić 
jakiś krok we właściwym kierunku i zwró-
cić uwagę na zaniedbania, bo one same 
z siebie nie znikną. Nie bądźmy obojętni. 
Dlatego proszę o zrozumienie i wsparcie dla 
projektów, które tu zaistnieją. 

Chyba „Kącik Literacki” nie jest naj-
lepszą nazwą dla tej rubryki i może pełni 
jedynie rolę tytułu tymczasowego. Gdyby 
więc nasi Czytelnicy zechcieli zapropono-
wać jakieś inne, bardziej pojemne nazwy 
czy hasła, to czemu nie? Sprawa ma być 
wspólna i rozwojowa, więc można nad tym 
podyskutować i ewentualnie wybrać inny 
nagłówek. Problem jest otwarty, więc jeśli 
pojawią się jakieś propozycje od Państwa, 
to w najbliższym numerze naszego pisma 
chętnie wszystkie przedstawimy i poddamy 
pod głosowanie.

Najserdeczniej zachęcam do współdzia-
łania. Już poprzednio namawiałam do nad-
syłania własnych, krótkich form literackich, 
jak fraszki, przewrotne lub prowokacyjne 
myśli, żarty, porzekadła itp. Mogą być pod-
pisane nazwiskiem lub pseudonimem (wów-
czas z podaniem nazwiska do wiadomości 
redakcji). Będziemy je promować, a krótkie 
muszą być dlatego, że nie mamy zbyt dużo 
miejsca na łamach.

Tymczasem są bieżące wieści z dzie-
dziny działalności literackiej. Jak co roku, 
w pierwszy piątek marca, odbyła się 
w siedzibie OIL w Łodzi Biesiada Literacka 
UPPL, już osiemnasta, będąca wydarzeniem 
ogólnopolskim. Towarzyszył jej występ 
lekarskiego kabaretu „Bąk”; tym razem była 
to dziewiąta, udana jego premiera.

Niestety, z powodu choroby nie mogłam 
uczestniczyć w tych spotkaniach i trudno 
mi opisać, jak bardzo czułam się pokrzyw-
dzona. W tym moim nieszczęściu pociesze-
niem była dla mnie obecność na Biesiadzie 
życzliwego krytyka, który czuwał nad lite-
racką całością wydarzenia i potem napisał 
kilka ciepłych słów komentarza na temat 
„biesiadnych utworów” [czyt. s. 39].

Barbara Szeffer-Marcinkowska

Barbara Szeffer-Marcinkowska

Guru

Młody guru, po wygłoszeniu porywającego przemówienia, zyskał wielu żarliwych 
wyznawców i zdołał odebrać władzę swemu przewodnikowi. Odkrywcze tezy, nowe 
doktryny poparli wszyscy młodzi, a starzy odeszli za starym guru, aby wspólnie dokonać 
żywota. Kończył się ich czas i brakło sił, aby walczyć lub cokolwiek zaczynać od początku.

Dobrze, że pozostawili po sobie liczne potomstwo, pełne zapału i wiary w to nowe, 
lepsze…

Plener Literacki 
UPPL

W czerwcu 2018 r. Unia Polskich 
Pisarzy Lekarzy, za sprawą i zaanga-
żowaniem Grażyny Perlińskiej- 
-Siudy oraz Stowarzyszenia Autorów 
Polskich – Odział w Kołobrzegu, 
organizuje w dniach 23–30 czerwca 
2018 roku Wiosenne Sympozjum 
UPPL – Plener Literacki. Są jeszcze 
wolne miejsca. Podczas pleneru jest 
możliwy stały kontakt z krytykiem 
literackim, możliwość wyjazdu 
do Kopenhagi i zwiedzanie pięknych 
przyrodniczo okolic, nie mówiąc już 
o spotkaniach towarzyskich. Program 
pleneru pod linkiem: Program ple-
neru Międzywodzie 2018-lekarze.

Wszystkich chętnych gorąco 
zapraszam. Informacji udziela:

Barbara Jedlecka,  
SAP o/Kołobrzeg,

tel. 781 821 163,  
e-mail: sapkolobrzeg@poczta.fm
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Komisja Kultury Okręgowej Rady Lekarskiej w Łodzi serdecznie zaprasza do Klubu Lekarza w Łodzi, przy ul. Czerwonej 3, na:

uroczyste otwarcie 

XVI  Ogólnopolskiej  Wystawy Malarstwa  Lekarzy
Wernisaż odbędzie się 20 maja 2018 r. (niedziela), początek godz. 17:00. Wystawa potrwa do 25 maja br.

Koleżanki i Kolegów lekarzy, zainteresowanych prezen-
tacją swoich prac na wystawie, prosimy o ich dostarczenie 
do 7 maja br., na adres Okręgowej Izby Lekarskiej, 93-005 Łódź, 
ul. Czerwona 3.

Obrazy, wykonane w dowolnych technikach i formatach, 
powinny być opatrzone następującymi danymi: tytułem, imie-
niem i nazwiskiem autora, rodzajem jego specjalizacji, miejsco-
wością zamieszkania. Przyjmujemy maksymalnie dwie prace 
od jednego twórcy, ze względu na ograniczenia powierzchni 
wystawienniczej. 

Kontynuując tradycję zapoczątkowaną podczas wcześniej-
szych edycji Wystawy, planujemy przeprowadzenie konkursu, 
w którym prace oceni profesjonalne jury. 

Serdecznie zapraszamy Autorów i wszystkich zainteresowa-
nych twórczością lekarzy. 

Kontakt:
Iwona Szelewa,

tel. 42 683 17 01, faks 42 683 13 78,
e-mail: biuro@oil.lodz.pl

Opera i… miłość
Wprawdzie spotkanie, które odbyło się 

w Klubie Lekarza w niedzielę, 4 marca br., 
nosiło tytuł „Opera moja miłość”, ale poświę-
cone było nie tylko miłości do opery, ale 
także miłości, która jest istotą operowego 
dzieła. Dzieła, będącego przede wszystkim 
efektem pracy kompozytora, a jednocześnie 
łączącego w sobie kilka gatunków sztuki: 
muzyki, teatru i literatury. Bez wsparcia 
librecisty, budującego akcję dramatyczną, 
zwykle opartą na wątkach miłosnych, opera 
nie wzbudzałaby tyle emocji i zachwytów.

A że budzi, mogliśmy się przekonać 
podczas spotkania, o którym mowa na wstę-
pie, które zgromadziło wyjątkowo liczną 
publiczność. Ponieważ ponad setka gości nie 
chciała się zmieścić w dwóch salach klubo-
wych, trzeba było otworzyć drzwi do holu 
i tu ustawić krzesełka. „Bohatera” wieczoru, 
czyli operę właśnie, przedstawiał doktor 
Marek Rożniecki, specjalista urolog, znany też 
ze swoich wypraw w… Himalaje, gdzie pełnił 
obowiązki lekarza.

Swoje opowiadanie o operze rozpoczął 
od wędrówki po największych na świecie 
teatrach operowych pod względem widowni 
i prestiżu, na których goszczenie jest dla 

artystów największym wyróżnieniem. 
Do takich należy m.in. Teatro alla Scala 
w Mediolanie – liczy on sobie dwa tysiące 
osiemset miejsc na widowni, a przedstawie-
nie inauguracyjne odbyło się tu w 1778 r. 
Największą jednak widownię może pomieścić 
Metropolitan Opera House w Nowym Jorku, 
bo trzy tysiące ośmiuset widzów. Jej nowy 
budynek oddany został do użytku w 1966 r. 
(stary pochodził z końca XIX w.)

Marek Rożniecki nie tylko mówił o sce-
nach operowych, czy występujących na nich 
solistach, ale przede wszystkim o samych 
operowych dziełach i ich najpiękniejszych, 
miłosnych ariach solowych. Każdą swoją 
opowieść uzupełniał nagraniami na taśmach 
filmowych, w wykonaniu najsłynniejszych 
solistek i solistów opery, z towarzyszeniem 
zespołów orkiestrowych, występujących pod 
batutą znamienitych dyrygentów. Dodajmy, 
nagrań najbardziej znanych w historii, zare-
jestrowanych na taśmach czarno-białych, 
mających charakter archiwalny. Robiło 
to ogromne wrażenie…

Zaczął jednak od uwertury, będącej 
„zaproszeniem” do mającego się odbyć 
przedstawienia, a publiczności zaprezentował 

fragment uwertury koncertowej do opery 
„Wilhelm Tell” Antonia Rossiniego, wykona-
nej przez orkiestrę kierowaną przez Herberta 
von Karajana, w czasie występu z 1928 r. 
A potem płynęły już dalsze, cudowne opo-
wieści o miłosnych ariach z dzieł takich 
znanych i mniej znanych kompozytorów, jak 
Gaetano Dionizetti, Camille Saint-Saëns, 
Pietro Mascagni, Vincenzo Bellini, Jacques 
Halévy, czy Piotr Czajkowski – i wielu, wielu 
innych. Wykonawcy to również divy oraz 
soliści z „najwyższej półki”, artyści światowej 
sławy, zagraniczni i polscy, przykładowo: 
Maria Callas, Anna Netrebko, Ewa Podleś, 
Luciano Pavarotti, Enrico Caruso, Nil 
Shonkoff, Plácido Domingo, czy Bernard 
Ładysz (bas bohaterski, który potrafił 
kochać!). Uczta dla ucha i duszy…

Nie sposób w krótkim tekście wszyst-
kiego opisać, dlatego… – niech żałują ci, 
którzy nie przyszli. Podzielę się tylko pewną 
refleksję: wszyscy znani mi lekarze urolodzy 
to ludzie kochający muzykę. Jej wielbicielem, 
do tego muzykującym, jest Andrzej Święs, 
kierownik Klubu Lekarza, który prowadził 
spotkanie.

Nina Smoleń
fot. Ryszard Poradowski
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Narty w Val di Fiemme

„Słoneczna Italia”, nie taka… 
słoneczna

Znane są powody, dla których polscy 
narciarze wyjeżdżają na narty do Włoch: 
słońce, dobrze przygotowane trasy, mili 
ludzie i dobra kuchnia. Tradycyjnie, 
na przełomie lutego i marca, w Dolomity, 
udała się trzema sposobami: samolotem, 
autokarem i własnymi samochodami, 
czterdziestoosobowa grupa łódzkich 
i warszawskich lekarzy oraz ich przyjaciół. 
Po raz pierwszy w historii naszych wyjaz-
dów, grupa autokarowa była mniej liczna 
od samolotowej, do czego skłoniła przy-
stępna cena tego środka transportu.

Mieszkaliśmy w uroczym miasteczku 
Molina di Fiemme, siedem kilome-
trów od bardziej znanego Cavalese. 
Oczekiwania spełnił hotel „Italia”. 
Rozmaitość i jakość serwowanych potraw 
oraz sympatyczna obsługa pozwala posta-
wić plus przy jednym z warunków, przy-
wołanych w pierwszym zdaniu. Amatorom 
SPA nie przeszkadzał fakt, że basen oraz 
sauny znajdowały się w innym budynku, 
i trzeba było pokonać ulicę. 

Szusowaliśmy w trzech rejonach: 
Alpe Cermis, Alpe Lusia i Latermar. 
Ten pierwszy był dla mnie nowością, 
tam jeszcze mnie nie było. Znajdujące 
się tu trasy zdecydowanie przypadły mi 
do gustu. Tę opinię podzielała spora grupa 
koleżanek i kolegów. Na nowo odkryłem 
też trasy Alpe Lusia. Pozostawiły we mnie 
mieszane uczucia z poprzedniego pobytu, 

tymczasem w tym roku musiano odwołać 
mnie ze stoku, bo trzeba się było zbie-
rać do autokaru, a ja bym dalej jeździł. 
Rejonu Latemar, z Predazzo, Pampeago 
i Obereggen, miłośnikom narciarstwa 
alpejskiego przedstawiać nie trzeba. 
Także w tym roku spotkaliśmy tam wielu 
rodaków.

Traf chce, że, jak na „słoneczną Italię”, 
nie mieliśmy szczęścia do pogody. Z sze-
ściu dni spędzonych na deskach, tylko dwa 
były słoneczne, dwa pochmurne, a dwa 
bardzo trudne do jazdy, bo było mglisto 
i padał śnieg. Temperatura też była dla 
wytrwałych: dwa dni po minus szesna-
ście stopni! Mankamentem – ale, jak się 
okazało, jednocześnie zaletą tegorocznego 
wyjazdu – był fakt, że nie posiadaliśmy 
autokaru na wyłączność. Będące do dys-
pozycji narciarzy miejscowe skibusy 
umożliwiały poszczególnym grupkom 
wybór rejonu, w którym planowano jeź-
dzić kolejnego dnia. Ten układ powodował, 
że w pełnym składzie widywaliśmy się 
dopiero podczas kolacji.

Wieczorami następowała prawdziwa 
integracja. Mieliśmy do dyspozycji salkę 
telewizyjną, gdzie mogliśmy się zbierać 
wszyscy. O oprawę muzyczną zadbali 
nieocenieni: Grzegorz Mazur ze swoim 
pełnym tanecznej muzyki komputerem 
i przenośnym głośnikiem oraz Mirek 
Wojciechowski (Opoczno) z gitarą. 
Ta ostatnia na szczęście bez uszczerbku 
przeżyła podróż samolotem. Śpiewy i tańce 
towarzyszyły nam co wieczór.

Tradycyjnie do naszego grona co roku 
dołączają nowe osoby. W grupie, oczywi-
ście, dominują łodzianie, ale grono war-
szawskie powiększyło się do siedmiu osób. 
Mimo kapryśnej pogody, większość uczest-
ników uznała tegoroczny wyjazd nar-
ciarsko za udany. A towarzysko – zawsze 
jest udany. Na przyszły rok postaram się 
zapewnić więcej słońca.

Tekst i zdjęcia 
Ryszard Golański
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MP w futsalu kobiet

Złoty medal dla zespołu 
łódzkiego UM

W dniach 2–4 marca 2018 r. Klub Uczelniany AZS 
Uniwersytetu Medycznego w Łodzi miał przyjemność zorganizo-
wać pierwsze w historii Mistrzostwa Polski Uczelni Medycznych 
w Futsalu Kobiet. Do rywalizacji przystąpiło pięć drużyn, reprezen-
tujących uniwersytety medyczne Białegostoku, Gdańska, Lublina, 
Łodzi i Poznania. Podczas uroczystego otwarcia turnieju, władze 
uczelni reprezentował prof. Dariusz Nowak, pełnomocnik rektora 
ds. rozwoju UM. Uroczystość uświetnił swym występem chór 
Uniwersytetu Medycznego.

Podczas dwóch dni rozegrano dziesięć pojedynków, po których 
pierwsze miejsce na podium wywalczyły i złoty medal zdobyły 
dziewczyny z zespołu reprezentującego UM w Łodzi. Kolejne 
miejsca zajęły zespoły UM: w Lublinie, Gdańsku, Białymstoku oraz 
w Poznaniu. Nagrodami indywidualnymi wyróżnione zostały: naj-
lepsza bramkarka – Klaudia Lemczak (GUM) i najlepsza strzelczyni 

– Monika Kowalska (UM w Łodzi), a tytuł MVP przypadł w udziale 
Natalii Hamadzie (również z UM w Łodzi). Nagrody dla najlep-
szych drużyn oraz wyróżnionych zawodniczek wręczył Paweł 
Golański, wielokrotny reprezentant Polski w piłce nożnej.

Gratulacje dla wszystkich zawodniczek!

Źródło: www.umed.lodz.pl

Klub „Szkwał” 
zaprasza

Klub Żeglarski „Szkwał”, działa-
jący przy Okręgowej Izbie Lekarskiej 
w Łodzi, zaprasza miłośników żeglarstwa 
na doroczny rajd żeglarski po Wielkich 
Jeziorach Mazurskich. Rajd odbędzie się 
w dniach 18–20 maja br.

Dodatkowych informacji udziela 
komandor klubu Ryszard Golański 
(tel. 601 309 230).

Klub „Szkwał” powołano do życia 
w 2004 r. Zrzesza żeglujących lekarzy oraz 
innych sympatyków żeglarstwa. Wcześniej 
imprezy żeglarskie były organizowane 
przez Sekcję Żeglarską Komisji Sportu 
OIL w Łodzi, która uległa przekształceniu 
w Klub Żeglarski.

(RG)
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 TEATR WIELKI W ŁODZI

Ścieżki życia

Historia i tak będzie się powtarzać. Chociaż często pojawiają się jednostki, chcące zmienić dzieje ludzkości, nie są w stanie 
przekrzyczeć tłumu. Takie są „Ścieżki życia” – najnowsza premiera baletowa Teatru Wielkiego w Łodzi. Dwaj wybitni kompozy-
torzy niemieccy różnych epok spotkają się razem na teatralnych „deskach” w dwuczęściowym wieczorze, co już samo w sobie 
jest wielkim wydarzeniem, gwarantującym duże emocje. A fakt, że dodatkowo owe kompozycje można będzie „zobaczyć” – 
zapewnia niezapomniane wrażenia artystyczne i przeżycia duchowe.
Choreografami spektaklu są: Bogumiła Szaleńczyk – The Way of Life (z hitem muzycznym Hansa Zimmermana z filmu „Ostatni 
samuraj”) oraz Tamás Juronics – Carmina Burana (z uwielbianą przez publiczność pieśnią z kantaty scenicznej Carla Orffa). 
Zapowiada się wieczór nie tylko z pięknymi popisami baletowymi, ale przede wszystkim teatr barwny psychologicznie, opo-
wiadający o człowieku i świecie, w którym taniec jest – choć podstawowym – to nie jedynym środkiem wyrazu. Ale na pewno 
najefektowniejszym!

Termin: 11 kwietnia 2018 r., godz. 19:00

Konkurs: Mamy dla Czytelników dwa podwójne zaproszenia na balet „Jednostka a obłęd świata” na 11 kwietnia o godz.19:00, które można wygrać 
przysyłając prawidłową odpowiedź na pytanie „W którym roku została otwarta scena w Teatrze Wielkim w Łodzi?” do 5 kwietnia 2018 r. na adres: 
bilety@oil.lodz.pl.

 WYTWÓRNIA 

Kaliber 44

Kaliber 44 – to polska grupa hip-hopowa, zaliczana do inicjatorów tego gatunku w naszym kraju. 
Założona w 1994 r., z inicjatywy nastoletnich wówczas raperów – braci Martenów: Michała („Ś.P. Brat 
Joki”) oraz Marcina („Abra dAba”), wkrótce potem uzupełniona została przez ich szkolnego kolegę 
Piotra „Magika” Łuszcza. Tych troje przyjaciół stworzyło niezapomniane „kawałki” rapowe o tematyce 
egzystencjalnej, przeszywane rozdzierającym głosem tego ostatniego. Grupa nadała własną nazwę 
stworzonemu przez siebie nurtowi – hardcore psycho rap. W 1998 r. „Magik” opuścił formację (wkrótce 
potem popełnił samobójstwo), a oficjalnym jej członkiem został Sebastian Filiks, znany jako „DJ Feel-X”. 
W szczytowym okresie działalności, przypadającym na lata 1996–2000, grupa wydała trzy albumy stu-
dyjne, pozytywnie oceniane przez krytyków.

Na początku XXI wieku, Kaliber przestał systematycznie koncertować: Joka w 2003 r. wyemigrował do Stanów Zjednoczonych, a Abradab podjął 
próbę działalności solowej, jednak bez specjalnych sukcesów. Formacja pod starą nazwą znów pojawiła się na muzycznym rynku w 2013 r., występując 
na festiwalu Open’er, w składzie – jak dawniej – obu braci Martenów, z udziałem instrumentalistów. W 2016 r. odbyła się premiera nowej płyty Kalibra 44 
pn. „Ułamek tarcia”, na której gościnnie występują też inni raperzy: Rahim, Grubson i Gutek. Nowe „kawałki” zespołu, w starym raperskim stylu, zapre-
zentowane zostaną na koncercie w Łodzi. 

Termin: 6 kwietnia, godz. 20:00

The Dumplings Orkiestra

Koncert The Dumplings Orkiestra to wyjątkowe przedsięwzięcie. Polski duet elektropopowy, występujący pod nazwą 
The Dumplings, który tworzą Justyna Święs (wokal) i Kuba Karaś (wokal, instrumenty elektroniczne, kompozycje) 
z Zabrza, wzmocniony został bowiem „żywym instrumentarium”: smyczki, sekcja dęta i perkusja. W 2013 r. parą 
prezentujących się głównie na kanale You Tube nastolatków, zainteresowały się największe wytwórnie w Polsce, 
zespół zagrał już na wielu festiwalach, także zagranicznych. The Dumplings to nowoczesna elektronika nasiąknięta 
głębokim basem. Taneczny smutek miesza się tu z chwytliwymi melodiami. 

Termin: 27 kwietnia, godz. 20:00

Konkurs: Mamy dla Czytelników po jednym podwójnym zaproszeniu na każdy z koncertów w Wytwórni, które można wygrać, przysyłając prawidłową 
odpowiedź na pytanie „Co znajdowało się kiedyś w budynku, w którym dziś mieści się klub Wytwórnia” – do 2 kwietnia br., zaznaczając w tytule nazwę 
koncertu na adres bilety@oil.lodz.pl.

 

KULTURALNA ŁÓDŹ ZAPRASZA

Jak co miesiąc, jako koordynat projektu „Lekarze po godzi-
nach”, zachęcam Państwa do skorzystania z możliwości, jakie 
on daje. Wszelkie niezbędne informacje o projekcie i zasady 
korzystania z niego są dostępne na portalu: www.panaceum.
lodz.pl/po-godzinach/oferta.

Podane propozycje są kierowane do wszystkich człon-
ków OIL w Łodzi, posiadających Legitymację Lekarską. 
Przypominam, że wyrobienie tego dokumentu jest bezpłatne, 
a wszelkie niezbędne formularze są dostępne na stronie interne-
towej www.oil.lodz.pl, w zakładce „Formalności”.

Z naszym projektem współpracują łódzkie restauracje, 
a także filharmonia, kina i teatry, wśród tych ostatnich: Teatr 
im. Stefana Jaracza, Teatr Mały w Manufakturze, Teatr Nowy 
im. Kazimierza Dejmka, Teatr Pinokio oraz Teatr Wielki. 
W kasie każdego z tych przybytków kultury, po okazaniu 
Legitymacji Lekarskiej, można kupić bilety na dowolnie 
wybrany spektakl lub koncert (w miarę wolnych miejsc), 
w cenie ulgowej. Aktualna oferta kulturalno-gastronomiczna 

współpracujących z nami instytucji dostępna jest zawsze 
na wskazanym wyżej portalu „Panaceum”.

• • •
Aktualny jest również projekt, dotyczący współpracy 

naszej Izby z firmą VanityStyle Sp. z o.o., która oferuje 
członkom łódzkiej OIL (oraz im rodzinom: małżonkom 
i dzieciom) dwa rodzaje kart sportowych w obniżonych 
cenach. Karta „FitProfit” uprawnia do nielimitowanych 
wizyt w obiektach sportowych, a karta „FitSport” umożliwia 
do ośmiu wejść w miesiącu. Szczegółowy proces rejestra-
cyjny do projektu sportowego dostępny jest na portalu: 
www.panaceum.lodz.pl/po-godzinach/karty-sportowe.

Zapraszamy też do odwiedzenia adresu: 
www.facebook.com/lekarzepogodzinach.

Mateusz Kowalczyk
wiceprzewodniczący KMLiLD OIL w Łodzi,

koordynator projektu „Lekarze po godzinach”
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Krzyżówka 4/2018 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

A
12 2 6

B
23 10

C
19 1 22

D
24

E
9 11 14

F
5 3 16

G
4 18 20

H
21 25

I
8

J

K
13 17 15 26 7

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

Termin nadsyłania rozwiązań – 20 maja 2018 r. (prosimy o podawanie adresów). 
Spośród rozwiązań zostaną wylosowane trzy prawidłowe. Nazwiska nagrodzonych podamy 
w „Panaceum” nr 6/2018. Nagrodami będą książki – niespodzianki.

Życzymy miłej zabawy!

Rozwiązanie krzyżówki z „Panaceum” nr 1–2/2018: ZIMOWE WIDOKI TO PANACEUM NA SMUTKI.

Z grupy Czytelników, którzy nadesłali prawidłowe rozwiązania, wylosowani zostali: Grażyna 
Kujawska z Tuszyna, Agnieszka Młynek z Sieradza i Elżbieta Woźniak z Koszalina.
Serdecznie gratulujemy wygranej! Nagrody książkowe niespodzianki wyślemy pocztą. 

Redakcja

POZIOMO

	 A1 	– choroba spowodowana niedoborem  
		  witaminy C
	A10 	– trzebieniec
	 B8 	– w rosole
	 C1 	– artykuł publicystyczny
	C10 	– stado z runem
	 E1 	– brak skurczów serca
	E11 	– popularna marka cukierków
	 G1 	– kamyk błędnikowy
	G10 	– garderobiane szkodniki
	 H7 	– do remontu statków
	 I1 	– aparat do pomiaru pojemności płuc
	 I11 	– ostatnie chwile
	 J7 	– proszek jako lek w chorobach skóry  
		  lub miejsce słynnych plaż w Indiach
	 K1 	– wyspa Odyseusza
	 K7 	– lek blokujący kanały wapniowe  
		  III generacji

PIONOWO

	 1A 	– rektor Akademii Medycznej w Łodzi  
		  w latach 1955–1968
	 3A 	– hormon wytwarzany przez komórki C  
		  gruczołu tarczowego
	 5A 	– ptasi przeciw kaszlowi
	 5G 	– osoba będąca symbolem czegoś
	 6E 	– poza w sporcie
	 7H 	– Wiktor, wybitny ortopeda  
		  związany z Włodzimierzowem koło  
		  Piotrkowa Trybunalskiego
	 8A 	– przyrząd do usuwania migdałków
	 9H 	– Maria, autorka „Opowieści Klipa i Klapa”
	10A 	– pseudonim Kazimierza Deyny
	10F 	– polski aparat fotograficzny
	 11I 	– tytułowy bohater opowiadania  
		  Stanisława Czycza
	12A 	– grotołaz
	14A 	– szaniec z wiersza Adama Mickiewicza
	14H 	– napis na krucyfiksie
	16A 	– niedokrwistość tarczowokrwinkowa

Rozwiązanie krzyżówki w postaci hasła prosimy przesłać na adres pocztowy lub e-mailowy:

Biuro OIL „Panaceum”, 93-005 Łódź,  
ul. Czerwona 3, e-mail: panaceum@oil.lodz.pl

z dopiskiem na kopercie lub w temacie e-maila: „Krzyżówka nr 4/2018”.

Dlaczego warto mieć katar?
Możesz kichać na wszystko.
Dzięki niemu nie musisz wąchać 
odoru gnijącego kapitalizmu.
Umożliwia dostanie legalnego 
zwolnienia lekarskiego.
Bo miło jest, gdy wszyscy mówią 
Ci „na zdrowie”.
Żeby sprawdzić, czy chusteczki 
do nosa „Velvet” są równie dobre, 
co miękki jak aksamit papier do…
Bo można skutecznie się wykpić 
od kurtuazyjnego obcałowywania 
teściowej.
Lepszy katar niż katarynka 
(szczególnie, gdy jest nią Twoja 
kobieta).
Bo nie przenosi się droga płciową.
Dzięki niemu tracisz apetyt 
i kilogramy.

Możesz na niego zwalić łzy wzru-
szenia, które w oczach prawdzi-
wego mężczyzny nigdy przecież 
się nie pojawiają.
Bo trwa tylko tydzień i aż siedem 
dni.
Usprawiedliwia pokaźny wzrost 
spożycia różnych paramedycz-
nych środków, takich jak grzane 
piwo, grzane wino, nalewka mali-
nowa itp.
Przestajesz bać się alergii.
Twoja kobieta rozczula się nad 
Tobą, co nie jest takie częste!
Jako „smarkacz” możesz sobie 
pozwolić na głupie wyskoki.
Wśród wielu podawanych Ci 
pigułek może trafić się ta błękitna.

Źródło: www.echirurgia.pl
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Więcej informacji na temat szkoleń i konferencji  
znaleźć można na stronie internetowej  

Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi –  
www.oil.lodz.pl,  

w zakładce „Kursy, konferencje, szkolenia...”

Ośrodek Kształcenia Medycznego OIL w Łodzi zaprasza lekarzy i lekarzy dentystów  
– członków łódzkiej Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi – na

KURS  Z  ZAKRESU  PRAWA  MEDYCZNEGO
Tematy:
– Lekarz w postępowaniu karnym. 

Odpowiedzialność karna lekarza.
Zadania zespołów do spraw błędów medycznych powołanych przy prokuraturach.

– Gdy pacjent zażąda odszkodowania 
Odpowiedzialność cywilna lekarza za błąd w sztuce lekarskiej.

Wykładowcy: Łukasz Płaza, Krzysztof Izdebski 

Termin: 10 maja 2018 r., początek godz. 16:00

Miejsce: Klub Lekarza w Łodzi, ul. Czerwona 3

Za udział w kursie uczestnik otrzyma 4 punkty edukacyjne.
Koszt uczestnictwa wynosi 25 zł.

Sposób rejestracji:
Z uwagi na ograniczoną liczbę miejsc, prosimy o wypełnienie i wysłanie zgłoszenia on-line 
(zgłoszenie znajduje się w treści ogłoszenia na stronie http://oil.lodz.pl/ w zakładce KURSY, 
KONFERENCJE, SZKOLENIA), następnie dokonanie wpłaty w ciągu dwóch dni na konto:
PKO BP SA I Oddział w Łodzi nr 98 10203352 0000160200100362
(tytułem: „Kurs 10.05.2018 – prawo”).

WPISANIE  NA  LISTĘ  UCZESTNIKÓW  NASTĘPUJE  PO  DOKONANIU  WPŁATY.

Zgłoszenia przyjmowane będą do 8 maja 2018 r. Decyduje kolejność zgłoszeń.

UWAGA! W szkoleniach organizowanych przez OIL w Łodzi mogą brać udział  
lekarze, którzy mają na bieżąco opłacone składki członkowskie.

Ośrodek Kształcenia Medycznego OIL w Łodzi zaprasza  
lekarzy i lekarzy dentystów – członków Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi 

na szkolenie pn.

RODO  –  OCHRONA  DANYCH  OSOBOWYCH
Terminy: 12 kwietnia 2018 (czwartek), 24 kwietnia 2018 r. ( wtorek) – początek godz. 16:00

Miejsce: Klub Lekarza w Łodzi, ul. Czerwona 3

Koszt uczestnictwa wynosi 25 zł.

Sposób rejestracji:
Z uwagi ograniczoną liczbę miejsc, prosimy o wypełnienie i wysłanie zgłoszenia on-line 
(zgłoszenie znajduje się w treści ogłoszenia na stronie http://oil.lodz.pl/ w zakładce KURSY, 
KONFERENCJE, SZKOLENIA), a następnie dokonanie wpłaty w ciągu dwóch dni na konto:
PKO BP SA I Oddział w Łodzi nr 98 10203352 0000160200100362
(tytułem: „Szkolenie RODO – wpisać termin szkolenia”).

WPISANIE  NA  LISTĘ  UCZESTNIKÓW  NASTĘPUJE  PO  DOKONANIU  WPŁATY.

Decyduje kolejność zgłoszeń.

Ośrodek Kształcenia Medycznego OIL w Łodzi wraz z Kołem Młodych Lekarzy  
i Lekarzy Dentystów zapraszają  

lekarzy i lekarzy dentystów – członków Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi 
na szkolenie pt.

JAK  ROZMAWIAĆ  Z  PACJENTEM?
(warsztaty z aktorami Teatru Nowego im. Kazimierza Dejmka w Łodzi)

Termin: 14 kwietnia 2018 r. (sobota):
– w godz. 9:00–11:30 część teoretyczna (bezpłatna),
– w godz. 12:00–16:00 część warsztatowa (opłata 20 zł).

Miejsce: Klub Lekarza w Łodzi, ul. Czerwona 3

Sposób rejestracji na warsztaty:
Z uwagi na ograniczoną liczbę miejsc, prosimy o wypełnienie i wysłanie zgłoszenia on-line 
(zgłoszenie znajduje się w treści ogłoszenia na stronie http://oil.lodz.pl/, w zakładce  
KURSY, KONFERENCJE, SZKOLENIA), a następnie dokonanie wpłaty w ciągu dwóch dni 
na konto: PKO BP SA I Oddział w Łodzi nr 98 10203352 0000160200100362
(tytułem „Szkolenie – 14.04.2018”) 

WPISANIE  NA  LISTĘ  UCZESTNIKÓW  NASTĘPUJE  PO  DOKONANIU  WPŁATY.

Decyduje kolejność zgłoszeń.

Ośrodek Kształcenia 
Medycznego

     Patronat naukowy: 	 Klinika Neonatolofii i Klinika Zakażeń Noworodka  
			   Uniwersytetu Medycznego im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu

Serdecznie zapraszamy do udziału w szóstej już Międzynarodowej Konferencji Naukowo-Szkoleniowej NEONATUS 2018. W tym 
roku znowu mamy dla uczestników niespodziankę w postaci plejady wybitnych, światowych klinicystów i naukowców w dziedzinie 
neonatologii oraz opieki nad noworodkiem. Gościć u nas będą: Avroy Fanaroff i Richard Martin, autorzy jednego z bardziej znanych 
podręczników poruszających aspekty opieki okołoporodowej, ponadto Ola Saugstad, Neil Finer, David Adamkin, Luigi Cattarosi, Irwin 
Reiss itd. Wiele miejsca – przy współpracy z Sekcją USG Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego – poświęcimy niuansom diagnostyki 
ultrasonograficznej.

Szczegółowe informacje oraz rejestracja uczestników: www.neonatus.org

Do zobaczenia w Poznaniu!
prof. dr hab. n. med. Jan Mazela 

prof. dr hab. n. med. Janusz Gadzinowski
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OGŁOSZENIE O NABORZE NA STANOWISKO:

Lekarza Internisty/Psychiatry
Zakładu Karnego nr 2 w Łodzi – pracownik cywilny

Liczba osób do przyjęcia: 2 osoby (etat, kontrakt)
Wymagania stawiane kandydatom:
• specjalizacja chorób wewnętrznych/specjalizacja 
z psychiatrii,
• wobec kandydata nie toczy się postępowanie w Izbie 
Lekarskiej.
Kandydat zainteresowany pracą w Służbie Więziennej 
składa podanie o przyjęcie do pracy wraz z następującymi 
dokumentami:
• CV, podanie o przyjęcie do pracy, wypełniony kwestio-
nariusz osobowy, kserokopie dokumentów potwierdza-
jące posiadane wykształcenie, kwalifikacje zawodowe 
i specjalistyczne;
Miejsce składania ofert:
Oferty można składać bezpośrednio w siedzibie Zakładu 
Karnego nr 2 w Łodzi przy ul. Kraszewskiego 1/5, 
dział kadr lub pocztą na adres: Zakład Karny nr 2 w Łodzi, 
ul. Kraszewskiego 1/5, 93-161 Łódź.

Informacje na temat oferty zatrudnienia na ww. stanowi-
sko można uzyskać pod numerem telefonu: 42 675 06 15.

Do oferty należy dołączyć oświadczenie o wyrażeniu 
zgody na przetwarzanie danych osobowych dla celów 
rekrutacji zgodnie z ustawą o ochronie danych osobo-
wych. Osobom, których dane dotyczą, przysługuje prawo 
do zmiany lub uzupełniania udostępnianych danych.

Medycyna Grabieniec Sp. z o.o.
Łódź, ul. Grabieniec 13 
Łódź, ul. Zachodnia 12A/12C 
Łódź, ul. Brzozowskiego 2

 
Zatrudnimy  

specjalistów w ramach umowy z NFZ:

psychiatrę, 
lekarza w trakcie specjalizacji z psychiatrii,

certyfikowanego terapeutę środowiskowego,
neurologa, 

laryngologa, 
alergologa, 
ginekologa, 
nefrologa,

nefrologa dziecięcego,
pulmonologa,
rehabilitanta,

neurologa lub anestezjologa 
do poradni leczenia bólu
psychologa klinicznego.

Proponujemy korzystne warunki pracy

Kontakt: tel. 600 012 351, e-mail: iwona@grabieniec.pl

Praca
Psycholog kliniczny specjalista dzieci 
i młodzieży podejmie współpracę  
na terenie Łodzi i okolic. Francuski, angiel-
ski – biegle,

tel. 513 637 454,  
www.zrodlopsychoterapia.pl

Nawiążę współpracę – wykonuję bada-
nia Holter EKG i RR. Certyfikat SENiT PTK. 
Dr Andrzej Bissinger,

tel. 601 212 926

Nowoczesny gabinet stomatologiczny 
w Łodzi nawiąże współpracę z lekarzem 
ze specjalizacją ze stomatologii zacho-
wawczej i endodoncji lub w trakcie re-
alizacji tej specjalizacji. Zapewniamy dobre 
warunki płacy 45–50% oraz pracy (nowy 
unit KaVo, mikroskop Leica, system płyn-
nej gutaperki Obtura II, mikrosilnik endo-
dontczny),

tel. 42 640 46 16 lub 42 633 50 55  
(poniedziałek–piątek, w godz. 11:00–18:00)

MCM „Widzew” Łódź, Piłsudskiego 157,  
zatrudni lekarza pediatrę,

tel. 42 674 86 36

Gabinet lekarski w Pabianicach nawią-
że współpracę z lekarzami różnych spe-
cjalizacji,

tel. 507 011 784 (kontakt SMS)

Prężnie działający gabinet w centrum  
Łodzi nawiąże współpracę z lekarzem 
dentystą,

tel. 603 043 933

MCM „Widzew” Łódź, Piłsudskiego 157,  
zatrudni lekarza ginekologa,

tel. 42 674 86 36

MCM „Widzew” Łódź, Piłsudskiego 157,  
zatrudni lekarza medycyny rodzinnej,

tel. 42 674 86 36

Poradnia POZ przy szpitalu Zakonu Boni-
fratrów w Łodzi zatrudni lekarza rodzin-
nego. Dobre warunki pracy,

tel. 517 157 526

Gabinet w Łodzi na Olechowie poszukuje 
lekarza dentystę – do współpracy.  
Pacjenci prywatni i na NFZ. Informacja, 

tel. 793 788 666

NZOZ ZAMED w Zapolicach zatrudni  
lekarza dentystę. Forma zatrudnienia 
i warunki pracy do uzgodnienia,

tel. 502 165 024

Prywatny gabinet ortodontyczny przyjmie 
do współpracy lekarza dentystę,

tel. 505 852 001

NZOZ na Widzewie Wschodzie zatrudni  
lekarza dentystę lubiącego chirurgię,

tel. 605 422 697

NZOZ Eskulap w Tomaszowie Mazowieckim
zatrudni

LEKARZA INTERNISTĘ
lub

LEKARZA MEDYCYNY RODZINNEJ.

Umowa o pracę lub umowa cywilnoprawna, 
warunki pracy i płacy do uzgodnienia.

tel. 600 586 472,  e-mail: januszedu@op.pl

Kutnowski Szpital Samorządowy Sp. z o.o. w Kutnie 
pilnie zatrudni lekarzy specjalistów lub w trakcie specjalizacji 

w dziedzinach
PEDIATRA i CHOROBY WEWNĘTRZNE.

Dowolna forma zatrudnienia (umowa o pracę, kontrakt).
tel. 24 388 02 15, e-mail: kadry@szpital.kutno.pl

Centrum Stomatologii Duodent w Piotrkowie Trybunalskim 
podejmie współpracę z lekarzem dentystą w ramach kontraktu z NFZ. 

Zapewniamy pracę w miłej atmosferze, elastyczne godziny pracy,  
atrakcyjne honorarium.

Zainteresowanych prosimy o kontakt:
tel. 604 272 554, e-mail: e.duodent@gmail.com

nr 4 (229) – kwiecień 2018 PANACEUM 47

o
g

ło
szen

ia



Nowoczesne przychodnie stomatologiczne
nawiążą współpracę z lekarzami dentystami

 
e-mail: arek.ch@interia.eu,  

tel. 533 534 161

 Zakład Opiekuńczo-Leczniczy  
zatrudni 

lekarzy specjalistów:

– chorób wewnętrznych,  
– medycyny rodzinnej,  
– chirurgii ogólnej,  
– geriatrii,  
– gerontologii. 

Forma zatrudnienia i wymiar czasu pracy 
do uzgodnienia.

Prosimy o składanie CV drogą elektroniczną na adres: 
kadry@felmed.pl, tel. 780 165 044

 
Medycyna Grabieniec Sp. z o.o.
91-140 Łódź, ul. Grabieniec 13

Ppediatrę lub lekarza rodzinnego lub lekarza w trakcie specjali-
zacji z medycyny rodzinnej lub lekarza z zaświadczeniem z OIL 

o lekarzu POZ 

lub lekarza w trakcie specjalizacji z pediatrii. 

Na poniedziałki i środy od godz. 15:00 (lub 16:00) do 18:00.
Praca w poradni pediatrycznej, dokumentacja  
jest prowadzona w systemie elektronicznym.

Umowa zlecenie lub kontrakt na praktykę..

Kontakt: tel. 600 012 351, e-mail: iwona@grabieniec.pl

Wojewódzki Ośrodek Medycyny Pracy Centrum  
Profilaktyczno-Lecznicze w Łodzi, ul. Aleksandrowska 61/63 

zatrudni:

lekarza POZ, specjalistę okulistę
specjalistę medycyny pracy

Informacje tel. 42 272 19 00

Centrum Stomatologiczne DentalMania w Łodzi 
na Bałutach poszukuje lekarza endodontę  

(z doświadczeniem). Do dyspozycji mikroskop, 
mikrosilnik, ciepła gutaperka, koferdam, RVG, 
OPG, asysta na 4 ręce. Oferujemy bardzo dobre 

warunki, elastyczne godziny. 

tel. 570 260 123, 
e-mail: biuro@dentalmania.com.pl

Poszukuję lekarza dentystę. 
Dobre warunki i sprzęt 

(CBCT, mikroskop, sedacja wziewna). 
Warta – koło Sieradza. 

tel. 728 386 829

Zatrudnię na pełny etat w POZ, na terenie 
Łodzi, lekarza internistę lub lekarza  
rodzinnego z możliwością objęcia stano-
wiska kierownika przychodni,

tel. 791 007 999

NZOZ w Radomsku zatrudni lekarza  
dentystę. Oferujemy dostęp do nowocze-
snych technologii, wsparcie przy podnosze-
niu kwalifikacji oraz komfortowe  
warunki pracy,

tel. 502 313 025

NZOZ w Łodzi zatrudni lekarza dentystę 
(NFZ i świadczenia prywatne),

tel. 502 411 415

LEKARZA DENTYSTĘ zatrudnię; Łódź  
Nastrojowa 54, 

tel. 501 568 444 

Medicus-Dent podejmie współpracę z den-
tystami: endodoncja (ciekła gutaper-
ka, mikroskop), stomatologia estetycz-
na, protetyka – prywatnie; i lekarzem 
po stażu – NFZ,

tel. 602 100 246, 792 358 632.

NZOZ na Janowie w Łodzi zatrudni  
LEKARZA DENTYSTĘ,

tel. 602 477 733

Zatrudnię dentystów i stażystów,

tel. 501 683 404

SURGICA–Pawełczak w Częstochowie 
zatrudni LEKARZA lub LEKARZA DEN-
TYSTĘ do pracy w dziale Medycyny  
Estetycznej. Mile widziana specjaliza-
cja: DERMATOLOGIA lub CHIRURGIA  
PLASTYCZNA, doświadczenie w me-
dycynie estetycznej. Dowolna forma 
zatrudnienia, dobre warunki pracy, 
nowoczesny sprzęt, możliwość do-
kształcania,

e-mail: agata@pawelczak.com  
tel. 885 877 866

Podejmiemy współpracę z lekarzem  
dentystą w prywatnym gabinecie w oko-
licach Łodzi. Oferujemy nowoczesny sprzęt, 
RVG, pracę z asystentką,

e-mail: anetka82@onet.eu 
tel. 501 381 888

NZOZ Poradnia Stomatologiczna w Łodzi 
(dzielnica Łódź-Polesie) zatrudni lekarza 
dentystę. Umowa z NFZ,

tel. 601 262 495

Poszukujemy lekarza internistę/rodzin-
nego do pracy w POZ (kontrakt),  
Wieruszów, Kopernika 4,

tel. 603 591 735, 
e-mail: bonusalis@gmail.com

MCM „Widzew” Łódź, Piłsudskiego 157,  
zatrudni lekarza internistę,

tel. 42 674 86 36
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Sprzedam
SLEEPERONE 4 (znieczulenie komp.)  
producent Dental HI TEC. Cena 3400 zł,

tel. 792 358 632

Tanio kątnice starego typu,  
główki turbinowe i wiertarkę Jugodent,

tel. 604 518 651

NZOZ w Łodzi (działa od 2004 r.), 
z powodu przejścia na emeryturę.  
Lokal własnościowy o pow. 96 m2, 
w ciągu handlowym na osiedlu.  
Miejsca parkingowe. Trzy wyposażone 
gabinety stomatologiczne, pracownia 
RTG. Pełen zakres usług, ortodoncja.  
Niskie koszty utrzymania. Gabinet 
spełnia wymogi NFZ,

e-mail: mdent1114@gmail.com

Dom 200 m2 – stan deweloperski.  
Możliwa działalność. Atrakcyjna lokalizacja 
na granicy Łodzi i Zgierza/Łagiewnik,

tel. 600 585 661, 696 480 092

Przychodnię POZ, umowa z NFZ. Lokaliza-
cja Łódź – Kurczaki okolica ul. Rzgowskiej,

tel. 508 280 555

Atrakcyjna nieruchomość – działka  
budowlana, las sosnowy (razem 4,5 ha), 
media. Okolice Kutna/Łęczycy,

tel. 600 585 661, 696 480 092

Całkowite wyposażenie gabinetu  
stomatologicznego, bardzo mało używane 
przez trzy lata: unit Marrodent, narzędzia, 
lampy, sterylizator, fotele (nie rozdzielam),

tel. 601 760 304

Centrum Medyczne Szpital św. Rodziny zaprasza do współpracy:

• lekarzy specjalistów: alergologii, diabetologii, dermatologii, 
kardiologii, nefrologii, neurologii, okulistyki, onkologii, otola-
ryngologii (do realizacji świadczeń w ramach Medycyny Pracy 
oraz NFZ), psychiatrii, reumatologii i gastroenterologa,

• lekarzy z pierwszym stopniem specjalizacji: neurologii, okuli-
styki, otolaryngologii,

• higienistkę stomatologiczną,
• pielęgniarki: endoskopowe,
• pielęgniarki do realizacji zadań z zakresu Pielęgniarskiej Opieki 

Długoterminowej ze skończonymi kursami:
– kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielęgniarstwa opieki długo-

terminowej lub
– kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielęgniarstwa rodzinnego lub
– kurs kwalifikacyjny w zakresie opieki paliatywnej lub
– kurs kwalifikacyjny w zakresie pielęgniarstwa: środowiskowego, 

zachowawczego, internistycznego, kardiologicznego, chirurgicz-
nego, neurologicznego,

• dietetyków,
• absolwentów Wydziału Nauk o Zdrowiu UM, kierunek Zdrowie 
Publiczne.

Zainteresowane osoby prosimy o kontakt:
tel. 42 254 96 81

e-mail: rekrutacja@swietarodzina.com.pl

Nawiążę współpracę z lekarzem denty-
stą lub wynajmę gabinet dentystyczny 
w Bełchatowie,

tel. 730 834 104, e-mail: radek@linux.pl

STOMADENT w Radomsku nawiąże współ-
pracę z endodontą i pedodontą.  
Praca prywatnie. Pełny grafik, własna dzia-
łalność,

e-mail: biuro@stomadent.cc,  
tel. 504 551 413

Gabinet Stomatologiczny w Barcinie (woj. 
kujawsko-pomorskie) zatrudni dentystę. 
Dobre warunki finansowe,

tel. 606 392 102

Prywatny Szpital Kalmedica z Kalisza 
zatrudni OKULISTĘ (ukończona specjali-
sta z okulistyki). Osoby zainteresowane 
prosimy o przesłanie CV,

e-mail: agnieszka.duchtkiewicz@ 
kalmedica.com.pl, tel. 790 450 556

Miejskie CM im. Jonschera w Łodzi, ul. Mi-
lionowa 14 zatrudni lekarza specjalistę 
w dziedzinie chorób wewnętrznych lub 
lekarza w trakcie specjalizacji w tej dziedzi-
nie, po ukończonym min. 1 roku,

tel. 42 676 17 74 wew. 202

NZOZ DAR-DENT (Łódź-Polesie) zatrudni 
lekarza dentystę ze specjalizacją zacho-
wawczą. Dobre warunki pracy i płacy,  
kontrakt NFZ,

tel. 690 090 599

Prywatny gabinet stomatologiczny (RVG, 
abrazja) nawiążę współpracę z lekarzem 
dentystą z własną działalnością gospo-
darczą (dni i godziny do uzgodnienia),

tel. 609 831 615, 
e-mail: marzenna650@op.pl

Samorządowa Przychodnia Zdrowia 
w Tuszynie

zatrudni na etat  
lekarza do poradni POZ

tel. 42 614 34 00 (D. Defińska),  
e-mail: kadry@spztuszyn.pl,  

www.spztuszyn.pl

Dyrektor ZOZ w Łowiczu zatrudni lekarzy specjalistów  
w dziedzinie chorób wewnętrznych i kardiologii  

lub lekarzy chętnych specjalizować się w dziedzinie chorób wewnętrznych.
Posiadamy 5 miejsc rezydenckich.

Warunki płacowe do uzgodnienia z dyrektorem szpitala: tel. 46 8375368.
Lekarz kierujący oddziałem wewnętrznym (Andrzej Sobieraj):  

tel. 46 8375611 (-12, -13) wewn. 211 lub 216.

Miejskie Centrum Medyczne „Górna” w Łodzi, ul. Felińskiego 7
zatrudni lekarza POZ w pełnym wymiarze godzin.

Forma zatrudnienia (umowa o pracę lub umowa cywilnoprawna)  
oraz warunki pracy i płacy do uzgodnienia.

tel. 42 689 20 81, e-mail: sekretariat@mcmgorna.pl

Zatrudnię lekarza rodzinnego na cały 
etat do POZ. Miejscowość Rogów, 

tel. 504 256 714

Zatrudnię lekarzy: ginekologa, pediatrę 
i rodzinnego,

tel. 604 531 985

NZOZ w Kutnie zatrudni lekarza do pra-
cy w POZ. Najchętniej na etat, ewentual-
nie pół etatu,

tel. 604 530 368
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Do wynajęcia lokal  
w Piotrkowie Trybunalskim 
(idealny dla lekarza dentysty):

• powierzchnia 75 m2,
• dwa stanowiska z instalacjami,

• bardzo dobra lokalizacja –  
Armii Krajowej 22B.  

(W ciągu komunikacyjnym obok  
PGE Obrót, do którego każdy musi 

od czasu do czasu się pofatygować.  
Ludzie są przyzwyczajeni do tego,  
iż stomatolog jest w tym miejscu).

Możliwość odkupienia sprzętu.
Dostępny od maja 2018 r.

Od 2012 r. mieściła się tam nasza 
przychodnia Aesthetic Dental.  

Zmieniamy lokal na czterostanowiskowy.

Więcej: www.aestheticdental.pl 
(zakładka Piotrków), tel. 502 217 403

Lokale
Poradnia POZ w Tomaszowie Mazowieckim 
udostępni gabinety: stomatologiczny,  
ginekologiczny, specjalistyczne pomiesz-
czenie z urządzeniami do rehabilitacji.

tel. 608 350 841

Gabinet lekarski 48 m2 w centrum  
do wynajęcia,

e-mail: witajw2013@gmail.com

Lokal – do wynajęcia na gabinety lekar-
skie, stomatologiczne, POZ. Pow. 130 m2 – 
pięć gabinetów. Moszczenica k. Piotrkowa 
Trybunalskiego,

tel. 695 727 151

NZOZ ORTOMED, Łódź, ul. Brzechwy 7A, 
wynajmie kompletnie urządzone gabinety 
stomatologiczne,

tel. 785 572 580 lub 510 073 444

Wynajmę gabinet w działającym NZOZ 
Łódź-Górna,

tel. 605 343 298

Dwa gabinety lekarskie  
o powierzchni 13 m2 i 10 m2

do wynajęcia. 

tel. 730 645 699

Odstąpię wyposażoną praktykę denty-
styczną w centrum Łodzi. Lokal wynajęty, 
czynsz atrakcyjny. Zarekomenduję następ-
cę swoim stałym pacjentom,

e-mail: dent1@onet.pl

Podnajmę lokal 34 m2 na gabinet lekarski 
lub inny przy gabinecie stomatologicznym. 
Centrum Łodzi, niski czynsz,

tel. 695 207 206, 509 331 057,  
e-mail: garsteccy1@o2.pl

Wynajmę w pełni wyposażony gabinet sto-
matologiczny w przychodni POZ lub sprze-
dam całe wyposażenie gabinetu,

tel. 791 007 999

Wynajmę w centrum Łodzi samodzielne 
stanowisko na działalność stomatologicz-
ną. Warunki do omówienia,

tel. 604 518 651

Podnajmę gabinet ginekologiczny 67 m2 
w centrum miasta, wyposażony w sprzęt 
diagnostyczno zabiegowy (histeroskop 
operacyjny, krioterapia, usg 3D/4D) ME-
DFRON, 

tel. 601 224 493

Więcej ogłoszeń – www.oil.lodz.pl, 
zakładka  

„Ogłoszenia”
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Z głębokim żalem zawiadamiamy,  
że 26 lutego 2018 r. zmarł w wieku 65 lat

lekarz Jan Zdunek

specjalista chorób wewnętrznych z Powiatowego Centrum 
Zdrowia w Poddębicach, absolwent Wydziału Lekarskiego 

Akademii Medycznej w Łodzi, (dyplom 1977 r.)
Doktor był delegatem na okręgowe zjazdy lekarskie 

VII kadencji, aktywnym działaczem Okręgowej Izby 
Lekarskiej w Łodzi, członkiem Komisji ds. Konkursów 

Okręgowej Rady Lekarskiej.

Uroczystości pogrzebowe odbyły się 2 marca br., 
na Cmentarzu Komunalnym na Dołach  

przy ul. Smutnej w Łodzi 

Drogiemu Koledze

prof. dr. hab. n. med. Józefowi Kobosowi

delegatowi na okręgowe zjazdy lekarzy kilku kadencji 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi,  

członkowi Okręgowej Rady Lekarskiej w Łodzi  
czwartej i szóstej kadencji samorządu,

przewodniczącemu Komisji ds. Współpracy z Zagranicą  
oraz Kolegium Redakcyjnego pisma „Panaceum”  

w latach 2010–2013

wyrazy głębokiego współczucia z powodu śmierci

OJCA

składa
Okręgowa Rada Lekarska

oraz Kolegium Redakcyjne i zespół redakcji „Panaceum”

Z głębokim smutkiem zawiadamiamy,
że 13 marca 2018 r. odeszła od nas

śp. Krystyna Malinowska-Kosman
wieloletnia ordynator Oddziału Noworodków

Szpitala Wojewódzkiego w Bełchatowie

Wyrazy głębokiego współczucia Rodzinie i Najbliższym
składają koleżanki i koledzy  

z Delegatury Piotrkowskiej OIL w Łodzi

Wspomnienie o lekarzu Marku Szulcu
Marek Szulc urodził się 

9 listopada 1951 r. w Łodzi. 
W 1977 r. uzyskał dyplom 
lekarza w łódzkiej Akademii 
Medycznej i rozpoczął pracę 
na stanowisku asystenta 
oraz operatora Oddziału 
Chirurgicznego Szpitala 
Powiatowego w Zduńskiej Woli. 
Specjalizował się w zakresie chi-
rurgii ogólnej i medycyny tropi-
kalnej. Był członkiem Okręgowej 
Izby Lekarskiej w Łodzi.

W czasie prawie czterdzie-
stu lat pracy zawodowej pełnił 
funkcje kierownika Poradni 
Chirurgicznej, Oddziału 
Pomocy Doraźnej, lekarza 
biegłego sądowego dla Sądu 
Rejonowego w Zduńskiej 
Woli, Sądu Okręgowego 
w Sieradzu i lekarza orzecznika 
w Zakładzie Ubezpieczeń 
Społecznych w Zduńskiej 
Woli. Odbywał dyżury 
na Oddziale Chirurgicznym 
i Pomocy Doraźnej zduńsko-
wolskiego, a także łowickiego 
Zakładu Opieki Zdrowotnej. 

Był zatrudniony jako lekarz 
okrętowy Polskich Linii 
Oceanicznych (rejsy do kra-
jów Ameryki Centralnej 
i Południowej). Zapewniał bez-
płatne zabezpieczenie medyczne 
dzieci i kadry na turnusach 
kolonijnych Towarzystwa 
Przyjaciół Dzieci w Sieradzu. 

Pracy swej oddany, kierując 
się przysięgą Hipokratesa, 
dzięki wiedzy i doświadczeniu 
– pomógł setkom pacjentów. 
Nikomu nie zaszkodził. Cenił 
dobrą muzykę i sztuki piękne. 
Pasjonat podróży oraz nauk 
o Ziemi.

Zmarł po długiej 
chorobie 3 marca 2018 r. 
w Zduńskiej Woli. Jego 
pogrzeb, poprzedzony poże-
gnaniem w miejscowym 
kościele rzymskokatolickim 
pw. św. Antoniego z Padwy, 
odbył się 7 marca 2018 r. 
na cmentarzu w Zduńskiej Woli 
przy ul. Łaskiej 40.

Maciej Szulc

Z żalem przyjęliśmy wiado-
mość, że dnia 7 marca 2018 r., 

w wieku 90 lat, zmarł

lek. Marian Kobos
specjalista chorób 

wewnętrznych 

Był laureatem odznacze-
nia „Zasłużony Nauczyciel 
Lekarzy”, wręczonego mu 
podczas XXVIII Okręgowego 
Zjazdu Lekarzy w 2011 r., 
w Smardzewie k. Sieradza.

• • •
Marian Kobos urodził się 

2 lipca1927 r. Dyplom lekarza 

uzyskał na Akademii Medycznej 
w Łodzi w 1953 r. Specjalizację 
z chorób wewnętrznych dru-
giego stopnia uzyskał w 1964 r. 
Po studiach podjął zatrudnienie 
w lecznictwie zakładowym. 
Przez wiele lat pracował na tere-
nie Zgierza w Przemysłowym 
Zespole Opieki Zdrowotnej, 
gdzie w latach 1970–1996 
pełnił stanowisko ordy-
natora Oddziału Chorób 
Wewnętrznych i Zawodowych. 
Będąc ordynatorem, wykształ-
cił piętnastu lekarzy, w tym 
czterech pod jego kierunkiem 
zdobyło tytuł specjalisty w dzie-
dzinie chorób wewnętrznych, 
a innym pomógł w uzyskaniu 
specjalizacji z zakresu medy-
cyny przemysłowej, kardiologii 
i pulmonologii.

Pochowany został na cmen-
tarzu rzymskokatolickim 
pw. św. Wincentego w Łodzi, 
przy ul Smutnej. 

Redakcja
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Spoczęli razem na Cmentarzu Starym 
w Zgierzu

Z żalem zawiadamiam, 
że 17 lutego 2018 r., w wieku 
osiemdziesięciu jeden lat, zmarła 
dr n. med. Jadwiga Kostrubiec, 
lekarz okulista. Trzy dni 
później, 20 lutego 2018 r., 
zmarł Jej mąż – prof. dr hab. 
n. tech. Franciszek Kostrubiec, 
lat osiemdziesiąt sześć.

Jadwiga Kostrubiec studio-
wała na Wydziale Lekarskim 
Akademii Medycznej w Łodzi, 
gdzie w 1960 r. uzyskała 
dyplom lekarza. Równocześnie 
specjalizowała się w Klinice 
Okulistycznej Wojskowej 
Akademii Medycznej. 
Specjalizację z okulistyki 
pierwszego stopnia uzyskała 
w 1965 r., natomiast drugiego 
stopnia – w 1970 r. Pracowała 
w łódzkich przychodniach 
okulistycznych, w tym m.in. 
w ZOZ Łódź-Bałuty, równo-
cześnie przyjmowała pacjentów 
w Spółdzielni Lekarskiej. Jako 
lekarz okulista opiekowała 
się pracownikami Wydziału 
Elektrycznego Politechniki 
Łódzkiej. Na emeryturę 
przeszła w 1995 r. Należała 
do Oddziału Łódzkiego 
Polskiego Towarzystwa 
Okulistycznego. 

Franciszek Kostrubiec 
w 1956 r. ukończył studia 
na Wydziale Radiotechnicznym 
Wojskowej Akademii 
Technicznej w Warszawie, 
a w 1962 r. uzyskał tytuł magi-
stra inżyniera na Wydziale 
Elektrycznym Politechniki 
Łódzkiej. Do 1972 r. pozo-
stawał w zawodowej służbie 
wojskowej, pracując w Studium 
Wojskowym PŁ, a jednocześnie 
współpracował z Instytutem 

Systemów Inżynierii 
Elektrycznej tej uczelni, gdzie 
następnie doktoryzował się 
(1972), habilitował (1982) 
i uzyskał tytuł profesora (1995). 
W Politechnice Łódzkiej praco-
wał czterdzieści pięć lat, pełniąc 
tam m.in. funkcję prodziekana 
Wydziału Elektrycznego (1987–
1990) oraz stanowisko dyrek-
tora Instytutu Elektrotechniki 
Teoretycznej, Metrologii 
i Materiałoznawstwa. Był 
wybitnym specjalistą w dzie-
dzinie inżynierii materiałowej 
i techniki laserowej, opracował 
pięć patentów wprowadzonych 
w życie, opublikował kilkaset 
prac naukowych, był promo-
torem lub opiekunem 45 prac 
doktorskich i habilitacyjnych 
oraz 5 prac profesorskich.

Jadwiga i Franciszek 
Kostrubiec byli wspaniałym 
małżeństwem. Urodziła im 
się córka – Małgorzata, mieli 
też dwie wnuczki: Karolinę 
i Olgę. Wszystkie studiowały 
na Politechnice Łódzkiej.

Małżonkowie spoczęli 
razem na Cmentarzu Starym 
w Zgierzu 27 lutego 2018 r. 
W Ich pożegnaniu uczest-
niczyli przedstawiciele 
Instytutu Systemów Inżynierii 
Elektrycznej Politechniki 
Łódzkiej, Kliniki Okulistycznej 
Uniwersyteckiego Szpitala 
Klinicznego im. WAM w Łodzi 
oraz Oddziału Łódzkiego 
Polskiego Towarzystwa 
Okulistycznego, przyjaciele 
i sąsiedzi.

Składam wyrazy szczerego 
współczucia dla całej Rodziny,

dr n. med. Antoni Nikiel

Wysokość składki członkowskiej  
od 1 stycznia 2015 r.

Przypominamy, że uchwałą Naczelnej Rady Lekarskiej 
nr 27/14/VII z 5 września 2014 r. w sprawie wysokości składki 
członkowskiej ustalono, że od 1 stycznia 2015 r.:

– składka obowiązująca lekarza i lekarza dentystę, członka 
izby lekarskiej, wynosi 60 zł miesięcznie; 

– lekarz posiadający ograniczone prawo wykonywania 
zawodu, tj. lekarz stażysta, opłaca składkę w wysokości 10 zł 
miesięcznie.

Obowiązek opłacania składki powstaje od pierwszego dnia 
miesiąca następującego po miesiącu, w którym lekarz, lekarz 
stażysta: 

1) został wpisany do rejestru członków okręgowej izby 
lekarskiej;

2) utracił prawo do zwolnienia z obowiązku opłacania składki. 
Składkę za dany miesiąc opłaca się do końca tego miesiąca 

lub z dowolnym wyprzedzeniem, osobiście lub za pośrednictwem 
pracodawcy: 1) na konto bankowe okręgowej izby lekarskiej lub 
2) na indywidualny numer subkonta bankowego nadany i przeka-
zany przez okręgową izbę lekarską, lub 3) w kasie okręgowej izby 
lekarskiej. Od zaległych składek nalicza się odsetki ustawowe. 

• • •
Z obowiązku opłacania składki członkowskiej zwolniony jest 

lekarz, który:
1) ukończył 75 lat,
2) został skreślony z rejestru członków okręgowej lub wojsko-

wej izby lekarskiej,
3) złożył stosowne oświadczenie*, że nie osiąga przychodów 

z tytułu wykonywania zawodu oraz ze źródeł przychodów wymie-
nionych w przepisach o podatku dochodowym od osób fizycznych, 
z wyłączeniem renty lub emerytury.

Zwolnienie z obowiązku opłacania składek ma charak-
ter czasowy i przysługuje tylko na okres nieosiągania wyżej 
wymienionych przychodów. Lekarz ma obowiązek niezwłocznie 
powiadomić okręgową radę lekarską o ponownym osiągnięciu 
przychodów i złożyć stosowne oświadczenie*. Prawo do zwolnienia 
z obowiązku opłacania składki traci z pierwszym dniem miesiąca, 
następującego po miesiącu, w którym osiągnie określony w przepi-
sach przychód.

Okręgowa rada lekarska może zażądać od lekarza dokumen-
tów podatkowych w celu weryfikacji prawdziwości złożonego w tej 
sprawie oświadczenia. W przypadku ustalenia, że oświadczenie 
o nieosiąganiu przychodu zostało złożone niezgodnie z prawdą lub 
w przypadku nieprzedstawienia przez lekarza dokumentów podat-
kowych, okręgowa rada lekarska podejmuje uchwałę stwierdzającą 
brak podstaw do zwolnienia lekarza z obowiązku opłacania 
składki w okresie, w którym lekarz faktycznie korzystał ze zwol-
nienia i wzywa go do zapłaty zaległych składek wraz z odsetkami 
ustawowymi. 

• • •
Lekarz, który przed wejściem w życie cytowanej uchwały NRL:
1) miał ustaloną miesięczną wysokość składki w kwocie 10 zł, 

opłaca ją w tej wysokości do czasu uzyskania prawa do zwolnienia 
z obowiązku opłacania składki na podstawie przepisów obowiązu-
jących od 1 stycznia 2015 r. (np. ukończy 75 lat);

2) uzyskał prawo do zwolnienia z obowiązku opłacania 
składki, zachowuje to prawo do czasu zaistnienia zdarzenia skut-
kującego powstaniem obowiązku opłacania składki na podstawie 
przepisów obowiązujących od 1 stycznia 2015 r. (np. osiągnie okre-
ślone w przepisach przychody). 

 

*Wzory oświadczeń o nieosiąganiu przychodów oraz o osią-
gnięciu przychodów stanowią załączniki nr 1 i nr 2 do wymie-
nionej na wstępie uchwały i są dostępne na stronie internetowej 
łódzkiej OIL lub w siedzibie jej biura w Łodzi oraz w biurach 
delegatur.
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