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Grudniowe „Panaceum” ma charakter jubileuszowy, zdomi-
nował go bowiem temat XXV-lecia odrodzenia się – po ponad 
trzydziestu latach niebytu – samorządu lekarskiego w Polsce. 
Na stronach naszego pisma znalazły się relacje z uroczystości, zor-
ganizowanych z tej okazji zarówno przez naszą Izbę łódzką, jak 
też na szczeblu centralnym. Były okolicznościowe przemówienia, 
historyczne prezentacje, odznaczenia, podziękowania i kwiaty… 
Zapewne wielu lekarzy i lekarzy dentystów uważa, że cały ten 
ceremoniał był zbyteczny, ale prawdą jest też – o czym mówił jeden 
z izbowych działaczy – że: „Przeszłość trzeba zrozumieć po to, by 
kształtować przyszłość, a jubileusze obchodzi się głównie dlatego, 
aby dostrzec, w którym miejscu jesteśmy i dokąd mamy zmierzać.” 
Niestety, kierunek przemian następujących w zawodowej rzeczywi-
stości lekarzy nie wróży nic dobrego!

Do wejścia w życie pakietu onkologicznego, czyli 1 stycznia 
2015 r., pozostało dwadzieścia dni. Entuzjastów zmian jest niewielu, 
poza może niektórymi pacjentami, którzy żywią przekonanie, 
że „zielona karta” – niczym wytrych – otworzy im drzwi do szyb-
kiej ścieżki leczenia w przypadku, gdy zachorują na raka. Reformę 
ministra Arłukowicza (and consorcium) krytykują lekarze – nie 
tylko rodzinni, na których barki spada masa dodatkowych obo-
wiązków (głównie biurokratycznych), ale też onkolodzy.

Wspólny list do premier Ewy Kopacz, z prośbą o wgląd w przy-
gotowania do wprowadzenia zmian – wystosowała Naczelna Rada 
Lekarska, Polska Unia Onkologii, Polskie Towarzystwo Onko-
logiczne, Polskie Towarzystwo Onkologii Klinicznej oraz Kole-
gium Lekarzy Rodzinnych. „Godzina zero” już tuż, tuż, a brakuje 
konkretów, aby wprowadzające „pakiet” przepisy nie pozostały 
pobożnym życzeniem ustawodawcy, tylko wykreowały oczekiwaną 
rzeczywistość. Póki co panuje chaos… – mówiono o tym na ostat-
nim posiedzeniu Okręgowej Rady Lekarskiej w Łodzi, którego 
przebieg sprawozdajemy na łamach Biuletynu ORL, dołączonego 
do „Panaceum”. 

Od 1 stycznia 2015 r. wchodzi również w życie rozporządze-
nie ministra finansów, które z katalogu podatników zwolnionych 
z obowiązku prowadzenia ewidencji przy zastosowaniu kas rejestra-
cyjnych, wyłącza m.in. usługi w zakresie opieki medycznej,  świad-
czone w indywidualnych gabinetach lekarsko-dentystycznych. 
Oznacza to, że lekarze oraz lekarze dentyści prywatnie praktyku-
jący będą zobowiązani do rejestrowania za pomocą kasy fiskalnej 
wszystkich świadczeń, bez względu na ich wartość, udzielanych 
na rzecz osób fizycznych. O szczegółach informujemy w tekście 
pióra naszego izbowego prawnika, zamieszczonym na stronach 
„Bliżej prawa”.

Zapraszamy Czytelników na łamy bieżącego „Panaceum”, żeby 
zapoznali się również z wieloma innymi interesującymi tekstami. 
Jednocześnie z okazji zbliżającego się Nowego Roku, życzymy 
swoim odbiorcom – i sobie również – aby nasze pismo coraz celniej 
trafiało z tematyką w ich potrzeby, zachęcając do lektury jeszcze 
bardziej atrakcyjną niż obecnie szatą graficzną.

Nina Smoleń
ninasm@poczta.fm
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Spisane na gorąco

Słowo Prezesa

Wszystkiemu  
winni są lekarze!

& Z notatnika rzecznika
 Pakiet onkologiczny do pilotażu
Prezes NRL – Maciej Hamankiewicz zwró-
cił się do premier Ewy Kopacz z prośbą 
o jak najszybsze spotkanie w sprawie tzw. 
pakietu onkologicznego. Według środowi-
ska lekarzy, wdrażane rozwiązania powinny 
być uznane za program pilotażowy, aby 
najpierw sprawdzić ich efektywność. List 
do Pani Premier został wystosowany 
w imieniu Naczelnej Rady Lekarskiej, Pol-
skiej Unii Onkologii, Polskiego Towarzy-
stwa Onkologicznego, Polskiego Towarzy-
stwa Onkologii Klinicznej oraz Kolegium 
Lekarzy Rodzinnych. Sygnatariusze listu 
zaznaczyli, że ich zdaniem, wiele założeń 
pakietu, który ma wejść w życie od 2015 r., 
jest słusznych, ale wybrane metody wprowa-
dzenia ich w życie mogą zaszkodzić pacjen-
tom oraz utrudnić pracę tysięcy lekarzy 
w Polsce. Wyrazili przekonanie, że program 
pilotażowy pomógłby nie tylko sprawdzić 
efektywność pakietu, ale także uniknąć 
chaosu wśród pacjentów i lekarzy, „a rzą-
dowi dałby czas na dopracowanie przepisów 
w atmosferze konstruktywnej dyskusji 
ze środowiskiem medycznym”.
Źródło: „Rynek Zdrowia”

 Bunt POZ przeciw propozycjom  
     MZ i NFZ
Wszyscy oceniają zgodnie, że nie da się 
zapewnić realizacji pakietów kolejko-
wego i onkologicznego bez zwiększenia 
finansowania. Jest więc prawdopodobne, 
że lekarze POZ nie podpiszą umów z NFZ 
na 2015 r. Federacja „Porozumienie Zielo-
nogórskie” zapowiedziała rekomendację 
niezawierania umów. Jej prezes – Jacek 
Krajewski wskazuje, że Ministerstwo 
Zdrowia proponuje lekarzom POZ to, 
co już mają, tylko inaczej rozłożone 
w kontraktach. Dodaje, że podstawowa 
opieka zdrowotna od sześciu lat nie miała 
podwyżki i obecnie także jej nie dostanie, 
choć stawka kapitacyjna powinna wzro-
snąć o około 20 proc. W swoim otwartym, 
sformułowanym w ostrym tonie, liście 
do prezesa NFZ – Tadeusza Jędrzejczyka, 
opublikowanym na stronie PZ w dniu 
21 listopada br., wyraził dezaprobatę dla 
trybu i sposobu upublicznienia projektu 
warunków zawierania i realizacji umów 
pomiędzy NFZ i POZ, bez wcześniejszego 
– jak ustalono – przekazania go Federacji. 
Z kolei Bożena Janicka, prezes Porozu-
mienia Pracodawców Ochrony Zdrowia, 
która prowadzi odrębne negocjacje z MZ, 
20 listopada br. poinformowała, że ostatnie 
działania resortu oznaczają zerwanie roz-
mów. Jej zdaniem minister Bartosz Arłu-
kowicz nie uznał za zasadne dokończenie 
prowadzonych negocjacji, a wręcz przeciw-
nie – postanowił pominąć już dokonane 
ustalenia. 
Źródło: „Rynek Zdrowia” 
(Temat dotyczący pakietu onkologiczno- 
-kolejkowego, a także – co się z nim 

ciąg dalszy na s. 13 a 

W skróconych dni odmęcie, pędzą 
chodnikami grudniowe sprawunki, okryte 
wstążkami gwiazdkowego kształtu. Pewnie 
i one chcą być pośród nas, gdy igliwiem 
zapachną kolędy, a marzenia przełamią się 
wigilijnym chlebem. Oby tych marzeń zdało 
nam się przełamać krocie, dopóki jeszcze 
są i… potrafią słuchać.

Ostatnie tygodnie roku jak zwykle nabie-
rają tempa świątecznym zgiełkiem, ale tym 
razem również perspektywą zmian w ochro-
nie zdrowia, związanych z nieuchronnym 
wejściem w życie pakietu onkologicznego. 
Na nic się zdały wołania różnych środowisk 
medycznych o roztropność, o pilotażowe 
sprawdzenie rozwiązań w obrębie jednego 
z województw; determinacja ministerialnych 
decydentów okazała się nieprzejednana. 
Stąd, w obecnych ramach prawnych, szybka 
ścieżka diagnostyki i leczenia chorób nowo-
tworowych, choć niewątpliwie potrzebna, 
może nie tylko zwalniać, ale natrafiać 
na paraliżujące korki.

Sam moment założenia „zielonej karty” 
pacjentowi z podejrzeniem nowotworu 
nie jest ściśle określony, gdyż w jednym 
przypadku będzie on wynikiem jedynie 
wywiadu i badania przedmiotowego, 
w innym – wykonania badań dodatkowych, 
a w jeszcze innym nastąpi dopiero po zasię-
gnięciu opinii specjalisty. Trudno też 
przewidzieć, jaki wpływ na decyzję lekarza 
o jej założeniu będzie miała świadomość 
uzyskania określonego wskaźnika wykry-
walności nowotworów. Czy będzie on swego 
rodzaju czynnikiem hamulcowym, czy 
może odwrotnie, posłuży do nadużyć w tym 
zakresie? Jedno jest pewne, wypełnianie 
siedmiostronicowej karty będzie żmudnym 
dublowaniem dokumentacji i zajmie sporo 
czasu, zanim pacjent trafi na pogłębioną 
diagnostykę.

Z kolei zwiększona liczba skierowań 
na badania może natrafić na opór materii 
w postaci ograniczonej wydolności pra-
cowni diagnostycznych, które staną się 
wąskim gardłem całego przedsięwzięcia. 
Jeśli zaś natłok badań sprawi, że szybka 
ścieżka nie zakończy się ustaleniem dia-
gnozy w ciągu dziewięciu tygodni, wówczas 
NFZ może odmówić sfinansowania świad-
czeń. Wątpliwości nie ubywa, zwłaszcza 
wśród lekarzy POZ, którzy wystawieni 

na pierwszą linię frontu, coraz poważniej 
rozważają wejście w protest zbiorowy.

Po ponad roku od przyjęcia przez Pol-
skę dyrektywy transgranicznej, doczeka-
liśmy się wreszcie, że w połowie listopada 
weszły w życie przepisy, na mocy których 
pacjenci będą mogli ubiegać się o refundację 
kosztów leczenia poza granicami naszego 
kraju. Refundacja obejmie jednak tylko 
tę wartość, która wynika z wyceny wedle 
stawek NFZ, a resztę z własnej kieszeni 
dopłaci pacjent. Ponadto, dla części świad-
czeń pacjenci obowiązani będą uzyskać 
zgodę Funduszu, tak jak np. na tomografię 
komputerową czy rezonans magnetyczny. 
Jeśli jednak powodem złożenia wniosku 
na jedno z tych badań będzie długi czas 
oczekiwania, to dyrektor oddziału NFZ 
będzie mógł wskazać przychodnię lub 
szpital, w której pacjent zostanie przyjęty 
w krótszym czasie, co będzie równoznaczne 
z odmową zgody na refundację zagranicz-
nego leczenia. Czas pokaże, czy ta droga nie 
stanie się w niektórych wypadkach skutecz-
nym sposobem na skrócenie kolejek.

Może się też okazać, że wszelkie 
reformy sytemu ochrony zdrowia są przy-
gotowane należycie, a znów… wszystkiemu 
winni są lekarze! Na taki tok myślenia 
mogą wskazywać, publikowane w rodzimej 
prasie, wyniki badań społecznego zaufa-
nia do naszej profesji, przeprowadzone 
w 29 krajach przez pismo medyczne „New 
England Journal of Medicine”. Według tych 
badań tylko 43 proc. Polaków ufa lekarzom, 
co stawia nasz kraj na przedostatnim miej-
scu w Europie. Oczywiście, ten brak zaufa-
nia może wynikać z różnic kulturowych 
narodów i może być wyrazem powszechnej 
nieufności naszego społeczeństwa choćby 
do polityków, policji czy instytucji rządo-
wych. Trudno jednak nie dostrzec roli, jaką 
w kształtowaniu zaufania do lekarzy odgry-
wają media, w których dominuje zdecydo-
wanie negatywny przekaz postaw lekar-
skich, często, oparty na jednostkowym, 
kuriozalnym zdarzeniu, któremu na siłę 
próbuje się nadać charakter ogólnego zjawi-
ska, toczącego naszą medyczną społeczność. 
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Publicystyka, reportaż

Ćwierć wieku minęło  
jak jeden dzień… 

Na uroczystości, przygotowanej z pełną 
dbałością o estetyczne szczegóły przez 
Komitet Organizacyjny, pod przewodnic-
twem Grzegorza Krzyżanowskiego, wice-
prezesa Okręgowej Rady Lekarskiej, mieli 
wyjątkową możliwość spotkać się związani 
z łódzką Izbą lekarze kilku pokoleń. Wśród 
nich byli zarówno ci, których znaczna część 
życia zawodowego przypadła na czasy „bez 
Izby”, jak i ci, którzy takich czasów z wła-
snego doświadczenia nie pamiętają. Jedni 
i drudzy jednakże stali się częścią historii 
łódzkiego samorządu lekarskiego – czy 
to doprowadzając w 1989 r. do jego odro-
dzenia, czy niestrudzenie go tworząc, dzień 
po dniu, przez dwadzieścia pięć lat.

Jakże symboliczne w tym kontek-
ście było spotkanie – w jednym miejscu, 
w tym samym czasie – dwóch „szefów” 
łódzkiej Izby: Wandy Terleckiej – pierw-
szej przewodniczącej Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Łodzi, w latach 1989–1993, 
która uczestniczyła w pracach Krajowego 
Komitetu Założycielskiego Izb Lekarskich 
oraz Grzegorza Mazura – obecnego prezesa 
ORL, od 2009 r., który w 1989 r. był dopiero 
dwa lata po uzyskaniu dyplomu lekarza. 
Wymownie brzmiały także słowa ich wystą-
pień, będących nie tylko głęboką refleksją 
nad minionym czasem i podsumowaniem 
drogi, jaką przeszedł samorząd lekarski 
od momentu reaktywacji, ale także oceną 
rzeczywistości „tu i teraz” i przesłaniem 
na przyszłość.

Słowa te, choć skierowane głównie 
do koleżanek i kolegów lekarzy, działaczy 

obecnej oraz poprzednich kadencji samo-
rządu, dawały także wiele do myślenia 
przybyłym na uroczystość gościom: repre-
zentantom władz samorządowych, uniwer-
syteckich, kościelnych, przedstawicielom 
instytucji publicznych ochrony zdrowia 
oraz zaprzyjaźnionych samorządów zawo-
dowych w regionie: adwokatów, pielęgnia-
rek i farmaceutów, wreszcie bratnich izb 
lekarskich w kraju. Przybliżmy je choćby 
po części…

• • •
Kto nie szanuje i nie ceni swojej przeszłości,

ten nie jest godzien szacunku,
teraźniejszości ani prawa do przyszłości.

(Józef Piłsudski)

W obecnych czasach, w których tak 
mało miejsca jest na refleksję, pojawia się 

czasem pytanie, czy warto zagłębiać się 
w przeszłości, skoro dzisiaj tyle problemów, 
tyle wyzwań przed nami. Odpowiedzią 
na nie stały się cytowane wyżej słowa mar-
szałka Józefa Piłsudskiego, które na wstępie 
swojego wystąpienia przytoczył prezes 
Grzegorz Mazur. Nie sposób nie zgodzić się 
z nimi, także w kontekście historii korpora-
cji lekarskiej w Polsce. To pamięć bowiem 
o tym, czym jest i czym powinien być zawód 
lekarza, zakotwiczony w tradycji osobowej, 
opartej na normach etycznych relacji z cho-
rym człowiekiem, pozwoliła na przetrwanie 
„ciemnej nocy” dla środowiska lekarskiego, 
pozbawionego na trzydzieści dziewięć lat 
swojego samorządu i dała siłę wielu leka-
rzom w dążeniu do jego reaktywacji.

Odrodzenie się w 1989 r. samorządu 
lekarskiego, na fali ogarniającej wówczas 

Gdy 22 listopada br., w sobotnie, nieco 
mgliste, późne popołudnie, w pięknie 
odrestaurowanym XIX-wiecznym 
gmachu dawnego Towarzystwa 
Kredytowego Miejskiego w Łodzi, 
przy ul. Pomorskiej 21, zaczęli licznie 
gromadzić się lekarze i lekarze 
dentyści, już od wejścia odczuwało się 
wyjątkowość chwili. Miało tu bowiem 
miejsce ważne dla środowiska 
wydarzenie – obchody Jubileuszu  
XXV-lecia Okręgowej Izby Lekarskiej 
w Łodzi i reaktywacji samorządu 
lekarskiego w Polsce. 
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Goście Jubileuszu

• prof. Grażyna Śmiech-Słomkowska 
– przewodnicząca Komitetu Organi-
zacyjnego Okręgowej Izby Lekarskiej 
w Łodzi

• Wanda Terlecka – przewodnicząca 
Okręgowej Rady Lekarskiej w Łodzi 
I kadencji samorządu lekarskiego

• ks. Paweł Sudowski – archidiecezjalny 
duszpasterz pracowników służby 
zdrowia 

• Dariusz Klimczak – wicemarszałek 
województwa łódzkiego

• Krzysztof Piątkowski – wiceprezydent 
miasta Łodzi

• prof. Radzisław Kordek – prorektor 
Uniwersytetu Medycznego w Łodzi 

• prof. dr hab. n. med. Marzenna Zielińska 
– prodziekan Wydziału Lekarskiego 
Uniwersytetu Medycznego w Łodzi 

• Andrzej Frontczak – przewodniczący 
Oddziału Łódzkiego Polskiego Towa-
rzystwa Lekarskiego 

• Małgorzata Zatke-Witkowska – prze-
wodnicząca Zarządu Regionu Łódz-
kiego Ogólnopolskiego Związku Zawo-
dowego Lekarzy 

• Zyta Kaźmierczak-Zagórska – wicepre-
zes Naczelnej Rady Lekarskiej 

• prof. Andrzej Matyja – prezes Okręgo-
wej Izby Lekarskiej w Krakowie 

• Krzysztof Kordel – prezes Wielkopol-
skiej Izby Lekarskiej w Poznaniu 

• Jarosław Wanecki – prezes Okręgowej 
Izby Lekarskiej w Płocku 

• Jan Sapieżko – prezes Wojskowej Izby 
Lekarskiej

• Elżbieta Szałkowska – przedsta-
wiciel Okręgowej Izby Lekarskiej 
w Częstochowie 

• Elżbieta Piotrowska-Rutkowska – 
prezes Okręgowej Rady Aptekarskiej 
w Łodzi 

• Maria Kowalczyk – sekretarz Okrę-
gowej Rady Pielęgniarek i Położnych 
w Łodzi 

• Anna Augustyniak – przewodnicząca 
Okręgowej Rady Pielęgniarek i Położ-
nych Ziemi Sieradzkiej 

• Jarosław Wyrwas – zastępca sekretarza 
Okręgowej Rady Adwokackiej

Listy gratulacyjne przesłali:

• Maciej Hamankiewicz – prezes NRL
• Jacek Kozakiewicz – prezes Śląskiej IL 

w Katowicach
• Stanisław Prywiński – prezes OIL 

w Bydgoszczy
• Andrzej Sawoni – prezes OIL 

w Warszawie
• Jacek Chodorski – prezes Dolnośląskiej 

IL we Wrocławiu
• Mariusz Paweł Witczak – prezes OIL 

w Zielonej Górze

kraj wolności i dzięki działaniom wielu 
środowisk na rzecz demokratyzacji pań-
stwa, stało się ważną zdobyczą suweren-
ności. Spowodowało także, iż w ciągu 
ćwierć wieku okazał się on – wraz z innymi 
samorządami zawodów zaufania publicz-
nego w Polsce – gwarantem społecznego 
bezpieczeństwa i ważnym filarem państwa 
obywatelskiego.

Jak podkreślił w zakończeniu prezes 
G. Mazur – „tę rolę samorządu trzeba nam 
stale podkreślać i tego bronić każdego dnia, 
niezmiennie”. Historia pokazuje bowiem, 
iż wolność nie jest dana raz na zawsze.

• • •
Cóż może uczynić sprawiedliwy,

gdy walą się fundamenty?
(Psalm 11.3)

Choć spokojne w formie, to w swej tre-
ści pełne emocji było wystąpienie Wandy 
Terleckiej, która nawiązując do swoich 
doświadczeń w tworzeniu samorządu przy-
pomniała, jakie oczekiwania wiązali lekarze 
z jego odrodzeniem. Przytoczmy kilka 
z nich:

„Po uzyskaniu wolności od komunizmu 
wierzyliśmy, że wspólnotowym, lekarskim 
wysiłkiem zdołamy dobrze tę wolność 
zagospodarować. Chcieliśmy, jako lekarze, 
poczuć się pełnoprawnymi obywatelami. 
Wierzyliśmy, że elity rządzące skorzystają 
z naszej zawodowej kompetencji, aby pochy-
lić się z prawdziwą troską nad człowiekiem. 
Ufaliśmy, że zdejmując z państwa cześć 
obowiązków, pomożemy tworzyć mądre 
i dobre prawo stanowione, szanujące god-
ność każdego człowieka. Chcieliśmy czuwać 
nad własnym etosem, tworząc kodeks etyki 
lekarskiej, pragnęliśmy także zapewnić 
lekarzom godziwe i godne warunki pracy”

Co się stało z tamtymi marzeniami 
i nadziejami? A co się dzieje z człowie-
kiem, co dzieje się dziś z lekarzem – także 
człowiekiem? – oto pytania, wymagające 

odpowiedzi w czasach, w których 
powszechnie zapanowała ekonomia, a leka-
rzy można zniewolić przepisami prawa. 
Wołając za psalmistą, Wanda Terlecka 
takiej oto udzieliła odpowiedzi:

„Każdy sprawiedliwy, każdy człowiek, 
każdy lekarz powinien czynić to, co najważ-
niejsze, niezależnie od złego prawa, agresji, 
chorych ideologii, od gróźb – każdy z leka-
rzy może pozostać człowiekiem, może być 
lekarzem”. 

Z pewnością brzmi to jak zadanie 
na teraz i na przyszłość dla każdego z nas, 
lekarzy, i jak misja dla całego samorządu. 
Nie sposób przejść obok tego obojętnie, nie 
sposób nie odpowiedzieć na to wyzwanie. 
I oby spełniło się życzenie pierwszej prze-
wodniczącej: „oby nam się chciało chcieć”. 

• • •
Medicina curat, historia docet

(autor nieznany)

Podczas Jubileuszu znalazł się także 
czas na historyczną refleksję nad odrodze-
niem samorządu lekarskiego. Najważniejsze 
wydarzenia i ich kontekst polityczny przy-
pomniała niżej podpisana, której przypadło 
w udziale spisanie relacji z tej uroczystości.

Choć organizacja lekarskiego samo-
rządu zaczęła się 17 maja 1989 r., gdy 
ówczesny Sejm uchwalił ustawę o izbach 
lekarskich, to nie sposób pominąć znacze-
nia na tej drodze dochodzenia do samo-
rządowej wolności 1980 roku. Wówczas 
to powstała NSZZ „Solidarność” i w tym 
samym roku sformułowano pierwszy 
projekt Statutu Izb Lekarskich. Inten-
sywny w wydarzenia był rok 1981, kiedy 
to w wyniku dyskusji lekarzy zredagowano 
drugi, trzeci i wreszcie czwarty projekt 
tego statutu (czyli de facto ustawy o izbach 
lekarskich), w który istotny wkład miało 
łódzkie środowisko. Jego przedstawiciele 
12 grudnia 1981 r. pojechali do Poznania 
na Ogólnopolski Zjazd Lekarzy, zwołany 
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w celu przyjęcia uchwały dotyczącej odro-
dzenia izb lekarskich. Niestety, wprowadze-
nie dzień później stanu wojennego, na kilka 
lat wstrzymało prace – oficjalnie, albowiem 
w rzeczywistości przeniosły się one do pod-
ziemia, wychodząc z niego w 1988 r. wraz 
z „Solidarnością”.

Idea reaktywacji samorządu powróciła 
wówczas ze zwielokrotnioną siłą, umoc-
nioną przez obrady „Okrągłego Stołu” 
na temat kształtu służby zdrowia. Osta-
tecznie czas działań ideowych domknęło 
uchwalenie w 1989 r. wspomnianej już 
ustawy. Od tej pory energia lekarzy skon-
centrowała się na trudnej organizacyjnej 
pracy. Powołano do życia Komitet Organi-
zacyjny Izb Lekarskich, najpierw ogólnopol-
ski, a następnie komitety okręgowe. Komitet 
Organizacyjny Okręgowej Izby Lekarskiej 
w Łodzi liczył czterdziestu trzech lekarzy, 
a jego przewodniczącą została Barbara 
Śmiech-Słomkowska – lekarz stomatolog.

Najważniejszym zadaniem Komitetu 
było przygotowanie Okręgowego Zjazdu 
Lekarzy. Zakończyło się ono pomyślnie – 
w okręgach terenowych wybrano czterystu 
sześćdziesięciu sześciu delegatów i wyzna-
czono termin pierwszego OZL, który odbył 
się 10 listopada 1989 r. w Łodzi. To wówczas 
dokonano wyboru władz Okręgowej Izby 
Lekarskiej na pierwszą kadencję, trwającą 
do 1993 r. Przewodniczącą ORL została 
Wanda Terlecka, Rzecznikiem Odpowie-
dzialności Zawodowej – Witold Chrzanow-
ski, a przewodniczącym Sądu Lekarskiego – 
Zbigniew Orłowski. Łódzka Izba rozpoczęła 
działalność, od tej daty pisząc dwadzieścia 
pięć lat swojej historii. Jak jednak uczy 
historia – idea samorządności musi być 
wciąż odradzana na nowo…

• • •
Viribus unitis,

czyli wspólnymi siłami…

Znacznej części uczestników uroczy-
stości Jubileuszu towarzyszyło poczucie 
niezwykłości czasu i niezwykłości miejsca. 
Choć łódzka Izba przez minione ćwierć-
wiecze umocniła budowane od podstaw 

struktury, oparte na demokratycznych 
zasadach i odzyskanej wolności, to wydaje 
się, iż wciąż aktualne jest wyzwanie z jej 
początków, aby – jak to wyraziła Wanda 
Terlecka – wspólnym lekarskim wysiłkiem 
dobrze tę wolność zagospodarować. A czas 
ku temu jest właściwy.

Rozliczne trudności, z jakimi 
na co dzień w swojej pracy mają aktual-
nie do czynienia lekarze, rodzą poczucie 
frustracji, niezadowolenia, wręcz pyta-
nia: czy warto było, po co nam samorząd 
lekarski? I właśnie te pytania niech będą 
powodem nie do kontestacji sensu istnie-
nia samorządu lekarskiego, ale powrotem 
do jego ducha – bo gdy człowiek czuje się 
zagubiony, gdzie szukać natchnienia, jak 
nie u źródeł tego, co Viribus unitis, czyli 
„wspólnymi siłami” – taki oto napis wid-
nieje na frontonie gmachu, w którym odby-
wał się Jubileusz. Gmachu wybudowanym 
w 1881 r. według projektu łódzkiego archi-
tekta Hilarego Majewskiego, a po drugiej 
wojnie światowej przekazanym łódzkiej 
Akademii Medycznej, która ulokowała 
tu Instytut Stomatologii. Ale – o historio! – 
w 1989 r. miały tu także miejsce spotkania 
Komitetu Organizacyjnego Okręgowej Izby 
Lekarskiej w Łodzi, a odbywały się one 
w gabinecie ówczesnego dyrektora Insty-
tutu i wiceprzewodniczącego Komitetu 

Ogólnopolskiego – prof. Włodzimierza 
Józefowicza (1932–1993).

Czyż nie wspólnymi siłami wielu leka-
rzy udało się wówczas reaktywować łódzki 
samorząd? I czyż nie wspólnymi siłami 
możemy go doskonalić, ale nigdy oddać, 
jak dobrowolnie nigdy nie oddaje się wol-
ności? Niezwykłość czasów, niezwykłość 
miejsca…

• • •
Pro memoria tych,

którzy odeszli „na wieczny dyżur”

Zgodnie z tradycją jubileuszy, także 
i podczas tej wyjątkowej uroczystości nie 
mogło zabraknąć wspomnienia lekarzy, 
którzy odeszli już „na wieczny dyżur”, lecz 
swego czasu krzewili i wcielali w życie ideę 
samorządności lekarskiej, działając na rzecz 
całego środowiska.

Wśród wspominanych i uhonorowa-
nych chwilą ciszy znaleźli się: Maria Bokwa, 
Nina Czkwianiec-Cyperling, Stanisław 
Długołęcki, Grzegorz Dryniak, Antoni 
Grześkiewicz, Antoni Janusz, Michał 
Jarosiński, Andrzej Jasiński, Włodzimierz 
Józefowicz, Zofia Keppe, Ryszard Klimczyk, 
Przemysław Knast, Grzegorz Kociołek, 
Zbigniew Kociszewski, Zbigniew Korze-
niowski, Danuta Krassowska-Oko, Wie-
sława Marcinkowska, Aleksandra Mazur, 
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Zbigniew Muszyński, Antoni Pałucki, Woj-
ciech Pruszczyński, Andrzej Smela, Henryk 
Sułat, Andrzej Szadkowski, Paweł Szemraj, 
Marek Szyburski, Józef Szymczyk, Sławomir 
Tomczak, Jarosław Wlazłowski i Andrzej 
Żebrowski.

Choć nie ma ich już wśród żywych, 
to żyją w naszej pamięci. 

• • •
Jedną z piękniejszych cech ludzkich

jest wdzięczność.
(Wanda Terlecka)

Jubileusz XXV-lecia odrodzonego 
samorządu lekarskiego stał się okazją 
do wybicia okolicznościowego medalu, 
będącego szczególnym wyróżnieniem 
dla lekarzy za pracę na rzecz samorządu. 
W gronie odznaczonych znalazło się dzie-
więć osób, każda z nich z pięknie już zapi-
saną „kartą samorządową”. Byli to: Wanda 
Terlecka, Zbigniew Orłowski, Witold 
Chrzanowski, Ryszard Golański, Janusz 
Wasiak, Januariusz Kaczmarek, Grzegorz 
Krzyżanowski, Ryszard Markert i Grzegorz 
Mazur. Wręczając go osobom, które kie-
rowały lub kierują nadal najważniejszymi 
organami łódzkiej Izby, w ten szczególny 
sposób podziękowano im za poświęcony 
czas i zaangażowanie w sprawy środowi-
ska lekarskiego oraz intelektualny wkład 
w wyznaczanie kierunków działania łódz-
kiego samorządu.

W imieniu odznaczonych słowa podzię-
kowania wygłosiła Wanda Terlecka zauwa-
żając, iż „jedną z piękniejszych cech ludz-
kich jest wdzięczność”. Swoją wdzięczność 
za istnienie samorządu lekarskiego wyraziła 
nie tylko dla władz samorządu – lekarzy 
funkcyjnych, którzy przyjmują trudną 
odpowiedzialność za sprawy Izby, ale także 
dla każdego jej członka. Historia samorządu 
bowiem to przede wszystkim „historia życia 
ponad dwunastu tysięcy lekarzy, którzy 
w codziennej pracy zmagali się ze zmien-
nymi warunkami, z wyzwaniami”. 

Uznania zasług doczekało także wielu 
innych lekarzy, od lat związanych z łódzką 
OIL. Podczas uroczystości wręczono czter-
dzieści trzy złote i pięćdziesiąt trzy srebrne 
odznaki „Zasłużony dla samorządu lekar-
skiego”, ustanowione jeszcze w 2004 r., gdy 
prezesem ORL był Grzegorz Krzyżanowski. 
Lista odznaczonych, wśród których znaleźli 
się także pracownicy Biura Izby, jest długa, 
ale też ich wieloletnia działalność na polu 
organizacyjnym i integrującym łódzkie 
środowisko lekarskie w pełni ją uzasadnia. 

W zakończeniu uroczystości, niejako 
nadprogramowo, Joanna Romanowska-Kra-
wentek – wieloletnia kierowniczka kan-
celarii Okręgowego Rzecznika Odpowie-
dzialności Zawodowej i Okręgowego Sądu 
Lekarskiego – wyróżniona została statuetką 
Temidy, w uznaniu zasług poniesionych 
dla sprawnego funkcjonowania organów 
izbowego sądownictwa. W imieniu wszyst-
kich rzeczników i sędziów od pierwszej 
do siódmej kadencji łódzkiej OIL, statuetkę 
wręczył jej Witold Chrzanowski, Okręgowy 
Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej 
w latach 1989–1993.

• • •
Tylko życie poświęcone innym

jest warte przeżycia.
(Albert Einstein)

Te oto słowa Alberta Einsteina znala-
zły się jako motto na jednej z pierwszych 
kart wydanej z okazji XXV-lecia łódzkiego 
samorządu książki pt. „Okręgowa Izba 
Lekarska w Łodzi 2009–2014”. Stanowi ona 
suplement do dzieła pt. „Okręgowa Izba 
Lekarska w Łodzi – historia i współcze-
sne oblicze”, które powstało pięć lat temu, 
z okazji XX-lecia samorządu.

Obie książki ukazują przebytą już 
drogę, widzianą oczami władz samorządu 
lekarskiego, jego członków i działaczy – cza-
sem prostą, czasem wyboistą, czasami rado-
sną, a czasami przyozdobioną w powagę. 
Dokładnie tak, jak w życiu, także tym 

naszym, lekarskim, poświęcanym innym, 
które warte jest, by było dostrzeżone, 
docenione i zapisane dla pamięci następ-
nych pokoleń. I temu właśnie mają służyć 
obie książki, z których tę ostatnią uczest-
nicy Jubileuszu otrzymali w prezencie.

• • •
Wszystko ma swój czas

i jest wyznaczona godzina
na wszystkie sprawy pod niebem.

(Księga Koheleta)

Gdy wszystkie słowa zostały wypo-
wiedziane, sala wypełniła się wspomnie-
niami i dopełniła historia – przyszedł czas 
na radość i zabawę. Dostarczyli jej Anna 
Jurczyńska – wokalistka wykonująca 
utwory z pogranicza muzyki rozrywkowej, 
musicalowej i klasycznej oraz Romuald 
Spychalski (junior) – tenor, mający w reper-
tuarze utwory z gatunku liryki wokalnej, 
dzieła oratoryjno-kantatowe, arie i duety 
operowe, a także operetkowe. Wśród zaśpie-
wanych tego wieczoru utworów znalazły się 
takie przeboje, jak „Brunetki, blondynki” 
Jana Kiepury czy „Time to say goobye” 
Andrea Bocelliego i Sarah Brightman.

Dopełnieniem duchowych wrażeń wie-
czoru było dzielenie jubileuszowego tortu 
oraz poczęstunek, będący wzmocnieniem 
dla ciała. Po oficjalnej części można więc 
było na gorąco dzielić się wrażeniami z uro-
czystości, która tym samym przeszła już 
do historii. Miejmy jednak nadzieję, iż nie 
bez śladu. Jak bowiem podsumował całą 
uroczystość prezes Grzegorz Mazur, cytując 
Agathę Christie: „Pamięć jest cudownym 
darem. Kiedy się ją posiada, przeszłość 
nigdy nie jest czasem minionym”.

I tego się trzymajmy!

Bogumiła Kempińska-Mirosławska

Fot. D. Marcinkowski 
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Osoby odznaczone z okazji Jubileuszu
XXV-lecia Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi

MEDAL XXV-LECIA OIL w Łodzi

1. dr n. med. Wanda Terlecka
– przewodnicząca ORL w Łodzi w pierw-

szej kadencji działania odrodzonego samo-
rządu lekarzy i lekarzy dentystów, od 1987 r. 
aktywna uczestniczka Krajowego Komitetu 
Założycielskiego Izb Lekarskich,

2. prof. dr hab. med. Witold Chrzanowski 
– Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności 
Zawodowej pierwszej kadencji łódzkiej OIL, 
który idee samorządności lekarskiej wyniósł 
z domu, aktywnie uczestniczący w struk-
turach Polskiego Towarzystwa Lekarskiego 
na rzecz reaktywowania izb lekarskich od lat 
osiemdziesiątych minionego stulecia, prze-
wodniczący Okręgowego Komitetu Założy-
cielskiego Izb Lekarskich w Łodzi,

3. prof. dr hab. med. Zbigniew Orłowski  
– przewodniczący Okręgowego Sądu Lekar-
skiego pierwszej kadencji łódzkiej OIL, 
uczestniczący w działaniach przygotowują-
cych reaktywację izb lekarskich,

4. dr n. med. Ryszard Golański – prze-
wodniczący ORL w Łodzi w drugiej i trzeciej 
kadencji samorządu lekarskiego, sekretarz 
ORL pierwszej kadencji, wiceprzewodni-
czący ORL czwartej kadencji, członek ORL 
od pierwszej do siódmej kadencji, jako przed-
stawiciel „Solidarności” służby zdrowia był 
członkiem Krajowego Komitetu Założyciel-
skiego Izb Lekarskich,

5. dr n. med. Grzegorz Krzyżanowski – 
przewodniczący ORL w Łodzi czwartej i piątej 
kadencji, samorządu lekarskiego, wiceprzewod-
niczący ORL drugiej, szóstej i siódmej kadencji, 
członek ORL od pierwszej do siódmej kaden-
cji, uczestnik II Ogólnopolskiej Konferencji 
poświęconej izbom lekarskim, zorganizowanej 
przez NSZZ „Solidarność” 12 grudnia 1981 r. 
w Poznaniu, na której łodzianie przedłożyli IV 
Projekt Ustawy o Izbach Lekarskich,

6. prof. dr hab. med. Janusz Wasiak 
– przewodniczący Okręgowego Sądu Lekar-
skiego drugiej i trzeciej kadencji łódzkiej OIL, 
członek Okręgowej Rady Lekarskiej I kaden-
cji, a także od czwartej do siódmej kadencji, 
uczestnik założycielskiego spotkania środowi-
skowego Akademii Medycznej w Łodzi, zorga-
nizowanego w celu powołania łódzkiej OIL, 

7. prof. dr hab. med. Ryszard Markert 
– przewodniczący Okręgowego Sądu Lekar-
skiego w czwartej kadencji łódzkiej OIL, wice-
przewodniczący OSL drugiej i trzeciej kaden-
cji, członek OSL pierwszej kadencji, mediator 
szóstej i siódmej kadencji.

8. Januariusz Kaczmarek – Okręgowy 
Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej 
w trzeciej i czwartej kadencji oraz siódmej 
kadencji łódzkiej OIL, przewodniczący 
Okręgowego Sądu Lekarskiego piątej i szóstej 
kadencji.

9. dr n. med. Grzegorz Mazur – prezes 
Okręgowej Rady Lekarskiej szóstej i siódmej 
kadencji łódzkiej OIL, wiceprzewodniczący 
ORL czwartej i piątej kadencji.

ODZNACZENIE „ZASŁUŻONY  
DLA SAMORZADU LEKARSKIEGO”

Delegatura Łódzka 
ZŁOTA ODZNAKA
1. Lidia Klichowicz
2. Joanna Lech
3. Alicja Naruszewicz-Petrenko
4. Patrycja Proc
5. Lesław Jacek Pypeć
6. Jolanta Sadurska
7. Andrzej Suchorzewski
8. Wojciech Szafraniec
9. Barbara Szeffer-Marcinkowska

10. Andrzej Święs

SREBRNA ODZNAKA
1. Anna Bednarek-Drath
2. Krystyna Borysewicz-Charzyńska
3. Miłosz Dobrogowski
4. Elżbieta Figas-Kubica  
5. Małgorzata Filipowska
6. Józef Głośny
7. Bogumił Jaczewski
8. Józef Kobos
9. Zofia Lasocińska

10. Grzegorz Maciejewski
11. Jan Matyjaszczyk
12. Grzegorz Nowak
13. Danuta Piątowska
14. Mariusz Piechota
15. Zbigniew Pietrzak
16. Waldemar Rogowski
17. Małgorzata Sokalszczuk
18. Jan Szefliński
19. Michał Sztobryn
20. Danuta Wijata
21. Małgorzata Zatke-Witkowska
22. Piotr Ziółkowski

Delegatura Piotrkowska

ZŁOTA ODZNAKA
1. Andrzej Białaczewski
2. Paweł Banaszek
3. Artur Flejterski
4. Krzysztof Rusin
5. Piotr Trzeciak

SREBRNA ODZNAKA
1. Leszek Dobrowolski
2. Tadeusz Lizis
3. Anna Więcek-Berlanka

Delegatura Sieradzka 

ZŁOTA ODZNAKA
1. Ewa Denys-Ptaszyńska
2. Andrzej Krzemiński
3. Włodzimierz Stolarczyk
4. Robert Sujka
5. Beata Zwolińska

SREBRNA ODZNAKA
1. Katarzyna Marczak-Herman

Delegatura Skierniewicka 

ZŁOTA ODZNAKA
1. Karol Koneczny
2. Małgorzata Zalewska

SREBRNA ODZNAKA
1. Małgorzata Gajek
2. Agnieszka Pietraszko
3. Marek Jarzębski
4. Grzegorz Malanowicz
5. Michał Osica
6. Jarosław Uchman

Sędziowie Okręgowego  
Sądu Lekarskiego w Łodzi  

ZŁOTA ODZNAKA
1. Andrzej Banyś
2. Wiesław Braciak
3. Mirosław Chyb
4. Wojciech Krul
5. Krzysztof Kuzdak
6. Piotr Lewandowski
7. Alicja Lipka-Kociszewska
8. Zbigniew Rogowski
9. Piotr Sieroszewski

10. Andrzej Sysa
11. Anna Wiernik
12. Ewa Wnuk
13. Tadeusz Wójcik
14. Beata Wyrwas-Meckier

SREBRNA ODZNAKA
1. Wojciech Domagalski
2. Beata Kostrzewa
3. Tadeusz Pawłowski
4. Paweł Ptaszyński
5. Ewa Toporowska-Kowalska
6. Marzenna Wosik-Erenbek

Zastępcy Okręgowego Rzecznika  
Odpowiedzialności Zawodowej w Łodzi

ZŁOTA ODZNAKA
1. Jolanta Hańcka
2. Maria Kozłowska-Kijewska
3. Janusz Lasota
4. Andrzej Sobczuk

SREBRNA ODZNAKA
1. Grażyna Dawidowicz
2. Zofia Jaksa-Klimas
3. Iwona Lewińska
4. Halina Kołodziejczyk
5. Anna Komorowska
6. Małgorzata Macharowska-Kędzia
7. Jacek Opinc
8. Ewa Pacześ
9. Teresa Sadłecka-Pawlak
10. Sławomir Wierzbicki

Pracownicy Biura 

ZŁOTA ODZNAKA
1. Anna Marciniak
2. Henryka Poprawska 
3. Urszula Pruszyńska	

SREBRNA ODZNAKA:
1. Renata Kantorska
2. Jarosław Klimek
3. Anna Mikulska-Korpacka	
4. Bartłomiej Nowak
5. Andrzej Wojda

(Zdjęcia odznaczonych – s. obok)
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Centralne uroczystości jubileuszowe w Warszawie

Samorządność lekarska 
pro publico bono

Centralne obchody XXV-lecia odro-
dzonego samorządu lekarskiego odbyły się 
w Warszawie, w dniach 5–6 grudnia 2014 r. 
Patronat nad obchodami objął Prezydent 
Rzeczypospolitej Polskiej – Bronisław 
Komorowski.

Pierwszego dnia (piątek), w godzi-
nach południowych, w Sali Kolumnowej 
Sejmu RP toczyła się ponad dwugodzinna 
debata pod hasłem „XXV lat ochrony 
zdrowia w wolnej Polsce”. W spotkaniu 
wzięli udział m.in. ministrowie zdrowia, 
którzy zasiadali w rządzie RP od 1989 r., 
lekarze będący posłami lub senatorami, 
a także lekarze i lekarze dentyści – człon-
kowie Naczelnej Rady Lekarskiej. Debatę 
poprowadził prezes NRL – Maciej Haman-
kiewicz. Ponadto goście zagraniczni 
uroczystości spotkali się w tym dniu 
z wicemarszałkiem Senatu – doktorem 
Stanisławem Karczewskim. 

W programie drugiego dnia obchodów 
(sobota), które przeniosły się od rana do sali 
hotelu Sofitel Warsaw „Victoria”, znala-
zła się m.in. sesja naukowo-historyczna 
zatytułowana „XXV lat izb lekarskich 
w Polsce”, którą poprowadziła redaktor 
Iwona Schymalla. Po niej zaś odbyło się 
uroczyste otwarcie centralnych uroczystości 
jubileuszowych, z udziałem przedstawicieli 
międzynarodowych organizacji lekar-
skich i lekarsko-dentystycznych, członków 
NRL oraz reprezentacji okręgowych izb 
lekarskich. Byli także parlamentarzyści, 
przedstawiciele towarzystw naukowych, 
uniwersytetów medycznych oraz instytucji 
działających w ochronie zdrowia.

W trakcie wieczornej gali, mającej miej-
sce w Teatrze Narodowym, list od prezy-
denta Bronisława Komorowskiego odczytał 
jego doradca ds. zdrowia – doktor Maciej 
Piróg, który dokonał również ceremonii 
uhonorowania działaczy samorządowych 
odznaczeniami państwowymi. W trakcie 
gali została wykonana pieśń pt. „Floreat 
res medica” autorstwa prof. Jerzego Woy-
-Wojciechowskiego, prezesa Polskiego 
Towarzystwa Lekarskiego, do której prawa 
autorskie twórca przekazał samorządowi 
lekarskiemu. Utwór ten wykonał Wiesław 
Ochman z towarzyszeniem Płockiej Orkie-
stry Symfonicznej i chóru OIL w Warszawie 
„Medicantus”.

Przedstawiając ramowy program 
centralnych obchodów jubileuszowych, 
poświęconych ćwierćwieczu działalności 
izb lekarskich w odrodzonej Polsce, celowo 
nie zagłębiam się w szczegóły. Osoby zainte-
resowane mają bowiem możliwość zapozna-
nia się z relacją z tych uroczystości publiko-
waną na bieżąco w internetowym wydaniu 
„Gazety Lekarskiej”, a zapewne obszer-
niejsze sprawozdanie zamieści na swych 
stronach również jej wydanie papierowe. 
Dlatego skupię się na kilku wystąpieniach, 
wygłoszonych w czasie sobotnich spotkań 
w „Victorii”, które mogą stać się przyczyn-
kiem do refleksji.

•••
W trakcie sesji naukowo-historycznej, 

obszerny list, skierowany do zebranych 
przez Rzecznika Praw Obywatelski – prof. 
Irenę Lipowicz, odczytał jej zastępca – 
Ryszard Czerniawski. W liście tym Pani 

Profesor już na wstępie podkreśliła, 
że samorząd lekarski jest istotnym elemen-
tem swobód obywatelskich, jakie urzeczy-
wistniły się w Polsce po 1989 r.

Dalej stwierdziła, że docenia ciężką 
i niejednokrotnie niewdzięczną pracę 
lekarzy, jednocześnie zauważyła jednak, 
że chociaż izby lekarskie są depozytariu-
szem zaufania publicznego, to poziom 
tego zaufania w społeczeństwie jest niski. 
Składa się na to ogólnie zły stan prawny 
przepisów regulujących funkcjonowanie 
ochrony zdrowia, a także przewlekłość 
postępowań odszkodowawczych i dyscy-
plinarnych w sprawach niepożądanych 
zdarzeń medycznych. Nadmierne zawężenie 
możliwości krytyki przez samych lekarzy 
powoduje, że w Internecie ukazują się 
rankingi oceniające medyków. Nie są one 
w żaden sposób wiarygodne. W tym kon-
tekście podkreśliła, że lekarz ma takie same 
prawo do ochrony, jak wszyscy obywatele, 
w związku z czym, jeżeli prawa obywa-
telskie lekarza będą w jakikolwiek sposób 
naruszane, to będzie go broniła. Apelowała, 
by do biura RPO zgłaszano takie przypadki.

Osobnym problemem – zdaniem 
Pani Profesor – jest dostępność pacjentów 
do leczenia, limity i brak zapłaty za nad-
wykonania oraz niedostosowanie systemu 
do procesu starzenia się społeczeństwa. 
Związane z tymi faktami skargi są adreso-
wane do lekarzy i samorządu, a winny być 
kierowane do rządu i ministra zdrowia. 
Na koniec prof. I. Lipowicz złożyła życze-
nia silnej konsolidacji zawodowej lekarzy 
w samorządzie oraz dobrego prawa, które 
– jak zapewniła – będzie się starała tworzyć 
razem z lekarską korporacją.

•••
Drugi wykład, zatytułowany „Samo-

rządność zawodowa pro publico bono”, 
przedstawił wiceprezes NRL – prof. Romu-
ald Krajewski, który omówił problematykę 
samorządności zawodowej w Polsce na tle 
sytuacji w Unii Europejskiej. Zwrócił 
uwagę, że nasz kraj znajduje się na pierw-
szym miejscu w UE, jeśli chodzi o liczbę 
zawodów podlegających regulacji, czyli 
regulowanych odrębnymi przepisami, które 
to zawody są wielorako definiowane.

Z definicji normatywnej „wolny zawód” 
wynika, iż jest to profesja wykonywana 
osobiście, wymagająca szczególnych kwa-
lifikacji i wykształcenia, zaangażowania 
intelektualnego oraz kierowania się w pracy 
określonymi normami etycznymi, które 
pozwalają na obronę zawodu przed upad-
kiem. W Konstytucji RP zrezygnowano 
z pojęcia „wolny zawód”, zastępując go 
zwrotem „zawód zaufania publicznego”. 
Osoby wykonujące taki zawód są zobowią-
zane w drodze ustawy do przynależności 
do odpowiedniego samorządu zawodo-
wego, którego jednym z głównych celów 
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jest ochrona zaufania do danego zawodu, 
a także wolności jego wykonywania. Pro-
fesor stwierdził, że prawidłowo rozumiana 
wolność zawodu, która niesie za sobą 
ogromną odpowiedzialność, to nie brak 
nadzoru nad jego wykonywaniem, ale 
ochrona niezależności i kontrola prawidło-
wości jego wykonywania.

Dalej prof. R. Krajewski zauważa, że ist-
nienie samorządów zawodowych realizuje 
powszechnie przyjętą w Europie zasadę 
subsydialności (pomocniczości), stanowiąc 
tym samym ważny element obywatelskiego 
państwa prawa. Tymczasem w Polsce 
podejmowane są próby ograniczania roli 
samorządów zawodowych i obarczania ich 
winami wynikającymi z wadliwego funk-
cjonowania systemów państwowych, a także 
deregulacji zawodów zaufania publicznego 
i podważania zaufania do ich przedstawi-
cieli. Powszechne staje się zatem obarczanie 
lekarzy za winy wynikające z niewydolności 
systemu, tymczasem populistyczne ataki 
na samorząd szkodzą społeczeństwu.

•••
Kolejnym prelegentem sesji naukowo-

-historycznej był prof. Marek Rudnicki, 
prezes Federacji Polonijnych Organizacji 
Medycznych, który podkreślił zaangażowa-
nie Polonii Medycznej w sytuację polskich 
lekarzy w kraju. Stwierdził, że odbywające 
się Kongresy Polonii Medycznej wielokrot-
nie podejmowały uchwały i stanowiska, 
wspierające koleżanki i kolegów w Polsce, 
zwłaszcza w sytuacji tworzenia specyficznej 
aury wokół lekarzy, jak to miało miejsce 
w okresie protestów lekarskich w latach 
2006–2007, czy też w wyniku pamiętnego 
listu ministra zdrowia w 2013 r. Wska-
zał także, że polscy lekarze na obczyźnie 
są dumni ze swego pochodzenia. Obecna 
emigracja to nie tylko próba przetrwania 
w lepszych warunkach ekonomicznych, ale 
co raz częściej realizacja ambicji zawodo-
wych, potrzeba stałego rozwoju i liderowa-
nie w swoim środowisku. 

•••
Prezes NRL – dr n. med. Maciej 

Hamankiewicz, dokonując oficjalnego 
otwarcia uroczystości jubileuszowych, 

swoje wystąpienie rozpoczął od stwierdze-
nia: „Przeszłość trzeba zrozumieć po to, by 
kształtować przyszłość. Po to obchodzimy 
jubileusze, aby dostrzec, w którym miejscu 
jesteśmy i dokąd mamy zmierzać.” Następ-
nie zaś zaskoczył wszystkich refleksją, 
że kiedy w 1989 r. odradzał się samorząd 
lekarski, świat zmagał się z wirusem HIV, 
potem zaś przyszły inne groźne epidemie, 
spowodowane wirusami ptasiej grypy czy 
Eboli.

Czemu mówił o wirusach? Ponieważ 
nas, lekarzy, też gnębią wirusy, na przykład 
niskich płac i złych warunków pracy, biu-
rokracji, agresji (także medialnej) wobec 
lekarzy i samorządu. Rozprzestrzenia 
się gwałtownie wirus spadku zaufa-
nia do naszego zawodu. Mamy jednak także 
– jak zauważył – wirusa niekompetencji 
i cwaniactwa, objawiającego się m.in. wpro-
wadzaniem zmian do ustawy o zawodzie 
lekarza poprzez inne ustawy i rozporządze-
nia. Ostatnim tego przykładem może być 
próba dokonania zmian w zasadach specja-
lizowania się w trybie rezydentur, poprzez 
wpisanie ich do ustawy okołobudżetowej 
na 2015 r.

Prezes stwierdził na koniec, że samo-
rząd winien pełnić rolę służebną wobec 
środowiska lekarskiego po to, by lekarze 
mogli godnie wykonywać swój zawód dla 

dobra swych pacjentów i całego społeczeń-
stwa. Zaapelował, by odejść od kompute-
rów, założyć fartuchy i słuchawki, i stanąć 
przy łóżkach chorych, bez względu na to, 
co nakazuje administracja najróżniejszego 
szczebla i jakie są wymogi ekonomii.

•••
Do tej wypowiedzi odniósł się poseł 

Tomasz Latos – przewodniczący sejmowej 
Komisji Zdrowia, który gratulując człon-
kom samorządu lekarskiego pięknego jubi-
leuszu, wskazał, że przez ostatnie ćwierć-
wiecze wiele udało się w ochronie zdrowia 
zrobić, ale nadal jest bardzo wiele do zro-
bienia. Gnębi nas jednak jeszcze jeden 
wirus – wirus braku dialogu, inaczej wiele 
spraw można by załatwić lepiej. – Znajdźmy 
lekarstwo i pokonajmy te wirusy – zaape-
lował, dodając na koniec: – Samorząd 
zawodowy jest najważniejszą reprezentacją 
lekarzy i to on powinien mieć ważny głos 
w sprawach, które dotyczą ich zawodu.

Niech to wezwanie pozostanie 
dla naszej korporacji drogowskazem 
na przyszłość.

Paweł Czekalski

Fot. P. Czekalski, M. Jakubiak
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Przez okręgowe izby lekarskie, włącznie 
z naczelną, przepływa fala obchodów XXV-
-lecia działalności odrodzonego samorządu 
lekarskiego w Polsce. Radość z osiągnięcia 
ćwierćwiecza zakłócają tabloidy, informując 
o niezadowoleniu środowiska lekarskiego 
ze sposobu podniesienia obowiązkowej 
składki członkowskiej oraz z powodu nie-
spełnienia oczekiwań lekarzy pokładanych 
w samorządzie. 

Niezadowolenie skutecznie łagodzi wto-
pienie rocznicowych obchodów w ogólnopol-
ską feerię świateł okresu przedświątecznego, 
wywołaną potrzebami handlu. Pozostające 
w ciągłej sprzedaży karpie wzmogły swoją 
obecność w supermarketach. Nie manifestują 
(tylko ryby głosu nie mają) niezadowolenia 
z tego, że – w przeciwieństwie do kiełbasy 
wyborczej – przestały być towarem sezo-
nowym. Historyczne kartki żywnościowo-
-alkoholowe oraz paliwowe mogą co najwyżej 
powodować pełne współczucia spojrzenie 
na czterdziestomilionową rzeszę Ameryka-
nów korzystających z tzw. food stamps.

W nawiązaniu do wspomnień 
o PRL-u oraz usytuowaniu środowiska 
lekarskiego wśród jego obywateli, pomaga 
film o prof. Zbigniewie Relidze, wyproduko-
wany za pieniądze „Polpharmy”. Frekwencja 
i zainteresowanie, jakie towarzyszy „Bogom”, 

zapowiada sukces finansowy tej produkcji. 
Sukcesem, który może przenieść się na nasze 
środowisko, jest przeświadczenie widza, 
że lekarze nie są ani bogami, ani aniołami. 
Anioły w swej wielopostaciowej, barwnej 
i materiałowej „formie”, w którą ich wepchnęła 
niewidzialna ręka rynku, bezpłciowo spoglą-
dają na zgromadzone pod tegoroczną choinką 
prezenty. Pozostając przy filmowych konota-
cjach z „Forest Gumpem” na czele, wrzucamy 
bieg wsteczny i widzimy dwa, wyjęte spośród 
wielu, „upominki” roku 2014.

Pierwszy to wybory – różnorodność 
tzw. spółdzielni wyborczych, występujących 
w wyborach partyjnych, parlamentarnych, 
samorządowych i korporacyjnych, staje się 
przyczyną braku wiary w ich poprawność 
i ideowe zaangażowanie wybieranych. 
Uprawdopodobnieniem tej tezy jest atmosfera 
wokół ostatnich wyborów samorządowych, 
a „dowodem” 46 proc. biorących w nich 
udział obywateli i przekonanie blisko jednej 
trzeciej z nich, przy dwóch milionach głosów 
nieważnych, że wybory przeprowadzono 
niepoprawnie.

Drugim „prezentem” jest pakiet onko-
logiczny mający wejść w życie od stycznia 
2015 r., który… może nie wejść. Trudno nie 
domniemywać, że doradcy premier – lekarz 
Ewy Kopacz patrzą na uchwalone już 

reformy lekarza – ministra zdrowia Bartosza 
Arłukowicza przez pryzmat ryzyka klęski 
w wyborach do parlamentu za rok. W tej 
sytuacji można się spodziewać wystosowa-
nia przez „środowiska medyczne” apelu 
o przesunięcie terminu obowiązywania 
„pakietu” bądź ewentualne przetestowanie 
jego skutków w jednym z województw. Jeżeli 
dojdzie do takiej sytuacji, to ze wszech miar 
wskazane jest, by na poziomie okręgowych 
izb odbyła się zaniechana wcześniej, przed 
uchwaleniem rzeczonych ustaw, wymiana 
poglądów co do ich potencjalnych skutków 
między reprezentującymi nas lekarzami – 
posłami i lekarzami – członkami samorządu.

Nie wszystkie mankamenty funkcjono-
wania ochrony zdrowia można wytłumaczyć 
jej finansową zapaścią. Chociaż osiągnięcia 
współczesnej nauki i techniki umożliwiają 
lekarzom niesienie pomocy na odległość, 
to nadal podstawą działalności leczniczej 
jest zaistnienie kontaktu między lekarzem 
i pacjentem. W tej sytuacji, po ćwierćwieczu 
istnienia odrodzonego samorządu lekar-
skiego, wypada mieć odpowiedź na pytanie: 
Ile osób pracujących na rzecz jak największej 
efektywności tego kontaktu otrzymuje zasłu-
żone profity?

Fabian Obzejta

Prowokacje…

Bogowie i… anioły

Tajemnica zawodowa  
– prawno-etyczne dylematy

Pod patronatem prezydent Łodzi – 
Hanny Zdanowskiej, rektora Uniwersytetu 
Łódzkiego – prof. Włodzimierza Nykla oraz 
dziekana Wydziału Prawa i Administra-
cji – prof. Agnieszki Liszewskiej, odbyła się 
w Łodzi, 5 listopada br., konferencja zatytu-
łowana „Tajemnica zawodowa powierzona 
przedstawicielowi zawodu zaufania publicz-
nego”. Spotkanie zorganizowane zostało 
przez Łódzkie Porozumienie Samorządów 
Zawodów Zaufania Publicznego. 

W wypełnionej po brzegi Sali Rady 
Wydziału słynnego „paragrafu”, spotkali 
się głównie prawnicy, ale też przedstawiciele 
innych, tzw. wolnych zawodów, w tym liczna 
grupa członków Okręgowej Rady Lekarskiej 
w Łodzi, z jej prezesem – dr. n. med. Grzego-
rzem Mazurem. Gości przywitał i konferen-
cję prowadził adw. Jarosław Z. Szymański, 
dziekan Okręgowej Rady Adwokackiej 
w Łodzi, przewodniczący ŁP SZZP. 

Prezes G. Mazur był jednym z paneli-
stów w części zatytułowanej „Poszanowanie 
i ochrona tajemnicy zawodowej, powierzonej 

przedstawicielowi zawodów zaufania publicz-
nego, obowiązkiem władzy państwowej”. 
Przedstawiciele poszczególnych korporacji 
mówili w tym panelu głównie o przypadkach, 
kiedy z jednej strony ich kodeksy etyczne 
i ustawy regulujące działalność zawodową 
nakazują zachowanie w tajemnicy informacji 
uzyskanych od klienta czy pacjenta, a z dru-
giej – inne przepisy prawa, wbrew konstytu-
cyjnym gwarancjom, zwalniają ich z zacho-
wania tej tajemnicy lub wręcz zobowiązują 
do jej złamania. 

W programie znalazły się niezwykle 
interesujące wykłady prawników – wykła-
dowców akademickich i praktyków. Tematem 
referatów były m.in. takie zagadnienia, jak: 
„Instytucja tajemnicy zawodowej powie-
rzonej przedstawicielowi zawodu zaufania 
publicznego w polskiej procedurze karnej, 
cywilnej i administracyjnej” (prof. Piotr 
Kardas, adwokat, specjalista prawa kar-
nego), „Warunki przesłuchania w charak-
terze świadka notariusza, adwokata, radcy 
prawnego, doradcy podatkowego, lekarza 

i dziennikarza w kontekście dobra wymiaru 
sprawiedliwości” (Piotr Feliniak, sędzia 
Sądu Administracyjnego, specjalista prawa 
karnego), czy „Odpowiedzialność karna 
i dyscyplinarna za naruszenie tajemnicy 
zawodowej” (Paweł Łabieniec, radca prawny, 
wykładowca akademicki).

Z uwagi na skromne łamy naszego pisma, 
nie udało się nam w tym numerze zaprezen-
tować żadnego z tych wykładów, zapewniamy 
jednak, że w kolejnych wydaniach „Pana-
ceum” będziemy do nich powracać w różnej 
formie (omówienia, wywiadu, czy artykułu 
samego autora). Informacje na ten temat 
mogą się bowiem okazać pomocne naszym 
Czytelnikom, gdy przyjdzie im stanąć w cha-
rakterze świadka na Policji, w prokuraturze 
lub sądzie, a także w kontaktach z mediami.

Nina Smoleń

Fot. Archiwum ORA w Łodzi
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Moim zdaniem

 
Cztery i pół tysiąca znaków

Pojęcie znaku można rozważać w wielu 
aspektach. Znak jako byt samodzielny nie 
jest istotny, ale w powiązaniu z rzeczywi-
stością niesie informację bardziej lub mniej 
istotną.

Znaki można podzielić na szereg grup; 
mogą być konwencjonalne, arbitralne, 
naturalne itp., mogą być też częścią komu-
nikatu, a wtedy mówimy o sygnale. Znaki 
w przyrodzie – znaki naturalne, nierów-
noczesne – informują nas np. o zmianach 
pogody, pór dnia czy roku. Znaki wyko-
rzystujemy w naszej lekarskiej pracy. 
Znakiem tzw. naturalnym i jednoczesnym 
jest objaw występujący w jakiejś chorobie, 
np. ból, zmiana zabarwienia, gorączka. Tyle 
z definicji.

Znak to barwy narodowe – wizualny 
symbol przynależności, honoru i odpowie-
dzialności; za ten znak ginęli najlepsi syno-
wie i córki narodu. Na szaniec były rzucane 
nie kamienie, ale najwspanialsze diamenty 
młodych serc. Ich wspomnienie to także 
święto, Święto Listopadowe, choć pamięć 
im przynależna trwa stale. Współcześnie 
na cmentarzu zamiast jałmużny dawanej 
„dziadom”, by modlili się za naszych zmar-
łych, wrzucamy datki do puszek, którymi 
radośnie pobrzękują politycy, zbierając swój 
kapitał wyborczy. To też znak, znak czasów. 
Signa temporis, a raczej – jak powiedział 
Cyceron – o tempora, o mores.

Święta Bożego Narodzenia, nawiązu-
jące do wydarzenia sprzed dwóch tysięcy 
lat, kiedy to na znak gwiazdy trzej Mędrcy 
udali się, by złożyć hołd narodzonemu 
Zbawicielowi, to obecnie znak nadziei 
na przyszłość. Szkoda, że tak powszechny 
komercjalizm próbuje odedrzeć te święta 
z przynależnej im duchowości – wszystko 
jedno, czy z racji głębokiej wiary, czy 
tradycji, w pojęciu mistycznym albo też 
agnostycznym. Tak czy inaczej, siadamy 
do stołu, na którym jest świeca (znak), 
opłatek (znak), puste nakrycie (znak) i wigi-
lijne potrawy (też znak). Okres świąteczny 
to okres pojednania i wszechobecnego 
dobra, czas radości własnej i tej danej 
innym, szczególnie najbliższym. Obdarza-
nie radością rozjaśnia codzienność i uszczę-
śliwia, także darczyńcę.

Znaki zwiastują, przypominają, ostrze-
gają, nakazują... Czasy nam współczesne 
przyniosły znaki regulujące komunikację, 
tę w szerokim tego słowa znaczeniu. Komu-
nikację, dawniej cyzelowaną w listach czy 
kartach z życzeniami, których pisanie było 
prawdziwą sztuką. Kto teraz pisze listy 

– takie pełne głębokich przemyśleń, zbliża-
jących z pozoru tylko odległych sobie ludzi? 
Piszemy sms-y, e-maile, czyli ciągi znaków 
nie zawsze indywidualnie kierowane, ale 
uspokajające nasze sumienia, że spełni-
liśmy wewnętrzny, tkwiący gdzieś nakaz 
nawiązania kontaktu – z tej czy innej oka-
zji – z innym człowiekiem, a może tylko… 
ciągiem liczb (w numerze telefonu), czy liter 
(w adresie e-mailowym). 

Codziennie też spotykamy znaki 
w formie graficznej (czasem opisowej) – 
konwencjonalne, arbitralne lub ikoniczne, 
regulujące ruch drogowy. Mimo że często 
nijak się mają do rzeczywistości, którą mają 
regulować, to w cudowny sposób (choć 
trudno mówić tu o cudzie w rozumieniu 
nadprzyrodzonym) pomnażają zawartość 
kas gminnych, powiatowych czy miejskich; 
oczywiście wszystko w majestacie prawa 
i zgodnie (niby) z  rozporządzeniem.

Dajemy sobie znaki, a właściwie wysy-
łamy sygnały, choć nie zawsze umiemy je 
właściwie odczytać. Mimo że codzienność 
nas przytłacza, to znak przekazany ukocha-
nej osobie – taki prosty, wręcz atawistyczny, 
jak przytulenie, dotknięcie czułym gestem, 
obdarzenie uśmiechem – utwierdza uczucie. 
Czuły gest więcej powie o miłości niż nie-
jedno słowo. W piosence Wojciecha Jagiel-
skiego, zatytułowanej „Miłość to jest wielki 
skarb”, w wykonaniu Ewy Bem, jest taki 
wers: „Daj mi znak, mały znak, Że kochasz 
mnie i tęsknisz tak, jak ja (…)”. Pamiętajmy 
zatem o codziennych znakach-sygnałach, 
szczególnie wobec najbliższych. Czasem to, 
co codzienne i oczywiste wymaga znaku, by 
stało się rzeczywiste. Inaczej jest się samot-
nym wśród tłumu…

A jeśli już o znakach mowa, to z każdym 
numerem „Panaceum” przeżywam katusze, 
okrawając swój felieton, w którym tak wiele 
chciałbym przekazać, do magicznej liczby 
czterech i pół tysiąca znaków ze spacjami. 
Mam nadzieję, że mimo to znaki te tworzą 
spójną całość.

Tymczasem zbliżają się Święta Bożego 
Narodzenia – spójrzmy na nasze dzieci, 
wnuki, przypomnijmy sobie to wspaniałe 
uczucie miłości i bezpieczeństwa domu 
rodzinnego i radujmy się! Wszystkim prze-
syłam świąteczny znak (proszę, by każdy 
wybrał sobie najmilszy): spokoju, harmo-
nii, sukcesu, zdrowia, siły ciała i ducha… 
Nie tylko w te święta, ale na co dzień – 
na cały rok, na zawsze.

Paweł Czekalski

wiąże – możliwości niepodpisania umów 
kontraktowych pomiędzy NFZ i POZ 
od 1 stycznia 2015., był dyskutowany 
w czasie posiedzenia łódzkiej Okręgowej 
Rady Lekarskiej 4 grudnia br. [Więcej 
na ten temat w relacji z tego posiedzenia, 
na łamach bieżącego Biuletynu ORL – 
przyp. red.]

 Za co karze NFZ
W ubiegłym roku Łódzki Oddział Woje-
wódzki NFZ przeprowadził 422 kontrole 
i nałożył ponad 949 tys. zł kar. Tylko 
w pierwszym półroczu 2014 r. kontroli było 
228, a kwota nałożonych kar przekroczyła 
631 tys. zł. Kontrole odbywają się zarówno 
w szpitalach, poradniach specjalistycznych, 
POZ, jak i w aptekach. Dotyczą także 
opieki psychiatrycznej, leczenia uzależnień, 
opieki paliatywnej, wystawiania recept. 
Najwięcej zastrzeżeń wzbudza leczenie 
szpitalne. Kary nałożone na szpitale, jed-
nak w 2013 r. przekroczyły one 527 tys. zł, 
natomiast w pierwszym półroczu br. – 
151 tys. zł. Szpitale płacą m.in. za to, że nie 
przyjmują pacjentów na planowane zabiegi, 
co tłumaczą limitem przyjęć. Poradnie 
POZ i specjalistyczne są karane m.in. za 
niewłaściwe prowadzenie dokumenta-
cji medycznej, brak sprzętu, który – jak 
wynika z dokumentacji – powinien być 
na miejscu, a także za to, że nie pracują 
według wyznaczonego harmonogramu.
Źródło: „Dziennik Łódzki”

 Jak zachęcić lekarzy do powrotu 
     do Polski
Polski rząd opracowuje specjalny plan 
ściągnięcia z powrotem do kraju lekarzy, 
którzy wyemigrowali do Wielkiej Bry-
tanii – ujawnił w radiu BBC ambasador 
Polski w Londynie. Obecnie na Wyspach 
przebywa około 2,3 tys. polskich lekarzy. 
Czym skusić ich do powrotu? Jacek Wojcie-
chowicz, były ekspert Banku Światowego 
ds. Zdrowia, podkreśla: – Bodźce mate-
rialne są bardzo ważne, ale nie najważ-
niejsze – mówi i dodaje: – Wielu polskich 
lekarzy uciekło za granicę nie tyle przed 
niskimi zarobkami, co przed zapóźnieniem 
technologicznym i układami personalno-
-zawodowymi, które hamowały ich rozwój 
profesjonalny. Jak twierdzą eksperci, bry-
tyjska służba zdrowia (NHS) nie poradzi-
łaby sobie bez medyków – imigrantów. 
Obecnie aż 133 tys. lekarzy pracujących 
na Wyspach było wyszkolonych za granicą. 
Natomiast Polska jest jednym z dwóch 
państw UE, w których w ciągu dziesięciu 
lat ubyło lekarzy – wynika z najnowszego 
raportu OECD. W 2010 r. na sto tysięcy 
mieszkańców naszego kraju przypadało 
nieco ponad dwóch lekarzy. 
Źródło: „Menedżer Zdrowia”

Adriana Sikora
rzecznik prasowy OIL w Łodzi

Informacje zostały zebrane 6 grudnia 2014 r.

a dokończenie ze s. 3
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Z życia środow
iska

Srebrne wesele Matki Polki
Szpital Centrum Zdrowia Matki Polki 

skończył dwadzieścia pięć lat. W 1997 r., 
czyli w osiem lat po uruchomieniu pełnej 
działalności ginekologiczno-położni-
czej oraz pediatrycznej, na bazie szpitala 
powołano Instytut CZMP, który zdobył 
ugruntowaną pozycję w kraju i w regionie 
łódzkim, co nie uchroniło go przed proble-
mami finansowymi (obecnie jest zadłużony 
na około 278 mln zł).

W tej unikatowej placówce, sprawującej 
opiekę nad matką i noworodkiem, a także 
dzieckiem do pełnoletności, reprezen-
towany jest pełen wachlarz specjalności 
lekarskich. Rocznie hospitalizowanych jest 
tu ponad 40 tys. pacjentów, a liczba porad 
lekarskich udzielanych w poradniach przy-
szpitalnych przekracza 180 tys. Ze względu 
na swój wielodyscyplinarny charakter, 
Instytut zapewnia wszechstronną opiekę 
nad kobietami w ciąży powikłanej, leczone 
są tu również najtrudniejsze przypadki 
patologii ginekologicznych. Instytut pro-
wadzi szeroką działalność naukową oraz 
dydaktyczno-szkoleniową.

„Srebrne wesele” CZMP, które zostało 
objęte wysokim patronatem Pierwszej 
Damy Rzeczypospolitej Polskiej – Anny 

Komorowskiej, odbyło się w dniach 
21–22 listopada br. W skromnej uroczy-
stości jubileuszowej, w siedzibie Fundacji 
Studiów Europejskich – Instytutu Europej-
skiego w Łodzi, uczestniczyli parlamenta-
rzyści, doradca prezydenta dr Maciej Piróg, 
senator prof. Alicja Chybicka, wojewoda 
łódzki Jolanta Chełmińska, prezydent 
Łodzi Hanna Zdanowska, przewodniczący 
Sejmiku Wojewódzkiego Marek Mazur, pre-
zes Okręgowej Rady Lekarskiej – Grzegorz 
Mazur oraz wybitni przedstawiciele świata 
medycyny. Gości powitał obecny dyrektor 
„Matki Polki” – prof. Maciej Banach, który 
wraz z przedstawicielami Rady Nauko-
wej: przewodniczącym prof. Andrzejem 
Lewińskim i sekretarzem prof. Mariuszem 
Stasiołkiem uhonorowali zasłużonych, 
obecnych i byłych pracowników Instytutu 
okolicznościowymi dyplomami.

Po zakończeniu części oficjalnej, roz-
poczęła się konferencja naukowa, będąca 
podsumowaniem wybranych osiągnięć 
w diagnostyce i terapii pacjentów szpitala. 
Pierwszego dnia (w piątek) odbyła się sesja 
poświęcona zagadnieniom ginekologii 
i położnictwa, drugiego dnia (w sobotę) 
uczestnicy rozmawiali o specjalistycznej 

opiece pediatrycznej, pielęgniarskiej, chi-
rurgii i neonatologii.

Z okazji jubileuszu, dyrektor szpitala – 
prof. M. Banach przedstawił perspektywy 
modernizacji placówki, zarówno jego części 
kobiecej, jak i dziecięcej. Remonty już się 
rozpoczęły; w starej lokalizacji, za fundusze 
uzyskane z fundacji TVN, powstaje najno-
wocześniejsza w Polsce klinika rehabilitacji.

– Oczekujemy środków, które pozwolą 
nam wyprowadzić Instytut na prostą już 
w 2015 r. Liczymy na możliwość pozyskiwa-
nia funduszy w ramach nowych procedur, 
czy nowych działalności, m.in. sprzedaży 
usług poza województwo łódzkie, a nawet 
poza Polskę. Chcemy też rozwijać potencjał 
naukowy, w tym roku pozyskaliśmy około 
3 mln zł na rozwój badań – powiedział prof. 
Banach i dodał: – Najpierw jednak czeka 
nas restrukturyzacja. 

(NS) 

Stary „Jordan” jak nowy
W budynku starego, łódzkiego „Jordana”, który funkcjonuje 

obecnie w strukturze III Miejskiego Szpitala im. Jonschera w Łodzi, 
uruchomiono dziewiętnastołóżkowy oddział wewnętrzny, z geria-
tria i diabetologią, wyspecjalizowany w leczeniu osób starszych. 
W symbolicznym jego otwarciu, które nastąpiło na początku 
listopada tego roku, uczestniczyła m.in. prezydent miasta Łodzi 
– H. Zdanowska 

 – W nowym oddziale są hospitalizowani pacjenci wymagający 
interdyscyplinarnej terapii, cierpiący jednocześnie na kilka prze-
wlekłych chorób, a często też na niepełnosprawność spowodowaną 
procesami starzenia – informowała Panią Prezydent oraz dzien-
nikarzy Iwona Bednarek, p.o. dyrektora „Jonschera”. Uzasadniała 
przy tym, że oddziały geriatryczne są w Łodzi bardzo potrzebne, 
gdyż miasto, a także region łódzki, się starzeją. Z analiz GUS 
wynika, że w województwie osoby po sześćdziesiątym piątym roku 
życia już teraz stanowią 16 proc. mieszkańców, a – według demo-
grafów – w ciągu najbliższych lat znacząco ich przybędzie. 

Oddział, którym kieruje lek. Anna Rżanek, został wyposażony 
m.in. w łóżka rehabilitacyjne z antyodleżynowymi materacami, 
których zakup sfinansowała Wielka Orkiestra Świątecznej Pomocy. 
Pomieszczenia starego „Jordana”, przeznaczone dla seniorów, 
zostały całkowicie zmodernizowane i wyglądają teraz jak nowe, 
kontrastując z pozostałymi. 

Doktor Rżanek, która jest także pracownikiem Akademii 
Muzycznej w Łodzi, prowadzi w szpitalu zajęcia muzykotera-
pii wspólnie ze studentami tej uczelni. – Seniorzy mają jeszcze 
ogromny apetyt na życie, potrafią z nami śpiewać, tańczyć, bawić 
się, zapominając o podeszłym wieku. W takiej atmosferze szybciej 
zdrowieją – zapewnia.

• • •
Otwarcie nowego oddziału w Szpitalu im. Jonschera wpisało 

się w obchody 130. rocznicy oddania tej placówki do użytku, którą 
obchodzono uroczyście, choć skromnie, w dniach 22–23 listo-
pada br. Uroczystości towarzyszyła konferencja nt. „Dziś młodzi, 
jutro starzy – potrzeby zdrowotne polskich seniorów”, która odbyła 
się pierwszego dnia obchodów.

Natomiast w pierwszym dniu jubileuszu wieczorem miało 
miejsce galowe spotkanie w sali konferencyjnej na terenie Łódzkiej 
Specjalnej Strefy Ekonomicznej, na którym prezes Towarzystwa 
Przyjaciół Łodzi – Ryszard Bonisławski przypomniał historię 
fabrycznej Łodzi oraz samego szpitala, ufundowanego przez baweł-
nianego potentata Karola Scheiblera i uruchomionego w 1884 r. 
Następnie wieloletnim pracownikom placówki oraz jej przyjacio-
łom wręczono okolicznościowe odznaczenia, a na koniec odbył się 
koncert w wykonaniu Moniki Kuszyńskiej.

Tradycje i nowoczesność Szpitala im. K. Jonschera, który pier-
wotnie funkcjonował pod wezwaniem św. Anny, zaprezentujemy 
w kolejnym wydaniu „Panaceum”.

Nina Smoleń
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Z posiedzeń Delegatury Łódzkiej

Najbardziej aktualne tematy: 
kasy, rezydentury i Ebola

W miesiącach październik–grudzień br. 
odbyły się dwa posiedzenia Delegatury 
Łódzkiej Okręgowej Izby Lekarskiej: 
29 października (środa) oraz 4 grudnia 
(czwartek). Oba zgromadziły znaczną liczbę 
delegatów, ale nie tylko. 

To drugie, grudniowe spotkanie, 
zdominował temat bardzo istotny dla 
lekarskiego środowiska, dotyczący zmiany 
legislacyjnej, jaka obowiązywać zacznie 
od 1 stycznia 2015 r. Zmianę tę wprowadza 
nowe rozporządzenie ministra finansów 
z 4 listopada 2014 r. w sprawie zwolnień 
z obowiązku prowadzenia ewidencji przy 
zastosowaniu kas rejestracyjnych. Z tego 
zwolnienia zostały całkowicie wyłączone 
m.in. usługi w zakresie opieki medycznej 
świadczonej w indywidualnych gabinetach 
lekarsko-dentystycznych, a to oznacza, 
że co do zasady lekarze oraz lekarze denty-
ści prywatnie praktykujący będą zobowią-
zani do ewidencjonowania za pomocą kasy 
fiskalnej wszystkich udzielanych świadczeń, 
bez względu na ich wartość, wykonywanych 
na rzecz osób fizycznych, które nie prowa-
dzą działalności gospodarczej lub rolników 
ryczałtowych. 

W trakcie spotkania ten nowy akt 
prawny omawiał mec. Paweł Lenartowicz, 
prawnik OIL w Łodzi; on również więcej 
na ten temat informuje w swym obszer-
nym tekście, publikowanym w bieżącym 
numerze „Panaceum”. W trakcie spotkania 
tajniki technicznej obsługi kas fiskalnych 
prezentowali przedstawiciele firmy „Elpro”, 
dostawcy tego typu urządzeń na rynku 
centralnej Polski.

W programie wcześniejszego, paździer-
nikowego spotkania znalazły się tematy: 
Jolanta Piaskowska, konsultant w dziedzinie 
epidemiologii dla województwa łódzkiego, 
omówiła algorytm postępowania w przy-
padku podejrzenia wystąpienia gorączki 
krwotocznej, wywołanej wirusem Ebola. 
Natomiast Marek Nadolski, przewodni-
czący Komisji Rzecznika Praw Lekarzy 
Okręgowej Rady Lekarskiej w Łodzi, przed-
stawił aktualną organizację tej Komisji oraz 
dotychczas podejmowane przez nią działa-
nia na rzecz niesienia pomocy dla członków 
naszej OIL. Ostatnia z podjętych przez RPL 
interwencji dotyczyła skargi wniesionej 
przez lekarzy będących w trakcie specjalizo-
wania się w pediatrii w systemie rezydentur 
w jednym ze szpitali w Łodzi. Spora grupa 
tych młodych medyków przybyła na spo-
tkanie, żeby przedstawić problem, jaki ich 
dręczy.

Rezydenci buntują się, że zamiast 
kształcić się pod okiem bardziej doświad-
czonych kolegów, są wykorzystywani 
przez szpital jako tania siła robocza 
do wykonywania obowiązków wykracza-
jących poza zakres programu specjalizacji. 
Są np. zatrudniani na kontraktach dyżuro-
wych niepokrywających się często z odby-
waną specjalizacją, gdzie pracują sami, bez 
nadzoru, choć nie są w pełni kompetentni, 
a jednocześnie ponoszą pełną odpowie-
dzialność za ewentualnie popełnione błędy. 
Rezydenci wyrażają zgodę na taką pracę 
„pod przymusem”, ponieważ w innym przy-
padku stracą miejsce specjalizacyjne albo 
w ogóle zatrudnienie etatowe. Ministerstwo 
Zdrowia – w wydanej przez siebie opinii 
– krytykuje takie praktyki i staje po stro-
nie młodych lekarzy (chociaż może… nie 
do końca). Jak wiadomo bowiem, pen-
sje rezydentów płyną z resortowej kasy 
i powinny być wykorzystywane na szkolenie 
lekarzy, tymczasem są wydawane do… 
łatania szpitalnej dziury budżetowej.

Problem lekarzy rezydentów w tym 
konkretnym szpitalu nie jest odosobniony, 
podobnie dzieje się w innych. Po przed-
stawieniu tej sprawy na posiedzeniu 
Prezydium ORL w Łodzi 18 listopada br., 
wydane zostało specjalne stanowisko 
dotyczące występowania „nieprawidło-
wości przy szkoleniu specjalistycznym 
lekarzy”. W zakończeniu stanowiska 
czytamy: „W takim stanie rzeczy celowe 
wydaje się pilne podjęcie odpowiednich 
czynności kontrolnych, które doprowadzą 
do przywrócenia stanu zgodnego z pra-
wem w zakresie prowadzenia szkolenia 
specjalizacyjnego, a także wprowadzenie 
zmian legislacyjnych, które wyeliminują lub 
ograniczą opisane praktyki, tak aby umowy 
o pracę z lekarzami rezydentami służyły 
wyłącznie podnoszeniu ich kwalifikacji 
zawodowych, a nie były lekarstwem na nie-
dowład organizacyjny podmiotów leczni-
czych.” (Pełny tekst – na łamach bieżącego 
„Biuletynu ORL”.)

Na koniec wiceprezes ORL, szef Delega-
tury łódzkiej Grzegorz Krzyżanowski złożył 
obecnym życzenia z okazji świąt Bożego 
Narodzenia oraz nadchodzącego Nowego 
Roku i zaprosił do stolika z prezentami sto-
jącego pod choinką. Tu czekały na wszyst-
kich: kolorowy kalendarz OIL 2015, kronika 
OIL tom I i najnowszy tom II. Chętnych do 
obdarowania nie brakowało.

Nina Smoleń

W odpowiedzi 
na ankietę…

W związku ze spodziewanym wzrostem 
przychodów łódzkiej Okręgowej Izby Lekar-
skie od 1 stycznia 2015 r., spowodowanym 
podwyższeniem składki członkowskiej 
na mocy uchwały Naczelnej Rady Lekarskiej 
z września br., Okręgowa Rada Lekarska 
podjęła działania zmierzające do zwiększe-
nia środków finansowych przeznaczonych 
na bezpośrednią pomoc dla Koleżanek 
i Kolegów. W celu jak najlepszego wykorzy-
stania tych środków, zwróciła się do człon-
ków OIL o wskazanie celów, które – ich 
zdaniem – wymagają szczególnego wsparcia 
finansowego. Miała temu służyć ankieta, 
załączona do „Panaceum” nr 10/2014 r. 
w charakterze tzw. wrzutki, w której znala-
zło się kilka propozycji działań samorządu 
lekarskiego na najbliższą przyszłość, a także 
prośba o wskazanie ewentualnie innych, 
preferowanych celów. Większość odpowie-
dzi przekazanych w ciągu dwóch tygodni 
od momentu wysyłki „Panaceum” do adre-
satów, nadesłanych zostało drogą e-mailową 
(85%), pozostałe wpłynęły w formie papiero-
wej (dostarczono je osobiście lub za pośred-
nictwem poczty).

Na poszczególne, wskazane w ankiecie 
cele, rozkład głosów był następujący:

1) organizacja i dofinansowanie szkoleń 
dla lekarzy i lekarzy dentystów – 34,6%;

2) pomoc socjalna i bytowa – 16,6%;
3) pomoc prawna – 15,5%;
4) ubezpieczenie od ryzyk związanych 

z wykonywanie zawodu (innych niż OC) 
– 14,3%;

5) działania na rzecz kształtowania 
pozytywnego wizerunku lekarzy w mediach 
– 10,6%.

W pozostałych ankietach (8,4%) wska-
zano potrzebę podejmowania działań 
samorządu w innych obszarach, takich jak 
np. pomoc psychologiczna dla lekarzy, któ-
rzy nie radzą sobie ze stresem, waloryzacja 
wynagrodzeń rezydentów, czy wynegocjo-
wanie urzędowych opłat za wydawanie opi-
nii i zaświadczeń wystawianych przez leka-
rzy na rzecz ZUS. Były również nieliczne 
odpowiedzi, w których nie znalazły się 
konkretne propozycje, natomiast apelowano 
o utrzymanie dotychczasowej wysokości 
składki członkowskiej lub wręcz wzywano 
do likwidacji izb lekarskich bądź zniesienie 
obowiązku przynależności do nich.

Wszystkie rzeczowe propozycje, jakie 
znalazły się w ankietach, są aktualnie ana-
lizowane w porozumieniu z prawnikami 
izbowymi oraz przedstawicielami GBU 
„Global”, co do możliwości ich realizacji 
w praktyce. O efektach podjętych inicja-
tyw poinformujemy w kolejnym wydaniu 
„Panaceum”. 			   (ns) 
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Młodzi lekarze otrzymali pełne prawo  
wykonywania zawodu

Wypływamy na szerokie wody
Dnia 7 listopada br., w siedzibie łódz-

kiej OIL, odbyło się uroczyste wręczenie 
praw wykonywania zawodu absolwentom 
Wydziału Lekarskiego i Wojskowo-Lekar-
skiego Uniwersytetu Medycznego w Łodzi, 
którzy odbyli trzynastomiesięczny staż 
podyplomowy i zdali Lekarski Egzamin 
Końcowy. Do Klubu Lekarza zaproszono 
dwustu dwudziestu trzech młodych 
lekarzy*. 

Jak podkreślił w swoim wystąpieniu 
prezes Okręgowej Rady Lekarskiej w Łodzi 
– Grzegorz Mazur, najważniejszym dro-
gowskazem w pracy lekarza jest słynne 
zdanie: Salus aegrotis suprema lex esto 
(Dobro chorego najwyższym prawem). Sen-
tencja ta utrzymuje w naszej świadomości 
trwały obraz lekarskiego humanizmu, 
który – mimo zmieniających się przepisów 
prawa oraz rosnącej liczby wymogów pro-
ceduralnych – powinien stanowić funda-
ment i najważniejszą motywację wszelkich 
naszych działań. Zaakcentowana została 
również istotna rola pozamedycznych pasji 
w życiu lekarza, gdyż „nie samą medycyną 
człowiek żyje”. Izba Lekarska natomiast 
– jak zaznaczył G. Mazur – umożliwia 
rozwój zainteresowań w szerokim zakresie 

dziedzin – od artystycznych, przez lite-
rackie, do sportowych. Na potwierdzenie 
tych słów, natychmiast skierował w stronę 
młodych lekarzy propozycję wspólnego 
wyjazdu na narciarskie stoki.

Wiceprezes ORL – Grzegorz Krzyża-
nowski dodał, że Izba Lekarska to przyjazna 
organizacja, którą od tego momentu two-
rzymy wspólnie, zachęcając do czynnego 
udziału w jej inicjatywach. Zaakcentował 
wyraźnie, że wykonujemy zawód lekarza, 
a nie administratora. Nasza praca powinna 
być poświęcona pacjentowi, a nie realizo-
waniu wymogów formalnych związanych 
z działalnością medyczną, co w obecnych 
czasach – jak przyznał – stanowi trudne 
wyzwanie w obliczu rosnącego zakresu 
wypełnianej dokumentacji, której – kosz-
tem chorego – poświęcamy nasz czas 
i uwagę, Z kolei sekretarz ORL – Paweł 
Czekalski podkreślił, że stanowimy jedność, 
która jest naszą siłą jako grupy zawodowej. 
Powinno z niej wynikać wzajemne wsparcie 
i szacunek dla wszystkich kolegów lekarzy. 
Jako przewodniczący Kolegium Redakcyj-
nego naszego izbowego periodyku, zachęcał 
także do rozwijania talentów literackich 
w gronie zespołu „Panaceum”.

Próbę rozwiania dylematów, dotyczą-
cych poprawności wyboru życiowej drogi, 
które pojawiły się w głowie niejednego 
młodego lekarza, zwłaszcza po zderzeniu 
z daleką od romantycznych ideałów rzeczy-
wistością codziennej pracy w placówkach 
opieki zdrowotnej, podjął Tomasz Dut-
kowski – przewodniczący Koła Młodych 
Lekarzy i Lekarzy Dentystów ORL. – Postą-
piliście najlepiej, jak mogliście – powiedział, 
wspominając własny początek zawodowych 
zmagań i odwołując się do kluczowej decy-
zji dotyczącej wyboru specjalizacji lekar-
skiej, jaką u progu samodzielnej pracy musi 
podjąć każdy młody medyk.

Wreszcie przyszedł czas na wręczenie 
praw wykonywania zawodu, które co roku 
otwierają kolejnym młodym lekarzom 
drzwi do prawdziwej medycyny, nowych 
możliwości i rozwoju, ale też poszerzają 
zakres odpowiedzialności i obowiązków. 
Wyróżniono lek. Agnieszkę Jonach, która 
osiągnęła na LEK imponujący wynik ponad 
89 proc. możliwych punktów, najwyższy 
ze zdających ten egzamin członków łódzkiej 
OIL w sesji wiosennej i jesiennej 2014 r.

Podczas spotkania nie zabrakło także 
ożywionej dyskusji. Przedstawiciele ORL 
pytali zgromadzonych, czy zgadzają się 
z pojawiającą się niekiedy tezą, iż staż 
podyplomowy jest jedynie „rocznym cer-
tyfikatem z papierologii” oraz jak oceniają 
pomysł jego likwidacji i zastąpienie go 
praktyczną nauką zawodu w czasie studiów 
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U seniorów…

Spotkanie z wyborami w tle
Na spotkaniu Koła Lekarzy Seniorów 

4 listopada br., dr n. med. Ewa Kralkowska 
(która po raz kolejny była naszym gościem) 
opowiedziała skrótowo o kompetencjach 
łódzkich władz samorządowych, stanowią-
cych prawo lokalne (Rada Miejska i Sejmik 
Wojewódzki), a także o organach wykonaw-
czych (prezydent i marszałek wojewódz-
twa). Podkreślała konkretne aktywności, 
podejmowane w Łódzkiem i samej Łodzi 
na rzecz seniorów. Przybliżyła również 
technikę głosowania.

Oczywiście, powyższe informacje miały 
związek z nadchodzącymi wyborami samo-
rządowymi. Nikt się nie spodziewał, że tuż 
po wyborach (bardzo długi ten „tuż” trwał 
tydzień, a i tak – gdy piszę te słowa – daleko 
mu jeszcze do końca!) wedrą się w towa-
rzyszącą im technikę i interpretacje jakieś 
huraganowe anormalności, które trwają 
i trwają, i trwają...

Drugą część spotkania poświęciliśmy 
rozdzieleniu zadań związanych z planowa-
nym w grudniu odwiedzaniem seniorów 
niechodzących lub przebywających w DPS-
-ach. Czyli: kto i do kogo pójdzie z wizytą 
i świątecznym upominkiem od Izby 
Lekarskiej. Planowanie nie było trudne, 
gdyż (to kolejny taki rok) jest więcej osób 
chętnych do odwiedzin niż potencjalnych 

odwiedzanych. Może to wynik osobistego, 
nieodpartego uroku odpowiedzialnej 
logistycznie za realizację zadania – Ani 
Gańczarczyk?

Seniorzy stawili się licznie równie na 
Koncercie Zaduszkowym „Pro memoria”, 
poświęconym członkom łódzkiej OIL zmar-
łym w ostatnim roku. Spotkanie odbyło się 
w piątek, 7 listopada br.  w Klubie Lekarza 
i miało szczególnie nastrojowy charakter  
[refleksje Autorki z tego spotkania zamiesz-
czamy na s. 30 – przyp. red.].

Krystyna Borysewicz-Charzyńska

PS. Na spotkaniu listopadowym, 
członkowie KLS wspominali swój paź-
dziernikowy pobyt w Toruniu. Przebieg 
tej wycieczki opisuje poniżej jedna z  jej 
uczestniczek.

„Piernikowe” wspomnienia
Starym zwyczajem, jesienią zwie-

dzamy Polskę. W tym roku padło na 
Toruń, jedno z najstarszych miast Polski, 
założone w X w., które prawa miejskie 
uzyskało trzy wieki później. Przeszka-
dzała nam trochę mała mżawka, ale było 
ciepło, a i humor – dzięki toruńskiemu 
przewodnikowi – dopisywał.

Po przyjeździe na miejsce poszliśmy 
pokłonić się krzywej wieży, w obrębie 
średniowiecznych miejskich murów 
obronnych, która była niedaleko naszego 
parkingu. Staruszka coraz bardziej się prze-
chyla. Planują ją wyprostować. Następny 
punkt to oczywiście – pierniki! Blisko tych 
słynnych sklepów piernikowych jest Ratusz 
Staromiejski (…) Jeszcze bliżej stoi meta-
lowy pomnik pręgierz – osioł (tam mieliśmy 
zbiórkę „popiernikową”). Jak nam opowia-
dał nasz toruńczyk, była to jedna ze stoso-
wanych dawniej tortur (oryginalny osioł 
stał w tym miejscu do 1797 r.) Gdy skazano 
winnego, sadzano go na ośle (kobiety 
także), a ostry grzbiet pręgierza wbijał się 
w siedzenie (…) Szczęśliwie nikt z nas nie 
próbował tej tortury. 

Oglądaliśmy stare mury miejskie zdo-
bione (od 2007 r.) ceramicznymi główkami 
dawnych mieszczan. Tworzą je toruńscy 
artyści ku uciesze zwiedzających turystów, 
pomysłowo przedstawiając dawnych miesz-
kańców gotyckich uliczek grodu Kopernika; 
ich ubiory, obyczaje i zawody. I tak spacer-
kiem doszliśmy do Muzeum Kopernika. 
Na dwóch wąskich piętrach kamieniczki 
mieści się muzeum-mieszkanie astronoma, 
a w nim dokumenty od szkoły średniej po 
prace naukowe. Kolejne piętro tzw. Domu 
Kopernika zajmuje Muzeum Podróżników 
im. Tony ègo Halika, pełne egzotycznych, 
afrykańskich eksponatów Elżbiety Dzikow-
skiej i jej męża: strojów, biżuterii i fotografii.

Czas leciał nieubłaganie i starczyło go 
nam tylko na obejrzenie dwóch kościołów 
i nowych, budujących się ulic. Nasz miły 
przewodnik prawie z płaczem oświadczył, 
że brakuje nam jeszcze jednego dnia, aby 
mógł nam pokazać dalszą część Torunia. 
Niestety, musieliśmy się pożegnać. I mimo 
że do Łodzi wróciliśmy z czterogodzinnym 
opóźnieniem, nikt nie narzekał.

Janina Marczyńska

na fantomach, z pominięciem kontaktu 
z żywym człowiekiem. Młodzi medycy 
chętnie dzielili się swoimi refleksjami nie 
tylko na ten temat, przedstawiali również 
na forum publicznym własne spojrzenie 
na narastający i ciągle nierozwiązany pro-
blem niedoboru specjalizacyjnych miejsc 
rezydenckich w stosunku do liczby absol-
wentów uczelni medycznych, a także plano-
wane zmiany prawne dotyczące możliwości 
zmiany placówki szkoleniowej i dziedziny 
specjalizacji. Przedstawiciele ORL przy-
pomnieli o obietnicy premier Ewy Kopacz 
dotyczącej zapewnienia wszystkim młodym 
lekarzom możliwości kształcenia specjaliza-
cyjnego w trybie rezydenckim. Czy te obiet-
nice zostaną zrealizowane? Czas pokaże.

Teraz nowym, pełnoprawnym medy-
kom przychodzi ruszyć na szerokie wody, 
z naturalnie towarzyszącymi samodziel-
ności obawami, ale i niesłabnącą – mimo 
aktualnych trudności w ochronie zdrowia 
– nadzieją na udane życie zawodowe. 

Aleksandra Miszczak
(od dnia opisywanej uroczystości,

w gronie pełnoprawnych członków 
łódzkiej OIL)

Fot. A. Miszczak,  
A. Paradowska, A. Wojda

*Z uwagi na dużą liczbę młodych leka-
rzy, którym wręczano w tym dniu stałe 
prawa wykonywania zawodu, uroczystość 
odbyła się w dwóch turach. Zdjęcia pocho-
dzą z obu tych spotkań, natomiast autorka 
relacji opisuje przebieg tylko jednego z nich, 
w którym uczestniczyła. 
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Prowadzisz praktykę –  
prześlij skan/kopię aktualnej polisy OC

Komisja ds. Praktyk Lekarskich 
Okręgowej Rady Lekarskiej w Łodzi 
przypomina, iż każdy lekarz wykonujący 
działalność leczniczą w formie prywatnej 
praktyki podlega obowiązkowi corocz-
nego zawarcia umowy ubezpieczenia 
odpowiedzialności cywilnej obejmującej 
szkody będące następstwem udzielania 
świadczeń zdrowotnych albo niezgod-
nego z prawem zaniechania udzielania 
świadczeń zdrowotnych, tj. w zakresie 
określonym w art. 25 ust. 1 pkt 1 ustawy 
o działalności leczniczej. Ust. 3 tego 
samego artykułu stanowi natomiast, 
że niezwłocznie, nie później niż w ter-
minie 7 dni, dokument ubezpieczenia 
potwierdzający zawarcie takiej umowy 
powinien zostać przekazany organowi 
prowadzącemu rejestr – w tym przypadku 
właściwej Okręgowej Izbie Lekarskiej.

W związku z tym zwracamy się 
z prośbą do lekarzy prowadzących indy-
widualne praktyki o pilne dostarczenie 
do łódzkiej Okręgowej Izby Lekarskiej 
aktualnych polis OC osobiście lub:

1) w postaci kopii – pocztą tra-
dycyjną na adres OIL, 93-005 Łódź, 
ul. Czerwona 3 lub adresy delegatur 
w Piotrkowie Trybunalskim, Sieradzu 
i Skierniewicach;

2) w postaci skanu – pocztą 
internetową na adres e-mail: 
w.lukomski@hipokrates.org lub 
b.krawiec@hipokrates.org, albo faksem 
na nr 42 683 13 78. 

Jednocześnie przypominamy, 
że w sytuacji realizacji przez lekarza 
obowiązku przedłożenia informacji 
o aktualnej polisie OC, za zmianę wpisu 
w rejestrze podmiotów wykonujących 
działalność leczniczą, prowadzonym 
przez OIL w Łodzi, nie jest pobie-
rana przewidziana przepisami opłata. 
Podstawą zwolnienia z opłaty jest 
uchwała ORL w Łodzi nr 2048/VI/2012 
z 17 kwietnia 2012 r. 

(ns)

Gwoli ścisłości!
Publikując w „Panaceum” nr 11/2014 

wywiad przeprowadzony z dr n. med. 
Kaliną Pokuszyńską, a zatytułowany 
„Człowieczy los w białym kitlu”, w jego 
zakończeniu na s. 13 podaliśmy aktualny 
skład osobowy Komisji Bytowej Okręgowej 
Rady Lekarskiej w Łodzi, której przewod-
niczy nasza rozmówczyni. Niestety, wśród 
wymienionych osób zabrakło jednej; jest 
nią lek. dent. Beata Polityło-Lewandowska 
z Bełchatowa, która w tej Komisji pracuje 
aktywnie od wielu kadencji naszej Okręgo-
wej Izby Lekarskiej. Zainteresowaną ser-
decznie przepraszamy. 

Obwieszczenia 
OKW

Okręgowa Komisja Wyborcza OIL 
w Łodzi, na swym posiedzeniu 2 grudnia 
2014 r., wydała obwieszczenia o wygaśnię-
ciu dwóch mandatów na okręgowy zjazd 
lekarzy na okres VII kadencji samorządu, 
czyli na lata 2013–2014. Mandaty te dotyczą 
lekarzy:

Przemysława Knasta,
Dariusza Królikowskiego.
Obwieszczenia podpisała Lidia Klicho-

wicz, przewodnicząca OKW w Łodzi.
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Kasa fiskalna 
w gabinecie – od 2015

Minister finansów podpisał w listopa-
dzie br. nowe rozporządzenie w sprawie 
zwolnień z obowiązku prowadzenia ewiden-
cji przy zastosowaniu kas rejestracyjnych, 
dotyczące lekarzy i lekarzy dentystów posia-
dających prywatne praktyki. Rozporządze-
nie będzie obowiązywało na lata 2015–2016.

Stan prawny w latach 2011–2014
Kasa fiskalna w gabinecie lekarskim 

pojawiła się od 1 stycznia 2011 r. Wtedy 
to weszło w życie pierwsze rozporządzenie 
ministra finansów z 26 lipca 2010 r. w spra-
wie zwolnień z obowiązku prowadzenia 
ewidencji przy zastosowaniu kas rejestru-
jących. Ówczesne przepisy przewidywały 
powstanie obowiązku ewidencjonowania 
obrotu za pomocą kasy fiskalnej dla lekarzy 
i lekarzy dentystów, jednak wprowadzały 
jednocześnie zwolnienie z tego obowiązku 
według kryterium wysokości obrotu. 
Przepisy wskazywały, iż dla podatników 
kontynuujących działalność gospodar-
czą, zwolnienie traciło moc po upływie 
dwóch miesięcy, licząc od pierwszego 
dnia miesiąca następującego po miesiącu, 
w którym nastąpiło przekroczenie kwoty 
obrotów w wysokości 40 tys. zł. Natomiast 
dla podatników, którzy rozpoczynali dzia-
łalność gospodarczą po 1 stycznia 2011 r., 
przewidziano utratę zwolnienia, po dniu, 
w którym podatnik przekroczył obrót 
w wysokości 20 tys. zł.

Już wtedy ministerstwo finansów zapo-
wiadało, że będzie w swych działaniach 
dążyć do objęcia wszystkich podatników, 
wykonujących sprzedaż towarów lub usług 
na rzecz osób fizycznych, obowiązkiem 
posiadania kasy fiskalnej. Wyrazem tej 
polityki fiskusa było podpisanie drugiego 
z kolei rozporządzenia z 29 listopada 2012 r. 
w sprawie zwolnień z obowiązku prowadze-
nia ewidencji przy zastosowaniu kas reje-
strujących, obowiązującego w latach 2012–
2014. Zwolnienie z obowiązku ewidencji 
zostało utrzymane, jednakże obniżono 
wysokość obrotu, po którego przekroczeniu 
obowiązek powstawał, do kwoty 20 tys. zł, 
a jednocześnie kwota ta brana była pod 
uwagę w proporcji do okresu wykonywania 
czynności opodatkowanych w danym roku 
podatkowym (przykładowo, dla podat-
nika, który rozpoczął świadczenie usług 
od 1 czerwca, obowiązek ewidencjonowania 
za pomocą kasy następował wówczas, gdy 
przekroczył limit obrotu 10 tys. zł).

Według wyżej przywołanego rozporzą-
dzenia, zwolnienie z obowiązku ewidencjo-
nowania obrotu traci moc i pojawia się obo-
wiązek posiadania kasy po upływie dwóch 
miesięcy od miesiąca, w którym podatnik 
utracił zwolnienie. Zatem jeśli lekarz utra-
cił zwolnienie, z uwagi na przekroczenie 
wysokości obrotu w miesiącu listopadzie 
2014 r., obowiązek posiadania kasy fiskalnej 
powstanie od dnia 1 lutego 2015 r. 

Koniec zwolnień  
od 1 stycznia 2015 r. 

W nowym, trzecim rozporządzeniu 
z dnia 4 listopada 2014 r. w sprawie zwolnień 
z obowiązku prowadzenia ewidencji przy 
zastosowaniu kas rejestracyjnych, o którym 
było na początku, utrzymano na dotychcza-
sowym poziomie wysokość kwoty, której 
przekroczenie spowoduje obowiązek zain-
stalowania kasy fiskalnej (20 tys. zł). Z tego 
zwolnienia zostały jednakże wyłączone m.in. 
usługi w zakresie opieki medycznej świad-
czonej przez lekarzy i lekarzy dentystów 
(§ 4 pkt 2 lit. f rozporządzenia).

Powyższe oznacza, iż lekarze oraz 
lekarze dentyści posiadający gabinety 
będą zobowiązani do ewidencjonowa-
nia za pomocą kasy fiskalnej wszystkich 
świadczeń, bez względu na ich wartość, 
jakie wykonują na rzecz osób fizycznych, 
które nie prowadzą działalności gospodar-
czej lub rolników ryczałtowych.

Utrata zwolnienia z obowiązku ewiden-
cjonowania i konieczność wprowadzenia 
kasy następuje: 

A) w przypadku podatników, którzy 
utracą prawo do zwolnienia z obowiązku 
ewidencjonowania przed dniem 1 stycznia 
2015 r., obowiązujące będą terminy roz-
poczęcia ewidencjonowania wynikające 
z przepisów obecnego rozporządzenia, 
tj. po upływie dwóch miesięcy następują-
cych po miesiącu, w którym podatnik prze-
kroczył wartość obrotu w kwocie 20 tys. zł 
(§ 8 ust. 1 rozporządzenia);

B) w przypadku podatników, którzy nie 
przestali spełniać warunków do zwolnie-
nia z obowiązku ewidencjonowania przed 
dniem 1 stycznia 2015 r., zobligowani będą 
do rozpoczęcia ewidencjonowania z dniem 
1 marca 2015 r. (§ 8 ust. 2 rozporządzenia);

C) w przypadku podatników rozpoczy-
nających po dniu 31 grudnia 2014 r. świad-
czenie usług, którzy przed wykonaniem 
takiej usługi nie dokonywali sprzedaży 

na rzecz osób fizycznych nieprowadzących 
działalności gospodarczej oraz rolników 
ryczałtowych, świadczenie tych usług jest 
zwolnione z obowiązku ewidencjonowania 
przez okres dwóch miesięcy następujących 
po miesiącu, w którym wykonano taką 
usługę (§ 9 ust. 6 rozporządzenia).

Zgodnie z przepisami, obowiązek 
ewidencjonowania sprzedaży (w tym 
przypadku – świadczenia usług medycz-
nych przez lekarzy i lekarzy dentystów) 
za pomocą kasy fiskalnej nie dotyczy 
przypadków, gdy jest ona dokumentowana 
za pomocą faktury między dwoma przed-
siębiorcami ( np. praktyka lekarska wyłącz-
nie w siedzibie podmiotu leczniczego) lub 
dotyczy lekarza posiadającego kontrakt 
z NFZ. Decyduje źródło pochodzenia 
obrotu, jakim jest konsument – pacjent. 

Skutki lekceważenia przepisów
Naruszenie obowiązku rejestracji sprze-

daży usług za pomocą kasy rejestrującej niesie 
za sobą skutki karno-skarbowe. Niewydanie 
paragonu fiskalnego lub dokonanie sprzedaży 
usługi z pominięciem kasy fiskalnej lub też 
brak kasy może być uznane jako wykrocze-
nie albo przestępstwo skarbowe. Kryterium 
rozróżniającym jest wartość podatku, o jaką 
podatnik uszczuplił skarb państwa.

Przy niskim stopniu szkodliwości 
czynu, a więc okolicznościach wskazujących 
na to, że osoba nie lekceważyła rażąco prze-
pisów, a podatek narażony na uszczuplenie 
nie wyniósł więcej niż pięciokrotność naj-
niższego wynagrodzenia, brak ewidencji 
przy zastosowaniu kasy fiskalnej może 
zostać potraktowany jako wykroczenie 
skarbowe. Przy braku jednego urządze-
nia rejestrującego i niewielkich obrotach 
firmy, postępowanie organu skarbowego 
może skończyć się na mandacie, którego 
wysokość nie może przekroczyć podwójnej 
wysokości minimalnego wynagrodzenia.

W przypadkach poważniejszych, 
czyny powyższe mogą być kwalifikowane 
jako przestępstwo skarbowe zagrożone 
karą do 240 stawek dziennych grzywny 
(art. 60 par. 1 i art. 62 par. 2 kks). Wyso-
kość stawki dziennej kary grzywny ustala 
sąd w każdej sprawie indywidualnie, przy 
czym stawka taka wynosić może 1/30 
do 400-krotności minimalnego wynagro-
dzenia. Przy ustaleniu stawek dziennych 
uwzględniane są dochody sprawcy, warunki 
osobiste i rodzinne, stosunki majątkowe }



20      nr 12 (199) – grudzień 2014

Bliżej praw
a

i możliwości zarobkowe. W przypadku ska-
zania za przestępstwo skarbowe, informacja 
o tym – co do zasady – zostaje umieszczona 
w Krajowym Rejestrze Karnym.

Uchybienie terminowi wprowadzenia 
kasy fiskalnej skutkuje także utratą możliwo-
ści skorzystania z ulgi podatkowej na zakup 
takiej kasy. Podatnicy, którzy rozpoczną 
ewidencjonowanie obrotu i kwot podatku 
należnego w obowiązujących terminach, 
mogą bowiem – na podstawie art. 111 ust. 4 
ustawy o podatku od towarów i usług – odli-
czyć od tego podatku kwotę wydatkowaną 
na zakup każdej z kas rejestrujących zgło-
szonych na dzień rozpoczęcia (powstania 
obowiązku) ewidencjonowania w wysokości 
90% jej ceny (bez podatku), nie więcej jednak 
niż 700 zł. Uchybienie terminowi do wpro-
wadzenia kasy fiskalnej spowoduje zatem 
konieczność zwrotu ulgi na kasę. 

Jak uniknąć odpowiedzialności?
Warto zauważyć, iż wskazanej wyżej 

odpowiedzialności karno-skarbowej 
można uniknąć w przypadku skorzysta-
nia przez podatnika z instytucji czynnego 
żalu. Zgodnie bowiem z art. 16 § 1 Kodeksu 
karnego skarbowego, nie podlega karze za 
przestępstwo skarbowe lub wykroczenie 
skarbowe sprawca, który po popełnieniu 
czynu zabronionego zawiadomił o tym organ 
powołany do ścigania, ujawniając istotne 

okoliczności tego czynu, w szczególności 
osoby współdziałające w jego popełnieniu. 
Zawiadomienie takie powinno być złożone 
na piśmie albo przekazane ustnie do proto-
kołu do organu kontroli skarbowej. Jedno-
cześnie zastosowanie instytucji czynnego 
żalu będzie nieskuteczne w przypadku, gdy 
organ ścigania miał już udokumentowaną 
wiadomość o popełnieniu przestępstwa lub 
wykroczenia skarbowego. Dotyczy to rów-
nież m.in. sytuacji, gdy organ ten rozpocznie 
już czynności służbowe (polegające w szcze-
gólności na przeszukaniu), czynności spraw-
dzające lub czynności kontrolne, zmierzające 
do ujawnienia czynu zabronionego. Chyba 
że czynności te nie dostarczyły podstaw 
do wszczęcia postępowania o ten czyn.

Paweł Lenartowicz
prawnik OIL w Łodzi

Podstawa prawna:
 – ustawa z 11 marca 2004 r. o podatku 

od towarów i usług (tekst ujed. DzU
z 2011 r. nr 177, poz. 1054, z późn. zm.),
 – trzy rozporządzenia ministra finan-

sów w sprawie zwolnień z obowiązku 
prowadzenia ewidencji przy zastosowaniu 
kas rejestrujących: – z 26 lipca 2010 r. (DzU 
z 2010 r. nr 138, poz. 930); – z 29 listopada 
2012 r. (DzU z 2012 r., poz. 1382); – z 4 listo-
pada 2014 r. (DzU z 2014 r. poz. 1544).

Do okulisty 
i dermatologa – 
ze skierowaniem

Od 1 stycznia 2015 r. lekarze podsta-
wowej opieki zdrowotnej zostali obarczeni 
dodatkowymi obowiązkami. Aby pacjent 
mógł bowiem skorzystać z porady okulisty 
lub dermatologa w ramach ubezpieczenia, 
musi udać się wcześniej po skierowanie 
do swojego lekarza pierwszego kontaktu.

Nowelizacja ustawy o świadczeniach 
opieki zdrowotnej finansowanych ze środ-
ków publicznych, przyjęta przez Sejm 
22 lipca 2014 r., w ramach tzw. pakietu 
onkologiczno-kolejkowego, ze spisu spe-
cjalistów, do których można się udać bez 
skierowania, wykreśliła właśnie specjali-
stów okulistyki i dermatologii. Fundusz 
wyjaśnia, że osoby, które dokonają zapisu 
na wizytę u okulisty lub dermatologa jesz-
cze w bieżącym roku, zostaną w 2015 r. 
przyjęte na konsultację bez skierowania. 
Od nowego roku bez skierowania nadal 
będzie można zapisać się na wizytę 
do ginekologa, onkologa, psychiatry, wene-
rologa oraz stomatologa.

(ns)
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13 października 2014 r. weszło w życie rozporządzenie ministra 
zdrowia z 17 października br. w sprawie systemów wymiany infor-
macji w zakresie dotyczącym zadań Państwowej Inspekcji Sanitarnej 
(DzU 2014, poz. 1474). Do systemów tych należą m.in.: System Nadzoru 
Epidemiologicznego nad Chorobami Zakaźnymi; Krajowy System 
Wczesnego Ostrzegania i Reagowania dla Chorób Zakaźnych; Baza 
Danych Urządzeń Radiologicznych; Elektroniczny System Nadzoru nad 
Dystrybucją Szczepionek (ESNDS).

22 października 2014 r. weszło w życie rozporządzenie ministra 
zdrowia z 20 października 2014 r. zmieniające rozporządzenie w spra-
wie trybu zawierania umów w celu realizacji zadań z zakresu ochrony 
zdrowia publicznego przed zakażeniami i chorobami zakaźnymi oraz 
sposobu ich finansowania (DzU 2014, poz. 1437). Rozporządzenie daje 
ministrowi zdrowia – w określonych sytuacjach – prawo do zawierania 
umów w celu realizacji zadań z zakresu ochrony zdrowia publicznego 
przed zakażeniami i chorobami zakaźnymi bez przeprowadzania kon-
kursu ofert.

23 października 2014 r. weszło w życie rozporządzenie ministra 
zdrowia z 19 września 2014 r. zmieniające rozporządzenie w sprawie 
wykazu leków dla świadczeniobiorcy posiadającego tytuł „Zasłużonego 
Honorowego Dawcy Krwi” lub „Zasłużonego Dawcy Przeszczepu” 
(DzU 2014, poz. 1360). Z wykazu wykreślono produkt leczniczy Ferro-
-Gradumet i dodano do niego preparat witaminowy Vitaminum B 
compositum Teva.

7 listopada 2014 r. weszło w życie (przy czym stosuje się do świad-
czeń udzielanych od 1 stycznia 2015 r.) rozporządzenie ministra zdro-
wia z 20 października 2014 r. zmieniające rozporządzenie w sprawie 
świadczeń gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej 
(DzU 2014, poz. 1440). Rozporządzeniem:

1) nadano nową treść części IV załącznika nr 1 „Świadczenia 
medycznej diagnostyki laboratoryjnej lub diagnostyki obrazowej i nie-
obrazowej związane z realizacją świadczeń lekarza podstawowej opieki 
zdrowotnej”;

2) wprowadzono w części V załącznika nr 1 nową definicję pojęcia 
„lekarz przyjmujący deklarację wyboru”.

15 listopada 2014 r. weszła w życie ustawa z 10 października br. 
o zmianie ustawy o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych 
ze środków publicznych oraz niektórych innych ustaw (DzU 2014, 
poz. 1491). Ustawa wdraża dyrektywę Parlamentu Europejskiego i Rady 
2011/24/UE z 9 marca 2011 r. w sprawie stosowania praw pacjentów 
w transgranicznej opiece zdrowotnej (Dz.Urz. UE L 88 z 04.04.2011, 
s. 45). Zostanie ona omówiona w odrębnym materiale.

15 listopada 2014 r. weszły w życie trzy rozporządzenia ministra 
zdrowia z 4 listopada 2014 r.:

1) w sprawie wzoru wniosku o zwrot kosztów świadczeń opieki 
zdrowotnej udzielonych poza granicami kraju (DzU 2014, poz. 1538).

W załączniku do rozporządzenia określono wzór wniosku o zwrot 
kosztów świadczeń opieki zdrowotnej, będących świadczeniami gwa-
rantowanymi, udzielonych na terytorium innego niż Rzeczpospolita 
Polska państwa członkowskiego Unii Europejskiej.

2) w sprawie wykazu świadczeń opieki zdrowotnej wymagających 
uprzedniej zgody dyrektora oddziału wojewódzkiego Narodowego 
Funduszu Zdrowia (DzU 2014, poz. 1545).

W załączniku do rozporządzenia określono wykaz 12 świadczeń 
opieki zdrowotnej, w przypadku których zwrot kosztów wymaga 
uprzedniej zgody dyrektora oddziału wojewódzkiego Narodowego 
Funduszu Zdrowia. Są to:  1) świadczenia opieki zdrowotnej wymaga-
jące pozostania pacjenta w szpitalu co najmniej do dnia następnego, 
bez względu na rodzaj udzielanych świadczeń; 2) leczenie w ramach 
programów lekowych; 3) terapia izotopowa; 4) teleradioterapia stereo-
taktyczna; 5) teleradioterapia hadronowa wiązką protonów; 6) terapia 
hiperbaryczna; 7) wszczepienie pompy baklofenowej w leczeniu spa-
styczności opornej na leczenie farmakologiczne; 8) badania genetyczne; 
9) pozytonowa tomografia emisyjna; 10) badania medycyny nuklearnej; 
11) tomografia komputerowa; 12) rezonans magnetyczny.

3) w sprawie wydawania zgody na uzyskanie świadczeń opieki 
zdrowotnej poza granicami kraju oraz pokrycie kosztów transportu 
(DzU 2014, poz. 1551). Rozporządzenie określa:

– tryb składania i rozpatrywania wniosków oraz ich wzory na: 
a) wydanie zgody przez dyrektora oddziału wojewódzkiego NFZ, 

Prawniczy Newsletter Medyczny§

Transgraniczne leczenie
W dniu 15 listopada 2014 r. weszła w życie 

ustawa o zmianie ustawy o świadczeniach 
opieki zdrowotnej finansowanych ze środków 
publicznych oraz niektórych innych ustaw, 
uchwalona przez Sejm 10 października br. 
(DzU z 2014 r., poz. 1491). Nowela stanowi 
implementację dyrektywy Parlamentu 
Europejskiego i Rady Europy z 9 marca 
2011 r. w sprawie stosowania praw pacjen-
tów w transgranicznej opiece zdrowotnej. 
Dotyczy ona zapewnienia realizacji swobody 
przepływu usług w sferze opieki zdrowotnej 
na terytorium UE poprzez stworzenie możli-
wości korzystania ze świadczeń zdrowotnych 
w innym państwie członkowskim oraz uzy-
skania przez pacjenta zwrotu kosztów takich 
świadczeń od publicznego systemu ubezpie-
czenia zdrowotnego, któremu on podlega.

• • •
Wspomniana na wstępie noweliza-

cja dokonuje trzynastu zmian w ustawie 
z 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki 
zdrowotnej finansowanych ze środków 
publicznych (DzU 2008 r. nr 164, poz. 
1027, z późn. zm.). Nowo wprowadzone 
przepisy (głównie dodany Rozdział 2a, art. 
42a–42k, w Dziale II ustawy) określają zasady 

finansowania przez Narodowy Fundusz 
Zdrowia planowanego leczenia polskich 
obywateli poza granicami kraju, czyli zwrotu 
kosztów poniesionych tam z tytułu udziele-
nia różnego rodzaju świadczeń zdrowotnych 
(diagnostycznych, ambulatoryjnych specja-
listycznych, szpitalnych, rehabilitacyjnych), 
jak  i zakupu leków, czy wyrobów medycz-
nych w innych państwach Unii Europejskiej.

Zwrot dotyczy jednak tylko takiego 
świadczenia, które jest w Polsce ustawowo 
gwarantowane (refundowane) i na wykonanie 
którego było uprzednio wydane odpowiednie 
skierowanie (recepta) uprawnionego lekarza 
w Polsce (lub wykonującego zawód w innym 
państwie członkowskim UE). Za leczenie 
za granicą trzeba najpierw zapłacić z wła-
snej kieszeni, a koszty poniesione na ten cel 
są później zwracane do wysokości wynikającej 
z rachunku wystawionego przez podmiot 
udzielający świadczenia, ale zwrot ten nie 
może przekraczać kwoty finansowania stoso-
wanego w rozliczeniach NFZ ze świadczenio-
dawcami. Wnioski o zwrot kosztów rozpatruje 
dyrektor właściwego miejscowo oddziału 
wojewódzkiego NFZ, od jego decyzji przysłu-
guje odwołanie do prezesa Funduszu.

• • •
Co do zasady (zgodnie z art. 42b ust. 2 

ustawy zwrotowi kosztów nie podlegają 
świadczenia opieki zdrowotnej z zakresu:

1) obowiązkowych szczepień 
ochronnych;

2) opieki długoterminowej, jeżeli jej 
celem jest wspieranie osób potrzebujących 
pomocy w zakresie wykonywania rutyno-
wych czynności życia codziennego;

3) przydziału i dostępu do narządów 
przeznaczonych do przeszczepów, obejmu-
jących czynności, o których mowa w art. 3 
ust. 3 ustawy z dnia 1 lipca 2005 r. o pobie-
raniu, przechowywaniu i przeszczepianiu 
komórek, tkanek i narządów (DzU nr 169, 
poz. 1411, z późn. zm.).

• • •
Należy też pamiętać, iż w przypadku 

niektórych świadczeń opieki zdrowotnej 
możliwość uzyskania zwrotu kosztów warun-
kowana jest koniecznością uzyskania, przed 
skorzystaniem z tych świadczeń, uprzedniej 
zgody Narodowego Funduszu Zdrowia. Listę 
tych świadczeń określa rozporządzenie mini-
stra zdrowia z 4 listopada 2014 r. w sprawie 
wykazu świadczeń opieki zdrowotnej wyma-
gających uzyskania uprzedniej zgody dyrek-
tora oddziału wojewódzkiego NFZ (DzU 
z 2014 r., poz. 1545). }

}
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na uzyskanie w innym niż Rzeczpospolita Polska państwie człon-
kowskim Unii Europejskiej świadczenia opieki zdrowotnej zawar-
tego w wykazie takich świadczeń; b) wydanie zgody przez dyrektora 
oddziału NFZ na uzyskanie w innym niż Rzeczpospolita Polska pań-
stwie członkowskim Unii Europejskiej lub w państwie członkowskim 
Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA), świadczenia 
opieki zdrowotnej albo jego kontynuację, w przypadku świadczeń 
udzielanych zgodnie z przepisami o koordynacji, a także na pokrycie 
kosztów transportu do miejsca udzielenia świadczenia; c) skierowanie 
przez Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia do przeprowadzenia 
poza granicami kraju leczenia lub badań diagnostycznych – w przy-
padku leczenia lub badań diagnostycznych należących do świadczeń 
gwarantowanych, których aktualnie nie wykonuje się w kraju, a także 
wydanie zgody na pokrycie kosztów transportu do miejsca udzielenia 
świadczeń;

– tryb składania i rozpatrywania wniosku oraz jego wzór o wyda-
nie zgody na pokrycie kosztów transportu do miejsca leczenia lub 
zamieszkania w kraju;

– tryb pokrywania kosztów leczenia lub badań diagnostycznych 
należących do świadczeń gwarantowanych, których aktualnie nie 
wykonuje się w kraju, a uzyskanych w innym państwie członkowskim 
UE/EFTA lub w innym państwie niż państwo członkowskie UE/EFTA;

– tryb pokrywania kosztów transportu osoby, której dotyczy 
wniosek, do miejsca udzielenia świadczeń poza granicami kraju oraz 
do miejsca leczenia lub zamieszkania w kraju.

19 listopada 2014 r. weszło w życie rozporządzenie ministra 
obrony narodowej z 2 października 2014 r. w sprawie rodzajów 
i zakresu dokumentacji medycznej w podmiotach leczniczych utworzo-
nych przez ministra obrony narodowej oraz sposobu jej przetwarzania 
(DzU 2014 r., poz. 1508). 

21 listopada 2014 r. weszło w życie rozporządzenie ministra infra-
struktury i rozwoju z 17 października 2014 r. w sprawie listy podmiotów 
uprawnionych do przeprowadzania badań lekarskich i psychologicz-
nych oraz orzekania w celu sprawdzenia spełnienia wymagań zdro-
wotnych, fizycznych i psychicznych, niezbędnych do uzyskania licencji 

maszynisty oraz świadectwa maszynisty, a także zachowania ich waż-
ności (DzU 2014, poz. 1534). Rozporządzenie określa: 1) szczegółowe 
wymagania w stosunku do podmiotów ubiegających się o wpis na listę 
podmiotów uprawnionych do przeprowadzania badań lekarskich i psy-
chologicznych oraz orzekania w celu sprawdzenia spełnienia wymagań 
zdrowotnych, fizycznych i psychicznych, niezbędnych do uzyskania 
licencji oraz świadectwa maszynisty, a także zachowania ich ważności;

2) wzór wniosku o wpis na listę, tryb dokonywania wpisu na listę 
i wykreślania z niej oraz zakres danych ujętych na liście;

1 stycznia 2015 r. wejdzie  w życie rozporządzenie ministra zdro-
wia z 20 października 2014 r. zmieniające rozporządzenie w sprawie 
świadczeń gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (DzU 2014, 
poz. 1441). Rozporządzenie:

1) zmienia definicję lekarza w trakcie specjalizacji;
2) wprowadza pojęcie „lekarz z pierwszym stopniem specjalizacji 

z doświadczeniem”, co daje możliwość wykazywania przy kontrakto-
waniu i wykonywania świadczeń kontraktowanych przez NFZ przez 
takich lekarzy;

3) zmienia warunki udzielania niektórych świadczeń gwaranto-
wanych i wprowadza okresy dostosowawcze dla podmiotów, które nie 
spełniają tych warunków;

4) wprowadza nową treść załącznika nr 3 „Warunki szczegółowe 
realizacji świadczeń gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego”;

5) wprowadza nową treść załącznika nr 4 „Wykaz świadczeń gwa-
rantowanych z zakresu leczenia szpitalnego, które są udzielane po speł-
nieniu dodatkowych warunków ich realizacji, oraz dodatkowe warunki 
realizacji tych świadczeń”.

1 stycznia 2015 r. wejdzie w życie rozporządzenie ministra finan-
sów z 4 listopada 2014 r. w sprawie zwolnień z obowiązku prowadzenia 
ewidencji przy zastosowaniu kas rejestrujących (DzU 2014, poz. 1544). 
Ze względu na wagę zmian wprowadzanych tym rozporządzeniem 
zostało ono szczegółowo omówione w osobnym materiale.

mec. Jarosław Klimek
radca prawny OIL w Łodzi

Takiej zgody wymagają: 1) świadczenia 
opieki zdrowotnej wymagające pozostania 
pacjenta w szpitalu co najmniej do dnia 
następnego, bez względu na ich rodzaj; 2) 
leczenie w ramach programów lekowych, 
o których mowa w ustawie z 12 maja 2011 r. 
o refundacji leków, środków spożywczych 
specjalnego przeznaczenia żywieniowego 
oraz wyrobów medycznych (DzU nr 122, 
poz. 696, z późn. zm.1); 3) terapia izoto-
powa; 4) teleradioterapia stereotaktyczna 
oraz hadronowa wiązką protonów; 5) tera-
pia hiperbaryczna; 7) wszczepienie pompy 
baklofenowej w leczeniu spastyczności opor-
nej na leczenie farmakologiczne; 8) badania 
genetyczne; 9) pozytonowa tomografia 
emisyjna; 10) badania medycyny nuklearnej; 
11) tomografia komputerowa i rezonans 
magnetyczny. 

Dyrektor oddziału wojewódzkiego NFZ 
może, w drodze decyzji administracyjnej, 
odmówić zgody na leczenie za granicą we 
wskazanych przypadkach, jeśli świadczenie 
opieki zdrowotnej objęte wnioskiem:

1) nie jest świadczeniem 
gwarantowanym;

2) może zostać udzielone w kraju przez 
świadczeniodawcę posiadającego umowę 
z NFZ, w terminie nieprzekraczającym 
dopuszczalnego czasu oczekiwania pacjenta 

na udzielenie świadczeń opieki zdrowotnej, 
których dotyczy wniosek,

3) stwarza dla zdrowia pacjenta znaczne 
ryzyko, którego nie równoważą potencjalne 
korzyści zdrowotne, jakie może on odnieść 
dzięki uzyskaniu tego świadczenia,

4) stwarza znaczne zagrożenie zdrowotne 
dla społeczeństwa,

5) ma zostać udzielone przez podmiot 
zdrowotny, co do którego zachodzą istotne 
wątpliwości w zakresie przestrzegania stan-
dardów jakości i bezpieczeństwa, ustanowio-
nych przez państwo członkowskie UE, w któ-
rym udziela on świadczeń zdrowotnych.

• • •
Wniosek, o którym mowa wyżej, wymaga 

w odpowiedniej części wypełnienia przez 
lekarza ubezpieczenia zdrowotnego, posia-
dającego specjalizację drugiego stopnia lub 
tytuł specjalisty w dziedzinie medycyny wła-
ściwej ze względu na zakres wnioskowanego 
leczenia lub badań diagnostycznych. Wśród 
wymaganych informacji (poza danymi 
osobowymi, zawodowymi i pracowniczymi 
lekarza) muszą się znaleźć m.in. informa-
cje, wraz z odpowiednimi załącznikami, 
dotyczące m.in.: rozpoznania klinicznego 
dotyczącego problemu zdrowotnego, dotych-
czasowego przebiegu choroby i zastosowa-
nego leczenia, prognozy dalszego przebiegu 

choroby, szczegółowego zakresu leczenia lub 
badań diagnostycznych oraz dopuszczalnego 
czasu oczekiwania na udzielenie świadczenia, 
wskazanego we wniosku.

• • •
Do tej pory z pomocy lekarskiej w ramach 

polskiego ubezpieczenia nasi pacjenci mogli 
korzystać w krajach Unii tylko w razie nie-
przewidzianych (a więc nieplanowanych wcze-
śniej) zachorowań lub wypadków, na podsta-
wie EKUZ (Europejskiej Karty Ubezpieczenia 
Zdrowotnego). Ta zasada został utrzymana, 
tak więc polscy pacjenci przebywający cza-
sowo w innych państwach członkowskich 
UE lub EFTA (Norwegii, Szwajcarii, Islan-
dii, Lichtensteinie), w przypadkach nagłych 
nadal mogą korzystać ze wszystkich świad-
czeń opieki zdrowotnej, które są niezbędne 
ze względu na ich stan zdrowia. Wówczas 
nie ma znaczenia, czy dane świadczenie jest 
wymienione w wykazie świadczeń wyma-
gających uprzedniej zgody w przypadku ich 
udzielania w ramach transgranicznej opieki 
zdrowotnej, ponieważ wykaz ten nie ma 
zastosowania do leczenia w ramach unijnego 
mechanizmu koordynacji systemów zabezpie-
czenia społecznego w Unii Europejskiej.

Nina Smoleń

Źródło: prawo.pl, prezydent.pl, nfz.gov.pl
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Z prac Prezydium
18 listopada 2014 r.

Posiedzenie prowadził Prezes ORL Grze-
gorz Mazur. Na wstępie, wraz z wiceprezesem 
ORL – Grzegorzem Krzyżanowskim, przed-
stawili najnowszy dorobek Komisji Informa-
cyjno-Wydawniczej: suplement do kroniki OIL 
w Łodzi, wydany z okazji jubileuszu XXV-lecia 
łódzkiej Izby w nakładzie tysiąca egzemplarzy.

• • • 
G. Mazur omówił następnie bieżącą kore-

spondencję, jaka nadeszła na adres OIL, m.in.:
– odpowiedź MZ w sprawie zwrotu kosz-

tów ponoszonych przez OIL w Łodzi tytułem 
prowadzenia czynności przejętych od admini-
stracji państwowej, podpisaną przez wicemi-
nistra Cezarego Rzemka;

Wiceminister podkreślił, że wysokość 
środków przekazywanych samorządom zawo-
dowym jest uzależniona m.in. od środków 
przewidzianych na ten cel w budżecie państwa 
na dany rok. Poinformował, że rozpatrzenie 
wniosku OIL w Łodzi o zwiększenie finan-
sowania za 2014 r. będzie możliwe dopiero 
po analizie wykonania budżetu państwa 
w części, w której dysponentem jest minister 
zdrowia, tj. pod koniec bieżącego roku. Zwró-
cił się o ponowne zaakceptowanie przedsta-
wionej propozycji umowy, co jest podstawą 
dalszych negocjacji. Nasza Izba tę umowę 
podpisała. Prezes G. Mazur zwrócił uwagę, 
że minister powołuje się na rozporządzenie, 
a nie na ustawę, która gwarantuje pokrycie 
wszystkich kosztów. 

– pismo rektora Uniwersytetu Medycz-
nego w Łodzi, który poinformował, 
że w lutym 2015 r. mija czteroletnia kaden-
cja rad społecznych szpitali klinicznych, 
w związku z tym zwrócił się z prośbą o przed-
stawienie kandydatur na kolejną kadencję;

G. Mazur zaproponował, aby przedstawić 
ponownie te same kandydatury. Propozycja 
została przyjęta przez członków Prezydium 
przez aklamację. 

– pismo prezesa NRL – M. Hamankiewi-
cza w sprawie kolportażu „Gazety Lekarskiej” 
i pism okręgowych;

Prezes poinformował, że nowa oferta 
złożona przez operatora pocztowego In Post 
spowoduje zmniejszenie kosztów kolportażu 
w przypadku NIL o około 300 tys. zł. Mniejsze 
koszty będą ponosić również izby okręgowe, 
partycypujące w wysyłce.

– pismo prezesa NRL – M. Hamankie-
wicza informujące o inicjatywie Światowego 
Stowarzyszenia Lekarzy (World Medical 
Association) podjętej podczas zgromadzenia 
w Dubaju;

W związku z rozpoczęciem kolej-
nego etapu kampanii na rzecz szczepienia 

przeciwko grypie, Stowarzyszenie przepro-
wadza sondaż wśród lekarzy praktykują-
cych w celu uzyskania informacji na temat 
najbardziej skutecznych narzędzi i metod 
komunikacji on-line. Apeluje o wypełnianie 
specjalnej ankiety, dostępnej pod załączonym 
adresem oraz jej dalsze rozpowszechnianie 
(pełny tekst pisma na stronie internetowej 
www.oil.lodz.pl).

– skarga lekarza, który został zdyskwalifi-
kowany podczas egzaminu specjalizacyjnego;

Skarga dotyczy przebiegu egzaminu 
specjalizacyjnego z zakresu kardiologii, gdzie 
w egzaminie, składającym się z czterech czę-
ści, egzaminowany został zdyskwalifikowany 
na podstawie tylko jednej części. Wiceprezes 
G. Krzyżanowski opowiedział o systemie 
europejskim egzaminowania specjalizacyj-
nego z urologii, gdzie istnieje tzw. „odpo-
wiedź śmierci” – zła odpowiedź na jedno 
szczególne pytanie dyskwalifikuje zdającego 
bez względu na to, czy na inne pytania 
odpowiedział poprawnie. Prezes G. Mazur 
postanowił wystosować w tej sprawie pismo 
do CEM.

– G. Mazur przedstawił pozytywny dla 
lekarza wyrok sądu w sprawie błędnie wysta-
wionej recepty;

Sąd Najwyższy rozpatrywał sprawę 
dziewięćdziesięcioletniego lekarza spod 
Warszawy, który od lat już nie pracuje, ale 
miał umowę z NFZ na wypisywanie recept 
pro auctore/pro familia. W 2011 r. urzędnicy 
Funduszu skontrolowali jego dokumentację 
medyczną, czyli zeszyt, w którym sporządzał 
notatki. Stwierdzili w nim braki i nałożyli 
karę 60 tys. zł. Ponieważ lekarz nie zapłacił tej 
kary, sprawa trafiła do sądu. Sądy kolejnych 
instancji przyznawały rację Funduszowi, 
dopiero SN tę karę uchylił. 

• • •
W kolejnym punkcie członkowie Prezy-

dium poinformowali:
– G. Mazur o przebiegu konferencji Sta-

łego Komitetu Lekarzy Europejskich w Buda-
peszcie, w której wziął udział; 

Wśród poruszanych tematów znalazły się 
m.in. kwestie dotyczące: standaryzacji kwali-
fikacji zawodowych, medycyny alternatywnej 
(sesję prowadził Konstanty Radziwiłł) oraz 
przejrzystości w relacjach lekarz–przemysł 
farmaceutyczny. 

– G. Mazur o konferencji prasowej 
z udziałem przedstawicieli Kolegium Lekarzy 
Rodzinnych oraz Porozumienia Zielonogór-
skiego w dniu 13 listopada br.;

Lekarze rodzinni zakwestionowali sposób 
wprowadzania pakietu onkologicznego. Ich 
zarzuty: brak programu pilotażowego w jed-
nym województwie, narzucenie dodatkowych 
obowiązków przy zbyt małej liczbie personelu, 
niewystarczające środki finansowe, rozbudo-
wana nadmiernie biurokracja.

– G. Krzyżanowski o swoim udziale 
w spotkaniu konsultantów wojewódzkich 
w dziedzinie urologii, które odbyło się w tych 
dniach w Ministerstwie Zdrowia;

Jednym z poruszanych na spotkaniu 
tematów był pakiet onkologiczny – jako 
że 20 proc. nowotworów to nowotwory 
urologiczne, leczone przez urologów. Roz-
patrywano kwestię, czy zatem urolog jest 
onkologiem, czy nim nie jest? Zaproszony 
na spotkanie minister zdrowia Bartosz Arłu-
kowicz nie pojawił się, nie przybył także jego 
zastępca, zajmujący się pakietem kolejkowym 
i onkologicznym.

Prezes G. Mazur poinformował ponadto, 
iż wprowadzona nowelizacja ustawy o pań-
stwowym ratownictwie medycznym wydłuża 
do 1 stycznia 2018 r. obowiązek rozpoczę-
cia szkolenia specjalizacyjnego z medy-
cyny ratunkowej przez lekarzy systemu 
ratownictwa. 

• • •
Omawiając aktualną sytuację w ochronie 

zdrowia poruszono m.in. tematy dotyczące:
– uchybień, jakich dopuszczają się wobec 

młodych lekarzy podmioty prowadzące szko-
lenia specjalizacyjne w ramach rezydentury;

Na ostatnim posiedzeniu ORL, przewod-
niczący Komisji Rzecznika Praw Lekarzy 
– M. Nadolski przedstawił pismo lekarzy-rezy-
dentów z jednego ze szpitali w Łodzi, w którym 
skarżyli się, że bez swojej zgody kierowani 
są do pracy w Szpitalnym Oddziale Ratun-
kowym, chociaż zgodnie z opinią MZ (jaką 
posiadają) są to działania bezprawne. G. Mazur 
przedstawił projekt stanowiska Prezydium 
w tej sprawie, jego tekst – po wniesieniu jednej 
poprawki – została przez członków Prezydium 
przyjęta jednogłośnie.

– zwiększenia liczby miejsc do odbywania 
staży cząstkowych przez lekarzy i lekarzy 
dentystów z zakresu medycyny ratunkowej 
w województwie łódzkim.

G. Mazur poinformował członków Pre-
zydium o wyrażeniu zgody przez Okręgową 
Izbę Lekarską w Łodzi na pozostawienie 
na liście placówek uprawnionych do prowa-
dzenia takich staży: Powiatowego Centrum 
Zdrowia w Brzezinach, Wojewódzkiego 
Szpitala Specjalistycznego w Zgierzu oraz 
SPZOZ Szpital Kliniczny im. WAM w Łodzi. 
Zgoda została wydana, mimo że konsul-
tant wojewódzki w dziedzinie medycyny 
ratunkowej cofnął tym placówkom – 
ze względu na brak w nich wystarczającej 
kadry specjalistów w zakresie tej specjal-
ności – wcześniejszą, pozytywną opinię 
w tej sprawie (negatywną opinię konsultant 
wydał również Szpitalowi Powiatowemu 
w Opocznie, Tomaszowskiemu Centrum 
Zdrowia oraz Wojewódzkiemu Szpitalowi 
Zespolonemu w Skierniewicach). G. Mazur 
wyjaśnił, że do tej pory kształcenie w tym 
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zakresie było realizowane w formie dwuty-
godniowych kursów organizowanych przez 
Uniwersytet Medyczny w Łodzi, ale nowe 
rozporządzenie ministra zdrowia z września 
2012 r. w sprawie programów stażowych 
wprowadziło obowiązek uczestniczenia 
w trzytygodniowych zajęciach organizo-
wanych w klinikach medycyny ratunkowej, 
oddziałach klinicznych medycyny ratun-
kowej, względnie SOR-ach. Z uwagi na to, 
że w naszym regionie funkcjonuje tylko 
niewielka liczba takich oddziałów, a liczba 
lekarzy stażystów sięga dwustu czterdziestu, 
zaistniała konieczność uruchomienia dodat-
kowych miejsc stażowych dla lekarzy i leka-
rzy dentystów w celu odbycia staży cząstko-
wych z zakresu medycyny ratunkowej. 

•••
W części dotyczącej spraw komisji proble-

mowych, omówiono trzy kwestie:
– pozytywnie zaopiniowano wniosek Koła 

Młodych Lekarzy i Lekarzy Dentystów w spra-
wie dofinansowania organizowanej przez 
to Koło na początku grudnia br. imprezy 
integracyjnej w siedzibie naszej Izby;

– podjęto uchwałę upoważniającą kie-
rownika Ośrodka Kształcenia Medycznego 
– Łukasza Jaska do wystąpienia o przyznanie 
dotacji na zorganizowanie dwóch kursów dla 
lekarzy i lekarzy dentystów: „Stany zagrożenia 
życia u osób dorosłych” i „Ochrona radiolo-
giczna w gabinecie lekarskim”;

– wstrzymano podjęcie uchwał w sprawie 
wypłaty piętnastu zapomóg  z tytułu uro-
dzenia dziecka, co spowodowane było tym, 
iż wnioski w tej sprawie wpłynęły do Komisji 
Bytowej z wielomiesięcznym opóźnieniem; 
z decyzją wstrzymano się do czasu podjęcia 
przez ORL zmiany w regulaminie, która 
powinna określić maksymalny okres, jaki 

jest dopuszczalny na „przywrócenie terminu” 
rozpatrzenia i realizacji takich wniosków.

W części dotyczącej spraw bieżących dele-
gatur, ich szefowie poinformowali:

– G. Krzyżanowski – najbliższe posiedze-
nie Delegatury Łódzkiej, które odbędzie się 
4 grudnia br., zostanie poświęcone w cało-
ści tematowi kas fiskalnych w gabinetach 
lekarskich;

– B. Zwolińska – ostatnie spotkanie 
Delegatury Sieradzkiej zdominowały dwa 
tematy dotyczące: 1) sytuacji w Poddębickim 
Centrum Zdrowia – warunków zatrudnienia, 
obsady lekarskiej, udzielanych świadczeń itp.; 
2) nadawanie przez uniwersytety medyczne 
tytułów doktora nauk medycznych nie tylko 
lekarzom, ale również przedstawicielom 
innych zawodów medycznych, a nawet nieme-
dycznych, co powoduje wiele pomyłek;

– R. Filipczak – ostatnie spotkanie Dele-
gatury Skierniewickiej poświęcono zagad-
nieniom dotyczącym: zwiększenia składki 
członkowskiej, konieczności przekazywania 
do OIL aktualnych polis ubezpieczenia OC 
praktyk lekarskich oraz pakietu kolejkowego 
i onkologicznego;

– J. Pypeć – na ostatnim spotkaniu Komi-
sji Stomatologicznej ustalono termin i miejsce 
wspólnej konferencji szkoleniowej lekarzy 
dentystów oraz lekarzy łódzkiej OIL; kon-
ferencja odbędzie się 24–25 kwietnia 2015 r. 
w Nieborowie. 

Na koniec omówiono kwestie dotyczące 
spraw organizacyjnych związanych z obcho-
dami jubileuszu XXV-lecia samorządu lekar-
skiego na terenie OIL w Łodzi oraz wyjazdem 
delegacji łódzkiej na uroczystości Naczelnej 
Izby Lekarskiej w Warszawie.

Adriana Sikora

Stanowisko
Prezydium ORL w Łodzi

nr 4/P-VII/2014
z 18 listopada 2014 r. 

w sprawie nieprawidłowości  
przy szkoleniu specjalistycznym lekarzy

Okręgowa Rada Lekarska w Łodzi 
wyraża głębokie zaniepokojenie uchybie-
niami, jakich dopuszczają się podmioty 
prowadzące szkolenia specjalizacyjne 
lekarzy i lekarzy dentystów w ramach rezy-
dentury. Coraz powszechniejszą praktyką 
jest powierzanie lekarzom rezydentom 
obowiązków wykraczających poza zakres 
odbywanego szkolenia specjalizacyj-
nego określony programem specjalizacji. 
Dochodzi również do wykorzystywania 
dominującej pozycji przez pracodawców 
i zmuszania lekarzy rezydentów do całko-
wicie samodzielnego udzielania świadczeń 
zdrowotnych, w tym niepokrywających 
się z odbywaną specjalizacją lub wyma-
gających znacznie wyższych kwalifikacji 
niż te, które posiadać mogą rezydenci. 
Działania te, jak należy sądzić, mają 
na celu obniżenie kosztów działalności 
podmiotów leczniczych przez maksymalne 
obciążenie pracą lekarzy, których wyna-
grodzenia finansowane są ze środków 
budżetowych przeznaczonych na szkolenie 
specjalizacyjne.

Szczególnie bulwersujące jest dele-
gowanie lekarzy rezydentów do samo-
dzielnego pełnienia dyżurów medycz-
nych, które nie są objęte programami 
specjalizacji lub kierowania ich do pracy 
w oddziałach szpitalnych, w których nie 
realizują programu swojej specjalizacji. 
Jest to wyjątkowo niebezpieczne w przy-
padku oddziałów wymagających dużego 
doświadczenia i umiejętności podejmo-
wania błyskawicznych decyzji, jak choćby 
w przypadku szpitalnych oddziałów 
ratunkowych.

Takie działania podmiotów leczni-
czych, w których prowadzone są szkolenia 
specjalistyczne, wydają się poważnym 
nadużyciem. Wykorzystują one niezgodnie 
z przeznaczeniem środki budżetowe prze-
znaczone wyłącznie na szkolenie specjali-
styczne, a nadto nie wywiązują się z przy-
jętego na siebie obowiązku prowadzenia 
tych szkoleń zgodnie z ustalonymi progra-
mami. Powyższa praktyka obniża poziom 
szkolenia specjalizacyjnego i w konse-
kwencji może prowadzić do zagrożenia 
bezpieczeństwa pacjentów.

W takim stanie rzeczy celowe wydaje 
się pilne podjęcie odpowiednich czyn-
ności kontrolnych, które doprowadzą 
do przywrócenia stanu zgodnego z pra-
wem w zakresie prowadzenia szkolenia 
specjalizacyjnego, a także wprowadzenie 
zmian legislacyjnych, które wyeliminują 
lub ograniczą opisane praktyki, tak aby 
umowy o pracę z lekarzami rezydentami 
służyły wyłącznie podnoszeniu ich kwali-
fikacji zawodowych, a nie były lekarstwem 
na niedowład organizacyjny podmiotów 
leczniczych.

Z posiedzeń Rady
2 grudnia 2014 r.

Posiedzenie prowadził prezes Grzegorz 
Mazur. Na wstępie Rada przyjęła porzą-
dek obrad tego spotkania oraz sprawoz-
danie z poprzedniego posiedzenia ORL 
nr 7/VII/2014 w dniu 21 października 2014 r., 
nie wnosząc doń poprawek. Z kolei P. Cze-
kalski, sekretarz Rady, złożył sprawozdanie 
z posiedzenia Prezydium ORL w dniu 18 listo-
pada br. (relację zamieszczamy w bieżącym 
Biuletynie, powyżej).

Następnie prezes Mazur zrelacjonował 
przebieg dwóch konferencji, w których uczest-
niczył. Były to:

– konferencja nt. „Tajemnicy zawodo-
wej powierzonej przedstawicielowi zawodu 
zaufania publicznego”, zorganizowana przez 
Łódzkie Porozumienie Samorządów Zawodów 
Zaufania Publicznego;

Tematyka, stanowiąca jedną z niewielu 
wspólnych platform dla większości przedsta-
wicieli tych zawodów, wzbudziła duże zainte-
resowanie. Wiele uwagi poświęcono relacjom 
na styku z mediami oraz w toku postępowań 

wyjaśniających przed Policją i prokuraturą. 
Uczestniczący w konferencji przedstawiciele 
naszej Izby chwalili merytoryczny poziom 
wykładów i dyskusji. Profesor J. Wasiak 
zaapelował, aby na łamach naszego pisma 
ukazała się analiza przepisów, gwarantujących 
dochowanie tajemnicy lekarskiej oraz zostały 
przedstawione zasady, na podstawie których 
następuje zwolnienie z tajemnicy. P. Czekal-
ski, przewodniczący Kolegium Redakcyjnego 
„Panaceum” poinformował, iż planowany jest 
wywiad z Piotrem Feliniakiem, sędzią Sądu 
Apelacyjnego w Łodzi, o warunkach przesłu-
chania w charakterze świadka przedstawicieli 
zawodów zaufania publicznego.

– konferencja naukowa, która towarzy-
szyła obchodom XXV-lecia Instytutu Cen-
trum Zdrowia Matki Polki, połączona z sesją 
naukową będąca podsumowaniem wybranych 
osiągnięć szpitala w diagnostyce i terapii 
pacjentów (więcej – na łamach „Panaceum”).

W tym miejscu Prezes poinformował 
o echach naszego jubileuszu XXV-lecia istnie-
nia OIL w Łodzi. Gorąco podziękował człon-
kom Komitetu Organizacyjnego, szczególne 
słowa uznania kierując do jego przewodniczą-
cego – Grzegorza Krzyżanowskiego i honoru-
jąc Go pamiątkowym dyplomem.
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Uchwała ORL w Łodzi
nr 651/VII/2014

z 2 grudnia 2014 r.

w sprawie terminu składania wniosków 
o przyznanie świadczeń przewidzianych 

Uchwałą nr 97/VII/2014 ORL w Łodzi 
z 25 lutego 2014 r.

Działając na podstawie art. 10 ust. 2 
ustawy z 2 grudnia 2009 r. o izbach lekar-
skich (DzU nr 219, poz. 1708), Okręgowa 
Rada Lekarska w Łodzi postanawia:

§ 1
Ustala się na 30 kwietnia 2015 r. ter-

min składania wniosków o przyznanie 
świadczeń przewidzianych Uchwałą nr 97/
VII/2014 Okręgowej Rady Lekarskiej 
w Łodzi z 25 lutego 2014 r., przez lekarzy 
i lekarzy dentystów, którzy uprawnienie 
do takich świadczeń nabywają w roku 2014.

Nieprzekraczalny termin składania 
przez lekarzy i lekarzy dentystów wniosków 

Apel ORL w Łodzi
nr 2/ORL-VII/2014
z 2 grudnia 2014 r.

Okręgowa Rada Lekarska w Łodzi 
wyraża głębokie zaniepokojenie zwiększe-
niem od stycznia 2015 r. biurokratycznych 
i administracyjnych obowiązków lekarzy 
podstawowej opieki zdrowotnej. Obowią-
zek wystawienia skierowań dla pacjentów, 
którym niezbędna jest pomoc poradni 
dermatologicznych czy okulistycznych, 
wprowadzenie kart diagnostyki i terapii 
onkologicznej powoduje konieczność 
wypełniania przez lekarzy kolejnych doku-
mentów, co w istotny sposób ograniczy 
czas, jaki będą oni mogli przeznaczyć na 
leczenie pacjentów. 

Będzie to dodatkowa uciążliwość dla 
pacjentów, która doprowadzi do wydłu-
żenia czasu oczekiwania na świadczenia 
podstawowej opieki zdrowotnej i świad-
czenia specjalistyczne, udzielane dotąd bez 
skierowania. Wydłużeniu kolejek do leka-
rza rodzinnego czy specjalisty nie będzie 
również w stanie zapobiec przyznanie 
lekarzom podstawowej opieki zdrowotnej 
większych uprawnień diagnostycznych 
z uwagi na brak dodatkowych środków 
finansowych Funduszu na ich realizację. 
Nałożenie kolejnych obowiązków biu-
rokratycznych na lekarzy bez wsparcia 
finansowego i odpowiednich przedsię-
wzięć organizacyjnych spowoduje dalszą 
dezorganizację systemu ochrony zdrowia, 
pogłębi chaos kompetencyjny i stworzy 
zagrożenie dla bezpieczeństwa pacjentów. 

W tej sytuacji Okręgowa Rada 
Lekarska wzywa osoby odpowiedzialne 
za kształtowanie polityki zdrowotnej 
w naszym kraju do natychmiastowego 
podjęcia dialogu z przedstawicielami 
samorządu lekarskiego w celu uniknięcia 
negatywnych skutków zmian legislacyj-
nych w opiece zdrowotnej, które zaczną 
obowiązywać od 2015 r.

•••
W części dotyczącej aktualnej sytuacji 

w ochronie zdrowia, dyskusję zdominował 
„pakiet onkologiczno-kolejkowy”. Do OIL 
wpłynęły stanowiska i apele z innych izb 
okręgowych w tej sprawie. Mimo ciągłego 
artykułowania przez samorząd lekarski, jak 
niebezpieczne jest wdrażanie nieprzemyśla-
nych zmian w tak newralgicznej dziedzinie, 
jak ochrona zdrowia, bez zwiększenia nakła-
dów na nowe zadania i bez przeprowadzenia 
wstępnego pilotażu, rządzący są zdetermino-
wani, aby „pakiet” wprowadzić. Niewyklu-
czony jest protest lekarzy rodzinnych, którzy 
mają zostać obarczeni dodatkowymi obowiąz-
kami, bez uzyskania na ten cel adekwatnych 
środków. W dyskusji udział wzięli m.in. 
L. Klichowicz, I. Banaś, G. Mazur, G. Krzy-
żanowski, R. Sujka, E. Sadurska, P. Czekalski 
i J. Wasiak. A oto niektóre z wypowiedzi:

L. Klichowicz, związana z Kolegium Leka-
rzy Rodzinnych, m.in. stwierdziła, że lekarze 
POZ nie są przeciwnikami zmian, ale uwa-
żają, że w ciągu dziewięciu miesięcy nie da się 
przygotować projektu, który zgłosił minister 
Arłukowicz. To nierealne, zwłaszcza jeśli robi 
się to bez konsultacji z lekarzami, którzy mają 
ten projekt realizować i gdy rozporządzenia 
ministra i zarządzenia prezesa NFZ formu-
łowane są „na kolanie”, w czasie zawierania 
kontraktów na kolejny rok. Tymczasem nadal 
nie zostało ustalone, jakie dodatkowe środki 
finansowe trafią do POZ w związku ze zwięk-
szonymi obowiązkami, dotyczącymi np. kie-
rowania pacjentów na badania i o jakie kon-
kretnie chodzi? Nie jest zatem wykluczone, 
że dojdzie do protestów lekarzy rodzinnych, 
jeśli w tych kwestiach nie uda się porozumieć 
z Ministerstwem i Funduszem. Zdaniem 
doktor Klichowicz, jeśli nawet „pakiet onko-
logiczny” wejdzie w życie, lekarze POZ – tak 
jak dotychczas – będą wykrywać nowotwory, 
uciążliwością dla nich będzie natomiast 
wypełnianie „zielonej karty”, która liczy sobie 
siedem stron formatu A4. W jakim stopniu 
ta karta faktycznie otwierać będzie drogę 
do szybkiej ścieżki leczenia onkologicznego? – 
to już inna sprawa.

I. Banaś, reprezentująca łódzkich lekarzy 
POZ, skupionych w Federacji „Porozumienie 
Zielonogórskie”, poinformowała, że dotych-
czas prowadzone negocjacje z MZ i centralą 
NFZ nie doprowadziły do konsensusu, 
gdyż prezes Tadeusz Jędrzejczyk zdecydo-
wał – wbrew uzgodnieniom – o ogłoszeniu 
projektu zarządzenia w sprawie warunków 
zawierania umów na 2015 r., bez wcześniej-
szego zapoznania z nim PZ. „Środowisko jest 
zdeterminowane, aby nie ustąpić, a ponie-
waż dotychczasowe nasze umowy wygasają 
z dniem 31 grudnia br., to jeśli nie nastąpi 
przełom w rozmowach, od 1 stycznia 2015 r. 
nie otworzymy placówek – powiedziała, doda-
jąc: – Obserwujemy nastroje wśród naszych 
pacjentów, którzy są przekonani, że ta „zielona 
karta”, to będzie dla nich dobrodziejstwo, 
a – naszym zdaniem – spowoduje tylko ogólny 
chaos.

G. Krzyżanowski, ubolewając nad sytu-
acją lekarzy POZ, poinformował, że do końca 

listopada wszystkie szpitale, tzw. powiatowe, 
w Łódzkiem otrzymały do podpisania oświad-
czenie, że od 1 stycznia 2015 r. wchodzą 
w „pakiet onkologiczny”. Nic więcej tam nie 
było i nie wiadomo, co za tym „stoi”. Odbyła 
się burza mózgów dyrektorów, czy te oświad-
czenia podpisywać, ponieważ powstało zagro-
żenie, że jeżeli tego nie zrobią, to NFZ wyłączy 
ich placówki z listy uprawnionych do leczenia 
chorób nowotworowych. Tymczasem obecnie 
większość szpitali tzw. nieonkologicznych, 
czerpie z leczenia chorób nowotworowych 
określone korzyści finansowe, wiążące się 
z wykonywaniem procedur tzw. pozalimito-
wych. Bez tego nie będą w stanie egzystować.

R. Sujka zwrócił uwagę na nierealność 
terminów, jakie zostały wyznaczone w „pakie-
cie”, od momentu podejrzenia u chorego 
zmiany nowotworowej do podjęcia leczenia 
w sytuacji, gdy na wykonanie niektórych 
badań czeka się znacznie dłużej. Dotyczy 
to zwłaszcza mniejszych ośrodków, w których 
brak jest aparatury, a na badania takie, np. 
jak kolonoskopia, trzeba wysyłać pacjentów 
do odległych pracowni, gdzie czeka się naj-
pierw na termin przyjęcia, a później co naj-
mniej tyle samo na otrzymanie wyniku. Już 
dzisiaj w tych kolejkach dochodzi do wielu 
nieprzyjemnych rozmów między pacjentami, 
a kiedy otrzymają oni „zielone karty”, każdy 
z nich będzie uważał, że ma prawo do badania 
bez kolejki.

J. Wasiak zauważył, że dynamika rozwoju 
nowotworów, biorąc pod uwagę różne ich 
rodzaje, jest bardzo zróżnicowana, co widać 
zwłaszcza na przykładzie błyskawicznie 
rozwijającego się raka trzustki. Tymcza-
sem „pakiet onkologiczny” w ogóle tego nie 
uwzględnia, traktując wszystkie nowotwory 
w taki sam sposób, a przecież – jak skonstato-
wał Profesor Wasiak – „nie da się założyć tych 
samych spodni na każdy rozmiar pupy”. I już 
z tego względu propozycje ministra Arłukowi-
cza są nie do przyjęcia. 

Członkowie Rady, w zakończeniu dysku-
sji, podjęli Apel do ministra zdrowia w oma-
wianej sprawie (pełny tekst – obok).

•••
Przewodnicząca Okręgowej Komisji 

Wyborczej – L. Klichowicz poinformowała, 
że Komisja podjęła dwie uchwały o wygaśnię-
ciu mandatów dwóch delegatów – jednego 
z racji przeniesienia na teren innej izby lekar-
skiej, drugiego – z powodu zgonu delegata. 
Komisja czeka na wnioski o uzupełnienie 
mandatów. 

Ponadto, omawiając sprawy istotne 
dla komisji problemowych, podjęto tematy 
z zakresu działania:

 – Komisji Bytowej;
Do Komisji dotarło dwadzieścia spóź-

nionych o kilka miesięcy wniosków o przy-
znanie zapomogi z tytułu urodzenia dziecka, 
przewidzianych uchwałą nr 97/VII/2014 ORL 
w Łodzi z 25 lutego 2014 r. Po przeanalizowa-
niu przyczyn spóźnień, Komisja zdecydowała 
wystąpić do Rady z wnioskiem o przyjęcie 
uchwały, przyznającej te zapomogi wszystkim 
wnioskującym o nie osobom. Uchwałę przy-
jęto przy jednym głosie wstrzymującym się. 



IV     

o przyznanie świadczeń przewidzianych 
Uchwałą nr 97/VII/2014 Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Łodzi z 25 lutego 2014 r., 
którzy uprawnienie do takich świadczeń 
nabędą po 31 grudnia 2014 r., określa 
Uchwała nr 97/VII/2014 Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Łodzi z 25 lutego 2014 r.

§ 2
Wykonanie Uchwały powierza się 

Komisji Bytowej Okręgowej Rady Lekar-
skiej w Łodzi.

§ 3
Uchwała wchodzi w życie z dniem 

podjęcia.

Uchwała ORL w Łodzi
nr 623/VII/2014

z 2 grudnia 2014 r.

w sprawie terminów posiedzeń  
ORL w Łodzi w roku 2015 

Na podstawie art. 25 ust. 10 ustawy 
z 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich 
(DzU nr 219, poz. 1708 – tekst jednolity) 
oraz § 24 uchwały nr 17/90/I Naczelnej 
Rady Lekarskiej z 5 maja 1990 r. w sprawie 
ramowych regulaminów organizacji i trybu 
działania okręgowych zjazdów lekarzy, okrę-
gowych rad lekarskich i okręgowych komisji 
rewizyjnych, uchwala się, co następuje:

§ 1
Ustala się następujące terminy posie-

dzeń Okręgowej Rady Lekarskiej w Łodzi 
w 2015 r.: 20 stycznia, 17 marca, 19 maja, 
23 czerwca, 8 września, 20 października, 
1 grudnia. 

§ 2
Uchwała wchodzi w życie z dniem 

podjęcia.

Uchwała ORL w Łodzi
nr 623/VII/2014

z 2 grudnia 2014 r.

w sprawie zwołania  
Okręgowego Zjazdu Lekarzy

Okręgowa Rada Lekarska w Łodzi, 
działając na podstawie art. 23 ust. 1 ustawy 
z 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich 
(DzU nr 219 poz. 1708), postanawia: 

§ 1
Zwołać XXXIII Okręgowy Zjazd Leka-

rzy Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi 
w dniu 11 kwietnia 2015 r. w Smardzewie 
koło Sieradza na terenie Sieradzkiej Dele-
gatury OIL w Łodzi.

§ 2
Powołać Komitet Organizacyjny 

XXXIII Okręgowego Zjazdu Lekarzy 
w składzie:

Przewodnicząca – Beata Zwolińska	
Członkowie: Cezary Dutkowski, 

Irena Elerowska, Anna Idzikowska, Zofia 
Jaksa-Klimas, Tomasz Marszałek, Joanna 
Pijanka-Kłys, Agnieszka Popiel, Maria 
Pyrzyńska, Halina Skrzypińska

§ 3
Uchwała wchodzi w życie z dniem jej 

podjęcia.

Jednocześnie Komisja zawnioskowała o pod-
jęciu odrębnej uchwały w sprawie ustalenia 
ostatecznego terminu składania wniosków 
o przyznanie tych świadczeń przez lekarzy 
i lekarzy dentystów, którzy uprawnienie 
do nich nabywają w roku 2014.

 – Komisji Kultury.
A. Święs poinformował, że ostatnia 

impreza integracyjna w Klubie Lekarza: Turniej 
Nalewek połączony z Wieczorem Andrzejko-
wym cieszyła się ogromnym zainteresowaniem, 
zwłaszcza młodych lekarzy. Zachęceni atrak-
cyjnością tej imprezy, członkowie Klubu Mło-
dych Lekarzy i Lekarzy Dentystów organizują 
w siedzibie OIL, 6 grudnia, swoje Mikołajki. 
Zaprosił też na kolejne imprezy: „Świąteczne 
spotkanie z Mikołajem” 7 grudnia oraz kon-
cert bożonarodzeniowy, połączony z wystawą 
malarstwa, 14 grudnia br.

•••
W części dotyczącej spraw bieżących dele-

gatur poinformowano:
– G. Krzyżanowski z Delegatury Łódzkiej 

– o posiedzeniu zaplanowanym na 4 grudnia, 
które poświęcone będzie tematowi kas fiskal-
nych. W programie spotkania zaplanowano 
prelekcję firmy ELPRO oraz wystąpienie 
mec. Pawła Lenartowicza na temat inter-
pretacji prawnej ostatniego rozporządzenia 
MF w sprawie zwolnień z obowiązku pro-
wadzenia ewidencji przy zastosowaniu kas 
rejestrujących.

– G. Gradowski z Delegatury Piotr-
kowskiej – o posiedzeniu zaplanowanym 
na 13 grudnia oraz o spotkaniu wigilijnym dla 
emerytów, które odbędzie się dzień później. 
Powiedział również, że otrzymał informację, 
że szpitale powiatowe nie wejdą do „pakietu 
onkologicznego i kolejkowego”, ponieważ nie 
spełniają warunków.

– B. Zwolińska z Delegatury Sieradz-
kiej – o ostatnim spotkaniu 4 listopada br., 
na którym apelowała do koleżanek i kolegów 
o uzupełnianie w rejestrze praktyk wszelkich 
brakujących informacji, w tym o aktualnej 
polisie OC. Posiedzenie zdominował temat 
Poddębickiego Centrum Zdrowia – warun-
ków zatrudnienia, obsady lekarskiej, udzie-
lanych świadczeń. Druga poruszana kwestia 
dotyczyła tytułu doktora nauk medycznych, 
nadawanego nie tylko lekarzom, ale i przed-
stawicielom innych zawodów medycznych, 
a nawet niemedycznych – i z tego powodu 
mylący.

Wywiązała się dyskusja, w której głos 
zabierali m.in. G. Mazur, G. Krzyżanow-
ski, A. Święs, B. Zwolińska, P. Czekalski 
i R. Golański. Ten ostatni, na przykładzie 
członków swojej rodziny, będących diagno-
stami laboratoryjnymi z tytułami doktora 
habilitowanego nauk medycznych, wyjaśnił 
tryb nadawania tytułu „n. med.”, podkreśla-
jąc, że to wynika z przepisów ustawy o szkol-
nictwie wyższym. Nadanie takiego tytułu 
następuje często wbrew woli samych zainte-
resowanych i nie mają oni prawa posługiwać 
się innym. Pojawiła się propozycja, aby podjąć 
działania zmierzające do zmiany zapisu usta-
wowego albo dodania w podpisach i na pie-
czątkach lekarzy, tytułu zawodowego.

– M. Lindorf z Delegatury Skierniewickiej 
– o planowanym spotkaniu 12 grudnia, które 
będzie połączone ze spotkaniem wigilijnym 
i uroczystym pożegnaniem lekarzy odchodzą-
cych w tym roku na emeryturę.

•••
W kolejnej części, G. Mazur omówił bie-

żącą korespondencję, w tym m.in. odpowiedź 
MZ na pismo prezesa NRL w sprawie równo-
ważności tytułu specjalisty w dotychczaso-
wych dziedzinach specjalizacji pediatrycznych 
z tytułem specjalisty w nowych dziedzinach 
tych specjalności. Rozporządzenie MZ 
z 2 stycznia 2014 r. w sprawie specjalizacji 
lekarzy i lekarzy dentystów wprowadziło pięć 
nowych specjalizacji, takich jak: choroby 
płuc dzieci, endokrynologia i diabetologia 
dziecięca, gastroenterologia dziecięca, nefro-
logia dziecięca, pediatria metaboliczna. Nowe 
przepisy nie wprowadzają automatycznego 
uznania, że dotychczasowi specjaliści chorób 
płuc, endokrynolodzy, gastroenterolodzy itd. 
posiadają uprawnienia w nowo powołanych 
specjalnościach. 

•••
Poinformowano, że Okręgowy Rzecznik 

Odpowiedzialności Zawodowej skierował 
ostatnio do Okręgowego Sądu Lekarskiego 
wnioski o ukaranie dwóch lekarek z Delega-
tury Łódzkiej.

Rada podjęła ponadto uchwały w sprawie 
(pełne ich teksty obok):

1) terminów posiedzeń Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Łodzi w 2015 r.; 

2) zwołania XXXIII Okręgowego Zjazdu 
Lekarzy w 2015 r. oraz składu jej Komitetu 
Organizacyjnego.

W zakończeniu, mec. J. Klimek wypowie-
dział się na temat uchwały Sądu Najwyższego, 
w poszerzonym składzie siedmiu sędziów, 
w sprawie zasad wynagradzania lekarzy 
pełniących dyżury lekarskie w sytuacji, gdy 
na skutek skorzystania z czasu wolnego bez-
pośrednio po zakończeniu dyżuru, nie prze-
pracowali oni pełnego wymiaru etatowego 
czasu pracy przewidzianego za dany okres 
rozliczeniowy. Treść uchwały jest różnie inter-
pretowana przez prawników i dlatego trzeba 
poczekać na jej uzasadnienie. Zdaniem mece-
nasa, uchwała zawiera korzystne zapisy dla 
lekarzy, ponieważ niedowład organizacyjny 
pracodawcy nie powinien skutkować dla nich 
negatywnie. Ponadto, gdy wynagrodzenie jest 
ustalone stawką miesięczną, fakt niewypra-
cowania godzin normowanych nie powoduje 
zmiany wynagrodzenia.

Z kolei mec P. Lenartowicz zapoznał 
zebranych z obowiązkami wynikającymi 
ze zmiany rozporządzenia ministra finansów 
w sprawie zwolnień z obowiązku prowadzenia 
ewidencji przy zastosowaniu kas rejestrują-
cych (więcej na ten temat na łamach bieżącego 
„Panaceum”). Informacje na ten temat będą 
ukazywały się na łamach biuletynu i stronie 
internetowej.

Halina Kotus,  
Adriana Sikora



Fundacja Gajusz od 1. kwietnia 2013 
roku realizuje projekt „Pozwól mi być” 
finansowany przez duńską fundację Velux. 
Kwota dofinansowania wynosi  
800 000 Euro; projekt zakończy się  
31. marca 2016 roku.

ZAŁOŻENIA I CELE PROJEKTU
Założeniem projektu była organizacja 
modelowego centrum pediatrycznej opieki 
paliatywnej obejmującego opiekę w modelu 
domowym, stacjonarnym i ambulatoryjnym 
ze szczególnym uwzględnieniem opieki 
perinatalnej. O ile opieka w modelu domo-
wym jest dobrze rozwinięta w Polsce, to ist-
nieje potrzeba jej organizacji w pozostałych 
modelach. W chwili aplikowania o ośrodki 
do Fundacji Velux na obszarze centralnej 
Polski nie istniało dziecięce hospicjum 
stacjonarne; dzieci kwalifikowane do 
takiej opieki kierowane były do hospicjum 
w Rzeszowie. Dotyczyło to w szczególności 
dzieci osieroconych, z rodzin patologicz-
nych i z rodzin posiadających warunki 
mieszkaniowe i socjalne uniemożliwiające 
opiekę w domu. Dodatkowo hospicjum 
stacjonarne pozwala na prowadzenie 
opieki wyręczającej - czasowego odciążenia 
rodziny w codziennej opiece nad nieule-
czalnie chorym dzieckiem, co jest zgodne 
z międzynarodowymi standardami.
Podstawowym celem projektu było zatem 
utworzenie pierwszego w Polsce centralnej, 
modelowego Centrum Opieki Paliatywnej 
dla Dzieci. Główne zadanie Centrum to 
zapewnienie opieki paliatywnej (w formie 
dostosowanej do indywidualnych potrzeb 
nieuleczalnie chorego dziecka) wszystkim 
zakwalifikowanym pacjentom w Regionie. 
Dodatkowo Centrum będzie pełnić rolę 
ośrodka szkoleniowego – Fundacja ma 
doświadczenie w działaniach edukacyjnych 
i ściśle współpracuje z Uniwersytetem 
Medycznym w Łodzi. W 2009 roku na 
bazie prowadzonego przez Fundację Gajusz 
hospicjum, utworzono w Klinice Pediatrii, 
Onkologii, Hematologii i Diabetologii Pra-

cownię Pediatrycznej Opieki Paliatywnej. 
Projekt skierowany jest w szczególności 
do rodzin z regionu łódzkiego, nie mniej 
jednak z pomocy Centrum mogą korzystać 
pacjenci z całej Polski. Polskie dane epide-
miologiczne pokazują, że rocznie opieki 
paliatywnej wymaga 26-28 dzieci na milion 
mieszkańców (w regionie łódzkim  
ok. 70 dzieci). Aplikując o środki, autorzy 
projektu zakładali, że rocznie z usług Cen-
trum skorzysta 150-250 rodzin (ok. 50-60 
w hospicjum domowym, 20-30 w hospi-
cjum stacjonarnym, 80-160 w opiece ambu-
latoryjnej). W części projektu obejmującej 
działalność edukacyjną założono organi-
zacje szkoleń dla 50-80 profesjonalistów 
rocznie.

REZULTATY PROJEKTU
Do października 2013 roku w regionie 
dostępna była opieka paliatywna dla dzieci 
tylko w modelu domowym (Fundacja 
Gajusz prowadzi od 2005 roku Hospicjum 
Domowe dla Dzieci Ziemi Łódzkiej; od 
roku 1999 działa też Łódzkie Hospicjum 
dla Dzieci). W dniu 2. października 2013 
roku w siedzibie Fundacji Gajusz w Łodzi 
przy ulicy J. Dąbrowskiego 87 rozpoczął 
działalność Pałac – Hospicjum Stacjonarne 
dla Dzieci. W Pałacu przygotowano miejsce 
dla 11 pacjentów. Do końca roku 2013 
leczonych w nim było 8 pacjentów, w roku 
2014 liczba ta wzrosła do 22. 
Dzięki dodatkowym środkom finansowym 
Fundacja może objąć opieką większą – niż 
wynika to z umowy zawartej z NFZ – liczbę 
dzieci w ramach hospicjum domowego. 
W roku 2014 wszystkie zgłoszone dzie-
ci, zakwalifikowane do domowej opieki 
paliatywnej zostały przyjęte do hospicjum 
domowego. W roku 2011 w hospicjum 
domowym leczono 66 dzieci, w roku 2013 
– 77, a do października 2014 – 59. Funda-
cja, w hospicjum domowym, systematycz-
nie monitoruje zadowolenie Rodziców/
Opiekunów z opieki hospicyjnej. Ocena 
zadowolenia dokonywana jest z użyciem 
anonimowej ankiety. W chwili obecnej 
liczba wypełnionych ankiet (31) nie stanowi 
próbki wystarczającej do dokonania pełnej, 
rzetelnej analizy statystycznej, nie mniej 
jednak w trakcie bieżącej ich analizy nie 
stwierdzono odpowiedzi sugerujących 
nieprawidłowości w procesie opieki nad 
Pacjentem.
Projekt umożliwił rozpoczęcie działalności 
hospicjum perinatalnego dedykowane-
go rodzinom, u których w trakcie ciąży 
rozpoznano wady letalne płodu. Hospicjum 
perinatalne zapewnia dostęp do komplek-
sowej opieki: konsultacji lekarskich oraz 
wsparcia psychologicznego i socjalnego 
już w chwili postawienia niepomyślnej 
diagnozy prenatalnej u płodu. Dzięki zaku-
powi nowoczesnego USG oraz współpracy 
z lekarzami ginekologami i genetykami 

klinicznymi w Centrum możliwe jest wyko-
nywanie badań płodu – rozpoznawanie wad 
i monitorowanie przebiegu ciąży. Dodat-
kowo zakupiony aparat USG umożliwia na 
miejscu diagnostykę pacjentów Hospicjum 
Stacjonarnego. 
W ramach projektu Fundacja zorganizowała 
2 kursy z zakresu pediatrycznej opieki palia-
tywnej, w których uczestniczyło 100 lekarzy. 
W kończącym kurs teście sprawdzającym 
wiedzę wszyscy uczestniczy otrzymali mi-
nimalną liczbę punktów wymaganą do zali-
czenia kursu; 85 % uczestników prawidłowo 
odpowiedziało na 90% pytań. Uczestnicy 
bardzo wysoko ocenili wartość merytorycz-
ną kursu, zaangażowanie i przygotowanie 
wykładowców oraz organizację kursu  
– 91 % oceniła te aspekty na minimum  
4 punkty w skali od 0 do 6.
Dzięki środkom finansowym z projektu 
pracownicy i wolontariusze Fundacji Gajusz 
mogli uczestniczyć w specjalistycznych 
szkoleniach i konferencjach branżowych. 
Dwie osoby z Działu Obsługi Darczyńcy 
uczestniczyły w szkoleniach z zakresu fun-
draisingu, jedna z pielęgniarek rozpoczęła 
specjalizację z zakresu opieki paliatywnej, 
5 osób z zespołu medycznego wzięło udział 
w krajowych konferencjach naukowo-
-szkoleniowych, 3 osoby uczestniczyły w II 
European Congress on Paediatric Palliative 
Care organizowanym w Rzymie, 1 lekarz 
przeszedł specjalistyczne szkolenie z zakre-
su ultrasonografii w pediatrii. Dodatkowo 
zarówno zespół medyczny jak i kadra 
zarządzająca mają możliwość korzystania 
z profesjonalnej, systematycznej superwizji 
– spotkania odbywają się średnio co 2 mie-
siące. Obecnie w Fundacji pracuje ponad 
100 wolontariuszy, dla których w ramach 
projektu zorganizowano 3 szkolenia, w tym 
2 połączone z wyjazdem integracyjnym. 
Działania merytoryczne wspierane są przez 
cykliczną kampanię informacyjną, która 
popularyzuje specyfikę opieki nad ciężko 
chorym dzieckiem i jego rodziną. Celem 
kampanii jest zwiększenie świadomości 
społecznej oraz pozyskanie środków na 
dalsze funkcjonowanie Centrum. 

PODSUMOWANIE
Na podstawie przedstawionych danych 
można stwierdzić, że na obecnym etapie 
projektu zrealizowano znaczącą cześć 
jego założeń. Utworzone zostało Centrum 
Opieki Paliatywnej dla Dzieci - zapewniono 
personel, wyposażenie i edukację profesjo-
nalistów. Działania projektowe pozwalają 
prowadzić opiekę zgodną z międzyna-
rodowymi standardami, uwzględniając 
jej dostępność, kompleksowość, ciągłość 
i możliwość wczesnej interwencji (już 
w trakcie ciąży). Z całą pewnością w dal-
szym etapie projektu intensywnych działań 
promocyjnych i edukacyjnych wymaga 
obszar perinatalnej opieki paliatywnej.

POZWÓL MI BYĆ
Rozwój pediatrycznej  
opieki paliatywnej  
w centralnej Polsce.  
Wstępna ewaluacja projektu. 

Aleksandra Korzeniewska-Eksterowicz,  
Anna Rajska-Rutkowska

Artykuł sponsorowany
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Portrety niepospolitych medyków

Włodzimierz Dybek
Co takiego było w tej podłęczyckiej 

Topoli Królewskiej, że przyciągnęła tyle 
wspaniałych postaci, w tym przynajmniej 
trzech wielkich medyków – patriotów? 
Niektórzy widzieli w tej miejscowości 
azyl i znakomite miejsce do zaszycia się 
na z pozoru głębokiej prowincji, a przecież 
znajdującej się i blisko Łęczycy, i samej 
stolicy Królestwa Polskiego. Jeszcze inni 
przepowiadali pobliskiemu prastaremu 
łęczyckiemu grodowi wielką karierę, którą 
ostatecznie sprzątnęła mu sprzed nosa 
pobliska Łódź.

Z Topolą Królewską związani byli dwaj 
wielcy medycy: Józef i Ferdynand Dwo-
rzaczkowie, których postaci przedstawili-
śmy już na łamach „Panaceum”. Mało kto 
jednak wie, że na miejscowym przykościel-
nym cmentarzyku spoczywa inna niezwy-
kle frapująca postać ze świata lekarskiego 
– Włodzimierz Aleksander Dybek. I on, 
podobnie jak bracia Dworzaczkowie, dał się 
wciągnąć do walki z carskim zaborcą, peł-
niąc niezwykle ważną funkcję, za co zapła-
cił bardzo wysoką cenę.

Włodzimierz Dybek pochodził z lekar-
skiej rodziny. Jego ojciec Andrzej Franci-
szek Ksawery (1783–1826) był cenionym 
chirurgiem wojskowym, profesorem chi-
rurgii na Uniwersytecie Królewsko-Alek-
sandrowskim w Warszawie, wychowawcą 
wielu znakomitych polskich medyków. 
Jego zasługą było ulepszenie wielu narzę-
dzi operacyjnych, co w tamtej epoce miało 
wręcz kapitalne znaczenie i przyczyniło się 
do postępu medycyny. W 1820 r. był jednym 

z założycieli Warszawskiego Towarzystwa 
Lekarskiego.

W takim światłym i patriotycznym 
domu 7 czerwca 1824 r. przychodzi na świat 
Włodzimierz. Studia medyczne kończy 
w 1847 r. na Uniwersytecie Fryderyka 
Wilhelma w Berlinie, gdzie uzyskuje 
tytuł doktora medycyny. Gdy wybucha 
Powstanie Styczniowe, legitymuje się już 
sporym dorobkiem naukowym i cieszy się 
dużym autorytetem jako profesor patologii 
w Akademii Medyko-Chirurgicznej, przy-
łączonej następnie – jako Wydział Lekarski 
– do Szkoły Głównej Warszawskiej. Z wiel-
kim zainteresowaniem obserwuje przebieg 
walk powstańczych i – jak wielu rodaków – 
niepokoi się ich niepowodzeniami.

Kłótnie w łonie patriotycznych ugrupo-
wań, niekompetencja wielu dowódców i klę-
ski oddziałów partyzanckich każą mu szu-
kać współpracy z ludźmi zdecydowanymi 
i charyzmatycznymi, którzy rozprawią się 
ostatecznie ze znienawidzonym caratem. 
Taką postacią wydaje się ostatni przywódca 
powstania, dyktator Romuald Traugutt, 
który 17 październiku 1863 r. tworzy 
powstańczy Rząd Narodowy. W skład tego 
rządu wchodzi także Włodzimierz Dybek; 
jest ministrem spraw wewnętrznym, zaufa-
nym Traugutta.

W mieszkaniu Dybka odbywają się tajne 
spotkania ministrów, przebywa tu i sam 
dyktator. Niestety, władze carskie mobili-
zują spore siły, by rozprawić się z Rządem 
Narodowym i nocą z 10 na 11 kwietnia 
1864 r. ostatni przywódca Powstania Stycz-
niowego zostaje aresztowany, a następnie 
osadzony w Cytadeli, co oznacza faktycznie 
jego upadek. Aresztowanych zostaje także 
wielu członków Rządu Narodowego, w tym 
i Włodzimierz Dybek.

Władze carskie szybko rozprawiają 
się z przywódcami rebelii. Wielu z nich 
skazanych zostaje na śmierć, inni trafiają 
w kibitkach na Syberię. W dniu 5 sierpnia 
1864 r. na stokach Cytadeli stracony zostaje  
Romuald Traugutt i czterech członków 
jego Rządu. Dybek, którego prawdziwej 
roli w Rządzie Narodowym carscy oprawcy 
prawdopodobnie nie poznali do końca, 
skazany zostaje jedynie na siedem lat zsyłki 
do jednej z dalekich guberni. Los jego dzieli 
także żona.

Z akt tzw. „Wyroku Audytorjatu Polo-
wego w sprawie »Rządu Narodowego« 
w 1864 r.” (wydanego w 1916 r. w Warsza-
wie, przez księgarnię Gebethnera i Wolffa) 
wynika, że profesor Szkoły Głównej 
w Warszawie „odmawiał uparcie wyjaśnie-
nia okoliczności sprawy, wzbudzając silne 

podejrzenie, że utrzymywał stosunki ze zło-
czyńcami, należącymi do składu rządu 
narodowego”. Oskarżono go o to, że był 
w bliskim kontakcie z samym Trauguttem 
oraz ministrami Rządu Narodowego: Przy-
bylskim i Janowskim, co miały poświadczyć 
jego służące. Dybek, oczywiście, wszyst-
kiego się wypierał twierdząc, że „znał tylko 
Przybylskiego jako lekarza”. Niestety, inni 
świadkowie też zeznawali przeciwko niemu, 
nie pozostało mu więc nic innego, jak 
milczeć.

Na koniec stwierdził, że nie będzie 
zeznawać „z przyczyn, których wyjawić 
nie może i że z góry zgadza się i akceptuje 
wyrok, jaki na udział jego wypadnie”. 
Na szczęście dla medyka, carscy siepacze 
nie poznali w pełni jego roli w powsta-
niu; byli przekonani, że milczał dlatego, 
że chciał chronić swoją żonę, „która, jak 
wiadomo, miała stosunki pod względem 
politycznym ze złoczyńcami”. Ostatecznie 
Audytorjat Polowy skazał Dybka na zesła-
nie w głąb Rosji, czyli „na zamieszkanie 
do jednej z oddalonych guberni Cesar-
stwa wedle uznania Ministerstwa Spraw 
Wewnętrznych pod surowy dozór policyi”. 

Po powrocie do ojczyzny, Włodzimierz 
Aleksander Dybek nie mógł się odna-
leźć w nowych warunkach. Zamieszkał 
na stałe w Topoli Królewskiej, gdzie jeszcze 
w 1876 r. zdołał opublikować podręcznik 
„Terapii ogólnej”. Zmarł w całkowitym 
osamotnieniu, w wieku pięćdziesięciu 
dziewięciu lat, 20 czerwca 1883 r. Ciało 
jego złożono do mogiły w bezpośred-
nim sąsiedztwie drewnianego kościółka 
cmentarnego na miejscowym cmentarzu 
rzymskokatolickim.

Ryszard Poradowski
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Czytamy klasyków medycyny polskiej (odcinek 8) 

„Boskie” zdrowie 
i „demoniczne” choroby…

Poznając dzieje medycyny można zadać 
sobie pytanie, co bardziej interesowało czło-
wieka: zachowanie zdrowia czy unikanie 
chorób? Na te pytania, wbrew pozorom, nie 
jest łatwo udzielić jednoznacznej odpowie-
dzi, albowiem zależy ona od czasów, któ-
rych dotyczy, charakteryzującej je kultury, 
poziomu rozwoju nauki, a nawet poglądów 
filozoficznych lub religijnych na to, czym 
lub kim jest człowiek, materia czy dusza.

W czasach starożytnych można doszu-
kiwać się „boskiego” podejścia do zdrowia 
i „demonicznego” do choroby. Ale już wów-
czas pojawia się pogląd przyrodoznawczy, 
sytuujący zdrowie i chorobę w kontekście 
zachowań człowieka i jego środowiska – 
tego poznawalnego i doświadczanego zmy-
słami oraz wyjaśnianego rozumem. I ten 

sposób rozumienia był rozwijany w czasach 
nowożytnych, doprowadzając ostatecznie 
do wyodrębnienia się przedmiotu badań 
teoretycznych i działalności praktycznej, 
zwanego (…). No właśnie, jak nazywa się 
ta odrębna nauka, której definicja oraz 
podział zawarty jest w przytoczonym poni-
żej fragmencie książki, napisanej przez pol-
skiego lekarza i wydanej w 1925 r. w Wil-
nie? Kto jest autorem tej definicji i jaki jest 
tytuł książki, z której pochodzi cytat? 

„(…) nazywamy obecnie odrębną 
naukę, której przedmiotem jest badanie 
wszystkich tych czynników, które mogą 
wywierać szkodliwy wpływ na zdrowie 
człowieka, a celem – zaradzenie temu szko-
dliwemu wpływowi, ewentualnie zupełne 
usuwanie czynników szkodliwych. Z tej 

definicji wynika, że (…) dzieli się na dwie 
części: teoretyczną i praktyczną oraz stoso-
waną. (…) teoretyczna zawiera całokształt 
wiedzy zdobytej w tej dziedzinie za pomocą 
badań naukowych i usystematyzowanej 
według poglądów, odpowiadających obec-
nemu stopniowi rozwoju nauki. (…) zaś 
praktyczna jest w znacznej mierze raczej 
sztuką, gdyż w celu urzeczywistnienia 
postulatów, wypływających z teoretycznych 
praw i twierdzeń, musi zwracać się o pomoc 
do prawodawstwa, administracji, architek-
tury, technologii, pedagogiki itd. …”

Rozwiązanie zagadki prosimy nad-
syłać do dnia 15 stycznia 2015 r. na adres 
e-mailowy: shm_miroslawska@gmail.com 
lub pocztą na adres Okręgowej Izby Lekar-
skiej w Łodzi.

Czy pamiętacie, Drodzy Czytelnicy, 
zdjęcie do zagadki z „Panaceum” nr 10/2014, 
na którym, w pomieszczeniu z dużym 
oknem i przeszklonymi ścianami, na stołku, 
siedzi pacjent w białej koszuli z zsuniętym 
z ramienia jednym rękawem, podłączony 
do „otaczającego” go urządzenia, wygląda-
jącego jak rama z nawiniętymi okręgami 
z drutu? Zdjęcie pochodziło z końca lat dwu-
dziestych XX w. i było wykonane w jednej 
z łódzkich poradni, należących do ówczesnej 
Kasy Chorych. Cóż więc to było za urządze-
nie i do czego służyło?

Oczywiście, była to klatka do leczenia 
polem elektrycznym pomysłu amerykań-
skiego lekarza, stosującego medycynę holi-
styczną, propagatora diety wegetariańskiej 
– Johna Harveya Kellogga (1852–1943), 
wzorowana na maszynie Jacques- 
-Arsène’a d’Arsonvala (1851–1940) – francu-
skiego lekarza, fizjologa i fizyka, który pod 
koniec XIX w. wprowadził do lecznictwa 

prąd elektryczny. Prąd płynący w urządze-
niu jego pomysłu, poprzez wytwarzanie 
pola elektromagnetycznego, miał pobudzać 
nerwy i mięśnie znajdującego się w niej 
pacjenta i poprawiać ukrwienie tkanek. 
Uważano wówczas, że taka terapia jest 
skuteczna w wielu różnych schorzeniach 
i dolegliwościach. Aparaturę tę wykorzysty-
wano m.in. w leczeniu chorób psychicznych, 
zmian krzywiczych, chorób skórnych, para-
liżu, bólach reumatycznych itd.

Historia wykorzystania pola elektro-
magnetycznego w medycynie sięga czasów 
starożytnych – ponoć już 600 lat p.n.Ch. 
Grecy wykorzystywali magnetyczne wła-
ściwości niektórych minerałów. Jednakże 
prace badawcze, dotyczące stymulacji 
magnetycznej tkanek i nerwów u ludzi, 
zapoczątkowano dopiero w drugiej poło-
wie XIX w., a jednym z pionierów był 
właśnie d’Arsonval. Stymulacja elektro-
magnetyczna tkanek, wynaleziona przez 

tego lekarza-eksperymentatora i drugiego 
zapaleńca – Silvanusa P. Thompsona (1851–
1916), była początkiem stosowanych we 
współczesnej medycynie technik elektro-
magnetycznych: diatermii, magnetoterapii 
i przezczaszkowej stymulacji magnetycznej. 
W okresie II Rzeczypospolitej terapia z uży-
ciem klatki Kellogga była także dostępna 
dla łódzkich pacjentów – o czym świadczy 
nasze historyczne, „zagadkowe” zdjęcie.

Nagrodę za prawidłowe rozwiązanie 
zagadki otrzymuje doktor Marcin Czernic, 
lekarz stomatolog, prowadzący indywidu-
alną praktykę lekarską w Rawie Mazowiec-
kiej. Serdecznie gratulujemy i zapraszamy 
po odbiór książki-niespodzianki.

Z zagadkowymi pozdrowieniami

Bogumiła Kempińska-Mirosławska
przewodnicząca  

Sekcji Historyczno-Medycznej OIL

Otwórzmy „szuflady pamięci”
Drogie Koleżanki i Drodzy Koledzy!
Na początku tego roku przy Komisji Informacyjno-Wydawni-

czej Okręgowej Rady Lekarskiej w Łodzi została powołana Sekcja 
Historyczno-Medyczna. Jednym z jej zadań jest dokumentowanie 
działalności lekarskiej i zachowanie pamięci o szczególnie zasłu-
żonych medykach z obszaru działania łódzkiej Izby Lekarskiej. 
Aby móc zrealizować to zadanie, wracam się do Was, Koleżanki 
i Koledzy Lekarze i Lekarze-Dentyści, z prośbą o pomoc i włączenie 
się w realizację tego przedsięwzięcia poprzez udostępnienie róż-
nych materiałów historycznych, będących w Waszej dyspozycji, jak 

np. dokumentów, zdjęć, wycinków prasowych, wspomnień, pamią-
tek itd. Każda, nawet wydawać by się mogło drobna informacja, 
może okazać się cenna dla całości obrazu historii naszego zawodu, 
który ukazując przeszłość, wnosi nowe wartości do przyszłości. 
Dlatego też zachęcam do kontaktu z Sekcją i podzielenia się z nami 
swoją „szufladą pamięci”.

Z koleżeńskimi pozdrowieniami
Bogumiła Kempińska-Mirosławska

przewodnicząca Sekcji Historyczno-Medycznej,
e-mail: narratus77@op.pl, tel. 697 093 010 
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Bardziej pozytywnie, 
czyli… idą święta

„Naczelna” powiedziała, że w grudnio-
wym „Panaceum”, to znaczy na święta, 
powinniśmy zadbać o miły nastrój, czyli 
postarać się o teksty pogodne, łatwe do czy-
tania i żeby przynajmniej raz na jakiś czas 
odejść od: 

a) ubolewania nad okrutną 
rzeczywistością,

b) przypominania tego, co uwiera,
c) wytykania rozlicznych błędów i nie-

doskonałości prawie wszystkiego,
d) krytykowania realiów, których zmie-

nić się nie da. 
A w ogóle dobrze by było pisać jakoś 

bardziej pozytywnie, nie unikając jednak 
tzw. trudnych tematów.

Zamysł istotnie godny realizacji, tylko 
jak to zrobić, aby nie wyjść na fałszywców, 
którzy okolicznościowo przywdziewają 
owcze skóry? Przecież rzeczywistość – jaka 
jest – każdy widzi, zatem czy nagle, z okazji 
świąt Bożego Narodzenia oraz Nowego 
Roku, uda się nam zostać ślepymi i głu-
chymi barankami? Trudne to zadanie, ale 
i ambitne wyzwanie, więc dla wspólnego 
dobra chyba warto „zaeksperymentować”. 
W każdym razie ja spróbuję, a co z tego 
wyjdzie – zobaczymy.

O żabie z… morałem
Zacznę od zasłyszanej opowiastki, 

do której dopasowałam morał – może się 
spodoba? 

Otóż przed idącym ulicą starszym 
gościem pojawiła się na chod-
niku żaba, która spojrzała 
na niego i błagalnie wyskrze-
czała: Proszę, pocałuj mnie, 
a natychmiast zmienię się 
w urodziwą, młodą księżniczkę! 
Facet schylił się, podniósł żabę 
i wkładając ją do kieszeni powie-
dział: Po co mi na starość piękna, 
młoda księżniczka? Wolę gada-
jącą żabę… A morał z tego taki, 
że zawsze dobrze jest wiedzieć, 
czego się chce i mieć stosowny 
dystans do sytuacji. Jednak nie 
każdy tak potrafi i wtedy nieraz 
oczekiwania lub nadzieje przera-
stają realia. Sic!

To było o gadającej żabie, 
a teraz może też co nieco 
na temat gadających głów, 
od których trudno uciec, ponie-
waż występują codziennie 

i prawie wszędzie w ogromnym nadmiarze. 
Niektóre czasem mówią z sensem, inne 
raczej nie (tych zresztą jest znacznie wię-
cej), jednak żadnej takiej głowy za nic nie 
wzięłabym ze sobą, nawet gdyby prosiła. 
Po co mi ten bagaż i takie nerwy? Już wolę 
milczeć lub mówić sama do siebie (cichutko, 
aby nie wywołać sensacji), powtarzając jak 
mantrę: jest dobrze, jest dobrze, wręcz bar-
dzo dobrze, choć nie beznadziejnie :-). 

Umiejętna autosugestia
Z doświadczenia wiem, że autosuge-

stia potrafi zdziałać cuda, więc jeśli będę 
sobie intensywnie wmawiała, iż jestem 
szczęściarą, bo życie całkiem fajnie mi się 
układa, ludzie mnie kochają, ja ich też itd., 
to w końcu owa metoda zadziała i poczuję 
się pozytywnie podbudowana. Natomiast, 
gdybym się zbytnio utwierdziła w przeko-
naniu, że wszystko jest do niczego, że nikt 
mnie nie rozumie, zresztą ja też prawie 
nikogo nie rozumiem, to bym popadła 
w totalną frustrację.

A jeśli jeszcze miałabym w swym 
otoczeniu kogoś, kto by mnie szczególnie 
drażnił, choćby z powodu złego zachowania 
i beznadziejnej głupoty, to wówczas nie 
tylko wzmocniłabym moje megalomańskie 
mniemanie o własnej wyższości, ale mogła-
bym też nabrać przekonania, że ten, którego 
tak nie znoszę, nawet do pięt mi nie dora-
sta. Jednak powinnam pamiętać, że w taki 
sposób mogę sobie zaszkodzić bardziej, niż 

bym chciała, gdyby – powiedzmy – owego 
ktosia los obdarzył jakąś znaczącą funk-
cją czy wyższym stanowiskiem. Jeszcze 
gorzej dla mnie, jeśli on sam nagle okaże 
się bystrzejszy, bardziej zaradny, niż bym 
się spodziewała i na przykład szybciej ode 
mnie zaawansuje, osiągając „jakieś coś tam”. 
Może to być jak cios w serce.

Dopiero wtedy pojmę, że gdybym 
posłużyła się inną metodą i skutecznie 
wmówiła sobie sympatię do tego drania 
(który nota bene wcale nie musi być głupi), 
wówczas czułabym się znacznie lepiej. Dla-
czego? Ano dlatego, że jednak zawsze jakoś 
bardziej honorowo jest przegrać z kimś 
od siebie mądrzejszym, zdolniejszym, bar-
dziej obrotnym itp. niż z głupcem. Jednym 
słowem trzeba tak umiejętnie stosować 
autosugestię, aby w razie czego wyjść 
na swoje. 

Jeszcze nie wszystko stracone…
Całkiem innym problemem może też 

być świadomość, że nie jesteśmy w stanie 
powstrzymać czegoś cennego i ważnego, 
co odchodzi w niebyt. Bolesny przykład 
to umierająca kultura, zanikające dobre 
obyczaje i brak elegancji w najszerszym 
jej pojęciu. Nie chcę ciągnąć tego wątku, 
bo miało być sympatycznie i pozytywnie, 
a mogłabym mimo woli zejść z wyznaczonej 
ścieżki, więc raczej wyrażę nadzieję, że jesz-
cze nie wszystko stracone. Gdyby chociaż 
część społeczeństwa zatęskniła do pięknych, 

polskich tradycji (nie wyłącznie 
„jedzeniowych”) i postarała się 
je przywołać oraz w miarę moż-
liwości szerzyć, wówczas może 
inni także doceniliby tamte kli-
maty i niegdysiejsze wartości.

Czy to są pobożne życzenia? 
– Możliwe, jednak pora na ich 
wyrażenie wydaje się akurat 
stosowna, jako że w wigilijną noc 
przeróżne życzenia ponoć się 
spełniają, a wtedy nawet zwie-
rzęta mówią ludzkim głosem. 
Oby i nam się to też udało…

Barbara Szeffer-Marcinkowska 
e-mail: bsm3@tlen.pl,  

tel. 42 686 28 10

Łódź, 18 listopada 2014 r.
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Z listów do redakcji +Pozwólmy seniorom na wybór
W komunikacie skierowanym 

do wszystkich członków łódzkiej Okręgowej 
Izby Lekarskiej, zamieszczonym w ostat-
nim „Panaceum” [nr 11/2014 – przyp. red.] 
zapoznać się można z apelem, by odbiorcy 
naszego izbowego pisma zdecydowali, czy 
chcą nadal otrzymywać jego egzemplarze 
„papierowe”, czy w formie elektronicznej 
(PDF) na swoje skrzynki e-mailowe. Ponie-
waż coraz częściej dyskutuje się, czy w ogóle 
nie zlikwidować wydawania „Panaceum” 
w formie drukowanej, bo koszty druku 
i kolportażu są ogromne, chciałbym podzie-
lić się swoimi refleksjami na ten temat. 

W Polsce posiadanie dostępu do Inter-
netu nie jest jeszcze, niestety, tzw. chlebem 
powszednim. Oficjalne dane wskazują, 
że korzysta z niego tylko 32 proc. naszego 
społeczeństwa (w UE ponad 60 proc.), przy 
czym są to głównie osoby młode (ucznio-
wie, studenci) oraz pracujące. Trudno 

ustalić, ile z tego dobrodziejstwa korzysta 
osób 65+, ale zapewne zaledwie kilka pro-
cent. Kilka lat temu było sporo chętnych 
z grona łódzkich lekarzy seniorów, którzy 
uczęszczali na kursy komputerowe fundo-
wane przez  OIL (…) Niewielu jednak koń-
czących te szkolenia „dorobiło się” własnych 
komputerów lub laptopów i wykorzystuje 
zdobytą wiedzę. Sądzę więc, że nawet 
te osoby nie będą miały możliwości, by 
korzystać z dostępu do elektronicznego 
wydania „Panaceum”? A pozostali lekarze 
z tej grupy – tym bardziej.

Czy wszyscy uprawnieni złożą dekla-
rację, o którą prosi redakcja „Panaceum”? 
Jaką podjąć decyzję w stosunku do tych, 
którzy nie odpowiedzą na ten apel? No cóż, 
młodzi lekarze, a także właściwie wszyscy 
pracujący mają dostęp do komputera oraz 
Internetu i dla nich znalezienie naszego 
izbowego wydawnictwa jest proste; jeśli 

ktoś jest zainteresowany aktualnym wyda-
niem, znajdzie je w oka mgnieniu. Nato-
miast seniorom – moim zdaniem – należy 
pozostawić wydanie „papierowe”; oni 
są wszak stałymi, wiernymi czytelnikami  
„Panaceum”. Tak mało mają sympatycznych 
niespodzianek, a ono jest jedną z nich…

Osobiście przeglądam wydanie elektro-
niczne „Panaceum”, kiedy tylko zostanie 
zamieszczone na stronie łódzkiej Izby, ale 
nie chcę rezygnować z wydania „papiero-
wego”, gdyż prezentuję je również rodzinie 
i znajomym. Informacje zawarte w piśmie 
często temperują ich agresywny stosunek 
do lekarzy i innych pracowników służby 
zdrowia, uzmysławiając im, kto odpowiada 
za zapaść opieki medycznej.

Krzysztof Papuziński
senior

Kalendarze wprost z Miechowa 
Otrzymaliśmy prezent od naszej miłej 

Koleżanki „po piórze i po pędzlu” – doktor 
Janiny Bergander, wraz z serdecznym listem 
i życzeniami pomyślności na Nowy 2015 
Rok. Ten prezent to przyszłoroczne kalen-
darze, które z wielką starannością zostały 
zredagowane przez Michała Biernackiego, 
a wydane staraniem Urzędu Gminy i Mia-
sta Miechów oraz miejscowych instytucji 
kultury. Pani Janina, mieszkająca obecnie 
w Krakowie, urodziła się w Miechowie 
w 1921 r. i przez wiele lat była z tym mia-
stem silnie związana rodziną, pracą oraz 
twórczością. Te związki utrzymują się 
nadal, czego dowodem są wystawy obrazów, 

promocje kolejnych książek, wyemitowane 
znaczki pocztowe oraz nadanie Doktor 
Bergander tytułu Honorowego Obywatela 
Miechowa. Jak to pięknie, gdy docenia się 
i promuje swych miejscowych twórców.

Wyrazem takiego docenienia jest także 
ten kalendarz, w którym poszczególne 
miesiące zostały ozdobione reprodukcjami 
obrazów i wierszami Janiny Bergander. 
Natomiast na wstępie pani Jadwiga Zięba 
z Miechowa napisała tak: (…) wyjątkowa 
i szczególna wartość tego kalendarza polega 
na tym, że jest inicjatywą Pani Janiny, 
która budzi w nas wrażliwość na piękno 
otaczającego świata (…) Odmierzając czas 

2015 roku – uzupełniajmy sercem i myślą 
podsuwane nam przez Autorkę, wycho-
dzące spod jej dojrzałego pióra i pędzla, 
słowa i barwy, którymi do nas przemawia. 

I jeszcze słowa Janiny Bergander, wyjęte 
z jej wiersza pt. „Kalendarz”.

Wyznacznik ziemskiego czasu
z pamięcią dat,
w każdy dzień wpisze imię, 
wydarzenie
bądź tylko wzmiankę o minionym,
że ważne było dla kogoś…
Twórczość malarską Artystki stanowi 

ponad trzy tysiące obrazów olejnych, 
akwareli i pasteli, na których przedstawia 
portrety, kwiaty, ogrody, pejzaże i martwą 
naturę. Obrazy te wielokrotnie gościły 
na Ogólnopolskiej Wystawie Malarstwa 
Lekarzy, już od trzynastu lat organizowa-
nych przez naszą Okręgową Izbę Lekarską.

Przy sposobności pragnę wspomnieć, 
że o ile nasza uzdolniona Koleżanka malo-
wała od młodości, to Jej przygoda z litera-
turą zaczęła się dopiero od 1997 r., kiedy 
to wstąpiła do Unii Polskich Pisarzy Leka-
rzy i w ramach „Zeszytów UPPL” wydała 
swój pierwszy tomik poetycki pt. „Biały 
Walc”. Miałam przyjemność redagować ten 
zbiorek. Potem już posypały się jak z rękawa 
następne książki; w sumie ukazało się dzie-
sięć zbiorów wierszy i sześć tomów prozy.

To naprawdę zdumiewające. Można 
tylko gratulować i najserdeczniej życzyć 
Janeczce dalszej weny twórczej. 

Barbara Sz-M
Na zdjęciu: Obraz J. Bergander, zatytuło-

wany „Zima” (olej), który ozdabia styczniową 
kartkę kalendarza na 2015 rok, poświęconego 
twórczości malarskiej i poetyckiej Autorki.
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Podziękowania
Komisja Sportu i Rekreacji Okręgowej 

Rady Lekarskiej w Łodzi dziękuje głów-
nemu sponsorowi tegorocznego VIII Rajdu 
Konnego im. Majora Hubala – panu Zbi-
gniewowi Krukowi, właścicielowi Ośrodka 
Jeździeckiego w Wiączyniu, za wspania-
łomyślny gest przekazania sumy należnej 
za wypożyczenie koni na leczenie ciężko 
chorego dziecka rodziny lekarskiej. Słowa 
podziękowania należą się również panu 
Michałowi Kropidłowskiemu, fundato-
rowi posiłku regeneracyjnego dla uczestni-
ków rajdu w terenie.

• • •
Składam serdeczne podziękowania 

za profesjonalną i życzliwą opiekę prof. 
dr. hab. n. med. Jarosławowi Kalince 
– ordynatorowi Oddziału Perinatologii 
WSS im. M. Pirogowa w Łodzi, a także 
całemu zespołowi lekarzy, szczególnie 
zaś dr n. med. Mai Kufelnickiej-Babout 
i dr. n. med. Marcinowi Serafinowiczowi 
za zaangażowanie i wyrozumiałość. Dzię-
kuję również paniom położnym, które 
profesjonalnie i fachowo opiekowały się 
mną i córką podczas pobytu w szpitalu. 
Szczególne wyrazy wdzięczności i sza-
cunku kieruję również do dr n. med. 
Jolanty Kuzmeckiej-Matuszewskiej za 
fachowe prowadzenie ciąży oraz ciepłe 
i życzliwe podejście do mojej osoby.

Wdzięczna pacjentka –  
lek. dent. Katarzyna Krawczyk

• • •
Pragniemy złożyć serdeczne podzię-

kowania doktorowi Sławomirowi Chru-
lowi – pediatrze nefrologowi z Centrum 
Zdrowia Matki Polki w Łodzi za troskliwą 
opiekę nad naszą córką Anetką, za pro-
fesjonalizm w swoim zawodzie, pedago-
giczne podejście do dzieci, za zrozumienie, 
cierpliwość oraz życzliwość okazaną 
nam w trakcie pobytu córki w szpitalu 
oraz po wyjściu z niego. Serdecznie 
dziękujemy!

Wdzięczni rodzice –  
Anna i Marek Klubowie
• • •

Dziękuję lekarzowi chirurgowi – Jac-
kowi Stankiewiczowi za profesjonalną 
i serdeczną opiekę, jaką otoczył moją 
mamę. Pacjentka to już osoba starsza, 
która po raz pierwszy znalazła się w szpi-
talu (Piotrków Trybunalski, ul. Roose-
velta). Dzięki pomocy, życzliwości i wyro-
zumiałości doktora J. Stankiewicza szybko 
powraca do zdrowia, za co mama i ja jeste-
śmy bardzo wdzięczne. 

Teodozja Gronowska 
• • •

Składam serdeczne podziękowania 
dr. n. med. Piotrowi Tyślerowiczowi oraz 
pozostałym lekarzom, pielęgniarkom 
i pracownikom Pracowni Hemodynamiki 

i Angiografii Zakładu Kardiologii Inwa-
zyjnej oraz Kliniki Intensywnej Terapii 
Kardiologicznej Uniwersytetu Medycz-
nego w Łodzi za uratowanie mojego serca, 
a tym samym życia. 

Z wyrazami szacunku – 
lek. med. Włodzimierz Abramowicz

• • •
Na państwa ręce składam serdeczne 

podziękowania i słowa uznania dla dok-
tora Henryka Skowrońskiego, zastępcy 
ordynatora Oddziału Chirurgii Ura-
zowo-Ortopedycznej Szpitala Miejskiego 
im. K. Jonschera za ratowanie zdrowia, 
fachową pomoc, troskliwość, serdeczną 
opiekę, ciepło i uśmiech, które były dla 
mnie dużym wsparciem. Jestem bardzo 
wdzięczny za danie mi szansy na powrót 
do normalnego funkcjonowania, gdyż tra-
fiłem pod opiekę Pana Doktora jako osoba 
niechodząca i cierpiąca ból, który pomimo 
środków farmakologicznych nie dawał 
o sobie zapomnieć w dzień i w nocy.

Doktor Skowroński to prawdziwy 
profesjonalista o wysokiej kulturze oso-
bistej. Cechuje Go wzorowe podejście 
do pacjenta: nie straszy, ale cierpliwie 
i przystępnie wyjaśnia problem, jak 
i metody leczenia oraz wyczerpująco 
odpowiada na pytania i pomaga. Inte-
resuje się pacjentem po zabiegu. Jestem 
niezmiernie wdzięczny, że dwukrotnie 
trafiłem pod opiekę takiego lekarza 
(w marcu 2008 r. miałem wykonywaną 
przez Pana doktora Skowrońskiego 
alloplastykę lewego biodra, a w sierpniu 
2014 r. prawego).

Z wyrazami szacunku  
Ryszard Fraszczyński

• • •
Serdeczne podziękowania doktorowi 

Krzysztofowi Rusinowi, ordynatorowi 
Oddziału Położniczo-Ginekologicznego 
Szpitala Powiatowego w Piotrkowie Try-
bunalskim, za opiekę nad małym Olkiem 
i jego mamą oraz za udzieloną Olkowi 
pomoc w przyjściu na świat, składają

Ewa i Jerzy Klimczakowie  
oraz mały Olek z rodzicami

• • •
Nie ma takich słów, które wyraziłyby 

moją wdzięczność. Nie ma takich kwia-
tów, które chciałbym podarować. To Wy 
– Lekarze dajecie najpiękniejsze kwiaty 
życia i zdrowia, mówiąc skromnie, że nic 
takiego nie czynicie, ani mniej ani więcej, 
że to tylko „ktoś” rozdaje przez Wasze ręce.

Lekarzowi Andrzejowi Kaczmarkowi, 
kierownikowi Pododdziału Urologicznego 
w TCZ – szpitalu w Tomaszowie Mazo-
wieckim oraz całemu personelowi tej 
placówki z najlepszymi życzeniami i wyra-
zami wdzięczności –

pacjent Wiesław z rodziną

Wydawnictwo i portal internetowy  
„Medycyna praktyczna”,  

przy współpracy z Fundacją Anny Dymnej  
„Mimo wszystko”,  

już po raz czwarty organizuje i zaprasza 
wszystkich lekarzy-pisarzy do udziału w:

Ogólnopolskim Konkursie Literackim  
im. prof. Andrzeja Szczeklika pn.

Przychodzi wena do lekarza

Ideą konkursu jest zwrócenie uwagi, 
poprzez twórczość literacką, na szcze-
gólną wrażliwość, jaka musi cechować 
dobrego lekarza, by potrafił właściwie 
odczytywać potrzeby chorego.

W konkursie może wziąć udział 
każda osoba, mająca tytuł lekarza lub 
lekarza dentysty. Uczestnicy są zobo-
wiązani wpłacić 10 zł na konto Fundacji 
Anny Dymnej „Mimo Wszystko”.

Prace konkursowe można zgłaszać 
w trzech kategoriach:

• poezja (maksymalnie 5 wierszy),
• proza non-fiction: esej, fragment 

dziennika lub reportaż o dowolnej tema-
tyce (maksymalnie 18 tys. znaków),

• opowieść pacjenta – opowieść leka-
rza (maksymalnie 18 tys. znaków).

Prace, które przyjmowane będą 
do 28 lutego 2015 r. pocztą elektroniczną 
pod adresem konkursliteracki@mp.pl., 
oceni jury w składzie: Anna Dymna, 
Ewa Lipska, Bronisław Maj, Marek 
Pawlikowski, Maria Szczeklik i Adam 
Zagajewski. Nagrody laureatom zostaną 
wręczone na specjalnej gali. 

Warto przypomnieć, że konkurs 
został ogłoszony z inicjatywy prof. 
Andrzeja Szczeklika we wrześniu 2011 r., 
a po jego śmierci, która nastąpiła przed 
ogłoszeniem wyników pierwszej edycji, 
konkursowi nadano Jego imię. Główną 
nagrodę w Konkursie stanowi statu-
etka wykonana przez znanego zako-
piańskiego artystę rzeźbiarza, Karola 
Gąsienicę Szostaka. Jest to miniaturowa 
replika rzeźby stojącej przed budyn-
kiem II Katedry Chorób Wewnętrznych 
w Krakowie, kierowanej przez prof. 
Andrzeja Szczeklika.

Prosimy o zapoznanie się z regula-
minem konkursu dostępnym na stronie 
internetowej: www.mp.pl/wena

Dodatkowych informacji udziela:
Justyna Tomska –  

„Medycyna Praktyczna”,
ul. Gazowa 14A, 31-060 Kraków,

tel. 12 211 22 25,  
e-mail: konkursliteracki@mp.pl

Opr. ns
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Rozdano nagrody częstochowskiego  
Salonu PhotoArtMedica

Złoty medal  
dla Jacka Szewczyka

Międzynarodowy Salon Fotografii 
Artystycznej Lekarzy PhotoArtMedica 
2014, zorganizowany ponownie przez 
Okręgową Izbę Lekarską w Częstochowie, 
cieszył się ogromnym zainteresowaniem. 
W tegorocznej, drugiej edycji tego projektu 
„wystartowało” osiemdziesięciu jeden 
lekarzy oraz studentów medycyny; do licz-
nej rzeszy uczestników z Polski, dołączyli 
fotograficy – medycy z Niemiec, Włoch, 
Szwecji, Czech, Ukrainy, Litwy, a nawet 
Palestyny. W sumie zaprezentowano prawie 
pięćset fotografii; lekarze – w dwóch katego-
riach: „Temat wolny” oraz „Oblicza ludzi”, 
natomiast  studenci tylko w jednej: „Temat 
wolny”.

Drugi Salon PAM, podobnie jak 
poprzedni, został objęty patronatem mery-
torycznym Fotoklubu Rzeczypospolitej 
Polskiej. Gala wręczenia nagród oraz wer-
nisaż wystawy nagrodzonych prac odbył 
się pod koniec września br. w Muzeum 
Częstochowskim, w miejscowym Ratuszu. 
Oceny zgłoszonych na konkurs fotografii 
dokonało profesjonalne jury konkursowe, 
któremu  przewodniczył  Mieczysław 
Cybulski, prezes Fotoklubu RP. Członko-
wie jury postanowili przyznać Grand Prix 
II Międzynarodowego Salon Fotografii 
Artystycznej Lekarzy PhotoArtMedica 2014 
doktorowi Łukaszowi Kulakowi – kardiolo-
gowi z Chrzanowa za prace zatytułowane: 
„W obliczu cierpienia 4” oraz „Światło-
cień 2”, „Światłocień 3” i „Światłocień 4”.

Ponadto w każdej z kategorii konkur-
sowej przyznano oddzielnie po trzy medale 
(złoty, srebrny i brązowy) Fotoklubu RP 
oraz PhotoArtMedica, a także kilka wyróż-
nień. Miło nam donieść, że w kategorii 
„Oblicza ludzi” Złoty Medal PhotoArtMe-
dica przypadł w udziale członkowi łódzkiej 
OIL – doktorowi Jackowi Szewczykowi za 
pracę „Artysta” (obok). Zdjęcie przedstawia 
piotrkowskiego aktora i reżysera Krzysztofa 
Kamińskiego.

Jacek Szewczyk jest absolwentem Akade-
mii Medycznej w Łodzi (rocznik 1981), spe-
cjalistą z zakresu ortopedii i traumatologii, 
przez ponad trzydzieści lat lecząc pacjentów 
na Oddziale Ortopedyczno-Urazowym 
Szpitala Wojewódzkiego im. M. Kopernika 
w Piotrkowie Trybunalskim. Aktualnie pra-
cuje w kilku miejscach, prowadząc indywi-
dualną praktykę specjalistyczną i wykonując 
swój zawód w tzw. systemie kontraktowym. 
Fotografią pasjonuje się – można rzec – 
„od zawsze”. Był jednym z założycieli Piotr-
kowskiego Towarzystwa Fotograficznego 
„Fcztery”, które powstało w styczniu 1994 r., 
przez dwadzieścia lat pełnił obowiązki jego 
prezesem, a obecnie – sekretarza. 

Wypada również dodać, że w tej samej 
kategorii („Oblicza ludzi”) wyróżnienie 
PhotoArtMedica otrzymał lekarz psychiatra 
z Łodzi – dr n. med. Adrian Kostulski, za 
pracę pt. „Popołudnie w Grand Hotelu”. 
Prace z tego cyklu A. Kostulski prezen-
tował w październiku na Ogólnopolskiej 

Wystawie Fotografii Lekarskiej w łódzkim 
Klubie Lekarza, gdzie zostały nagrodzone 
również wyróżnieniem.

Jak napisał w katalogu II Salonu PAM 
dr n. med. Zbigniew Brzezin, prezes często-
chowskiej OIL: „Fotografia, to ciągle najlep-
szy sposób na zatrzymanie choć na chwilę 
pędzącego życia (…) na refleksję nad ulot-
nością czasu i przemijaniem, na dostrzeże-
nie piękna i grozy otaczającego nas świata 
(…) Należy docenić to, że tak wielu z nas, 
wykonując ten trudny, wymagający zawód, 
znajduje czas i energię na pielęgnowanie 
swojej pasji.”  

Gratulujemy wszystkim nagrodzonym, 
którzy przesłali swojej prace na wystawę, 
szczególne zaś ukłony kierujemy pod adre-
sem fotografików – członków naszej Izby.

(NS) 

Źródło: www.photoartmedica.pl,  
informacje własne.

Okręgowa Izba Lekarska w Łodzi, na wniosek Literackiej Grupy Nieformalnej, 
działającej przy łódzkim Klubie Lekarza, ogłasza

V Ogólnopolski Konkurs Literacki pod hasłem Tu i teraz

Organizatorzy serdecznie zapraszają do udziału w konkursie wszystkich lekarzy i lekarzy dentystów oraz studentów uczelni 
medycznych, którzy amatorsko zajmują się twórczością poetycką lub prozatorską. Każdy może zgłosić na konkurs trzy wiersze lub 
utwór prozatorski nieprzekraczający trzech stron arkusza formatu A4. Teksty – w czterech egzemplarzach, podpisane godłem – 
należy przesłać pocztą najpóźniej do 15 lutego 2015 r. pod adresem: Okręgowa Izba Lekarska, 93-005 Łódź, ul. Czerwona 3 (z dopi-
skiem na kopercie: Konkurs LGN).

Do zestawu tekstów koniecznie trzeba dołączyć zaklejoną kopertę, opatrzoną tym samym godłem, w której znajdzie się imię 
i nazwisko autora, jego adres pocztowy oraz numer telefonu kontaktowego (ewentualnie także adres e-mail).

Zgłoszone utwory będą oceniane przez jury w dwóch kategoriach: oddzielnie prozy i poezji. Przewidziane są nagrody rze-
czowe: dwie pierwsze, dwie drugie i po dwa wyróżnienia. 

Uwaga: Na kopercie zewnętrznej nie można umieszczać nazwiska autora ani adresu zwrotnego.

Uroczyste zakończenie konkursu odbędzie się w niedzielę,19 kwietnia 2015 r., o godz. 17:00, w salach Klubu Lekarza OIL 
w Łodzi, przy ul. Czerwonej 3. Laureaci zostaną powiadomieni indywidualnie.

Wszelkich informacji (również dotyczących noclegów) udzieli:
Iwona Szelewa, sekretariat OIL w Łodzi, tel. 42 683 17 01
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Spacer aleją pamięci
Nikt nie żyje sam.

Rozmawia z tymi, co przeminęli, ich życie w niego się wciela.
Wstępuje po stopniach i zwiedza, idąc ich śladem, zakątki domu historii.

Z ich nadziei i przegranej, ze znaków, jakie po nich zostały
– choćby to była jedna litera wykuta w kamieniu –

rodzi się spokój i powściągliwość w wypowiadaniu sądu o sobie...
(Czesław Miłosz, „Dolina Issy”)

Wzorem roku minionego, w kilka dni 
po tradycyjnym Dniu Zadusznym, w piątek 
7 listopada br., w siedzibie łódzkiej Okrę-
gowej Izby Lekarskiej odbył się wyjątkowy 
koncert. Koncert „Pro memoria”, dedyko-
wany zmarłym w ciągu ostatnich dwunastu 
miesięcy Koleżankom i Kolegom – człon-
kom naszej OIL. Sale Klubu Lekarza pogrą-
żyły się w półmroku, rozświetlanym tylko 
płomykami palących się świec, a na ekra-
nie wolno przesuwał się poczet ponad 
sześćdziesięciu lekarzy, którzy odeszli już 
na wieczny dyżur. Żegnał Ich gospodarz 
tego spotkania, prezes Okręgowej Rady 
Lekarskiej – Grzegorz Mazur, który zabrał 
wszystkich obecnych na ten wyjątkowy 
spacer aleją pamięci, będący wspomnie-
niem tych, którzy jeszcze tak niedawno byli 
wśród nas. 

• • •
Bardzo trudno oddać słowami emocje 

towarzyszące tej pięknej, pełnej refleksji 
i zadumy, smutnej uroczystości. W czasie, 
gdy prezes odczytywał imiona i nazwiska, 
z ekranu spoglądały na nas (często dobrze 
znane) twarze powtarzające bezgłośnie za 
Miłoszem:

Tak mało powiedziałem.
Krótkie dni.
Krótkie dni,
Krótkie noce,
Krótkie lata.
Tak mało powiedziałem,
Nie zdążyłem.

Pozwolę sobie wspomnieć o kilku oso-
bach. W lutym opuścił nas Józek Szymczyk. 
A jeszcze w styczniu, na spotkaniu izbo-
wym, beształ mnie łagodnie: „No, Krysiu, 
proszę cię bardzo, pamiętaj, przynieś mi 
wreszcie tę płytkę ze zdjęciami z wystawy, 

tak mi zależy”. Odpowiedziałam: „Słowo 
daję, Józku, nie zapomnę, przyniosę za 
miesiąc…”

W maju odeszła nagle Jola Rabe-Jabłoń-
ska. Pracowałyśmy razem „przed wiekami” 
w Katedrze Psychiatrii WAM. Skromna, 
cicha, wiotka. Pomimo błyskotliwej 
(na poziomie światowym) kariery zawodo-
wej i naukowej, nie zmieniła się z upływem 
lat. Genialna i przesympatyczna. O wiele za 
młoda na niebieskie wrota...

Maj zabrał także Monikę Chwiał-
kowską-Sędzicką. Wydaje się, że wciąż 
trwa przyczajona wśród drzew z aparatem 
fotograficznym. I nawet słychać Jej cichy 
szept skierowany do Stwórcy słowami 
Konopnickiej:

Na obczyźnie
Taką mi wioskę wymaluj w dolinie
Od zbóż wesołą, a od jodeł smutną…

Po wakacjach pożegnaliśmy w Kole 
Seniorów aktywną uczestniczkę spotkań 
integracyjnych i wycieczek, miłośniczkę 
genealogii – Danusię Szymke. Bywalczy-
nię kawiarni Dybalskiego, gdzie polecała 
(i pożyczała) znajomym świeżo przeczytane 
lektury. Gdy była już w szpitalu, przykazała 
mi: „Weź książkę od Zosi A., przyniesie 
ci na zebranie”. Ale Zosia A. dała Basi B., 
a tamta – Ani C, która pożyczyła Rom-
kowi D... No i tak Danusiny egzemplarz 
wziął sobie do serca gorąco akcję „uwolnij 
książkę”...

Odszedł też od nas Jurek Żelezik, z któ-
rym w październiku 2013 r. obchodziliśmy 
hucznie pięćdziesięciolecie dyplomu, ale 
w tłoku nie zdążyłam z Nim pogadać.

Krystyna Borysewicz-Charzyńska

• • •

Uzupełnieniem wieczoru był koncert 
„Pro memoria”, który uświetnił swym 
występem znakomity duet muzyczny, znany 
już klubowej publiczności z wcześniejszej 
prezentacji we wnętrzach naszego „pała-
cyku”. Występ otworzył wirtuoz gitary 
klasycznej – Janusz Strobel, grając solo kilka 
skomponowanych przez siebie, nastrojo-
wych utworów. Później dołączyła do niego 
wokalistka – Anna Stankiewicz, artystka 
obdarzona głosem o delikatnej, ciepłej 
barwie i doskonałej dykcji. Poezja przez nią 
śpiewana, głównie do słów wybitnych tek-
ściarzy – Jonasza Kofty i Jana Wołka, a opa-
trzona muzyką i aranżacją towarzyszącego 
jej gitarzysty, wprawiła wszystkich słucha-
czy w nastrój zadumy i melancholii…

Koncert trwał niecałą godzinę, a gdy 
artyści chcieli się już pożegnać, publiczność 
głośnymi brawami zatrzymała ich na scenie, 
by wykonali chociaż jeszcze jeden utwór. 
Była nim dobrze znana wszystkim piosenka 
– niezwykle pogodna, wręcz baśniowa, 
skomponowana przez pana Janusza do słów 
Magdaleny Czapińskiej. Piosenkę, zatytu-
łowaną „W moim magicznym domu”, pier-
wotne śpiewaną przez Annę Banaszak, pani 
Ania wykonała nie mniej urokliwie.

A po koncercie można było jeszcze 
zakupić album z dwiema płytami, nagra-
nymi przez Artystów i przez nich opatrzony 
autografami, żeby można było posłuchać 
ich refleksyjnej muzyki w zimowe wieczory 
w domu, najlepiej przy kominku…

Nina Smoleń

Fot. Ryszard Poradowski 
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Promocja książki doktora M. Łochowskiego

W stulecie Bitwy Łódzkiej 
Mieliśmy już okazję zgłębić pozame-

dyczne pasje dr. n. med. Mariusza Łochow-
skiego, gdy przed laty prezentował swoje 
zbiory związane z pierwszą wojną światową 
na Ziemi Łódzkiej. Teraz w Klubie Lekarza 
przyszło nam poznać niewielką książeczkę 
Doktora pt. „Konstantynów w ogniu. Zapo-
mniany rozdział Bitwy Łódzkiej 1914 roku”, 
wydaną niedawno przez znaną oficynę 
„Księży Młyn”. Jak przystało na medyka 
historyka – pasjonata, autor i tym razem 
przygotował niewielką ale smakowitą 
wystawę swoich eksponatów, które przybli-
żyły nie tylko wspomnianą bitwę z końca 
1914 r., ale też pokazały dramatyzm tamtej 
wojny. Doktor Łochowski nie byłby jednak 
lekarzem, gdyby pominął medyczne aspekty 
tego wszystkiego, co sto lat temu działo się 
w Łodzi i okolicy.

Wojna na Ziemi Łódzkiej miała gwał-
townie przetoczyć się po terenach zaboru 
rosyjskiego i trwać krótko. Mimo klęski 
pod Tannenbergiem (dziś Stębark), Rosja-
nie zdołali jednak pozbierać się i nawet 
zagrozili wkroczeniem na teren Niemiec. 

Działania uprzedzające Niemców, nieźle 
zresztą przygotowane, miały rozbić w pył 
Rosjan właśnie na Ziemi Łódzkiej, lecz los 
znów zadrwił ze sztabowców Paula von 
Hindenburga. Ostatecznie zamiast „wojny 
błyskawicznej” (blitzkriegu), na niektórych 
odcinkach frontu Niemcom groziło nawet 
okrążenie, a w efekcie nierozstrzygniętych 
zmagań bojowych – ugrzęźli w okopach.

A Konstantynów, będący bohaterem 
książki doktora Łochowskiego? Już w poło-
wie listopada 1914 r. pojawiły się w nim 
wojska niemieckie, a potem przez wiele dni 
toczyły się zacięte walki. Pożary i ostrzał 
artyleryjski zamieniły to niewielkie mia-
steczko w wielką stertę ruin. Ówczesna 
prasa łódzka nie szczędziła czytelnikom 
dramatycznych opisów, które autor książki 
obficie przytacza, prezentując jednocześnie 
bogaty zestaw zdjęć z tamtych czasów.

O dramatycznych chwilach Konstanty-
nowa wiedzieliśmy do tej pory stosunkowo 
niewiele, bo literatura opisująca Bitwę 
Łódzką koncentrowała się głównie m.in. 
na Starej Gadce czy Brzezinach. Tymczasem 
w Konstantynowie rozgrywały się sceny 
dantejskie; rozstrzeliwanie miejscowych 
tkaczy, których brano za szpiegów, było 
na porządku dziennym, setki trupów ledwo 
pochowane w okopach, cuchnęły i groziły 
masową epidemią, plagą stały się rabunki 
i gwałty. Do szpitali w Łodzi (podobnie 
zresztą jak i z wielu innych podłódzkich 
rejonów walk) dowożono rannych specjal-
nymi tramwajami. Jak w tych wojennych 
warunkach ratowano ludzkie życie?

– Po stronie niemieckiej organizacja 
służby zdrowia była niezła, znacznie gorzej 
sytuacja przedstawiała się u Rosjan – mówi 
dr n. med. Mariusz Łochowski. – Wyni-
kało to przede wszystkim z braku zaplecza 

i bardzo szybko zmieniającej się sytuacji 
na froncie, z owego blitzkriegu. 

Na wspomnianej wystawie znalazło 
się sporo unikatowych fotografii ukazują-
cych łódzkie szpitale zapełnione rannymi, 
a także ofiarny personel medyczny dwo-
jący się i trojący, by ratować ludzkie życie. 
Niestety, liczne kwatery zmarłych z ran 
z tamtych czasów, znajdujące się na cmenta-
rzach (ponad 170 w województwie łódzkim) 
świadczą dobitnie, że ówczesna medycyna 
nie była w stanie uratować wszystkich.

Promocji książki doktora Łochow-
skiego, którą poprowadził szef Komisji 
Kultury ORL – dr n. med. Andrzej Święs, 
towarzyszył nie tylko obraz (zdjęcia, mapy, 
książki, prasa, broń), ale i dźwięk… Piękny 
podkład muzyczny w wykonaniu pianisty 
Adama Białasa, również lekarza, stanowiły 
częściowo jego własne kompozycje. Zapo-
mniany konstantynowski rozdział Bitwy 
Łódzkiej został nie tylko przypomniany 
po stu latach, ale zyskał też ludzki wymiar...

Tekst i zdjęcia 
Ryszard Poradowski 

Unia Polskich Pisarzy Lekarzy uprzejmie informuje, że

XV Ogólnopolska Biesiada Literacka UPPL
odbędzie się w Klubie Lekarza Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi, ul. Czerwona 3 w piątek 6 marca 2015 r., początek godz. 17:00.

Serdecznie zapraszamy Autorów-Lekarzy z całej Polski do czynnego udziału w tej tradycyjnej imprezie, a Szanownych Gości – miłośni-
ków żywego słowa – zachęcamy do „współbiesiadowania”.

Osoby, które podczas spotkania pragną zaprezentować własne 
utwory, proszone są o nadesłanie zgłoszeń uczestnictwa oraz propo-
nowanych do wygłoszenia tekstów (wydruki formatu A4 w dwóch 
egzemplarzach) najpóźniej do dnia 15 lutego br. pod adresem: 
ZG UPPL, 93-005 Łódź, ul. Czerwona 3 (z dopiskiem na kopercie – 
„Biesiada Literacka”).

W zgłoszeniu konieczne jest podanie swego aktualnego adresu 
pocztowego (ewentualnie też e-mailowego) oraz numeru telefonu 
kontaktowego.

Czas przewidziany na autorskie prezentacje zależy od liczby zgło-
szeń, jednak każdy uczestnik zwykle ma do dyspozycji trzy do pięciu 

minut, po czym krótki komentarz wygłasza krytyk. Na zakończenie 
odbywa się tajne głosowanie publiczności, a następnie jury oblicza 
głosy. Nagrodą dla zwycięzców jest kielich ambrozji.

Bezpośrednio po Biesiadzie Kabaret OIL – BĄK zaprasza na swoją 
szóstą już, autorską premierę! Występ będzie trwał ok. półtorej 
godziny.

Uwaga! Istnieje możliwość rezerwacji niezbyt drogich noclegów. 
Wszelkich informacji można zasięgnąć, telefonując do sekretariatu 
OIL w Łodzi pod nr tel. 42 683 17 01.

(B.Sz.-M.) 
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To ostatni taki wieczór…

Uczta dla zmysłów  
Pierwsze przymrozki, zwiastujące tego-

roczną zimę, nie odstraszyły uczestników, 
którzy w piątek, 28 listopada br., tłumnie 
przybyli do Klubu Lekarza łódzkiej OIL 
na VIII Turniej Nalewek, połączony z Wie-
czorem Andrzejkowym. W tym roku padło 
kilka rekordów: liczby gości (pierwszy raz 
zabrakło numerków w szatni), liczby wysta-
wianych trunków (pięćdziesiąt dwie nalewki, 
poprzedni był o piętnaście sztuk skromniej-
szy) oraz… niskiej średniej wieku uczestni-
ków, gdyż tegoroczny trzon stanowiła „mło-
dzieżówka lekarska”. Prawie godzinę zajęło 
organizatorom zebranie wszystkich przy-
niesionych butelek napitku. Jak sami później 
opowiadali, dawno nie widzieli tak pięknej 
kolejki młodych lekarek i lekarzy.

Po zebraniu wszystkich butelek, owi-
nięciu ich w kamuflujące bibuły i nada-
niu numerów, kierownik Klubu Lekarza 
Andrzej Święs dokonał oficjalnego otwarcia 
turnieju. Przywitał zebranych, wyrażając 
swoją radość z radykalnego „odmłodzenia” 
imprezy. Młody wiek uczestników skomen-
tował też prezes Okręgowej Rady Lekarskiej 
– Grzegorz Mazur słowami, że „przygodę 
z Izbą Lekarską od czegoś muszą zacząć”. 
Złożył też życzenia solenizantom Andrze-
jom oraz przywitał pomysłodawców 
i głównych organizatorów turnieju: Bożenę 
i Ryszarda Golańskich, tego ostatniego 
nazywając „Spirytus Movens” imprezy. 
Dowiedzieliśmy się też, że de facto nalewka 
może być uważana za środek leczniczy, 
a na pewno jest silnym pomostem pomię-
dzy lekarzami i farmaceutami.

Hasło „nic tak nie łączy jak nalewka” 
stało się zatem myślą przewodnią mających 
za chwilę nastąpić atrakcji. Po powołaniu 
do życia Komisji Skrutacyjnej w osobach: 
Izabela Banaś, Magda Wirtek i Tomek 
Dutkowski, zebrani przystąpili do degu-
stacji przyniesionych trunków. Jak co roku 
czekała nas uczta dla zmysłów. Nalewki 
zrobione z różnorodnych owoców, zaskaki-
wały niekiedy wyszukanym smakiem, nie-
zwykłą barwą i konsystencją. Były pyszne, 
ale tylko najbardziej „pracowitym” udało 

się spróbować wszystkich. Mnie osobiście 
urzekła swym kolorem zapachem i sma-
kiem nalewka ze śliwek, doskonałe były też 
czekoladowa oraz miętowa. 

Po degustacji zebrani przystąpili do gło-
sowania, a jako że był to weekend wyborczy 
(II tura), nie obyło się bez „incydentów”. 
Po zebraniu karteczek, przewodnicząca 
ogłosiła, że wstępnych wyników możemy 
spodziewać się w poniedziałek, a ostatecz-
nych dopiero w następny piątek. Jednak 
po kilkunastu minutach Komisja Skruta-
cyjna powróciła na główną salę i ogłosiła 
wyniki wyborów. Wątpliwości zebranych 
wzbudził nieco fakt, że nie stwierdzono 
żadnych głosów nieważnych oraz że wyniki 
były całkowicie niezgodne z wcześniejszymi 
badaniami sondażowymi.

Ostatecznie jury ogłosiło, że miejsce 
trzecie, z jedenastoma głosami, uzyskała 
nalewka nr 49 (czekoladowa), autorstwa 
Aleksandry Szczepkowskiej, a drugie 
i dwanaście głosów - niezwykle pikantna 
nalewka nr 5 (z papryczkami habanero), 
której autorką była Joanna Grzeszczyńska-
-Walczak. Natomiast czternaście głosów oraz 
pierwsze miejsce zdobyła pyszna nalewka 
nr 31 na bazie moreli, której autorzy posłu-
giwali się wspólną nazwą „Medycyna Gra-
bieniec”. Kryształową karafkę , ufundowaną 
przez gospodarzy wieczoru, odebrała w imie-
niu zwycięzców Ewa Pakuła-Kmieciak, 
która nie kryła swojej ogromnej satysfakcji 
z wygranej. Jak później opowiadała, wysta-
wiała nalewki co roku, cztery razy z rzędu 
i w końcu doczekała się pierwszego miejsca. 
Zatem serdecznie gratulujemy wytrwałości, 
doskonałych umiejętności autorów oraz 
prosimy…. o więcej. Uzyskany wynik próbo-
wano jeszcze podważyć insynuacjami o tym, 
że wybory były sfałszowane, wobec jednak 
oczywistych faktów i naocznych świadków, 
próby te zignorowano. 

Jako, że był to również Wieczór 
Andrzejkowy, zebrani gości mieli trady-
cyjnie możliwość udania się po poradę 
do profesjonalnej wróżki Beaty, mogli też 
potańczyć przy muzyce serwowanej przez 

profesjonalnego DJ-a. Co ciekawe, pierw-
sze pary, które pojawiły się na parkiecie, 
to reprezentanci tzw. starszej młodzieży 
i dopiero po nich odważyli się ruszyć 
do tańca młodsi koledzy i koleżanki. 

Jak zapowiedzieli organizatorzy, 
to ostatni taki wieczór w naszej Izbie. 
Od przyszłej bowiem edycji impreza przenosi 
się terminem w okolicę Nocy Świętojańskiej 
i ma być połączona z zabawą w izbowym 
ogrodzie oraz tradycją puszczania wianków. 

Patrycja Proc

Fot. R. Poradowski
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Spotkanie  
z prawdziwym Mikołajem

Tegoroczne „Świąteczne spotkanie 
z Mikołajem” już za nami! Stało się chyba 
pogodową tradycją, że pierwsza grudniowa 
niedziela, kiedy odświętnie przystrojone 
klubowe sale rozbrzmiewają kolędami 
i radością rozbawionych dzieci, jest szara, 
deszczowa i ponura – zupełnie nie przypo-
mina zimy, do której od czterystu lat przy-
zwyczajony jest Święty Mikołaj.

Mimo to, ten przemiły starzec z Laponii 
zawitał w gościnne izbowe progi dwukrot-
nie, wzorem bowiem roku ubiegłego, lekar-
skie pociechy przybyły tłumnie – młodsze 
w samo południe, a starsze na godz. 16 
(łącznie ponad dwieście pięćdziesiąt). 
Trudno nie wspomnieć o setkach rodzi-
ców, dziadków i opiekunów, którzy wraz 
z dziećmi wypełnili świąteczne wnętrza 
Klubu Lekarza aż po brzegi. 

Na tak licznie zgromadzonych milu-
sińskich czekali znani i lubiani artyści. Już 
od progu, na wielką podróż wśród najpięk-
niejszych kolęd, pastorałek i zabaw miko-
łajkowych zapraszał koncertem rodzinny 
zespół „Eklezja”. Ogromnym powodzeniem 
cieszyły się jak zwykle zajęcia plastyczne, 
prowadzone przez Jolę Rosińską ze Stowa-
rzyszenia „Guzik do wyobraźni”, a wciąż 
dluuuga kolejka do Ewy Chłód, w sposób 
iście mistrzowski ozdabiającej dziecięce 
policzki, skupiała ostatnich gości nawet 
po zakończeniu imprezy.

Blok licznych, interesujących gier, kon-
kursów i zabaw aranżowali niestrudzeni 
Marek Woźniak i Renata Serwa wraz z sym-
patyczną rodziną. Entuzjazm oraz spon-
taniczne zaangażowanie dzieci, biorących 
udział w tych mikołajkowych zmaganiach, 
były honorowane nagrodami, dyplomami 
i gromkimi oklaskami widowni. Towarzy-
szący imprezie wszechobecny gwar cichł, 

ustępując miejsca skupieniu, gdy na scenie 
pojawiał się pan Marek, czyli Mistrz Corelli 
z programem niewiarygodnych sztuk 
magicznych.

Jednak mimo tylu atrakcji, fascynują-
cych gier i wysiłków artystów, jak zwykle 
okazało się, że w tym dniu najbardziej 
oczekiwane jest… spotkanie z Mikołajem. 
Jeszcze tylko strudzone zabawą pociechy 
popędziły kuligiem do kawiarni na mia-
steczkowo-owocową przekąskę, gdy w klu-
bowych salach zabrzmiał jedyny w swoim 
rodzaju dźwięk dzwoneczka. Dzieci przy-
jęły Świętego Mikołaja entuzjastycznie! 
Wzruszony rozglądał się wokół, poznając 
znajome twarzyczki, witał też dzieci, które 
przyszły do Klubu Lekarza po raz pierw-
szy. Radości nie było końca, tym większej, 
że wszystkie zgromadzone szkraby mógł 
obdarować słodyczowymi paczkami.

 – Ten Mikołaj jest prawdziwy, bo nie 
ma brody ze sznurka” – powiedziała jedna 
z dziewczynek. Cieszymy się ogromnie, 
wieść bowiem niesie, że kilku fałszywych, 
brodatych dziadków odwiedza dzieci, 
podszywając się pod tego sympatycznego 
Lapończyka. 

Sale klubowe ucichły, opustoszały, ale 
kolejne „Świąteczne spotkanie z Mikoła-
jem”… już za rok. W pamięci organizato-
rów pozostaną znów na długo roześmiane, 
rumiane z emocji dziecięce twarze oraz 
wspomnienia wzruszeń, jakich dostarczyć 
mogą tylko nasi milusińscy. 

Iwona Szelewa, Paweł Czekalski

PS. Jak zawsze wielkie podziękowania dla 
Iwony Szelewy, która wszystko zaplanowała 
i zorganizowała oraz dla wspomagających ją: 
Anny Marciniak, Beaty Krawiec, Wojciecha 
Barysa i Jurka Szymańskiego. (P.Cz.)

Tegoroczną imprezę mikołajkową – trady-
cyjnie już – uwiecznił w kadrze Sławomir 

Grzanek (zdjęcia również na III s. okładki).
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Pod polskimi, ale odwróconymi barwami narodowymi

Lekarze tenisiści  
rywalizowali na Bali

Pod lustrzanym odbiciem flagi polskiej, 
w dniach 20–27 września 2014 r., w miejsco-
wości Nusa Dua na południowym wybrzeżu 
wyspy Bali, spotkali się lekarze z całego 
świata grający w tenisa. Bali jest jedną 
z siedemnastu tysięcy wysp Indonezji; we 
fladze tego państwa, nasze barwy narodowe 
zostały odwrócone: kolor czerwony znajduje 
się na górze, biały zaś na dole.

Były to już 44 Mistrzostwa Świata Leka-
rzy w Tenisie Ziemnym (Word Medical 
Tennis Socciety). W tym roku na magiczną, 
bajeczną Bali przyjechali medycy tenisiści 
z aż dwudziestu trzech krajów. Z Polski 
– po trudach dwudziestogodzinnego lotu – 
dotarło tu siedemnastu lekarzy, w tym pię-
ciu dentystów (w 2003 r., również na Bali, 
reprezentowały nas tylko dwie koleżanki, 
które przywiozły złote medale). Polscy 
zawodnicy zdobyli tym razem dwadzieścia 
trzy medale: dwanaście srebrnych i jedena-
ście brązowych.

Konkurencja była silna, temperatura 
na kortach przekraczała 30 stopni Celsjusza; 
kort dosłownie parzył w stopy. Zdarzały 
się bolesne kontuzje, ale  nasi zawodnicy 
dzielnie, a co najważniejsze skutecznie, 
walczyli do końca. W National Cup wszyscy 
wystąpili w specjalnie zaprojektowanych 
na tę okoliczność biało-czerwonych strojach 
(ich projektantem był prezes Polskiego Sto-
warzyszenia Tenisistów Lekarzy – Marcin 
Wroński).

W turnieju na Bali, łódzką Okręgową 
Izbę Lekarską reprezentowali:

– Dariusz Obin – ginekolog z Sulejowa 
(po raz ósmy w WMTS);

– Wojciech Pietrzak – internista z Łowi-
cza (po raz dziewiąty w WMTS), który 
w tym roku, startując w kategorii wiekowej 
50+, zdobył dwa srebrne medale: w singlu 
oraz w deblu.

Po trudach sportowych zmagań uda-
liśmy się na zwiedzanie wyspy, zaliczając 
m.in. najważniejsze tutejsze świątynie. Byli-
śmy również w Ubud, ale żadna z uczest-
niczek wycieczki nie skorzystała, jak Julia 
Roberts w filmie „Jedz, módl się i kochaj” 
(2010), z porady miejscowego szamana. 
Wolałyśmy wizytę w Monkey Forest i spo-
tkanie z wesołymi, choć czasem nieobliczal-
nymi makakami.

Jako żona męża, grającego od trzydzie-
stu lat w turniejach tenisowych lekarzy, 
mogę stwierdzić jedno – tenisiści to ludzie 
wyjątkowo pozytywnie zakręceni, fascynaci 
tego sportu, uzależnieni od walki na korcie, 
utrzymujący przez cały rok potrzebną kon-
dycję. Uczestniczą regularnie w turniejach 
w Pabianicach, Zielonej Górze, czy Warsza-
wie, grają rodzinnie, spotykają się towarzysko 
i to wszystko stanowi o pięknie tego sportu.

Przez jesienne szarugi i długie zimowe 
miesiące będziemy wspominać egzotyczną 
Bali. Za rok najlepsi lekarze tenisiści 
z całego świata spotkają się na 45 WMTS 
w Rotterdamie, potem zaś w Peru.                                                

Renata Obrębska-Pietrzak
(lekarz dentysta)

SnowMed – 
po raz czwarty

Serdecznie zapraszamy wszystkich 
medyków wraz z rodzinami i przyja-
ciółmi na SnowMed ‘15, który odbędzie się 
w dniach 7–14 marca 2015 r. w austriackich 
Alpach, w okolicach Villach. W programie 
m.in.: szkolenie narciarskie i snowboar-
dowe, zawody na tyczkach, codzienne ani-
macje dla dzieci. 

Więcej szczegółów na: facebook.com/
snowmedpolska lub www.snomwmed.eu. 

Zapraszamy do zapisów! Liczba miejsc 
ograniczona.

Joanna i Piotr Kosielscy

Polscy lekarze tenisiści podczas turnieju na Bali, od lewej: D. Obin (OIL Łódź),  
A. Ferencz (OIL Zielona Góra), W. Pietrzak (OIL Łódź) i M. Wroński (OIL Kraków).
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Memoriał im. A. Jasińskiego, Pabianice 2014

Spotkanie tenisowych pokoleń
Doroczny Memoriał im. Andrzeja Jasiń-

skiego, czyli ogólnopolskie spotkanie lekarzy 
tenisistów w hali w Pabianicach – to już 
uznany klasyk lekarskich turniejów teniso-
wych o ogólnopolskim zasięgu, a korty pabia-
nickiego MOSiR-u to ulubiona nawierzchnia 
medyków tenisistów z całej Polski.

W dniach 7–10 listopada 2014 r. odbył 
się w Pabianicach już XVII Halowy Ogólno-
polski Turniej Lekarzy w Tenisie Ziemnym, 
w którym uczestniczyło osiemdziesięciu 
zawodników. W dniu 8 listopada 2014 r., 
godz. 14.00 – to uroczysta chwila otwarcia 
turnieju. Turnieju, który tak bardzo wszyst-
kim kojarzy się z osobą Andrzeja Jasińskiego 
– naszego najlepszego tenisisty i propagatora 
tenisa ziemnego wśród lekarzy, zmarłego 
przedwcześnie kilka lat temu. 

Na uroczystości otwarcia turnieju, trady-
cyjnie organizowanego przez Komisję Sportu 
i Rekreacji łódzkiej Okręgowej Rady Lekar-
skiej, przy wsparciu finansowym Naczelnej 
Izby Lekarskiej, byli obecni: prezydent Pabia-
nic – Zbigniew Dychto, który jak co roku 
objął honorowy patronat nad imprezą, 
wiceprezes ORL w Łodzi – Grzegorz Krzyża-
nowski oraz prezes Polskiego Stowarzyszenia 
Tenisowego Lekarzy – Marcin Wroński. 
Gościem organizatorów była żona Andrzeja 
Jasińskiego – Ewa.

• • •
Pokolenie tzw. starych tenisistów prze-

żywa złote lata:
Jan Kubicki w finale singla nie dał 

szans Markowi Iwaszko (obaj z Łodzi), 
a potem wygrał finał debla +55 z Danielem 
Leończykiem.

Wojtek Pietrzak – pierwsza rakieta 
Łowicza – wygrał w finale singla +50 z Bogu-
siem Ratajem. Następnie w parze deblowej 
z synem Mikołajem wygrali srebrny medal.

Boguś Rataj ze swoim przyjacielem 
z Poznania – Jurkiem Glabiszem wygrali finał 
debla +45.

Darek Obin w deblu +55 dołożył do zdo-
byczy brązowy medal, grając w parze z Toma-
szem Maziakiem.

Młodzi tenisiści nie oddają jednak pola:
Madzia Witkowska wygrała finał singla 

do 45 lat, a Małgosia Olszewska-Kozińska – 
brązowy medal w singlu +45. W deblu obie 
zawodniczki zajęły trzecie miejsce.

Najmłodszy zawodnik naszej OIL – 
Michał Lipa na początek swoich startów 
turniejowych uzyskał brązowy medal.

Puchar Fair Play Prezesa ORL w Łodzi 
powędrował w ręce Agaty Wojciuk, a tra-
dycyjna nagroda „Angory”, wraz z roczną 
prenumeratą – w ręce Bożenki Kędzierskiej, 
zdobywczyni dwóch złotych krążków.

• • •
Wspaniała atmosfera turnieju przeniosła 

się również na sprawy organizacyjne, nad 
którymi czuwał Adaś Jakubowski. Zarząd 
PSTL poinformował organizatorów o decyzji 
przyznania nam Halowych Mistrzostw Polski 
2015, które odbędą się w dniach 13–15 listo-
pada 2015 r.

Daniel Leończyk
Zdjęcia M. Rydz

Sponsorzy Turnieju
Tygodnik „Angora”, Bank Zachodni 

WBK, Inchem, Sanofi Aventis, Angelini, 
Servier Polska, Noble Bank, Pawo (firma 
ufundowała nagrody dla najlepszych 
zawodników w postaci garniturów), Falck 
(medyczne zabezpieczenie imprezy)

Wszystkim serdecznie  
dziękujemy za wsparcie! 
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Pora relaksu

Krzyżówka 12/2014 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

A
21

B
2 19

C
13 16 10 3

D
8 18 20

E
15 17 22 1

F
6

G
7 12 4

H
11

I
5

J
14 9

K

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

14 15 16 17 18 19 20 21 22

POZIOMO

	 A1 	– w nadmiarze grozi miażdżycą
	A13 	– dawna narkoza
	 C1 	– producent białka w komórce
	 C9 	– pierwsza przewodnicząca Okręgowej  
		  Rady Lekarskiej w Łodzi
	 E1 	– insulina krótko działająca
	E10 	– siatkówka w anatomii
	 F7 	– podatek od osób prawnych
	 G3 	– gatunek rozwielitki
	G13 	– tęczowy kamień
	 H8 	– sto metrów kwadratowych
	H12 	– zespół Chylińskiej 
	 I1 	– odmiana welwetu
	 I9 	– silny lek przeciwbólowy
	 K1 	– autor „Matki Joanny od Aniołów”
	K14 	– część dramatu

PIONOWO

	 1A 	– okręgowy rzecznik odpowiedzialności  
		  zawodowej w Łodzi w kadencji w latach  
		  1989–1993
	 3A 	– wytrzeszcz złośliwy
	 5A 	– włoski anatom kojarzony z trąbką
	 7A 	– miasto w Meksyku, miejsce urodzenia  
		  Alicji Bachledy-Curuś
	 7I 	– narty Stanisława Marusarza
	 8E 	– primadonna
	 9A 	– pieśń Marii Konopnickiej
	 9F 	– miasto nad Białą, dawna stolica  
		  województwa
	11A 	– z dwóch lunet
	12H 	– unikat, rarytas
	13G 	– Yoko
	14A 	– telepatyczna zdolność kierowania  
		  urządzeniami elektronicznymi
	16A 	– klub z Ronaldo
	16F 	– artystyczny afisz

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 12/2014”.

Termin nadsyłania rozwiązań – 15 stycznia 2015 r. (prosimy o podawanie adresów). 
Spośród rozwiązań zostaną wylosowane trzy prawidłowe. Nazwiska nagrodzonych podamy 
w „Panaceum” nr 3/2015. Nagrodami będą książki niespodzianki.

Życzymy miłej zabawy!

Dowcipy z sali operacyjnej
Pacjenta uśpiono do operacji. Gdy obudził 
się, spostrzegł zdziwiony, że chirurg bardzo 
się postarzał i ma długą siwą brodę. 
– Coś nie w porządku, panie doktorze? Czy 
ja tak długo byłem nieprzytomny? 
– Ja nie jestem doktorem – odpowiada sta-
rzec – ja jestem Świętym Piotrem...

Chory leżący na stole operacyjnym nagle się 
podrywa i wybiega z sali. 
– Czemu pan ucieka? 
– Usłyszałem, jak siostra instrumenta-
riuszka mówi, żeby się nie bać, bo to jest 
zabieg kosmetyczny... 
– No właśnie... 
– Tak, ale mówiła to do młodego lekarza, 
który miał mnie operować.

– Dlaczego chirurg zawsze operuje 
w maseczce? 
– Żeby nie oblizywał skalpela.

Trzej lekarze wychodzą po zabiegu z sali 
operacyjnej. 
– Po czym poznać chirurga? – Po plamach 
krwi na fartuchu. 
– Urologa? – Po plamach moczu 
na fartuchu. 
– Anestezjologa? – Po plamach 
kawy na fartuchu.

Przed wejściem do nieba siedzi 
sobie Józek i się cieszy. Podchodzi 
do niego św. Piotr i pyta: 
– Z czego ty się, człowieku, cie-
szysz? 
Na to Józek odpowiada: 
– Śmieję się, bo ja tu już godzinę 
siedzę, a tam na dole mnie jesz-
cze kroją...

– Stracił pan w tartaku palce 
u obu rąk? Zaraz postaramy się 

panu pomóc. Chirurgia w takich sytuacjach 
czyni dzisiaj cuda. Oczywiście, ma pan 
te odcięte palce ze sobą, prawda? 
– Nie, nie mogłem podnieść ich z ziemi.

Rozwiązanie krzyżówki z „Panaceum” nr 10/2014: ODKRYJ JASNE BARWY JESIENI
Mimo drobnego utrudnienia w postaci drukarskiego chochlika, z rozwiązaniem krzyżówki i podaniem prawidłowego hasła nie miało problemów wielu 
naszych Czytelników. Spośród nich wylosowane zostały następujące nazwiska:
Bartłomiej Jędrzejczak ze Zgierza oraz Piotr Ławrynowicz i Marta  Milewska z Łodzi.
Osobom wylosowanym gratulujemy, nagrody prześlemy pocztą. Cieszy nas szczególnie, że tak młody rocznik lekarzy czyta nasze „Panaceum”!
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Serdecznie zapraszamy Państwa do wzięcia udziału w

II Krajowej Konferencji Naukowo-Szkoleniowej „Socjologia medycyny – promocja zdrowia”,

która odbędzie się w dniach 20–21 marca 2015 r. we Wrocławiu

Wydarzeniem towarzyszącym konferencji będą obchody dziewięćdziesiątej rocznicy powo-
łania Polskiego Towarzystwa Antropologicznego.

Kolejna edycja tego ogólnopolskiego spotkania poświęcona jest zagadnieniu staro-
ści w ujęciu interdyscyplinarnym. Nadrzędnym celem konferencji będzie nie tylko pozna-
nie stanu aktualnych badań na temat starości, prowadzonych przez specjalistów z różnych 
dziedzin nauki, ale także próba wypracowania strategii przeciwdziałania niekorzystnym 
zjawiskom społecznym, psychologicznym i zdrowotnym z nią związanych, zarówno na po-
ziomie mikro-, jak i makrostrukturalnym. 

Organizatorami konferencji są:
Zakład Humanistycznych Nauk Lekarskich, Uniwersytet Medyczny we Wrocławiu,
Zakład Antropologii, Instytut Biologii, Wydział Biologii i Hodowli Zwierząt, Uniwersytet 
Przyrodniczy we Wrocławiu, Polskie Towarzystwo Antropologiczne, 
SKN Aktywizacji Społeczeństwa na Rzecz Zdrowia oraz Promocji Zdrowia, 
Uniwersytet Medyczny we Wrocławiu, Zakład Humanistycznych Nauk Lekarskich,
SKN Antropologów „JUVENIS”, Uniwersytet Przyrodniczy we Wrocławiu, Instytut Biologii, 
Zakład Antropologii. 

Proponowane tematy sesji naukowych: 
1. Społeczne i psychologiczne aspekty starzenia się. 
2. Socjologia medycyny i promocja zdrowia dla zdrowego starzenia się. 
3. Zdrowie i jego zagrożenia w okresie starości. Medyczne i biologiczne aspekty starzenia. 

4. Starzenie i jego skutki w wymiarze demograficznym. 

Do uczestnictwa w spotkaniu zapraszamy naukowców reprezentujących takie dyscypli-
ny, jak socjologia, antropologia fizyczna i kulturowa, psychologia, medycyna, demografia, 
zdrowie publiczne oraz promocja zdrowia, a także praktyków pracujących z osobami star-
szymi bądź na rzecz osób starszych oraz wszystkich zainteresowanych problematyką sta-
rzenia. Mile widziane są referaty zarówno poglądowe, jak i oryginalne, będące wynikiem 
realizowanych badań dotyczących szeroko pojętej problematyki starzenia się. Do udziału 
w konferencji serdecznie zapraszamy również studentów. W ramach sesji studenckich zor-
ganizowany zostanie konkurs na najlepsze prace.
Osoby zainteresowane uczestnictwem (czynnym lub biernym) w konferencji prosimy 
o przesłanie zgłoszenia do 16 stycznia 2015 r. 

Aktualności dotyczące konferencji, a także elektroniczny formularz zgłoszeniowy dostępne 
są na stronie internetowej: 

http://www.skn-promocjizdrowia.eu/konf-promocjizdrowia2.htm
Kontakt e-mail: konf.promocjizdrowia2@gmail.com

W imieniu Komitetu Organizacyjnego 
dr Małgorzata Synowiec-Piłat 

Zakład Humanistycznych Nauk Lekarskich, Uniwersytet Medyczny we Wrocławiu

Najbliższe edycje kursu (wyłącznie dla osób  
posiadających prawo wykonywania zawodu lekarza)  

odbędą się w dniach:

• 12–18 stycznia 2015 (absolwenci Wydziału Lekarskiego)
• 19–25 stycznia 2015 (absolwenci Wydziału Lekarskiego)
• 25 stycznia – 1 lutego 2015 (absolwenci Wydziału 
  Wojskowo-Lekarskiego)

Zapisy na stronie http://coes.umed.lodz.pl/kurs
w terminie 8–31 grudnia 2014 r.

Liczba miejsc (z przyczyn technicznych) ograniczona.

KURS JEST BEZPŁATNY

Okręgowa Izba Lekarska w Łodzi,
Wojskowa Izba Lekarska

oraz Uniwersytet Medyczny w Łodzi
w ramach projektu „Operacja Sukces”

organizują

Więcej informacji na temat szkoleń i konferencji  
znaleźć można na stronie internetowej  

Okręgowej Izby Lekarskiej w Łodzi –  
www.oil.lodz.pl,  

w zakładce „Konferencje, szkolenia...”
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Ekskluzywne Osiedle Domów
Jednorodzinnych

Mewa Park

 - eleganckie i ekskluzywne osiedle w urokliwej okolicy Rudy 
Pabia nic kiej (w sąsiedztwie: Stawy Stefańskiego z ośrod-
kiem sportów wodnych, stadion, hala sportowa i przystań 
wodna, ośrodek jeździecki)

 - powierzchnie mieszkalne domów: 116, 120, 134 i 140 m2

 - w ofercie domy w zabudowie szeregowej
 - domy o powierzchniach: 134 i 140 m2  - z garażami
 - powierzchnie działek – 150, 180, 190 i 270 m2

 - osiedle ogrodzone

S P R Z E D A Ż  D O M Ó W

W CENTRUM
MIASTA

APARTAMENTY

SPRZEDAŻ MIESZKAŃ
I LOKALI USŁUGOWYCH

P.W.B. i U.I. UNIBUD Sp. z o.o. ul. Nowa 6/12, 90-031 Łódź

Bogata oferta mieszkań 3 i 4 pokojowych, 
także z tarasami. W ofercie posiadamy również 
lokale usługowe o powierzchniach 70 i 90 m2.

FARMAKOTERAPIA BÓLU
pod redakcją Jana Dobrogowskiego,  
Jerzego Wordliczaka i Jarosława Woronia
Wydawnictwo Termedia, 2014 r., format B5, s. 324, 
opr. miękka, cena 78,75 zł

Ból zazwyczaj odgrywa rolę ostrzegawczo-
-obronną, będąc sygnałem istniejącego zagroże-
nia chorobą. Książka jest kompleksową analizą 
dotyczącą mechanizmów powstawania zarówno 
bólu ostrego, jak i przewlekłego oraz sposobów terapii bólu wyko-
rzystujących dostępne na rynku leki. Zawiera 16 rozdziałów, 
których autorami są lekarze praktycy, zajmujący się pacjentami 
z dolegliwościami bólowymi. Opisano w niej m.in. farmakolo-
giczne mechanizmy modulacji przewodzenia bólu, niepożądane 
działania leków, a także trudne sytuacje w leczeniu bólu. 

Tadeusz Płusa (red.)
CHOROBY UKŁADU ODDECHOWEGO
Wydawnictwo Termedia, 2014 r., format: B5, 
s. 280, opr. miękka, cena 89,00 zł

Choroby układu oddechowego, obok schorzeń 
układu krążenia i nowotworów, stanowią nara-
stające zagrożenie dla zdrowia i życia ludzi. Pro-
blem ten jest istotnym wyzwaniem terapeutycz-
nym w skali świata i stymuluje rozwój metod 
diagnostycznych oraz farmakologii, którego celem nadrzędnym 
jest zwiększenie skuteczności stosowanej terapii. Książka dostar-
cza kompleksowej wiedzy na temat chorób obturacyjnych, śród-
miąższowych, problemów zakażenia układu oddechowego, nadci-
śnienia i zatorowości płucnej, a także na temat raka płuc. 
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NZOZ Medycyna Grabieniec
91-140 Łódź, ul. Grabieniec 13 
91-058 Łódź, ul. Zachodnia 12A/12C

zatrudni oraz nawiąże współpracę,  
w ramach kontraktu z NFZ, z lekarzami o specjalnościach:

lekarz rodzinny  
pediatra 

anestezjolog 
neurolog zajmujący się leczeniem bólu

oraz ze specjalistami w dziedzinach:
alergologia

choroby wewnętrzne
dermatologia
diabetologia

endokrynologia
ginekologia i położnictwo

kardiologia
nefrologia
neurologia
okulistyka

otolaryngologia
otolaryngologia dziecięca

psychiatria dziecięca
pulmonologia

rehabilitacja lecznicza
ponadto z:

psychiatrą chętnym do zespołu leczenia środowiskowego
specjalistą psychologiem klinicznym

specjalistą fizjoterapii lub rehabilitacji ruchowej

Kontakt: tel. 600 012 351, e-mail: iwona@grabieniec.pl

„POLIMEDICA” S.C. 
posiadająca przychodnie lekarskie w Łodzi i Zgierzu,

nawiąże współpracę z lekarzami POZ:
• specjalistą medycyny rodzinnej, internistą oraz pediatrą

a także podejmie współpracę z lekarzami specjalistami  
w dziedzinie:

	 • alergologii
	 • dermatologii
	 • diabetologii
	 • endokrynologii
	 • kardiologii
	 • kardiologii dziecięcej
	 • neurologii
	 • okulistyki dziecięcej
	 • ortopedii
	 • ortopedii dziecięcej
	 • psychiatrii
	 • reumatologii
	 • reumatologii dziecięcej
	 • urologii

Osoby zainteresowane współpracą prosimy o kontakt:  
tel. 506 361 630 lub e-mail: polimedica@polimedica.pl

Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej
www.polimedica.pl

 MegaMed Sp. z o.o. w Bełchatowie 

zatrudni lekarza internistę lub lekarza rodzinnego.

Oferujemy dobre warunki pracy i płacy.  
Zainteresowane osoby prosimy o przesłanie CV  

na adres e-mail: rurbanczyk@megamed.pl  
lub kontakt pod nr tel. 44 635 29 43, tel. 601 890 044.

 Centra Medyczne Medyceusz Sp. z o.o.
zatrudnią 

lekarzy specjalistów w zakresie poradni:  
neurologicznej, endokrynologicznej, laryngologicznej, 

preluksacyjnej, ginekologicznej;

lekarzy na dyżury w nocnej opiece zdrowotnej;

lekarzy pediatrów na dyżury w nocnej opiece 
zdrowotnej.

Zainteresowanych prosimy o kontakt:  
tel. 42 613 69 80, e-mail: sekretariat@medyceusz.com

Fundacja Gajusz zatrudni lekarza pediatrę do pracy  
w pełnym wymiarze godzin w

CENTRUM OPIEKI PALIATYWNEJ DLA DZIECI W ŁODZI. 
Oferujemy ciekawą pracę kliniczną z możliwością  

rozwoju naukowego. CV i list motywacyjny prosimy przesyłać 
na adres: akorzeniewska@gajusz.org.pl

POSZUKIWANY LEKARZ PEDIATRA

BURAN Sp. z o.o.  
NZOZ Medycyna Grabieniec
91-140 Łódź, ul. Grabieniec 13

zatrudni oraz nawiąże współpracę w ramach 
kontraktu z NFZ z lekarzami o specjalności:

lekarz rodzinny lub lekarz podstawowej opieki 
zdrowotnej (zaświadczenie z Okręgowej Izby Lekarskiej), 

do pracy jako kierownik poradni POZ na terenie 
województwa lubuskiego.

Oferujemy bardzo dobre warunki pracy i płacy, mieszkanie 
rodzinne 3-pokojowe.

Kontakt: tel. 600 012 351, e-mail: iwona@grabieniec.pl
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Sprzedam
Wyposażenie gabinetu stomatologicznego,
tel. 509 696 606

Atrakcyjna nieruchomość – działka  
budowlana, las sosnowy (razem 4,5 ha), 
media. Okolice Kutna/Łęczycy. 

tel 600 585 661, 696 480 092

Dom 200 m2 – stan deweloperski. Możliwa 
działalność. Atrakcyjna lokalizacja na gra-
nicy Łodzi i Zgierza,

tel. 600 585 661, 696 400 092

Tanio gab. stomatologiczny z wyposażeniem, 

tel. 667 808 300

Praca
Dr n. med. specjalista rehabilitacji  
medycznej – fizjoterapeuta, podejmie 
pracę w poradni rehabilitacji lub oddziale 
rehabilitacji dziennego pobytu,

tel. 604 124 567,  
e-mail: adammo29@interia.pl

Lekarz – doświadczony specjalista reha-
bilitacji medycznej, z ukończonymi wyż-
szymi studiami wychowania fizycznego, 
szuka pracy w zawodzie,

tel. 664 577 933

Internista (48 lat), 20-letnie doświad-
czenie – oddział, POZ, zatrudni się do POZ 
w pełnym wymiarze,

tel. 606 490 965,  
e-mail: pracadlainternisty@op.pl 

Doświadczony lekarz dentysta poszukuje 
pracy na pół etatu na terenie Łodzi,

tel. 607 095 784

Lekarz dentysta podejmie pracę,

tel. 513 223 075

Technik farmacji, po rocznym stażu, po-
dejmie stałą pracę w zawodzie lub inną 
w ochronie zdrowia,

tel. 505 164 149 

Inspektor ochrony radiologicznej;  
kontrola jakości, testy,

tel. 605 333 755

Nawiążę współpracę z lekarzem dentystą 
z własną działalnością gospodarczą, 

tel. 662 046 004

Zatrudnię lekarza okulistę w Tomaszowie 
Mazowieckim. Umowa z NFZ, OCT, pery-
metr komputerowy,

tel. 607 931 337,  
e-mail: ewa-dabek@wp.pl

Aesthetic Dental zatrudni lekarza denty-
stę w przychodni w Bełchatowie i Piotr-
kowie Trybunalskim. Prosimy przesłać CV 
na adres:

e-mail: p.bartczak@gmail.com,  
tel. 502 217 403,  
www.aestheticdental.pl

Gabinet stomatologiczny w Radomsku  
zatrudni lekarza dentystę, 

tel. 608 445 522

Centrum Medyczne w Łodzi (Centrum)  
zaprasza do współpracy specjalistów,

tel. 535 107 907

Zatrudnię lekarza dentystę w prywat-
nym gabinecie stomatologicznym Alexdent 
w Piotrkowie Trybunalskim,

tel. 602 131 309

Zatrudnię lekarza dentystę w prywatnym 
gabinecie stomatologicznym w Wieluniu,

tel. 502 290 170 (po godz. 20:00)

Zatrudnię lekarza dentystę lub stażystę 
w okolicach Łodzi,

tel. 501 683 404

Zatrudnię lekarza pediatrę lub rodzinne-
go (także w trakcie specjalizacji) na godzi-
ny, atrakcyjne warunki,

tel. 604 358 831

Stomatologiczny Ośrodek Zdrowia w Ży-
chlinie k. Kutna zatrudni lekarzy denty-
stów do poradni stomatologii ogólnej, 
chirurgii stomatologicznej, ortodon-
cji, pedodoncji, periodontologii, pro-
tetyki. Mile widziane doświadczenie oraz 
specjalizacja, 

ul. Dobrzelińska 6, 99-320 Żychlin, 
tel. 730 922 999

Poradnia POZ przy Szpitalu św. Jana Boże-
go w Łodzi zatrudni lekarza rodzinnego.  
Dobre warunki pracy,

tel. 42 685 51 41

Zatrudnię kreatywnego dentystę lubiące-
go pracować z dziećmi. Nawiążę współpra-
cę z chirurgiem, implantologiem, orto-
dontą. CV ze zdjęciem proszę przesyłać na:

e-mail: agata_bialas@tlen.pl

Zatrudnię dentystę – NFZ i prywatnie, 
RVG – Łowicz i okolice,

tel. 733 799 799

Podejmę współpracę z lekarzem ortodontą 
w nowoczesnym gabinecie stomatologicz-
nym w Łodzi,
tel. 504 226 775

Gabinet ortodontyczny w Łodzi poszuku-
je do współpracy lekarza dentystę z wła-
sną działalnością gospodarczą lub do pod-
najęcia gabinetu,

tel. 604 475 555

Poradnia POZ zatrudni lekarza rodzinne-
go (lub w trakcie specjalizacji) umowa go-
dzinowa lub etat,
tel. 600 896 792

Zatrudnię lekarza do pracy w poradni POZ 
oraz lekarza dentystę,

tel. 519 109 497

Klinika Stomatologiczna Dental Spa
w Tomaszowie Maz., podejmie współpracę

z lekarzem dentystą, chirurgiem, 
endodontą oraz pedodontą.

Oferujemy wysokiej jakości sprzęt RVG,  
pantomogram, mikroskop, endomotor,  

system gutaperki na ciepło.
tel. 609 777 042, www.dentalspa.info.pl

NZOZ w Białej Rawskiej k. Rawy Mazowieckiej 
nawiąże współpracę z lekarzem POZ: 
specjalistą medycyny rodzinnej,  

internistą oraz pediatrą.
Elastyczność czasu pracy, różne formy współpra-

cy, możliwość noclegów oraz zdobycia uprawnień 
z zakresu medycyny rodzinnej. 

tel. 605 477 353

Ciekawa oferta dla dentysty z minimum 
dwuletnim stażem w rejonie Sieradza 

(Warta), Kalisza, woj. łódzkiego.  
Do dyspozycji m.in. RVG, mikroskop itd. 

Gwarantujemy dobry klimat pracy.

e-mail: sonus77@wp.pl, tel. 600 306 137

Przychodnia Stomatologiczna (Konstanty-
nów Łódzki) podejmie współpracę ze spe-
cjalistą stomatologii zachowawczej 
z endodoncją, pedodontą i lekarzem 
dentystą. Zatrudnimy higienistkę sto-
matologiczną,

tel. 602 100 246, 792 358 632

Nowo otwarty gabinet stomatologiczny 
podejmie współpracę z chirurgiem sto-
matologicznym, 

tel. 531 411 900

Gabinety lekarskie, stomatologicz-
ny – do wynajęcia. Nawiążę współpra-
cę z lekarzem dentystą i chirurgiem 
stomatologicznym oraz endodontą 
w Bełchatowie i Piotrkowie Tryb.,

e-mail: kontakt@darmed.pl,  
tel. 501 349 491

Gabinet stomatologiczny „Eurodent” 
w Piotrkowie Trybunalskim, zatrudni 
na dogodnych warunkach i w elastycznym 
czasie pracy lekarza dentystę,

tel. 608 630 882,  
e-mail: eurodent@onet.pl

ZOZ Łódź-Polesie zatrudni do pracy w POZ 
lekarza pediatrę oraz do pracy w Specja-
listycznej Przychodni Stomatologicznej le-
karza dentystę (specjalizacja – orto-
doncja). W sprawie zatrudnienia prosimy 
kontaktować się z Działem Kadr (Anna Ka-
wałek-Zarzycka),

tel. 42 637 20 47 wew. 24,  
e-mail: kadry@zozpolesie.nazwa.pl

NZOZ w Tomaszowie Mazowieckim z peł-
ną diagnostyką (RTG, USG, laboratorium) 
nawiąże współpracę z lekarzami różnych 
specjalizacji,

e-mail: andrzej@titaniumimplants.pl

Prywatne gabinety stomatologiczne  
w Tomaszowie Mazowieckim w pełni wy-
posażone (m.in. tomografia komputero-
wa) nawiążą współpracę z lekarzami den-
tystami,

e-mail: andrzej@titaniumimplants.pl

WSS w Zgierzu, ul. Parzęczewska 35,  
zatrudni lekarzy posiadających specjali-
zację lub będących w trakcie specjalizacji 
z zakresu: medycyny rodzinnej, chorób 
wewnętrznych, pediatrii,

tel. 42 714 43 29

Zatrudnię do POZ lekarza rodzinnego 
(może być w trakcie specjalizacji),

tel. 791 007 999

Centrum Medyczne Volver w Radomsku  
zatrudni lekarzy: internistę, medycyny 
rodzinnej, pediatrę do pracy w POZ.  
Mile widziani lekarze na emeryturze,

tel. 609 999 334

NZOZ KALMIA Łódź-Widzew pilnie poszu-
kuje lekarza dentystę (dobre warunki),

tel. 603 789 506

Nowocześnie wyposażony, rozwijający się 
gabinet zatrudni lub nawiąże współpracę 
z lekarzem dentystą,

tel. 508 100 505

Neurologa do pracy przy badaniach  
klinicznych zatrudni na kontrakcie  
Centrum Neurologii K. Selmaj w Łodzi,

tel. 504 337 947

Zduńskowolski Szpital Powiatowy  
Sp. z o.o. zatrudni specjalistę ginekolo-
ga-położnika,

tel. 43 824 41 47,  
e-mail: sekretariat@szpital-zdwola.info

Zatrudnię lekarza pediatrę do pracy 
w POZ w Tomaszowie Mazowieckim,

tel. 601 911 328

Lekarza dentystę z minimum dwuletnim 
doświadczeniem i umiejętnością  
pracy z dziećmi (pacjenci wyłącznie  
prywatni) do przychodni w Bełchatowie  
poszukujemy,

tel. 728 355 553 (K. Ossowska),  
e-mail: oss-dent@gazeta.pl

Samodzielny Szpital Wojewódzki im. Miko-
łaja Kopernika w Piotrkowie Trybunalskim 
zatrudni lekarzy specjalistów w dziedzinie: 
kardiologii, radiologii i diagnostyki 
obrazowej oraz medycyny ratunkowej,

tel. 609 444 940 (Kierownik Działu Kadr)

Zatrudnię lekarza dentystę. Wymagania: 
dokładność, pracowitość, przyjazne po-
dejście do pacjenta. Prywatna klinika sto-
matologiczna NZOZ Panaceum Sp. z o. o., 
ul. Kosynierów Gdyńskich w Łodzi. Wymiar 
pracy i wynagrodzenie do uzgodnienia, 

tel. 603 927 121



     41nr 12 (199) – grudzień 2014

Ogłoszenia

NZOZ Medyk w Bełchatowie zatrudni 
LEKARZA PEDIATRĘ  

lub LEKARZA MEDYCYNY RODZINNEJ 
(także mającego zamiar rozpocząć specjalizację),

tel. 44 633 84 88

Spółka Medyk w Skierniewicach bar-
dzo pilnie zatrudni lekarza dentystę 
specjalistę oraz lekarza rodzinnego,

tel. 501 153 077

NZOZ nawiąże współpracę  
z lekarzem dentystą w:

Sieradzu – tel. 43 827 34 95,

Zduńskiej Woli – tel. 43 825 47 90,

Łodzi – tel. 502 612 990  
dentica@alias.net.pl

NZOZ „TRUCK” zatrudni
LEKARZY DENTYSTÓW  
w gabinecie w Łodzi
ul. Piotra Skargi 12.  

Kontrakt z NFZ,

tel. 603 385 145

SPRZEDAM – NZOZ Sp.J. w Łodzi-Górna
POZ (ok. 2000 pacjentów), kontrakty z NFZ:

POZ, REHABILITACJA, DERMATOLOGIA

tel. 798 658 002
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Lokale
Do wynajęcia nowy lokal przygotowa-
ny pod gabinet stomatologiczny, lekarski, 
kosmetyczny, inne. Spełnia wymogi NFZ. 
Centrum Łodzi,
tel. 697 882 801

Do wynajęcia gotowe gabinety lekarskie 
w okolicach Manufaktury w Łodzi. Możli-
wość wynajęcia całego gabinetu lub  
„na godziny”,

tel. 604 904 162

Do wynajęcia gabinety na indywidualne 
praktyki lekarskie i stomatologiczne o wy-
sokim standardzie w Centrum Medyczno-
-Stomatologicznym, Łódź, ul. Zgierska 249,

tel. 507 101 310

Odstąpię funkcjonujący gabinet stomatolo-
giczny, w pełni wyposażony –  Łódź-Górna, 
ul. Przybyszewskiego, 

tel. 501 174 847 (Anna Leśniczak)

Sprzedam lub wynajmę (na działalność) 
dom mieszkalny wolno stojący 240 m2, 
po kapitalnym remoncie – 2003 r., osiedle 
Pojezierska,

tel. 601 966 923

Sprzedam czynną praktykę stomatologicz-
ną wraz z lokalem w centrum Sulejowa,

tel. 788 321 069

Gabinet lekarski do wynajęcia,  
Łódź – Pomorska 94,

tel. 601 142 612

Wynajmę gabinety lekarskie na konsulta-
cje specjalistyczne i profesorskie, w cen-
trum Łodzi,

tel. 504 226 775

Do wynajęcia w pełni wyposażony gabinet 
stomatologiczny w NZOZ,

tel. 791 007 999

W działającym NZOZ w Tuszynie wynaj-
mę ok. 100 m2 powierzchni, pod działal-
ność medyczną (spełnione warunki Sane-
pidu i NFZ),

tel. 508 270 253

Użyczę wyposażony gabinet stomatolo-
giczny, 

tel. 518 494 797

Do wynajęcia gabinety rehabilitacji przy 
dużej spółce medycznej w Łodzi,

tel. 602 231 428

Do wynajęcia nowy lokal w centrum Łodzi 
przygotowany pod gabinet stomatologicz-
ny, lekarski, kosmetyczny lub inne. Lokal 
spełnia wymogi NFZ,

tel. 602 181 250

Do wynajęcia lokale użytkowe o pow. 
140 m2 (pięć lokali), centrum Brzezin,

tel. 600 713 307

Odstąpię dwustanowiskowy gabinet sto-
matologiczny w Łodzi (dzielnica Widzew),

tel. 512 100 409

Wynajmę reprezentacyjne gabinety le-
karskie w ekskluzywnej dzielnicy Łodzi. 
Wyposażenie o wysokim standardzie 
(m.in. laser). Idealne np. dla neurologa, 
psychologa, dermatologa, kosmetologa, 
homeopaty, dietetyka, ortopedy, reu-
matologa, hematologa, androloga, en-
dokrynologa, masażysty, akupunktury,

tel. 504 759 208

Do wynajęcia nowy gabinet lekarski 
(Łódź-Retkinia), dostosowany dla sto-
matologii, umeblowany. Na życzenie 
z unitem – bez dodatkowej opłaty.  
Posiada dwa miejsca parkingowe,

tel. 609 179 605

Sprzedam czteropokojowe mieszkanie 
na Retkni (78 m2), osiedle Piaski,

tel. 42 686 89 65

Różne
Przyjmę nieodpłatnie sprawną używaną 
lodówkę (wielkość średnia lub mała  
z zamrażalnikiem). Transport zapewniam,

tel. 505 684 013

Usługi rachunkowe z dojazdem,

tel. 503 621 718

Okazja! Atrakcyjna nieruchomość. 
Działka 6000 m2, budynek 1600 m2,  

przy budynku sala 200 m2, wszystkie media, parking. 

Nieruchomość odpowiednia na dom dla niepełno-
sprawnych, hospicjum, ośrodek rehabilitacji, hurtow-

nię medyczną, magazyny i inne. 

Położona blisko drogi ekspresowej S14, S8,  
w pobliżu Portu Łódź,

tel. 601 303 402

Sklep ze sprzętem rehabilitacyjnym

Łódź, ul. Tuwima 6, tel./faks 42 632 33 16 
www.rehimed.com

oferuje
• sprzęt rehabilitacyjny – pełny asortyment
• poduszki anatomiczne pod kręgosłup szyjny
• kołnierze, pasy i stabilizatory ortopedyczne
• podkolanówki, pończochy i rajstopy przeciwżylakowe
• oraz inny sprzęt do gabinetów lekarskich

H.T.U. „ANTY-BRU” – 
PROFESJONALNE UTRZYMANIE 

CZYSTOŚCI

Oferujemy usługi w zakresie:
– sprzątanie mieszkań i domów,
– kompleksowe sprzątanie w obiektach biurowych,
– sprzątanie lokali usługowych i handlowych,
– kompleksowe sprzątanie posesji,
– sprzątanie obiektów zieleni, parkingów, chodników,
– sprzątanie abonamentowe lub jednorazowe,
– wykonujemy usługi konserwatorskie i transportowe.

Kontakt: tel. 695 931 431, e-mail: antybru@toya.net.pl 
Przystosujemy zakres obowiązków do Państwa obiektów!
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Z żałobnej karty

Z ogromnym smutkiem informujemy,  
że 13 października 2014 r., w wieku 78 lat, zmarł 

płk emeryt. dr n. med. Andrzej Szeszko
specjalista chorób wewnętrznych

Był absolwentem Fakultetu Lekarskiego Wojskowej Akademii 
Medycznej w Łodzi (lata 1954–1960), prymusem roku,  
pracownikiem Kliniki Chorób Wewnętrznych WAM  

oraz ZOZ Łódź-Bałuty.

Zachowajmy Go w naszej pamięci.
Koledzy z Fakultetu Lekarskiego WAM w Łodzi 

Z głębokim żalem zawiadamiamy, że 18 listopada 2014 r. 
zmarł w wieku 91 lat

śp. Jerzy Masłowski
specjalista z zakresu położnictwa i ginekologii,

absolwent Pomorskiej Akademii Medycznej w Szczecinie 
(dyplom 1957 r.)

Wyrazy głębokiego współczucia dla najbliższej Rodziny
składają  

koleżanki i koledzy z Delegatury Piotrkowskiej OIL w Łodzi 

16 października 2014 r.
zmarła

lek. dent. Małgorzata 
Łacwig-Głogowska
specjalistka ortodoncji

Była absolwentką Akademii 
Medycznej w Łodzi, dyplom 
lekarza dentysty uzyskała 
w 1986 r. Zawodowe życie 
związała z Opocznem. Odeszła 
od nas w wieku zaledwie 54 lat, 
przegrywając z ciężką chorobą. 
Pochowana została na cmenta-
rzu przy ul. Kurczaki w rodzin-
nej Łodzi.

Gosiu, żegnamy Cię z głę-
bokim żalem i smutkiem, 
pozostaniesz na zawsze w naszej 
pamięci.

Koleżanki i koledzy 
z Poradni Stomatologicznej  

przy Szpitalu Rejonowym 
w Opocznie

18 listopada 2014 r.,
 w wieku 82 lat,

zmarł
dr n. med. Ryszard Kubiak

Z głębokim smutkiem 
żegnamy naszego Kolegę, spe-
cjalistę rehabilitacji i gineko-
logii, wieloletniego ordynatora 
Oddziału Rehabilitacji Szpitala 
Powiatowego w Łasku, kon-
sultanta wojewódzkiego w tej 
dziedzinie dla byłego woje-
wództwa sieradzkiego. Studio-
wał na Wydziale Lekarskim 
Akademii Medycznej w Łodzi, 
dyplom uzyskał z 1955 r. Był 
oddanym pacjentom lekarzem, 
humanistą i poetą.

Łączymy się w bólu z Jego 
Rodziną

Koleżanki i koledzy,  
byli i obecni pracownicy  

Szpitala i Poradni w Łasku

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.

W razie uzasadnionych wątpliwości co do spełnienia przez 
lekarza warunku nieosiągania przychodu, okręgowa rada lekar-
ska może zażądać od lekarza dokumentów 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 nieprzed-
stawienia przez lekarza dokumentów podatkowych, okręgowa rada 
lekarska podejmuje uchwałę stwierdzającą brak podstaw do zwol-
nienia lekarza z obowiązku opłacania składki w okresie, w którym 
lekarz faktycznie korzystał ze zwolnienia 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). 

(opr. ns)

*Wzory oświadczeń o nieosiąganiu przychodów oraz o osią-
gnięciu przychodów stanowią załączniki nr 1 i nr 2 do wymienio-
nej na wstępie uchwały i są dostępne na stronie internetowej łódz-
kiej OIL lub w siedzibie jej biura w Łodzi oraz w biurach delegatur.



OKRĘGOWA IZBA LEKARSKA W ŁODZI
Dyżury

Prezes ORL – GRZEGORZ MAZUR – wtorek – po uzgodnieniu telefonicznym

Wiceprezesi ORL
Lesław Jacek Pypeć – wtorek 1430–1530

Delegatura Łódzka – Grzegorz Krzyżanowski – środa – po uzgodnieniu telefonicznym 
Delegatura Piotrkowska – Grzegorz Gradowski – wtorek 1300–1400

Delegatura Sieradzka – Beata Zwolińska – czwartek 1200–1300

Delegatura Skierniewicka – Robert Filipczak – środa 830–1000

Sekretarz ORL – Paweł Czekalski (po uzgodnieniu telefonicznym)
Zastępca Sekretarza ORL – Łukasz Jasek (po uzgodnieniu telefonicznym)

Skarbnik ORL – Zbigniew Kijas
Członkowie Prezydium ORL  

Włodzimierz Kardas (po uzgodnieniu telefonicznym), Małgorzata Lindorf (po uzgodnieniu telefonicznym)
Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej

Januariusz Kaczmarek – środa 1200–1400

Przewodniczący OSL – Janusz Prochaska – środa 1000–1200

Rzecznik Praw Lekarzy – Marek Nadolski – po uzgodnieniu telefonicznym – tel. 664 413 077
Pełnomocnik ds. zdrowia lekarzy – Grzegorz Nowak – po uzgodnieniu telefonicznym – tel. 668 005 348

BIURO OKRĘGOWEJ IZBY LEKARSKIEJ
93-005 Łódź, ul. Czerwona 3, e-mail: biuro@oil.lodz.pl

Dyrektor Biura OIL: Halina Kotus               Główna Księgowa: Małgorzata Lewandowska

Biuro czynne
wtorek 800–1700, piątek 800–1500, pozostałe dni 800–1600

WYKAZ TELEFONÓW BEZPOŚREDNICH

Sekretariat OIL: Iwona Szelewa (także sprawy Komisji Kultury) – tel. 42 683 17 01
Kancelaria OIL: Alina Paradowska (sekretariat redakcji „Panaceum” i strony internetowej – ogłoszenia;  

zmiany adresów do korespondencji) – tel. 42 683 17 10, e-mail: alina.paradowska@hipokrates.org 
Magdalena Rydz (sprawy Okręgowej Rady Lekarskiej i Prezydium ORL, Komisji Sportu, Komisji ds. Legislacji) – tel. 42 683 17 09 

Kasa, księgowość, składki: Wiesława Legiędź (także sprawy Komisji Bytowej) – tel. 42 683 17 33 
Mariola Krakowiak – tel. 42 683 17 32, Ewa Arlt – tel. 42 683 17 35,  

Ilona Wantkiewicz (także sprawy Koła Lekarzy Seniorów) – tel. 42 683 17 34, faks 42 684 98 94
Rejestr indywidualnych praktyk lekarskich: Wojciech Łukomski (w.lukomski@hipokrates.org) – tel. 42 683 17 29, Beata Krawiec – tel. 42 683 17 42

Ewidencja punktów edukacyjnych, szkolenia, konkursy: Urszula Pruszyńska – tel. 42 683 17 25, u.pruszynska@hipokrates.org 
Rejestr podmiotów kształcących lekarzy, Okręgowa Komisja Wyborcza, Klub DoktoRRiders:  

Elżbieta Sadura – tel. 42 683 17 27, e-mail: ela.sadura@hipokrates.org
Rejestr lekarzy, dział kadr lekarskich, staże podyplomowe: Jolanta Marcinkowska – kierownik Działu Rejestru 

Ewa Lenartowicz – tel. 42 683 17 17, Barbara Kamieniak-Szafrańska – tel. 42 683 17 14, Agnieszka Tokarska – 42 6831718
Legitymacje lekarskie: Bartłomiej Nowak – tel. 42 683 17 21

Kancelaria Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej i Okręgowego Sądu Lekarskiego:
czynna: wtorek 900–1700, środa 1000–1800, pozostałe dni 800–1600 

kierownik kancelarii: Joanna Romanowska-Krawentek; Anna Korpacka-Mikulska  
Agnieszka Gasparowicz, Bożena Szymańska, Agnieszka Zych – centrala: tel. 42 682 11 62, 42 682 11 74

Sprawy Komisji Bioetycznej i Komisji Etyki ORL: Anna Marciniak – tel. 42 683 17 44
Sprawy Rzecznika Praw Lekarzy: Elżbieta Sadura – tel. 42 683 17 27

Sprawy Koła Młodych Lekarzy: Barbara Kamieniak-Szafrańska – tel. 42 683 17 14
Rzecznik prasowy, redaktor strony internetowej OIL: Adriana Sikora – tel. kom. 66 88 33 764, e-mail: a.sikora@hipokrates.org

Bufet w Klubie Lekarza – tel. 42 682 57 30
Lekarska Kasa Pożyczkowa – tel. 42 682 57 28

Centrala ogólna – tel. 42 683 17 91, faks 42 683 13 78

RADCY PRAWNI
Jarosław Klimek – wtorek 1400–1530, Paweł Lenartowicz – piątek 1100–1300

tel. 42 683 17 36 lub 42 683 17 51 (tylko w godzinach dyżurów)

FILIE BIURA W DELEGATURACH

97-300 Piotrków Trybunalski, ZNP, ul. Sienkiewicza 16, tel./faks 44 649 17 34, piotrkow@hipokrates.org
poniedziałek–piątek 800–1530, wtorek 900–1600

98-200 Sieradz, SP ZOZ, ul. Armii Krajowej 7, tel. 43 827 57 23, sieradz@hipokrates.org
poniedziałek–piątek 700–1400, wtorek bez interesantów

96-100 Skierniewice, ul. Jagiellońska 29, tel. 46 832 31 47, skierniewice@hipokrates.org
poniedziałek–piątek 800–1600, wtorek 900–1700, przyjmowanie interesantów: 1000–1500, wtorek 1000–1700

RACHUNKI BANKOWE

Okręgowa Izba Lekarska w Łodzi: PKO BP SA I Oddział w Łodzi, nr konta 98 10203352 0000160200100362
(na to konto przekazują składki lekarskie zakłady pracy, zbiorczo za pracowników) 

UWAGA: Indywidualnie składki lekarskie członkowie OIL w Łodzi opłacają na otrzymane, unikatowe numery kont bankowych. 
Lekarska Kasa Pożyczkowa: PKO BP SA, nr konta 03 1020 3352 0000 1502 0010 6195



Mikołajki na Czerwonej




