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Nasza oktadka

Prezentowane na oktadce zdje-
cie wodospadu wykonane zosta-
fo przez Krystyne Zajkowska-J6z-
wiak, ktéra jest osobga dobrze
Panstwu znana. Kilka tygodni
temu w Klubie Lekarza odbyta
sie jej indywidualna wystawa
fotografii zatytutowana ,Po dro-
gach i bezdrozach egzotycznych
krajow”. Pasja naszej Kolezanki
sg bowiem podroze, jej repor-
taze z Islandii, Grenladii, Ghany
goscity na naszych tamach. Do-
dajmy tylko, ze jest absolwentka
Wydziatu Stomatologii tédzkiej
Akademii Medycznej.
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a takze ich opiekunow.

dla opiekunéw, by i Oni mito spedzili czas.

ale takze w naszym izbowym ogrodzie.

zapraszamy do wspdlnej zabawy dzieci i wnukéw lekarzy,

Zapowiadamy wiele atrakcji: bedg gry i zabawy, konkursy

z nagrodami, ciastka, lody, napoje, zwierzaki dzikie i oswojone

oraz inne niespodzianki. Zaprosimy wiele interesujacych dla naszych
milusinskich Gosci. Tradycyjnie bedziemy mieli réwniez propozycje

Tradycyjnie z okazji Dnia Dziecka w siedzibie Okregowej Izby Lekarskiej
przy ul. Czerwonej 3 w todzi odbedzie sie

Mamy nadzieje, ze i w tym roku dopisze pogoda, a dobre humory pozwola .-I
wszystkim swietnie sie bawi¢. Nie tylko w pomieszczeniach Klubu Lekarza, [
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Felieton Naczelnego

Paradoksy
odpowiedzialnosci

W tym numerze naszego pisma znajda Panstwo relacje z jubile-
uszowego XXV Okregowego Zjazdu Lekarzy. Zjazd ten mial charak-
ter szczegdlny. Byl to zjazd jubileuszowy, dwudniowy i wyjazdowy,
ostatni w tej kadencji samorzadu lekarskiego. Nastepny, ktory odbe-
dzie sie 5 grudnia br., bedzie zjazdem sprawozdawczo-wyborczym,
w ktérym wezma udzial nowi delegaci, wybierani obecnie podczas
zebran w rejonach wyborczych. Na marginesie nalezy zauwazy¢,
ze stalto si¢ smutna tradycja, iz cze$¢ zebran wyborczych nie odbywa
sie z powodu zbyt niskiej frekwencji.

Dla mnie miniony zjazd byl takze zjazdem szczegélnym. Nie
spodziewalem sie, ze powierzenie mi funkcji przewodniczacego zjaz-
du postawi mnie przed tak trudnym zadaniem. Zapanowanie nad
rozgadana sala bylo chwilami po prostu niemozliwe. Potwierdzila sie
jednak zasada, ze zachowanie zgromadzonych zalezy od tego, w jakim
stopniu interesujace jest to, 0 czym mowi osoba stojaca przy mikrofo-
nie. Podczas wystapient mecenasa Jarostawa Klimka, radcy prawnego
naszej OIL, ktéry przedstawil plusy i minusy przeksztalcania szpitala
w spotke oraz goscia zjazdu Macieja Dercza, prawnika z Uniwersytetu
Warszawskiego, ktory mowil o nowych ustawach dotyczacych ochro-
ny zdrowia, rozdyskutowani do tej pory delegaci zamilkli.

W interesujacym referacie tego drugiego, jeden z probleméw
zwrocil szczegdlnie moja uwage. Chodzi o ustawe powotujaca rzecz-
nika praw pacjenta, ktdrej zapisy moga by¢ uznane za kontrower-
syjne dla $rodowiska lekarskiego. Mysle jednak, ze wiekszo$¢ osob,
ktdra zna zapisy tego aktu prawnego, zgodzi sie, ze najbardziej doty-
czy to dwdch rozdzialéw: o prawie pacjenta do zgloszenia sprzeciwu
wobec opinii lub orzeczenia lekarza oraz o postgpowaniu w spra-
wach praktyk naruszajacych zbiorowe prawa pacjentéw. Ta druga
regulacja stawia szczegdélne wymagania przed organizatorami straj-
kow w ochronie zdrowia.

Rzad przyjal program: ,,Ratujemy polskie szpitale”. Nie sposob
powstrzymac sie od komentarza w tej sprawie. Zadaniem lekarza jest
rozpoznawanie i leczenie chordb, zapobieganie im oraz orzekanie o sta-
nie zdrowia pacjentow. Naszg sprawa nie powinno by¢ martwienie sie
o skutki finansowe merytorycznych decyzji. Ostatnie lata przyniosty
regulacje wrecz przeciwne. To na nas prébuje sie przerzuci¢ obowigzek
liczenia kosztéw i ,racjonalizacji systemu opieki zdrowotne;j”.

Tymczasem okazalo sie, ze lekarze, pracujacy nie tylko zgodnie
z zasadami sztuki medycznej, ale takze dostosowujacy swoje dziala-
nia do wymogdw platnika, nie maja wplywu na sytuacje finansowa
szpitala, w ktorym pracuja. Wplyw taki, czasami destrukcyjny, maja
natomiast osoby zarzadzajace placéwka. Ostatnie tygodnie przy-
niosty kilka dramatycznych przykladow tej sytuacji, takze w naszej
Izbie. Nieporozumieniem wydaje si¢ by¢ sytuacja, kiedy konsekwen-
cje ewidentnych bledéw poprzedniej dyrekeji szpitala ponosi¢ musza
jego pacjenci i pracownicy.

Lekarze sg grupa, wobec ktdrej stawia si¢ niezwykle wysokie
wymagania, jesli chodzi o odpowiedzialnoé¢ za wykonywang pra-
ce. Paradoksem jest, ze takiej odpowiedzialnoéci nie ponosza osoby
kierujace placéwkami opieki zdrowotnej.

Broned Girlail
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Stowo Prezesa

W atmosferze
frustracji
“i... integragji

To, o czym od lat pisze w swoich cotygodniowych felietonach,
potwierdzil ranking Euro Patient Empowerment Index 2009, ktore-
go autorzy poréwnali 31 europejskich systeméw ochrony zdrowia.
Dokonali tego na podstawie 18 wskaznikow w czterech dziedzinach:
prawa pacjenta, informacja, ocena technologii medycznych oraz za-
chety finansowe. Polska zajeta w tym rankingu 25 miejsce - to odle-
gle miejsce stanowi dowdd, Ze nasz system lecznictwa nalezy do naj-
gorszych w Europie.

Jeden z autoréw rankingu ocenia, ze polscy pacjenci zbyt dtugo
czekaja na wizyte u specjalisty, a takze na operacje, maja tez utrud-
niony dostep do nowoczesnych lekéw oraz terapii. Przyczyne ich
dramatéw upatruje on gléwnie w alarmujgco niskich naktadach
na ochrone zdrowia w Polsce oraz lekcewazeniu przez decyden-
tow tzw. luki pokoleniowej, jaka wytworzyla sie miedzy lekarzami
po 50 roku zycia oraz zupelnie mlodymi. Nic w tej materii nie zmie-
ni ani przekonywanie kolejnych rzadéw, ze naktady na ochrone
zdrowia s3 u nas wystarczajace, ani przeksztalcenie szpitali w spotki,
ani dowodzenie, ze wing za wszystko ponosza niedouczeni mene-
dzerowie i pazerni lekarze.

O tym, jak dramatyczna jest opinia o naszym lecznictwie, nie
muszg nam wcale przypomina¢ zagraniczni eksperci. My sami spo-
tykamy sie z nimi w codziennych kontaktach z pacjentami, ktorzy
swoje niezadowolenie w pierwszej kolejnosci kieruja do lekarzy.
Niekiedy przybiera ono forme agresji, o czym pisze na swych famach
tygodnik ,Wprost”, zamieszczajac na oktadce prowokacyjne pyta-
nie:,, A Ty? Date$ juz w morde lekarzowi?” (piszemy o tym na s. 22
- przyp. red.).

Ten numer ,,Panaceum” trafi do Panstwa rak w maju. Maj to mie-
sigc budzenia si¢ przyrody do Zycia - jest to zjawisko radosne, wigc nie
chcialbym tego felietonu przytloczy¢ smutnymi refleksjami. Niestety,
takie gtéwnie cisng mi si¢ pod pidro, zwazywszy na sytuacje szpitala
w Pabianicach, w ktérym pracuje (czytaj obok — przyp. red.). ,Kolem
ratunkowym” dla niego ma by¢ rzagdowy ,,plan B”, na ktéry zamierza-
no poczatkowo przeznaczy¢ 2,7 mld zI. Pono¢ ta kwota juz znacznie
stopniala, a to oznacza, ze nie dla wszystkich potrzebujacych i chet-
nych do przystapienia do programu wystarczy...

Na koniec bedzie optymistycznie. Ostatnio uczestniczytem w wie-
lu réznych lekarskich spotkaniach nie zwigzanych bezposrednio z wy-
konywanym przez nas zawodem. Zaskoczyla mnie liczba oséb, ktére
braty w nich udzial, a przede wszystkim panujgca tam atmosfera inte-
gracji. I to niezaleznie, czy spotykali sie motocyklisci lub siatkarze, czy
malarze lub mito$nicy muzyki i literatury. Zyczy¢ sobie wypada, aby
w roku dwudziestolecia izb lekarskich ta pozazawodowa integracja
lekarzy przeniosta si¢ takze w inne rejony aktywnosci.

Zachecam Panstwa do wlaczenia si¢ w wybory nowych delega-
tow na zjazdy naszej Izby w szostej kadencji samorzadu lekarskiego.
Od tego zaleze¢ bedzie jego przyszlosé, a to — moim zdaniem - prze-
tozy sie na przyszlo$¢ wszystkich lekarzy. W dobie przeksztalcen
samorzad moze si¢ sta¢ jedyna ostoja srodowiska lekarskiego...

\
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Jest nadzieja?

Zlikwiduja szpital? To jest realne zagro-
zenie, jesli wierzyciele nie odstapia od swoich
zadan - nie bez troski w glosie méwil dzien-
nikarzom Witold Barszcz, dyrektor SP ZOZ
im. Biernackiego w Pabianicach w potowie
kwietnia br. Wtasnie podjat decyzje o wstrzy-
maniu przyjmowania na oddzialy nowych
pacjentow, z wyjatkiem nagtych przypadkéw.
Tych, ktdérych stan zdrowia na to pozwalal,
zaczgto wypisywacé do domow.

W tzw. najczarniejszym scenariuszu
zakladano ewakuacje wszystkich chorych,
zawieszenie dzialalnosci szpitala i oglosze-
nie jego upadlosci. Jeszcze kilka dni wcze-
$niej moglo sie wydawac, ze kryzys zostal
zazegnany, jednak trzech wierzycieli znéw
upomnialo si¢ o swoje pieniadze. Na wszyst-
kich kontach szpitalnych ,tape potozyli”
komornicy, prébujacy je odzyskaé w imieniu
swych klientéw. Pracownicy po raz kolej-
ny nie dostali wyptat, a tu wlasnie zblizata
sie Wielkanoc, zaczeto brakowac¢ pieniedzy

na leki, srodki opatrunkowe i inne niezbedne
zakupy.

Taka sytuacja wystapita w tym roku
w pabianickiej placéwce juz drugi raz, po raz
pierwszy miala miejsce w polowie stycz-
nia. Szpitalne dlugi juz dawno siegnety
100 mln z1, na pienigdze czekajg jego wierzy-
ciele, ktdrych jest siedemdziesieciu. Najwiecej,
bo okoto 20 mln zt pabianicki SP ZOZ winny
jest firmie Electus, to ona co chwila blokuje
rachunki, do niej dotgczyt ostatnio ZUS, bro-
nigc intereséw swoich §wiadczeniobiorcow, za
nimi... ustawiaja sie w kolejce inni.

W czasie tego styczniowego kryzysu,
W. Barszcz apelowat do wierzycieli, aby jesz-
cze troche poczekali, zeby placéwka ,,ztapata
oddech” i mogla przeksztalci¢ si¢ w spotke
prawa handlowego. Wéwczas, po trudnych ne-
gocjacjach, podpisali z nim ugody i zapewnili,
e przez trzy miesigce nie beda szpitala neka¢
komorniczymi zajeciami. Spokdj byt do kwiet-
nia, kiedy zapowiedzieli, ze tracg cierpliwosc...

Rusza rzadowy,plan B”

Po zakonczeniu konsultacji spotecznych, Rada Ministréw na posiedzeniu 27 kwietnia
br. przyjela ostateczng wersje¢ programu wieloletniego ,,Ratujemy polskie szpitale”. Program
zaklada pomoc finansowg dla samorzadéw, ktére zdecyduja sie na powolanie spélek kapi-
talowych, w miejsce SP ZOZ-6w. Rezygnacja z dotychczasowej formy prawnej ma pozwoli¢
na lepsze zarzadzanie szpitalami, a w efekcie poprawi¢ ich organizacje i finansowanie.

Samorzady, ktére chea skorzystaé z rzagdowej pomocy, moga juz zgtasza¢ wnioski do wo-
jewodéw — poinformowato Centrum Informacyjne Rzadu. Program ma obowigzywac w la-
tach 2009-2011. Od momentu jego ogloszenia 17 lutego br. udzial w nim wstepnie zadekla-
rowalo ponad 80 samorzadéw, bedacych organami zalozycielskimi szpitali. Kazda placéwka,
ktoéra chce skorzystac z rzadowej pomocy, musi przygotowa¢ program naprawczy.

Z kolei 24 kwietnia br. Sejm uchwalil ustawe, ktorej przepisy wprowadzaja trzy akty
prawne wczesniej podpisane przez prezydenta, czyli ustawy: o prawach pacjenta i Rzecz-
niku Praw Pacjenta, o akredytacji w ochronie zdrowia oraz o konsultantach w ochronie
zdrowia. Postowie odrzucili poprawke, w ktorej wnioskodawcy proponowali, aby zor-
ganizowanie — wbrew przepisom o rozwigzywaniu sporéw zbiorowych - akcji protesta-
cyjnej lub strajku, ktére pozbawia pacjentéw dostepu do swiadczen, nie bylo traktowane
jako praktyka naruszajaca zbiorowe prawa pacjentow, jesli prawomocnym orzeczeniem
sadu zostanie uznane za legalne. (ns)

PS. Wiecej na temat obu wspomnianych aktéw prawnych - na s. 7 (,Czas na zmiany...”) oraz
nas. 10 (,,Lekarz w nowej rzeczywistosci prawne;j”).
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NIK negatywnie
o tédzkich szpitalach

W Pabianicach
»pachnie” korupcja

Najwyzsza Izba Kontroli ocenita
bardzo negatywnie funkcjonowanie
szpitali w woj. 16dzkim. Kontrola obje-
ta lata 2006-2007 i pierwsze pdlrocze
2008 r. Na te druzgocaca ocene wply-
neta gléwnie niska jako$¢ zarzadzania
SP ZOZ-ami, a w dwéch przypadkach
nielegalna, niegospodarna i nierzetelna
dziatalnos¢ ich bytych dyrektoréw — czy-
tamy w raporcie NIK, ktory ujrzat $wia-
tlo dzienne 16 kwietnia br.

Celem kontroli NIK bylo dokonanie
oceny dostepu do lecznictwa zamkniete-
go oraz funkcjonowania szpitali, utwo-
rzonych przez jednostki samorzadu
terytorialnego w woj. tédzkim. Przygla-
dano si¢ m.in. ich sytuacji ekonomicz-
nej i efektywnosci podjetych dziatan
restrukturyzacyjnych, oceniono takze
sprawowanie nadzoru nad dziatalno-
$cig szpitali przez samorzadowe organy
zalozycielskie. Przeglad objat szpitale
powiatowe w Lowiczu i Rawie Mazo-
wieckiej, miejski — w Pabianicach, a tak-
ze wojewddzkie w Zgierzu i Belchatowie
oraz im. Kopernika i im. Madurowicza
w Lodzi.

Najpowazniejsze zarzuty dotycza
dwoch szpitali: w Pabianicach oraz
todzkiego ,Kopernika”, w ktérych
na koniec 2007 r. odnotowano ujemny
wynik finansowy. Na powyzszy stan
istotny wplyw miata nielegalna, niego-
spodarna i nierzetelna dziatalno$¢ ich
bytych kierownictw, co spowodowa-
fo, ze mimo zakonczenia postepowan
restrukturyzacyjnych, nie osiagnieto
zakladanej poprawy, a w przypadku
szpitala w Pabianicach - nawet pogor-
szono warunki jego funkcjonowania
w przyszlosci.

Jesli chodzi o pabianicki SP ZOZ,
to w latach 2006-2007 jego zobowigza-
nia — wedlug zanizonej, zdaniem NIK,
ewidencji ksiegowej — wzrosly z oko-
to 80 mln zt do ponad 98 mln z1, a ich
relacja do kosztéw ogétem wyniosta
122,9%. Na powyzszy stan w znacznym
stopniu wptynety rezultaty wspotpracy
tego szpitala ze spotkami: Evanna Ma-
nagement & Finance Group Ltd Spétka
2 0.0. w Lodzi oraz Elecus SA w Lubinie.
W latach 2004-2006 6wczeéni dyrekto-
rzy SP ZOZ zawarli z powyzszymi firma-
mi szereg umow i porozumien, ktoérych
realizacja narazila szpital na wysokie
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koszty i w efekcie pogorszyla jego trudng
sytuacje finansowa.

W latach 2005-2007 — w celu ,,re-
strukturyzacji zadtuzenia” oraz ,,cze$cio-
wego odzyskania ptynnosci finansowej”
- SP ZOZ zawart ze sp6ika Electus m.in.
pie¢ porozumien w sprawie przejecia
wierzytelnoéci cywilnoprawnych o tacz-
nej wartosci ponad 13 mln z1. Ponadto,
16 maja 2007 r. 6wczesny dyrektor szpi-
tala zawarl z powyzsza spétka umowe
dlugoterminowego finansowania zobo-
wigzan wymagalnych, ktore siegaty wow-
czas 6,5 mln zi. Z postanowien tej umo-
wy wynikalo m.in., Ze splata zadluzenia
bedzie trwata 15 lat, a koszty szpitala
z tytulu jej obstugi wyniosa 24 mln z, tj.
374% pierwotnego zadtuzenia. Ustalono
przy tym, ze w pierwszej kolejnosci ZOZ
bedzie sptacal wysokie koszty obstugi tej
operacji, a tylko w niewielkim stopniu
zobowigzania gléwne.

Ponadto, w wyniku zawartych
ze spétka Evanna trzech uméw o $wiad-
czenie ustug doradczych z zakresu m.in.
»uzyskania finansowania z réznych 7ré6-
del” i restrukturyzacji finansowej, pabia-
nicka lecznica poniosta w latach 2004-
2006 wydatki w wysoko$ci 750 tys. z1.
Na powyzsza kwote skladaty sie zryczal-
towane wynagrodzenia miesigczne (ktore
w okresie 16 miesiecy wzrosty z 3660 zt
do ponad 16 tys. zi, tj. 0 348%) oraz za-
plata za 14 r6znych opracowan, w tym za
projekt restrukturyzacji szpitala.

W toku wspdtpracy SP ZOZ w Pabia-
nicach z wymienionymi firmami doszlo
takze do wielu innych ,,przekretéw”.

W 2006 r. placowka zawarla dwie umowy
kupna urzadzen medycznych na taczng
kwote ponad 317 tys. zt (za urzadzenie
miata zaplaci¢ ,.firma leasingowa” Elec-
tus). Wybdr dostawcow nastapit w trybie
»Z wolnej reki”, a przedmioty zamo-
wienia zostaly nastepnie objete umowa
dzierzawy, na mocy ktorej Electus wy-
dzierzawil je pabianickiemu SP ZOZ.
Wysokos¢ czynszu dzierzawnego za
3-letni okres wyniosta ponad 474 tys. zt
(brutto), przekraczajac cen¢ ich zakupu
o prawie 160 tys. zl.

Wspolpracy pabianickiej lecznicy
z firmami Electus i Evanna towarzyszyl
niski poziom organizacji i zarzadzania
placowka oraz nierzetelny sposdb pro-
wadzenia sprawozdawczosci finansowej
i ksigg rachunkowych. W ocenie NIK,
to wszystko stwarzato sprzyjajace wa-
runki do wystapienia zjawisk korup-
cyjnych. Stwierdzony w szpitalu brak
gospodarnosci wskazuje na uzasadnione
podejrzenie popelnienia przestepstw
z art. 296 k.k. Sprawa skierowana zostala
do prokuratury.
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Klopoty szpitala w Pabianicach ciagna
sie juz od kilku lat i stale - mimo korzysta-
nia z pomocy restrukturyzacyjnej budzetu
panistwa — nasilaja sie, a jego zadluzenie
narasta. Problemy te opisali$my chronolo-
gicznie w obszernym materiale, jaki znalazt
sie na tamach wakacyjnego ,,Panaceum”
nr 7-8/2008, nie bedziemy zatem wraca¢
do historii. Warto jednak przypomnie¢,
kiedy - zdaniem obecnych wladz miasta —
wszystko sie zaczelo...

A zaczelo sie w pazdzierniku 2004 r.,
gdy zadtuzony na 36 mln zt szpital zawart
umowe na $wiadczenie ustug doradczych
z 16dzka spbtka Evanna. Owo doradzanie
skutkowato tym, ze zamiast poprawia¢ swo-
ja kondycje finansowy, szpital ,,szedl w diu-
gi“. Do grona jego ,,uzdrowicieli” dotaczyta
druga firma - Electus, ktora zaczeta - tak
to mozna $miato okresli¢ - skupywac jego
dlugi. Po co? Wiadomo, dla zysku!

Wedtug prezydenta Pabianic - Zdzista-
wa Dychto, dzialania obu wymienionych
spolek oraz poprzedniej dyrekeji szpitala,
to ,sprawa prokuratorska”. Te jego podejrze-
nia znalazly potwierdzenie w pokontrolnym
raporcie NIK - jego wyniki ogtoszono w po-
fowie kwietnia br., omawiamy je w artykule
zamieszczonym obok.

Wtadze Pabianic, jak moga, staraja si¢
poméc swojej placowce, dla ktorej samorzad
jest organem zalozycielskim, ale juz... moga
niewiele. W minionym roku miasto poreczy-
fo kilkunastomilionowy kredyt dla szpitala,
o zyrowaniu kolejnej pozyczki bankowej
mowy nie ma. Prezydent Dychto osobiscie
angazuje si¢ w negocjacje z wierzycielami
szpitala, jezdzi na rozmowy do Ministerstwa
Zdrowia. 30 stycznia br. ,,$ciagnal” do szpita-
la pochodzacego z Lodzi wiceministra Ada-
ma Fronczaka, ten obiecal pomdc.

Dyrektor Barszcz, ktory kieruje lecznica
od wrzesnia 2008 r., nie ukrywa, ze zarzg-
dzanie placowka, ktdra jest obcigzona tak
ogromnymi dtugami, oznacza nieustanne
gaszenie pozar6w. Jedno jest pewne. Ko-
nieczne jest szybkie rozstrzygniecie: albo
pozwoli¢ szpitalowi upas¢, albo splaci¢ jego
dlugi z pomocg budzetu panstwa. Przy
takim poziomie zobowigzan wymagalnych
innego rozwigzania nie ma!

24 lutego br. Rada Miasta w Pabiani-
cach zdecydowala o komercjalizacji szpitala,
ktéry ma si¢ przeksztalci¢ w Pabianickie
Centrum Medyczne, korzystajac z rzado-
wego programu ,,Ratujmy polskie szpitale”.
Zdaniem dyrektora placéwki, jest to dla
niej jedyna szansa ,,wyjécia na prosta”. Pro-
jekt programu zostal ogloszony w potowie
lutego, jeszcze w polowie kwietnia trwaty
nad nim dyskusje. Dyrektor Barszcz dener-
wowal sie, bo wierzyciele, z ktérymi ciagle
prowadzil rozmowy, naciskali go, ze nie
chcg juz dluzej czekaé. Ttumaczyli, ze... nie

maja zaufania do ,,planu B”, bo nie wiadomo
kiedy ostatecznie wejdzie on w zycie i czy
pieniedzy zagwarantowanych na ten cel

w budzecie starczy dla wszystkich...

Do zmiany stanowiska przekonata ich
osobiscie minister zdrowia — Ewa Kopacz,
ktéra zjawila sie w pabianickim szpitalu
péznym wieczorem 20 kwietnia. Na spotka-
nie przybyli przedstawiciele 23 wierzycieli
(w tym ZUS-u i Elektusa) oraz... bardzo
liczna grupa dziennikarzy i fotoreporteréw
z medi6éw lokalnych, a takze centralnych.
Na drugi dzien w prasie ukazaly si¢ entu-
zjastyczne tytuly w stylu ,,Minister uratuje
szpital!” czy ,,Daja szanse szpitalowi”.

»Mediéw” nie wpuszczono na 2-godzin-
ne spotkanie przedstawicieli ministerstwa
i wierzycieli, jednak po jego zakonczeniu,
juz prawie noca, odbyla sie w szpitalu kon-
ferencja prasowa. Dziennikarze mogli usty-
sze¢ z ust E. Kopacz, Ze wszyscy obecni za-
deklarowali che¢ poczekania na naleznoéci,
do czego sklonila ich podana data wejscie
w zycie programu ,,Ratujemy polskie szpita-
le” - za tydzien, 27 kwietnia br.

Juz nastepnego dnia prezydent Dychto
i dyrektor Barszcz przystapili do rozméw
z pozostalymi wierzycielami, zeby zgodzili
sie odzyskiwa¢ dlugi stopniowo, zgodnie
z harmonogramem, ktdry zostanie opra-
cowany zaraz po przeksztalceniu szpitala
w spolke, co ma nastapi¢ nie pdzniej niz za
trzy miesiace.

Mylilby si¢ jednak ten, kto by sadzil, ze
sprawa pabianickiego szpitala zakonczyta sie
juz ,happyendem”. Teraz przed nim mozol-
na praca pokonania wszystkich procedur,
jakie przewiduje wielostronicowy zaltacznik
do uchwaty Rady Ministréw, ktora urucha-
mia koto ratunkowe dla szpitali, czyli tzw.
plan B. To jednak nie wszystko, gdyz w Pa-
bianicach, w bezposrednim sasiedztwie,
ro$nie mu... konkurencja. Na zapleczu ko-
$ciola §w. Maksymiliana Kolbego prywatna
spotka z Lodzi wydzierzawila od proboszcza
budynek katechetyczny i organizuje w nim
NZOZ. Za dzialaniami tymi stoi byly dy-
rektor SP ZOZ-u, odpowiedzialny za jego
zadluzenie i niekorzystne kontrakty.

Tymczasem po Pabianicach ,,gruchne-
fa” pod koniec kwietnia plotka, ze... szpital
jednak bedzie ewakuowany. Cho¢ bowiem
wierzyciele zapewnili minister Kopacz
o swoich dobrych intencjach, to wcale nie
zamierzaja odstapi¢ od komorniczego trybu
odzyskiwania swoich naleznosci. Witold
Barszcz denerwuje si¢: - Ewakuacji nie
przewidujemy. Oczywiscie, wizyta minister
nie sprawila, ze wierzyciele przestali doma-
gad si¢ pieniedzy, ale caly czas negocjujemy.
I mamy nadzieje uchroni¢ szpital przed
bankructwem...

Nina Smole#
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Ostatni zjazd
w pigtej kadencji

W dniach 27-28 marca 2009 r. (pigtek-sobota), w Osrodku
Konferencyjnym w Dobieszkowie koto todzi, odbyt sie

XXV Okregowy Zjazd Lekarzy - doroczne spotkanie delegatéw
t6dzkiej Okregowej Izby Lekarskiej.

Byl to Zjazd szczegdlny - jubileuszowy,
a jednoczeénie ostatni statutowy w piatej
kadencji samorzadu lekarskiego. Nastepny,
ktéry odbedzie si¢ pod koniec roku, be-
dzie zjazdem sprawozdawczo-wyborczym,
na ktérym wybrane zostang nowe wladze
OIL na kolejna kadencje. W tym roku mija
ponadto dwadziescia lat od reaktywowania
dzialalno$ci izb lekarskich w Polsce, co sta-
nie sie zapewne okazja do podsumowania
zaréwno sukceséw samorzadu, jak tez —

a moze przede wszystkim - jego porazek.

Na wstepie obrad Malgorzata Kaczmar-
ska-Banasiak, wiceprzewodniczaca Okre-
gowej Rady Lekarskiej w Lodzi i przewod-
niczaca Komitetu Organizacyjnego Zjazdu,
powitata wszystkich przybylych, w tym
imiennie zaproszonych gosci. Glos zabrat
z kolei Grzegorz Krzyzanowski, przewod-
niczacy ORL, ktdry nie ukrywal, ze obecna
kadencja samorzadu od samego poczatku
byla bardzo trudna, gdyz towarzyszyty jej
i nadal towarzysza liczne wydarzenia oraz
przemiany w ochronie zdrowia, nie zawsze
korzystne dla lekarzy.

W pierwszej czeéci Zjazdu, co nalezy juz
do tradycji dorocznych spotkan delegatow
t6dzkiej OIL, odbyla si¢ uroczystos¢ uhono-
rowania zaszczytnym tytutem ,,Zastuzony
Nauczyciel Lekarzy” tych do$wiadczonych
Kolezanek i Kolegow, ktorzy ciesza si¢
wsréd mlodszego pokolenia szczegdlnym
szacunkiem za to, Ze stali si¢ ich mistrzami
w zawodzie. Jest to szczegélny rodzaj uzna-
nia, poniewaz lekarze ci sg typowani do od-
znaczenia przez Kolegow - lekarzy.

Wisréd wyrédznionych znalezli sie w tym
roku lekarze: Jerzy Pawlowski i Marek Zawir-
ski z Delegatury Lodzkiej, Andrzej Filipiak
z Delegatury Piotrkowskiej, Jadwiga Teluk
z Delegatury Sieradzkiej oraz Witold Mo-
rawski z Delegatury Skierniewickiej, a tak-
ze lekarz dentysta Anna Motycka-Wranicz
- z Delegatury Lodzkiej. Po laudacji od-
znaczonych (ich sylwetki przedstawilismy
w poprzednim numerze ,,Panaceum”),
przewodniczacy ORL, wraz z wiceprzewod-
niczacymi z poszczegdlnych delegatur oraz
sekretarzami ORL, wreczyli ,,naszym mi-
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strzom” honorowe medale, listy gratulacyjne
oraz kwiaty. Za to szczegdlne odznaczenie,
w imieniu wszystkich wyréznionych, podzie-
kowala profesor A. Motycka-Wranicz.
Kolejng mila uroczystoscia bylo ogto-
szenie wynikow plebiscytu na ,Lekarza -
Sportowca 2008 r.”, zorganizowanego po raz
pierwszy z inicjatywy przewodniczacego
ORL w Lodzi, w ktérym glosami Koleza-
nek i Kolegéw dokonano wyboru najpopu-
larniejszego lekarza — czlonka naszej Izby,
zbierajacego szczegblne laury w sporto-
wych zmaganiach na zawodach krajowych
i miedzynarodowych. Walka ,,na glosy”
trwatla do ostatniej chwili, ostatecznie ten
zaszczytny tytul, okolicznosciowy dyplom
oraz okazala statuetka powedrowaty do rak
Wiestawa Krakowskiego. Nagroda dla zwy-
ciezcy bedzie rowniez udzial w wybranej
przez siebie imprezie sportowej w tym roku,
na koszt Izby. Drugie miejsce w plebiscy-
cie zajal Janusz Malarski, a trzecie — Ewa
Zimna-Walendzik, ktérzy réwniez odebrali
dyplomy i statuetki (ale nieco mniejsze).
Szczegdlne wyrdznienie - ztota odznake
»Zastuzony dla Samorzadu Lekarskiego”
przyznano jeszcze jednemu lekarzowi, wy-
bitnemu sportowcowi — Andrzejowi Jasin-
skiemu, inicjatorowi powotania Komisji
Sportu przy naszej OIL. Poniewaz nie mdgt
przyjechad na obrady Zjazdu, przekazal de-
legatom list nastepujacej tresci:

Komitet Organizacyjny Zjazdu

Matgorzata Kaczmarska-Banasiak
- przewodniczaca,

Janusz Malarski, Pawet Sustowski
- cztonkowie.

Prezydium Zjazdu

Ryszard Golanski (Del. £6dzka)
- przewodniczacy,

Grzegorz Mazur (Del. Piotrkowska),
Beata Zwolinska (Del. Sieradzka),
Robert Filipczak (Del. Skierniewicka)
- wiceprzewodniczacy,

Marek Nadolski (Del. £L6dzka), Krzysztof
Rusin (Del. Piotrkowska), Matgorzata
Wolinska (Del. Skierniewicka)

- sekretarze.

Komisje Zjazdowe
» Komisja Uchwat i Wnioskow

Jozef Szymczyk (Del. L6dzka)
- przewodniczacy,

Pawet Czekalski, Radzistaw Kordek,
Wojciech Szafraniec (Del. £6dzka),
Izabela Dybka, Zdzistaw Hoffer, Marek
Whnuk (Del. Piotrkowska), Wiodzimierz
Stolarczyk (Del. Sieradzka), Waldemar
Grabowski, Maciej Pigon (Del. Skiernie-
wicka).

« Komisja Mandatowo-Regulaminowa
(stata — wybrana na okres catej V kadendiji)

Wilodzimierz Kardas (Del. Sieradzka)
- przewodniczacy,

Pawet Czarnecki, Marek Nadolski,
Lestaw Pypec (Del. L6dzka), Grzegorz
Gradowski, Krzysztof Walczykowski
(Del. Piotrkowska), Wtodzimierz Kardas,
Robert Sujka (Del. Sieradzka), Matgo-
rzata Lindorf (Del. Skierniewicka).

» Komisja Skrutacyjna
(do gtosowan jawnych)

Matgorzata Filipowska, Anna Karp-
-Goérska (Del. £6dzka), 1zabela Kwa-
$niewska, Beata Wyrwas-Meckier
(Del. Piotrkowska), Dorota Brzdska,
Andrzej Krzeminski (Del. Sieradzka),
Krzysztof Biernacki, Zbigniew Rogow-
ski (Del. Skierniewicka).
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Goscie Zjazdu

« Andrzej Fronczak — wiceminister zdro-
wia, przewodniczacy Oddziatu £6dz-
kiego PTL,

« Ryszard Golanski i Andrzej Wtodar-
czyk — wiceprzewodniczacy Naczelnej
Rady Lekarskiej,

- Wanda Terlecka - przewodniczaca
Okregowej Rady Lekarskiej w todzi
| kadencji,

« ks. Pawet Sudowski — duszpasterz
tédzkiej stuzby zdrowia,

- Radzistaw Kordek - prorektor Uniwer-
sytetu Medycznego w todzi,

- Jerzy Sokotowski — dziekan Wydziatu
Lekarsko-Dentystycznego UM w todzi,

« Marek Mazur - przewodniczacy Sejmi-
ku Wojewodztwa tédzkiego,

« Andrzej Jankowski — burmistrz miasta
Strykowa,

- Sylwester Pawtowski — petnomocnik
posta Wojciecha Olejniczaka (SLD),

- Elzbieta Kedzia-Kierkus — doradca wo-
jewody tédzkiego ds. ochrony zdrowia,

- Bogumita Kempinska-Mirostawska
- petnomocnik prezydenta miasta
todzi ds. przeksztatcen systemowych
w ochronie zdrowia,

« Andrzej Fortak — petnomocnik dyrek-
tora tédzkiego Oddziatu Wojewddz-
kiego NFZ,

- Waldemar Kowalczyk — prezes t6dz-
kiego Zarzadu Okregowego PCK,

« Stawomir Zimny - przewodniczacy
Zarzadu Regionu tédzkiego OZZL,

- Elzbieta Piotrowska-Rutkowska -
prezes Okregowej Rady Aptekarskiej
w todzi,

- Maria Kowalska - wiceprzewodnicza-
ca Okregowej Rady Pielegniarek i Po-
toznych w todzi,

- Ewa Swiatkowska - przedstawicielka
Krajowej Izby Diagnostéw Laborato-
ryjnych,

- Jarostaw Z. Szymanski - przewodni-
czacy Komisji Parlamentarno-Prawne;j
Okregowej Rady Adwokackiej w todzi,

- Grazyna Rzepecka-Koniarek - dy-
rektor Biura OIL w odzi w latach
1992-2008.

Listy do delegatow XXV OZL
przekazali:

- arcybiskup metropolita todzki — ks.
Wiadystaw Ziétek,

« postowie Ziemi tédzkiej — Mirostaw
Drzewiecki i Cezary Grabarczyk (PO)
oraz Wojciech Olejniczak (SLD),

- przewodniczacy Rady tédzkiej Okre-
gowej Izby Inzynieréw Budownictwa
- Andrzej Nowakowski,

« przewodniczacy ORL innych izb le-
karskich: bydgoskiej, dolnoslaskiej,
krakowskiej, kujawsko-pomorskiej,
lubelskiej, opolskiej, Swietokrzyskiej
i warminsko-mazurskiej oraz Wojsko-
wej Izby Lekarskiej.
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»Szanowny Panie Przewodniczacy, drogie
Kolezanki i Koledzy! Serdecznie dzigkuje
za uhonorowanie mnie Odznakg ,,Zastuzo-
ny dla Samorzadu Lekarskiego”. Jest to dla
mnie szczegdlnie cenne, gdyz nie robilem
tego dla splendoru. To moja sportowa pasja
i che¢ zaktywizowania kolegéw sprawily,

ze zaangazowalem sie w organizowanie Ko-
misji Sportu i Imprez Sportowych. Przepra-
szam, ze nie moge stawic si¢ osobiscie. Zy-
cz¢ Panstwu duzo zdrowia i wiele sukcesow
na kazdej plaszczyznie dziatania.”

Ogloszono réwniez wyniki innego kon-
kursu, organizowanego juz od trzech lat
w 6dzkiej Izbie, w ktorym o ,,palme pierw-
szenistwa” walczg poszczegélne jej delegatury.
Jego przedmiotem jest frekwencja, jaka de-
legaci OIL legitymujg si¢ na kolejnych w tej
kadencji zjazdach okr¢gowych, a cztonkowie
Okregowej Rady Lekarskiej - na jej posiedze-
niach. Wlodzimierz Kardas, przewodniczg-
cy Komisji Regulaminowo-Organizacyjnej
ORL - po zbilansowaniu obecnoéci na czte-
rech wczeséniejszych zjazdach, poczynajac
od ostatniego sprawozdawczo-wyborczego
w listopadzie 2005 r. oraz dwudziestu posie-
dzeniach Rady - oglosit wyniki konkursu.

Tytut ,,Najlepszej delegatury OIL w Lo-
dzi”, w zakresie uczestnictwa w zjazdach
i posiedzeniach ORL, a takze symboliczna
nagroda w postaci ,Kuferka Podréznego”,
przypadly w udziale Delegaturze Skiernie-
wickiej. Wykazata si¢ ona taczng frekwen-
cja 78,63%, wyprzedzajac zaledwie o0 0,13%
Delegature Sieradzka. Delegatura Piotrkow-
ska z frekwencja 70,68% zajeta III miejsce,

a Delegatura Lodzka - ostatnie, osiagajac
wynik 66,86% (szczegdtowy komunikat

W tej sprawie zamie$cimy w kolejnym nr.
»Panaceum”). Robert Filipczak, wiceprze-
wodniczacy ORL ze zwycigskiej delegatury,
dzigkujac wszystkim swoim Kolezankom

i Kolegom za aktywno$¢ przypomnial,

ze ,te skrzyneczke juz kiedy$ mielismy
przejsciowo, przekazujac na krétko do Sie-
radza, a teraz mam nadzieje, Ze na kolejnym
zjezdzie otrzymamy ja na wlasnos¢”.

Po odczytaniu niektorych listow oko-
liczno$ciowych, skierowanych do delegatow
Zjazdu, a przekazanych na rece przewodni-
czgcego ORL, glos zabierali przedstawicie-
le wiadz wojewoddztwa, Lodzi i Strykowa,

a takze tédzkich instytucji medycznych i za-
przyjaznionych samorzadéw zawodowych.

Prof. Radzistaw Kordek, prorektor Uni-
wersytetu Medycznego w Lodzi, bedac row-
noczeénie delegatem i czlonkiem ORL, pod-
kreglil konieczno$¢ wspolpracy uczelni oraz
samorzadu lekarskiego, a oceniajac krotko
obecng kadencje t6dzkiej OIL stwierdzil,
ze od poczatku byta ona wprawdzie bardzo
trudna, ale moze wtasnie dlatego zmienita
jej wizerunek na zdecydowanie korzystniej-
szy, a to za sprawa podejmowania licznych

dzialan zmierzajacych do poprawy sytuacji
catego $rodowiska lekarskiego.

O aktualnych problemach ochrony
zdrowia, w tym zwlaszcza pilnych do roz-
wigzania sprawach §rodowiska lekarskiego,
mowili ponadto: Andrzej Fronczak, wice-
minister zdrowia (omdwienie jego wystapie-
nia - s. 7), Andrzej Wtodarczyk, wiceprezes
NRL, Andrzej Fortak z Lodzkiego Oddziatu
Wojewodzkiego NFZ oraz Stawomir Zimny.

Zebrani na XXV OZL w Dobieszkowie
minutg ciszy uczcili pamie¢ cztonkéw t6dz-
kiej OIL, ktorzy odeszli od nas na wieczny
spoczynek w okresie ostatnich 12 miesiecy,
jakie minety od poprzedniego XXIV OZL
w Skierniewicach.

W czegsci roboczej Zjazdu, po przyjeciu
regulaminu oraz porzadku obrad, dokonano
wyboru Prezydium Zjazdu oraz jego Sekre-
tariatu, a takze komisji zjazdowych (szczego-
fowe listy - s. 5). Nastepnie Pawel Sustowski
zglosit potrzebe powiekszenia liczebnosci
Okregowej Komisji Wyborczej, w zwiagzku
z koniecznoscig sprawnego przeprowadzenia
wyboréw delegatéw OIL na VI kadencje sa-
morzadu. Do pierwotnego jej skladu, po wy-
razeniu zgody, dokooptowanych zostalo
o$miu nowych czlonkéw (petny sktad komisji
publikujemy na s. obok).

Komisja Mandatowo-Regulaminowa,
pracujaca pod przewodnictwem Wtodzi-
mierza Kardasa, po sprawdzeniu list obec-
noéci stwierdzila, ze wymagane kworum
w liczbie 119 delegatow zostalo zrealizowa-
ne. Tym samym uznala, ze XXV OZL w Do-
bieszkowie jest prawomocny do podejmo-
wania uchwat oraz dokonywania wyboréw
(szczegblowa frekwencja — tabela ponizej).

Ogodlna
Delegatura JLCIZZZ_ ?ssﬁ Procent
tow
toédzka 146 96 | 65,75%
Piotrkowska 14 18 43,90%
Sieradzka 28 17 60,71%
Skierniewicka 21 14 | 66,67%
Razem 236 145 61,44%

Zjazd miat gléwnie charakter sprawoz-
dawczy: przewodniczacy Okregowej Rady
Lekarskiej — G. Krzyzanowski, Okregowy
Rzecznik Odpowiedzialno$ci Zawodowej —
Zbigniew Muszynski i przewodniczacy Okre-
gowego Sadu Lekarskiego - Januariusz Kacz-
marek mieli obowiazek zda¢ delegatom relacje
z dziatalnosci prowadzonej od poprzedniego
Zjazdu. Swoje sprawozdanie z realizacji bu-
dzetu za 2008 r. oraz projekt preliminarza do-
chodéw i wydatkéw na 2009 r. musiat réwniez
przedstawi¢ skarbnik OIL - Zbigniew Adam-
czyk, a przewodniczacy Okregowej Komisji
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Rewizyjnej - Jacek Karpinski zlozyl wniosek
w sprawie udzielenia absolutorium Okregowej
Radzie Lekarskiej. Wszystkie te sprawozdania
opublikowane zostaly w Materiatach Zjazdo-
wych, dostarczonych wezeéniej delegatom (my
zaprezentowali$my je we wktadkach do ,,Pa-
naceum” nr 3 i nr 4/2009), zatem nie zacho-
dzita koniecznos¢ ich szczegotowego przedsta-
wiania w czasie obrad.

Zjazd zdecydowana wigkszoscia glosow
przyjal pakiet uchwat sprawozdawczo-budze-
towych za rok 2008, udzielajac absolutorium
ORL, a takze zatwierdzil preliminarz budze-
towy OIL na 2009 rok (pelne teksty szeéciu
przyjetych uchwat dostepne sg na stronie
internetowej Izby: www.oil.lodz.pl). Za udzie-
lenie absolutorium, w imieniu wszystkich
czlonkéw ORL oraz jej skarbnika, podzieko-
wal delegatom przewodniczacy Rady.

W czasie dyskusji, jaka toczyta sie w tej
czeéci obrad, glos zabierali m.in.:

G. Krzyzanowski - ktéry podsumowu-
jac ostatni rok dziatalnosci ORL w Lodzi,
wskazal na kilka istotnych probleméw $ro-
dowiska lekarskiego, jakie znalazty sie ostat-
nio w centrum zainteresowania samorzgdu.
Zaniepokojenie ORL budzilo m.in.:

1) dazenie kolejnej ekipy rzadzacej do
podejmowania préby likwidacji, a przynaj-
mniej ograniczenia mozliwosci dziatania
samorzadéw zaufania publicznego, w tym
izb lekarskich;

2) dziatania Koalicji PO-PSL zmierza-
jace za wszelka cene (je$li nie w trybie usta-
wowym, na skutek veta prezydenta, to za
sprawg uchwaly Rady Ministréw, zwanej
»planem B” ratowania szpitali) do komer-
cjalizacji publicznych ZOZ-6w, w tym prze-
ksztalcenie szpitali w spotki;

3) tworzenie licznych barier ze strony
NFZ ograniczajacych zawieranie umow
na $wiadczenie ustug medycznych (limity
udzielanych procedur, budowanie nowych
systemow rozliczen ze §wiadczeniodawcami,
stawianie nowych wymogéw kadrowo-sprze-
towych placéwkom i szpitalnym oddzia-
fom), co prowadzi do ograniczenia zapisanej
w ustawie o ubezpieczeniu zdrowotnym zasa-
dy, ze pieniadz idzie za pacjentem;

4) wystepowanie zjawiska niezdrowej
konkurencji miedzy publicznymi i nie-

publicznymi ZOZ-ami na skutek réznicy
w ponoszonych kosztach, zwigzanych z za-
trudnieniem personelu (SP ZOZ - gléwnie
na podstawie kodeksowych uméw o prace,
NZOZ - prawie wylacznie na kontraktach,
umowach-zleceniach itp.).

Ryszard Golanski — poruszajac dwa
zagadnienia:

1) przypomnial Kolezankom i Kolegom,
ze cztonkowie tédzkiej OIL nie korzystaja
juz z ubezpieczenia zbiorowego odpowie-
dzialnosci cywilnej z tytulu wykonywania
zawodu;

2) krytycznie skomentowal sytuacje,

w jakiej znalazla si¢ Delegatura £.6dzka,
ktorej szef, a zarazem wiceprzewodniczacy
ORL w Lodzi - Janusz Kajdos od kilku mie-
siecy pracuje w Krakowie i w siedzibie OIL
bywa sporadycznie (a nawet jest nieobecny
na XXV Zjezdzie), a mimo to nie zlozyt

na pi$mie rezygnacji z funkgji, jakie dotych-
czas — wolg delegatow oraz cztonkéw ORL
- pelnil w t6dzkim samorzadzie, co zde-
cydowanie negatywnie — zwlaszcza w roku
wyborczym - odbija si¢ na funkcjonowaniu
tej delegatury.

Nastepnie Pawel Czekalski, w imieniu
przewodniczacego Komisji Uchwal i Wnio-
skow, przedstawil projekty uchwal, stanowisk
i apeli, zgtoszonych do Prezydium Zjazdu.

Burzliwa dyskusja towarzyszyla przy-
jeciu przez delegatéw uchwaly nr 7, ktorej
celem bylo uchylenie uchwaty nr 10 XXII
OZL w Piotrkowie Trybunalskim z 1 kwiet-
nia 2006 r., zobowigzujacej ORL do zawie-
szenia potwierdzania lekarzom ewidencji
doskonalenia zawodowego. W obronie
»uchwaly piotrkowskiej” wystepowal goraco
Marek Wnuk, a wspieral go Jakub Kubacki,
pewne obawy co do zasadnosci jej uchylenia
zglaszali réwniez Grzegorz Mazur, Robert
Filipczak i W. Kardas. Jarostaw Klimek,
radca prawny OIL uzasadnial, ze uchwata
ta jest niezgodna z przepisami powszechnie
obowiazujacego prawa, a takze z prawem
korporacyjnym, wigc w kazdej chwili moze
zostaé zaskarzona.

O glosowanie za jej uchyleniem apelowali
G. Krzyzanowski i J. Kaczmarek, glos popie-
rajacy zabral rowniez go$¢ Zjazdu - A. Wto-

Okregowa Komisja Wyborcza
(aktualny sktad, po wyborach uzupetniajacych)

Maria Koztowska-Kijewska (Del. L6dzka) — przewodniczaca,

Wiodzimierz Abramowicz, Krzysztof Bakata, Krystyna Borysewicz-Charzynska,
Mitosz Dobrogowski, Magdalena Frydrych-Glowacka, Grazyna Jedrzejczyk, Witold
Kruglak, Anna Malinnska, Wtodzimierz Petrenko, Pawet Sustowski, J6zef Szymczyk,
Adam Wegrewicz, Dorota Zarzycka-Porc (Del. L6dzka);

Pawet Banaszek, Andrzej Biataczewski, Renata Gajecka, Jacek Kowalewski, Tadeusz
Lizis, Andrzej Pyziak, Agnieszka Siejek, Elzbieta Wojciechowska (Del. Piotrkowska),

Dorota Brzézka, Robert Kraszewski, Przemystaw Sosnowski, Robert Sujka

(Del. Sieradzka),

Waldemar Grabowski, Ewa Jedrzejczyk, Krzysztof Janiewicz, Maciej Pigon

(Del. Skierniewicka).
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Czas na zmiany...
(oméwienie wystapienia

dr. Adama Fronczaka, podsekretarza
stanu w Ministerstwie Zdrowia)

Zyczac Kolezankom i Kolegom - de-
legatom na doroczny Zjazd swojej ma-
cierzystej OIL owocnych obrad, minister
Adam Fronczak przedstawit krétko
najistotniejsze dokonania i zamierzenia
Ministerstwa Zdrowia, koncentrujac si¢
na dzialaniach zmierzajacych do komer-
cjalizacji publicznych ZOZ-6w.

Projekt rzagdowego planu ,,Ratuje-
my polskie szpitale” — czyli stosownej
uchwaly Rady Ministréw, wraz z 13-stro-
nicowym zalacznikiem - powstal po za-
wetowaniu przez prezydenta ustawy, kto-
ra miata doprowadzi¢ do obligatoryjnego
przeksztalcania publicznych zakladow
opieki zdrowotnej w spétki. Poniewaz
jednak w tegorocznym budzecie panstwa
rzad zarezerwowatl kwote blisko 3 mld zt
na przeksztalcenia w ochronie zdrowia,
postanowiono wydac¢ je na ten wlasnie
cel, opracowujac tzw. plan B.

Na czym polegaja proponowane prze-
ksztalcenia obecnych SP ZOZ-6w w spdt-
ki prawa handlowego? Ot6z samorzady
powiatowe, gminne, wojewodzkie, ktére
s3 organami zalozycielskimi dla wiek-
szo$ci publicznych jednostek ochrony
zdrowia, dokonujac takiego przeksztal-
cenia, obejmujg 100% udziatéw nowo
powstalych spotek. Zmienia si¢ zatem
forma organizacyjna takiej jednostki,
natomiast ,,wlasciciel” pozostaje ten sam.
Z punktu widzenia prawa jest to jednak
zasadnicza réznica, dlatego ze przeksztal-
cona jednostka, jako spotka nabywa nowe
uprawnienia, ktorych w tej chwili — bedac
jednostka publiczng - nie posiada.

Rzad nie przewiduje powszechne-
go zainteresowania przeksztalceniami
- z mozliwo$ci, jakie daje uchwata, sko-
rzysta maksimum 20-25% jednostek.
Przystapienie do programu jest dobrowol-
ne, ,plan B” preferuje te jednostki, ktére
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maja powazne problemy finansowe, gdyz
mogg one skorzystac z proponowanego
programu oddluzeniowego (szerzej jego
zasady wyjasnialiSmy w ,,Panaceum”

nr 3/2009 - przyp. red).

W dyskusjach lekarzy na temat pro-
ponowanych przeksztatcen SP ZOZ-éw
w spotki pojawiaja sie watpliwosci, czy
jest to bezpieczny manewr — dla same-
go szpitala, jego pacjentow, a przede
wszystkim personelu. Z obserwacji
rzagdu wynika, ze czesto po zmianach
w konkretnych jednostkach nastepuja
redukcje zatrudnienia, ale bardzo rzad-
ko dotycza one ,,personelu biatego”, cze-
sto wrecz nastepuje wzrost jego liczby,
zwlaszcza lekarzy. Jednoczeénie rosna
mozliwosci rozwojowe takich jedno-
stek, mozna zatem liczy¢ na dynamiczne
poszerzanie asortymentu §wiadczonych
ustug, ktére moga by¢ finansowane
zaréwno ze $rodkéw NFZ-etu, jak i z in-
nych zrodet.

Jakie s3 gwarancje, ze proces prze-
ksztalcenia bedzie przebiegat pomyslnie?
Po pierwsze - 5-letni program napraw-
czy, jaki trzeba dofaczy¢ do wniosku
w sprawie przeksztalcenia, musi zostac
zaopiniowany najpierw przez NFZ pod
katem jego adekwatnosci i mozliwo-
$ci realizacji. Rzetelno$¢ tego wniosku
od strony finansowo-ekonomicznej musi
sprawdzi¢ pézniej Bank Gospodarstwa
Krajowego, a jego weryfikacji dokonuja
réwniez odpowiednie stuzby Minister-
stwa Zdrowia. Wszystkie zatem ewen-
tualne niedociagniecia przygotowanego
programu przeksztalcenia, takze jesli
chodzi o mozliwosci bilansowania sie
przychodéw z wydatkami, zostang wy-
chwycone, co powinno zapewni¢ powo-
dzenie jego realizacji.

Zakonczyt si¢ wlasnie proces kon-
sultacji rzadowego ,,planu B”, m.in.

z dyrektorami szpitali i ich organami
zalozycielskimi — wszystkie zgtoszo-

ne uwagi zostang przeanalizowane.

Na przetomie kwietnia i maja caly ma-
terial stanie si¢ przedmiotem obrad
Rady Ministréw, ktéra powinna przy-
ja¢ proponowang uchwate, co umozli-
wi uruchomienie procedur zapisanych
w programie pn. ,Wsparcie jednostek
samorzadu terytorialnego w dziataniach
stabilizujacych system ochrony zdrowia”
(www.ratujemypolskieszpitale.pl).

Na koniec swojego wystapienia
A. Fronczak oméwil pakiet zmian skiero-
wanych do mtodych lekarzy, wprowadzo-
nych juz w zycie lub przygotowywanych,
ktére majg im utatwic start w zawodzie
(pisali$my o nich na famach ,,Panaceum”).

(opr. ns)
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darczyk, ktory argumentowal, ze ORL nie ma
prawa blokowac¢ lekarzom, ktérzy chca gro-
madzi¢ punkty edukacyjne, dostepu do ich
ewidencjonowania. Z kolei R. Kordek zapro-
ponowal, by w §lad za uchyleniem ,,uchwaty
piotrkowskiej”, podja¢ uchwale zobowiazuja-
ca ORL do nieegzekwowania i niewyciaggania
konsekwencji wobec 0séb, ktore nie dopil-
nujg obowigzku gromadzenia tych punk-
tow. Ta propozycja zostata wprowadzona
jako punkt 2 uchwaly. Glos w dyskusji w tej
sprawie zabierali réwniez: Elzbieta Jaszczuk,
S. Zimny, Jolanta Sadurska, Stawomir Nadel
iJozef Szymczyk. Ostatecznie uchwala nr 7
XXV OZL w Dobieszkowie zostala przyjeta
przy 16 glosach przeciwnych.

Pozostale, uchwalone na XXV OZL
w Dobieszkowie dokumenty w sprawie
ksztalcenia podyplomowego lekarzy (stano-
wisko nr 1 i apel nr 1) nie budzily juz takich
emocji, zostaly wigc przegtosowane bez
dyskusji, podobnie jak apel nr 2 o poprawe
stanu ratownictwa medycznego na terenie
Lodzi i wojewddztwa, zgtoszony przez Ada-
ma Wegrewicza. Przy okazji uchwalania
stanowiska nr 2 w sprawie terenu dziata-
nia poszczegdlnych izb lekarskich, R. Go-
laniski méwil o konsekwencjach zmiany
organizacji samorzadu lekarskiego w celu
dostosowania jej do zasiggu terytorialnego
wojewodztw, co w obecnej chwili mogloby
doprowadzi¢ do powaznych perturbacji.
Stanowisko to zostalo przyjete przy 16 glo-
sach wstrzymujacych sie.

Nie zostata natomiast m.in. przyjeta
przez XXV OZL uchwatla w sprawie ustano-
wienia sztandaru OIL w Lodzi, z okazji jej
dwudziestolecia - projekt zgtosili W. Kar-
das, W. Grabowski, Malgorzata Lindorf
iJacek Pype¢. Mimo propozycji zmiany
tekstu uchwaly, ograniczajacej decyzje XXV
Zjazdu do powierzenia ORL rozpoczecia
prac nad jego projektem, wokot tej sprawy
rozgorzala zywa dyskusja. Podnoszono
kwestie dotyczace krytycznego odbioru tej
decyzji Zjazdu przez szeregowych cztonkow
OIL (m.in. S. Nadel), a przede wszystkim

kosztow tego przedsigwzigcia i nieujecia

ich w preliminarzu budzetowym na ten rok
(m.in. M. Wnuk). Ostatecznie za przyjeciem
uchwaty bylo 45 glosujacych, przeciw - réw-
niez 45, a 8 0s6b wstrzymalo sie od glosu.

W drugim dniu Zjazdu wygloszone zo-
staly dwa referaty, wokot ktérych toczyta sig
dyskusja i padato wiele pytan do prelegen-
tow. Byly to wystapienia:

- mgr. prawa Jarostawa Klimka, radcy
prawnego OIL w Lodzi, nt. ,Korzysci i za-
grozenia wynikajace z przeksztalcen szpitali
w spo6tki prawa handlowego” (referat omo-
wimy w kolejnym wydaniu ,Panaceum”),

- dr. n. prawnych Macieja Dercza,
radcy prawnego i pracownika naukowego
Uniwersytetu Warszawskiego, pt. »Nowe
ustawodawstwo z zakresu ochrony zdrowia
- wejécie w zycie i podstawowe problemy
interpretacyjne” (omowienie referatu — czy-
taj s. 10).

W konicowej cze$ci Zjazdu glos zabrat
J. Kajdos, ktéry odniést sie do zarzutéw,
jakie pod jego adresem zgtosit R. Golanski
pod jego nieobecnos¢ w pierwszym dniu
obrad. Ttumaczyt, ze formalnie Delegatura
Lédzka ma dwéch wiceprzewodniczacych,
W jego osobie oraz osobie M. Kaczmar-
skiej-Banasiak i wlasnie ja, na jednym z po-
siedzen ORL, poprosit o okresowe zastep-
stwo w kierowaniu pracami delegatury. Nie
bylo to jednak réwnoznaczne ze zrzecze-
niem si¢ funkcji, co wymaga przeprowadze-
nia odpowiednich procedur, ani deklaracja
podjecia takiej decyzji w przyszlosci.

W odpowiedzi przywotana M. Kaczmar-
ska sprostowala wypowiedz Kolegi, ze De-
legatura Lodzka ma jednego szefa, ona jest
bowiem wiceprzewodniczgcg ORL ds. sto-
matologii. Poza tym na wspomnianym posie-
dzeniu ORL byta mowa tylko o chwilowym
zastepstwie w prowadzeniu jednego-dwoch
posiedzen delegatury, a nie na dtuzszg mete,
bo taczenie dwdch takich funkcji w samo-
rzadzie nie jest mozliwe. Dlatego nie podjela
dodatkowych obowigzkéw ani nie ma za-
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miaru ich podejmowaé. W tym momencie
R. Golanski jako przewodniczacy Prezydium
Zjazdu zaapelowal bezposrednio do J. Kaj-
dosa o zlozenie oficjalnej rezygnaciji z funkcji
wiceprzewodniczacego ORL w Lodzi, zamy-
kajac dyskusje w tej sprawie.

Na zakonczenie obrad G. Krzyzanow-
ski nie bez satysfakcji stwierdzil, ze Zjazd
w Dobieszkowie — po zerwanych zjazdach
w Sieradzu i Skierniewicach, z powodu
opuszczenia obrad w trakcie ich trwania
przez liczng grupe delegatéw - po raz pierw-
szy od trzech lat przebiegal przy zachowaniu
kworum, co pozwolito na podjecie nie-
zbednych uchwal i decyzji samorzadowych.
Podzigkowat wszystkim delegatom za zado-
walajaca frekwencje, w tym réwniez w dru-
gim dniu obrad, konkludujac jednoczesnie,
ze by¢ moze dwudniowe zjazdy powinny

stac sie regula. Na koniec za$ podziekowat
cztonkom Komitetu Organizacyjnego Zjaz-
duijego Prezydium, a takze pracownicom
Biura OIL za doskonale przygotowanie
catego przedsiewziecia oraz sprawny prze-
bieg obrad, a gospodarzom terenu i obiektu
w Dobieszkowie za goscinne przyjecie.

Na sali obrad mozna byto oglada¢ mi-
ni-wystawe prac malarskich Alicji Narusze-
wicz-Petrenko, lekarza dentysty, delegata
na OZL, a w holu czynne byty stoiska:

- firmy GBU Global, wspélpracujacej
z16dzka OIL, ktorej pracownice infor-
mowaly o mozliwosci ubezpieczenia OC
z tytulu wykonywania zawodu, w pakiecie
z innymi ubezpieczeniami, na korzystnych
warunkach wynegocjowanych z PZU SA;

- Deutsche Banku, ktdrego przedsta-
wiciele informowali o swoich produktach,

a dodatkowo ufundowali nagrody dla czte-
rech uczestnikéw zorganizowanego przez
siebie konkursu.

Relacje sporzadzita: Nina Smole#

Zdjecia ze zjazdu
(réwniez na IT s. oktadki):
A. Paradowska, B. Nowak

Stenogram z obrad XXV OZL w Dobiesz-
kowie, przygotowany przez Jerzego W. Wygnan-
skiego, jest dostepny w Biurze OIL w Lodzi.

Sponsorzy Zjazdu

« DEUTSCHE BANK PBC SA

- Towarzystwo Ubezpieczen INTER
Polska SA

- Pabianickie Zaktady Farmaceutyczne
POLFA SA

Dziekujemy za pomoc!

Uchwatla nr 7
W sprawie
potwierdzenia ewidencji
doskonalenia zawodowego

Na podstawie art. 23, w zwigzku z art. 4 ust. 2 pkt 4
ustawy z 17 maja 1989 r. o izbach lekarskich (DzU nr 30
poz. 158 z p6z. zm.) XXV Okregowy Zjazd Lekarzy
w Dobieszkowie:

S1
Postanawia uchyli¢ uchwate nr 10 XXII
Okregowego Zjazdu Lekarzy w Piotrkowie Try-
bunalskim z dnia 1 kwietnia 2006 roku w sprawie
zawieszenia potwierdzania ewidencji doskonale-
nia zawodowego.
§2
W celu realizacji apelu VIII Krajowego Zjazdu
Lekarzy, postanawia odstapi¢ od egzekwowania
dopelnienia obowiazku doskonalenia zawodowe-
go od lekarzy i lekarzy dentystow, cztonkéw OIL
w Lodzi, Rejestrowanie dopetnienia tego obo-
wiazku bedzie dokonywane wylacznie na wniosek
zainteresowanego lekarza i lekarza dentysty.

NE]
Uchwata wchodzi w zycie z dniem jej pod-
jecia.
Uzasadnienie

XXII OZL w Piotrkowie Trybunalskim,
dzialajac na podstawie apelu nr 4 VIII Krajowego
Zjazdu Lekarzy podjal uchwate, w ktérej zobo-
wigzal Okregowa Rade Lekarska w Lodzi do za-
wieszenia potwierdzania ewidencji doskonalenia
zawodowego, okreslonego w rozporzadzeniu MZ
z 6 pazdziernika 2004 r. w sprawie sposobu do-
petniania obowigzku doskonalenia zawodowego
lekarzy i lekarzy dentystow, do czasu zapewnie-
nia lekarzowi warunkéw finansowych i czaso-
wych do jego realizacji. Pomimo niespelnienia
powyzszego postulatu, lekarze i lekarze dentysci
uczestniczacy w réznych formach ksztalcenia
domagaja sie od Okregowej Izby Lekarskiej w Lo-
dzi potwierdzenia otrzymanych punktéow eduka-
cyjnych, gdyz okreslony w rozporzadzeniu okres
rozliczeniowy uptynat w listopadzie 2008 r.

Stanowisko nr 1

Ustawa z 5 grudnia 1996 r. o zawodzie le-
karza ilekarza dentysty w art. 18 ust. 1 stanowi,
ze lekarz ma prawo i obowiazek doskonalenia
zawodowego, w szczegolnosci w roznych formach
ksztalcenia podyplomowego, a zgodnie z art. 94
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pkt 6 Kodeksu Pracy pracodawca jest zobowigza-
ny ulatwia¢ pracownikom podnoszenie kwalifi-
kacji zawodowych.

XXV Okregowy Zjazd Lekarzy stoi na stano-
wisku, ze wykonanie ustawowych powinnosci wo-
bec zatrudnianych lekarzy oznacza dla zakladéw
opieki zdrowotnej obowigzek umozliwienia leka-
rzom doskonalenia zawodowego w ramach czasu
pracy, z zachowaniem prawa do wynagrodzenia,
w formach okre$lonych w rozporzadzeniu mini-
stra zdrowia z 6 pazdziernika 2004 r. w sprawie
sposobow dopelnienia obowigzku doskonalenia
zawodowego lekarzy i lekarzy dentystow.

Zatrudniajac lekarza, zaktad opieki zdrowot-
nej nie tylko moze korzystac z jego wiedzy, do-
$wiadczenia i umiejetnoéci zawodowych, ale tez
przyjmuje na siebie obowigzki wynikajace z po-
wszechnie obowigzujacych przepiséw prawa.

Do wiadomosci:

1) dyrektorzy wszystkich placéwek ochrony
zdrowia w woj. 16dzkim,

2) wszystkie OIL,

3) Ministerstwo Zdrowia.

Stanowisko nr 2

XXV Okregowy Zjazd Lekarzy OIL w Lodzi
stoi na stanowisku, ze teren dzialania poszczegol-
nych izb lekarskich powinien zaleze¢ wylacznie
od woli lekarzy, wyrazanej na okregowych zjaz-
dach lekarskich. Wprowadzenie zmian do orga-
nizacji izb po dziesigciu latach od reformy ad-
ministracyjnej kraju nie znajduje uzasadnienia,
ajedynie burzy istniejace struktury.

Do wiadomosci:
1) wszystkie OIL,
2) Naczelna Izba Lekarska.

Apelnr1

Ustawa z 5 grudnia 1996 r. o zawodzie lekarza
ilekarza dentysty w art. 18 ust. 1 stanowi, ze lekarz
ma prawo i obowigzek doskonalenia zawodowego,
w szczegolnosci w roznych formach ksztalcenia
podyplomowego, a zgodnie z art. 94 pkt 6 Kodeksu
Pracy pracodawca jest zobowigzany utatwiaé pra-
cownikom podnoszenie kwalifikacji zawodowych.
W celu umozliwienia wykonania obowiazkéw wy-
nikajacych z przepiséw prawa, lekarze zgromadze-
ni na XXV Okregowym Zjezdzie Lekarzy 16dzkiej
OIL apelujg do Rzadu RP i parlamentarzystow
o jednoznaczng regulacje prawna:

- obligujacg pracodawcow do udzielenia
corocznego, dwutygodniowego platnego urlopu
szkoleniowego lekarzom i lekarzom dentystom re-
alizujacym obowigzek doskonalenia zawodowego,

- umozliwiajacg odliczenie od podatku do-
chodowego od 0s6b fizycznych kosztéw ponoszo-
nych przez lekarzy i lekarzy dentystéw w zwigzku
z doksztalcaniem w formach okreslonych w roz-
porzadzeniu ministra zdrowia w sprawie sposo-
boéw dopelnienia obowigzku doskonalenia zawo-
dowego lekarzy i lekarzy dentystow.

Do wiadomo$ci:

1) wszystkie OIL,

2) Naczelna Izba Lekarska,

3) premier RP,

4) minister zdrowia,

5) marszatkowie Sejmu i Senatu.

Apel nr 2

XXV Okregowy Zjazd Lekarzy t6dzkiej OIL
apeluje do wojewody tédzkiego o poprawe stanu
ratownictwa medycznego na terenie Lodzi i woje-
wodztwa poprzez:

1) wstrzymanie zwolnien kadry lekarskiej
w jednostkach systemu,

2) niewysylanie zespotéw ratowniczych bez
udziatu lekarza do standw zagrozenia zycia,

3) zwigkszenie nadzoru nad prawidlowym
wykorzystaniem transportu sanitarnego w ra-
townictwie medycznym.

Uzasadnienie

Dziatania zmierzajace do zwalniania kadry
lekarskiej i zastepowania jej ratownikami medycz-
nymi pogorszg jako$¢ §wiadczonych ustug me-
dycznych. Wysylanie zespoléw ratowniczych bez
udziatu lekarza do pacjentéw w stanach zagrazaja-
cych zyciu i zdrowiu moze doprowadzi¢ do wielu
zgondéw i nieodwracalnych powiklan. Stwierdzono
nieprawidtowe wykorzystywanie bazy transportu
sanitarnego. Okolicznosci te budzga uzasadniony
niepokéj srodowiska lekarskiego.

Do wiadomosci:

1) minister zdrowia,

2) wojewoda t6dzki,

3) marszatek wojewddztwa tédzkiego,

4) dyrektor Wojewodzkiej Stacji Pogotowia
Ratunkowego,

5) dyrektor Lodzkiego Wojewodzkiego Od-
dzialu NFZ,

6) dyrektor spétki Falc Medycyna.
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Lekarz w nowej
rzeczywistosci prawnej

Omdwienie referatu wygtoszonego
przez dr. n. prawnych - Macieja Dercza, radcy
prawnego, na XXV OZL w Dobieszkowie

Wrystapienie dr. Macieja Dercza pt.
»Nowe ustawodawstwo z zakresu ochrony
zdrowia — wejécie w zycie i podstawowe
problemy interpretacyjne” dotyczylo ak-
tow prawnych, ktore wkrétce zaczng obo-
wigzywac: trzech nowych ustaw z zakresu
ochrony zdrowia, uchwalonych przez parla-
ment i podpisanych przez prezydenta oraz
uchwaly Rady Ministréow, wprowadzajacej
rzagdowy program ,,Ratujemy polskie szpi-
tale”. Referat byt swego rodzaju komenta-
rzem, w ktérym prelegent wskazal na uwa-
runkowania i zagrozenia plynace z tresci
przepisoéw tych dokumentéw — zaréwno dla
placéwek ochrony zdrowia, jak i w szczegol-
noéci dla lekarzy, ktorzy beda funkcjonowaé
w nowej rzeczywisto$ci prawnej. Nie sposéb
omowi¢ wszystkie watkow referatu, postara-
my si¢ przedstawic¢ najistotniejsze.

Rzecznik... dobry na wszystko

Szczegblne miejsce przy omawianiu tego
referatu zaja¢ musza przepisy ustawy o pra-
wach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta,
ktéra - wraz z dwiema innymi, tj. o akre-
dytacji oraz o konsultantach w ochronie
zdrowia - zostala podpisana przez prezy-
denta. Wprowadzono ja do obrotu praw-
nego w sposob — jak to okreélit prelegent
- ,ulomny”, poniewaz prezydent zawetowat
jednoczesénie trzy inne ustawy zdrowotne,
uchwalone przez parlament, w tym ustawe
wprowadzajaca caly pakiet aktéw praw-
nych z tego zakresu. Tymczasem jej przepisy
sa bardzo istotne dla lekarzy - niezaleznie,
czy tylko i wylacznie petnia role $wiadcze-
niodawcow, czy jako wlasciciele i zarzadza-
jacy jednostkami — réwniez pracodawcow.

Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta w zasadzie gromadzi prawa
pacjenta dotychczas rozproszone po in-
nych aktach prawnych (znaczgca cze$¢ jej
przepisow zostala ,zapozyczona” z ustaw
o zawodzie lekarza oraz o zakladach opieki
zdrowotnej), jednak zawiera takze rozwig-
zania zupelnie nowatorskie, w Polsce nie
stosowane. W celu ochrony praw pacjentéw
ustawa ustanawia nowy urzad Rzecznika
Praw Pacjenta, bedacy centralnym organem
administracji rzadowej, ktorego zadania,
obowiazki, tryb dziatania i kompetencje
(bardzo rozlegle!) okresla rozdzial 12.

Rzecznik jest powotywany na kaden-
cje 5-letnig przez prezesa Rady Ministréw,
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w porozumieniu z ministrem zdrowia, spo-
$réd osob wylonionych w drodze otwartego
i konkurencyjnego naboru (w pierwotnej
wersji urzad rzecznika mial by¢ orga-

nem Sejmu). Funkcja ta zatem - w ocenie
dr. M. Dercza - bedzie czysto administra-
cyjna, a sam rzecznik bedzie dzialal jako
podmiot bezposrednio i catkowicie pod-
porzadkowany aktualnej wladzy, czemu
towarzyszy¢ moga okreslone konsekwencje.
W osobie rzecznika orez do obrony swoich
praw zyskuje nie tylko pacjent, ,wygodne”
dla siebie dziatania beda mogli za jego po-
$rednictwem podejmowac réwniez Rada
Ministréw, czy minister zdrowia.

Pacjent ma prawa, lekarz
obowiazki

Omawiana ustawa reguluje m.in. kwe-
stie dotyczace praw pacjenta do: 1) $wiad-
czen zdrowotnych i wyrazenia zgody na ich
udzielanie; 2) informacji o stanie zdrowia
ileczeniu, z zachowaniem ich tajemnicy
w okreslonych sytuacjach; 3) poszanowa-
nia intymnos$ci i godno$ci; 4) dokumentacji
medycznej i zasadach jej udostepniania,

5) poszanowania zycia prywatnego i rodzin-

Dr n. med. Maciej Dercz

a takze wydawaniu opinii i orzeczen lekar-
skich”. Silnego wsparcia w podejmowaniu
swoich dziatan pacjentowi bedzie udzielat
Rzecznik Praw Pacjenta, ktory - zdaniem
prelegenta — uzyskal w tej dziedzinie kom-
petencje prokuratora. Przepisy ustawy
upowaznily go bowiem do przystepowania
do kazdej sprawy toczacej si¢ z udzialem
pacjenta — nie tylko na jego wniosek, ale
réwniez z wlasnej inicjatywy. Moze przy
tym korzystac z pomocy organdéw nadzoru,
prokuratury, kontroli pafistwowej, zawodo-
wej lub spolecznej, zgodnie z ich kompeten-
Cjami.

Sprzeciw z odpowiednim uzasad-
nieniem wnosi si¢ do komisji lekarskiej,
dzialajacej przy Rzeczniku Praw Pacjenta,
w terminie 30 dni od dnia wydania opinii
albo orzeczenia przez lekarza orzekajacego
o stanie zdrowia pacjenta. Sprzeciw wymaga
uzasadnienia. W sktad komisji lekarskiej
wchodzi trzech lekarzy powotanych przez

Zycie nie zna prézni i znaczna czes¢ moich kolegéw — prawnikéw z niej skorzysta. Wszedzie
tam, gdzie bedq mogli (wzorem paristw zachodnich, zwtaszcza Standw Zjednoczonych),
wkroczq w proces kwestionowania lekarskich diagnoz, orzeczen oraz innych opinii. Konse-
kwencje tego mogq byc¢ powazne, zwtaszcza jesli w gre bedzie wchodzic¢ uzyskanie wyso-
kiego odszkodowania lub innych korzysci (np. renty inwalidzkiej, czy innego swiadczenia).

nego. Na szczegdlng uwage zastuguja jednak
przepisy zawarte w rozdziatach:

1. Prawa pacjenta do zgloszenia sprze-
ciwu wobec opinii albo orzeczenia lekarza
(rozdziat 8).

2. Postepowanie w sprawach praktyk
naruszajacych zbiorowe prawa pacjentow
(rozdziat 13).

Sprzeciw moze dotyczy¢ wszystkich
opinii i orzeczen okreslonych w art. 2 ust. 1
ustawy o zawodzie lekarza i lekarza den-
tysty, ktory stanowi, ze ,wykonywanie za-
wodu lekarza polega na udzielaniu przez
osobe posiadajaca wymagane kwalifikacje
(..) $wiadczen zdrowotnych, w szczegélno-
$ci: badaniu stanu zdrowia, rozpoznawaniu
choréb i zapobieganiu im, leczeniu i rehabi-
litacji chorych, udzielaniu porad lekarskich,

rzecznika z listy, opracowanej przez krajo-
wych konsultantéw, w porozumieniu z wla-
$ciwymi konsultantami wojew6dzkimi.
Komisja orzeka na podstawie dokumentacji
medycznej, moze tez — w miare potrzeby -
przeprowadzi¢ badanie pacjenta. Orzeczenie
musi wydac nie p6zniej niz w terminie ko-
lejnych 30 dni. Od rozstrzygniecia komisji
lekarskiej nie przystuguje odwotanie.

Strajk ,$cigany” z urzedu

Ustawa wprowadza zupelnie nowator-
skie przepisy, dotyczace ,praktyk narusza-
jacych zbiorowe prawa pacjentow” (w wielu
krajach unijnych takie sformutowanie po-
no¢ juz dawno istnieje), ktére w zdecydo-
wany sposob ograniczaja mozliwosci orga-
nizowania akcji protestacyjnych w ochronie
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zdrowia. Przez takg praktyke rozumie sie:
»1) bezprawnie zorganizowane dziatania
lub zaniechania podmiotéw udzielajacych
$wiadczen zdrowotnych; 2) stwierdzone
prawomocnym orzeczeniem sadu zorgani-
zowanie, wbrew przepisom o rozwigzywa-
niu sporéw zbiorowych, akcji protestacyjnej
lub strajku przez jego organizatora...” Do-
tyczy to zwlaszcza przypadkow, gdy dziala-
nia te pozbawiaja pacjentéw ich praw albo
te prawa ograniczaja, ich celem jest osiag-
nigcie korzys$ci majatkowe;j.

W zasadzie wszystkie dotychczasowe
protesty i strajki lekarskie — zdaniem pre-
legenta — uzna¢ mozna za takie praktyki,
gdyz np. ograniczaly przyjecia pacjentow
do szpitali, a nawet grozity ich ewakuacja.
Wszystkie tez w ostatecznym rozrachunku
mialy na celu osiaggniecie korzysci majat-
kowych w postaci podwyzki wynagrodzen
(czy to bezposrednio, czy poprzez ustalenia
innego sposobu platnosci za §wiadczenia
przez NFZ).

Pacjenci, ale réwniez przedstawiciele
wladzy panstwowej i samorzadowej, zysku-
ja tu wsparcie ze strony Rzecznika Praw
Pacjentow, ktdry takie praktyki, podejmo-
wane w konkretnej jednostce, na danym
terenie lub w catlym kraju (co w przeszto-
$ci mialo przeciez miejsce), moze ,$ciga¢”
na wniosek lub z urzedu. Jeéli za$ uzna,
po przeprowadzonym stosownym docho-
dzeniu, ze byly bezprawne - moze nakaza¢
ich zaniechania i podjecia dziatan niezbed-
nych do usuniecia skutkéw takich dziatan
w okres$lonym terminie. Decyzji nadaje si¢
rygor natychmiastowej wykonalno$ci, jej
zlekcewazenie grozi karami administra-
cyjnymi oraz pienieznymi. Organizator
strajku lub podmiot udzielajacy §wiadcze-
nia zdrowotne moze by¢ obcigzony zapta-
ceniem grzywny nawet do pét miliona z1.
Takie kary - uwaza dr M. Dercz - moga
by¢ nakladane w sposob mato kontrolowa-
ny, bo procedura odwotawcza od decyzji
rzecznika, zapisana w ustawie, jest bardzo
skomplikowana.

Uwarunkowania i ,prawne
kruczki”

Znaczng czg$¢ swojego referatu (od tego
zreszta rozpoczynajac swe wystapienie),
dr M. Dercz po$wigcil oméwieniu uchwaly
Rady Ministréw, w ktdrej zawarty zostal jako
zalacznik dokument zatytutowany: ,Wspar-
cie jednostek samorzadu terytorialnego
w dzialaniach stabilizujacych system ochrony
zdrowia”. Zapisy programu ,Ratujemy pol-
skie szpitale” do$¢ szczegdlowo omawiali-
$my na tamach marcowego ,,Panaceum” (nr
3/2009) - nie bedziemy go zatem tu prezento-
wa¢é. Chcemy natomiast odwota¢ sie do nie-
ktérych skomplikowanych uwarunkowan,
towarzyszacych opracowaniu tzw. planu B,
a takze ,,kruczkéw prawnych” na jakich sie
on opiera, a na ktore zwrdcit uwage prelegent.
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Program ,,Ratujemy polskie szpitale”,
adresowany do publicznych szpitali, w tym
gtéwnie znajdujacych sie w bardzo trudnej
sytuacji z racji ogromnego zadluzenia, za-
pewnia pomoc finansowg dla samorzgdow
- organoéw zalozycielskich SP ZOZ-6w,
ktore zdecyduja si¢ na ich komercjalizacje.
Szpitale nie moga z niej skorzysta¢ bezpo-
$rednio, poniewaz na to nie pozwala zapis
Traktatu Akcesyjnego z Unig Europej-
ska, w ktérym polskie wladze zgodzily sie
na uznanie ZOZ-6w jako przedsigbiorstw,
co wyklucza mozliwo$¢ udzielania im po-
mocy publicznej.

Mechanizm zaproponowany w ,,pla-
nie B” nie jest prostym przeksztalceniem
szpitala w spotke prawa handlowego (takie
przeksztalcenie, i to obligatoryjne dla wszyst-
kich publicznych placéwek, zostalo zapisane
w ustawie o0 ZOZ-ach, zawetowanej przez
prezydenta). Gdyby tak bylo, nowa jednostka,
zajmujgca miejsce przestajacej funkcjonowac,
korzystataby z zasady sukcesji na mocy ko-
deksu cywilnego i nie wymagataby ponownej
rejestracji, wchodzac w petni praw oraz obo-

Dr n. med. Maciej Dercz

cych w ich strukturze NZOZ-6w, wydatnie
ten proces utrudnily, a w zasadzie unie-
mozliwily. Stanowia bowiem, Ze wniesienie
majatku publicznego szpitala w formie apor-
tu do spotki lub przekazanie go fundacji

czy stowarzyszeniu, ktérych przedmiotem
dzialalnosci jest $wiadczenie ustug z zakre-
su ochrony zdrowia, jest... zabronione. I stad
najpierw trzeba dotychczasowy SP ZOZ zli-
kwidowa¢, a to jest prawdziwg ,droga przez
meke”. Ciaggnie si¢ bowiem latami, o czym
$wiadczg wezedniejsze proby czynione

w tym zakresie na mocy dotychczasowych
przepisow, ktérych zgodnos¢ z prawem
mozna zresztg fatwo podwazy¢, co szeroko
uzasadnial prelegent, powolujac si¢ na sado-
we orzecznictwo.

Odwolujac sie do wynikéw przepro-
wadzonego ostatnio badania dr M. Dercz
powiedzial na koniec, Ze nie ma zadnych
podstaw twierdzenie, iz z chwilg ,,prze-
ksztalcenia” SP ZOZ-6w w spo6lki prawa
handlowego, szpitale beda automatycznie
przynosity zyski, bo beda lepiej zorgani-
zowane, zarzgdzane i finansowane. Nie

Nasz kraj juz od kilkunastu lat - funkcjonujqc w strukturach Unii Europejskiej — stosuje

w gospodarce zasady rynkowe. W te ramy wciqz prébuje sie jednak wttoczy¢ jednostki
ochrony zdrowia, dziatajqce jak w latach szes¢dziesigtych, siedemdziesigtych, osiemdzie-
sigtych... To sq systemy w stosunku do siebie niekompatybilne. Symptomatyczne jest to,
Zze ciggle funkcjonuje u nas okreslenie ,stuzba zdrowia”, ktére — jak niektérzy pamietajq

— Zywcem zostato przeniesione z modelu radzieckiego. Lekarze zatrudnieni w zaktadach
opieki zdrowotnej nadal traktowani sq jak pracownicy najemni, a przeciez wykonujq tzw.
wolny zawdd. Nie petniq zadnej ,stuzby”, Zaden minister nie moze ich ,wzig¢ w kamasze”.

wiagzkow starej (dotyczy to takze obowigzkéw
wobec pracownikéw, zapewniajac im ,,migk-
kie ladowania”). Program ,,Ratujemy polskie
szpitale” takiej sukcesji nie zapewnia, co bar-
dzo komplikuje calg procedure, wyglada ona
bowiem nastepujaco.

Ratowanie... przez likwidowanie

Spotka, powolana do zycia uchwala
samorzadu w celu przejecia dotychczasowe-
go publicznego szpitala, sama nie jest i nie
moze by¢ $wiadczeniodawca, bo nie spetnia
odpowiednich kryteriéw (nie dysponuje
odpowiednim budynkiem ani zapleczem
kadrowo-sprzetowym). Musi utworzy¢
w swojej strukturze niepubliczny ZOZ,
ktéry bedzie udziela¢ $wiadczenia zdro-
wotne po likwidacji SP ZOZ-u, dokonanej
specjalng uchwalg jej organu zalozyciel-
skiego. W uchwale tej musi by¢ przywotany
jej »spadkobierca”, ktory zapewni ciggloéé
dzialalnosci szpitala, gwarantujac jakos¢
i dostepnos¢ dotychczas wykonywanych
tu procedur. Problem tkwi w tym, ze w no-
welizacji ustawy o ZOZ-ach z 2006 r. zmie-
nione zostaty rozwigzania prawne istotne
dla procesu przeksztalcen.

Nowe przepisy, ktore teoretycznie do-
puszczaja do powstania spotek i dziatajg-

jest to zatem panaceum na kiopoty naszej
ochrony zdrowia, ktérej zasadniczg bo-
laczka jest to, ze — jak stwierdzil prelegent

- w Polsce... Zadnego systemu ochrony zdro-
wia tak naprawde nie ma. Jest tylko zbior
réznej rangi przepiséw, mniej lub bardziej
spojnych, funkcjonujacych w tej sferze -
przepiséw pochodzacych z réznych okresoéw
i wprowadzanych w zycie dla zaspokojenia
biezacych interesow.

Nina Smole#

(Wybrane zagadnienia, przedstawione
w referacie, zostaly opracowane na podsta-
wie nagrania magnetofonowego.)

W kolejnym numerze ,,Panaceum” opu-
blikujemy wygloszony réwniez na XXV
OZL w Dobieszkowie referat Jarostawa
Klimka, radcy prawnego OIL w Lodzi, za-
tytutowany ,,Korzysci i zagrozenia wynika-
jace z przeksztalcen szpitali w spétki prawa
handlowego”
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Lepiej zapobiegad, niz leczy¢
Zdazy¢ przed inwalidztwem

»~Panaceum” rozmawia z prof. dr. hab. n. med. Andrzejem Klimkiem,
konsultantem wojewddzkim w dziedzinie neurologii,
kierownikiem Kliniki Neurologii i Epileptologii Il Katedry Choréb

Uktadu Nerwowego Uniwersytetu Medycznego w todzi

»Panaceum”: - Jakie schorzenie w neu-
rologii, czyli w dziedzinie, ktorg Pan
Profesor reprezentuje, nalezy uznac jako
problem numer jeden, ktory wymaga pod-
jecia daleko zakrojonych dziatan profilak-
tycznych?

Andrzej Klimek: - W neurologii - nie
tylko w Polsce, ale na calym $wiecie - pro-
blemem numer jeden od lat s zawaly mo-
zgu, czyli udary niedokrwienne oraz krwo-
toczne, zwane potocznie wylewami. Kiedy$
wylewem nazywano wszystkie takie przy-
padki, tymczasem tylko 20% udaréw wywo-
tanych jest nagtym krwotokiem z peknigte-
go naczynia mézgowego, natomiast w 80%
- niedokrwieniem, czyli zamknieciem na-
czynia, ktore doprowadza krew do mézgu.
Zawal moézgu jest trzecig co do czgstosci
przyczyna $mierci oraz gléwna przyczyna
trwalego kalectwa i braku samodzielno$ci
u 0s6b dorostych.

»P”: — Méwi Pan Profesor o zawale
mozgu, co od razu kojarzy si¢ z zawalem
serca...

A.K.: - I stusznie. Naczynia mézgowe
roznig si¢ wprawdzie od naczyn wienco-
wych i przypuszcza sie, ze dzigki tej réznicy
udar wystepuje u pacjentéw w pdzniejszym
wieku niz zawal serca, ale ich etiologia jest
podobna. O ile jednak leczenie zawalow
mieénia sercowego, jak si¢ wydaje, zostalo
W pewnym sensie opanowane i olbrzymia
niegdys $miertelno§¢ w pierwszym okre-
sie po wystapieniu objawéw zdecydowanie
zmniejszyta sie, o tyle postepy w leczeniu
zawaldw mdzgu sg stosunkowo skromne.
Nadal dajg one niepomy$lne rokowania,
gdyz chory zwykle albo umiera, albo zostaje
na cale zycie inwalida. Tych przypadkéow,
ktére konczg sie pomyslnie, a zatem cho-
ry, opuszczajac szpital, nie wymaga opieki
innych oséb, jest stosunkowo niewiele. War-
to tez dodac, ze w pierwszej dobie udaru
mozgu $miertelno$¢ nadal jest bardzo duza,
bo sigga okoto 30-35%.

»P”: - Dlaczego tak sie dzieje?

A.K.: - Przyczyng jest gléwnie fakt,
ze pacjenci dotknieci udarem trafiaja do nas
pdzno, zdecydowanie za pézno. O ile bo-
wiem zawalowi mie$nia sercowego, nawet
w poczatkowej fazie, towarzyszy zwykle
przeszywajacy bol, o tyle zawal mozgu
to choroba, ktéra paradoksalnie... nie boli.
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I chociaz od konca lat dziewigcdziesiatych,
na wzor leczenia zwaldw serca, do leczenia
udaréw niedokrwiennych wprowadziliémy
bardzo skuteczne leki trombolityczne, ak-
tywujace plazminogen, to ich zastosowanie
jest ograniczone.

»P”: = Z czego te ograniczenia wyni-
kaja?

A.K.: - Leczenie nalezy bowiem wyko-
na¢ w trybie naglym, najszybciej jak to jest
mozliwe, w trakcie tzw. okna terapeutycz-
nego, ktdre dla obecnie stosowanego leku
actilyse, podawanego dozylnie, wynosi oko-
fo 3 godzin od pierwszych objawoéw. Jesli
przecietny cztowiek dostanie udaru niedo-
krwiennego w domu, to zanim trafi na spe-
cjalistyczny oddzial szpitalny, mija znacznie
wiecej czasu, a wowczas wdrozenie takiego
leczenia nie jest mozliwe, poniewaz jego
wszczecie grozi wystapieniem udaru krwo-
tocznego. Okresla sie, ze na §wiecie liczba
przypadkow, ktore sg leczone przy pomocy
tej procedury, siega 10% wszystkich udaréw,
w Polsce wynosi tymczasem tylko 2-3%.
Wiedza naszego spoleczenistwa na temat
pierwszych objawéw udaru jest bowiem bar-
dzo niska. Powszechny brak $wiadomosci
dotyczy zreszta réwniez czynnikow ryzyka
wystepowania tej choroby oraz mozliwosci
jej zapobiegania.

»P”: = U kogo najczesciej wystepuja
udary i jakie objawy towarzysza tej cho-
robie?

A.K.: - Udar mézgu jest choroba lu-
dzi starszych, zachorowalno$¢ wzrasta
wraz z wiekiem, a dramatycznie nasila sie
po 65 roku zycia. Ludzie w tym wieku zwy-
kle bagatelizujg pierwsze objawy ostrego
udaru: zawroty gtowy, jednostronne niedo-
wlady konczyn, zaburzenia czucia, mowy
i widzenia, ktére mogg towarzyszy¢ tez in-
nym dolegliwo$ciom. Bywaja w tym wieku
réwniez stany okreslane mianem przemi-
jajacych atakéw niedokrwiennych mézgu.
Wystepuja wtedy objawy, takie jak w uda-
rze, ale trwaja one od kilku minut do kilku
godzin, po czym catkowicie si¢ wycofuja.
Jezeli wtedy zaczniemy prawidtowe leczenie,
mozna unikna¢ tragedii.

»P”: — Czy udarom moézgu mozna sku-
tecznie zapobiega¢, zwlaszcza ich nawro-
tom, ktore sa bardzo czeste?

A.K.: - Mozna. W wielu krajach uprzemy-

stowionych w ciggu ostatnich 20-30 lat uzy-
skano bardzo wyrazny spadek zapadalnosci
na udary, co wiaze si¢ z faktem, ze zidentyfi-
kowano czynniki ryzyka ich wystepowania.
Sposéréd nich najwazniejszymi sa: nadciénie-
nie tetnicze, niektdre choroby serca, otylos¢,
cukrzyca, brak ruchu, naduzywanie alkoho-
lu, palenie papieroséw. Na przyktad leczac
prawidlowo nadci$nienie krwi, mozemy
zmniejszy¢ ryzyko udaru az o 40%.

»P”: — Okazuje si¢, ze czynniki ryzyka
wystepowania zawaléw mozgu i zawalow
serca s3 w sumie bardzo podobne.

A.K.: - To prawda i potwierdzaja to pro-
wadzone - réwniez w Polsce — badania nad
przyczynami choréb naczyniowych, takich
jak udar mézgu, czy zawal migénia sercowe-
go i niedokrwienna choroba serca. W trakcie
tych badan udalo si¢ ustalié, ze w 25-30%
przypadkach niezaleznym czynnikiem ich
rozwoju jest homocysteinemia, czyli wzrost
poziomu homocysteiny we krwi. Taki wzrost
moze by¢ spowodowany czynnikami gene-
tycznymi, ale gléwnie zwigzany jest z nie-
doborem witamin B6 i B12. Po ich podaniu
u 50% chorych poziom tego aminokwasu
spada, a wowczas spada takze ryzyko wysta-
pienia choréb naczyniowych. Probowalismy
kontynuowac te badania, zwracajac si¢ o fi-
nansowa pomoc Urzedu Marszatkowskiego,
ale byly zastrzezenia, Ze sg one za drogie,
bo musi by¢ nimi objeta duza grupa populacji
w odpowiednim wieku w co najmniej 3-let-
nim okresie, a ich efekty sa niepewne.

»P”: — Wiedza naszego spoleczenstwie,
dotyczaca udaréw mozgu, o czym juz mo-
wil Pan Profesor, jest bardzo niska...

A K.: - ... zwlaszcza wér6d osob, ktore
posiadaja niski cenzus spoleczny. Ludzie
osiggajacy pewien poziom wyksztalcenia,

a takze majatkowy, na og6l maja $wiado-
mos¢, ze nalezy przestrzegac zalecenia leka-
rzy: sg bardziej aktywni, stosuja odpowied-
nig diete, mniej pala i pija, systematycznie
mierzg ci$nienie. Do szerokiego grona spo-
feczenstwa czesto jednak nie dociera, jak
wazne w profilaktyce wystepowania roz-
nych choréb jest zrezygnowanie z pewnych
przyzwyczajen i nawykow. Niekiedy dociera
do nich dopiero brutalna prawda o konse-
kwencjach choroby, np. o tym, ze po udarze
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mogga na cale zycie pozosta¢ kalekami, jesli
- oczywiScie — nie umrg.

»P”: — Czy tej niskiej swiadomosci nie
mozna zaradzi¢, prowadzac zakrojone
na szeroka skale akcje edukacyjne, doty-
czace udarow?

A.K.: - Wiem, ze takie akcje edukacyj-
ne, m.in. plakatowe i medialne, bardzo ostre
w swej wymowie, prowadzone sg w Stanach
Zjednoczonych. U nas réwniez si¢ do tego
przymierzano, ale jak na razie mamy
na tym polu skromne dokonania, a warto by
te dzialania zintensyfikowac.

»P”: - Akcje edukacyjne, dotyczace ob-
jawow i nastepstw zawalow serca, przynio-
sty bardzo pozytywne efekty i ludzie sto-
sunkowo wiele wiedzg na ten temat. Prawie
wszystkim bol zamostkowy sugeruje, ze na-
lezy zglosic¢ si¢ pilnie do lekarza i wykonaé
EKG, natomiast objawy udaru mézgu cze-
sto sa po prostu bagatelizowane....

A.K.: - I stad efekty, o ktérych mowili-
$my juz wczedniej...

»P”: — ... czyli wystepowanie duzej
$miertelno$ci w zawatach mézgowych,
zwlaszcza w pierwszym okresie, czeste
nawroty choroby i konsekwencje w postaci
cze$ciowego lub catkowitego inwalidztwa.
A jak obecnie przebiega leczenie chorych
dotknietych udarami?

A.K.: - Jeszcze do niedawna chory
z udarem trafial na interne, gdzie - nie ob-
razajac kolegéw internistow — byt traktowa-
ny jak dopust Bozy. Nic jednak dziwnego,
skoro jeszcze w latach 1970-1980 stosowano
leczenie takie samo, jak na poczatku XX
wieku i uwazano, ze chory z udarem nie
rokuje poprawy. Podejscie do tego problemu
zmienilo si¢ radykalnie w ciagu ostatnich
dwudziestu lat. Bez watpienia najlepsze
efekty leczenia udaru uzyskuje sie¢ w od-
dziatach udarowych, ktore sa zwykle czeécia
oddzialéw neurologicznych, gdzie istnieje
tam mozliwo$¢ zastosowania odpowiedniej
diagnostyki oraz terapii, jak réwniez moni-
torowania stanu pacjenta. Dzigki urucho-
mieniu sieci oddzialéw udarowych, w wielu
krajach — w tym i w Polsce — uzyskano
znaczny spadek wczesnej $miertelnoéci z po-
wodu udaru. Niestety, problemem pozostaje
nadal inwalidztwo poudarowe, ktére unie-
mozliwia powrdt do normalnego Zycia.

»P”: — Rehabilitacja to przystowiowe
waskie gardlo leczenia udarow?

A.K.: - W Lodzi, niestety, odczuwamy
dramatyczny brak stacjonarnych oddzialow
rehabilitacji poudarowej, w ktorych przy-
najmniej cze$¢ tych chorych mozna by wy-
rehabilitowac na tyle, zeby oni mogli potem
samodzielnie egzystowacl. Bez rehabilitacji
chory czesto ma klopoty z wykonywaniem
nawet podstawowych, codziennych czynno-
$ci, nie potrafi sie komunikowac z innymi,
wymaga pielegnacji 0sob trzecich, bez kté-
rych nie moze funkcjonowa¢. Tymczasem
u nas dziataja w zasadzie tylko dwa stacjo-
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narne oddzialy rehabilitacji neurologicznej -
przy szpitalu Jonschera oraz w szpitalu na pl.
Hallera. Poza tym jest jeszcze kilka placowek
rehabilitacji ambulatoryjnej, w tym coraz
wiecej niepublicznych. Z inwalidami pouda-
rowymi jest jeszcze jeden problem. Po lecze-
niu ostrego udaru w warunkach szpitalnych,
chory musi wréci¢ do domu, gdzie nie zawsze
moze liczy¢ na pomoc 0sob trzecich. A jesli
juz takg opieke ma zagwarantowang, to cal-
kowicie zaburza to funkcjonowanie rodziny,
nie méwiac o koniecznoéci dokonania réz-
nych zmian w samym mieszkaniu.

»P”: — Powré¢my jednak do spraw
profilaktyki. W kardiologii realizowanych
jest mnostwo programow, majacych zapo-
biegac¢ chorobom sercowo-naczyniowym,
s3 one prowadzone na roznych szczeblach
i przez rézne instytucje. W neurologii,

a konkretnie w tym jej obszarze, ktory
dotyczy udaréw modzgu, takich programéw
profilaktycznych funkcjonuje niewiele.

Jak -Pan Profesor je ocenia?

A.K.: - Obecnie neurologia ma swoj
udzial w realizowanym od 2003 r. Naro-
dowym Programie Profilaktyki i Leczenia
Chordb Ukladu Sercowo-Naczyniowego
POLCARD. Jedna trzecia $rodkéw tego

»P”: — Czy nie uwaza Pan Profesor,
ze taka role méglby pelni¢ Narodowy Fun-
dusz Zdrowia i jego oddziaty?

A .K.: - Moze méglby, nie wiem, ale nie
pelni. W efekcie ,,nie wie lewica, co czyni
prawica”, nikt tak do konca nie ogarnia,
jakie sg potrzeby leczenia w konkretnej
dziedzinie ani nie zna mozliwosci ich zaspo-
kojenia, a jesli juz co$ uda sie czasem zbi-
lansowad, to procesy decyzyjne wdrazania
niezbednych zmian trwajg miesigcami. Caly
ten batagan prowadzi tez niekiedy do podej-
mowania kuriozalnych decyzji jednoczaso-
wego zmniejszania — z réznych zresztg przy-
czyn - liczby 16zek udarowych na internie,
czy na neurologii w kilku szpitalach jedno-
czesnie, chociaz generalnie jest ich za mato.

»P”: — Czy zatem wspomniana ,,zlo-
ta rybka” nie moglaby spowodowac, aby
w Lodzi przybylo 16zek neurologicznych?

A.K.: - Oczywiscie, przydalby si¢ nowy
oddzial neurologiczny, ale to nie zalezy
przeciez od ,,zlotej rybki”, tylko od $rodkéw,
jakie na ten cel uda si¢ ewentualnie pozy-
ska¢, a tych generalnie w systemie brakuje,
poza tym od zmystu organizacyjnego tych,
ktérzy za ochrone zdrowia odpowiadajg.

A jedli juz o ,,ztotej rybce” mowa, to ja oso-

Wiedza naszego spoteczenstwa na temat pierwszych objawow
udaru jest bardzo niska. Powszechny brak swiadomosci
dotyczy réwniez czynnikéw ryzyka wystepowania tej choroby
oraz mozliwosci jej zapobiegania.

programu jest przeznaczona wlasnie na neu-
rologie, uczestnicza w nim wszystkie t6dz-
kie oddzialy neurologiczne, ktére posiadajg
pododdziaty poudarowe. Jest to bardzo
pozytywny program, nie jest to jednak pro-
gram typu profilaktycznego, ale wspieraja-
cy leczenie, ktéry pozwala nam wzbogaci¢
nasze oddzialy udarowe w sprzet zaré6wno
diagnostyczny i medyczny, jak i do monito-
rowania chorych oraz ich rehabilitacji.

»P”: — Gdyby Pan Profesor spotkal
»zlota rybke”, to jakie zyczenia skierowal-
by pod jej adresem, aby poprawi¢ sytuacje
w zakresie profilaktyki i leczenia udaréow
moézgu w Lodzi, wojewddztwie, kraju?

A.K.: - Odnosze si¢ sceptycznie
do mozliwosci ,zotych rybek”, ale mam
takie zyczenie, ktére chciatbym, aby sie
spetnilo i to nie tylko w zakresie neurolo-
gii, ale w ogole ochrony zdrowia w Polsce,

a w Lodzi szczegdlnie. Chcialbym, aby upo-
rzagdkowany zostal caly ten balagan kom-
petencyjno-organizacyjny, jaki w ochronie
zdrowia obecnie panuje. Placowki zdrowia,
w tym szpitale, podlegaja zaréwno centrali,
jak i wladzom samorzadowym: wojewddz-
kim, miejskim, powiatowym, kazdy z tych
organdw wypelnia cz¢§¢ zadan, ale nie ma
osoby, ktora by tym wszystkim koordyno-
wala i kierowala na danym terenie.

biscie skierowalbym jej zainteresowania
w innym kierunku. Chodzi mi o spowodo-
wanie, aby podjete zostaly szerokie dziala-
nia, propagujace w spoleczenstwie zdrowy
styl zycia, ktérego znaczenia - jako czyn-
nika majacego niebagatelny wplyw na za-
pobieganie chorobom ukladu mézgowego
i w ogole krazenia - nie sposob przecenic.
Chodzi zwlaszcza o systematycznie dawko-
wang aktywnoé¢ fizyczng, stosowanie od-
powiedniej diety, czy eliminowanie uzywek.
Namawiam tez wszystkich do stalej kontroli
ci$nienia te¢tniczego, a takze poziomu cukru
i cholesterolu.

»P”: - Te argumenty przewijaja si¢ juz
W trzeciej rozmowie, jaka na temat pro-
filaktyki chorob serca i ukladu krazenia
prowadzimy dla potrzeb ,,Panaceum”.
Dziekujac zatem Panu Profesorowi za inte-
resujaca rozmowe, kierujemy je do wszyst-
kich lekarzy, a zwlaszcza pierwszego
kontaktu, aby te zasady wpajali swoim
pacjentom i wobec nich stosowali. A takze
do wszystkich Kolezanek i Kolegow, aby
osobiscie wzigli je sobie do serca.

Rozmawiali:
Nina Smolen, Ryszard Golatiski
fot. R. Golaniski
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Przed wyborami samorzadowymi

Na kogo bede gtosowa¢

i dlaczego?

Rozpoczely sie kolejne, juz pigte wybory
delegatow do wladz samorzadu lekarskiego.
Kazde wybory stwarzaja nadzieje, ze tym
razem wybierzemy wlasciwe osoby i ze wla-
$nie dzieki nim nasz samorzad bedzie
wreszcie bardziej skuteczny w dziataniach.
To jest naturalne oczekiwanie, tak by¢
powinno. Na kogo wobec tego gltosowac?

Na jakich oprze¢ si¢ kryteriach?

Niekiedy bywa niestety tak, ze glosu-
jemy na kolege, ktdry glosno i duzo méwi,
duzo krytykuje i obiecuje, a do tej pory ni-
czego nie dokonal w samorzadzie - chociaz
mogl. Na takich kandydatéw nie bede gloso-
wac - bo sa niewiarygodni. Z drugiej strony,
nie zawsze glosujemy na kogos, kto spraw-
dzit si¢ w codziennej pracy w samorzadzie,
pos$wiecal swoj czas i energie, ale rzadziej
zabieral glos, mniej obiecywal, a na doda-
tek... usprawiedliwial rézne niepowodzenia
samorzadu lekarskiego.

Ja osobiscie bede glosowa¢ na kolegdw,
ktorzy:

- chca przede wszystkim dzialaé, a nie
deklarowaé,

- juz wykazali, ze potrafig to robi¢ —
bo przeciez nie trzeba by¢ delegatem, aby
dziata¢ w samorzadzie na rzecz samorzadu,

- swoja dotychczasowa postawa udowod-
nili, Ze mozna mie¢ do nich zaufanie, ze ich
dzialania nie rozmijaja si¢ z deklaracjami.

Bede glosowac na takich kolegéw przede
wszystkim dlatego, Zze uwazam, ze samorzad
lekarski powinien by¢ bardziej skuteczny
w dzialaniu i cieszy¢ si¢ wiekszym autory-
tetem w spoleczenstwie. Oczekuje, Ze moi
kandydaci do tego doprowadza.

I tu nieodparcie nasuwa si¢ pytanie, czy
naszemu samorzadowi brakuje skutecznosci?
Na to pytanie, wbrew pozorom, nie ma jed-
noznacznej odpowiedzi. Nasz samorzad jest
na pewno za malo skuteczny w stosunku do po-
trzeb i oczekiwan naszego $rodowiska. Ale jed-
nocze$nie jest na pewno skuteczny w tych dzia-
faniach, na ktére pozwolita mu ustawa o izbach
lekarskich oraz ustawa o zawodzie lekarza.

A pozwolila, niestety, tylko m.in. na:

- wydawanie praw wykonywania zawo-
du i prowadzenie rejestru lekarzy, a takze
wydawanie zezwolen na prowadzenie indy-
widualnych praktyk lekarskich i prowadze-
nie rejestru tych praktyk;

- sprawowanie pieczy nad starannym
i sumiennym wykonywaniem zawodu leka-
rza - zgodnie z przepisami ustawy o zawo-
dzie lekarza i Kodeksu Etyki Lekarskiej (nad
przestrzeganiem tych zasad czuwa Rzecznik
Odpowiedzialnoséci Zawodowej i Sad Lekar-
ski oraz Komisja Etyki);
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- desygnowanie przedstawicieli samo-
rzadu lekarskiego na przewodniczacych
komisji konkursowych na stanowiska ordy-
natorskie;

- opiniowanie projektéw ustaw oraz
rozporzadzen dotyczacych sfery ochrony
zdrowia;

- przyznawanie lekarzom zapomag lo-
sowych oraz pozyczek, w tym na ksztalcenie
(nalezy to do obowiazkow Komisji Bytowej
oraz Komisji Ksztalcenia i Funduszu Ksztal-
cenia Lekarzy).

Natomiast, niestety, izba lekarska, zgod-
nie z ustawa, ma tylko glos doradczy lub
opiniodawczy w wielu innych zasadniczych
sprawach dotyczacych §rodowiska. Zaliczy¢
do nich trzeba m.in.:

- zasady wynagradzania lekarzy,

- sprawy organizacji i zarzadzania
w ochronie zdrowia,

- problemy przeksztalcen wlasnoscio-
wych placéwek zdrowotnych,

- ustalanie programow ksztalcenia
przed- i podyplomowego.

Samorzad lekarski nie ma, niestety,
wplywu na to, w jakim zakresie jego sta-
nowisko zostanie uwzglednione w osta-
tecznych decyzjach podejmowanych przez
Sejm, Ministerstwo Zdrowia czy Narodowy
Fundusz Zdrowia. Z dotychczasowego do-
$wiadczenia wynika, ze o tym nie zawsze
decyduja wzgledy merytoryczne, a niekiedy
po prostu polityczne.

Zdziwienie i niepok6j musi budzi¢
zmiana stanowiska niektérych naszych
kolegdéw z chwila powotania ich na stano-
wiska administracyjne réznych szczebli.
Zapominajg oni czesto o wczeéniej gtoszonej
potrzebie liczenia si¢ z opinig samorzadu we
wszystkich decyzjach dotyczacych srodowi-
ska lekarskiego i ochrony zdrowia. Trzeba
tutaj z gorycza przypomniec, ze przed paru
laty na czele marszu protestacyjnego w War-
szawie szed! nasz kolega, ktory — gdy zostat
ministrem - zapomniat o wigkszo$ci hasel,
w imie ktérych wezesniej protestowal.

Przed samorzadem lekarskim jest dtu-
ga droga do uzyskania wlasciwego miejsca
w systemie ochrony zdrowia i do odzyska-
nia autorytetu w spoteczenstwie. Ale t¢ dro-
ge musimy przejs¢. Naszym zadaniem jest
wybra¢ takich delegatow, ktorzy stwarzajg
uzasadniong nadzieje, ze poprawia skutecz-
no$¢ dzialania naszego samorzadu, zgodnie
z oczekiwaniami czlonkéw. I to jest zasadni-
czy cel wyboréw.

Stanistaw Ciechowicz

Z prac Prezydium
8 kwietnia 2009 r.

W trakcie posiedzenia, czlonkowie Pre-
zydium - po krétkim podsumowaniu prze-
biegu XXV OZL w Dobieszkowie 27-28 mar-
ca br. - przyjeli do wiadomosci ostateczne
teksty uchwal, stanowisk i apeli zjazdowych.

Kroétka dyskusja toczyla sie wokot:

1) stanowiska nr 2 w sprawie podziatu
terytorialnego izb lekarskich, w ktérej udziat
wzieli R. Golanski, M. Nadolski i M. Kacz-
marska-Banasiak. Mowiono o zagrozeniach,
jakie wiaza si¢ z przyjeciem proponowanego
przez Ministerstwo Zdrowia ustawowego
rozwiazania, aby obszar dzialania kazdej izby
pokrywal sie z terenem wojewoddztwa. Przy-
pomniano, Ze w momencie, gdyby Sejm przy-
jat poprawke do ustawy o izbach lekarskich
w tej sprawie, do tédzkiej OIL dotaczytby
teren pow. kutnowskiego, nalezacy obecnie
do OIL w Plocku. Wraz z tg Izba likwidacji
ulegloby jeszcze kilka innych (m.in. czgsto-
chowska i bielsko-bialska);

2) odrzucenia przez Zjazd uchwaly do-
tyczacej upowaznienia ORL do rozpoczecia
prac, ktére doprowadzityby do ustanowie-
nia sztandaru tédzkiej Izby, co oznaczaloby
wyrazenie zgody delegatow na finansowanie
tego przedsiewziecia z pienigdzy sktadko-
wych. Zastanawiano sig, czy istnieje mozli-
wos¢ ufundowania sztandaru z prywatnych
pienie¢dzy czlonkéw ORL albo ze §rodkéw
sponsoréw. R. Golanski poinformowatl,
ze koszt wykonania sztandaru, wraz z pro-
jektem, to kwota rzedu 4-5 tys. zt.

W czesci dotyczacej delegatur, B. Zwo-
linska z Del. Sieradzkiej poruszyla dwa te-
maty: jeden wigzal si¢ ze sprawg lekarza,
ktdrego towarzystwo ubezpieczeniowe chce
obciazy¢ poniesionymi kosztami roszcze-
nia, wyplaconego pacjentowi z tytutu bledu
w sztuce lekarskiej; drugi dotyczyt warun-
kéw umoéw NFZ, stawianych lekarzom pra-
cujacym w podstawowej opiece lekarskiej
w NZOZ-ach (do sprawy powrécimy). Poin-
formowala réwniez, ze czlonkowie Delegatu-
ry wyszli z inicjatywa zorganizowania w Sie-
radzu zawodow w strzelectwie mysliwskim.

Powracajac do spraw poruszonych
na poprzednim posiedzeniu Prezydium
20 marca br. wyja$niamy, ze:

- informacja R. Filipczaka o opraco-
waniu programu naprawczego w jednym
ze szpitali na terenie Delegatury Skiernie-
wickiej dotyczy Szpitala §w. Ducha w Rawie
Mazowieckiej;

- na Okregowym Zjezdzie Pielegniarek
i Potoznych w Sieradzu, ktéry relacjonowa-
fa B. Zwolinska, osoba przekonujaca pie-
legniarki, aby nie baty sie komercjalizacji
szpitali publicznych, byla dyrektorka szpita-
la w Wieruszowie, funkcjonujacego z powo-
dzeniem jako spo6tka prawa handlowego.
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Z posiedzen Rady
17 kwietnia 2009 r.

Na wstepie posiedzenia G. Krzyza-
nowski dokonat krétkiej oceny przebiegu
XXV OZL w Dobieszkowie, 27-28 marca
- od strony merytorycznej oraz frekwencji,
ktdra okazala sie by¢ lepsza niz na poprzed-
nich, dorocznych zjazdach delegatéw OIL.
W tej czesci glos zabrat W. Kardas, prze-
wodniczacy Komisji Regulaminowo-Or-
ganizacyjnej, ktory przedstawit informacje
na temat analizy, dokonanej przez Komisje,
w zakresie obecnoéci na kolejnych zjaz-
dach oraz posiedzeniach ORL w V kadencji
(komunikat w tej sprawie opublikujemy
w kolejnym numerze) i zapowiedzial przy-
gotowanie podobnej analizy dotyczacej
obecnosci na posiedzeniach komisji pro-
blemowych. W dyskusji na ten temat udziat
wzieli G. Mazur i R. Golanski.

Nastepnie, po wystuchaniu relacji
z uroczystosci otwarcia nowej siedziby
OIL w Czestochowie (G. Krzyzanowski,

R. Golanski), cztonkowie Rady podjeli dwie
uchwaly w sprawie:

1) zwolania kolejnego XX VI sprawoz-
dawczo-wyborczego Okregowego Zjazdu Le-
karzy OIL w Lodzi w dniu 5 grudnia 2009 r,;

2) udzielenia oprocentowanej pozyczki
OIL w Warszawie na dokonczenie remontu
budynku, przeznaczonego na nowg siedzibe
tej Izby (jej pelny tekst — ponizej).

Przyjecie tej drugiej uchwaly poprzedzila
informacja G. Krzyzanowskiego o zasadach
udzielenia wspomnianej pozyczki, a nastep-
nie dyskusja na temat zagrozen i korzysci,
jakie z tego tytulu moga wynika¢ dla finan-
sOéw naszej Izby. Glos zabierali m.in. S. Zim-
ny i R. Golanski, ktéry przypomnial, ze war-
szawska OIL udzielita pomocy w remoncie
naszej siedziby, poreczajac kredyt bankowy
zaciggniety na ten cel. Uchwale przyjeto przy
2 glosach sprzeciwu i 3 wstrzymujacych sie.

P. Czekalski przedstawil sprawozdania
z ostatnich posiedzen Prezydium - 29 mar-
ca (relacje zamiesciliémy w ,,Panaceum”
nr 4/2009) oraz 8 kwietnia br. (relacja obok),
poinformowal réwniez, ze ostatnio Okrego-
wy Rzecznik Odpowiedzialno$ci Zawodowej

skierowal wnioski do Okregowego Sadu Le-
karskiego o ukaranie 2 lekarzy, a sad orzekt
w tym samym czasie kar¢ upomnienia wobec
1 lekarza i kare nagany - rowniez wobec 1.
Nastepnie cztonkowie Rady zaakceptowali
projekt wymiany windy kuchennej w budyn-
ku OIL (koszt okoto 30 tys. zt) oraz wystu-
chali informacji o przebiegu dotychczaso-
wych zebran wyborczych w poszczegélnych
rejonach i ustalili, ktérzy konkretnie czton-
kowie Okregowej Komisji Wyborczej beda
obstugiwali kolejne zebrania, odbywajace si¢
na terenie Del. Lodzkiej (P. Sustowski).

W kolejnym punkcie G. Krzyzanowski
omoéwit doé¢ szczegdlowo sytuacje, wja-
kiej znalazl sie jego macierzysty Szpital im.
Biernackiego w Pabianicach, wyjasniajac,
jak doszto do tak dramatycznego zadtuze-
nia placéwki i kto ponosi za to wing, a takze
poinformowat o planowanej wizycie mini-
ster zdrowia — E. Kopacz w szpitalu (wiecej
na ten temat - s. 3).

Po jego wystapieniu rozwingla si¢ burz-
liwa dyskusja nie tylko na temat tego kon-
kretnego przypadku, ale w ogéle sytuacji,

w jakiej znalazly si¢ polskie szpitale oraz
lekarze tam zatrudnieni, méwiono o przy-
czynach takiego stanu rzeczy oraz mozli-
woéciach rozwigzania tego problemu. Wiele
watpliwosci zglaszano przy tym do forso-
wanego przez obecny rzad rozwigzania,
polegajacego na przeksztatceniu SP ZOZ-6w
w spo6lki prawa handlowego, co znalazto
wyraz w opracowaniu tzw. planu B.

W dyskusji glos zabierali: S. Zim-
ny, G. Krzyzanowski, Z. Kijas, A. Pyziak
(przywolujac sytuacje, w jakiej znalazl si¢
jego szpital w Tomaszowie Mazowieckim),
W. Kardas, W. Grabowski, A. Wardzinski,
G. Mazur oraz Z. Adamczyk. Oméwienie
tej dyskusji w krétkim sprawozdaniu z Rady
nie jest mozliwe, a poniewaz padalo wiele
ciekawych stwierdzen i komentarzy, posta-
ramy sie do niej powrdci¢ na tamach kolej-
nego numeru ,,Panaceum”.

W czesci dotyczacej delegatur:

M. Mazur przedstawit wniosek lekarzy -
emerytéw z Del. Piotrkowskiej w sprawie zor-
ganizowania spotkania z radcg prawnym OIL,

L. Elerowska — w zwigzku z duzym zain-
teresowaniem ze strony cztonkéw Del. Sie-

radzkiej - pytala o mozliwo$¢ organizowania
szkolen nt. resuscytacji krazeniowo-odde-
chowej, ktore s wspotfinansowane przez
t6dzka OIL, nie tylko w Lodzi, ale rowniez

w terenie. G. Krzyzanowski poinformowal,
ze jesli tylko zbierze si¢ odpowiednio liczeb-
na grupa zainteresowanych, propozycja be-
dzie mozliwa do zrealizowania.

W czasie obu posiedzen przegltosowa-
no - zgodnie z propozycjami odpowiednich
komisji ORL - uchwaly w sprawie: - przy-
znania praw wykonywania zawodu lekarza
ilekarza dentysty oraz wpisania/skreélenia
do/z izbowego rejestru czlonkéw; — wydania
zezwolen na wykonywanie indywidualnej
lub specjalistycznej praktyki lekarskiej albo
praktyki lekarskiej na wezwanie oraz wpisa-
nia jej do rejestru OIL; - zmiany miejsca od-
bywania stazu podyplomowego; — wpisania
organizatoréw szkolen dla lekarzy i lekarzy
dentystéw do izbowego rejestru podmiotéw
uprawnionych do prowadzenia ksztalcenia;
- desygnowania przedstawicieli ORL do ko-
misji konkursowych na ordynatoréw oraz
pielegniarki oddzialowe. (ns)

Uchwata nr 2817/V/2009
ORL w Lodzi z 17 kwietnia 2009 r.
W sprawie
udzielenia pozyczki OIL w Warszawie

Dzialajac na podstawie art. 25 ust. 115 ustawy
z 17 maja 1989 r. o izbach lekarskich (t.j. DzU nr 30
poz. 158 z pézniejszymi zmianami) ORL w Lodzi
postanawia:

§1
Wyrazi¢ zgode na udzielenie Okregowej
Izbie Lekarskiej w Warszawie pozyczki w wy-
sokosci 500 tysiecy zlotych, oprocentowanej
wedlug stopy odpowiadajacej lokacie negocjo-
wanej w banku PKO BP SA, na okres udziela-
nia pozyczki, nie dtuzszy niz 2 lata.
§2
Upowazni¢ jej przewodniczacego i skarb-
nika do prowadzenia negocjacji umowy po-
zyczki i zawarcia tej umowy na warunkach
okreslonych w § 1, a takze dokonywania czyn-
noéci faktycznych i prawnych niezbednych
do jej wykonania.
$3
Uchwata wchodzi w zycie z dniem pod-
jecia.

Nl
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rze oklaskow i gratulacje.

Czek przekazany z opéznieniem

Gosciem specjalnym posiedzenia Rady byla tegoroczna absolwentka Uniwersytetu
Medycznego w Lodzi - Agnieszka Nicpan, ktora ukonczyla studia na Wydziale Lekar-
skim z wyrdznieniem, zdobywajac §rednig ocen koricowych 4,85. Tradycyjnie najlep-
szym absolwentom UM tédzka Okregowa Rada Lekarska funduje nagrody i wrecza je
na wielkiej gali rozdania dyploméw w Teatrze Wielkim. W tym roku réwniez odbyla si¢
taka uroczystos¢ (pisali$émy o niej w poprzednim numerze ,Panaceum”), ale nasz gos¢
- nie z winy naszej Izby - zostal wéwczas pominiety z grona wyrdéznionych. Wprawdzie
z opdznieniem, ale czek na 1200 zt i specjalny dyplom trafil do rak pani Agnieszki, a zo-
stal jej wreczony przez przewodniczacego ORL - G. Krzyzanowskiego, co wywolato bu-

My rowniez gratulujemy!
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Z lekarskiej wokandy

Sadze, ze wszyscy — nawet sami lekarze
- nie zdajemy sobie sprawy ze ,wszechwla-
dzy” medykow!

Lekarze nie tylko stawiaja diagnozy
i decyduja o sposobie leczenia, ale sa wlad-
ni orzekad, czy nie ma przeciwwskazan
medycznych do dopuszczenia pracownika
do pracy. Maja oni tez wplyw na obsade
stanowisk sedziowskich, prowadzgc bada-
nia lekarskie kandydatéw do objecia urzedu
sedziego. Moga wyeliminowac¢ ze stuzby,
ze wzgledu na brak predyspozycji fizycznych
i psychicznych, agentéw CBA oraz wywia-
du i kontrwywiadu wojskowego, a takze
funkcjonariuszy Policji, czy Strazy Pozarnej
i Strazy Granicznej. Ich badaniu podlega-
ja pracownicy ochrony oséb i mienia, czy
$wiadczacy ustugi detektywistyczne.

Okreslone warunki zdrowotne muszg
spelni¢ lotnicy oraz osoby wykonujace prace
na statkach, przepisy prawa reguluja przy-
datno$¢ do wykonywania prac podwodnych
i na wysokosci, W celu stwierdzenia braku
przeciwwskazan zdrowotnych do kierowania
autem, prowadzi si¢ obowigzkowe badania
0s0b ubiegajacych sie o prawo jazdy oraz kie-
rowcow. Nie uciekng przed badaniami prze-
wodnicy turystyczni i piloci wycieczek itd., itd.

W kompetencji lekarzy lezy tez orzeka-
nie w sprawach... lekarzy. Okregowa rada
lekarska — zgodnie z ustawa o zawodzie
lekarza i lekarza dentysty - przyznaje prawo
wykonywania tych zawodéw osobom po-
siadajacym stan zdrowia na to pozwalajacy.
Chodzi bowiem o konieczno$¢ egzekwowa-
nia wysokich standardéw kwalifikacyjnych
i etycznych lekarzy. Nieprzestrzeganie tych-
ze prowadzi do sytuacji z opisanego nizej
kazusu sadu lekarskiego.

Kontrola jednego z wojewodow stwier-
dzita w lipcu 2004 r. nastepujacy stan rze-
czy. Na pewnej strzelnicy — na tawkach,
trawniku i maskach samochodéw - 61 kan-
dydatéw na mysliwych wspolnie wypelnia-
fo testy psychologiczne: kontaktowali sie
ze sobg, spisywali odpowiedzi od innych.
Prowadzaca badanie magister psychologii
rozdata arkusze testowe bez sprawdzenia
tozsamosci i na tym skonczyt si¢ jej kontakt
z badanymi, nie prowadzila z nimi Zadnych
rozméw indywidualnych.

Ci, ktérzy skonczyli pisanie testu, usta-
wiali si¢ przed otwartym pomieszczeniem
stuzbowym strzelnicy. Od kazdego wywiad
lekarski zbierala pielegniarka, badajac im
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ci$nienie krwi i poziom cukru, wypetniata
tez urzgdowe druki ,karty badania lekar-
skiego osoby ubiegajacej si¢ lub posiadajacej
pozwolenie na bron” oraz ,,orzeczenie o po-
siadaniu zdolno$ci fizycznej i psychicznej
do postugiwania si¢ bronia”. Siedzacy obok
pielegniarki lekarz podpisywat cze¢$¢ A (le-
karska) obu drukéw, czg¢éé B (psychologicz-
na) podpisywata ,,z doskoku” wspomniana
pani magister. Kandydat dostawal orzecze-
nie do reki i wptacat do reki lekarza 300 zt.

Zgodnie z ustawg o broni i amunicji, po-
zwolenia na bron nie wydaje si¢ osobom wy-
kazujacym zaburzenia psychotyczne, upo-
$ledzonym umystowo oraz wykazujacym
inne zakl6cenia czynnosci psychicznych lub
o0 znacznie ograniczonej sprawnosci psycho-
fizycznej. Tymczasem powyzsze orzeczenia
byly wydawane bez badan psychiatrycz-
nych, jak réwniez okulistycznych - w miej-
scu, w ktérym te winny by¢ potwierdzane,
umieszczano adnotacje: ,,brak wskazan”.

Na komisji wojewoddzkiej, ktora kontro-
lowata sprawe i chciata sprawdzi¢ dokumen-
ty prowadzacego badanie, ten przedstawit
sie jako ,doktor, putkownik WP, biegty
sagdowy”. Jednoczesnie o$wiadczyl, Ze nie
podlega kontroli tej komisji, poniewaz upo-
waznienie do prowadzenia badan lekarskich
0s6b ubiegajacych si¢ o pozwolenie na bron
wydal mu komendant wojewddzki Policji
w innym wojewddztwie, gdzie ma zareje-
strowang dziatalno$¢ w tym zakresie jako
indywidualng praktyke lekarska.

Rychto okazalo sig¢, ze podobne ,,bada-
nia” 6w doktor prowadzit na terenie calego
kraju. Najszybciej zadzialata w tej sprawie
rejonowa prokuratura z jednego, stosun-
kowo malego miasteczka, ktéra lekarzowi
przedstawita zarzut po$wiadczenia niepraw-
dy w celu osiagniecia korzysci majatkowe;.
Dodatkowo za$ zastosowata wobec niego
$rodek zapobiegawczy w postaci nakazu po-
wstrzymania si¢ od przeprowadzania opisa-
nych badan, co jednak doktor zignorowal.

Sprawa trafifa do wlasciwego okregowe-
go sadu lekarskiego z zarzutem naruszenia
art. 40 kodeksu etyki lekarskiej poprzez
prowadzenie nieprawidtowych badan oséb
ubiegajacych si¢ o pozwolenie na posiadanie
broni. Wytrwata obrona doktora przed tym
sadem, a takze Naczelnym Sagdem Lekarskim
(trzykrotnie) oraz Sadem Apelacyjnym (gdzie
obecnie czeka na rozpoznanie zazalenie
na koszty postepowania), opierala sie na ar-
gumentacji, Ze przestuchujacy go okregowy

Czlowiek strzela,
Pan Bog kule nosi

rzecznik odpowiedzialno$ci zawodowe;j ,,bez-
granicznie zaufal niedouczonemu prokurato-
rowi z prowincjonalnego miasteczka”.

Doktor twierdzil tez, ze 6w Rzecznik
wadliwie zinterpretowat przepis rozporza-
dzenia ministra zdrowia z 7 wrzes$nia 2000 r.
w sprawie badan lekarskich i psychologicz-
nych oséb ubiegajacych si¢ lub posiadajacych
pozwolenie na bron przyjmujac, ze badania
te sg obligatoryjne. W tej ostatniej kwestii
(nie spotkatem sie w wieloletniej praktyce
z czym$ podobnym!) doktor dotaczyt o$wiad-
czenie bylego szefa resortu zdrowia w rzadzie
SLD nastepujacej tresci: ,,Jako byly minister
zdrowia o§wiadczam, co nastepuje: Jako
urzedujacy minister zdrowia w dniu 6 maja
2002 r. wydatem rozporzadzenie zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie badan lekarskich
0s0b ubiegajacych sie o pozwolenie na bron.
Udzielilem delegacji lekarzom uprawnionym
do decydowania o potrzebie i rodzaju konsul-
tacji specjalistycznych”.

Pierwsza wersja przepisu stanowilta,
ze badania lekarskie osoby ubiegajacej sie
o pozwolenie na bron lub ja posiadajacej,
obejmuja: ,,1) 0gdlna ocene stanu zdrowia
(...), 2) badania specjalistyczne i pomocnicze
zlecone przez lekarza przeprowadzajace-
go ogblna oceng stanu zdrowia (...), w tym:
a) badanie przez lekarza psychiatre, b) kon-
sultacje innych lekarzy specjalistow, a tak-
ze badania pomocnicze (...), ktore lekarz
uzna za niezbedne...”. W pdzniejszej wersji
po p-pkt. a) dodano p-pkt b) o tresci ,,bada-
nie przez lekarza okuliste”, a dawny p-pkt b)
w prawie niezmienionej tresci przeniesiono
do p-pkt ¢).

Jak wida¢ wyraznie, zaréwno pierwsza,
jak i druga wersja rozporzadzenia przewi-
dywata obowigzkowe badania psychiatrycz-
ne, w drugiej natomiast minister ,,dolozyt”
jeszcze konieczne badania okulistyczne.
Oséwiadczenie ministra mijalo si¢ zatem
z prawda, a przede wszystkim sprawa przed
sadem lekarskim dotyczyla zdarzenia po no-
welizacji, wigc stan wczesniejszy nie miat
znaczenia dla jej rozstrzygniecia. Sad ten
uznal zatem, Ze dopuszczenie do mozliwosci
wydawania pozwolenia na brof osobom nie
spelniajagcym kryteriéw medycznych jest
na tyle spotecznie szkodliwe, iz orzekt wo-
bec doktora péttoraroczny zakaz wykony-
wania zawodu lekarza.

Jerzy Ciesielski
adwokat
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W poprzednim numerze ,,Panaceum”
zamiescili$my obszerny artykut Anny
Sychowicz, radcy prawnego 16dzkiej OIL,
ktdry w istocie jest omdOwieniem przepi-
soéw prawa dotyczacych pobierania krwi
przez lekarza od 0s6b zatrzymanych
w zwigzku z podejrzeniem popetnienia
przestepstwa pod wplywem alkoholu.
Jego konkluzjg jest opinia prawna, ze tyl-
ko przepisy ustawowe moga nalozy¢ na le-
karza obowigzek wykonania tego §wiad-
czenia zdrowotnego bez zgody pacjenta.
Przepisy te - jesli zostang uchwalone
(bo poki co ich nie ma) - beda stanowily
podstawe do nalozenia odpowiedzialnosci
karnej na lekarza za odmowe dokonania
omawianej czynnosci. Z aktualnie obo-
wiazujacych przepiséw rangi ustawowej
taki obowiazek nie wynika, a jedynie
uprawnienie lekarza do pobrania krwi
danej osobie, bez jej zgody, w sytuacji gdy
podejrzana jest ona o popelnienie prze-
stepstwa pod wpltywem alkoholu.

Odmienne przepisy reguluja kwestie
dotyczace pobierania krwi u 0séb (w tym
zatrzymanych w zwiazku z podejrzeniem
popetnienia przestepstwa), gdy zachodzi
obawa, Ze sg one zakazone wirusem HIV
i chore na AIDS. Obok prezentujemy
opini¢ prawng w tej sprawie wspomnia-
nej juz A. Sychowicz, a nastepnie komen-
tarz na ten temat dr. n. med. Zbigniewa
Deronia - specjalisty choréb zakaznych.
O wyrazenie swego zdania na ten temat
zostal on poproszony przez przewod-
niczacego ORL - G. Krzyzanowskiego
po incydencie aresztowania przez piotr-
kowska policje lekarki, ktéra odmoéwita
pobrania krwi u pacjenta doprowadzo-
nego do szpitala przez funkcjonariuszy,
a zatrzymanego w zwigzku z podejrze-
niem dokonania przest¢pstwa (pisali$my
na ten temat w ,,Panaceum” nr 1/2009).

Obowiazek czy uprawnienie?

Opinie na temat pobierania krwi przez lekarzy od oséb
zatrzymanych w zwigzku z dokonaniem przestepstwa,
w sytuacji gdy istnieje podejrzenie zakazenia HIV

Zgodnie z przepisami nowej ustawy

Ustawa z 5 grudnia 2008 r. o zapobie-
ganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb
zakaznych uludzi (DzU nr 234, poz. 1570),
ktéra weszla w zycie 1 stycznia 2009 r.,

w art. 3 stanowi, ze ,,przepisy ustawy stosuje
sie do zakazen i chordb zakaznych, kté-
rych wykaz jest okreslony w zalaczniku...”.
W wykazie tym w pkt. 55 wymieniono:
»zakazenie ludzkim wirusem niedoboru od-
pornoéci HIV i zesp6l nabytego niedoboru
odpornosci: AIDS”. Art. 6 przywolanej usta-
wy okresla natomiast, jakie osoby podlegaja
obowigzkowym badaniom sanitarno-epide-
miologicznym (ust. 1) oraz kto na nie kie-
ruje (ust. 2), a art. 7 méwi — kto te badania
przeprowadza.

Obowiazkowym badaniom sanitarno-
-epidemiologicznym podlegaja m.in. - po-
dejrzani o zakazenie lub chorobe zakazng
(w tym kobiety w ciazy, gdy zakazenie lub
taka choroba mogg si¢ szerzy¢ z matki
na ptéd lub dziecko) oraz nosiciele, ozdro-
wienicy i osoby, ktére byly narazone na za-
kazenie przez styczno$¢ z osobami zakazo-
nymi, chorymi lub materiatem zakaznym,
ponadto osoby podejmujace lub wykonujace
prace, przy ktdrych istnieje mozliwo$¢ prze-
niesienia zakazenia lub choroby zakaznej
na inne osoby, a takze uczniowie, studenci
i doktoranci ksztalcacy sie do takich prac.
Na badania te kieruja, w zaleznosci od sy-
tuacji danej osoby: 1) wlasciwy dla jej miej-

sca pobytu powiatowy inspektor sanitarny,
2) pracodawca lub zlecajacy wykonanie
prac, 3) kierujacy szkolg czy rektor uczelni,
albo osoba przez nich upowazniona.

Badania lekarskie u 0séb, o ktérych
mowa w art. 6 ust. 1, przeprowadzaja -
zgodnie z art. 7, ust. 1 - lekarze podsta-
wowej opieki zdrowotnej lub lekarze wy-
konujacy zadania stuzby medycyny pracy
W rozumieniu przepiséw ustawy z 27 czerw-
ca 1997 r. o stuzbie medycyny pracy (DzU
22004 r. nr 125, poz. 1317 ze zm.) w ramach
badan sanitarno-epidemiologicznych. Na-
tomiast badania laboratoryjne u wyzej
wymienionych os6b wykonuja laboratoria
wymienione w art. 7 ust. 4, akredytowane
w zakresie przedmiotu badania na podsta-
wie przepiséw o systemie oceny jako$ci.

W ustawie sg przepisy zobowiazujace
do poddawania si¢ obowigzkowym bada-
niom sanitarno-epidemiologicznym, a takze
obowigzkowemu leczeniu z zastosowaniem
$rodka przymusu w celu podania leku (na-
wet z udziatem policji). Nie ma natomiast
przepiséw zobowiazujacych lekarzy do po-
brania krwi od 0s6b zakazonych wirusem
HIV i chorych na AIDS, bez ich zgody.

Anna Sychowicz
radca prawny OIL w Lodzi

1.6dz, 27 marca 2009 r.

Piotrkowska lekarka postapita stusznie

Popieram stanowisko Okregowej Rady
Lekarskiej w Lodzi (chodzi o stanowi-
sko ORL nr 4/V/2008 z 5 grudnia 2008 r.
w sprawie protestu na postepowanie policji
wobec lekarza - przyp. red.), ktéra argu-
mentuje, ze (cyt.) ,Lekarka postapita zgod-
nie z prawem, odmawiajac pobrania krwi
na obecno$¢ wirusa HIV osobie, ktéra nie
wyraza na takie badanie zgody. Zdaniem
ORL policjanci nie mieli prawa zmusza¢
lekarki do tego, a jej zatrzymanie nastepne-
go dnia w policyjnej izbie zatrzyman bylo
bezzasadne. ORL uwaza, ze w tym przypad-
ku doszto do razgcego naduzycia wladzy
i domaga sie ukarania policjantéw bioracych
udzial w tym incydencie.”

W latach 2007-2008 osobiscie wykony-
walem szkolenia dla stuzb interwencyjnych,
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takze dla Policji, pozostawiajac materiaty
szkoleniowe. Podobne szkolenia przeprowa-
dzatem w 2006 r. dla kadry Policji - wyko-
nane one byty w ramach projektu Instytutu
Medycyny Pracy, w ktérych takze bralem
udzial. Ponizej przedstawiam fragmenty
(tezy) wykladu pt. ,Prawa cztowieka — 0s6b
zakazonych HIV i chorych na AIDS”, ktére
moim zdaniem sg istotne dla zajmowanego
stanowiska. Informacje te byly przekazywa-
ne stuzbom interwencyjnym, takze Policji.

1. Prawa czlowieka — os6b zakazonych
HIV i chorych na AIDS stanowig element sys-
temu normatywnego, dotyczacego miedzyna-
rodowej ochrony praw wszystkich ludzi.

W aktualnie obowigzujacej Konstytucji
RP z 2 kwietnia 1997 r. miesci sie art. 87,

ktéry wyraznie stwierdza, ze: ,zrodtami
powszechnie obowigzujacego prawa Rze-
czypospolitej Polskiej sa m.in. ratyfikowane
umowy miedzynarodowe”. Ponadto w art. 9
mowa jest o tym, ze ,Rzeczpospolita Polska
przestrzega wiazacego ja prawa miedzyna-
rodowego”.

Poza dyskusjg pozostaje fakt, iz z art. 9
Konstytucji wynika nie tylko deklaracja
zlozona wszystkim panstwom, z ktérymi
wiaza Polske prawa i obowigzki prawno-
miedzynarodowe, lecz takze zobowigzanie
wladz panstwowych do przestrzegania we-
wnatrz panstwa prawa migedzynarodowego.
Tak wiec zaréwno wladze najwyzsze, takie
jak parlament czy rzad, jak i wladze sado-
we, administracyjne czy samorzadowe maja
obowiazek stosowania prawa migdzynaro-
dowego oraz tworzenia i interpretowania
prawa wewnetrznego w zgodzie z wigzacymi
normami prawa miedzynarodowego.

PANACEUM 17



2. Prawo do réwnoéci i zakaz dyskry-
minacji (art. 1, 2, 7 Powszechnej Deklaracji
Praw Czlowieka, art. 2 ust. 1 Migdzynaro-
dowego Paktu Praw Obywatelskich i Poli-
tycznych).

W klauzulach antydyskryminacyjnych
mowa jest o rasie, kolorze skory, plci, jezy-
ku, religii, pogladach politycznych oraz ,ja-
kiejkolwiek innej przyczynie” (other status)
dyskryminacji. Komisja Praw Czlowieka
jednoznacznie interpretuje to sformulowa-
nie jako obejmujace ,,stan zdrowia” (health
status), a wiec takze stan zakazenia HIV.

3. Prawo do prywatnosci.

Przejawia si¢ ono gléwnie w respektowaniu
fizycznej intymnosci osob zakazonych HIV
i chorych na AIDS, manifestujacej si¢ m.in.
uzyskiwaniem zgody na testowanie oraz za-
chowaniem konfidencjonalnosci wszelkich

informacji dotyczacych zdrowia.

4. Ochrona praw cztowieka.

Rezolucja Komisji Praw Czlowieka
nr 1996/43 pt. ,Ochrona praw czlowieka
w kontekscie ludzkiego wirusa niedoboru
immunologicznego (HIV) i zespolu nabyte-
go niedoboru immunologicznego (AIDS)”,
przyjeta przez konsensus na 52 posiedzeniu
19 kwietnia 1996 r.

5. Ustawodawstwo dotyczace zdrowia
publicznego - wytyczna 3.

Panstwa powinny dokona¢ przegladu
i zreformowa¢ ustawy dotyczace zdrowia
publicznego tak, aby uzyskaé pewno$¢, ze:
wlaéciwie podchodzg one do kwestii zdro-
wia publicznego w aspekcie HIV/AIDS; ich
przepisy, majace zastosowanie do choréb
zakaznych, nie beda w niewlasciwy spo-
sob stosowane do przypadkéw HIV/AIDS;
s one zgodne ze zobowigzaniami migdzy-
narodowymi w zakresie praw cztowieka.

Ustawodawstwo dotyczace zdrowia pu-
blicznego powinno uwzglednia¢ przepisy,
ktére zapewniaja: — odpowiednie fundusze
i dzialania organéw odpowiedzialnych za
zdrowie w kwestii wprowadzenia szerokiego
wachlarza ustug w zakresie prewencji i lecze-
nia HIV/AIDS; - dostep do stosownej infor-
magcji i edukacji, a takze ustug zdrowotnych
dla mezczyzn i kobiet w dziedzinie zycia sek-
sualnego, prokreacji i choréb przenoszonych
droga plciowa (STD - sexuality transmitted
diseases); — dobrowolne poddawanie si¢ testom
wraz z doradztwem, — zaopatrzenie w sterylny
sprzet do iniekeji, prezerwatywy itp. — leczenie
narkomanii oraz choréb wynikajacych z zara-
zenia HIV, tacznie z profilaktyka bolu,

6. Eliminowanie postaw dyskryminacyj-
nych - wytyczna 9.

Panstwa powinny promowac perma-
nentne i zakrojone na szerokg skale dziala-
nia edukacyjne typu kreatywnego, szkolenia
oraz emisj¢ programéw multimedialnych
opracowanych z mysla o zmianie postaw
dyskryminacji i nietolerancji wobec 0s6b
seropozytywnych na postawy pelnego zro-
zumienia i akceptacji.

W tym aspekcie stanowisko moje jest
jednoznaczne:

- testowanie nie moze odby¢ si¢ bez
zgody osoby testowanej;

- lekarka postapita stusznie, nie pobiera-
jac krwi bez uzyskania wczesniej na to zgody;

- postepowanie prewencyjne jest takze
czasem wdrazane bez wzgledu na wynik ba-
dania (takze ujemny), co do ktérego mamy
okreslone zastrzezenia.

dr n. med. Zbigniew Derori
pelnomocnik ds. AIDS
Wojewodzki Specjalistyczny Szpital
im. dr. Wt. Bieganskiego w Lodzi

1.6dz, 30 marca 2009 r.

Najpierw zgoda, potem zabieg

Nie wszyscy lekarze dentysci zdaja
sobie sprawe z tego, ze kazdy zabieg sto-
matologiczny powinien by¢ poprzedzony
wyrazeniem zgody przez pacjenta na jego
wykonanie. Tymczasem czesto (zeby nie
powiedzie¢ zwykle) pacjent przychodzi
do gabinetu dentystycznego, siada w fotelu
i méwi, co mu dolega, a lekarz po usta-
leniu, jaki zabieg musi zastosowa¢, bez
dodatkowych formalnosci przystepuje
»do dziatania”. W przypadku jakichkol-
wiek watpliwosci lub nieprawidlowosci
odejscie od obowigzujacych w tym zakresie
procedur moze lekarza wpedzi¢ w klopoty.
Na zapytania naszych lekarzy dentystow
w tej sprawie, radca prawny OIL udzielit
nastepujacej odpowiedzi.

Zgoda pacjenta na przeprowadzenie
przez lekarza dentyste zabiegu stomatolo-
gicznego powinna co do zasady by¢ wyra-
zona na pi$mie. Zgoda, ktéra musi by¢ pod-
pisana wlasnorecznie przez pacjenta oraz
lekarza, ktory ja odbiera, powinna zawiera¢
nastepujace elementy:

- rodzaj zabiegu, jakiemu ma si¢ pod-
da¢ pacjent wraz ze wskazaniem wybranej
metody,

- o$wiadczenie pacjenta o zapoznaniu
go z typowymi i przewidywalnymi mozli-
wymi powiktaniami, a takze powiklaniami
nietypowymi, z podaniem ryzyka zabiegu
ijego nastepstw.
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W przypadku zastosowania znieczu-
lenia nalezy uzna¢, iz zgoda réwniez jest
konieczna, jezeli zabieg jest zwigzany z ry-
zykiem powiklan lub nieoczekiwanej nega-
tywnej reakeji organizmu pacjenta na sub-
stancje zawarta w $rodku znieczulajacym.
W tresci zgody pacjenta na dokonanie za-
biegu znieczulenia winno by¢ umieszczone
oswiadczenie dotyczace ewentualnych prze-
ciwwskazan w stosunku do substancji stoso-
wanych jako $rodki znieczulajace.

Gabinety rozwiazuja ten problem
réwniez w ten sposodb, iz w dokumentacji
medycznej znajduje sie wypelniona przez
pacjenta ankieta dotyczaca przebytych cho-
réb oraz wystepujacych u niego interakcji
z lekami, a takze zawierajaca inne informacje
dajace lekarzowi wiedz¢ na temat pacjenta
i pozwalajaca na eliminowania ryzyka. Moz-
na réwniez sporzadzi¢ zgode pacjenta o cha-
rakterze stalym na dokonywanie okreslonych
czynnosci stomatologicznych, umieszczong
w kartotece pacjenta, ktorg ewentualnie moz-
na na biezgco uzupelnia¢ o nowe, nie prze-
prowadzone wczeséniej zabiegi.

Na uwage zasluguje w tym miejscu
orzecznictwo Sadu Najwyzszego, ktore
jest dla lekarzy, w tym rowniez lekarzy
dentystow, niekorzystne. W wyroku SN
z 17 grudnia 2004 r. (sygn. akt IT CK 303/04,
OSP 2005/11/131) czytamy: ,,Ciezar do-
wodu wykonania ustawowego obowigzku
udzielenia pacjentowi lub jego ustawowemu

przedstawicielowi przystepnej informacji,
poprzedzajacej wyrazenie zgody na zabieg
operacyjny (art. 31 ust. 1 wzw. z art. 34 ust.
2 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawo-
dzie lekarza, DzU z 2002 r., nr 21, poz. 204
ze zm.), spoczywa na lekarzu.”

Dlatego w dobrze pojetym interesie
lekarzy jest odpowiednie przygotowanie
dokumentacji lekarskiej swoich pacjentow,
w ktorej winna sie znalez¢ zgoda na doko-
nywanie okre$lonych zabiegéw medycznych.

Pawet Lenartowicz
radca prawny OIL w Lodzi

Podstawa prawna: ustawa o zawodach
lekarza i lekarza dentysty z 5 grudnia 1996 r.
(tekst jedn. DzU 2005 r. nr 226, poz.1943 —

z péz. zm).
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Czestochowska OIL w nowej

siedzibie

Wiemy wszyscy, jak wazng sprawg dla
kazdej organizacji, takze samorzadu zawo-
dowego, jest posiadanie wlasnego lokum.

W przypadku izby lekarskiej nie chodzi
tylko o pomieszczenia na biura, gdzie beda
wydawane prawa wykonywania zawodu

i prowadzony bedzie rejestr lekarzy, o miej-
sce na archiwum, o pomieszczenia dla
rzecznika odpowiedzialnoéci zawodowej

i sadu lekarskiego oraz sale, w ktdrej bedzie
odbywala posiedzenia okregowa rada lekar-
ska. Wazne jest, aby siedziba samorzadu le-
karskiego byta miejscem, gdzie odbywac sie
beda szkolenia lekarzy, posiedzenia lekar-
skich towarzystw naukowych oraz - co jest
nie mniej wazne — spotkania towarzyskie
lekarzy i lekarzy dentystéw. Powinno by¢

to miejsce, gdzie kazdy lekarz bedzie si¢ czut
jak u siebie.

17 kwietnia br. uczestniczylem - wraz
z Grzegorzem Krzyzanowskim, prezesem
naszej ORL - w otwarciu nowej siedziby
zaprzyjaznionej z naszym samorzadem
Okregowej Izby Lekarskiej w Czestocho-
wie. Nasi Koledzy zakupili i wyremontowali
na wlasne potrzeby przedwojenna wille.
Urzadzili w starym, stylowym domu no-
woczesne biuro, w przygotowaniu jest sala,
w ktdrej odbywac sie beda posiedzenia ORL
oraz wspomniane szkolenia lekarzy. Konczy
sie takze remont pomieszczen, w ktérych
mie$ci¢ sie bedzie lekarski klub.

Nowg siedzibe, polozong w tadnej
dzielnicy, niedaleko Politechniki Czesto-
chowskiej, odwiedzili w dniu jej otwarcia
nie tylko dziatacze miejscowego samorzadu
lekarskiego, ale takze cala plejada osobisto-
$ci lokalnych, wraz z parlamentarzystami
Ziemi Czgstochowskiej oraz wicemarsza-
tek wojewodztwa $laskiego. Licznie stawili
sie na zaproszenie prezesa czestochowskiej
ORL - Zbigniewa Brzezina przedstawiciele
sasiadujacych izb lekarskich (f6dzkiej, a tak-
ze beskidzkiej, $laskiej i $wietokrzyskiej)
oraz Naczelnej Izby Lekarskiej w osobach

Konstantego Radziwilla - jej prezesa, nizej
podpisanego — wiceprezesa oraz Mariusza
Janikowskiego — sekretarza. Jednym z gosci,
cho¢ w pewnym stopniu gospodynia spo-
tkania, byta dr Wanda Terlecka - pierwszy
Prezes Okregowej Izby Lekarskiej w Lodzi,
w sklad ktdrej wchodzita przez trzy kaden-
cje delegatura czestochowska. Obszerne po-
mieszczenia nowej siedziby nie byly w stanie
pomiesci¢ wszystkich obecnych. Uroczy-
stego otwarcia siedziby dokonal dr Zbig-
niew Brzezin, wedtug Kolezanek i Kolegdéw
glowny autor tego samorzadowego sukcesu.
Po licznych wystgpieniach zaproszonych
gos$ci, metropolita czestochowski abp Stani-
staw Nowak, po zlozeniu przedstawicielom
czgstochowskiego srodowiska lekarskiego
gratulacji i Zyczen, dokonal poswiecenia
nowego ,lekarskiego domu”.

Dla mnie wizyta w Czgstochowie byta
takze okazja do spotkania ze wspomnia-
ng juz dr W. Terlecka oraz z Kolegami,
z ktérymi przez lata razem pracowalismy
w odzkiej Izbie: Kazimierzem Pankiewi-
czem, Romualdem Gérniakiem, Leszkiem
Rudzinskim, Mariuszem Malickim i inny-
mi. Z satysfakcja moge stwierdzi, ze z nie-
ktérymi sposrod nich mam okazje spotyka¢
sie w ciagu roku takze towarzysko, cho¢by

—

i

podczas wspdlnego mazurskiego rejsu, czy
podczas wypraw narciarskich. Tak oto praca
w samorzadzie lekarskim owocuje wielolet-
nimi kontaktami kolezenskimi i przyjaciel-
skimi.

A zatem mam prawo zlozy¢ naszym
Przyjaciolom z Czgstochowy serdeczne
gratulacje z okazji wejécia w posiadanie tak
okazalej i pigknej siedziby. Oby jak najlepiej
stuzyta wszystkim lekarzom i lekarzom den-
tystom z Czegstochowy i terenu calej Izby,
oby uznali ja za Wlasny Dom.

Ryszard Golatiski

PS. Na zagospodarowanie nowe;j siedzi-
by, jako prezenty od tédzkiego samorzadu
lekarskiego, wladze OIL w Czgstochowie
otrzymaly: pastel Alicji Naruszewicz-Pe-
trenko, tédzkiej lekarski - malarki, zaty-
tutowany ,,Nad rzekq” oraz okazalg rosline
w doniczce z rodziny dracenowatych. Oby
te prezenty dobrze stuzyly naszym Kolezan-
kom i Kolegom.

Specjalizacje

Sesja jesienna 2008
(uzupetnienie)

Lekarze

Chirurgia ogdlna
Przemystaw Kowalczyk
tukasz Piskorz

Andrzej Witczak

Sesja wiosenna 2009
Lekarze

Chirurgia dziecigca

Andrzej J6zwiak
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Chirurgia naczyniowa
Jarostaw (zeczotka

Choroby wewnetrzne
Agnieszka Budek-Sydor
Iwona Bulzacka
Grzegorz Cichosz
Matgorzata Grubba
Agnieszka Janus
Dorota Mrozowska

Pediatria

Sylwia Czyzewska
Marzena Nowak-Bednarek
Konrad Pyziak

Potoznictwo i ginekologia
Jarostaw Henryk Gorski
Barbara Jankowska

Beata Mysliriska

Michat Radwan

Lekarze dentysci

Chirurgia stomatologiczna
Joanna Konka
Katarzyna Moszura

Stomatologia zachowawcza
Katarzyna Godlewska
Michat teski

0d redakdji: Przepraszamy, jesli nie zostato jesz-
e zamieszczone czyjes nazwisko z sesji jesien-
nej 2008r. (,Panaceum” nr 1, 3i4/2009). Pro-
simy o zgtoszenie tego faktu, nazwisko podamy
w uzupetnieniu do list zamieszczonych weze-
Snieji w biezgcym wydaniu.

Listy lekarzy publikujemy zgodnie z biezacymi informacjami przekazanymi nam przez Centrum Egzamindw
Medycznych oraz Wojewddzkie Centrum Zdrowia Publicznego — Osrodek Doskonalenia Kadr Medycznych w todzi.
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Docenili t6dzkich lekarzy

Kawalerowie Orderu Usmiechu

Czworka lekarzy znalazta sig ostat-
nio w gronie Kawaleréw Orderu Usmie-
chu. Podczas jubileuszowego (inicjatywa
przyznawania tego odznaczenia zrodzita
sie przed 40 laty), plenarnego posiedzenia
Migdzynarodowej Kapituly Orderu za-
twierdzono 10 nowych, zgtoszonych przez
dzieci kandydatéw do tego tytutu. Wsréd
nich znalezli si¢ m.in. profesorowie Jadwiga
i Jacek Mollowie oraz doktor Malgorzata
Stolarska — wszyscy z Lodzi, a takze profe-
sor Milton Waner z USA, chirurg-onkolog,
ktéry przeprowadza operacje dzieci nie
pobierajac honorariow.

Wprawdzie tréjka polskich Kawaleréw
znana jest dobrze nam wszystkim, poniewaz
sg oni czlonkami t6dzkiej Okregowej Izby
Lekarskiej, przypominamy zatem, ze:

Dr n. med. Malgorzata Stolarska jest
zastepca ordynatora Oddzialu Onkohe-
matologicznego dla Dzieci Starszych Uni-

wersyteckiego Szpitala Klinicznego nr 4
im. M. Konopnickiej w Lodzi oraz szefowa
ds. medycznych Hospicjum Domowego
dla Dzieci Ziemi Lodzkiej przy Fundacji
GAJUSZ. Swoich malych pacjentéw otacza
wielka miloscia, towarzyszac im i dodajac
otuchy w trudnych chwilach zycia, zwigza-
nych czesto z nieuleczalna choroba.

Malzonkowie Jadwiga i Jacek Mollowie,
oboje z tytutami prof. dr. hab. n. med., pra-
cuja w Instytucie Centrum Zdrowia Matki
Polki w Lodzi i z wielkim oddaniem ratuja
zdrowie, a czesto i Zycie dzieciom dotknie-
tym wadami serca. On jest kierownikiem
Kliniki Kardiochirurgii, Ona - zastgpca kie-
rownika Kliniki Kardiologii.

Ordery Usmiechu zostang im wreczo-
ne tradycyjnie 1 czerwca, w Dniu Dziecka.
Kawalerowie beda musieli przypieczgtowa’
ich przyjecie wypiciem szklanki soku z cy-

tryny.

Wielkanocne ,jajeczko”
lekarzy seniorow

We wtorek 7 kwietnia br. spotkali sie
w siedzibie tédzkiej Izby cztonkowie Kota
Lekarzy Senioréw przy ,wielkanocnym
jajeczku”. W nietypowym terminie, zwykle
bowiem spotkania czlonkéw Kota odbywaja
sie w kazdy drugi wtorek miesigca. Ponie-
waz jednak 6w dzien w kwietniu przypadal-
by juz po $wietach Wielkiej Nocy, termin
przyspieszono.

Pogoda byla pigkna, organizatorzy
troche sie obawiali o frekwencje z uwa-
gi na mozliwo$¢ dokonania przez lekarzy
w dojrzalym wieku innych wybordéw spe-
dzenia tego popoludnia, takich jak mycie
okien, prace w ogrodku, czy przygotowywa-
nie §wigtecznych smakolykdéw. Ale nie, nie!
Okoto 80 eleganckich senioréw plci obojga
zaszczycito swa obecnoscig Sale Kominkowg
i Muzyczng. Sledzik (co prawda bez wédecz-
kil), jajeczko, salatka, biaty barszcz z kietba-
sa, ciasto drozdzowe - to przeciez tylko do-
datki do wspanialej atmosfery $wiatecznego
spotkania. Dodatki jednak bardzo smaczne,
ponadto - jak wszyscy zgodnie stwierdzili
— kelnereczki byly tego dnia jeszcze milsze
niz zwykle.

Miejsce VIP-a zajeta dr Malgorzata
Kaczmarska-Banasiak (wiceprzewodnicza-
ca Okregowej Rady Lekarskiej) wyglaszajac
ze swadg krotkie, aczkolwiek serdeczne
zyczenia w imieniu wladz Izby. W hallu
dr Alicja Naruszewicz-Petrenko wyekspo-
nowala kilka swoich nietypowych obrazkéw
w tonacji brazowo-bezowej, ktére budzity -
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jak zwykle — zachwyt ogladajacych. A nizej
podpisana poczestowata wszystkich pocz-
téwka z okoliczno$ciowymi zyczeniami wia-
snego ukladu. Ich tre$¢ nawiazuje do daty

7 kwietnia; ongi$ byl to Dzieft Pracownika
Stuzby Zdrowia, ale kto to jeszcze pamigta?

W Dniu Stuzby Zdrowia wszystkim zyczymy
Bardzo wysokiej emerytury

Zeby byt problem co z nig zrobimy

(I... uszy do gory!)

Wybitnych wnukéw, cieplych wakacji,
By wszedzie byly otwarte bramy

W kazdej rodzinie Swietnych relacji
(L.. kryzys przetrwamy!)

Zyczymy takze w Dniu Zdrowia Stuzby
Kazdemu super zdrowia wlasnego
Niech towarzyszg Wam dobre wrézby
... Zarzgdu Waszego.

A prezes izbowego Kota Senioréw - Ja-
nina Marczynska po uroczystosci dtugo
przyjmowatla zapisy i przedptaty od chet-
nych na wycieczke 7-8 maja br. do Bialego-
stoku i Biatowiezy. Oczywiscie, trzeba bylo
utworzy¢ liste rezerwowa.

Z wiosennym pozdrowieniem i zacheta
dla cztonkéw Kota do udziatu w wyborach
12 maja 2009 r. o godz 15. Spotykamy sie
w patacyku OIL przy ul. Czerwone;j.

Wasz sekretarz
Krystyna Borysewicz-Charzytiska

M. Godycki-Cwirko
szefem KLR

21 marca 2009 r. w Warszawie odbylo
sie Walne Zgromadzenie Kolegium Le-
karzy Rodzinnych w Polsce, na ktérym
delegaci wybrali nowy Zarzad KLRwP -
V kadencji. Na czele Zarzadu stanat dr n.
med. Maciej Godycki-Cwirko (wczesniej
byt wiceprezesem), wybrany na prezesa-
elekta w 2007 r.

Nowy prezes KLRwP wspélnie
z dwiema lekarkami prowadzi Porad-
ni¢ Lekarzy Rodzinnych w Lodzi, ktéra
zapewnia opieke podstawowa czterem ty-
sigcom pacjentéw. Kieruje tez Zakladem
Medycyny Rodzinnej i Medycyny Spo-
tecznosci Lokalnych tédzkiego Uniwer-
sytetu Medycznego oraz pelni obowiazki
konsultanta w dziedzinie medycyny
rodzinnej dla wojewddztwa todzkiego

Gratulujemy!

24 kwietnia br. odbyto si¢ uroczyste po-
siedzenie Senatu Uniwersytetu Medycznego
w Lodzi, na ktérym zostal nadany tytul
doktora honoris causa UM prof. Michaelowi
Katzowi ze Stanéw Zjednoczonych. Uro-
czysto$¢ miata miejsce w Auli Wschodniej
Centrum Kliniczno-Dydaktycznego przy
ul. Pomorskiej. Laudacje wygtosit promotor
prof. dr hab. n. med. Pawet Liberski, a dy-
plom nadania tytutu doktorskiego wreczyt
prof. M. Katzowi rektor UM - prof. dr. hab.
n. med. Pawel Gorski.

Prof. Michael Katz jest znakomitym
amerykanskim lekarzem i naukowcem,
cenionym pediatrg i uznanym w $wiecie
specjalistg chordb zakaznych, tropikalnych,
wirusologii. Jest cztonkiem najwigkszych
i renomowanych towarzystw medycznych,
profesorem czotowych uczelni w USA.
Fundacja March of Dimes, ktorej Profesor
jest wiceprezydentem, wspotpracuje od lat
z Zakladem Diagnostyki i Profilaktyki Wad
Wrodzonych UM w Lodzi, kierowanym
przez prof. Mari¢ Respondek-Liberska. In-
stytucja ta sponsorowala pierwszg w Polsce
konferencje na temat kardiologii prenatalnej
oraz wsparla finansowo wydanie monografii
o chorobach infekcyjnych uktadu nerwowe-
go. Profesor mial ogromny wktad i wptyw
na rozwoj polskiej kardiologii prenatalnej.

(AS)
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Portrety niepospolitych medykow

Tadeusz Jozef Bal

Byl lekarzem z prawdziwego zdarze-
nia, pracujacym na prowingji, w bardzo
trudnych warunkach, daleko od uniwersy-
teckich klinik i najnowszych zdobyczy me-
dycyny. A jednak zdobyta wiedze potrafit
wykorzystywacé przez wiele lat, ratujac zycie
tysiacom mieszkancoéw Ziemi Laskiej.

Urodzil si¢ 3 marca 1888 r. w podkra-
kowskich Mogilanach, w zaborze austriac-
kim, w rodzinie ze szlacheckimi korzenia-
mi. Byl najstarszym z pieciorga rodzenstwa.
Na studia medyczne wyjechat do Wied-
nia. Na tamtejszym uniwersytecie nalezat
do Polskiej Korporacji Akademickiej Jagiel-
lonia (zatozonej w 1910 r. z inicjatywy Raula
de Puget-Puszeta). Gdy wybuchla I wojna
$wiatowa, Bal znalaz! si¢ na froncie. Byl
wowczas lekarzem miodym, ale - jak pisa-
no - odwaznym i pomocnym. Za zastugi
uhonorowany zostal przez cesarza wysokim
odznaczeniem.

Po zakonczeniu wojny pracowat jako
lekarz w jednej z podwiedenskich miejsco-
woéci, a ze dtugo nie zakltadat rodziny, jeden
z jego kolegéw zaproponowat mu wyjazd
do Polski. Bal znalazl prace w szpitalu w Lasku
juz w 1921 r., w tej miejscowosci ozenil si¢ tez
z Zofig Grudnicka, dla ktorej w latach trzy-
dziestych zbudowat okazaly dom (w rejonie
dzisiejszej ul. Warszawskiej). Zona doktora,
jedna z najurodziwszych mieszkanek grodu
nad Grabig, byla mlodsza od meza o 25 lat.

Gdy doktor Bal przybyt do Lasku, mia-
steczko posiadalo juz niewielki powiatowy
szpital na 15 tézek, ufundowany w 1889 r.
przez pabianickich fabrykantéw na cze-
le z Enderem, Kindlerem, bra¢mi Baruch
i Saegerem. Obiekt ten nie spetniat jednak
oczekiwan mieszkancow, wiec na krétko
przed przybyciem Bala dodatkowy szpital
urzadzono w domu przy ul. Piotrkowskiej.
W 1921 r. dzigki doposazeniu szpitala
w sprzet medyczny (narzedzia chirurgiczne
pochodzily z firmy ,,Jodtowski” w Warsza-
wie oraz ,Ritter” w Lodzi) oraz inne urzg-
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dzenia, zaliczano go do ,jednych z pierw-
szych na terenie Kongresowki”.

Gdy w 1921 r. T. Bal obejmowal stano-
wisko dyrektora laskiej lecznicy, mial juz za
sobg 10-letni staz w zawodzie i zaliczano go
do cenionych medykéw. Poniewaz w tym
czasie lekarzy bylo jak na lekarstwo, szcze-
golnie w matych miejscowosciach, doktor
zajmowal sie leczeniem wszystkich choréb
- byl wigc nie tylko chirurgiem, ale i stoma-
tologiem oraz ginekologiem. Cho¢ éwczesne
wladze robily sporo dla podniesienia pozio-
mu stuzby zdrowia, narzekano powszechnie
szczegllnie na brak 16zek i wykwalifikowa-
nej kadry medyczne;j.

Juz w 1928 r. przystapiono w Lasku
do budowy nowego gmachu szpitala, za-
ciagajac niezbedna pozyczke wysokosci
300 tys. zl, ktorg radni musieli gwarantowa¢
swoim majgtkiem. Cho¢ decyzja w sprawie
tej inwestycji byta ryzykowana, w 1932 r.
stal juz gotowy jednopietrowy obiekt z za-
pleczem gospodarczym, kaplicg szpitalng
i poddaszem mieszkalnym przeznaczonym
dla siéstr zakonnych. Jak na éwczesne czasy,
szpital przy ul. Warszawskiej 62 byt bardzo
nowoczesny — posiadal centralne ogrzewa-
nie i 53 ,16zka etatowe”, w tym 24 na od-
dziale zakaznym.

W polowie lat trzydziestych ubieglego
wieku T. Bal byt jedynym lekarzem w tym
szpitalu, majacym do pomocy m.in. trzy sio-
stry zakonne, trzy postugaczki salowe, jedna
osobg personelu administracyjnego, jedne-
go woznice, jedng kucharke oraz pie¢ oséb
stuzby gospodarczej. Placowka dyspono-
wala czterema oddzialami: chirurgicznym,
wewnetrznym, polozniczym i zakaznym.
Przecigtnie rocznie leczyto si¢ tu okolo pét
tysigca chorych.

Okres wojny nie oszczedzit takze dokto-
ra Bala, leczacego w szpitalu zaréwno pol-
ska, jak i niemieckg ludnos$¢. Gdy w 1941 r.
doszlo do aresztowania, a pdzniej rozstrze-
lania organizatora i pierwszego dowodcy

Stary Szpital w tasku

plutonu sanitarnego AK rejonu Lask kpt.
Zygmunta Jankowskiego (ps. ,Lancet”),

na jego miejsce mianowany zostal T. Bal
(ps. »Niedzwiedz”). Opiekowat sie on zol-
nierzami oddzialéw partyzanckich ,,Borsu-
ki” i por. Aleksandra Arkuszyniskiego (ps.
»Maj”), a takze innymi cztonkami podzie-
mia i ich rodzinami. Jednak w 1942 r. doszto
do aresztowania doktora, podobnie zreszta
jak i wielu mieszkancéw Lasku. Na szcze-
$cie dzigki interwencji lekarza niemieckiego
Hansa Brodera, drugiego medyka pracu-
jacego w Lasku, po kilku dniach odzyskat
on wolnos¢.

Po wojnie T. Bal nadal byt dyrektorem
szpitala, ale wczesne wladze pamietaly mu
to, Ze zaraz po wyzwoleniu znalazl si¢ w po-
akowskiej grupie radnych, ktérzy na krétko
przejeli wladze w mie$cie. Gdy nadarzyla
sie okazja (1952), pozbyto sie go, podob-
nie zreszta jak siostr zakonnych. Zmart
w 1967 r. i pochowany zostal na miejsco-
wym cmentarzu.

W pamieci mieszkancédw pozostal jako
znakomity lekarz. Jego cérka Ewa Lindner,
mieszkajaca od lat poza granicami Polski,
wspomina, Ze przez cale zycie doksztalcal
sie, sprowadzajac duzo fachowej literatury.
Na co dzien oprécz medycyny pasjonowat
sie zbieraniem starych zegarkéw, lubit tez
dlugie spacery.

Eugeniusz Iwanicki, pisarz i dziennikarz
majacy w swoim zyciorysie epizod lekar-
ski wspomina, ze doktor Bal byt na pozér
surowy, ale z wielka zyczliwo$cig podcho-
dzil do ludzi chorych. Cho¢ byl uznanym
medykiem, bardzo powaznie traktowat
felczeréw, ktorzy w tamtych czasach znako-
micie uzupetniali w miescie kadre lekarska.
- Do mnie, gdy bylem po pierwszym roku
felczerki, zwracal si¢: ,,m6j mtodszy kolego”,
co mi imponowalo — wspomina Iwanicki.

Potega Zycia byta dla niego tak samo waz-
na, jak i tajemnica $émierci. Gdy ktérego$ dnia
odchodzit od umierajacego pacjenta, zwrocit
sie do pielegniarki: — Ja swoje zrobitem...

Ryszard Poradowski
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Biezacych probleméw mamy wciaz
tak wiele, ze trudno wybrac i ocenic¢, ktére
z nich sg akurat najbardziej aktualne lub
od innych wazniejsze, wigc rodzg si¢ wat-
pliwosci, czy warto co$ poruszyc, opisac,
zacheci¢ do dyskusji, czy raczej nie. Zreszta
zalezy, co dla kogo ma wyzszy priorytet.

I wtedy zwykle pojawia sie refleksja, ktora
mozna stre§ci¢ mniej wiecej tak:

Osdb piszacych mamy chyba kilkakrot-
nie wiecej niz czytajacych, przeto nikla jest
szansa, ze akurat ten, a nie inny tekst zosta-
nie zauwazony i ze zrozumieniem przeczy-
tany. Zbyt wielki natlok informacji bywa
szkodliwy dla naszej psychiki, wigc ta jak
moze, tak si¢ broni przed przecigzeniem.
Zanika wrazliwo$¢ na zjawiska, ktére po-
winny budzi¢ lek lub przynajmniej zdumie-
nie. Coraz bardziej oboj¢tniejemy, dystansu-
jemy si¢ i niestety, powolutku przywykamy
- nawet do nieszczes¢, klesk i tragedii
(zwlaszcza jedli nie dotycza one nas bez-
posrednio). Swiat, w ktérym przyszto nam
2y¢, weale nie jest przyjazny ludziom ani
w ogolnosci organizmom zywym. No, moze
jeszcze drobnoustrojom wiedzie sie catkiem
niezle, ale to naprawde zZadna pociecha.

Ostatecznie dochodze do wniosku, Ze naj-
lepiej i$¢ na skroty i po prostu sygnalizowa¢
po kilka kwestii na jednej sesji, czyli zadawa¢
pytania, cho¢by nawet retoryczne, lecz warte
refleksji. Dawne porzekadetko, ze ,.kto pyta —
nie bladzi” utracilo swéj sens i racje bytu, od-
kad odpowiedzi czesto bywaja wieloznaczne,
pokretne, mylace, a wiec niezbyt przydatne.
Dlatego najlepiej, gdy czlek sam sobie ustuzy,
rzetelnie rozwazajac to i owo na wlasny uzy-
tek. No, to porozwazajmy!

2 Zadziwienia

Problem nr 1

Dietetycy bija na alarm, nasze spofe-
czenistwo tyje bowiem na potege i to od naj-
mlodszych lat. Juz coraz wiecej mamy nie
tylko dorostych grubasow, ale takze dzieci
z nadwaga. Dlatego postanowiono wydaé
wojne stodyczom, chrupkom oraz réznym
tuczacym produktom, dostepnym w szkol-
nych sklepikach. Jednak sceptycy twierdza,
ze nic z tej akcji nie bedzie, poniewaz jest
wolno$¢ handlu, wyboru itd.

Zgodnie z ta wlasnie zasadg, beztrosko
dzialajg réwniez tysigce kawiarenek i baréw
z wyszynkiem na terenach polskich sanato-
riéw. Dawniej sprzedaz alkoholu w takich
obiektach byla nie do pomysélenia, ale odkad
mamy juz te wszelkie ,nalezne” swobody
obywatelskie, to ludziska — w zasadzie ma-
jacy sie leczy¢ — moga sobie legalnie zapijaé
sanatoryjng nude i dopdki nie rozrabiaja
zbyt glos$no, personel medyczny nie reaguje.

Wiadomo: pieniagdz rzadzi, ale kto wy-
dal takie przyzwolenie i dlaczego udajemy,
ze wszystko jest ok? Bo to nie nasz klopot?
A wlasnie Ze nasz, wspdlny i wazny. Znacz-
nie wazniejszy niz szkolne chrupki.

Problem nr 2

Pare razy w roku obywatele kombinuja,
jak by tu przedtuzy¢ okres okolicznoscio-
wych dni wolnych od pracy i nieraz dotacza-
ja do $wiat jeszcze kilka sasiadujacych dni
urlopu. Tak jednak dzialajg wytacznie ,na-
jemnicy”, a nie ci, ktérzy pracujg na wlasny
rachunek. Oni woleliby §wietowac krocej,
bo kazdy przestdj oznacza pomniejszenie
zarobkow. Ano, poglady obywateli zawsze

' leee ZWAtpienia .

beda tutaj podzielone, podobnie jak w przy-
padku staran o ustanowienie $wigt dodatko-
wych. Warto przy tym zauwazy¢, iz niekie-
dy nawet osoby ostro §wigtujace, nie bardzo
wiedza, z jakiej przyczyny te konkretne dni
tak wlasnie sg obchodzone.

Jednocze$nie obserwujemy ostatnio
zmiang stosunku do obchodzenia $§wiat przez
rézne ,grupy wiekowe”. Oto na pewnym
internetowym forum pojawila sie dyskusja,

z ktdrej zacytuje opinig, dotyczaca $wietowa-
nia. Go$¢ pisze: ,Problem tkwi w zmieniajg-
cych si¢ obyczajach, np. single nie wyprawiaja
$wiat w starym stylu. Zamiast zapraszac
zgreddéw itd., mtodzi swobodniej rezygnuja
ze spedzania §wigt po staremu, bo na starych
singli juz sie napatrzyli i akurat §wieta nie
musza by¢ koszmarem dla wszystkich.”

Czasy istotnie si¢ zmieniaja, obyczaje
i poglady réwniez. Jednak mtodsi single
chyba nie przewiduja, ze moga sie zmieni¢
w starych zgredéw, a wtedy co? Jakis inny,
mlodszy ,,go$¢” wyrazi podobny poglad?

Problem nr 3

Znéw powracam do poruszanej juz daw-
niej, kontrowersyjnej kwestii zmian czasu.
Oto od jesiennych manipulacji z zegarem
minelo nastepnych szes¢ miesiecy i zamiast
zimowego, wprowadzono nam teraz czas
letni. Trudno zaprzeczy¢, ze jest to auten-
tyczne, calkiem bezprawne eksperymento-
wanie na zywych organizmach, co kiedy$
z pewnoscig okrutnie si¢ zemsci. Dla jednych
nastapi to wezeéniej, dla innych pézniej, lecz
przyniesie nie tylko jednostkowe straty. Osta-
tecznie wszyscy poniesiemy koszty leczenia
przeréznych zaburzen ustrojowych, wynika-

BIACHOLA: EURD 2012 - A CTYM MOZEMY SIE WYLOEVC

Oktadka tygodnika ,Wprost” nr 17 z kwietnia br. ,,jak ulal” pasuje do tytutlowych zadzi-
wien i zwatpient Autorski eseju. A nawet mozna powiedzie¢, Ze — nomen omen - wprost szoku-
je swa prowokacyjnoscia. Nie chodzi bowiem o namawianie do r¢koczynéw w stosunku do le-
karzy, a... wrecz odwrotnie.

Artykul wewnatrz numeru opisuje coraz liczniejsze przypadki agresji pacjentéw wobec

Teskzh . [ Pue s Toezhach G 1060 dsbwmypeh il DRy
Marreh fiath Belradbers o Riedols hawe i 13 o8 igailemesn

medykéw. Podobno do$wiadczylo jej az 40% lekarzy (w tym réwniez lekarki). Najczesciej

sa to krzyki i obelgi, ale zdarzajg si¢ grozby, a nawet przemoc fizyczna. Do niedawno takie
sytuacje zdarzaly si¢ niemal wylacznie w zakladach psychiatrycznych, teraz wystepuja na-
gminnie w pogotowiu i coraz czgsciej dochodzi do nich réwniez w szpitalnych izbach przyjec,
a takze w przychodniach i nawet gabinetach lekarzy rodzinnych.

Tylko, czy zeby zwrdci¢ uwage na ten problem, gazeta musi epatowac okladka? A moze
nie chodzi wcale o to, zeby stawaé w obronie lekarzy, tylko o zwigkszenie poczytnosci wy-
dawnictwa? Rodzi si¢ przy tym jeszcze jedna watpliwo$¢. Wspomniany artykut nosi tytul:
»~Uwaga! Bija lekarzy”, a czytelnik moze odnie$¢ wrazenie, ze gazeta nawotuje do przystapienia
do akgji: ,,Bij lekarzy!” Watpliwo$¢ tym bardziej uzasadniona, jak si¢ przeczyta niektore wpisy
na forum, w stylu: ,,Place sktadke, wigc mi si¢ nalezy! Mam prawo uderzy¢! Media, rzad tylko
do tego zachecajg.”
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jacych z rozregulowania biologicznego ryt-
mu, cho¢ pewnie nie wszyscy beda je wigzali
z ta wlasnie przyczyna. Wtedy dopiero okaze
sie, jakie to byty owe, uporczywie wmawiane
nam oszczednosci.

Od lat styszymy, ze chodzi o jakies wyz-
sze racje, jakie$ materialne korzysci, a tym-
czasem jest catkiem odwrotnie, co da si¢ udo-
wodni¢, tylko trzeba waczy¢ kalkulator oraz
wyobraznig, no i mie¢ jakie takie rozeznanie
w biologii czy fizjologii. Istnieje sporo dowo-
dow, ze najwyzsza juz pora, aby ostatecznie
wycofac si¢ z tak szkodliwych dzialan, jednak
nikt z tzw. decydentéw — ekonomistéw na-
wet nie pomysli o skutkach odlegtych, a my
po prostu musimy si¢ temu podporzadkowac.
Pytam: z jakiej przyczyny i jakim prawem?
Przeciez na kazdy medyczny eksperyment
bezwzglednie trzeba uzyskac zgode osoby za-
interesowanej. Czyzby przy dzialaniu na calg
zbiorowo$¢ ten wymog juz nie obowigzywal?

Szczesliwie pojawia sie coraz wiecej
protestow przeciwko takiemu bezprawiu.
Mozna odnie$¢ wrazenie, ze nawet nie tyle
chodzi o dobro ludzi, co zwierzat, ktérym
tego typu manipulacje najwyrazniej szko-
dzg. Zresztg zwierzaczki sg u nas otaczane
bardzo kosztowng i nieraz znacznie lepsza
opieka medyczng niz ludzie. Czy obroncy
praw zwierzat nie mogliby wesprze¢ stusz-
nych roszczen obroncéw praw czlowieka?
Szczerze zachgcam do wspoétdziatania.

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

16dz, 23 kwietnia 2009 r.

Od redakgji: Do eseju B. Szeffer-Marcinkow-
skiej, zamieszczonego w poprzednim numerze
»Panaceum”, wkradl sie btad ortograficzny, kto-
rego nie byto w autorskiej wersji tekstu. Oczy-
wiscie, jesli kto$ staje si¢ prymitywny, to znaczy,
ze prymitywnieje (tymczasem w druku pojawito
si¢ okreslenie ,,prymitywieje”). Autorke przepra-
szamy!

Klub Uzaleznionych
Lekarzy

Jeste$my grupa lekarzy uzaleznionych
od alkoholu, wérdd nas s tacy, ktorzy maja
inne uzaleznienia. W pewnym momencie
swego zycia bolesnie zdaliSmy sobie z tego
sprawe. Roznymi drogami dochodzilismy
do tego, by uzna¢ siebie za ludzi chorych
i cierpigcych. Nie jedno stracilismy - jako
ludzie, jako lekarze, jako mezowie, jako
mezczyzni, jako kobiety. Postanowilismy
to zmieni¢ i nada¢ Zyciu nowy sens. Zdo-
byli$my si¢ na odwage i podjeliémy terapie.
Obecnie jeste$my grupa trzezwiejacych
przyjaciét mogacych liczy¢ na wzajemne
zaufanie, anonimowos¢ i wsparcie.

Jesli Ty lub ktokolwiek z Twoich bliskich
potrzebuje pomocy - zadzwon. Czekamy!

Klub Uzaleznionych Lekarzy,
tel. 0 601 305 283 lub 0 601 794 050

nr 5 (143) — maj 2009

Podziekowania

Serdeczne podzigkowania i wyrazy uznania przekazuje dla calego zespotu lekar-
sko-pielegniarskiego Oddzialu Klinicznego Chirurgii Ogélnej i Onkologicznej WSS
im. Marii Curie-Sklodowskiej w Zgierzu, kierowanego przez Pana Profesora Lecha Po-
morskiego, za szybkie i wysoce profesjonalne leczenie, jakie otrzymatam w czasie pobytu
na Oddziale w dniach 31 marca-6 kwietnia 2009 r. Szczegélne podzigkowania sklfadam
na rece dr. med. Krzysztofa Kaczki i dr. Stanistawa Zabosta. Jeszcze raz dzigkuje!

Alina Soszka
Gdy dopada nas choroba, czujemy si¢ ogromnie zagubieni, bezradni i szczegélnie po-
trzebujemy pomocy. Tuz przed Nowym Rokiem wlasnie ja znalaztem sie w takiej trudnej
sytuacji zdrowotnej. Otrzymatem wdowczas pomoc od doktora Pawla Jalmuzny ze Szpi-
tala im. M. Pirogowa w Lodzi. Pana Doktora cechuje ogromna empatia i profesjonalizm
w podejsciu do pacjenta. Nie sposob wyrazi¢ calej wdziecznosci za pomoc medyczng
i zyczliwo$¢, ktore od Niego otrzymatem. Chociaz w ten sposéb chciatbym zatem Panu
Doktorowi serdecznie podzigkowad.
Tadeusz Dominiak
Serdeczne podzigkowania i wyrazy uznania dla Pana Profesora Dariusza Witonskiego
ze Szpitala Klinicznego UM w Lodzi przy ul. Drewnowskiej 75 (Wojewddzkie Centrum
Ortopedii), za okazang pomoc i Zyczliwos$¢ oraz przeprowadzong operacje przekazuje

Aleksandra Jarosik
Najserdeczniejsze podzigkowanie skladam Wielce Szanownemu Panu prof. dr. hab.
n. med. Jézefowi Matychowi, ordynatorowi Oddzialu Urologii i Transplantacji Nerek
Wojewodzkiego Specjalistycznego Szpitala im. dr. M. Pirogowa w Lodzi za wykonang
operacj¢ chirurgiczng w marcu 2009 r. oraz okazang zyczliwo$¢ i bezinteresownos¢. Pan
Profesor posiada duzg wiedz¢ i umiejetnos¢ medyczna, a przy tym jest skromny, sumien-
ny i bardzo zapracowany, ale zawsze ma czas dla pacjentéw. Ponadto uprzejmie dziekuje
pozostalemu personelowi lekarskiemu i pielegniarskiemu tego Oddziatu za wzorowa
opieke.
Z wyrazami szacunku i powazania
prof. dr hab. inz. Franciszek Ory#iski, operowany pacjent
Pragne goraco podzigkowa¢ za zyczliwa i fachows opieke ordynatorowi Oddziatu
Ginekologiczno-Polozniczego - dr. n. med. Andrzejowi Lupinskiemu, a takze pracow-
nikom tego Oddziatu: Panu dr. n. med. Jakubowi Welflowi oraz pielegniarkom i perso-
nelowi pomocniczemu. Przebywalam w szpitalu od 11 do 21 marca 2009 r., w tym czasie
przeszlam bardzo skomplikowany zabieg (nalezy doda¢, ze kolejny - ale w tym szpita-
lu pierwszy). Jakze mile bytam zaskoczona cieptem i niespotykang troskliwoscia, jaka
otoczyli mnie (ale nie tylko mnie) wszyscy lekarze, pielegniarki, na czele z pielegniarka
oddziatowa, oraz panie salowe. Ich troskliwa i bezinteresowna opieka jest niespotyka-
na w innych szpitalach. Jak wszyscy ludzie cierpigcy, czasami jesteSmy w czasie choroby
grymasni, zrzedliwi i kaprysni - nie zdarzylo sie, Zeby usmiech zniknal z twarzy oséb
opiekujacych sie nami. Niemal rodzinna atmosfera w istotnym stopniu pomagata nam
szybciej wréci¢ do zdrowia.
Jeszcze raz skladam serdeczne podziekowania i Zyczytabym sobie oraz innym, zeby
w kazdym szpitalu byt taki personel. Z wyrazami szacunku

Iwona Paczesna-Krgzyriska
Szanowni Panstwo, pragne goraco podzigkowaé — w imieniu wlasnym, mojego star-
szego braciszka i moich ukochanych rodzicéw - za to, ze pomogliscie mi urodzi¢ si¢
27 marca 2009 r. Wasza pomoc okazala si¢ niezbedna, bardzo dobra i oczekiwana

maletika Oliwia
Do serdecznych podzigkowan ,,za cesarke”, szczegblnie dr. hab. n. med. Lechowi
Podciechowskiemu i dr n. med. Agnieszce Bajkowskiej-Fiedziukiewicz oraz dr. n. med.

Stefanowi Millerowi z Kliniki Medycyny Matczyno-Plodowej ICZ Matki Polki w Lodzi,
wraz z wyrazami uznania i szacunku dla trudnego zawodu lekarza, dolaczajq sie:

rodzice Magda i Tomek Kumositiscy wraz z synem Oskarem
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Koncert,na zywo” i z... telebimu

Od Neapolu do Granady

W pierwszg sobote kwietnia nasi melo-
mani spotkali si¢ w t6dzkim Klubie Leka-
rza na drugim juz koncercie w wykonaniu
artystow ze znanej muzycznej rodziny Na-
we-Spychalskich, zaprzyjaznionej ze $rodo-
wiskiem lekarskim. Pierwszy, ktory odbyt
sie w lutym 2005 r., wprost zachwycit liczna
publicznos¢, nic zatem dziwnego, ze i tym
razem frekwencja byta ogromna. Artystow
i go$ci powital na wstepie kierownik klubu -
Andrzej Swies.

Nowy program zatytutowany ,,Od Ne-
apolu do Granady” zaprezentowal tenor Ro-
muald Spychalski (junior), ktéremu akom-
paniowala na pianinie siostra - Aleksandra
Nawe. W pierwszej cze$ci koncertu wyko-
nali oni szlagierowe utwory z repertuaru
Jana Kiepury, a byty to m.in.: aria ,,Twoim
jest serce me” z operetki ,Kraina uémiechu”
Franciszka Lehara, przedwojenne przeboje
filmowe ,,Brunetki, blondynki” i ,Ninon,
ach u$miechnij si¢”, czy stynna ,,Granada”
Agostino Lara.

Tym razem, ze wzgledu na nagta choro-
be i pobyt w szpitalu, nie mogla — niestety
- za$piewa¢ dla nas ,na zywo” §wiatowej
stawy sopranistka Izabella Nawe-Spychal-
ska, jednak pojawita sie... na telebimie. Za-
prezentowano na nim archiwalne nagrania
arii operowych w wykonaniu samej artystki,
a takze jej meza, znanego tenora - Romu-
alda Spychalskiego (seniora). Nagrania
dokonano w 1967 r., w pierwszym sezonie
po otwarciu Teatru Wielkiego w Lodzi.
Starsi wielbiciele z rozrzewnieniem ogladali
te najpopularniejszg niegdy$ pare $piewa-
kéw, ponownie podziwiajac ich kulture
muzyczng, uzdolnienia taneczne i aktorskie,
a przede wszystkim wspaniale glosy.
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Siedzacy na podium Senior Spychalski
komentowal poszczegélne utwory i dzielit
sie wspomnieniami z tamtych wystepow.
Uslyszeliémy m.in. w jego wykonaniu piesn
z operetki ,,Paganini” Franciszka Lehara,
zaczynajacy sie sfowami ,Rad jam pocalun-
ki krad}”, natomiast jego zona zaspiewata
pigkny utwor solowy,,Odgtosy wiosny” Jo-
hanna Straussa - syna i tegoz autora ari¢
Adeli z ,,Zemsty nietoperza”. Pézniej za$
wykonali wspdlnie ,Duet z zegarkiem” z tej
samej operetki.

Podtrzymujac rodzinng atmosfere, opo-
wiedzialem widzom niezwykla przygode,
jaka przezytem trzydziesci lat temu. Ot6z
podczas przejazdzki konnej w lesie spotka-
fem sasiada - pana Spychalskiego, spaceruja-
cego z 4-5-letnim synkiem. Romuald popro-
sit mnie, abym przewiozl na koniu malego
Romusia. Posadziliémy chlopca na przednim
teku siodla i ustaliliémy, ze spotkamy sie
w domu rodzinnym. Byl piekny wiosenny
dzien i las w pelnym rozkwicie, tymczasem
chlopiec zaczat trza$c sie jak osika, a prze-
straszona klacz probowala wyrzuci¢ nas
z siodla. Zaczglo si¢ male rodeo...

Chcac uspokoi¢ chtopca, poprositem
go, by zaspiewat jakas$ piosenke. Po chwili
ustyszalem jak Romus épiewa drzacym so-
pranikiem koloraturowym piosenke o jablo-
neczce, ktora bielusienikko zakwitata, pdzniej
o ptaszku i kalinowym lasku, a dalej o pa-
nience, ktora ulan prosit o otworzenie mu
okienka. I nagle ten maluch zmienit reper-
tuar i zaczat §piewac po wlosku arie Gildy
z ,Rigoletta” Giuseppe Verdiego, nast¢pnie
po francusku arie Julii z ,Romea i Julii”
Charlesa Gounoda, a p6zniej jeszcze, arie

i I

Krolowej Nocy z ,,Czarodziejskiego fletu”
Wolfganga Mozarta, ale juz po niemiecku.
Prawie ze ostupialem...

Kiedy sporo sp6znieni wyltonilismy sie
z lasu, zobaczylem sasiada nerwowo spa-
cerujgcego przed domem, ale gdy uslyszat
roz§piewanego syna, twarz mu pojasniata
z radoéci, ze maly polubil jazd¢ na koniu.
Niestety, byt to fatalny blad wychowawczy
i od tego czasu Romus na widok konia ucie-
kal, gdzie pieprz rosnie. Ja natomiast dowie-

Tocza sie przygotowania do
VII Swiatowego Kongresu Polonii Medycznej,

ktéry odbedzie si¢ w Toruniu, w dniach 16-19 wrzesnia 2009 r.

Zapraszamy wszystkich zainteresowanych na stron¢ www.kongrespoloniimedycznej.org.pl
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dzialem sie wowczas, ze troche wczesniej
réwniez stynny dyrygent Henryk Debich
zadziwil si¢ niezwyklymi umiejetnosciami
chlopca, a takze poznatem ich tajemnice.

Arie $piewane przez niego pochodzily
z repertuaru matki - Izabelli Nawe-Spychal-
skiej, ktora przez dwadziescia piec lat byta
pierwszym sopranem koloraturowym Ope-
ry Berlinskiej. Syn, ktdry jej nie odstepowal,
przebywal prawie zawsze w czasie préb
na deskach sceny, a obowiazkowo w lozy
na wszystkich przedstawieniach. W ten
sposob przyswoil sobie obcojezyczne teksty
zupelnie nie rozumiejac ich tresci, a odzie-
dziczony absolutny stuch i pigkny glos spra-
wily, Ze utwory te $piewal jak stowik. I takie
byty poczatki jego kariery jako tenoral

W drugiej czgsci koncertu publicz-
no$¢ mogla wystuchaé brawurowo $pie-
wane przez juniora Spychalskiego jeszcze
inne szlagiery oraz wielkie arie tenorowe,
na koniec towarzyszac soliscie w refrenach.
A porwany tg atmosfera wspanialy artysta,
legenda opery i operetki - senior Spychalski
przyltaczyl si¢ do wystepow syna. Cieszymy
sie, ze znana pianistka, adiunkt todzkiej
Akademii Muzycznej - dr hab. sztuki muz.
Aleksandra Nawe, mimo licznych koncer-
tow i zaje¢ dydaktycznych, znalazta czas
na udzial w naszym spotkaniu. Matce arty-
stow zyczymy powrotu do zdrowia, aby$my
w przyszloéci mogli podziwia¢ jej nieprze-
mijajacy talent wokalny wprost ze sceny.

Koncert zakoniczono rozdaniem nagréd
(a jakze!) w btyskawicznym konkursie zor-
ganizowanym wsrod publicznosci, jednak
temat zagadki, jaka mieli do rozwigzania
uczestnicy koncertu, niech pozostanie ta-
jemnica. Pdzniej jeszcze przy kawie i herba-
cie toczyly sie dlugie, przyjacielskie rozmo-
wy i wspomnienia.

Wojciech Sedzicki
fot. K. Cieslak, G. Nalewajko

Okiem obserwatora

Wzajemne inspiracje tworcow

W ostatnim ,,Panaceum” nr 4/2009
przeczytaé mozna bylo dwie relacje z im-
prez, jakie odbyty si¢ na poczatku marca
w Klubie Lekarza: z wystawy fotografii
zatytulowanej ,,Po drogach i bezdrozach
egzotycznych krajow” oraz z tradycyjnej
»Biesiady Literackiej”. Chcialbym do tych
wydarzen doda¢ stowo komentarza od sie-
bie, jako obserwatora klubowych spotkan.

To byt udany eksperyment, gdy indywi-
dualnej wystawie fotograméw dr Krystyny
Zajkowskiej-Jozwiak towarzyszyta ,, Aleja
stow”, czyli prezentacja wybranych wierszy
czlonk6éw Nieformalnej Grupy Literackiej,
powstalej przed trzema laty (autorka zdje¢
jest jej cztonkiem). Zatozycielka NGR -
dr Barbara Szeffer-Marcinkowska, ktora
wystapila z tym interesujacym pomystem,
usiluje zwrdci¢ uwage odbiorcédw na to,
ze faczenie roznych form twdrczosci moze
pobudza¢ wyobraznie. Jesli nawet ekspono-
wane obrazy i sfowa nie wykazuja jednosci
tematycznej, to juz samo ich konfrontowa-
nie ma sile inspirujaca.

Wydaje sie, ze jeszcze lepsze efekty be-
dzie mozna uzyska¢ prezentujac wiersze
wraz z dzietami malarskimi naszych twor-
cow. I tak oszczedny w stowa wiersz dr Ma-
rii Rafalskiej-Wojciechowskiej pt. ,,Szelest”,
jest idealnym komentarzem do stynnego
obrazu Edvarda Muncha ,,Krzyk”, w ktérym
autor przedstawil zdeformowang postaé
czlowieka, probujacego wykrzycze¢ swoje
cierpienie. Z kolei poezja dr Bogumity Kem-
pinskiej-Mirostawskiej §wietnie wspolgrata
ze zdjeciami skal nad brzegiem oceanu,

u wybrzezy Islandii. Natomiast ciekawy,
wrecz wizjonerski wiersz dr Aleksandry
Oczkowicz-Palatynskiej mogiby by¢ ilustra-
cja kompozycji komputerowych, prezento-
wanych na wystawie ,Sztuka Nietypowa”,
podczas IX Biesiady Literackiej UPPL.

Dla uzyskania lepszych efektow takich
zestawien proponuje, aby pisarze wczeséniej
mogli zapoznac si¢ z nadestanymi obrazami
czy fotogramami i dobrali do nich odpo-
wiednie utwory literackie, przez siebie napi-
sane. Interesujagcym eksperymentem bylaby
takze zamiana rol - wowczas poezja mogta-
by stanowi¢ inspiracje dla malarzy.

W ramach cyklu ,,Nasi przyjaciele i ich twdorczos¢”,
w 16dzkim Klubie Lekarza przy ul. Czerwonej 3,
odbedzie si¢ wystawa prac artystéw — lekarzy z Warszawy:

malarstwa - Wlodzimierza Ceranskiego i rysunkéw — Stefana Welbla

Rysunki przedstawiaja ,,£6dZ oczami warszawiaka”.
Wystawie towarzyszy¢ bedzie koncert, w czasie ktérego S. Welbel
zaprezentuje na pianinie wigzanke starych przebojow.

Spotkanie odbedzie si¢ 24 maja br., poczatek - godz. 17.
Wszystkich mito$nikéw sztuki serdecznie zapraszamy. Wstep bezplatny.
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Maria Rafalska-Wojciechowska

SZELEST

Czasami sfowo jest
ciszy

kiedy indziej
szelestem

ale bywa tez
krzykiem

(ze zbiorku o tym samym tytule)

Istniejg jeszcze inne mozliwosci tacze-
nia gatunkoéw artystycznych, np. utwordéw
literackich z tematami muzycznymi. Tak
tez bylo na marcowej ,,Biesiadzie”, podczas
ktorej prof. Jerzy Woy-Wojciechowski za-
prezentowal swoja kompozycje muzyczna,

a pozniej pianistka - Dagmara Sulkowska
wykonala utwér Camille Saint-Saénsa. La-
czenie tych gatunkow artystycznych ma juz
swoja tradycje, jednym z jej promotoréw byt
zyjacy w polowie XIX wieku rosyjski §pie-
wak i pianista Aleksander Dorgomyzski. Nie
trzeba jednak szuka¢ daleko, gdyz réwniez
w $rodowisku medycznym s3 rodziny mu-
zycznie uzdolnione, ktére z powodzeniem
moglyby wzbogaci¢ literackie spotkania.

A przy sposobnoéci warto jeszcze roz-
wazy¢ mozliwo$¢ utworzenia w naszym
palacyku ,kacika twércow”, w ktérym
na co dzient mozna by bylo wystawia¢ dzieta
malarskie oraz utwory literackie. Na pocza-
tek proponuje ekspozycje obrazu dr Alicji
Naruszewicz-Petrenko polaczong z prezen-
tacje utworu poetyckiego laureatki ostatniej
Biesiady Literackiej dr Joanny Czajkowskiej.
Niech ten kacik stanie si¢ poczatkiem tra-
dycji.

Wojciech Sedzicki
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toédzka druzyna gotowa do walki...

IX Mistrzostwa Polski Lekarzy w Pitce Siatkowej

Nasi zaraz za podium

W dniach 17-19 kwietnia 2009 r. od-
byly sie w Wieluniu IX Mistrzostwa Polski
Lekarzy w Pilce Siatkowej. Organizatorem
zawodoéw byta Komisja Sportu Okregowej
Izby Lekarskiej w Lodzi w osobach: Ewy
Wujec, Bogny Kanickiej i Krzysztofa Wujca,
przy wspdtudziale Radia Ziemi Wielunskiej.
Zawody objal patronatem burmistrz Wielu-
nia, na zawodach reprezentowal go wicebur-
mistrz — Robert Kaja.

W mistrzostwach wzieta udziat rekordo-
wa liczba druzyn, reprezentujacych okrego-
we izby lekarskie z calego kraju. W turnieju
uczestniczylo dziewie¢ polskich zespolow,
ktore wystawity OIL w: Bielsku-Biatej (be-
skidzka), Bialymstoku, Lodzi, Szczecinie,
Warszawie, Katowicach ($lgska) i Kielcach
($wietokrzyska) oraz polaczona reprezen-
tacja izb z Czestochowy i Poznania. W za-
wodach zagrali takze lekarze z Centrum
Onkologii im. N. N. Aleksandrowa w Min-
sku na Bialorusi. Mistrzostwa odbywaly sie
w pieknej hali Wieluniskiego Osrodka Spor-

tu, ktéry na co dzien stuzy druzynie Siatka-

roku wielki sukces, awansujac do Plus Ligi,
czyli siatkarskiej ekstraklasy.

Druzyny zostaly podzielone na dwie
grupy, w ktorych rywalizowano systemem
»kazdy z kazdym”. Zwyciezca grupy A zo-
stata druzyna z Lodzi, przed Warszawa,

w grupie B zwyciezyli koledzy z Katowic,
przed reprezentacja Szczecina. W péifina-
tach Szczecin pokonal 2:1 £6dz, a Warsza-
wa 2:0 Katowice. Mistrzem Polski zostala
druzyna OIL Szczecin, pokonujac w finale
zespot z Warszawy 3:1. W meczu o trzecie
miejsce reprezentacja Katowic zwyciezyta
druzyne 16dzkiej OIL 2:1.

Na zakoniczenie najlepsi zawodnicy

Tomasz Chejchman (£6dz), a najlepszymi
na swoich pozycjach okazali si¢: atakuja-
cy - Artsem Radchenko (Minsk), rozgry-
wajacy - Sebastian Sokotowski (Szczecin),

rza Pamapolu Wielun, ktéra odniosta w tym

na swoich pozycjach otrzymali wyréznienia.
Najlepszym zawodnikiem mistrzostw zostat

Okregowa Izba Lekarska w Lodzi zaprasza na

IT Mistrzostwa Polski Lekarzy w Pilce Noznej (6-osobowe;j)

Zawody odbeda si¢ 6-7 czerwca 2009 r.
na stadionie Szkoly Mistrzostwa Sportowego w Lodzi przy ul. Milionowej 12.

W turnieju moga bra¢ udziat wytacznie druzyny ztozone z lekarzy. Zapraszamy
do udzialu 6-osobowe druzyny z poszczegdlnych OIL.

Warunkiem uczestnictwa w turnieju jest przestanie wpisowego w wys. 1000 zt
od druzyny, w nieprzekraczalnym terminie do 15 maja 2009 r. na konto OIL w Lodzi:

PKO BP SA I Oddziat w Lodzi
9810203352 0000 160200100362
z dopiskiem ,,Pitka nozna”

Koszt wyzywienia i zakwaterowania ponosza uczestnicy. Szczegélowy program za-
wodoéw zostanie przestany w maju do zainteresowanych uczestnictwem, a regulamin
rozgrywek - do zgtoszonych druzyn.

Wszelkich dodatkowych informacji udzielaja organizatorzy:
Mariusz Maroszynski, tel. 0 504 121 832;
Piotr Gasinski, tel. 0 880 507 293; Lukasz Rajchert, tel. 0 501 418 718
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...i po zakonczeniu turnieju

przyjmujacy - Jacek Matecki (Warszawa),
libero — Marcin Wilkoszynski (Bielsko-Bia-
ta). Nagrode dla najmlodszego zawodnika
otrzymal Jacek Brajczewski (Biatystok),
a dla najbardziej sympatycznego — Krzysztof
Makuch. Nagroda Fair Play zostata przy-
znana zespolowi OIL Szczecin - druzynie,
ktéra nigdy nie podwazata decyzji sedziow.
Poziom organizacyjny i sportowy mi-
strzostw byl bardzo wysoki, gratulacje nale-
23 sie zaréwno organizatorom, jak i wszyst-
kim uczestnikom. Oczywiscie, szczegélne
gratulacje sktadano zwycigzcom. Nastepne
mistrzostwa zorganizuje Beskidzka Izba
Lekarska w Szczyrku.

Tekst i zdjecia: Ryszard Golariski

Ostateczna klasyfikacja
IX MP w Pilce Siatkowej:

I miejsce — OIL Szczecin,

II miejsce — OIL Warszawa,

IIT miejsce — OIL Katowice.

Kolejne miejsca zajety druzyny: OIL
1.6dz, OIL Czestochowa-Poznan, OIL Biel-
sko-Biata, Minsk - Bialorus, OIL Bialystok,
OIL Olsztyn, OIL Kielce.

Sympatykow gry szachowej (pasjo-
natéw nie musz¢ namawiac) — lekarzy
ilekarzy dentystow, a takze farmaceutow
zapraszam do udzialu w (oby dla wszyst-
kich szczgsliwym)

XIII Turnieju Szachowym
o Mistrzostwo Regionu Lédzkiego

Turniej organizowany jest przez
Delegature Sieradzkg OIL w Lodzi. Po-
czatek zawodow o godz. 10 jak zwykle
(i nadal) w Sieradzu, w ostatnig sobote
maja 2009 r. Zbidrka zawodnikow przy
restauracji ,Przystan” nad rz. Warta.

Wszystkich zainteresowanych zapra-
sza organizator Mistrzostw, z nim réw-
niez mozna si¢ kontaktowaé w sprawach
szczegolowych:

Jerzy Rzerica
98-200 Sieradz, ul. Mickiewicza 13 m. 35
tel. 043 822 44 59 lub 0 603 338 823
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Okregowa Izba Lekarska w todzi
oraz Centrum Szkolen Medycznych Warezak—Kuciel w todzi
wspdlnie organizuja

« kursy dla lekarzy nt. Stany zagrozenia Zycia u 0sdb dorostych; Resuscytacja krgzeniowo-od-
dechowa w gabinecie lekarza POZ,

« kursy lekarzy dentystéw nt. Stany zagroZenia Zycia u 0séb dorostych; Resuscytacja krqzenio-
wo-oddechowa w gabinecie lekarza stomatologa.

Kursy odbeda sie w terminach:

lekarze — 19 maja 2009 r., godz. 8:30,

lekarze dentysci — 21 maja 2009 r., godz. 8:30.

Za udziat w kursie uczestnik otrzyma 9 punktéw edukacyjnych.
Koszt szkolenia — 35 zt.

Miejsce kursu bedzie podane w momencie zgtoszenia.

Lgtoszenia przyjmuje Centrum Szkoleri Medycznych
tel. 042 657 04 34, e-mail: poczta@csmed.pl, www.csmed.pl

Okregowa Izba Lekarska w odzi zaprasza lekarzy oraz lekarzy dentystéw
na wykfad dr. n. prawnych Rafata Kubiaka pt.

Aspekty prawne ksztatcenia podyplomowego lekarzy
ktory odbedzie sie 13 maja 2009r., 0 godz. 17,
w siedzibie OIL w todzi, przy ul. Czerwonej 3.
Wykfad bedzie poswiecony gtéwnie niektdrym zagadnieniom prawnym,
majacym szczeg6ine znaczenie przy schorzeniach psychodermatologicznych.

W abstrakcie wykfadu R. Kubiak pisze m.in.:

Zagadnienia prawne odgrywajq obecnie coraz wiekszq role przy udzielaniu Swiadczen zdro-
wotnych. Requlujg one bowiem w szczegdlnosci prawa pacjenta oraz zwigzane z nimi obo-
wiqzki lekarzy, ktdrych niewykonanie moze skutkowac odpowiedzialnosciq zawodowg, cy-
wilng, a nawet karnq. Lekarz powinien w szczegdlnosci znac przepisy dotyczqce uzyskiwania
zgody pacjenta na wykonanie zabiegu leczniczego oraz zachowania tajemnicy lekarskiej,

a takze requlujgce zagadnienia ochrony dokumentacji medycznej.

Dr n. prawnych Rafat Kubiak ukoriczyt Wydziat Prawa i Administracji Uniwersytetu £ddz-
kiego, gdzie nastepnie uzyskat stopiel doktora nauk prawnych z zakresu prawa medyczne-
go. Aktualnie petni obowiazki kierownika | Zaktadu Prawa Medycznego Uniwersytetu Me-
dycznego w todzi oraz starszego spedjalisty ds. prawnych Centrum Egzaminéw Medycznych
w todzi, ponadto jest cztonkiem komisji bioetycznych, dziatajacych przy Uniwersytecie Me-
dycznym oraz przy Instytucie Medycyny Pracy w todzi.

Zarzad Oddziatu PTS w todzi
uprzejmie zaprasza na zebrania naukowo-szkoleniowe,
ktre odbywac sie beda
w auli Szpitala im. S. Sterlinga przy ul. . Sterlinga 1/3 w todzi, zawsze 0 godz. 11

21 maja 2009 r. - nr536

1. Standard leczenia stomatologicznego u kobiet ciezarnych — dr n. med. Anna Stankie-
wicz-Szatapska, Katedra Stomatologii Zachowawczej, Endodongji i Periodontologii,
Zaktad Periodontologii Chordb Btony Sluzowej Jamy Ustnej;

2. Powtdrne leczenie kanatowe cz. Il — szczegdlnie trudne przypadki kliniczne — lek. stom.
Adrianna Adamek, Katedra Stomatologii Zachowawczej, Endodongji i Periodontologii,
Zakfad Endodoncji UM w todzi;

3. Postgpowanie kliniczne z zebami zatrzymanymi i torbielami zwigzkowymi u pacientéw
leczonych w Zaktadzie Chirurgii Stomatologicznej UM w todzi — lek. stom. tukasz Biesaga,
Katedra Stomatologii OgdInej, Zaktad Chirurgii Stomatologicznej UM w todzi;

4. Profilaktyka i leczenie préchnicy u pacjentdw z grupy wysokiego ryzyka — mgr inz. Andrzej
Szymaniski, konsultant naukowy firmy Colgate-Palmolive.

18 czerwca 2009 r. — nr 537

1. Leczenie endodontyczne jedno- czy wielowizytowe? — dr n. med. Elzbieta Bottacz-
-Rzepkowska, Katedra Stomatologii Zachowawczej, Endodongji i Periodontologii,
Zaktad Stomatologii Zachowawczej UM w todzi;

2. Jak osiqgnqc sukces we wtasnej praktyce stomatologicznej? — skuteczne rozwiqzania

w codziennej pracy lekarza dentysty — mgr Anna Malagowska, psycholog, trener biznesu,
coach ICC, PACJENT;

3. Zastosowanie zwigzkow fluoru w profilaktyce i leczeniu schorzeri jamy ustnej —

mgr Magdalena Grabowska, konsultant naukowy firmy Gaba International.
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Polskie Towarzystwo Zakazer Szpitalnych
zsiedziba w Krakowie VB,
oraz Okregowa Izba Lekarska w todzi

T
. [4
zapraszaja na wazny dla Srodowiska lekarskiego '\Q/: _ Zz

kurs doskonalacy (obowigzkowy) na temat: -
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<ot
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Nadzor epidemiologiczny
i mikrobiologiczny nad zakazeniami szpitalnymi

Kurs obejmuje wyktady oraz warsztaty. Kurs odbedzie sie w terminie
25-29 maja 2009 1. (5 dni) oraz 10 czerwca 2009 1. (1 dzieni)
w salach Okregowej Izby Lekarskiej w todzi

Udziat w kursie umotzliwia zdobycie 35 punktéw edukacyjnych. Cena kursu — 700 zt.
Kurs odbedzie sie w sytuacji zgtoszenia odpowiedniej liczby uczestnikéw.
Zgtoszenia uczestnikéw kursu nalezy kierowac do:
Okregowej Izby Lekarskiej w todzi
93-005 £0dz, ul. Czerwona 3
tel. 042683 2791, faks: 042683 1378
e-mail: u.pruszyniska@hipokrates.org, urszula.pruszynska@wp.pl

Whptaty nalezy dokona¢ po potwierdzeniu przyjecia na kurs na konto organizatora:
4112401431 11110000 1045 4233
Polskie Towarzystwo Zakazen Szpitalnych, 31-121 Krakdw, ul. Czysta 18

Osobom przyjezdnym oferujemy pomoc w znalezieniu zakwaterowania
(tel. 0660 410 500)

Wioctawskie Stowarzyszenie Lekarzy Stomatologow
zaprasza na kolejne kursy do Ciechocinka, ktdre odbeda sie w dniach:

30 maja 2009

Temat: Najczestsze choroby btony Sluzowej jamy ustnéj — diagnostyka i postepowanie tera-
peutyczne.

Wykfadowca: prof. dr hab.n.med. Anna Kurnatowska — kierownik Zaktadu Periodontologii

i Chordb Bfony Sluzowej Jamy Ustnej Uniiwersytetu Medycznego w todzi

20 czerwca 2009

Temat: Rekonsytukcje zebéw bocznych. Inlay-Onlay czy odbudowa bezposrednia?
Wyktadowca: prof. dr hab. Jerzy Sokotowski = kierownik Zakfadu Propedeutyki i Diagnostyki
Stomatologicznej Uniwersytetu Medycznegow todzi

Szkolenia odbeda sie w sali konferencyjnej SanatoritmiKolejowego w Ciechocinku
przy.ul. Zdrojowej17. Poczatek zajec ~ godz. 10

Kursy organizowane s3 pod patronatem Kujawsko-Pomorskiej Okregowej Izby Lekarskiej.

Optata za kurs — 240zt (koszt szkolenia + obiad, kawa, napoje, ciastka).
Wpfaty'na konto: 06 1020 5170.0000.1202 0065 1620,
Whoctawskie Stowarzyszenie Lekarzy Stomatologow:

Uczestnicy otrzymaja za$wiadczenia o ukoriczeniu kursuz 8 punktami edukacyjnymi.

Prosimy o wypetnienie i przestanie Internetem formularza zgtoszeniowego,
ktdry znajduje sie na stronie www.stomatologia.edu.pl.
Dodatkowe informacje:
tel. 054 231 5157 lub 0 694 724 871

Recepty lekarskie

numerowane, z kodem kreskowym
juz od dzis mozesz zamowicé w drukarni

Unigawa

94-411 todz, ul. Ztotno 173
Szczegoly tel. 042 634 83 84,
faks 042 634 83 85
lub na stronie www.recepty.org.pl
e-mail: recepty@unigawa.pl
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CENTREUM USMIECHU

Klinika Stomatologiczna Centrum Usmiechu
oraz Przychodnia Stomatologiczna AS-DENT w Mtawie:
- zatrudnia dwdch lekarzy stomatologow na petnych etatach
- zapraszaja absolwentéw stomatologii na staz podyplomowy
Zapewniamy komfortowe mieszkania, doskonate warunki finansowe (wynagrodzenie
powyzej 10 000 PLN) oraz przede wszystkim mozliwo$¢ szybkiego rozwoju zawodowe-
go we wspaniatym zespole wspétpracownikow oraz udziat w specjalistycznych szkole-
niach. Prosimy o telefon, e-mail lub SMS.
tel. 0601 275 202
e-mail: goszczycki@centrumusmiechu.eu
www.centrumusmiechu.eu

salve medica

2,
4?ff
=2

Zapraszamy Kolezanki i Kolegéw - lekarzy réznych specjalnosci
chetnych do wspétpracy w nowoczesnym
wielospecjalistycznym centrum medycznym.

Oferujemy prace w komfortowych warunkach,
w mitym zespole, w réznych atrakcyjnych formach zatrudnienia.
Zainteresowani jestesmy tez wspotpraca
w godzinach przedpotudniowych oraz w soboty.

Szczegoty:
tel. 06013197 78 lub 042 254 64 04,
e-mail: rejestracja@salvemedica.pl

NZOZ Medycyna Grabieniec w todzi

oferuje bardzo dobre warunki zatrudnienia
dla lekarzy specjalistow.
Elastyczny czas pracy!!!
Praca dla:
ginekologa, okulisty, alergologa, nefrologa,
neurologa, pulmonologa i diabetologa.
BARDZO DOBRE WARUNKI FINANSOWE

Proponujemy bardzo dobra prace
w nowoczesnej poradni na Teofilowie.

Kontakt: 0 600 012 351 lub 0 602 859 697

Praca

Pielegniarka podejmie prace — gabinet
lekarski, pracownia diagnostyczna — USG,
TK, RTG, POZ, NZ0Z, zabiegi pielegniarskie
i opieka nad chorym,

tel. 042 67130 69, 0 501 645 266

Nowo otwarty NZ0Z w Radomsku zatrud-
ni dentystow oraz nawiaze wspotprace
zortodonta,

tel. 0502 313 025 (po godz. 20)

Nawiaze wspétprace z endodonta,
tel. 0505101611

NZOZ zatrudni lekarza okuliste,
tel. 0609 511396

WSZ w Skierniewicach zatrudni lekarzy po-
siadajacych specjalizacje z zakresu: choréb
wewnetrznych, ortopedii, laryngo-
logii, choréb zakaznych, neonatolo-
gii, ratownictwa medycznego. Istnie-
je mozliwos¢ uzgodnienia formy i wymiaru
zatrudnienia oraz podjecia pracy w ramach
dyzuréw. Zatrudnimy tez lekarzy chcacych
rozpoczac specjalizacje.

tel. 046 834 07 50 lub 046 834 08 31
(kierownik Dziatu Stuzby Pracowniczej)

NZOZ w centrum todzi pilnie zatrudni
endokrynologa i kardiologa,

tel. 0 605 270 954

NZO0Z zatrudni lekarza dentyste, higie-
nistki na terenie Sieradza, Zduriskiej
Woli i Goszczanowa. Atrakcyjne warun-
ki pracy i pfacy,

tel. 043 827 34 95, 0 502 612 990

NZ0Z zatrudni dentyste — Braszewi-
ce, Sieradz

tel. 0 508 267 512

NZ0Z w Konstantynowie £6dzkim zatrudni
dentyste (warunki pracy do uzgodnienia),

tel. 0725 185 960

NZOZ (£6dZ Gorna) zatrudni lekarza ro-
dzinnego, ogdlnego, pediatre — na caty
etat lub godziny,

tel. 0507 181 554

Optyk podejmie wspdtprace
z okulista
lub optometrysta,

tel. 0505 068 751

Zatrudnie dentyste,
tel. 0 603 691 851 (po godz. 20)

NZOZ koto Skierniewic zatrudni lekarza
rodzinnego, interniste lub w trakcie
speqjalizacji,

tel. 0 604 358 831

Podejme wspdtprace z NZOZ lub SP 20Z
$wiadczacymi ustugi w zakresie fizjotera-
pii, spegjalista,

tel. 0 604 062 055

NZOZ SALVE nawiaze wspdtprace z lekarza-
mi specjalistami z zakresu okulistyki, la-
ryngologii, neurologii i ginekologii
oraz lekarzem medycyny pracy,

tel. 0510110970

e-mail: biuro.struga@salve.pl

SP Z0Z w Gtownie zatrudni lekarza pedia-
tre do pracy w poradni. Korzystne warun-
ki finansowe,

tel. 042719 11 26 wew. 230

SSW w Piotrkowie Tryb. zatrudni lekarzy
specjalistow: medycyny ratunkowej;
chirurgii; anestezjologii i intensywnej
terapii; chordb zakaznych; ortopedii

i traumatologii,

tel. 044 648 03 43, 044 648 03 07

Dentyste pedodonte, ortodonte i labo-
rantke stomatologiczna zatrudnie,

tel. 0 602 100 246, 0792 358 632

Gminna Przychodnia Zdrowia w Rzgowie za-
trudni lekarza do pracy w POZ najchetniej

ze specjalizacja z medycyny rodzinnej,
tel. 0501 057 660 lub 042 214 12 54

NZOZ w Aleksandrowie £ddzkim zatrudni
lekarza interniste do pracy w POZ,

tel. 0 605 213 776

Centrum Medyczne Pro-MED Sp. z o.0.

ul. Marianska 5a, 95-200 Pabianice

zaprasza do wspofpracy lekarzy nastepujacych specjalnosci:
okulistyka, laryngologia, stomatologia,
dermatologia, neurologia, ginekologia, interna,

ﬁéﬂtm
HEDYCIME
medycyna rodzinna, ortopedia, chirurgia, pediatria,

urologia, kardiologia, radiologia (echo serca, usg + Doppler).

Wymagania: Il stopien specjalizacji lekarskiej lub ukoriczona specjalizacja w trybie
jednostopniowym, minimum 5-letni staz pracy w zawodzie, w tym doswiadczenie
w obrebie danej specjalizaji.

Pragniemy nawigzac wspétprace z szerokim zespotem specjalistow.

Zainteresowanych prosimy o kontakt:
e-mail: sekretariat@cmpromed.eu
tel. 0 698 467 800 |ub 042 291 60 00

HIPROVENTUS

Dotacz do naszego zespotu

NZOZ PROVENTUS
nawigze wspotprace z lekarzami stomatologami
ze specjalizacjg i doswiadczeniem.
Oferujemy prace w znakomitym zespole, nowoczesnym,
bardzo dobrze wyposazonym gabinecie usytuowanym
w Scistym centrum todzi.
Zainteresowanych prosimy o kontakt pod numerem telefonu
042 291 07 20
recepcja@zdrowieproventus.pl
www.zdrowieproventus.pl
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NZOZ w Aleksandrowie todzkim zatrudni
lekarza rodzinnego do pracy w POZ,

tel. 0605 213 776

NZOZ w Aleksandrowie £odzkim zatrudni
stomatologa,

tel. 0 605 213 776

SP Z0Z w Gtownie zatrudni 2 lekarzy

na peten etat do pracy i petnienia dyzuréw
w Oddziale Chordb Wewnetrznych Szpitala
Miejskiego w Gtownie,

tel. 0427191126 w. 23

POZ w dzielnicy £6dz-Gorna zatrudni leka-
rza interniste lub ze specjalizacja z me-
dycyny rodzinnej (mozliwy petny etat),
tel. 0 609 160 800

NZOZ w Betchatowie pilnie podejmie
wspdtprace z lekarzem zajmujacym sie or-
todongja,

tel. 0696 882 382 (kontakt — K. Ossowska)

Zespét Opieki Zdrowotnej £ 6dz-Batuty,

ul. Smugowa 6, zatrudni lekarzy: pedia-
trow, internistow lub lekarzy rodzin-
nych. Szzegdtowe informacje na miejscu,

tel. 042 657 69 50

Zatrudnie pediatre lub lekarza ro-
dzinnego (interniste) w POZ poza to-
dzia. Bardzo dobre warunki finansowe,
mieszkanie lub kawalerka,

tel. 0602 483275

Zakfad Karny nr 2 w todzi zatrudni na etat
funkcjonariusza lekarza psychiatre oraz
na etat pracownika cywilnego lekarza cho-
rob wewnetrznych i psychiatre.

tel. 042 675 06 15, 675 06 16, 675 07 10
(od pon. do piatku w godz. 8.00—16.00)

NZO0Z zatrudni lekarzy rodzinnych, pe-
diatrow, internistow (P0Z) — caty lub 2
etatu oraz specjalistow,

tel. 0793 091 156

NZ0Z w Moszczenicy k. Piotrkowa Trybu-
nalskiego (tédzkie) zatrudni lekarzy:
rodzinnego, interniste, pediatre,

tel. 0603 117 126, 0 605 585 959
(po godzinie 17.00)

NZO0Z w Pabianicach zatrudni stomatologa,
tel. 0 605 213 776

Z0Z w Lidzbarku Warminskim zatrud-

ni do pracy w Szpitalu Powiatowym leka-
rzy specjalistéw (lub chcacych sie specja-
lizowac) w dziedzinie chirurgii ogdlnej

i chorob wewnetrznych oraz lekarzy

do pracy w Dziale Pomocy Doraznej (lekarz
systemu w karetce,,S”) oraz w Szpitalnej
Izbie Przyjec. Warunki ptacowe i mieszka-
niowe do uzgodnienia na miejscu,

tel. 089 767 22 71 do 76 (centrala),
089 767 25 61 (dyrekgja)

Zatrudnimy lekarza (chetnie mfo-

dy lekarz — po stazu), znajacego je-

zyk niemiecki, ktory chciatby w zakresie
psychiatrii pracowac w Niemczech —

w klinice Asklepios Fachklinikum Wiesen
(www.asklepios.de/wiesen),

e-mail: adndalek@aol.com

NZOZ w Krakowie zatrudni w niepetnym
wymiarze godzin: pediatre, lekarza ro-
dzinnego, interniste lub lekarzy w trak-
cie ww. spegjalizacj,

tel. 0603 561 236, e-mail: ela-kas@02.pl

Okuliste w Kro$nie zatrudnie,

tel. 0 508 133 188
e-mail: bartoszsarosiek@wp.pl

Sprzedam

Sprzedam (osobie uprawnionej) testy psy-
chologiczne,

tel. 0 602 100 246

Fotel stomatologiczny typu BESKID, rok
produkcji 1994, w kolorze zielonym, stan
dobry, a takze unit Praktic B w dobrym sta-
nie (bez koricéwek),

tel. 0601 984 800 (wieczorem)

Nowy unit stomatologiczny (piekny design,
Swiatowej klasy, bardzo bogate wyposazenie),
obstugujacy skaler, strzykawko-dmuchawke,
piaskarke, lampe, 2 katnice turbinowe,

tel. 0506 537 837

Angielskojezyczne podreczniki lekarskie,
tel. 042716 48 97

APTEKA

i SKLEP REHABILITACYJNY

£o6dz, ul. Sporna 83
sklep czynny: pn.-pt. 9-16
tel. 042 656 25 20

Oferuje:

i
dbam o zdrowie

« Szeroki asortyment produktéw dla kobiet po mastekto-
mii (protezy piersi, bielizna i wiele innych).
+ Wozki, materace p/odlezynowe, balkoniki, podktady,

cewniki, pieluchomajtki.

« Peruki dla kobiet w okresie chemioterapii.
« Sprzet do rehabilitacji chorych w okresie rekonwalescen-
¢ji (drabinki, lampy, aparaty do masazu).
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Lokale

Lokal na gabinet lekarski w NZOZ-ie na Wi-
dzewie 12 m* wynajme
tel. 0 605 422 697

Kupie lub wynajme lokal na gabinet sto-
matologiczny na terenie £odzi. Kupie wy-
posazenie gabinetu stomatologicznego,

tel. 0 696 125 328

Gabinety lekarskie w centrum todzi (oko-
lice Uniwersalu) + wyposazony gabinet
ginekologiczny — do wynajecia (TANIO!),
tel. 0 695 808 156

Wyposazony gabinet stomatologiczny
w todzi, ul. tagiewnicka — sprzedam,

tel. 0 602 621 534,
e-mail: yarss@wp.pl

Wynajme komfortowy gabinet lekarski
w centrum Piotrkowa Trybunalskiego po
przystepnej cenie,

tel. 0697 150 716

Posiadam do wynajecia gabinet ginekolo-
giczny w petni wyposazony, £6dz-Batuty,
tel. 042 6519010

Wynajme gabinet dla ortodonty,
tel. 0 603 691 851 (po godz. 20)

Wynajme gabinet lekarski w centrum todzi,
tel. 0503 068 786

Do wynajecia gabinet chirurgiczny (chirur-
gia jednego dnia): centrum todzi, wyso-
ki standard,

tel. 0 660 476 355

Gabinet Stomatologiczny w centrum Piotr-
kowa Trybunalskiego podejmie wspdtpra-
ce z lekarzem stomatologiem, ortodonta lub
lekarzem stomatologiem innej specjalnosci,

tel. 0601 984 800 wieczorem

Posiadam do wynajecia kompletnie wypo-
sazony gabinet stomatologiczny dwusta-
nowiskowy, kamera wewnetrzna, skaler,
laser bio-stymulacyjny itd. Dobra lokaliza-
Gja w todzi,

tel. 0 606 985 058

Wynajme lokal na stomatologie w dziataja-
cym NZ0Z — atrakcyjna lokalizacja w todzi,

tel. 0 605 343 298, 0 603 530 554

R'.

Statystyczna analiza danych (obrdbka,
wykresy, metody statystyczne, opisy)
do prac dyplomowych i badawczych,

tel. 0785 627 614

Gabinet ginekologiczny wynajme: centrum
todzi, wysoki standard,

tel. 0660 476 355

Thumaczenia tekstéw medycznych —
jezyk angielski,
tel. 0608 113 458

/

« kozetki lekarskie
» stoty do masazu

~Rehimed”

Sklep ze sprzetem rehabilitacyjnym
t6dz, ul. Tuwima 6, tel./faks 042 632 33 16
oferuje

« sprzet rehabilitacyjny — petny asortyment
- krzesta i fotele stabilizujace kregostup
» poduszki anatomiczne pod kregostup szyjny

- oraz inny sprzet do gabinetow lekarskich
\ y sprzg g -

Szanowni Panstwo: lekarze POZ i lekarze specjalisci
NZOZ Medycyna Grabieniec w todzi

zaprasza do kierowania pacjentéw
na leczenie lub konsultacje do poradni specjalistycznych:

alergologicznej, diabetologicznej, neurologicznej,
otolaryngologicznej, pulmonologicznej, psychologicznej
oraz nefrologicznej dla dzieci.

« Porady bezptatne dla ubezpieczonych pacjentéw.
+ Bardzo krétkie terminy oczekiwania na wizyte.
- Kompleksowa informacja zwrotna dla lekarza kierujacego.

NZOZ Medycyna Grabieniec
£6dz, ul Grabieniec 13
tel. 042 611 03 31
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Ksigzki nadestane

Maria Magdalena Czlapifska

dzien po aniu

Dzieri po dniu to czwarta juz
ksigzka Marii Magdaleny Czla-
pinskiej, ktora petni funkcje se-
kretarza Zarzadu Gléwnego Unii
Polskich Pisarzy Lekarzy i jest
tez cztonkiem Zwigzku Literatow
Polskich. Autorka w roku 1986
wydata arkusz poetycki Pejzaze,
a w latach nastepnych opowiada-
nia: Z nurtem rzeki (1992), Matki
i corki (1994), Bez retuszu (1998).
Poza tym M. M. Czlapinska jest
laureatka wielu konkurséw po-
etyckich. Swoje wiersze i opo-
wiadania publikowata w prasie
regionalnej, ogélnopolskiej oraz
w roznych almanachach, zwlasz-
cza w ,,Spektrum UPPL”. Niniej-
szy tomik (formatu A6, wyd. Ber-
narda Cichosza - Konstantynéw
L6dzki 2008) zawiera 36 subtel-
nych wierszy, gléwnie o charakte-
rze refleksyjno-religijnym.

OGREBPY
MEPYCYRY

JABWIGA GOEINA-KOWALIKA

o
\\

- -

Ksigzka pt. Ogrody medycyny
Jadwigi Gorskiej-Kowalskiej
(wyd. Ad oculos - Warsza-
wa-Rzeszéw 2009) jest zbiorem
wspomnien autorki — od wczesnej
mlodosci, poprzez lata studiow

w Gdansku, az do podjecia prak-
tyki lekarskiej i osiedlenia si¢

w Rzeszowie, gdzie znalazla swoje
miejsce na ziemi. Akcja ksigzki
konczy sie na latach osiemdzie-
sigtych, ale wiadomo, ze juz po-
wstaje nastepny tom. Rzetelnos¢
relacji w polaczeniu z lekkoscig
stylu stanowi prawdziwy walor tej
szczegdlnej powiesci, ktorg moz-
na poleci¢ kazdemu z nas.
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12 marca 2009 r.
odszedt od nas
dr Przemystaw Kozminski
otorynolaryngolog

Potowa zycia w Polsce, po-
fowa we Francji - tak mozna by
nazwac Jego zycie.

Urodzil si¢ w Lodzi 4 sierp-
nia 1930 r. Tu ukonczyt Liceum
Ogolnoksztalcace im. Gabriela
Narutowicza i Wydziat Lekarski

Akademii Medycznej, a nastep-
nie zdal IT stopien specjaliza-
cji z laryngologii. Pracowat

w szpitalach: na Spornej i im.
Pirogowa, w przychodniach, byt
konsultantem w szpitalu w La-
giewnikach.

W 1970 r. wyjechat do Fran-
cji, gdzie pracowal w swojej
specjalnosci, najpierw w Metzu,
a nastepnie w Instytucie Onko-
logii Centrum Alexis-Voutrein
jako onkolog-laryngolog
w Nancy.

Wielokrotnie przyjezdzat
do Polski i Lodzi, gdzie m.in.
dzielit si¢ swojg wiedzg z kole-
gami lekarzami (sympozja, zjaz-
dy). Uczestniczyt réwniez w Lo-
dzi w uroczystosciach 50-lecia
otrzymania dyplomu w 2007 r.

We Francji zatozyl rodzine.
Zona to Polka — Magdalena,
tancerka operowa i choreograf.
Synowie Aleksander i Michat,
cho¢ urodzeni we Francji, piek-
nie wladajg jezykiem polskim.

Sam postugiwal sie bezblednie
literackim jezykiem ojczystym,
znal perfekt trzy jezyki obce:
francuski, angielski i niemiecki.

Przemek, Przemula, Prze-
mcio - tak pieszczotliwie
nazywala Go Rodzina i Przy-
jaciele. Byt ,panem zycia”,
gawedziarzem, kawalarzem.
Byl niezmiernie oczytany i nie-
stychanie muzykalny (stuch
absolutny). Kiedy przyjezdzatl
do Lodzi, zawsze bywat w Fil-
harmonii Lodzkiej.

Dla swojej miodszej siostry
byt przykladem wspaniatego,
madrego lekarza (i by¢ moze
dlatego bytam wéréd okulistéw
troche laryngologiem). Pomagal,
radzit, wprowadzal w doskonaly
nastr6j mnie i calg Rodzine.

Przyjechal do Polski i swo-
jej ukochanej Lodzi w lutym
2009 r., by tu 12 marca zakon-
czy¢ zycie. Jak bardzo bedzie
nam Go brakowalo.

Siostra

7 czerwca 2008 r.
odeszta od nas
nasza Droga Kolezanka
i Przyjaciétka
Irena Saje-Gortowska

Urodzila si¢ 6 stycznia
1913 r. w miejscowosci Dtugie
pow. Kolo. W czasie okupacji
hitlerowskiej mieszkata w Bia-
fobrzegach i tam zastuzyta sie
w dziele krzewienia o§wiaty
jako nauczyciel w tajnym na-
uczaniu mlodziezy. Z tego tytu-
tu zostata odznaczona tytulem
Honorowego Obywatela Miasta
Biatobrzegi i medalem Komisji
Edukacji Narodowe;j.

W latach 1946-1951 stu-
diowala na Wydziale Lekar-
skim Uniwersytetu Lodzkiego,
a nastepnie 16dzkiej Akademii
Medycznej, ktérg ukonczyta

5 czerwca 1952 r. uzyskujac dy-
plom lekarza. Wykazata w tym
okresie niebywaly hart ducha
w dazeniu do celu, gdyz nie
mogac liczy¢ na pomoc rodziny,
musiala sama zarabia¢ na utrzy-
manie, udzielajac korepetyciji.
W okresie od wrze$nia 1952 1.
do sierpnia 1961 r. pracowala
jako asystent, a nastepnie jako
starszy asystent na Oddziale
Chirurgicznym Szpitala Miejskie-
go w Wieluniu pod kierunkiem
ordynatora, znanego chirurga dr.
med. Zygmunta Patryna. Okres
od sierpnia 1961 r. do lutego
1962 1., to jej praca w Szpitalu
im. dr Heleny Wolf w Lodzi.
W omawianym okresie uzyskata
w 1956 r. I stopien specjaliza-
cji z zakresu chirurgii ogdlnej,
aw 1963 r. I stopien specjalizacji
z tej samej dyscypliny.
W zwiazku ze zmiang pracy
meza, w marcu 1962 r. przenio-

sta si¢ do Bialegostoku, gdzie
pracowala w Klinice Chirur-
gicznej Szpitala im. dr. Sniadec-
kiego do stycznia 1965 r. PéZniej
powrdcita do Lodzi, pracujgc
najpierw w Oddziale Chirur-
gicznym Szpitala im. dr. Bie-
ganskiego, a nastepnie od li-
stopada 1965 r. do lipca 1977 r.
w Szpitalu im. dr. Jordana takze
na Oddziale Chirurgicznym.
Po przejsciu na emeryture
pracowata nadal w Przychod-
ni Chirurgicznej Szpitala im.
dr. Bieganskiego, az do grudnia
1990 r. Z wykonywania zawodu
zrezygnowala majac 77 lat.

Dr Irena Saje-Gortowska
byta lekarzem z powolania,
oddana bez reszty swojej pracy
zawodowej, zyczliwa dla po-
wierzonych jej opiece chorych.
Czes¢ Jej pamieci.

Grono Przyjaciét

Z gtebokim zalem zawiadamiamy,
ze 24 marca 2009 r. zmarla

prof. dr stom. Halina Kondrat-Wodzicka

emerytowany profesor Akademii Medycznej w Lodzi,
wieloletni kierownik Zaktadu Ortodoncji,
ceniony nauczyciel akademicki, wychowawca
kadry specjalistow, czlowiek godny i niezlomnych zasad

Zaktadu Ortodoncji Uniwersytetu Medycznego w Lodzi

kierownik i pracownicy
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18 stycznia 2009 r.
odeszta od nas
nasza Kolezanka

dr n med. Anna Gladalska

Urodzita si¢ 18 pazdzierni-
ka 1957 r. w Kramsku. L.6dzka
Akademie Medyczng ukonczyla
w 1982 r. i rozpoczela prace za-

wodowg w Oérodku Onkologicz-
nym Wojewodzkiego Szpitala
Zespolonego im. M. Kopernika
w Lodzi. Od 15 pazdziernika
1983 r. podjela prace w Od-
dziale Wewnetrznym Szpitala
Powiatowego w Radomsku,
gdzie w 1986 r. uzyskata spe-
cjalizacje I stopnia z zakresu
interny i w 1990 r. specjalizacje
IT stopnia z reumatologii. W tym
okresie opiekowala si¢ chorymi
réwniez w Miejskiej Poradni
Rejonowej nr 1 oraz w Poradni
Reumatologiczne;j.

0Od 1996 r. pracowata w Od-
dziale Reumatologii naszego
szpitala, gdzie dwa lata pézniej
objela stanowisko zastepcy
ordynatora. W 1998 r. obronita
tytut doktora nauk medycznych,
a w2001 r. uzyskata dodatkowo
tytul specjalisty II stopnia z za-
kresu choréb wewnetrznych.

1 lutego 2002 r. zostala
ordynatorem tego Oddziatu,
gdzie pracowala mimo choroby
do ostatniego dnia. Dzigki oso-
bistym staraniom dr Gladalskiej,
radomski Oddziat Reumatologii
stal si¢ jednym z najlepszych
w rejonie pod wzgledem meryto-
rycznym i jednoczesnie niezwy-
kle cenionym przez pacjentéw.

Od poczatku z olbrzymim
zaangazowaniem organizowata
prace w Oddziale. Posiadajac
niezwykla umiejetnos¢ argu-
mentacji, potrafita pozyska¢
wielu darczyncow, ktorzy po dzis
dzien pozostaja w przyjazni
z Oddzialem, ktéry zyskuje
dzieki nim nowoczesny sprzet
i przyjemna infrastrukture.
Wisréd pracownikéw Oddziatu
potrafita stworzy¢ niezwykle
ciepla, przyjacielskg atmosfere.
Byla dla nas najlepszg szefowg,

ale tez przyjaciotka, wrazliwa
na troski i zmartwienia, nie
tylko te zawodowe. Jednoczesnie
dla nas, mtodszych lekarzy, byta
mistrzem - nauczycielem, ktéry
z pasja przekazywal nam swoja
ogromng wiedzg. Pacjenci cenili
sobie jej troskliwos¢ i fachowos¢.
Wszyscy wiedzieli$my, ze Od-
dzial byt jej drugim domem.
Zostanie w naszej pamieci
jako osoba silna i stanowcza, ale
o wielkim sercu. Odeszta nie-
oczekiwanie szybko, zostawiajac
wszystko w drodze. Osamot-
nita rodzine - synéw Michala
i Wojtka oraz me¢za Marka.
Moéwig, ze nie ma ludzi
niezastgpionych - dzi§ wiemy,
ze to nieprawda.
Przyjaciele i wspétpracownicy
Oddziatu Reumatologii
Szpitala Powiatowego w Radomsku

Zofia Stoma Bartosinska
(1938-2008)

Wychowana na Wilensz-
czyinie, w rodzinie ziemian-
skiej, przez cale zycie zwigzana

byta uczuciowo z tymi stronami.

Gleboko w Jej dzieciecej pamie-
ci wryly si¢ dwa traumatyczne
zdarzenia, to proby aresztowa-
nia ojca najpierw przez Gestapo
Litewskie (Y.B.), a potem przez
NKWD. Dotknieta wrodzong
wadg serca, ktdrej operacja —
ze wzgledu na dwczesny stan
techniki oraz czas wojny — nie
byla mozliwa, mimo to zawsze
byla pogodna, ufna i petna ra-
dosci zycia. Jej wlasne klopoty
zdrowotne, w pdzniejszej pracy
zawodowej i w Zyciu prywat-
nym, pozwalaly Jej lepiej rozu-
mie¢ pacjentdw i przyjaciot, by¢
ich pocieszeniem i opiekunem.
W latach 1956-1962 studio-
wala na Wydziale Lekarskim
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to6dzkiej Akademii Medycznej.
Po skoniczeniu studiéw rozpo-
czeta prace w Przychodni Lekar-
skiej w Lodzi przy ul. Podcho-
razych. Juz jako mloda lekarka
data sie poznac jako czlowiek
wkladajacy wiele serca w pomoc
zaréwno pacjentom, jak i wspét-
pracownikom. Obok absorbu-
jacej i pelnej zaangazowania
pracy ze swymi pacjentami,
stale doskonalila swoja wiedze
zawodowa. Pracujac w ramach
wolontariatu w II Klinice Cho-
réb Wewnetrznych AM uzyskata
obydwa stopnie specjalizacji
z zakresu choréb wewnetrznych.
Po przeniesieniu w 1972 1.
wspomnianej przychodni
do nowej siedziby przy ul. Gar-
nizonowej 38, dr Bartosinska
zostata powolana na stanowisko
jej kierownika. Zawsze ruchliwa
i pelna zaangazowania miala
ogromny wklad w przygotowa-
nie i wyposazenie tej placowki.
Wspaniale faczyla pelnienie
funkcji kierowniczej z opie-
ka nad pacjentami, ktorych
przyjmowata i leczyta na réwni
z podlegtym Jej personelem
lekarskim. Jako kierownik po-
siadala wielki takt i umiejetno$é
kierowania zespotem. Stuzyta
radami nowym pracownikom,
dbata o podwyzszanie kwali-
fikacji zawodowych personelu.
Organizowala szkolenia w przy-
chodni, jak i udzial pracow-
nikéw w szkoleniach specjali-
stycznych poza placowka.

Nigdy nikomu nie potrafi-
fa odmoéwi¢ pomocy, wrecz ja
sama oferowala, niejednokrot-
nie pomagajac takze w rozwia-
zywaniu probleméw osobistych.
Dotyk jej dloni i charaktery-
styczny gest poglaskania wzru-
szal i dodawat sil wszystkim,
ktérzy tego potrzebowali, wszy-
scy byli dla niej Jej wlasnymi
przyjaciétmi, a przede wszyst-
kim godnymi zainteresowa-
nia ludZmi. Byla cadownym,
cieptym, dobrym cztowiekiem.
Niezapomnianymi zostang
organizowane przez Nig spo-
tkania z okazji Swiat Bozego
Narodzenia oraz Wielkanocy,

a zwlaszcza zyczenia skladane
w pieknym, poetyckim, jezyku.

Chcac pozna¢ srodowisko,
ktérym si¢ opiekowata i zapew-
ni¢ konieczng opieke lekarska,
pielegniarska, a zwlaszcza socjal-
ng, dr Bartosinska brata czynny
udzial w spotkaniach z komite-
tami osiedlowymi, bywala tez
czestym gosciem w 16dzkim

li 1
k
i

Domu Seniora przy ul. Borowej.
Wzruszajace byly przesyltane

Jej przez pensjonariuszy osobi-
ste zaproszenia na uroczystosci
z okazji §wiat, imienin, a nawet
$lubéw. Nigdy nie odmawiata
swojej obecnoséci w tych wyda-
rzeniach, chociaz niejednokrot-
nie bylo to zwigzane z poswiece-
nie wlasnego czasu potrzebnego
Jej na odpoczynek.

Czas pracy na stanowisku
kierowniczym w Przychodni Le-
karskiej przy ul. Garnizonowej 38
przypadl na okres Jej najwiekszej
aktywnoéci i osiagnie¢ zawodo-
wych. Pracujac z Nig razem przez
wiele lat mozna bylo podziwiaé
Jej fachowo$¢, umiejetnosé kiero-
wania zespotem i kolezenskos¢,

a przede wszystkim ogromne ser-
ce przy niesieniu pomocy wszyst-
kim potrzebujgcym.

Dr Bartosinska byta odzna-
czona medalem ,,Za wzorowg
prace w stuzbie zdrowia”.

Przyjaciele
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OKREGOWA IZBA LEKARSKA W £ODZI

Dyzury
Przewodniczacy ORL - GRZEGORZ KRZYZANOWSKI
po uzgodnieniu telefonicznym

Wiceprzewodniczacy ORL
Matgorzata Kaczmarska-Banasiak — wtorek 14%°-15%
Delegatura £édzka - Janusz Kajdos
(po uzgodnieniu telefonicznym)

Delegatura Piotrkowska — Grzegorz Mazur — wtorek 13%°-14
Delegatura Sieradzka — Beata Zwolinska — czwartek 12°°-13%
Delegatura Skierniewicka — Robert Filipczak — czwartek 14%°-15%
Sekretarz ORL - Marek Nadolski - pigtek 1330-153°
Zastepca Sekretarza ORL - Pawet Czekalski — czwartek 15%°-16°°
Skarbnik ORL - Zbigniew Adamczyk — czwartek 15%°-16%
Stawomir Zimny - sroda 13%°-14%

Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowe;j
Zbigniew Muszynski — Sroda 15°°-18%
Przewodniczacy Okregowego Sadu Lekarskiego
Januariusz Kaczmarek — $roda 13%°-15%

BIURO OKREGOWEJ IZBY LEKARSKIEJ
93-005 t6dz, ul. Czerwona 3
tel. 042 683 17 91, faks 042 683 13 78
Dyrektor Biura - Halina Kotus

Biuro czynne
wtorek 9%°-17%, pozostate dni 8°°-16%

Kancelaria Okregowego Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej
wtorek 9%°-17%, sroda 10°°-18%, pozostate dni 8°°-16%
tel. 042 682 11 62, 042 682 11 74

Sekcja ds. Rejestru i Praw Wykonywania Zawodu
tel. 042 683 27 92, 042 683 27 91
Rejestr prywatnych praktyk,
Rejestr podmiotéw prowadzacych ksztatcenie
tel. 042 683 27 91

Petnomocnik ds. zdrowia lekarzy i lekarzy dentystow
Pawet Szemraj — sroda 14%°-16%
tel. 0 668 005 348

Radcy prawni
Tadeusz Spruch - wtorek 14%°-16%, pigtek 11%°0-13%
Anna Sychowicz - poniedziatek 11°°-13%
Jarostaw Klimek - po uzgodnieniu telefonicznym

Klub Lekarza - tel. 042 682 57 30
Lekarska Kasa Pozyczkowa - tel. 042 682 57 28

FILIE BIURA W DELEGATURACH

97-300 Piotrkéw Trybunalski, ZNP
ul. Sienkiewicza 16, tel./faks 044 649 17 34
poniedziatek-piatek 8°°-15%, wtorek 9°°-16°

98-200 Sieradz, SP ZOZ, ul. Armii Krajowej 7, tel. 043 827 57 23
poniedziatek-piatek 7°°-14%, wtorek bez interesantéw

96-100 Skierniewice, ul. Jagielloniska 29, tel. 046 832 31 47
poniedziatek—piagtek 8°°-16°, wtorek 9%°-17
przyjmowanie interesantéw: 10%°-15%, wtorek 10°°-17°

RACHUNKI BANKOWE
Okregowa Izba Lekarska w todzi
PKO BP SA | Oddziat w todzi,
nr konta 98 10203352 0000160200100362
(na to konto przekazuja sktadki lekarskie zaktady pracy,
zbiorczo za pracownikow)
UWAGA: Indywidualnie skfadki lekarskie cztonkowie OIL w todzi
optacaja na otrzymane, unikatowe numery kont bankowych.

Lekarska Kasa Pozyczkowa
PKO BP SA, nr konta 03 1020 3352 0000 1502 0010 6195

Fundacja Wspierania Senioréw Srodowisk Inteligenckich
PKO BP SA, nr konta 87 1020 3352 0000 1102 0094 0049

Wazne dla reklamodawcow

Dane o pisSmie
« Okfadki i Srodek w petnym kolorze.

« Liczba edycji — 11 w roku (miesiecznik z przerwg wakacyjna).
W 2009 . kolejne numery ,Panaceum” ukazg sie wedtug naste-
pujacego harmonogramu (druga data dotyczy terminu dostarcze-
nia materiatéw):
- nr 6 -2 czerwca (do 19 maja),
- nr7-8 - 14 lipca (do 30 czerwca),
- nr 9 -8 wrzesnia (do 25 sierpnia),
- nr 10 - 6 pazdziernika (do 22 wrze$nia),
-nr 11 - 10 listopada (do 27 pazdziernika),
-nr 12 - 1 grudnia (do 17 listopada).

- Naktad: 11 800 egzemplarzy.
« Format: 208 x 288 mm.

« Parametry techniczne ogtoszen (wymiar netto):
- strona A4 - 183 x 264 mm;
- 1/2 strony A4 w poziomie — 183 x 130,5 mm;
- 1/2 strony A4 w pionie - 89 x 264 mm;
- 1/4 strony A4 -89 x 130,5 mm;
- 1/8 strony A4 -89 x 63,5 mm;
- 1/16 strony A4 — 89 x 30 mm;
- 1/32 strony A4 - 42 x 30 mm.

Ceny ogloszen
OKLADKA BLOK REKLAMOWY w
N E
- N O (2] 3]
< g g o~ | & we | E5| 23
= N N m e Ze i Zs ac
N = 2= | 2% | % | Z S| B9
o @ . [T 0w Z o z + Z o Q
b4 c v € ZE | N | No N 2 > o
2 EId =8 | Q& | Q% | © %5 z =
g H "= £ 21 £a | B2
= R [
1/1 2400 | 2200 | 1000 | 1100 | 1400 | 1800 | 2000
1/2 - 1100 500 550 700 900 1000
1/4 - - 250 280 350 450 500
1/8 - - 130 140 170 220 -
1/16 - - 60 70 80 100 -
1/32 - - 40 45 50 60 -
drobne - - 30 - - - -
drobne
do 15 stéw B - bezpt. " " " "

S to ceny netto w PLN (trzeba doda¢ VAT w wysokosci 22%),
nie obejmuja one graficznego opracowania reklam i ogtoszen
dostarczonych do redakgji.

Proponujemy system bonifikat za ciggtos¢ powtdrzen:

3 edycje — 5%, 6 edycji — 10%, 10 edycji - 15%, ptatnos¢
w catosci za wszystkie edycje w roku — 20%.

Mozemy zaoferowac réwniez wspétprace w formie wysytki Pan-
stwa materiatbw promocyjnych wraz z naszym pismem badz w postaci
odrebnej przesytki w terminie ustalonym przez zainteresowang firme.
Materiaty mozna wysyta¢ zaréwno do wszystkich lekarzy zrzeszonych
w tédzkiej OIL, jak i do grup wyselekcjonowanych ze wzgledu na specja-
lizacje, zajmowane stanowisko, miejsce pracy czy zamieszkania.

Koszt zlecenia podlega kazdorazowo uzgodnieniu. Ksztattuje
sie od 0,25 zt za sztuke, a okreslany jest na podstawie nadestanego
materiatu lub informacji o nim (waga insertu, rodzaj papieru, liczba
sktadnikéw, rodzaj zlecenia dotyczacego wyboru adresatéw).

Zamoéwienie z podaniem danych do faktury nalezy przesta¢ do
Biura OIL w todzi (e-mail, faks, adresy OIL w £odzi — obok).

Zapraszamy do wspétpracy!
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Bogdan Wyrzykowski
SARTANY W PRAKTYCE KLINICZNE]

Wydawca: Via Medica - Wydawnictwo Medyczne, 2009 r.
Gdansk, opr. migkka, 309 s., format 145 x 208, cena 52 zt

Stworzenie sartanéw nie bytoby mozliwe bez po-
znania skomplikowanej budowy i mechanizméw E.
dzialania uktadu renina-angiotensyna (RA,
renin-angiotensin). Dzieje tych fascynujacych,
trwajacych dziesiatki lat badan, a takze sylwetki
ich uczestnikow przedstawiono w pierwszej czesci ksigzki. Omowio-
no w niej réwniez obecny stan wiedzy o uktadzie RA i jego roli w pa-
tofizjologii chordb serca, naczyn oraz zespotu metabolicznego.

NOWOTWORY PLUCA I OPLUCNE]
Praktyczny przewodnik dla lekarzy

Pod red. J. Jassem i M. Krzakowskiego

Wydawca: Via Medica - Wydawnictwo Medyczne, 2009 r.
Gdansk, opr. migkka, 190 's., cena 8 z}

Z prawdziwa przyjemnoscig oddajemy do Panstwa
rak praktyczny przewodnik poswiecony nowotwo-
rom pluca. Ksigzka ta jest adresowana do szerokie-
go grona lekarzy zajmujacych sie tym najczgstszym
nowotworem zloéliwym. Nie jest ona typowym
podrecznikiem — nie ma w niej obszernych opiséw
poszczegolnych zagadnien, na przyklad szczegdtow techniki chirur-
gicznej, radioterapii czy schematow leczenia farmakologicznego, nato-
miast zawarto w niej najwazniejsze praktyczne informacje, ktére moga
by¢ pomocne w codziennej pracy lekarza klinicysty.

Internetowa Ksiegarnia Medyczna IKAMED
80-180 Gdansk, ul. Swiqtokrzyska 73

tel. 058 320 94 53, faks: 058 320 94 60
www.ikamed.pl « e-mail: ikamed@ikamed.pl

Shirley A. Jones

EKG - KOMPENDIUM

Interpretacja i sposéb postepowania

Wydawca: Via Medica - Wydawnictwo Medyczne, Gdansk
2007 r., opr. migkka, format 85 x 145, s. 204, cena 36,60 zt
To kieszonkowy pomocnik kliniczny, zawie-
rajacy niezbedne informacje, ktorych lekarz
potrzebuje. Prezentuje podstawowe informacje
dotyczace uktadu krazenia (anatomia, fizjologia
uktadu sercowo-naczyniowego, uklad bodzco-
przewodzacy serca, skladniki krzywej EKG oraz interpretacja naj-
wazniejszych rytméw) oraz dostarcza zwieztych informacji na temat
sposoboéw monitorowania zapisu EKG oraz interpretowania réznych
rytméw.

Gabi Hoffbauer
CHOROBY TARCZYCY

Bauer-Weltbild Media (KDC), 2009 r., wyd. I,
format: 160 x 215, opr. twarda, 160 s.

CHOROBY
TARCZYCY

Poradnik szczegblowo omawia wczesne oraz

zaawansowane objawy nadczynnosci i niedo-

czynnosci tarczycy, wyjasnia réwniez mechanizm ~ “eer
powstawania wola. Analizuje ponadto, jak dziata At ey b e
tarczyca podczas cigzy, co powoduje zmiany hor-

monalne, z ktérymi borykaja si¢ kobiety cigzarne.

Z ksigzki mozna si¢ dowiedzie¢, jak zdiagnozowac rézne schorzenia
tarczycy oraz leczy¢ je konwencjonalnie i naturalnie. Sg tu porady za-
réwno dla dorostych, jak i dla os6b mlodych.

db kradyt gotdwkowy

Dla lekarzy kredyt bez
zbednych formalnosci!

Specjalnie dla lekarzy przygotowalismy bardzo przystepny
db kredyt gotowkowy, na dogodnych warunkach,

Nie wyrmagamy zaswiadczenia o zarobkach.

Whstarczy dyplom lekarza lub dyplom ukoriczenia
studidw medycznych!

Zapraszamy do Placowek db kredyt w Lodzi:
ul. Piotrkowska 49, tel. (042) 664 80 30
ul. Piotrkowska 115, tel. (042) 665 02 40

Diewut=zrue Bank PEC SA

Bez zaswiadczenia o zarobkach!

To bank dobrych kredytow.

dbkredyt i
)

Grupa Deutsche Bank

Caomitrala, Al A | uckosey 28, 00609 Warssreva, FRS0 dila vty ieecyiu 90 000 4 wdsclonogo ra 72 minsagon, @ ubepeecanem, ra daes 14 0120091, wamos od 1161%



Opel Insignia Sports Tourer.

fj Odkryj przestrzen w wersji kombi.
o "
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@ System Flex-Ride. Inteligentne zawieszenie dostosowujgce sie do stylu

jazdy: sportowego, podréinego lub standardowego.

System AFL. Inteligentnie doswietla droge na zakretach i automatycznie
zmienia natezenie Swiatta w zaleznosci od warunkow na drodze.

www.opel.com.pl

BSP dealer Opel - 18 lat w motoryzacji www.opel-bsp.com.p

BSP .
ul. Pabianicka 94/96

salon: tel. 042 681-16-98 Godziny pracy:
serwis mechaniczny: 042 684-40-01 salon: pn.-pt. 9.00-18.00, sb. 10.00-15.00
blacharnia-lakiernia: 042 684-86-77 serwis: pn.-pt, 6.00-22.00, sb.8.00-14.00

Zutycie paliwa oraz emisja CO;: Insignia Sports Tourer 2.0 CDTI ECOTEC - 6,0 1/100 km, €O, 159 g/km
(wg dyrektywy EC 715/2007 oraz EC 692/2008, cykl mieszany). Informacje na temat zlomowania samochodu,
przydatnodci do odzysku oraz recyklingu sq dostepne pod adresem internetowym www.opel.com.pl




