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Nowy crossover Peugeot 3008
z technologig Grip Control®

PEUGEOT rexomenoue TOTAL  * Technologia Grip Control dostepna w zaleznosci od wersji pojazdu. Szczegdty
w salonie Peugeot. Zuzycie paliwa: od 4,9 do 7,6 I/100 km, emisja CO,: od 130 do 179 g/km.

GRIP CONTROL
Technologia Grip Control zastosowana z oponami 16" M&S
(btoto i $nieg) zwieksza przyczepnos¢ pojazdu w kazdych
warunkach. Kierowca moze jednym ruchem wybra¢ odpowiednie

. - . . , PEUGEOT
ustawienie (btoto, $nieg lub piach). Zapraszamy na jazde probna.

Autoryzowany Koncesjoner PEUGEOT PUH Nordynski

92-340 t6dz, ul. Snowalniana 3 (przy skrzyzowaniu Przybyszewskiego i Puszkina)
tel. 042 677 1999, 042 677 14 99, e-mail:firma@nordynski.pl. www.nordynski.pl




Nasza oktadka

Autorka zdjecia jest Anna Ka-
winska - studentka Il (a wta-
$ciwie juz Ill) roku Wydziatu
Lekarskiego Uniwersytetu
Medycznego w todzi. Intere-
suje sie nie tylko fotografia,
takze malarstwem (podobnie
jak jej mama Matgorzata Ma-
jewska-Kawinska, lekarz gine-
kolog, ktdra swoje prace wie-
lokrotnie wystawiata w Klubie
Lekarza w todzi).

Uprawia liczne sporty: regaty,
narty, ptywanie, tenis itp., pa-
sjonuje ja sztuka starozytnego
Egiptu. Ot, kobieta renesansu!
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Felieton Naczelnego

Ochrona zdrowia,
Czy... zarzadzanie
choroba?

W tym numerze nie znajda Panstwo cyklicznego materiatu
o profilaktyce, postanowiliémy bowiem zrobi¢ wakacyjna przerwe.
Ale poddaj¢ naszym Czytelnikom temat do urlopowych dyskusji:
W jakim stopniu za stan swego zdrowia powinien by¢ odpowie-
dzialny pacjent i jak ten jego obowigzek usankcjonowaé? Sprawa
ta wraca od czasu do czasu podczas dyskusji o ksztalcie systemu
opieki zdrowotnej w Polsce i o sposobach finansowania leczenia.
Chociaz - jak ocenil to na ostatnim OZL w Dobieszkowie zapro-
szony referent — u nas nie funkcjonuje zaden system ochrony zdro-
wia, jedynie zlepek przypadkowych aktéw prawnych, a podczas
pewnej audycji radiowej padto stwierdzenie, ze jeste$my uczestni-
kami ,,systemu zarzadzania choroba”.

To ostatnie sformutowanie wprost nawiazuje do naszego calo-
rocznego cyklu, ktory poswiecony jest dziataniom profilaktycznym
i zapobieganiu chorobom. W jakim stopniu opieka zdrowotna ma
wplyw na utrzymanie cztowieka w zdrowiu, a w jakim jest nastawio-
na wylacznie na leczenie choréb? Przy wprowadzaniu do polskiej
ochrony zdrowia instytucji lekarza rodzinnego podkreslano, ze za-
stosowano takie finansowanie, zeby optacalo mu si¢ utrzymywa¢
podopiecznych w zdrowiu, a nie leczy¢ ich jako chorych. Ile z tych
zalozen funkcjonuje dzisiaj? Bardzo jestem ciekaw Panstwa opinii
w tej sprawie, zwlaszcza lekarzy pracujacych w podstawowej opiece
zdrowotnej. W USA po o$miu miesigcach od wybordéw ustalono,
po ponownym przeliczeniu gloséw, ze senatorem ze stanu Minesota
zostal demokrata Al Franken. Dlaczego ta egzotyczna wiadomos¢
znalazla sie na tamach ,Panaceum”? Dzigki temu mandatowi demo-
kraci bedg mieli w senacie tzw. superwigkszos¢, a jest to spelnienie
marzen kazdego prezydenta Stanéw Zjednoczonych - oczywiscie,
kiedy to jego partia takg wigkszo$¢ posiada. Szeéédziesiat glosow
W stuosobowym senacie pozwala na uchwalenie kazdej ustawy, za-
proponowanej przez prezydenta. Jedna z najwazniejszych reform,
obiecanych w czasie kampanii wyborczej przez Baracka Obame
i szykowanych przez obecng administracje, jest przebudowa amery-
kanskiego systemu ubezpieczen zdrowotnych (krétko o tej reformie
- s. 7). Nie udato si¢ tego dokona¢ Billowi Clintonowi, co mu wy-
tykano, teraz prezydent Barack Obama i demokraci majg wszelkie
warunki, aby te trudng reforme przeprowadzi¢. Wiadomo, ze osoby
odpowiedzialne za funkcjonowanie ochrony zdrowia i ubezpieczen
zdrowotnych na calym $wiecie, takze w Polsce, z uwaga §ledzi¢ beda
zmiany za oceanem.

Poniewaz rozpoczal si¢ okres letniego wypoczynku, zycze
wszystkim Czytelniczkom i Czytelnikom ,,Panaceum” udanych
urlopéw. Tym, ktérzy uwielbiaja stonice, zyczg upaléw; tym, ktorzy
od stonica stronig, Zycze przyjaznego cienia; kapigcym si¢ — cieplej
wody; amatorom gor — zdobycia wielu szczytow. Wszystkim zas$ zy-
cze takiego relaksu, ktéry na czas urlopu pozwoli zapomnie¢ o Na-
rodowym Funduszu Zdrowia, limitach, niezaptaconych nadwykona-
niach i trudach codziennej pracy lekarza.

Lroncd! Cilos i,
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Stowo Prezesa

' "/ To se ne vrati...

Lato nas nie rozpieszcza. Dotkliwe chlody na przemian z upalami,
palace storice po burzach i ulewach. Jednym stowem - hustawka pogo-
dowa. Wakacyjny optymizm powoli ustgpuje przygnebieniu, a nadzieja
na powrét po udanym urlopie do lepszej rzeczywistosci — kurczy sie.

Osacza nas coraz wigcej ponurych wieéci i znakéw zapytania
na przyszlo$¢. Kryzys w gospodarce narasta i dotyka takze ochrony
zdrowia. Obecny rzad, gtuchy na apele lekarzy, menedzerdw i niekto-
rych politykéw, zaniechat dziatan zmierzajacych do podwyzszenia
sktadki zdrowotnej. W tym roku NFZ - jak informuje prezes Jacek
Paszkiewicz — odnotuje niedob6r wptywoéw sktadki zdrowotnej rzedu
okolo 600 mln zt. Aby te dziure zatata¢, sktadka powinna by¢ podnie-
siona o okoto 0,25%, a jesli to nie nastapi, w roku przyszlym nie da sie
utrzymac finansowania §wiadczen na dotychczasowym poziomie.

Tym bardziej dziwi dokladanie do ,koszyka” §wiadczen finan-
sowanych przez NFZ, dodatkowych procedur wysokospecjalistycz-
nych, takich jak np. transplantacje, za ktére do tej pory placit budzet
panstwa. Po szpitalnych oddziatach ratunkowych jest to kolejna
duza dziedzina medycyny, ktéra finansowana bedzie ze sktadek
zdrowotnych. Zwigkszaja si¢ rowniez wydatki Funduszu na leki
refundowane. Co prawda, w szpitalnictwie - jak zapewnia minister
zdrowia Ewa Kopacz - wypracowane w pierwszym poétroczu tzw.
nadwykonania, maja by¢ jeszcze zaplacone, ale w przysztosci beda
»do odzyskania” tylko po wyrokach sadowych.

Tymczasem NFZ stawia placowkom zdrowia coraz wieksze wy-
magania, je$li chodzi o kwalifikacje kadry medycznej, chcac uwa-
runkowa¢ podpisanie umowy na $wiadczenie niektorych procedur
od posiadania przez lekarza stosownego certyfikatu. Aby to usank-
cjonowa¢, Ministerstwo Zdrowia przygotowalo rozporzadzenie
w sprawie umiejetnosci z zakresu wezszych dziedzin medycyny.

Do 73 specjalizacji, ktore obowiazuja w Polsce (to rekord Europy),
ma doj$¢ jeszcze 56 dodatkowych umiejetnosci medycznych (co be-
dzie prawdziwym mistrzostwem $wiata). Aby lekarzowi — specjali-
$cie wolno bylo wykonywa¢ okreslone §wiadczenie ze swojej dziedzi-
ny, np. badanie USG, bedzie musial wykaza¢ sie - poza specjalizacja
— jeszcze uczestnictwem w odpowiednim kursie zakonczonym egza-
minem. Oczywiscie — na wlasny koszt!

Na koniec... akcent troche sentymentalny. Odwiedzitem nie-
dawno matly, trzyoddzialowy szpital. Lekarze réznych specjalno-
$ci, znajacy si¢ nawzajem, spotykajacy na dyzurach, wspomagajacy
w trudnych przypadkach - tworzg zesp6t nie tylko znakomitych
fachowcow, ale wzajemnie zyczliwych sobie ludzi. Z rozrzewnieniem
przypomnialem sobie atmosfere, jaka panowala przed trzydziestu
laty w moim rodzimym, wéwczas jeszcze matym szpitalu w Pabia-
nicach. Czas matych placéwek zdrowia, podobnie jak szkdt czy skle-
pikow konczy sie jednak, wszedzie dominuja molochy! Ale c6z, jak
mowia Czesi: ,To se ne vrati...”

A poniewaz mamy poczatek wakacji, Zycze Panstwu — mimo
wszystkich wczesniejszych, ponurych refleksji — udanych urlopéw:
stonecznej pogody, niezapomnianych wrazen, beztroskiej atmosfery

i petnego relaksu.
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Dwudziestolecie lekarskiego samorzadu

Poznanska gala

W maju br. mingto dwadzie$cia lat
od uchwalenia przez Sejm PRL (!!!) ustawy
o izbach lekarskich. O tym, jak odlegta jest
to w tej chwili epoka, $wiadczy fakt, ze usta-
we podpisat Kazimierz Barcikowski, dwcze-
sny przewodniczacy Rady Panstwa. Mlod-
szym Czytelnikom wyjasniam, ze w tamtych
komunistycznych czasach nie bylo w Polsce
prezydenta, a Rada Panstwa stanowila kole-
gialny organ, ktéry go zastepowal.

Dwudziesta rocznica reaktywacji samo-
rzadu zawodowego lekarzy i lekarzy denty-
stow w Polsce jest uroczyscie obchodzona
w wielu miejscach w kraju. 17 maja gala z tej
okazji, z udzialem wielu znakomitych gosci,
odbyla sie w Teatrze Polskim w Warszawie,
a organizatorem tej uroczystosci byta Okre-
gowa Izba Lekarska w Warszawie i jej prezes
dr Andrzej Wiodarczyk. Tydzien wcze-
$niej spotkanie z tej okazji miato miejsce
w Katowicach, pod auspicjami Slgskiej Izby
Lekarskiej i jej prezesa dr. Macieja Haman-
kiewicza.

Uroczyste obchody dwudziestolecia na-
szego samorzadu, organizowane przez Na-
czelng Izbe Lekarska, odbyly sie 29-31 maja
w Poznaniu. Przygotowania do tej imprezy
nadzorowal z ramienia Naczelnej Rady
Lekarskiej jej sekretarz — dr Mariusz Jani-
kowski oraz dyrektor biura NIL - dr Grze-
gorz Jasinski, a nad wszystkim trzymat
piecze prezes NRL - dr Konstanty Radziwll.
Wspolorganizatorem gali byta oczywiscie
Wielkopolska Izba Lekarska i jej prezes —
dr Stefan Sobczynski, ktory jesienig ub.r.
zaproponowal cztonkom NRL, aby ogélno-
polskie obchody jubileuszu izb lekarskich
mialy miejsce nie w Warszawie, ale w sto-
licy Wielkopolski i... propozycja ta zostata
przyjeta. Powodem byl zaplanowany juz
weczesniej wlasnie w tym miescie i w tym
terminie koncert charytatywny Europejskiej

Europejska Orkiestra Lekarzy
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Orkiestry Lekarzy, ktora po raz pierwszy
miata gosci¢ w Polsce i w tej czg$ci Europy.
W ostatnich dniach maja do Poznania
zjechalo okolo pigciuset lekarzy i lekarzy
dentystow z calego kraju. Koszty udziatu
w uroczystos$ciach pokrywala albo NRL
- osobom, ktére polozyly szczegélne za-
stugi w dziatalno$ci na rzecz §rodowiska
lekarskiego na szczeblu centralnym, albo
poszczegdlne izby okregowe — swoim wielo-
letnim dziataczom lokalnym. Wsréd uczest-
nikow tego lekarskiego $wieta rozpoznaé
mozna bylo wiele osob, ktore dwadzieécia lat
temu tworzyly nasz samorzad. Cz¢$¢ z nich
na trwale zwigzalo swoja spoteczng dzialal-
no$¢ z izbg lekarska i przez te lata aktywnie
uczestniczy w jej pracach. To wlasnie te oso-
by, na wniosek okregowych izb lekarskich,
zostaly uhonorowane przez Prezydenta RP
wysokimi odznaczeniami panstwowymi.
Krzyzem Wielkim Orderu Odrodzenia
Polski udekorowano pierwszego prezesa
Naczelnej Rady Lekarskiej — prof. Tadeusza
Chrusciela, a obecny jej prezes — dr Konstan-
ty Radziwilt odznaczony zostal Krzyzem Ka-
walerskim OOP. Krzyze Kawalerskie otrzy-
mala réwniez tréjka reprezentantéw naszej
Izby - dr Malgorzata Kaczmarska-Banasiak,
dr Grzegorz Krzyzanowski oraz piszacy
te stowa. Z kronikarskiego obowigzku musze
poinformowa¢, ze w przeciwienstwie do uro-
czystosci warszawskiej, gdzie stawila sie licz-
na reprezenatcja rzadu, parlamentu i wtadz
miasta, go$¢mi spotkania w Poznaniu byli
przede wszystkim goscie zagraniczni, naj-
czeéciej szefowie migedzynarodowych i krajo-
wych organizacji lekarskich. Uroczyste spo-
tkanie w pieknej auli Uniwersytetu Adama
Mickiewicza bylo - co zrozumiate - okazja
do wspomnien. Toczyty sie one w kuluarach
i prezentowane byty w wystapieniach. Znala-

T
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Wejscie do auli, zbidr logo izb okregowych

zfo sie na nie miejsce szczegolnie w referacie
wygloszonym przez prof. T. Chrusciela, kt6-
ry nie byl réwniez pozbawiony elementow
podsumowujacych dziatalno$¢ izb lekarskich
w ciggu minionego dwudziestolecia. O suk-
cesach i porazkach lekarskiego samorzadu,
ktéry odrodzil si¢ w Polsce dwadziescia lat
temu, moéwit takze w swym wystgpieniu
dr K. Radziwill.

Natomiast prezes NRL w II i IIT kadencji
- dr Krzysztof Madej, ze wzgledu na znaczne
opdznienie w programie uroczystosci, zre-
zygnowal z przedstawienia calosci przygo-
towaniej mowy (co sala przyjeta brawami),
ale obiecal opublikowa¢ ja w ,,Gazecie Lekar-
skiej”. Powiedzial jednak jedno zdanie, ktore
zapamietalem, bo pokrywa si¢ ono z moimi
przemysleniami. Stwierdzil ot6z, ze wszyscy
obecni w poznanskiej auli uniwersyteckiej,
szczegOlnie za$ aktywni obecnie dziatacze
naszego samorzadu, muszg sobie zdawa¢
sprawe, ze izby lekarskie znajduja sie w tej
chwili na zakrecie i nie wiadomo, w jakim
kierunku p6jda w przysziosci, ani w jakim
stopniu ich dokonania bedg tozsame z ocze-
kiwaniami samych lekarzy.

Sala - uczestnicy spotkania, w tym fodzianie
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Wieczor zakonczyt wyczekiwany przez
lekarzy zgromadzonych na widowni wystep
muzykujacych medykéw réznych specjalno-
$ci z calej Europy - cztonkéw ponad stu-
osobowej Europejskiej Orkiestry Lekarzy.
W koncercie udzial wziety takze lekarskie
chory: ,Medicini pro Musica” z Olsztyna
i,,Remedium” ze Szczecina oraz chér Uni-
wersytetu Medycznego w Poznaniu, a po-
nadto znani polscy soliéci - profesjonalisci.
Mimo zmeczenia wielogodzinnymi uro-
czysto$ciami, stuchacze z aplauzem przyjeli
wszystkich wykonawcow, ktorzy wystapili
pod znakomita batutg dyrygenta Rube-
na Silvy. Szczegélnie zamykajaca koncert
IX Symfonia d-moll Ludwiga van Beethove-
na na dtugo pozostanie w naszej pamieci.

Ryszard Golatiski
fot. M. Stankiewicz

Odznaczony Krzyzem Wielkim Orderu
Odrodzenia Polski Pierwszy Prezes
Naczelnej Rady Lekarskiej Prof. Tadeusz
Chrusciel w rozmowie z dr. Krzysztofem
Madejem - Prezesem NRL w Il i lll kadencji

Gdzie sie leczy¢?

Lédzki Oddzial Wojewddzki NFZ
informuje, zZe ukazat si¢ kolejny numer
informatora ,,Gdzie si¢ leczy¢ bezptatnie
20092” Wydawnictwo adresowane jest
do rejestratorek medycznych, lekarzy,

a takze pacjentéw. Informator podzielo-
ny jest na dwie cze$ci. Pierwsza zawiera
niezbedne informacje m.in. o zasadach
udzielania $wiadczen zdrowotnych, le-
czeniu poza granicami kraju i o prawach
pacjentach. W drugiej podane sa adresy
$wiadczeniodawcdw, z ktérymi podpisa-
ne zostaly umowy na udzielanie $wiad-
czen zdrowotnych oraz na realizacje pro-
gramow profilaktycznych. Informator jest
bezplatny i bedzie dostepny w poradniach
i szpitalach. Mozna go odbiera¢ w siedzi-
bie LOW NFZ przy ul. Kopcinskiego 58
od poniedziatku do pigtku, w godz. 8-16.
Przygotowano takze wersje elektroniczna
informatora: www.nfz-lodz.pl, zakladka
- pliki do pobrania).
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Wielka

przeprowadzka

»~Panaceum” rozmawia z prof. dr. hab. n. med. Dariuszem
Nowakiem - prorektorem ds. rozwoju Uniwersytetu Medycznego
w todzi oraz dr. hab. n. med. Jackiem Ryszem - dyrektorem
Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego im. Wojskowej Akademii
Medycznej - Centralnego Szpitala Weteranéw w todzi

»Panaceum”: - W ostatnim czasie
w srodowisku tédzkich lekarzy, zwlaszcza
akademickich, wiele sie mowi o najnow-
szych planach dotyczacych zagospoda-
rowania o$miu pieter budynku szpitala
Centrum Kliniczno-Dydaktycznego, przy
ktorych trwaja prace wykonczeniowe.
Poczatki budowy uczelnianego molocha
siegaja polowy lat siedemdziesiagtych mi-
nionego wieku, kolejni rektorzy lédzkiej
Akademii Medycznej, a pézniej Uniwer-
sytetu Medycznego zapowiadali, Ze uru-
chomig szpital, ale zadnemu sie to nie
udalo. Obejmujac urzad rektora w ubie-
glym roku, prof. Pawel Gorski w rozmo-
wie z ,,Panaceum” zapewnil, ze... jemu si¢
to uda, a dla podkreslenia zwigzkow uczel-
ni z CKD doprowadzil do zorganizowania
uroczystosci przyjecia insygniow od swo-
jego poprzednika w nowo oddanej auli
na parterze budynku.

Dariusz Nowak: - Co do tego,
ze na wspomnianych o$miu pigtrach budyn-
ku prace budowlane zostang zakonczone
najpozniej do konca stycznia 2010 r., nie
ma raczej watpliwosci. Wszystkich, ktorzy
nadal uwazaja, Ze nie jest to mozliwe, za-
praszamy na teren budowy. Dopiero bedac
w $rodku wida¢, na jakim etapie zaawanso-
wania znajdujg si¢ prace wykonczeniowe.
Sa pietra, ktére w zasadzie juz przygotowa-
no do oddania, tylko trzeba wstawi¢ tézka
i sprzet medyczny, i po prostu posprzatac...

»P”: = Zanim jednak nastapi formalny
odbior budynku i bedzie mozna przystapicé
do zagospodarowania pomieszczen, minie
kilka miesiecy, a to oznacza, Ze szpital nie
od razu zacznie $wiadczy¢ medyczne ustu-
gi. Kiedy trafia tu pierwsi pacjenci?

D.N: - Myslg, ze nie wezesniej jak w po-
fowie przyszlego roku, a na niektdre oddziaty
— jesienia. Dopiero w maju br. zapadly osta-
teczne decyzje, jakie konkretnie placéwki
kliniczne zostanag tu w pierwszej kolejnosci
przeniesione. Jak wiadomo, wczeéniej przy-
mierzano si¢, zeby przeprowadzi¢ na ul. Cze-
chostowacka jak najwiecej uczelnianych
klinik, dzialajacych na tzw. bazie obcej, czyli
w szpitalach marszatkowskich lub miejskich.
Zwyciezyla jednak inna koncepcja.

»P”: - Jaka konkretnie, bo w $rodo-
wisku lekarzy krazy w tej sprawie sporo
sprzecznych informacji?

D.N.: - Koncepgcja ta polega na tym,
ze gléwna jednostka, jaka znajdzie swa sie-
dzibe przy ul. Czechostowackiej, jest obecna
I Katedra Kardiologii i Kardiochirurgii UM,
ktéra miesci sie w naszym uniwersyteckim
szpitalu przy ul. Sterlinga. Do CKD prze-
prowadzi si¢ rowniez obecna Klinika Ne-
frologii, Hipertensjologii i Transplantologii
Nerek, wraz z Oddzialem Dializ ze Szpitala
uniwersyteckiego im. Barlickiego, a ponadto
dzialajace dotychczas w budynkach szpitali
marszalkowskich nasze jednostki klinicz-
ne: I Katedra Ginekologii i Poloznictwa
- ze Szpitala im. Madurowicza, II Katedra
Ortopedii, wraz z rehabilitacja - ze Szpitala
im. Redlinskiego oraz Klinika Choréb We-
wnetrznych z Oddzialem Diabetologii i Far-
makologii Klinicznej ze szpitala w Zgierzu.

»P” = Czym kierowano sie, dokonujac
takiego wla$nie wyboru?

D.N.: - Cel, ktéry nam przyswiecal
w przyjeciu takiego rozwigzania, to zagwa-
rantowanie Centralnemu Szpitalowi Kli-
nicznemu (CSK), znajdujacemu si¢ w obrebie
CKD, dostatecznych $rodkéw finansowych
na jego utrzymanie oraz zapewnienie odpo-
wiedniego zaplecza kadrowego, jesli chodzi
o $redni personel medyczny. I to od samego
»startu”, aby mogt funkcjonowac bez zadtu-
zania sie. Poprzednio proponowane rozwig-
zania takich gwarancji nie dawaly...

»P”: - Jesli o finansach mowa, to ile
konkretnie - zgodnie z przewidywania-

mi - potrzeba pieniedzy na zabezpieczenie
biezacej dzialalnosci szpitala CKD, ktory
liczy¢ ma prawie 400 t6zek i dysponowac
doskonalym, nowoczesnym wyposazeniem?

Jacek Rysz: — Biorac pod uwage proce-
dury, jakie beda tu wykonywane, potrzeba
0d 90 do 100 miliondéw zt rocznie. Zatem
przynajmniej tej wysokosci kontrakt po-
winnismy wynegocjowa¢ z NFZ dla tego
szpitala. Jest to realny cel, poniewaz obec-
nie wspomniana jednostka kardiologicz-
no-kardiochirurgiczna Szpitala im. Ster-
linga wykonuje rocznie procedur za okoto
70 milion6w z1, a kontrakt ortopedyczny
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»Radlinskiego” i kontrakt nefrologiczny
oscyluje kazdy w wysokosci 8 miliondéw zt,
do tego nalezy dodac kontrakt zgierskiej
interny oraz ginekologii z potoznictwem
»Madurowicza”.

»P”: — Do spraw dotyczacych kontrak-
tu z NFZ jeszcze powrocimy, wczesniej
chcieliby$my jednak zapyta¢, jak udalo sie
przekona¢ Senat uczelni, zeby zaaprobo-
wal te rewolucyjne przeciez zmiany, doty-
czace zagospodarowania CKD?

D.N.: - Mieliémy w reku silne argumenty
w postaci przychylno$ci Ministerstwa Zdro-
wia dla naszych poczynan oraz wsparcia ich
ze strony Zarzadu Wojewddztwa oraz od-
dzialu Narodowego Funduszu Zdrowia w Lo-
dzi, czyli dwdch najwazniejszych instytucji
zewnetrznych, bez ktérych proponowane
zmiany nie moglyby dojs¢ do skutku. Woje-
wadzki organ samorzadowy ocenil, ze przed-
stawione poczynania sg zbiezne z jego ak-
tualng polityka zdrowotna, natomiast NFZ
- po zapoznaniu si¢ z naszymi koncepcjami
- wyrazil wstepnie zgode, Ze wspomniane
jednostki z chwilg przeniesienia do nowych
pomieszczen zachowajg dotychczasowe kon-
trakty. Poprzednio proponowane programy
medyczne, dotyczace zagospodarowania
CKD, nie mogly si¢ pochwali¢ takimi gwa-
rancjami. Z tego tez powodu pragniemy
wyrazi¢ nasze podzigkowania dla marszatka
wojewodztwa — Wlodzimierza Fisiaka oraz
dla dyrektora LOW NFZ - Pawtla Paczkow-
skiego za zrozumienie i pomoc w rozwiazy-
waniu problemdéw uczelni.

»P”: — Powiedzial Pan Profesor
o zbieznosci aktualnej polityki zdrowotnej
Urzedu Marszalkowskiego z planami za-
gospodarowania CKD. Na czym to moze
polega¢, skoro powszechnie wiadomo,
7e wyprowadzajac oddzialy kliniczne
ze szpitali wojewodzkich, naraza sie je
w wielu przypadkach na powazne proble-
my finansowe?

D.N.: - Urzad Marszalkowski dazy
do scalania swoich placoéwek zdrowotnych,
znajdujacych sie w Lodzi, chce bowiem
zaoszczgdzi¢ na kosztach zwigzanych z ich
administrowaniem - to z jednej strony,

a z drugiej - musi je dostosowa¢ do standar-
déw unijnych. Niektore budynki szpitalne
w ogole nie spelniaja tych wymogow, wigc
trzeba je bedzie opusci¢, bo nie oplaca si¢
ich remontowa¢, w innych nalezy doko-

naé znacznych zmian, w tym doprowadzi¢
do rozgeszczenia tdzek na salach przezna-
czonych dla chorych. Opuszczenie przez na-
sze kliniki cze$ci szpitalnej powierzchni jest
zatem dla organu zalozycielskiego placowek
szczebla wojewddzkiego rozwigzaniem —

w pewnym sensie — korzystnym...

»P”: — Po wyprowadzeniu kliniki or-
topedii ,Radlinski” w istocie jest do li-
kwidacji, Szpital im. Madurowicza ma
sie polaczy¢ ze Szpitalem im. Pirogowa,

a co z budynkiem ,,Sterlinga™?
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dr hab. Jacek Rysz

D.N.: - Jedna z koncepcji zaklada,
ze budynek zostanie przylaczony do USK
nr 1 im. Barlickiego i poza klinikami, ktére
tam z zalozenia pozostana, w budynku poja-
wig si¢ inne. Jakie? - za wcze$nie dzi$ o tym
mowié, to zalezy zresztg od decyzji dyrekeji
tego szpitala.

»P”: — Przeprowadzka oddziatu szpi-
talnego, a tym bardziej w zasadzie catego
szpitala - jak w przypadku ,,Sterlinga” -
to bardzo skomplikowane przedsiewziecie
logistyczne. Wiadomo, ze z dnia na dzien
nie da si¢ zamknac¢ takiej jednostki w sta-
rym miejscu i uruchomi¢ w nowym. Przez
jaki$ czas, z wiadomych powodow, nie
bedzie ona mogla prowadzi¢ zadnej dzia-
lalnos$ci medycznej, a zatem wykonywa¢
zakontraktowanych swiadczen zdrowot-
nych. Jak w takim razie udalo si¢ przeko-
na¢ NFZ, aby mimo wszystko nie zrywat
kontraktéw z wymienionymi jednostkami
uniwersyteckimi i zachowal ciaglos¢ ich
finansowania?

D.N.: - Na to pytanie najlepiej zapew-
ne odpowie dyrektor Jacek Rysz, ktory jest
autorem tej koncepcji, a jednocze$nie bedzie
ja realizowal i nadzorowal.

J.R.: - Istota polega na tym, ze pla-
cowka, ktora kieruje, tj. Uniwersytec-
ki Szpital Kliniczny im. WAM, weZmie
na siebie ciezar przeprowadzenia catego
przedsiewziecia, zwigzanego z przeniesie-
niem wspomnianych jednostek klinicznych
do CSK i przejsciowo, a najprawdopodob-
niej réwniez docelowo, obejmie je swym
administracyjnym nadzorem. W tym miej-
scu warto przypomnie¢, ze od 1 kwietnia
br., po wchlonigciu Szpitala im. Szarec-
kiego przy pl. Hallera, moja placéwka jest
najwiekszym szpitalem uniwersyteckim
w Lodzi, dysponujacym 21 klinikami,

500 16zkami, dwoma budynkami i dwoma
blokami operacyjnymi. Ma ogromne zaple-
cze i potencjal, moze zatem zapewnic¢ cia-
gloé¢ swiadczenia ustug medycznych, ktére
aktualnie wykonywane sg w jednostkach
wskazanych do przeprowadzki. Dla przy-
kfadu kontrakt kardiologiczno-kardiochi-
rurgiczny Szpitala im. Sterlinga w zakresie

prof. Dariusz Nowak

zdecydowanej wiekszosci procedur przejmie
na okres przeprowadzki WAM-owska Klini-
ka Kardiologiczna, wzmocniona na ten czas
kadrowo pracownikami ze ,,Sterlinga”. Tak
samo bedzie z innymi przenoszonymi klini-
kami, zakladami, pracowniami, zapleczem
laboratoryjnym i diagnostycznym itp.

»P”: - Czy to oznacza, ze z formal-
nego punktu widzenia Szpital im. WAM
wchlonie te jednostki, w tym réwniez
»Sterlinga™?

J.R.: - Mozna tak powiedzie¢, chcemy
bowiem - podobnie jak to byto w przypadku
»Hallera” - doprowadzi¢ do fuzji prawne;j
ze ,Sterlingiem”, a doktadnie z niektorymi
elementami organizacyjnymi, ktére tam
funkcjonuja, bo przeciez nie chodzi o prze-
jecie budynku.

»P”: = Wychodzi na to, zZe powstanie
wielka jednostka, ktora zespoli pod jedna
dyrekcja trzy duze obiekty szpitalne: przy
ul. Zeromskiego, pl. Hallera i ul. Czecho-
slowackiej.

J.R.: - Jest na to duza szansa, a cho-
dzi o obnizenie kosztéw funkcjonowania
szpitali klinicznych w zakresie obstugi ad-
ministracyjnej, technicznej itp., poza tym
zespolenia ich w jednym systemie informa-
tycznym. Na realizacje tego ostatniego celu
uzyskaliémy znaczne $rodki finansowe.

»P”: — A pozostale szpitale kliniczne?

D.N.: - Rektor UM - prof. Pawel Gdrski
ma wizj¢ utworzenia dwoch duzych szpitali
uniwersyteckich. Poza tym, o ktérym mé-
wimy, ma funkcjonowaé w przyszlosci jesz-
cze Szpital im. Barlickiego, ktory wchlonie
budynek obecnego szpitala ,,Sterlinga”, ale
to jednak jeszcze daleka perspektywa...

»P”: - Powr6émy do spraw zwigzanych
z przejeciem czesci kardiologiczno-kar-
diochirurgicznej ,,Sterlinga” przez Szpital
im. WAM.

J.R.: - Proces legislacyjny scalenia tych
jednostek potrwa kilka miesigcy, w tym
czasie, czyli do konica tego roku, USK nr 3
bedzie realizowal dotychczasowy kon-
trakt z NFZ, a od poczatku 2010 r. umowe
na $wiadczenia kardiologiczne i kardiochi-
rurgiczne przejmie WAM. Aby moglo na-
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stapi¢ polaczenie kontraktéw obu placéwek
w jeden, juz wspdlnie negocjowany na rok
przyszly, potrzebna byla wstepna zgoda dy-
rekeji Funduszu, ktorg uzyskalismy.

»P”: — Opisany proces jest zapewne
trudny do przeprowadzenia, ale poniewaz
wlascicielem obu jednostek jest Uniwer-
sytet Medyczny, to z prawnego punktu
wszystko zostaje ,,w rodzinie”. Bardziej
skomplikowane jest, jak sie wydaje, prze-
jecie przez Szpital im. WAM kontraktow
na ortopedi¢ ,,Radlinskiego”, czy gineko-
logie i poloznictwo ,,Madurowicza”, ktore
s3 szpitalami marszaltkowskimi.

J.R.: - W tym przypadku szpitale
te musza zglosi¢ do Funduszu, ze rezygnu-
ja z wykonywania $wiadczen medycznych
o charakterze ortopedycznym czy ginekolo-
giczno-potozniczym. A NFZ w tej sytuacji
rozpisze nowe konkursy na te §wiadczenia,
w ktorych wystartuje Szpital im. WAM,

w miedzyczasie przenoszac oddziaty kli-
niczne o tym profilu do budynku CSK.
Mamy wstepne zapewnienie dyrekcji NFZ,
ze dotychczasowe kontrakty beda nadal
przez te oddzialy wykonywane.

D.N.: - Musimy przej$¢ te wszystkie,
skomplikowane procedury prawno-orga-
nizacyjne, bo nikt by nie zezwolil na ,,0d-
palenie” nowego szpitala przy ul. Czecho-
stowackiej, gdyby ten nie miat gwarancji
na uzyskanie kontraktu na §wiadczenia me-
dyczne, planowane tam do wykonania.

»P”: — Z uwaga shuchamy tych wy-
jasnien, bo w klinikach, ktére maja si¢
przeprowadzad, brak jest informacji
o przedstawionych tu planach, albo s3 nie-
pelne, nieaktualne lub sprzeczne. Tymcza-
sem - czemu trudno sie dziwi¢ - lekarze,
a zwlaszcza pielegniarki, salowe, pracow-
nicy laboratorium itp. niepokoja si¢ o swo-
je miejsca pracy.

D.N.: - W odpowiednim czasie na pew-
no zorganizowane zostang spotkania in-
formacyjne z pracownikami tych placé-
wek, a jesli chodzi o miejsca pracy, to nikt
nie powinien si¢ o to obawia¢. Réwniez
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w obecnym Szpitalu im. Sterlinga, bo w jego
budynku nadal bedzie funkcjonowac uni-
wersytecka placowka medyczna. Cze$é
personelu, zwlaszcza lekarze i pielegniarki,
przejda na Czechostowacka, cze$¢ zostanie
na dawnym miejscu, gdzie stworzg si¢ nowe
perspektywy.

»P”: — A jak na propozycje prze-
prowadzki do CKD i fuzji ze Szpitalem
im. WAM zareagowali kierownicy klinik,
ktore beda przenoszone?

J.R.: - Po krotkim okresie nieufnosci,
zmienili swoje nastawienie. Teraz sami
proponuja pewne rozwiazania, dotyczace
zagospodarowania pomieszczen, jakie zaj-
mowac beda ich placéwki, zgtaszaja plany
zakupowe itp. To oni maja najlepsze roze-
znanie co do potrzeb swoich jednostek, wigc
wszystko musi si¢ odbywac¢ za ich akcep-
tacja i pod ich kontrolg. Warto zaznaczy¢,
ze przeprowadzka do CKD daje oddziatom
klinicznym ogromng mozliwo$¢ rozwoju,
poniewaz jesli tylko znajda sie $rodki na cal-
kowite wykonczenie budynku szpitalnego,
beda mogty rozbudowac sie o nowe sale za-
biegowe i nowe pracownie, czy powigkszy¢
baze t6zkows...

»P”: — Caly czas méwimy o pierwszym
etapie zagospodarowania budynku szpi-
tala CKD, czyli oddaniu do uzytku na cele
kliniczne o$miu jego pieter, tymczasem
caly obiekt szpitalny liczy 17 kondygnacji
nad i 3 pod ziemia. Czy sa plany zagospo-
darowania tej powierzchni?

D.N.: - Oczywiscie, idac za ciosem,
my$limy juz o etapie drugim i trzecim, czyli
zagospodarowaniu wyzszych pieter CKD,

a takze - o czym si¢ czgsto zapomina - jed-
nej trzeciej budynku szpitala od strony cen-
trum miasta. Mamy nadzieje, Ze pozyskamy
na ten cel dalsze $rodki z budzetu panstwa,
jako ze tych, ktére w ostatnim czasie prze-
kazano nam na zakonczenie obecnego
etapu budowy, nie marnujemy. MZ z przy-
chylnoécig analizuje nasze dziatania zmie-
rzajace do tego, aby ,rozruch” oddzialow
klinicznych w nowym gmachu, chociaz jest

to przedsiewziecie piekielnie trudne, odbyt
sie bez zakldcen zaréwno w sferze organi-
zacyjnej, jak i finansowej. Mysle, ze uda sie
nam ostatecznie udowodni¢, iz CKD to nie
jest przystowiowa ,,czarna dziura”, w ktorej
od lat bezsensownie topi si¢ publiczne pie-
nigdze...

»P”: — Méwi Pan Profesor o przychyl-
nosci resortu zdrowia, w przesztosci roz-
nie z tym bywalo i r6znie moze by¢ w przy-
sztosci, zwlaszcza w dobie kryzysu.

J. R.: - Jajestem optymistg...

D.N.: - Wierzg, ze czasy, w ktérych
dopuszczono do tego, ze budowa CKD
rozciagneta si¢ na przeszlo trzydziedci lat,
juz minety. My przejelismy te inwestycje
na pewnym etapie i mamy wizje - wydaje
sie nam - realng, ze uda si¢ doprowadzi¢
do wykonczenia w stosunkowo krétkim
czasie calego gmachu szpitala.

»P”: - A jesli juz o tym mowa, to jaka
dominuje obecnie koncepcja zagospodaro-
wania wyzszych pieter budynku? Czy roz-
lokuje sie tam dydaktyka, jak w pewnym
momencie planowano, czy raczej zostang
one przeznaczone réwniez na cele szpi-
talne?

D.N.: - Za wcze$nie jeszcze mowic
o konkretach, ale jestesmy w zasadzie za
tym, zeby caly budynek Al pelnil funk-
cje szpitala klinicznego, tak jak zaktadano
w pierwotnych planach. Zagospodarowa-
nie nie moze jednak przebiegaé chaotycz-
nie, trzeba opracowa¢ doktadng strategie,
na podstawie ktdrej na ul. Czechostowacka
beda przeprowadzane nowe moduly specja-
listyczne albo oddzialy zwiazane z juz funk-
cjonujacymi, a bedace ich uzupelnieniem.

»P”: — A jak to widzi Jego Magnificen-
cja Rektor Uniwersytetu Medycznego?

D.N.: - Rektor - prof. Pawel Gdrski ma
przysziosciowa wizje catej todzkiej uczel-
ni medycznej, ktéra powinna si¢ opieraé
na dwoch campusach, rozlokowanych wokét
szpitali przy pl. Hallera i ul. Zeromskiego
oraz na powierzchni przypisanej obecnie
CKD. Tu powinno si¢ koncentrowa¢ cate
zycie naszego UM, zwigzane z nauka, takze
praktyczng nauka zawodéw medycznych,
zeby nikt nie musial jezdzi¢ np. na ¢wicze-
nia z ul. Narutowicza do Centrum Matki
Polki, a na wyktady z CKD na pl. Hallera.
Tu réwniez studenci i pracownicy naukowi
uczelni powinni mie¢ mozliwos¢ spedzenia
czasu wolnego i na miejscu lub w poblizu
zamieszkania i wyzywienia sie.

»P”: — Ale to temat juz na inne spo-
tkanie. Dzi¢kujac zatem Panom za inte-
resujacg rozmowe, Zyczymy spelnienia
wszystkich planéw dotyczacych zaréwno
zagospodarowania CKD, jak i przyszlo-
$ciowej wizji calej uczelni.

Rozmawiali
Nina Smolefi i Ryszard Golatiski
fot. R. Golariski
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Czas na reforme...

»~Panaceum” rozmawia z prof. Ronaldem J. Steingardem,
dyrektorem Centrum Badan i Polityki Zdrowotnej
Uniwersytetu w Massachusetts (USA), gosciem todzkiej
konferencji,Medycyna Rodzinna”

»Panaceum”: — Reforma opieki zdro-
wotnej to temat goracy nie tylko w Polsce,
ale rowniez za Atlantykiem. Obecny prezy-
dent Barack Obama postawil ja na czolo-
wym miejscu wrod swoich obietnic przed-
wyborczych. Amerykanski system opieki
zdrowotnej oceniany jest skrajnie. Jedni
chwala go za stosowanie wysoko zaawanso-
wanych technologii medycznych: lekarstw,
sprzetu i aparatury medycznej, narzedzi
diagnostycznych czy procedur chirurgicz-
nych, inni totalnie krytykuja. Bo chociaz
w USA wydaje si¢ wiecej na zdrowie niz
w jakimkolwiek innym panstwie na §wie-
cie, to liczba obywateli, ktorzy nie sa objeci
zadna opieka zdrowotna, jest wyjatkowo
duza. Czy wiadomo, jaki procent populacji
pozostaje bez ubezpieczenia?

Ronald Steingard: - Bez ubezpieczenia
pozostaje do 17-20% obywateli USA i liczba
ta niestety stale rosnie. Zeby jednak wyja-
$ni¢, dlaczego tak si¢ dzieje, trzeba pozna¢
zasady organizacji, finansowania i funkcjo-
nowania amerykanskiego systemu opieki
zdrowotnej, a takze zaprezentowa¢ jego
podstawowe parametry.

»P”: = Zacznijmy moze od przedsta-
wienia systemu.

R.S.: - W systemie amerykanskim,
opartym na liberalnej zasadzie ,,indywi-
dualnej zapobiegliwosci”, rzad federalny
nie gwarantuje obywatelom powszechnego
ubezpieczenia zdrowotnego lub - patrzac
na to z drugiej strony - nie zmusza ich
do wykupu obowigzkowej polisy na to ubez-
pieczenie. Dominuja tu ubezpieczenia do-
browolne, prywatne, ktére stanowia 60%
rynku, w praktyce placi za nie sam obywatel
albo jego pracodawca. Ubezpieczenia spon-
sorowane przez pracodawcow sa bardzo
roznorodne, pakiet §wiadczen zmienia sie
w zaleznosci od uzgodnionych ,,planéw
ubezpieczeniowych”. Pracodawcy traktuja
ubezpieczenia zdrowotne jako cze$¢ zabez-
pieczenia socjalnego, oferowanego pracow-
nikom. Rynek ubezpieczen indywidualnych
obejmuje osoby pracuje na wlasny rachunek
oraz wszystkich, ktérzy chca si¢ doubezpie-
czy¢ lub nie moga uzyska¢ ubezpieczenia
sponsorowanego przez pracodawcow.

»P”: — Panstwo zapewnia jednak okre-
$lone ustugi zdrowotne dla niektérych
obywateli. Jakich przede wszystkim?

R.S.: - W amerykanskim systemie opie-
ki zdrowotnej dzialaja dwa podstawowe
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systemy panstwowe: Medicare i Medicaid.
Pierwszy z nich obejmuje osoby starsze,
powyzej 65 roku zycia lub niepelnospraw-
ne, a finansowany jest z podatkow federal-
nych. USA wydaje na ten program okoto
14% budzetu. Ubezpieczenie to zapewnia
podstawowy pakiet §wiadczen medycznych,
aby uzyskac szerszy ich zakres, mozna si¢
doubezpieczy¢ indywidualnie w progra-
mach komplementarnych. Te dodatkowe
ubezpieczenia — pomimo posiadania polisy
Medicare — moga pochlania¢ nawet 22%
przychodéw tych osob. Kolejny program jest
przeznaczony dla oséb o niskich dochodach,
w gléwnej mierze obejmuje on kobiety i ich
dzieci. Standardy §wiadczen w ramach tego
ubezpieczenia okreslaja przepisy federalne,
rzad Stanéw Zjednoczonych pokrywa 57%
kosztow ustug medycznych, poszczegdlne
stany - reszt¢. Poza podstawowym pakietem
$wiadczen, ustalonym przepisami federal-
nymi, poszczegdlne stany moga okresla¢,
jakie ustugi moga by¢ jeszcze sfinansowane
z tego ubezpieczenia. Program ten uzu-
pelniony zostal w 1997 r. przez dodatkowy
projekt S-CHIP, obejmujacy dzieci z rodzin,
ktére nie kwalifikuja si¢ do Medicaid, po-
niewaz majg zbyt duze dochody, ale mimo
wszystko nie sta¢ ich na wykupienie ubez-
pieczen prywatnych. Poza tym od polowy
lat osiemdziesigtych ubieglego wieku ame-
rykanskie prawo zapewnia powszechny do-
step do ustug medycznych w przypadkach
wymagajacych natychmiastowego ratunku.
Obowiazuje ono jedynie te placowki, ktore
otrzymuja od rzadu pienigdze w ramach
programu Medicare.

»P”: — Ile w USA wydaje si¢ na zdrowie,
biorac pod uwage zaréwno wydatki pan-
stwowe, jak i ponoszone prywatnie, w tym
pochodzace od pracodawcow?

R.S.: - Szacunki wskazuja, Ze corocz-
nie w Stanach Zjednoczonych wydaje si¢
na zdrowie, biorgc pod uwage wszystkie
zrédla, ponad 2,2 biliona dolaréw, co daje
kwote prawie 8 tys. dolaréw na osobe. War-
tos¢ rynku ustug medycznych lawinowo
ro$nie, wydatki na zdrowie zwigkszyly si¢
z 5% produktu krajowego brutto w roku
1960 do 16% w roku 2007. Jezeli nie nastg-
pia stosowne zmiany w prawie federalnym,
to wydatki te moga osiaggnac za 30 lat na-
wet 40% Warto tez wskazaé, ze w ostatnich
8 latach sktadki na prywatne ubezpieczenia
wzrastaly cztery razy szybciej niz wynagro-

dzenia za prace, zmuszajac obywateli do re-
zygnacji z niezbednego standardu $wiad-
czen zdrowotnych.

»P”: - O tym, ze mimo ogromnych
kwot, jakie wplywaja do systeméw ubez-
pieczenia zdrowotnego w USA, liczba
nieubezpieczonych Amerykanow siega
20%, juz moéwilismy. Niekoniecznie tez
te wysokie wydatki koresponduja z wyso-
ka jako$cia opieki zdrowotnej w Stanach
Zjednoczonych, czy pozytywnymi efekta-
mi zdrowotnymi.

R.S.: - To prawda. Nawet w przypadku
posiadania ubezpieczenia, 54% dorostych
skarzy sie, ze ich potrzeby z zakresu opieki
zdrowotnej, czy zaopatrzenia w lekarstwa
nie s3 zaspokajane. W poréwnaniu do 7%
w Holandii, 23% we Francji i 26% w Niem-
czech, niezadowolonych jest wiec bardzo
wielu. Drugi przykiad - wedtug rankingu
Swiatowej Organizacji Zdrowia, USA zaj-
muje 25 miejsce wérdd 28 najwyzej rozwi-
nietych krajow $wiata pod wzgledem wspot-
czynnika umieralnoéci niemowlat, tuz za
Wegrami i Polska.

»P”: - Jakie zmiany proponuje wpro-
wadzi¢ Barack Obama, zZeby uzdrowi¢ sys-
tem opieki zdrowotnej w swoim kraju.

R. S.: - Prezydent Obama nie dostarczyl
jeszcze szczegblowego programu reform.
Naszkicowal jedynie zbidr postulatow,
uzasadniajgcych wprowadzenie zmian sys-
temowych, przeznaczajac na ten cel 630
miliardéw dolaréw w federalnym budze-
cie w ciggu 10 lat. Stojac na stanowisku,
ze zdrowie powinno by¢ traktowane jako
dobro ogélnie dostepne, chce doprowadzié
do tego, aby wszyscy obywatele amerykan-
scy zostali objeci opieka zdrowotna. Pro-
ponuje stworzenie systemu wspomagania
rodzin w finansowaniu zdrowia, w pierwszej
kolejnosci tych, ktére znajduja sie¢ w prézni
miedzy progami zarobkow, wykluczajg-
cych uczestnictwo w programach Medicaid
i SCHIP, a wysokimi cenami dyktowanymi
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przez prywatne firmy ubezpieczeniowe.
Dazy¢ bedzie do ustanowienia czasowego
zaopatrzenia w §wiadczenia zdrowotne tych
Aamerykandw, ktdrzy stracili prace. Widzi
potrzebe stymulowania bardziej efektywnej
i bezpiecznej dla pacjenta opieki zdrowotnej,
bez koniecznosci podnoszenia jej kosztow.
Jednocze$nie proponuje skierowac z budze-
tu znaczne kwoty na rozwéj profilaktyki

w celu zapobiegania chorobom, poprawy
$wiadomosci zdrowotnej oraz propagowania
»zdrowego stylu zycia”.

»P”: - Jakich jeszcze obszardw syste-
mu zdrowotnego ma dotyczy¢ reforma
Obamy?

R.S.: - Wérdd innych inicjatyw warto
wspomnie¢ o zapowiedzi ograniczenia biu-
rokracji i rozszerzenia uzycia technologii
informatycznych oraz elektronicznych za-
piséw medycznych w celu unowoczesnienia
baz danych stanu zdrowia obywateli. Oba-
ma proponuje przenie$¢ wszystkie te dane
do krajowego systemu komputerowego, do-
stepnego dla wszystkich osrodkéw w USA,
w celu umozliwienia poréwnania skutecz-
noéci i efektywnosci roznych opcji leczenia.
Ma réwniez wizje stworzenia Narodowego
Centrum Ubezpieczen Zdrowotnych, ktére
ma pomaga¢ obywatelom w wyborze odpo-
wiedniego dla nich programu i wyjasniaé
zalozenia kazdego z nich, co powinno ukré-
ci¢ monopolizacje rynku ubezpieczen przez
kilka duzych firm. Zmiany maja dotkna¢ tez
producentéw lekéw, ktorzy dyktuja w USA
niebotycznie wysokie ceny, ponad dwa razy
wyzsze niz w sasiedniej Kanadzie.

»P”: — Program jest bogaty, ale prze-
ciez nie wszystko w amerykanskim syste-
mie opieki zdrowotnej wymaga zmian i nie
wszystko nalezy centralizowac.

R.S.: - Ekipa prezydenta Obamy do-
skonale zdaje sobie z tego sprawe i stawia
za cel pozostawienie tych rozwigzan, ktére
juz istniejg i dobrze funkcjonujg. Nie za-
mierza famac¢ autonomii wladz stanowych
w pewnych sprawach, dotyczacych zdrowia,
wymaga jedynie zachowania minimalnych
standard6w, zgodnych z planem krajowym,
co powinno zlikwidowa¢ miedzystanowe
zréznicowanie w jakosci opieki zdrowotnej.
Nie chce réwniez doprowadzi¢ do sytuacji,
ze nadmierna opiekunczos$¢ panstwa w sys-
temie ochrony zdrowia doprowadzi do za-
niechania ,indywidualnej zapobiegliwo$ci”,
ktéra jest obecnie podstawa funkcjonowania
systemu ochrony zdrowia.

Rozmawiata: Nina Smole#

(Rozmowa zostala przeprowadzona
w czasie konferencji prasowej zorganizowa-
nej w OIL, tekst wywiadu nie byt autoryzo-
wany.)
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Wyktady, warsztaty, kursy, prezentacje prac

Mtodzi rodzinni
po raz trzeci w todzi

W maju 2009 r. zorganizowana zo-
stala w Lodzi - o czym juz krétko in-
formowalismy w ,,Panaceum” nr 6/2009
- III Migdzynarodowa Konferencja Stu-
dentéw Medycyny i Mtodych Lekarzy Ro-
dzinnych (3" International Conference
of Medical Students and Junior Doctors
on Family Medicine). Spotkanie odbylo si¢
w XIX-wiecznych wnetrzach scheiblerow-
skich przy pl. Zwyciestwa, gdzie obecnie
miesci sie centrum konferencyjne i restau-
racja ,,U Fabrykanta”. Organizatorem kon-
ferencji byt I Zaktad Medycyny Rodzinne;j
t6dzkiego Uniwersytetu Medycznego oraz
Studenckie Towarzystwo Naukowe, dzia-
tajace przy tym zakladzie. Patronat nad
konferencja roztaczali minister zdrowia
Ewa Kopacz, rektor UM - prof. Pawel Gor-
ski oraz prezes Naczelnej Izby Lekarskiej -
dr Konstanty Radziwitt.

Otwierajac dwudniowg konferencje,
gosci przywitali dr hab. Przemystaw Kardas,
kierownik wspomnianego zaktadu UM oraz
lek. Michat Matyjaszczyk, przewodniczacy
jej Komitetu Organizacyjnego. Inauguracyj-
ny wyklad na temat roli podstawowej opieki
zdrowotnej w systemach ochrony zdrowia
na calym $wiecie wyglosita dr Dorota Kale-
ta — przedstawicielka Swiatowej Organizacji
Zdrowia (WHO) w Polsce. Do podejmo-
wania specjalizacji z medycyny rodzinnej,
jako bardzo dynamicznie rozwijajacej sig
dziedziny, zache¢cal studentéw i mtodych
lekarzy Krzysztof Klichowicz z Wydzialu
Lecznictwa Ambulatoryjnego Departamen-
tu Swiadczen Opieki Zdrowotnej centrali
NFZ, a z kolei o podstawach zarzadzania
w ochronie zdrowia informowat ich prof.
Lukasz Sulkowski, prorektor Spolecznej
Wyzszej Szkoty Przedsigbiorczoéci i Zarza-
dzania w Lodzi, ktéra wspétpracuje z Clark
University w USA.

Szczegélnym zainteresowaniem uczest-
nikéw konferencji cieszyly sie wyklady
ekspertow zagranicznych: prof. Ronalda
J. Steingarda z Centrum Badan i Polityki
Zdrowotnej Uniwersytetu Massachusetts
w USA (krétki wywiad z Profesorem publi-
kujemy na s. 7) oraz doc. dr Giedriusa Vana-
gasa z Uniwersytetu Medycznego w Kownie
na Litwie, ktérzy mowili o sukcesach i po-
razkach w zapewnieniu obywatelom swoich
krajéw rownosci w zdrowiu. Ciekawym
elementem konferencji byly interaktywne
warsztaty, poprowadzone przez dr. hab.

P. Kardasa, bedace praktyczna lekcjg zasad,
jakie lekarze pierwszego kontaktu powinni
przestrzegal w swojej pracy z pacjentami

oraz przez dr. Janusza Kabate z Clinical Re-
source Network Europe, ktory z kolei udo-
wadnial, ze w medycynie rodzinnej istnieje
wiele niezbadanych obszardéw, co pozwala
lekarzom tej specjalnosci wlaczy¢ sie w pro-
wadzenie badan naukowych. Na uwage za-
stuguje ponadto kurs podstaw EKG, prowa-
dzony przez prof. Jarostawa Drozdza i prof.
Jerzego Wranicza z UM w Lodzi, a takze
specjalna sesja szkoleniowa, po$§wiecona
prezentacji wybranych przypadkéw klinicz-
nych, ktérej przewodniczyt dr Jerzy Pawlak
- lekarz POZ z Kanady. Dzigki mozliwo-
$ci anonimowego zliczania gloséw, kazdy

z uczestnikow sesji mogl sam zadecydowad,
jak postapilby w danym przypadku i poréw-
na¢ swoja odpowiedz z innymi.

Do wygloszenia na konferencji zakwa-
lifikowanych zostalo prawie 40 prac stu-
dentéw i mlodych lekarzy - spoérdd nich
migdzynarodowe jury wybralo najlepsze
w swoich kategoriach, przyznajac ich auto-
rom nagrody w kwocie 500 euro. Nagrode
tej wartosci otrzymala dr Izabela Bana$
za opracowanie pt. ,Protocol for the study
on prevalence of metabolic syndrome in chil-
dren and adolescents in family physician’s
practice”, a takze studenci: Maciej Mazurkie-
wicz, Michal Glogowski, Marcin Pakulski
i Dobrostaw Mrowinski za wystapienie pt.
»Usage of mind boosters among students
in Poland”. Wyréznienie przyznano ponadto
pracy plakatowej Izabeli Burzynskiej-Pedzi-
wiatr, Waldemara Machaty i Lucyny Woz-
niak pt. ,The analysis of chemical structure
and antioxydative properties of polyphenols
present in the evening primrose (Oenothera
Paradoxa) extract”.

Po pierwszym dniu obrad, ich uczest-
nicy mogli sie zrelaksowa¢ na wieczornym
Friday Night Party, przy muzyce zespotu
Samokhin Band oraz géralskiej kapeli Jont-
ki. A zegnajac si¢ w drugim dniu konfe-
rencji podkreélali, ze stosowana od trzech
lat formuta miedzynarodowej wymiany
pogladéw studentéw medycyny i mlodych
lekarzy, zainteresowanych medycyna ro-
dzinng, sprawdzila si¢ i powinna by¢ kon-
tynuowana. Kolejna edycja konferencji
odbedzie si¢ 7-8 maja 2010 r., najprawdopo-
dobniej w Kownie (wstgpne ustalenia po-
twierdzone zostaly juz bowiem przez strone
litewska). Chetnych do udzialu zapraszamy
na strong internetowa I Zaktadu Medycy-
ny Rodzinnej Uniwersytetu Medycznego:
www.zmr.lodz.pl.

(opr. NS)
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Czy antybiotyki pomagaja przy zakazeniach dolnych

drég oddechowych?

Wyniki europejskiego
badania GRACE

British Medical Journal wlasnie opubli-
kowal wyniki najwiekszego jak dotad bada-
nia klinicznego zakazen dolnych drég odde-
chowych, wykonanego w ramach projektu
GRACE (Genomics to combat Resistance
against Antibiotics in Community-acqui-
red LRTT in Europe), finansowanego przez
Unie Europejska. Badanie objelo 3400 pa-
cjentéw z 13 krajow Europy, ktorzy zgtosili
sie do swoich lekarzy rodzinnych z ostrym
kaszlem, bedacym jedng z najczestszych
przyczyn szukania pomocy lekarskiej
i gléwng przyczyna wypisywania antybio-
tykéw. Koordynatorem jego polskiej czesci
jest dr med. Maciej Godycki-Cwirko, p.o.
kierownika Zakladu Medycyny Rodzinnej
i Medycyny Spolecznosci Lokalnych Uni-
wersytetu Medycznego w Lodzi. Do badania
prowadzonego poczatkowo tylko w osrodku
16dzkim, od stycznia br. dotaczyli réwniez
lekarze rodzinni ze Szczecina i Biategostoku.

Badanie GRACE jest unikatowe, po-
niewaz uwzglednia stopien nasilenia cho-
roby, cechy pacjentow
i wplyw tych czynni-
kéw na przepisanie
antybiotyku oraz tem-
po powrotu do zdro-
wia. Badanie ujawnito,
ze jesli chodzi o przepi-
sywanie antybiotykow,
migdzy poszczegdl-
nymi krajami Europy
wystepuja znaczne réznice. Szansa otrzy-
mania recepty na antybiotyk w danym kraju
mogla przekracza¢ ponad pig¢ razy $rednig,
podczas gdy w innym kraju byta pi¢¢ razy
od niej mniejsza. Okazalo si¢ tez, ze u pa-
cjentdw z ostrym kaszlem réznice w prze-
pisywaniu antybiotykéw nie maja wptywu
na osiggane korzysci, zatem przebieg i tem-
po zdrowienia. Potwierdzone dane z bada-
nia pokazuja, Ze podanie antybiotyku nie
wplywa istotnie na powrét do zdrowia.

- To wspolne, miedzynarodowe ba-
danie dostarcza potwierdzonych danych
pokazujacych, ze antybiotyki sg ciggle
nadmiernie przepisywane w ostrym kaszlu
oraz ze duze réznice miedzy krajami w ich
przepisywaniu nie sa uzasadnione wzgle-
dami klinicznymi. Stwarza to duzg szanse
na wieksza standaryzacj¢ opieki przy tym
rozpowszechnionym w Europie schorzeniu
izmniejszenie niepotrzebnego wypisywania
antybiotykow — uwaza prof. Christopher
Butler, kierownik Zaktadu Medycyny Ro-
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Genomics o combal Resistance ogainl
Anfibictics in Communityacquired LRT| in Burcpe

dzinnej i Zdrowia Publicznego Uniwersy-
tetu w Cardiff, a prof. Herman Goossens,
koordynator Sieci Doskonato$ci GRACE

z Uniwersytetu w Antwerpii dodaje:

- Badanie bedzie gléwna bronig w ogra-
niczaniu antybiotykoopornosci, ktéra jest
jednym z gléwnych zagrozen zdrowia pu-
blicznego w obecnych czasach. Zagrozenie
to moze zwiekszy¢ si¢ dramatycznie, jako
ze lekarze rodzinni staja w obliczu narasta-
jacych zadan przepisywania antybiotykéw
przy ostrym kaszlu, zwlaszcza przy obecne;j
pandemii grypy HINI.

Dr Maciej Godycki-Cwirko zwraca
uwage, iz na duzy odsetek wypisywanych
w Lodzi recept na antybiotyki mégl wpty-
wa¢ brak uzgodnionych zalecen co do an-
tybiotykoterapii, a projekt GRACE moze
sie sta¢ przyczynkiem do ich opracowania.
Grupy antybiotykéw wybieranych przez
lekarzy w réznych osrodkach, bioracych
udzial w badaniu, réwniez bardzo si¢ rdz-
nig. W Southampton i Cardiff najczesciej
wypisywanym anty-
biotykiem jest amok-
sycylina, podczas
gdy np. w Mediolanie
ponad 15% pacjen-
tow z ostrym kaszlem
otrzymalo recepte
na fluorochinolony.
Tlos¢ antybiotykéw
przepisywanych przez
polskich lekarzy rodzinnych przekraczata
$rednig europejska, a najczeéciej zalecali oni
podanie makrolidow.

GRACE jest badaniem wspieranym
przez Unie Europejska i dysponuje fun-
duszami przynajmniej do 2011 r. Program
badawczy zostal uzupelniony o wyrafinowa-
ne badania mikrobiologiczne i genetyczne
dla osiggniecia lepszego zrozumienia, ktore
z podgrup pacjentoéw z zakazeniem dolnych
drég oddechowych odniosg korzy$¢ (nie od-
niosa korzysci) ze stosowania antybiotykow.
Ma réwniez wskazaé, jak mozna wesprze
lekarzy opieki podstawowej we wprowadze-
niu tej wiedzy do ich codziennej praktyki.

Wigcej informaciji o projekcie GRACE:
www.grace-Irti.org.

(opracowano na podstawie notatki przy-
gotowanej przez dr. med. Macieja Godyckie-
go-Cwirko i dr Magdaleng Muras)

~Ztoty Skalpel”

28 maja br. odbyla si¢ w Warszawie uro-
czysto$¢ wreczenia dyploméw zwyciezcom
pierwszej edycji konkursu, organizowanego
przez redakcje ,,Pulsu Medycyny” pn. Zloty
Skalpel. Tytulem tym za 2008 r. wyrézniono
pie¢ sposrod zgloszonych projektow, ktore
uznano za najbardziej przelomowe w zakre-
sie poprawy jako$ci opieki medycznej w Pol-
sce. Jedng z nagrodzonych prac w kategorii
»Rozwigzania teleinformatyczne w medy-
cynie”, jest projekt kierowany przez prof.
dr hab. n. med. Mari¢ Respondek-Liberska,
kierownika Zaktadu DiagnostyKki i Profi-
laktyki Wad Wrodzonych Instytutu CZMP
oraz Uniwersytetu Medycznego w Lodzi.

Opracowana przez 16dzki zespét baza
danych kazuistycznych patologii kardiolo-
gicznych u plodéw, zawierajaca informacje
ze wszystkich osrodkéw zajmujacych sie
prenatalng diagnostyka kardiologiczna
w Polsce, jest jedyna tego rodzaju na $wie-
cie. Baza, ktdra powstata z wykorzystaniem
dostepu do Internetu, umozliwia wprowa-
dzenie informacji o ci¢zarnej oraz chorym
plodzie (diagnozy, porodu, loséw noworod-
ka) z kazdego miejsca po zalogowaniu sie.
Wprowadzane dane, ktére zostaja zakodo-
wane, sa weryfikowane przez kierownikow
wiodacych osrodkéw kardiologii prenatal-
nej w Polsce. Diagnoza jest uzupelniana
obrazami i filmami z badania serca ptodu.
W latach 2004-2008 w bazie zarejestro-
wano 2158 plodéw z 21 oérodkéw. Analiza
zgromadzonych danych umozliwila wpro-
wadzenie nowego podzialu wad serca u pto-
dow na krytyczne, cigzkie i tagodne, a takze
wypracowanie systemu referencyjnosci
(wg trzystopniowej skali) poszczegdlnych
o$rodkéw kardiologii prenatalnej w zalez-
noéci od liczby analizowanych patologii
rocznie. Planowana rozbudowa bazy umoz-
liwi raportowanie do oérodkéw kardiochi-
rurgii dziecigcej o spodziewanych porodach
noworodkéw z wadami serca, co pomoze
zapewni¢ im optymalne postgpowanie tera-
peutyczne. Ponadto zgromadzona biblioteka
obrazéw i filméw wspomoze edukacje mlo-
dziezy lekarskie;.

(opr. NS)
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O likwidacji stazu, ,modutowym” systemie specjalizacji,

podwyzkach dla rezydentéw

Olsztynskie spotkanie miodych

lekarzy

W dniach 5-7 czerwca br. w Olsztynie
odbyta sie XVIII Ogolnopolska Konferen-
cja Mlodych Lekarzy zorganizowana przez
Komisj¢ Mlodych Lekarzy Warminsko-Ma-
zurskiej Izby Lekarskiej. Wsréd wielu za-
proszonych znamienitych go$ci w spotkaniu
uczestniczyla m.in. minister zdrowia Ewa
Kopacz, a takze przedstawiciele Naczelnej
Rady Lekarskiej, Uniwersytetu Warmin-
sko-Mazurskiego i lokalnych wtadz. Obrady
pos$wigcone byly w duzej mierze sprawom
zwigzanym z zapowiadanymi przez Mini-
sterstwo Zdrowia planami gruntownych
zmian systemu ksztalcenia podyplomowego
(tj. likwidacji stazu podyplomowego i wpro-
wadzenia dwuetapowego, ,modulowego”
systemu ksztalcenia specjalizacyjnego).

Uczestnicy zjazdu przyjeli stanowisko,
ze planowana przez ministerstwo likwidacja
stazu podyplomowego powinna by¢ po-
przedzona przeniesieniem jego elementéw
do programu studiéw. Dlatego zapowiedz
likwidacji stazu podyplomowego dla rozpo-

czynajacych studia w 2010 r. wydaje sie by¢
przedwczesna. Zaproponowano réwniez,
aby ewentualne zniesienie stazu poprzedzo-
ne bylo wprowadzeniem do jego programu
trzymiesiecznej czesci fakultatywnej, po-
zwalajacej na indywidualny wybdr oddziatu
szpitalnego w zaleznoéci od dalszych pla-
néw zawodowych lekarza stazysty.

W kolejnym stanowisku uczestnicy za-
apelowali do Ministerstwa Zdrowia o wpro-
wadzenie nastepujacych zmian w szkoleniu
specjalizacyjnym:

- utworzenie miejsc specjalizacyjnych
w liczbie gwarantujacej wszystkim lekarzom
ilekarzom dentystom mozliwo$¢ specjalizo-
wania sie,

- zmiang systemu rozdzialu miejsc rezy-
denckich na wzér systemu funkcjonujacego
w Hiszpanii,

- aktualizowanie programéw specjalizacji,

- zniesienie obowiazku dyzurowania
lekarza w miejscu odbywania stazu kierun-
kowego poza jednostka macierzysta,

- wprowadzenie wynagradzania dla kie-
rownikow specjalizacji i opiekundw stazu,

- odnawianie akredytacji miejsc szkole-
niowych.

Wysunieto tez postulat zwigkszenia liczby
miejsc specjalizacyjnych dla lekarzy dentystéw
przez umozliwienie przyznawania akredytacji
do prowadzenia specjalizacji indywidualnym
i grupowym praktykom dentystycznym.

Uwadze uczestnikéw konferencji nie
uszly réwniez sprawy biezace. Z zadowo-
leniem przyjeto podwyzszenie wynagro-
dzen lekarzy rezydent6w i stazystow oraz
poszerzenie listy specjalizacji prioryteto-
wych. Zwrécono uwage na pojawiajace sie
w wielu szpitalach watpliwosci zwigzane
z prawidlowym naliczaniem i wyplacaniem
podwyzszonych pensji dla miodych lekarzy.
Ze strony przedstawicieli resortu zdrowia
uzyskano zapewnienie, ze nowe stawki
obowiazujg od 1 stycznia 2009 r., w zwiazku
z czym rezydenci i stazysci oprocz wyzszych
wynagrodzen biezacych, muszg otrzy-
maé wyréwnania od wskazanego terminu,
uwzgledniajace zaréwno wzrost placy za-
sadniczej, jak i naliczane od tej podstawy
wyzsze stawki za dyzury medyczne.

Klub Mtodego Lekarza OIL w Lodzi re-
prezentowali w obradach nizej podpisani:

Jakub Artur Bald,
Piotr Lopata

¥

) Oferujemy nastepujace ubezpieczenia:

= obowigzkowe i dobrowolne OC lekarzy i dentystow,

« praktyki lekarskiej,

= mieszkania i domu letniskowego,

- finansdw na wypadek niezdolnoci do pracy.

« W czasie podrozy (mozliwosc ubezpieczenia ryzyk

Zwigzanych z wykonywaniem pracy za granicg),

Towarzystwo Ubezpieczen INTER Polska S.A.

Przed

ul. Czerwona 3, lok. nr 20

Ckr L
tel.: (042) 236 27 8C

stawicielstwo w t.odzi

i, | pietral, 93-005 kod:z

Agnieszka.Kriz@interpolska.pl, www.interpolska.pl
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Cenne inicjatywy t6dzkiej OIL
Szkolenia pierwszej pomocy w CSMed

Zgodnie z rozporzadzeniem ministra
zdrowia oraz uchwala Naczelnej Rady Le-
karskiej w sprawie sposobéw dopelniania
obowigzku doskonalenia zawodowego leka-
rzy ilekarzy dentystow, 6 listopada 2008 r.
rozpoczal si¢ kolejny okres zbierania punk-
tow edukacyjnych. Wychodzac naprzeciw
potrzebom swoich cztonkéw, Okregowa Izba
Lekarska w Lodzi wraz z 16dzkim Centrum
Szkolen Medycznych (CSMed) zorganizowa-
fa szkolenia na temat rozpoznawania stanow
zagrozenia zycia u osob dorostych i resuscy-
tacji krazeniowo-oddechowej — oddzielnie
dla lekarzy POZ oraz dla lekarzy dentystow.

Inicjatywa OIL spotkala si¢ z goragcym
przyjeciem szczegélnie ze strony lekarzy
dentystow, ktorzy w ciagu czterech dni
od pojawienia si¢ informacji o kursie zare-
zerwowali wszystkie miejsca. Zainteresowa-
nych bylo tak wielu, ze konieczne okazato
sie zorganizowanie dodatkowych spotkan.
Do wakacji odbylo si¢ siedem jednodnio-
wych szkolen, w ktérych wzieto udzial pra-
wie stu lekarzy dentystoéw oraz trzy spotka-
nia dla ponad czterdziestu lekarzy POZ.

Kurs okazal sie by¢ atrakcyjny dla leka-
rzy nie tylko ze wzgledu na tematyke oraz
liczb¢ mozliwych do uzyskania punktéw
(9 pkt), ale réwniez z uwagi na niska cene
(35 zlotych, reszte dofinansowata OIL). Tak
wielkie zainteresowanie szkoleniem $wiad-
czy tez o ciagtej potrzebie zdobywania i po-
szerzania wiedzy na ten temat, tym bardziej
ze wielu z nas ostatni obowigzkowy kurs

z pierwszej pomocy odbywalo w ramach
stazu podyplomowego.

Najbardziej przydatna zatem wydaje si¢
by¢ cze$¢ praktyczna kursu. Oprdcz prze-
¢wiczenia podstawowych zabiegow z resu-
scytacji krazeniowo-oddechowej, w tym
symulacji uzycia automatycznego defibry-
latora, kazdy uczestnik mogt przeéwiczy¢
na fantomie prawidlowe zakladanie wenflo-
nu i kropléwki. Szczegdlnie jest to wazne dla
lekarzy dentystow, ktérzy nie wykonuja tych
czynnoéci w codziennej praktyce.

Wykladowcy starannie przedstawili
diagnostyke réznicowg bardzo wielu stanéw
zagrozenia zycia ze szczegdlnym uwzgled-
nieniem rozpoznania i leczenia wstrza-
su anafilaktycznego, ktére to powiklfanie
jest jednym z najbardziej niebezpiecznych
i prawdopodobnych w gabinecie stomato-
logicznym. Kazdy z uczestnikdw otrzymat
ksigzeczke z wydrukiem prezentowanych
slajdow, co znacznie ulatwialo nawigzanie
dyskusji, jak i stwarzato mozliwo$¢ powtdrki
w domu. Jedyne, czego nieznacznie zabraklo
na kursie, to podania doktadnych standar-
dow farmakologicznego postepowania.

Dla chetnych, ktérym nie udalo si¢ wzig¢
udziatu w wiosennej edycji kurséw, planowa-
ne s3 kolejne. Informacje o terminach jesien-
nych spotkan zamieszczamy ponizej, znajdu-
ja sie one réwniez na stronach internetowych:
www.oil.lodz.pl oraz www.csmed.pl.

Patrycja Proc

Kursy organizowane przez (SMed, przy wspotpracy z OIL

Stany zagrozenia Zycia u 0s6b dorostych. Resuscytacja krgzeniowo-oddechowa w gabinecie lekarza POZ
Stany zagrozenia Zycia u 0s6b dorostych. Resuscytacja krqzeniowo-oddechowa w gabinecie lekarza dentysty

odbeda sie jeszcze w tym roku w terminach:

17 wrzesnia — lekarze dentysci; 28 wrzesnia — POZ; 8 i 16 pazdziernika — lekarze dentysci;
19 listopada — POZ; 23 listopada — lekarze dentysci; 3110 grudnia — lekarze dentysci.

Wszystkie kursy odbeda sie w todzi przy ul. takowej 7/9, lok.112,
poczatek — godz. 8.30. Koszt szkolenia — 35 zt.
Za udziat uczestnik otrzymuje 9 punktow edukacyjnych.

Zapisy przyjmowane s3 od 15 sierpnia br.:
tel. 042 657 04 34, e-mail: poczta@csmed.pl

~Szuster” zaprasza
na kursy jezykowe

Z satysfakcja informujemy, ze inicja-
tywa edukacyjna podjeta przez Okregowa
Izbe Lekarska w Lodzi powiodla si¢. Projekt
pt. »,Pracownicy 16dzkiej stuzby zdrowia
na miare Europy”, opracowany przez spétke
»Szuster” — Studium Jezykéw Obcych, we
wspoélpracy z naszg OIL, uzyskal pozytywna
ocene¢ Urzedu Marszatkowskiego w Lodzi
i zostal przyjety do dofinansowania ze §rod-
kéw pomocowych Unii Europejskiej.

Szkolenia jezykowe oraz specjalistycz-
ne przeprowadzone zostang od 15 wrze-
$nia 2009 r. do 15 lipca 2010 r. w siedzibie
Studium Jezykow Obcych w Lodzi przy
ul. Piotrkowskiej 43. Beda mogty z nich
skorzysta¢ 192 osoby, wykonujace prace
w publicznych placéwkach ochrony zdrowia
(na podstawie umowy o prace albo cywil-
noprawnej), posiadajace co najmniej $rednie
wyksztalcenie, zameldowane na terenie wo-
jewodztwa 16dzkiego, ktore z wlasnej inicja-
tywy, poza godzinami pracy, chca uzupelni¢
lub podwyzszy¢ kwalifikacje, zdobywajac
umiejetnosci z zakresu jezyka angielskiego,
ICT (technologii informacyjno-komunika-
cyjnych) oraz resuscytacji krazeniowo-odde-
chowej. Pierwszenstwo w zakwalifikowaniu
do programu be¢da mialy osoby w wieku 45+
(co najmniej 50%). O przyjeciu na kurs decy-
dowac¢ bedzie wynik testu. W szkoleniu nie
moga bra¢ udziatu osoby posiadajace aktu-
alny Certyfikat Polskiej i Europejskiej Rady
Resuscytacji BLS-AED.

Rekrutacja rozpocznie si¢ w miesigcach
sierpien-wrzesien 2009 r. Pisemne deklara-
cje do udzialu w kursach jezykowych, skla-
dane wczesniej przez chetnych w siedzibie
OIL, miaty charakter jedynie ankietowy
i stuzyty okresleniu zapotrzebowania na tego
rodzaju szkolenia. Obecnie, aby wzig¢ udziat
w rekrutacji, trzeba wypelni¢ formularz re-
jestracyjny i wysta¢ go poczta elektroniczna
badz dostarczy¢ do siedziby studium ,,Szu-
ster” osobiscie. Na poczatku sierpnia na stro-
nie internetowej: www.studium.com.pl
zamieszczone zostang szczegélowe kryteria
obowiazujace w rekrutacji oraz formularz
rejestracyjny do pobrania.

Specjalizacje
Sesja wiosenna 2009

Lekarze
Gastroenterologia
Tomasz Waliszewski
Kardiologia

Mirostaw Szlawski
Bogdan Waliszek

Inga Wojcik

Medycyna ratunkowa
Piotr kawniczak
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Medycyna rodzinna

Jolanta Chlebowska

Maciej Kozminiski

Joanna Lesniowska-Graczyk
Magdalena Tarkowska-Swiderek
Danuta Wal

Ortopedia i traumatologia narzadu ruchu
Jan Bielicki

Lekarze dentysci

Protetyka stomatologiczna
Artur Milczarek

Przepraszamy, jesli czyjes nazwisko nie zo-
stato zamieszczone w wykazie lekarzy, ktd-
rzy w ostatnim czasie uzyskali specjalizacje

(,Panaceum” nr 3—6/2009 r.). Osoby te pro-

simy o zgtoszenie sie do Biura OIL, w kolej-
nym numerze naszego pisma dokonamy
uzupetnienia.

Wyjasniamy rowniez, Ze Agnieszka Kolasa
uzyskata specjalizacje z chordb wewnetrz-
nych w sesji jesiennej 2008. Ponadto prze-

praszamy za btedy w nazwiskach dwdch
0s6b, wymienionych w wykazie specjalizan-
tow w,,Panaceum” nr 6/2009. Podajemy ich
prawidfowy zapis:

Sesja wiosenna 2009

Choroby wewnetrzne
Marcin Chwascinski

Rehabilitacja medyczna
Robert Fantorek

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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Z posiedzen Rady

6 czerwca 2009r.

G. Krzyzanowski poinformowat na wste-
pie, Ze z obstugi prawnej Okregowej Izby
Lekarskiej zrezygnowal, z uwagi na wiek,
mecenas Tadeusz Spruch, ktory wspétpra-
cowal z t6dzkim samorzadem lekarskim
od poczatku jego powotlania. Czlonkowie
ORL podzigkowali mu za dwadziescia lat
wspierania swoja wiedza wszystkich lekarzy
zrzeszonych w t6dzkiej OIL, a zwlaszcza pet-
nigcych rézne funkcje w jej organach. Nie-
stety, Mecenas Spruch, z powodu ztego stanu
zdrowia, nie mégl przyby¢ na posiedzenie
Rady. W tym miejscu réwniez redakeja ,,Pa-
naceum” dzigkuje Mu za owocna, wieloletnia
pomoc przy redagowaniu pisma w czeéci
dotyczacej prawa medycznego.

Pierwszym tematem Rady byto oméwie-
nie zaawansowania procedur zmierzajacych
do przeksztalcenia trzech szpitali publicz-
nych w wojewodztwie tédzkim w spotki
prawa handlowego, a konkretnie placowek
w Tomaszowie Mazowieckim, Pabianicach
i Rawie Mazowieckiej. A. Pyziak poinfor-
mowal o réznych formach zatrudnienia,
jakie zaproponowano lekarzom SP ZOZ
w Tomaszowie od 1 lipca br., czyli od daty
przejecia szpitala przez spotke ,,Tomaszow-
skie Centrum Zdrowia” (krétka informacje
o tym, ze spotka rozpoczeta swa dzialal-
noé¢, zamieszczamy na s. 4, po wakacjach
postaramy sie opisa, jak funkcjonuje szpital
w nowych warunkach prawnych).

Moéwiono o trudnej sytuacji w innych
szpitalach w wojewddztwie — tych, ktore nie
podlegaja aktualnie przeksztalceniom, m.in.
o zmuszaniu lekarzy do petnienia dyzuréw
nocno-§wiatecznych jednoczeénie na kilku
oddziatach, co stwarza czgsto zagrozenie dla
zdrowia i Zycia pacjentéw (np. na neurologii
i neurochirurgii w czeéci pediatrycznej In-
stytutu CZMP w Lodzi - Rada podjeta sta-
nowisko negatywnie oceniajace proponowa-
ne rozwiazanie i przestala je dyrekeji , Matki
Polki”). Méwiono réwniez o nasilajacych sie
przypadkach zmieniania w wielu oddzia-
tach szpitalnych lekarskich uméw o prace
na umowy tzw. kontraktowe (szpital w Bel-
chatowie, t6dzki ,,Jonscher”). Przestanka
do wprowadzania tych rozwigzan w przy-
spieszonym tempie jest proba ograniczenia
kosztow funkcjonowania szpitali w zwigz-
ku z zapowiedzig przez NFZ zmniejszania
kontraktéw na hospitalizacje (nawet o 30%),
w tym obnizenia wyceny punktu procedu-
ralnego.

G. Mazur podkreslil, ze kolezanki i ko-
ledzy czesto nie sa zmuszani do podpisy-
wania umoéw cywilnoprawnych na prace
w szpitalu, ktdre z punktu widzenia wielu
prawnikow sg niedopuszczalne, ale sami
chca, a izbe, ktora broni uméw zgodnych
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z kodeksem pracy, ,oskarzaja” o wstecznic-
two i popieranie socjalistycznego modelu
funkcjonowania ochrony zdrowia. Jesli
zatem apele o niepodpisywanie uméw tzw.
kontraktowych nie skutkuja, moze warto

- zamiast straszy¢ lekarzy konsekwencja-
mi - przekaza¢ im wiedze, najlepiej za po-
$rednictwem ,,Panaceum”, jak taka umowa
powinna by¢ sporzadzona, aby byla prawi-
dlowa i korzystna, a takze co musi zawie-
ra¢, jedli realizuje sie¢ ja poprzez prywatna
praktyke lekarska, zwlaszcza zarejestrowa-
ng jako ,,na wezwanie”. W dyskusji na ten
temat wzieli udzial izbowi radcy prawni:
A. Sychowicz i]. Klimek, a takze S. Zimny,
G. Krzyzanowski i Z. Kijas.

G. Krzyzanowski omoéwil przebieg
poznanskich uroczystoéci, poswigconych
obchodom dwudziestolecia powotania izb
lekarskich (wiecej - s. 3), a takze majowego
posiedzenia NRL. Dyskutowano na nim
m.in. - po raz kolejny - projekt rozporza-
dzenia ministra zdrowia w sprawie umie-
jetnosci z zakresu wezszych dziedzin medy-
cyny lub udzielania okre$lonych $wiadczen
zdrowotnych. W sprawie tego projektu Na-
czelna Rada przekazala juz swoje stanowi-
sko do MZ, ktére jednak budzi watpliwosci
»szeregowych” cztonkow samorzadu - le-
karzy specjalistow, poniewaz jest rozbiezne
z ich opiniami.

Moéwil o tym G. Krzyzanowski, podkre-
$lajac, ze w Polsce obowiazuja 73 specjaliza-
cje - to liczba ogromna na tle innych krajow
Europy, a jesli do tego doda si¢ 56 propo-
nowanych umiejetnoséci, osiggniemy praw-
dziwe mistrzostwo §wiata. Uwaza on, iz nie
mozna zmuszaé lekarza okreslonej specjal-
noéci, potwierdzonej zdaniem egzaminu
panstwowego, do brania udzialu w watpli-
wej czesto jakosci szkoleniach, zakonczo-
nych uzyskaniem certyfikatu, posiadanie
ktérego warunkuje mozliwo$¢ wykonywa-
nia odpowiednich §wiadczent medycznych
lub stomatologicznych z zakresu danej dzie-
dziny. A jedli mozna zgodzi¢ sie z opinig,
ze przepisy dotyczace dodatkowych umie-
jetno$ci lekarskich powinny zosta¢ jednak
ustalone, to ich wykaz musi by¢ znacznie
okrojony i wprowadzony aktem wyzszej
rangi, a nie rozporzadzeniem MZ.

P. Czekalski odczytat sprawozdanie
z posiedzenia Prezydium ORL z 15 maja br.
(relacja - ,,Panaceum” nr 6/20009), poin-
formowat réwniez, ze ostatnio Okregowy
Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej
skierowal wnioski do Okregowego Sadu
Lekarskiego o ukaranie dwoch lekarzy,

a Sad orzekl w tym czasie kary nagany wo-
bec dwoch innych. Oméwit ponadto kore-
spondencje, jaka ostatnio nadeszta do OIL,
w tym odpowiedZ MZ na stanowiska i apele
przyjete przez todzkich delegatéw podczas
XXV OZL w Dobieszkowie (czytaj - s. 14).

P. Sustowski podsumowat dotychczasowy
przebieg zebran wyborczych na delegatéow

t6dzkiej OIL w VI kadencji. Ubolewal, ze fre-
kwencja na zebraniach jest niska, a w niekto-
rych rejonach brak kworéw uniemozliwia
dokonanie wyboru nowych czlonkéw naj-
wyzszej wladzy izbowej, jaka jest Okregowy
Zjazd Lekarski (wigcej informacji, aktualnych
na dzien 30 czerwca br. - s. 12). Czlonkowie
Rady dyskutowali nad tym, dlaczego w nie-
ktérych innych izbach (np. krakowskie;j),
zainteresowanie wyborami jest zdecydowanie
lepsze, méwili o konieczno$ci zmniejszenia
liczebnosci rejondw wyborczych na tere-

nie 16dzkiej OIL. W dyskusji glos zabierali:

J. Kaczmarek, J. Szymczyk, G. Mazur, R. Go-
lanski, E. Jaszczuk, Z. Kijas, B. Zwoliniska,

R. Filipczak, W. Kardas i G. Krzyzanowski,
atakze J. Klimek - radca prawny OIL.

W czesci dotyczacej spraw delegatur,
poinformowano m.in. o najblizszych impre-
zach sportowych na terenie dzialania t6dz-
kiej OIL: 7 czerwca — Ogolnopolskich Mi-
strzostwach Lekarzy w Pilce Noznej w Lodzi,
a 21 czerwca - IV Sptywie Kajakowym Rzeka
Pilicg oraz rozgrywkach miedzy lekarza-

mi Piotrkowa Trybunalskiego i Belchatowa
o Puchar Nocy Swietojariskiej (relacje zamie-
$cimy w kolejnym numerze naszego pisma).

Cztonkéw Rady poinformowano tez,
ze Prezydium NRL podjeto decyzje o niewy-
dawaniu ,,Gazety Lekarskiej nr 7-8/2009 r.,
w zwigzku z czym wysyltka wakacyjnego
numer ,,Panaceum” odbedzie sie na koszt
naszej Izby. Uznano, ze trzymiesieczna
przerwa w wydawaniu izbowego biuletynu,
w sytuacji trwajacej kampanii wyborczej
do samorzadu lekarskiego, jest niedopusz-
czalna. Zawyzone w zwigzku z tym wydatki
na ,,Panaceum”, zapisane w tegorocznym
budzecie Izby, zostang zrekompensowa-
ne przez wydanie potaczonego numeru
11-12/2009 r. W koncu roku w harmonogra-
mie wydawania ,,GL”, z kt6ra izbowe biu-
letyny sa rozsytane, zaplanowano bowiem
»zbitke” czasowa wysylki trzech wydan:
nr 111i12/2009 r. oraz nr 1/2010 r.

W czasie posiedzenia Rady przegloso-
wano uchwaly w sprawie zwolnienia z obo-
wigzku oplacania skiadki cztonkowskiej
na OIL pieciu emerytéw lub rencistow, ktd-
rzy nie wykonuja pracy zarobkowej, ponad-
to przyjeto uchwaly - zgodnie z propozycja-
mi odpowiednich komisji ORL - w sprawie:
- przyznania praw wykonywania zawodu
lekarza i lekarza dentysty; — wydania ze-
zwolen na wykonywanie praktyki lekarskiej
oraz wpisania jej do rejestru OIL; - zmiany
miejsca odbywania stazu podyplomowego;
- wpisania organizatorow szkolen dla leka-
rzy i lekarzy dentystow do izbowego rejestru
podmiotéw uprawnionych do prowadzenia
ksztalcenia; — desygnowania przedstawicieli
ORL do komisji konkursowych na ordyna-
toréw oraz pielegniarki oddziatowe.

(opr. ns)
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Wybory delegatéw VI kadencji 2009-2013
Abysmy nie musieli sie wstydzic

Wybory delegatéw na okregowe zjaz-
dy lekarzy t6dzkiej OIL VI kadencji sg juz
po dwdch przedwakacyjnych turach. Nieste-
ty, mimo olbrzymiego naktadu pracy i cza-
su, poswigconego przez cztonkéw Okrego-
wej Komisji Wyborczej, jej przedstawicieli
oraz pracownic Biura OIL na organizacje,
przygotowanie i przeprowadzenie 118 ze-
bran wyborczych, efekt nie jest satysfakcjo-
nujacy, co widaé na zalaczonej tabeli nr 1.

Aby okregowy zjazd lekarzy mogt sie
w ogole odby¢, musi zosta¢ wybrana mini-
malna (zgodna z ordynacja wyborczg) liczba
delegatdéw, co stanowi w przypadku todzkiej
OIL 204 osoby. Izba, w ktérej nie dojdzie
do zjazdu okregowego z powodu wybrania
zbyt malej liczby delegatéw, nie bedzie mia-
ta swoich przedstawicieli w organach szcze-
bla centralnego (NRL, NROZL, NSL, NKR),
a jej dalsze funkcjonowanie bedzie znacznie
utrudnione. Je$li warunek ten nie zostanie
spetniony w wielu izbach lekarskich w kra-
ju, moze doj$¢ do paralizu funkcjonowania
samorzadu lekarskiego na szczeblu kra-
jowym. Swiadomi istniejacych zagrozen,
zrobmy wszystko, aby we wrzeé$niu w re-
jonach, w ktérych nie spelniono wymogu
kworum (20%), wybra¢ godnych i aktyw-

nych kolegéw. Pamig¢tajmy, ze do sprawnego
przeprowadzenia wyboréw, poza udzialem
przedstawicieli komisji wyborczej, ko-
nieczne jest wspolne dziatanie aktualnych
delegatow i lekarzy z danego rejonu, przy
jednocze$nym wsparciu kadry kierowniczej
placowek.

Uroczystosci z okazji dwudziestolecia
reaktywowanego samorzadu lekarskiego
byty okazja do spotkania z tymi, ktorzy
po wielu latach usilnych staran przyczynili
sie, wbrew stanowisku rzadzacych, do jego
powstania. Bylo to w czasach, w ktérych
przewodnia sita narodu zwalczata jakiekol-
wiek przejawy samorzadnosci, szczegdlnie
jezeli ta samorzadno$¢ miata dotyczy¢ grup
inteligenckich. Nie zmarnujmy, przez brak
zainteresowania, pasywno$c¢ czy zwyktle
lenistwo, Ich dokonan. Byly to po prostu
wstyd i hanba.

Pawet Sustowski

1.6dz, 1 lipca 2009 r.

Nas. 14 zamieszczamy tabele nr 2
informujaca o rejonach wyborczych,
w ktdrych nie dokonano jeszcze wyboru
delegatow.

Tab. 1 - Efekty dotychczasowych wyboréw delegatow na OZL w VI kadencji*

Liczba
mandatow Wybrani Lekarze
Delegatura ogotem/lek./ de);egaci Lekarze dentysci

lek. dent.
tédzka 290/225/65 114 (39,3%) 103 (45,7%) 11 (16,9%)
piotrkowska 58/44/14 34 (58,6%) 29 (65,9%) 5(35,7%)
skierniewicka 21/16/5 9 (42,9%) 4 (25%) 5 (100%)
sieradzka 39/30/9 16 (41%) 9 (30%) 7 (77,8%)
OIL ogotem 408/315/93 173 (42,4%) 145 (46%) 28 (30,1%)

* Dane z dnia 30 czerwca 2009 r. Imienna lista wybranych do tego czasu delegatéw znaj-
duje sie na stronie internetowej t6dzkiej Izby: www.oil.lodz.pl.

Tak nie musi by¢!

Denerwuje Cie wypisywanie zaswiadczen dla ZUS o czasowej niezdolnosci pacjen-
tow do pracy, uzupetnianie kilkudziesieciu rubryk z powtarzajacymi si¢ danymi, nieza-
dowoleni pacjenci, ktorzy wracaja do Ciebie, poniewaz pojawit si¢ btad w zwolnieniu?
Tak nie musi by¢! Dolacz do oddolnej akeji lekarzy przeciwko absurdalnym drukom

ZUS ZLA!

Lekarze zrzeszeni w portalu internetowym konsylium24.pl zwrdcili si¢ do Naczel-
nej Rady Lekarskiej z pro$ba o podjecie rozméw z Zaktadem Ubezpieczen Spolecznych
w sprawie wycofania z uzycia drukéw zwolnien lekarskich ZUS ZLA. Uwazaja, ze wy-
pelnianie tych drukéw, ze wzgledéw na duza liczbe wymaganych danych administracyj-
nych, jest szczegdlnie czasochlonne, a ich konstrukeja sprzyja popelnianiu bledow. Czas
pos$wiecony na wypelnianie skomplikowanego dokumentu, woleliby przeznaczaé na ba-
danie i leczenie kolejnych pacjentow.

Poprzyj petycje lekarzy do NRL! Petycja z mozliwoscig oddania poparcia znajduje

sie na stronie: http://konsylium24.pl/start/post/5718.
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W poszukiwaniu
straconego czasu

Jako cztonek Okreggowej Komisji Wy-
borczej przy Okregowej Izbie Lekarskiej
w Lodzi zostalam wyznaczona do wspét-
organizowania i obserwacji wyboréw
delegatow OZL na VI kadencje z Rejonu
Wyborczego nr 63 (lekarze prywatnie
praktykujacy: indywidualni oraz specjali-
$ci z NZOZ-6w). Funkeje t¢ miatam petnié
po raz pierwszy w zyciu — przyznam, ze by-
fam przejeta.

Spotkanie zaplanowane zostalo
na godz. 18 w dniu 2 czerwca 2009 r. i mialo
si¢ odby¢ w siedzibie Izby przy ul. Czerwo-
nej. Okolo godz. 17:20 pobralam w Biurze
OIL list¢ uprawnionych do gltosowania
(ponad 300 os6b, nazwiska od L do Z), for-
mularze réznych protokoélow, ,,éciage” przy-
pominajaca zasady i kolejno$¢ czynnosci
zwigzanych z wyborami oraz - oczywiscie
- urn¢ wyborcza.

W Sali Kominkowej przygotowano stof
i 50 foteli dla glosujacych. Troche sie za-
niepokoitam: 50 dla 300 chetnych? Poukta-
dalam kolejno spisy uprawnionych wedtug
alfabetu, dla ulatwienia przyniostam w tym
celu malutki dodatkowy stoliczek z Sali
Muzycznej. Zza $ciany stycha¢ byto odglosy
z obrad Kolegium Redakcyjnego naszego
pisma ,,Panaceum”. Wyjrzatam przez okno.
Po krotkim deszczu, przedwieczorne stonice
obejmowato swymi promieniami melancho-
lijne, nieuzywane juz tory tramwajowe przy
ul. Czerwone;j.

Czekalam.

O godz. 17:45 poprositam portiera
o otwarcie gtéwnych drzwi dla utatwienia
wyborcom dotarcia do sali. Pie¢ minut p6z-
niej zjawit sie Mlody Doktor. Rzucitam sie
w jego kierunku, aby serdecznie powitaé
pierwszego wyborce. Okazalo si¢ jednak,
ze Mlody Doktor przyszed! na spotkanie
Kota Mlodych Lekarzy (zaplanowane w tym
samym czasie).

Powoli zegar wskazywat godz. 18:05,
18:10, 18:15... Moje nadzieje, ze spotkam
tu (przeczytalam w domu liste uprawnio-
nych) kilku moich dawno nie widzianych
kolegdw z roku, kolegéw psychiatrow, czy
sympatyczng kardiolozke Haline P.-]. powo-
li rozwiewaly sie. O godz. 18:30 wpisalam
do protokotu: ,Nie zglosil si¢ nikt”, ztozy-
fam zamaszysty podpis i wszystko z powro-
tem odniostam do Biura OIL.

Wracatam do domu z uczuciem za-
wodu. Ale przede wszystkim z pytaniem:
DLACZEGO?

Krystyna Borysewicz-Charzytiska
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Tab. 2 - Rejony wyborcze, w ktérych nie dokonano jeszcze wyboru delegatéow

(Tam, gdzie termin wrzesniowej tury wybordw zostat ustalony przed oddaniem wakacyjnego numeru ,Panaceum” do druku - podaje-
my go, natomiast w pozostatych przypadkach informacja o terminie bedzie dostepna na stronie internetowej tédzkiej Izby: www.oil.lodz.pl,
a takze w Biurze OIL w todzi lub biurach poszczegdlnych delegatur, ewentualnie na terenie wtasciwej placéwki zdrowia)

Nr . Liczba . P
. Nazwa rejonu Kworum ) Termin wyboréw
rejonu mandatow
DELEGATURA £tODZKA
2 Woj. Centrum Ortopedii i Rehabilitacji Narzadu Ruchu im. Radlinskiego 9 1
7 Z0Z t6dz-Batuty - lecznictwo otwarte, Regionalne Centrum Krwiodawstwa 2 4
i Krwiolecznictwa
8 Batuty - lekarze dentysci zatrudnieni w poradniach oraz indywidualnie prakty- 29 5
kujacy
1 WOJ.EWOdeI.SZ'pIta| im. M. .Koperrlet':\, Osrodek Rehabl|.lt€1CJl Kardiologicznej, 63 10 08.09.2009 r. godz. 8:00
Woj. poradnie i przychodnie specjalistyczne oraz hospicja
Woj. Szpital Specjalistyczny im. Kopernika — Regionalny Osrodek Onkologiczny,
12 e " 25 4
Klinika Hematologii
16 Z0Z t6dz- Polesie — lekarze 14 2
19 Polesie - Lekarze dentysci zatrudnieni w poradniach oraz indyw. praktykujacy 20 3
21 Wojewddzka Stacja Ratownictwa Medycznego 9 1
22 Srédmiescie - lecznictwo otwarte 8 1 14.09.2009 r. godz. 18:00
24 Widzew - lecznictwo otwarte - poradnie, SP ZOZ Andrespol, SP OZOZ Kurowice, 1 )
Stacje San.-Epid., ZOL-e publiczne.
25 Wldzer{ i SI’Od.mIESCIe - ngarze dentysci zatrudnieni w poradniach 37 6 14.09.2009 r. godz. 18:15
i indywidualnie praktykujacy
26 SP ZOZ USK nr 1 im. Barlickiego w todzi 44 7
28 Lekarze stazysci i rezydenci — Szpital im. Barlickiego 25 4
30 SP ZOZ USK nr 2 im. WAM w todzi 48 8
45 Lekarze POZ zatrudnieni w NZOZ-ach 1 2
55 Lekarze dentysci powiatu zgierskiego 18 3 03.09.2009 r. godz. 13:00
56 Lekarze — emeryci, rencisci, bezrobotni 82 14 14.09.2009 r. godz. 18:30
57 Lekarze — emeryci, rencisci, bezrobotni 96 16 14.09.2009 r. godz. 18:45
58 Lekarze — emeryci, rencisci, bezrobotni 52 9 15.09.2009 r. godz. 18:00
59 Lekarze — emeryci, rencisci, bezrobotni 86 14 15.09.2009 r. godz. 18:15
60 Lekarze dentysci — emeryci, rencisci, bezrobotni 69 12 15.09.2009 r. godz. 18:30
61 Lekarze dentysci — emeryci, rencisci, bezrobotni 71 12 15.09.2009 r. godz. 18:45
62 Lekarze prywatnie praktykujacy: indywidualni i specjalisci z NZOZ-6w 54 9 17.09.2009 r. godz. 18:00
63 Lekarze prywatnie praktykujacy: indywidualni i specjalisci z NZOZ-6w 59 10 17.09.2009 r. godz. 18:15
64 Lekarze dentysci prywatnie praktykujacy: indywidualni i specjalisci z NZOZ-6w 29 5 17.09.2009 r. godz. 18:30
65 Lekarze dentysci prywatnie praktykujacy: indywidualni i specjalisci z NZOZ-6w 28 5 17.09.2009 r. godz. 18:45
DELEGATURA PIOTRKOWSKA
68 Lekarze dentysci — powiat belchatowski 16 3
70 Samodzielny Szpital Wojewddzki im. Kopernika i poradnie - 28 5
Piotrkéw Trybunalski
SP ZOZ-y, NZOZ-y, lekarze prywatnie praktykujacy, emeryci i rencisci - powiat
72 . R 35 6
piotrkowski
76 Lekarze dentysci — powiat radomszczanski 17 3
78 Lekarze dentysci — powiat tomaszowski 18 3
DELEGATURA SIERADZKA
79 SP ZOZ w Sieradzu im. Kardynata Wyszynskiego, 33 5
SP ZOZ Sieradz i poradnie — powiat sieradzki
NZOZ-y, Wojewddzki Szpital Psychiatryczny w Warcie, lekarze prywatnie prakty-
80 . . . . e . 34 6
kujacy z Sieradza i powiatu — powiat sieradzki
83 Lekarze - powiat wielunski i wieruszowski 41 7
84 Lekarze i lekarze dentysci — powiat poddebicki 19 3
88 Lekarze dentysci — powiat wielunski i wieruszowski 15 2
DELEGATURA SKIERNIEWICKA
17.09.2009 r. godz. 18:30
89 Lekarze lecznictwa otwartego i zamknietego, lekarze emeryci i rencisci - 44 7 Sala Konferencyjna
powiat skierniewicki Starostwa Powiatowego
w Skierniewicach
Lekarze lecznictwa otwartego i zamknietego, lekarze emeryci i rencisci — 10.09.2009 r. godz. 13:00
20 ! cowa 9 &Le90, 4 15 2 Sala Szpitala SP ZOZ
powiat brzezinski ‘
w Brzezinach
Lekarze lecznictwa otwartego i zamknietego, lekarze emeryci i rencisci - 16.09.2009 r. godz. 14:00
92 . X ' 17 3 Sala Starostwa Powiatowe-
powiat rawski . S
go w Rawie Mazowieckiej
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Z nototnika Rzecznika

ORL interweniuje w ,,Matce Polce”:
Dyrekcja Instytutu CZMP zapowiedziala
likwidacje czeéci 16zek w oddziatach dzie-
ciecych: neurologii, okulistyki, nefrologii
i dializoterapii, co ograniczy dostepnos¢
do ustug medycznych w tych specjalno-
$ciach. Z nieoficjalnych informacji wia-
domo, Ze jest to spowodowane zamiarem
utworzenia w ,,Matce Polce” duzego oddzia-
tu pediatrycznego na potrzeby miejskiego
lecznictwa pediatrycznego. Nie kwestionu-
jac potrzeby utworzenia takiego oddziatu,
ORL w Lodzi zadaje otwarte pytanie, czy
utworzenie go musi odbywac sie kosztem
znacznego ograniczenia dziatalnosci jedno-
stek, udzielajacych wysokospecjalistycznych
$wiadczen dla dzieci z calego kraju. Ordyna-
torzy tych jednostek skierowali alarmujace
pisma z apelem o powstrzymanie reorgani-
zacji w ICZMP do odpowiednich konsultan-
tow wojewodzkich, przekazujac je do wiado-
moéci dyrektorowi todzkiego oddziatu NFZ.
Przewodniczacy ORL w Lodzi — Grzegorz
Krzyzanowski zwrocil sie do dyrektora
szpitala na ul. Rzgowskiej — Przemystawa
Oszukowskiego z zapytaniami o szczegdty
tej reorganizacji. Dyrektor w odpowiedzi
napisal, ze ograniczenie dziatalnosci czte-
rech wspomnianych oddzialéw wynika z ich
niepelnego - jak wynika z rocznej statystyki
- oblozenia.

Stelmachowie przed Sejmowa Komisja
ds. Naciskow: Sprawa f6dzkiego malzen-
stwa lekarzy: dr. Wlodzimierza Stelmacha
i prof. Iwony Stelmach bedzie rozpatrywa-
na przez Sejmowa Komisje ds. Naciskow.
Whiosek o przestuchanie przed komisja,
ztozony przez posta PSL - Mieczystawa
Luczaka, zostal rozpatrzony pozytywnie.
Przypomnijmy: we wrze$niu 2007 r. funk-
cjonariusze ABW zatrzymali w calym kraju
26 0s6b pod zarzutem udzialu w zorganizo-
wanej grupie przestepczej, ktora za fapow-
ki ustawiala przetargi na dostawe sprzetu
medycznego i odczynnikéw do badan labo-
ratoryjnych. 18 z nich trafio za kratki, m.in.
matlzenstwo Stelmachéw. W skardze do mi-
nistra sprawiedliwosci na prowadzacego
sprawe prokuratora Adama Gierka, prof.
Stelmach napisala, ze prokuraturze chodzilo
tylko o haki na opozycje, o czym $wiadczy
fakt, ze ,warunkiem jej uwolnienia miato
by¢ obciazenie prawdziwymi badz niepraw-
dziwymi zeznaniami wskazanych przez
prokuratora politykéw”. W lipcu ub.r. wo-
bec 16 podejrzanych w sprawie prokuratura
umorzyla najpowazniejszy zarzut — udzia-
tu w zorganizowanej grupie przestepcze;.

W czerwcu br. okazalo sieg, Ze przetargi nie
byly ustawiane, a Skarb Panstwa nie stracit
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na nich grosza - to wynik ekspertyzy bie-
glych, ktérzy na zlecenie tédzkiej Prokura-
tury Apelacyjnej analizowali sprawe.

Szpitale bez bolu: Cztery 16dzkie
szpitale rozpoczely starania o przyzna-
nie im certyfikatu ,,Szpital bez bélu™ USK
im. Barlickiego, szpitale im. Jonschera
iim. Madurowicza oraz szpital dziecigcy
przy ul. Spornej. Program jest prowadzony
w calej Polsce, a jego celem jest zapewnie-
nie pacjentom leczenia bez niepotrzebnych
cierpien. Jak mowi prof. Jan Dobrogowski,
przewodniczacy grupy ekspertéw przyzna-
jacych odpowiednie certyfikaty w krajach
starej UE, liczba pacjentow, ktorzy w czasie
hospitalizacji skarza si¢ na béle pooperacyj-
ne nie przekracza 5%, w Polsce — wigkszo$¢
chorych. Warunkiem uzyskania certyfikatu
jest odpowiednie przeszkolenie calej kadry
medycznej oraz udokumentowanie moni-
torowania i leczenia bolu. W calej Polsce
do programu przystapity 42 placéwki, trzy
z nich juz moga pochwali¢ sie wyrodznie-
niem ,,Szpital bez bolu”.

Poprawianie ustawy o izbach lekar-
skich: 16 czerwca br. rzad przyjal projekt
ustawy o izbach lekarskich. - Nie jest
to zadna rewolucja, lecz usankcjonowanie
stanu rzeczy, istniejacego od niemal dwu-
dziestu lat - powiedzial Konstanty Radzi-
will, prezes NRL. Projekt zostal opracowany
przez resort zdrowia we wspolpracy z samo-
rzadem lekarskim. Wiele z zapiséw projektu
obowigzywalo w formie rozporzadzenia
ministra zdrowia, teraz zostaly one przenie-
sione do projektu ustawy. MZ wycofalo si¢
z ograniczenia liczby okregowych izb lekar-
skich do siedemnastu, czyli liczby istnie-
jacych wojewddztw. Nowe rozwiazania to:
mozliwo$¢ odwolania sie od orzeczen sagdéw
lekarskich do sadu powszechnego, a takze
zmiana przepisOw w sprawie postepowan
prowadzonych przed organami izbowymi,
co ma przyczynic si¢ do lepszego egzekwo-
wania praw pacjentow.

OZZL do lekarzy specjalistow: ,, IdZcie
z tym do sadu”™ Podwyzka wynagrodzen
rezydentow sprawita, ze lekarze specjalisci
poczuli si¢ dyskryminowani ptacowo. OZZL
nawoluje do sktadania pozwéw do sagdéw
pracy o odszkodowania za nieréwne trakto-
wanie przy naliczaniu pensji zasadniczych.
Specjalisci z Wojewoddzkiego Szpitala Zespo-
lonego w Bialymstoku zadaja od dyrektora
wyréwnania swoich pensji do poziomu wy-
nagrodzenia rezydentdw i grozg strajkiem.

Gdy lekarz ,,dostanie w morde¢™: Kra-
kowska ORL chwali si¢, ze powolata urzad
Rzecznika Praw Lekarza (na prawach komisji
Rady), z filiami w delegaturach. Rzecznik ma

sie zajmowac udzielaniem pomocy lekarzom,
czlonkom OIL w Krakowie, w sprawach
dotyczacych naruszenia ich débr osobi-
stych w zwigzku z wykonywaniem zawodu,
w szczegdlnosci: naruszenia ich dobrego
imienia lub nietykalnosci cielesnej oraz uzy-
cia obiektywnie nieadekwatnych srodkéw
przymusu w toku postepowania karnego

lub innego. Pomoc bedzie realizowana przez
udzielanie porad prawnych, organizacje lub
pokrycie kosztéw zastepstwa procesowego,
udzielanie poreczen i gromadzenie kaugji,
pomoc w uzyskiwaniu w trakcie procesu opi-
nii i ekspertyz biegtych itp.

W tédzkiej OIL urzad Rzecznika Praw
Lekarza istnieje od 2004 r., a funkeje te pel-
ni obecnie Stawomir Zimny, cztonek ORL
i przewodniczacy 16dzkiego oddziatu OZZL.

Lekarze - ,,stachanowcy” pod lupa
NFZ: Media podaly, ze 16dzki NFZ przyj-
rzaly si¢ umowom zawieranym miedzy
lekarzami a osrodkami zdrowia. Na pierw-
szy ogien poszly gabinety stomatologiczne.
Okazalo sig, ze cze$¢ pracujacych w nich le-
karzy w tym samym czasie zatrudniona byta
tez gdzie indziej. NFZ zakwestionowat kil-
kadziesiat takich uméw. Oprocz gabinetow
stomatologicznych, Fundusz ,,przetrzepat”
takze placéwki rehabilitacyjne. Ujawnil,
ze ponad potowa przychodni w wojewddz-
twie ma pracownikéw, ktorzy w tym samym
czasie pracujg w kilku miejscach. Na 2 tys.
pracownikow, 78 os6b ma 2-2,5 etatu,

128 0sOb - 2,5-3,5 etatu, 57 0sdb — 3,5-8
etatu. Rekordzista jest zatrudniony w...

25 miejscach. Wszystkie lecznice (w sumie
132 rehabilitacyjne i 182 stomatologiczne),
w ktorych natrafiono na nieprawidlowosci,
s poproszone o wyjasnienia. Jesli nie beda
w stanie udowodni¢, ze naprawde pracuja
u nich lekarze, ktérych dane podali do Fun-
duszu, mogg straci¢ kontrakt. Zdaniem
t6dzkiej ORL, kontrola NFZ-etu pokazata
to, o czym od dawna si¢ méwi w §rodowi-
sku, ze lekarzy jest... za malo.

Ukréca handel szpitalnymi dlugami:
16 czerwca br. rzad przyjat projekt noweli-
zacji ustawy o zakladach opieki zdrowotne;.
Jedna z istotnych zmian jest znaczne ogra-
niczenie obrotu wierzytelno$ciami szpi-
tali. Wedlug projektu, organy zalozyciel-
skie ZOZ-6w beda musialy wyrazi¢ zgode
na handel dtugami publicznych lecznic.

Chirurdzy liderami rankingu spolecz-
nego zaufania: Zlecone przez Towarzystwo
Chirurgéw Polskich badania dowodza,
ze lekarzom tej specjalnosci ufa 33% respon-
dentéw. Na drugim miejscu na licie spo-
fecznego zaufania uplasowali sie lekarze ro-
dzinni (31%), na trzecim kardiolodzy (28%),
a najmniej zaufania mamy do psychiatréw
(1%) i radiologéw (0,9%).

opr. Adriana Sikora
rzecznik prasowy ORL w Lodzi
(a.sikora@hipokrates.org)

PANACEUM 15




Z inicjatywy przewodniczgcego Okrego-
wej Rady Lekarskiej w Lodzi, Prokuratury
Apelacyjnej oraz komendanta wojewddzkie-
go Policji w Lodzi, 18 czerwca br. w siedzibie
t6dzkiej OIL odbylo si¢ spotkanie na temat:
»Pobieranie krwi przez lekarzy od osob za-
trzymanych w zwigzku z podejrzeniem po-
pelnienia przestepstwa pod wptywem alko-
holu.” Spotkanie prowadzil przewodniczacy
Okregowego Sadu Lekarskiego - lek. Janusz
Kaczmarek, a udzial w nim wzieli: proku-
rator Prokuratury Okregowej — Beata Mo-
czydlo-Wisniewska, naczelnik Wydziatu
Dochodzeniowo-Sledczego Komendy Wo-
jewddzkiej Policji - nadinspektor Andrzej
Rogowski, radca prawny OIL - Anna Sy-
chowicz oraz lekarz - czlonek OIL w L.odzi,
przeciw ktéremu dwukrotnie prowadzone
byto postepowanie karne za odmowe pobra-
nia krwi od doprowadzonych (celowo nie
podajemy jego nazwiska).

W czasie spotkania omawiano przy-
padki odmowy lekarzy pobrania krwi
od 0s6b doprowadzonych, ktére nie wyrazi-
ty na to zgody. Doktor, przeciwko ktéremu
toczyly sie postepowania karne, opisal sytu-
acje, z jakimi si¢ spotkal i z powodu ktérych
skierowano przeciwko niemu akty oskarze-
nia. W obu przypadkach zostal uniewinnio-
ny. Jego zdaniem, w obecnym stanie praw-
nym brak jest przepiséw zobowigzujacych
lekarzy do wykonywania $wiadczenia zdro-
wotnego (czynnoéci diagnostycznej), jakim
jest pobranie krwi od osoby zatrzymanej
w zwiazku z podejrzeniem popelnienia
przez nia przestgpstwa pod wptywem alko-
holu, bez zgody tej osoby. Doktor powotal
sie na obowiazujace prawo w Polsce i na dy-
rektywy unijne, ktore zabraniajg ingerencji
w powloki cielesne pacjenta bez jego zgody.
Poza tym przytoczyl klauzule sumienia,
zawartg w art. 39 ustawy z 5 grudnia 1996 .
o zawodach lekarza i lekarza dentysty
(tekst jedn. DzU z 2008 r. nr 136, poz. 857
ze zmn.), ktdra zezwala lekarzowi na po-
wstrzymanie si¢ od wykonania swiadczenia
zdrowotnego niezgodnego z jego przekona-
niem.

Prowadzgcy spotkanie - lek. Janu-
ariusz Kaczmarek zwrdcit uwage obecnych
na skutki zdrowotne, jakie moga by¢ nastep-
stwem pobrania krwi od doprowadzonego,
w celu oznaczenia zawartos$ci alkoholu,
bez jego zgody. Jedli zebrany przez lekarza
wywiad wskazuje np. na niestabilne nad-
ci$nienie tetnicze, chorobe wienicowa, czy
leczenie przeciwkrzepliwe, to zastosowanie
przymusu bezpoéredniego przez funkcjo-
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nariuszy policji, w celu dokonania tej czyn-
noéci, moze przyczynic si¢ do pogorszenia
stanu jego zdrowia, a nawet wystapienia
nieprzewidzianych nowych zdarzen me-
dycznych, takich jak np. udar mézgu, zawat
mies$nia sercowego, masywne krwawienie
do tkanek itp. W tej sytuacji — zdaniem
J. Kaczmarka - lekarz ma prawo odmoéwié
pobrania krwi, uzasadniajac swoja decyzje
w sporzadzonym protokole. Prawo takie ma
tez wowczas, gdy doprowadzony zachowuje
sie agresywnie, a przymus bezpo$redni za-
stosowany przez funkcjonariuszy policji jest
mato skuteczny, np. z powodu niedostatecz-
nie unieruchomionej konczy i lekarz uznaje,
ze proby pobrania krwi moglyby spowodo-
wac u tej osoby istotne powiklania.
Prokurator Beata Moczydto-Wisniew-
ska byta zgodna z prowadzacym spotkanie,
ze w pewnych sytuacjach (oméwionych wy-
zej) lekarz moze odstapi¢ od pobrania krwi

Kiedy lekarz moze odmowi¢, a kiedy nie powinien

Pobieranie krwi bez zgody

pod wptywem alkoholu, zawsze pozostaje
pacjentem. Ustalili tez, ze w sytuacjach, gdy
istnieje potrzeba pobrania krwi od dopro-
wadzonego, konieczna jest $cista wspotpraca
miedzy lekarzami a funkcjonariuszami po-
licji, z uwzglednieniem udzielenia doktadnej
informacji o osobie zatrzymanej i popelnio-
nym przez nia przestepstwie.

Wszyscy obecni uznali, ze lekarz:

1) po uzyskaniu niezbednych informacji
od funkcjonariuszy oraz przeprowadzeniu
wywiadu i badania lekarskiego, ma prawo
zadecydowa¢, czy u doprowadzonego istnie-
je mozliwo$¢ pobrania krwi bez jego zgody;

2) moze odméwi¢ wykonania tej czyn-
noéci jezeli uzna, zZe zastosowany przymus
bezposredni u doprowadzonego jest niewy-
starczajacy, aby bezpiecznie pobra¢ krew
od tej osoby;

3) ma mozliwoé¢ odstgpienia od pobra-
nia krwi u osoby doprowadzonej z uwagi

Uczestnicy spotkania byli zgodni, ze dla lekarza osoba
doprowadzona przez funkcjonariuszy policji, podejrzana

o dokonanie przestepstwa pod wptywem alkoholu,

zawsze pozostaje pacjentem. W sytuacjach, gdy istnieje
potrzeba pobrania krwi od doprowadzonego, konieczna jest
scista wspotpraca miedzy lekarzami a funkcjonariuszami policji.

od doprowadzonego. Poinformowala przy
tym, Ze obowiazujace ustawy zobowiazuja
podejrzanego o popelnienie przestepstwa
pod wptywem alkoholu do wyrazenia zgody
na pobranie krwi, jezeli jednak nie ma takiej
mozliwo$ci, to musi to by¢ opisane w pro-
tokole z podaniem powodu, dlaczego od tej
czynnosci odstgpiono. Wyjasnifa réwniez,
ze dowdd z pobrania krwi jest tzw. dowo-
dem twardym i nie podlega zakwestionowa-
niu w postepowaniu sagdowym, natomiast
badanie alkomatem, zeznania $wiadkdw itp.
sg bardzo czesto podwazane i obalane przez
adwokatow. Z kolei nadinspektor Andrzej
Rogowski dodal, ze wyroki uniewinniaja-
ce lekarzy, odmawiajacych pobrania krwi
bez zgody zainteresowanego, spowodowane
sa gléwnie tym, Ze policjanci doprowadzaja-
cy podejrzanych nie przedstawiajg lekarzom
pelnej informacji o tych osobach i nie za-
pewniaja im wlasciwej asysty.

W podsumowaniu dyskusji, uczestnicy
spotkania byli zgodni, ze dla lekarza osoba
doprowadzona przez funkcjonariuszy po-
licji, podejrzana o dokonanie przestepstwa

na ,klauzule sumienia i przekonania” za-
warta w art. 39 ustawy o zawodzie lekarza
ilekarza dentysty, pod warunkiem jednak,
ze wskaze o$rodek lub innego lekarza, mo-
gacego dokona¢ pobrania krwi;

4) kazda decyzja podjeta przez lekarza
co do odmowy pobrania krwi od doprowa-
dzonego musi by¢ opisana w sporzadzonym
protokole.

Zwrdécono tez uwage, ze zgodnie z art.
15 pkt 4 Kodeksu Etyki Lekarskiej, ,badanie
bez wymaganej zgody pacjenta lekarz moze
przeprowadzi¢ réwniez na zlecenie organu
lub instytucji upowaznionej do tego z mocy
prawa, o ile nie stwarza ono nadmiernego
ryzyka zdrowotnego dla pacjenta”. Lekarze
nie powinni zatem odmawia¢ pobierania
krwi do badania u 0séb doprowadzonych
(z wylaczeniem sytuacji wyzej oméwio-
nych), gdyz jest to trwaly dowodd zawartosci
alkoholu w ich organizmie.

Sprawozdanie opracowal
prowadzacy spotkanie
Januariusz Kaczmarek
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MZ w sprawie ksztatcenia lekarzy (i nie tylko)

W odpowiedzi delegatom

Departament Dialogu Spolecznego
Ministerstwa Zdrowia przestal na rece
dr. Grzegorza Krzyzanowskiego, przewod-
niczacego ORL w Lodzi, odpowiedz w spra-
wie przekazanych do resortu dwoch apeli
ijednego stanowiska, uchwalonych przez
delegatéw — czlonkdéw todzkiej OIL pod-
czas obrad tegorocznego, XXV Okregowego
Zjazdu Lekarzy.

W pi$mie ustosunkowano si¢ do po-
ruszanego w Apelu nr 1 oraz Stanowisku
nr 1 problemu dotyczacego doskonalenia
zawodowego lekarzy i lekarzy dentystow.
Wspomniany Departament przypomina,
iz kwestie te reguluje rozporzadzenie mi-
nistra zdrowia z 6 pazdziernika 2004 r.

w sprawie sposobow dopelniania obowigzku
doskonalenia zawodowego lekarzy i lekarzy
dentystéw (DzU nr 231, poz. 2326 ze zm.)

i wyjadnia:

»Przytoczone rozporzadzenie nie okre-
$la trybu (np. delegowanie, urlop szkole-
niowy, urlop wypoczynkowy), w jakim
poszczegdlne formy aktywnosci, odby-
wane w ramach doskonalenia zawodowe-
go, powinny by¢ realizowane. Niemniej
jednak przy podejmowaniu przez lekarzy
okre$lonej w rozporzadzeniu aktywno-
$ci zawodowej maja zastosowanie prze-
pisy rozporzadzenia ministra edukacji
narodowej oraz ministra pracy i polityki
socjalnej z 12 pazdziernika 1993 r. w spra-
wie podnoszenia kwalifikacji zawodo-
wych i wyksztalcenia ogélnego dorostych
(DzU nr 103, poz. 472 ze zm.).

Przywolana regulacja prawna wskazuje,
iz pracownikowi stuzby zdrowia, podno-
szacemu kwalifikacje zawodowe w formach
pozaszkolnych na podstawie skierowania
zakladu pracy, przystuguje (o ile umowa

zawarta miedzy nim i zakladem nie stanowi
inaczej):

1) zwrot kosztéw uczestnictwa, w tym
zakwaterowania, wyzywienia i przejazdu;

2) urlop szkoleniowy na udzial w obo-
wigzkowych zajeciach oraz zwolnienie
z czg$ci dnia pracy w wymiarze okreslonym
w par. 10, platne wedlug zasad obowiazu-
jacych przy obliczaniu wynagrodzenia za
urlop wypoczynkowy.

W zwiazku z powyzszym, tworzenie
aktu prawnego, powielajacego istniejace juz
w tym zakresie rozwigzania, jest niecelowe.

W kwestii mozliwosci odliczenia
od podatku dochodowego od 0sdb fizycz-
nych kosztéw ponoszonych przez lekarzy
w zwiazku z realizacja obowigzku doskona-
lenia zawodowego, Departament informuje,
iz podjeto probe przygotowania projektu re-
gulacji prawnej, uwzgledniajacej mozliwo$é
skorzystania przez szkolacych si¢ lekarzy
z odpiséw podatkowych. Projekt ten jednak
nie spotkal sie z akceptacjg Ministerstwa
Finansow.

Sformutowany w art. 94 Kodeksu Pracy
obowigzek pracodawcy, utatwiajacy pra-
cownikom podnoszenie kwalifikacji zawo-
dowych, jest jedna z gléwnych zasad prawa
pracy, ktérg pracodawca winien przestrze-
ga¢. Kierownik zakladu ponosi odpowie-
dzialnos¢ za zarzadzanie publicznym zaktla-
dem opieki zdrowotnej, a zapewnienie przez
niego wlasciwej dostepnosci i poziomu
udzielanych pacjentom $wiadczen zdrowot-
nych podlega kontroli i ocenie przez przed-
miot, ktéry utworzyt ten zaktad.”

Departament ustosunkowat sie réwniez
do Apelu nr 2 w sprawie funkcjonowania
ratownictwa medycznego w Lodzi. Informu-
je, 1z w mysl art. 19, ust. 2 ustawy z 8 wrze-

$nia 2006 r. o panstwowym ratownictwie
medycznym (DzU nr 191, poz. 1419 ze zm.)
planowanie, organizowanie i koordynowa-
nie systemu oraz nadzér nad nim na terenie
wojewddztwa jest zadaniem wojewody, kt6-
ry w wojewodzkim planie dzialania systemu
powinien okreéli¢ liczbe i rozmieszczenie
zespolow ratownictwa.

W pi$mie zwrdcono uwage, iz przywo-
tana ustawa o panstwowym ratownictwie
medycznym wskazuje dwa rodzaje zespoléw
ratowniczych: podstawowy (bez lekarza
systemu) oraz specjalistyczny (z lekarzem
systemu). Jednoczesnie nie okresla ona pro-
porcji miedzy réznymi rodzajami zespolow
tego ratownictwa.

Departament dodaje, ze rozwigzanie
dopuszczajace prace zespotéw ratownic-
twa medycznego bez lekarza wprowadzono
wzorem funkcjonujacych systemdéw ratow-
nictwa na $wiecie, a inicjatorem tego byt
zespot pracujacy nad zmiang przepiséw
w tej dziedzinie, w ktorego sktad wchodzito
réwniez Polskie Towarzystwo Medycyny
Ratunkowe;j.

W sprawie decydowania o wysylaniu
podstawowych zespotéw ratownictwa me-
dycznego bez udziatu lekarza do stanéw
zagrozenia zycia, MZ prezentuje naste-
pujace stanowisko: ,,Zadaniem zespoléw
ratownictwa medycznego, niezaleznie
od ich rodzaju, jest podejmowanie medycz-
nych czynno$ci ratunkowych, tj. udzielanie
$wiadczen zdrowotnych (...) osobie w stanie
naglego zagrozenia zdrowotnego. Decyzje¢
o wyslaniu wtasciwego (z lekarzem lub bez
lekarza) zespotu ratownictwa medycznego,
biorac pod uwage kwalifikacje zgtaszane-
go stanu pacjenta, podejmuje dyspozytor
medyczny, zgodnie z par. 2, ust. 1, pkt. 2
rozporzadzenia Ministerstwa Zdrowia
z 7 maja 2007 r. w sprawie ramowych pro-
cedur przyjmowania wezwan przez dyspo-
zytora medycznego i dysponowania zespo-
fami ratownictwa medycznego (DzU nr 90,
poz. 605).”

lle na rezydenturze?

Ministerstwo Zdrowia informuje,
ze zgodnie z art. 3 ustawy z 20 lutego 2009 r.
o zmianie ustawy o zawodach lekarza i le-
karza dentysty (DzU nr 40, poz. 323), pod-
wyzszone wynagrodzenie ustalone rozpo-
rzadzeniem z 23 kwietnia 2009 r. w sprawie
wysokosci zasadniczego wynagrodzenia
miesigcznego lekarzy i lekarzy dentystow
odbywajacych specjalizacje w ramach rezy-
dentury (DzU nr 66, poz. 560) przystuguje
od 1 stycznia 2009 r. w nastepujacej wyso-
kosci:

 w pierwszych dwoch latach rezydentu-
ry - 3170 zt

« po dwdch latach rezydentury — 3458 zl.
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Natomiast w dziedzinie medycyny
uznanej za priorytetowa:

» w pierwszych dwoéch latach rezydentu-
ry - 3602 zt

« po dwdch latach rezydentury - 3890 zt.

Do priorytetowych dziedzin medycyny
nalezg obecnie: anestezjologia i intensywna
terapia, chirurgia onkologiczna, epidemio-
logia, geriatria, ginekologia onkologiczna,
kardiologia, kardiologia dziecieca, medycy-
na pracy, medycyna ratunkowa, medycyna
rodzinna, neonatologia, neurologia dziecie-
ca, onkologia kliniczna, onkologia i hema-
tologia dziecigca, ortopedia i traumatologia
narzadu ruchu, patomorfologia, pediatria,

radiologia i diagnostyka obrazowa, radiote-
rapia onkologiczna, rehabilitacja medyczna
i stomatologia dziecieca. Lista ta zostala
ogloszona w rozporzadzeniu ministra zdro-
wia w sprawie uznania dziedzin medycy-
ny za priorytetowe z 21 maja 2009 r. (DzU
22009 r. nr 84, poz. 709).

Jednocze$nie MZ informuje, ze trwa-
ja intensywne prace nad przygotowaniem
nowych kalkulacji kosztéw i aneksow
do umoéw rezydenckich, co jest niezbed-
ne do przekazania jednostkom szkolacym
rezydentow srodkéw na zwigkszenie wy-
nagrodzen zasadniczych, z wyréwnaniem
od 1 stycznia 2009 r., do pozioméw uregulo-
wanych rozporzadzeniem.

opr. ns
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Portrety niepospolitych medykéow

Jozef Orkisz

Z pewnosciag mogl robi¢ kariere w War-
szawie lub nawet poza granicami dwczesnej
Polski, ale wybral niewielkg Rawe (Mazo-
wiecka), ubogie miasteczko 6wczesnego
Krolestwa Polskiego.

Jozef Orkisz pochodzil ze Lwowa, gdzie
urodzil si¢ 5 maja 1794 r. Ojciec jego, takze
Jozef, byt konsyliarzem sadow Iwowskich.
Po ukoniczeniu gimnazjum, junior wstapit
do ,,przylicealnej” szkoty chirurgéw i juz
w koncowce nauki otrzymat etat praktykan-
ta w gtéwnym lazarecie Lwowa. W 1816 r.
zdobyl dyplom chirurga i akuszera.

Poniewaz na 6wczesnym Uniwersytecie
Lwowskim wyklady odbywaly sie w jezyku
niemieckim, a Orkiszowi marzyl si¢ jezyk
ojczysty, w 1820 r. wstapil na warszawski
Uniwersytet Aleksandryjski, deklarujac
che¢ doktoryzowania si¢ w medycynie i chi-
rurgii. Przyjeto go na drugi rok studiéw
lekarskich. Rok pdzniej zostal prosektorem
anatomii u prof. Marcina Rolinskiego. We
wrzeséniu 1823 r. byl juz magistrem medycy-
ny i chirurgii. Przez prawie dwa lata praco-
wat jako asystent na uczelni.

Nie uzyskujac stopnia doktora, opusz-
cza Warszawe i udaje si¢ w naukowg podro6z
zagraniczng, nastepnie przyjmuje na probe
posade lekarza gérniczego w okregu olku-
sko-siewierskim. Pozbawiony niezbednej
pomocy i obcigzony nadmiarem obowiaz-
kéw, rezygnuje jednak z tej pracy. W 1824 r.
wyjezdza do Berlina, nastepnie Wiednia,
gdzie poglebia swoja wiedze¢ medyczna.
Zwiedza takze uczelnie medyczne i szpitale
m.in. w Pradze, Wroctawiu i Lipsku. Chce
pozna¢ Paryz, jednakze smier¢ ojca krzyzu-
je jego plany.

Jest poczatek 1826 r. Orkisz zostaje le-
karzem batalionowym w polskiej armii.
Widocznie idzie mu niezle, bo awansuje
i w 1828 r. zostaje sztabslekarzem (kapita-
nem) w I putku utanéw. W 1830 r. trzydzie-
stoszescioletni Orkisz bierze za zone szesna-
stoletnig Aniele Sokolowska. Gdy wybucha
powstanie listopadowe, jako medyk uczest-
niczy w bitwach pod Grochowem, Biato-
teka i Dembem, potem za$ urzgdza lazaret
(na 800 16zek) w Lazienkach. We wrze$niu
1831 r. wspomniany szpital przejmuja Rosja-
nie, a Orkisz nadal kuruje zotnierzy. Trwa
to do 1833 r., gdy z powodu ,,stabosci zdro-
wia” zwolniony zostaje ze stuzby.

Po zdjg¢ciu munduru, na miejsce state-
go pobytu wybiera Rawe, gdzie rozpoczyna
praktyke lekarska, jednocze$nie oddajac sie
badaniom naukowym i dziatalnosci pisar-
skiej. W 1835 r. wydaje drukiem ,,Nowy
poradnik lekarski dla os6b wszelkiego sta-
nu”, bardzo dobrze przyjety zaréwno przez
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$rodowisko medykoéw, jak i zwyktych czytel-
nikéw. Podobnie jest z drugg ksigzka, no-
szaca tytul ,,Dlawiec, czyli tak zwany krup”,
wydang w 1842 r. (wtedy réwniez uzyskuje
tytut doktora), do ktorej materialy zbie-

ral przez lata, m.in. w szpitalach Wiednia.
W kregu zainteresowan Orkisza jest takze
balneologia. W 1862 r. wydaje ksigzke pt.
»Zdroje lekarskie w Salsbrum i Szczawnicy”,
z ktorej catkowity dochdd przeznacza na
Ochronke Sierot dla Dzieci w Rawie, ktéra
w 1853 r. — wraz z 12-osobowym ,,komite-
tem dam” - zalozyta jego malzonka.

Chyba najwazniejsza pracg Orkisza jest
jednak ,,Goraczka, tyfus - czem i jak jg le-
czy¢”, oparta na bogatym wlasnym doswiad-
czeniu z czasoéw stuzby w armii, gdy sam
chorowat na te grozng chorobe. Jak pisal,
przydaly si¢ takze obserwacje z epidemii
tyfusu w Rawie w latach 1846 i 1866, a tak-

ze wyniki badan innych medykéw w kraju
i poza granicami.

Wydal facznie 23 prace ksigzkowe, byt
takze autorem wielu artykutéw prasowych.
Publikacje te ukazujg zaréwno szerokie
zainteresowania (m.in. balneologia, choroby
weneryczne, gruzlica, letarg), jak i pociag
autora do nauki. Doceniaja to szczegdlnie ci,
z ktorymi styka sie przez lata. Ignacy Lebl,
doktor medycyny i redaktor ,,Pamietnika
Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego”
tak go charakteryzuje w 1848 r.:

»Szczuplej budowy ciala, szatyn, na-
mietnie oddajacy si¢ naukom, tak ze w ciagu
zycia swego kilka ich rodzajom poswiecal
sie. W szkotach byt chciwym matematy-
kiem, na §wiecie wyc¢wiczyl sie w muzyce,
grajac na kilku instrumentach z upodo-
baniem nadzwyczajnym. Oddany nauce
lekarskiej poswiecal jej dnie i noce. Cheé
zblizenia literatury ojczystej w rzeczy le-
karskiej do tego stopnia, ktdryby magt sie
réwnac z literatura o§wieconych narodéw,
zrobila go pracowitym szperaczem. Szukat
on rozrzuconych skarbow tej umiejetnosci
jak po dnie morskim drogich klejnotéw,

niezréwnang pracg dokazat wiecej, niz si¢
po trudnym zamiarze jego spodziewaé moz-
na. Zebral ze wszystkich katow kraju dzieta
lekarskie w jezyku polskim pisane, a w ich
stosach, jako i w stosach ksiag cudzoziem-
skich zagrzebany, wysecht i wywiadt przez
swe zycie literackie. Chorujgc na bicie serca
wydal swoj poradnik zdrowia, cechujacy sie
malowniczem wystawieniem choréb.”

Jozef Orkisz — jak wspominat jego przy-
jaciel Leon Rzeczniowski, medyk z Nowego
Miasta nad Pilicg, autor wielu publikacji
zamieszczanych m.in. w stynnym piotrkow-
skim ,,Tygodniu” - nie gonit za zyskiem,
nikogo z chorych nie wyrdznial, leczyt lu-
dzi ubogich, ,ktérych ratowa¢ poczytywat
sobie za prawdziwe szczescie”, do tego ,,byt
prosty i szczery w obejéciu, wierny i staly
w przyjazni”. Zapewne dlatego cieszyl si¢
w Rawie wielkim szacunkiem mieszkancow,
aiw $rodowisku lekarskim stolicy ceniono
jego dorobek i postawe, 0 czym wspomi-
na m.in. prof. Andrzej Kierzek w ksiazce
pt. »,Rozwdj warszawskiej mysli otolaryn-
gologicznej w XIX wieku” (1997). Warto
tu wspomnie¢, ze Orkisz byl czlonkiem
korespondentem (od 1838 r.) i honorowym
(0od 1873 r.) Towarzystwa Lekarskiego War-
szawskiego, a takze czlonkiem podobnych
organizacji w Krakowie, Kijowie, Wiedniu
i Padwie.

Zycie w Rawie nie nalezalo wéwczas
do najtatwiejszych. Préba uprzemystowie-
nia i unowocze$nienia miasta udala sie
w niewielkim stopniu, ponadto wszystkich
mieszkancéw trapily réznorodne klopoty
- od materialnych poczynajac, a na epide-
miach tyfusu czy cholery konczac. Jak pisze
Anna Krajewska w najobszerniejszym opra-
cowaniu po$wieconym Orkiszowi, w 1837 r.,
na poczatku pobytu w tym miescie, doktor
musial si¢ zmierzy¢ wlasnie z cholera. Po-
magal mu inny rawski lekarz - Stanistaw
Markiewicz. Obydwaj w koncu musieli
jednak ulec chorobie. Orkisz przez trzy dni
znajdowal sie w letargu, jak potem wspomi-
nal, mial doé¢ szczescia, ze zZona nie pogrze-
bata go w tym czasie. Uratowal go wreszcie
niejaki Rutkowski z Mszczonowa.

Jozef Orkisz zmarl bezdzietnie 2 stycz-
nia 1879 r., pie¢ lat poZniej z tego $wiata
odeszta takze jego matzonka. Doktora
pochowano na rawskim cmentarzu. W ne-
krologu, zamieszczonym w ,,Kurierze
Warszawskim” napisano, ze umarl ,,dobry
doktor i zacny czlowiek”. Jeszcze w okresie
miedzywojennym funkcjonowata funda-
cja Jozefa i Anieli Orkiszow wspomagajaca
biednych studentéw z Rawy. W lapidarium
rawskiego cmentarza do dzi$ istnieje ptyta
z dawnego grobu Wielkiego Medyka. Tylko
nieliczni pamigtaja, ze mieszkal w skrom-
nym domu przy ul. Warszawskiej 75, nieda-
leko ul. Milej.

Ryszard Poradowski
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Generalnie na dzie#t dzisiejszy jest super
i ekstra, cho¢ ,tak naprawde” zbyt czesto by-
wamy zestresowani lub pozostajemy w szoku.
To dziwaczne zdanie* spreparowalam z kil-
ku mocno oklepanych okreslen, bez ktérych
wiekszo$¢ krasomowcodw (réwniez sejmo-
wych) nie sklecitaby ani jednej wypowiedzi.
Mozna wspolczu¢ komus, kto az tak
uzalezni si¢ od bezsensownej mody, ze za-
pomina, czego uczono go w szkole. Nato-
miast my wcigz doskonale pamigtamy, jak
wy$miewali$my rozmaite akweny wodne,
dalsze kontynuowania, cofanie sig do tytu
i wiele innych idiotyzmoéw, na jakie do dzi$
mozna trafi¢ nawet w tzw. publikatorach.
Wszak naduzywanie pewnych sformutowan
lub stéw stanowi juz prawie regule, a gdy si¢
kto$ czego$ uczepi, to zaraz ma mnéstwo
nasladowcéw.

Okazji do ,nerwacji” nie brakuje

Niedawno zaistnialo w mediach cos$
takiego, jak tacierzyristwo, a teraz wyjatko-
wa kariere robi wyraz generalnie, chociaz
stres i szok nadal mocno si¢ trzymaja. Kie-
dy$ ludziska mogli by¢ np. czyms$ zaskocze-
ni, zdumieni, wstrzgs$nieci, zdenerwowani,
zbulwersowani itp., lecz ostatnio (cho¢by
informacja prasowa dotyczyla sytuacji cal-
kiem banalnej) wszystko bywa szokujgce.
W dziennikarskich relacjach szokujace
moga by¢ chocby katuze po deszczu, dziury
w jezdni, bezczelne zachowania ochroniarzy
i kierowcow, nawet sgsiedzkie, komunika-
cyjne czy parlamentarne pyskowki - acz-
kolwiek te akurat nikogo juz nie zadziwia
ani nie pobudzg ludzkiej ciekawosci. Zbyt
czesto ponawiane te same bodZce po prostu
tepieja i otepiaja.

Jednocze$nie, nawet bez tych socjolo-
giczno-nielogicznych zabiegéw i tak wcigz
mamy mnostwo okazji do ,,nerwacji”,
szczegblnie gdy nie udaje si¢ nam nada-
2y¢ za tempem przemian, czy aktualnymi
trendami, ktérych nieraz w ogéle nie da si¢
pojaé. W dwodch poprzednich numerach
»Panaceum” przedstawitam Panstwu zaled-
wie cze$¢ moich permanentnych zadziwien,
zaduman, zacukan, czy jak tam to nazwac,
natomiast obszerng reszte, ktéra pewnie
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mozna uznaé za dowod mego nienadazania,
chwilowo odtozylam ad acta, aby ich jedno-
razowa dawka nie okazala si¢ nadmierna.
Trudno, musze¢ przyznad, Ze czasem nie daje
rady i najzwyczajniej zostaje w tyle z zadysz-
ka, ale za to w doborowym towarzystwie
wielu innych, tak samo ,,nienadazajacych”.

Jednak to jeszcze jest ,,maly pikus$”
wobec zaskakujacych sytuacji, jakie wcigz
stwarza nam zycie. Zatem powinni$my by¢
wielce tolerancyjni i przygotowani dostow-
nie na wszystko, co jako nowatorskie lub
postepowe pojawia si¢ w nauce, technice,
zawodzie, pogladach, zmieniajacych si¢
ocenach wartoéci i obyczajach... Bardziej
konserwatywni nie godzg si¢ na ustepstwa,
zbyt szybcy za$ nie chcg, nie umieja czekaé
i nieraz jakby z marszu usituja wprowadza¢
radykalne zmiany, ustalajac nowe zasady
lub prawa, czego po pewnym czasie znéw
zaluja.

7 Niekiedy (owszem)...
'~ cuda sie zdarzaja

jest tez z zagadnieniami ogélnie zwigzanymi
z genetyka i jej modelowaniem, z ekspery-
mentami czy manipulacjami w sferze tworze-
nia — w najszerszym rozumieniu tego pojecia.
Poglady sa zawsze mocno podzielone i zwy-
kle bywaja wykorzystywane w debatach na-
ukowych oraz politycznych (ktdre nota bene
czesto nie majg nic wspolnego z autentyczng
nauka ani logika). O sporach religijnych celo-
WO nie wspominam.

Zaleznie od $rodowiska, w ktérym
podejmowane s3 te dyskusje, padaja takie
lub inne ,,racje”. Jedni potrafig zmienia¢
poglady, a inni wrecz obsesyjnie trzymaja
sie swych przekonan; wolno im, lecz nie
powinno to mie¢ zasadniczego znaczenia,
gdy chodzi o obiektywne oceny. Tymczasem
$rodowisko medyczne raczej milczy, a chy-
ba jest ono najbardziej powotane do tego,
aby wyraza¢ wlasne zdanie, przedstawia¢
rzeczowe argumenty, ustala¢ jakie§ wytycz-

Generalnie na dzien dzisiejszy jest super i ekstra,
cho¢ ,tak naprawde” zbyt czesto bywamy zestresowani

lub pozostajemy w szoku.

Przykladéw jest mndstwo i wlasnie o ich
przypominanie bardzo prosze PT Czytelni-
kéw. Moze Panstwo zechcieliby zastanowi¢
sie nad tym przez okres wakacyjny, a potem
sygnalizowali nam co dziwniejsze lub trud-
niejsze do zaakceptowania tendencje, z jaki-
mi mamy si¢ zmierzaé. Nic tak nie ozywia
pisma, jak wspoétudzial w jego redagowaniu
0soOb zainteresowanych wymiang zdan oraz
opinii. Dzielmy si¢ wiec swymi przemysle-
niami z innymi, a jeéli potrafimy pigknie sie
réznié, to takze bedzie powod do dumy.

Tematy do dalszej ,,obrébki”

Na podstawie tego, co obserwuje
na co dzien, pozwole sobie podsung¢ pewne
tematy (zagadnienia) do dalszej ,,obrébki”
oraz pytania, na ktére chyba nie ma pro-
stych ani tatwych, jednoznacznych odpo-
wiedzi. Oto one:

1. Tematem, ktdry ostatnio wraca niby
bumerang, wciaz pozostaje in vitro. Podobnie

ne, tak wazne na przyszlos¢. Wypada zada¢
sobie pytanie, czy nie powinni$my bardziej
czynnie uczestniczy¢ w tych publicznych
sporach, czy nie nalezy silniej zaznaczaé
swej obecnosci podczas debat, dotyczacych
ingerencji w sprawy najwyzszej wagi?

2. Zaklamywanie historii i przeina-
czanie faktow istnialo od zawsze, jednak
az krew sie burzy, kiedy wcigz styszymy
o polskich obozach koncentracyjnych, gdy
Rosja utrzymuje, ze to my wywotalismy
II wojne $wiatows, jesli zarzucajg nam
zbrodnie przeciwko ludzko$ci, nie pamie-
tajac, kto z narazeniem wlasnego zycia ra-
towal Zydow, kto walczyl na licznych fron-
tach, nie mogac nawet po wojnie decydowac
o losie swego kraju i narodu. Nader chetnie
zapomina si¢ tez, ze to gléwnie Polacy przy-
czynili si¢ do upadku komunizmu. Pewnie
sami ponosimy tu sporo win, poniewaz
niezbyt glosno i nie do§¢ czesto przypomi-
nali$my $wiatu o naszych krzywdach oraz

Tocza sie przygotowania do
VII Swiatowego Kongresu Polonii Medycznej,

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

Zapraszamy wszystkich zainteresowanych na stron¢ www.kongrespoloniimedycznej.org.pl
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o waznych dokonaniach czy zastugach. Pew-
nie to jeszcze jest do odrobienia, tylko jak?
Nad tym warto si¢ zastanowic.

3. Na koniec, po tych bardzo waznych
i powaznych zagadnieniach, trzeba tez spoj-
rze¢ na sprawy bardziej zwyczajne, codzien-
ne. Do nich mozna zaliczy¢ styl zycia i oby-
czaje, ktorych nie da si¢ zakwalifikowac jako
nasze, rodzime czy zwigzane z polska trady-
cja. Teraz to jest zlepek wszystkiego, co na-
rosto w nas przez lata niewoli, upodlenia
(tego wojennego i powojennego), co przejeli-
$my od innych, co jest efektem kultu mamo-
ny, a jednoczeé$nie wyplywa z przekonania,
ze juz wszystko kazdemu wolno. Otdz nie
wszystko, ale do tego trzeba dojrze¢ i mie¢
poczucie odpowiedzialnosci, nieco kultury
(o ktéra coraz trudniej) oraz przekonanie,
ze bezczelnosé¢, przemoc i opilstwo nie moga
by¢ nasza narodowa wizytowka.

Wieszcz wprawdzie kiedys radzit:

Gwalt niech sig gwaltem odciska, ale czasy
sie zmienity i obecnie takie dziatanie nie
zawsze poplaca. A gdyby tak gwaltom czy
przemocy przeciwstawiac raczej grzecznosc,
godnos¢ i kulture? Mozna powatpiewac, czy
da to spodziewany efekt, ale usitowa¢ trze-
ba, niekiedy bowiem (owszem)... cuda sie
zdarzaja. Stuze przykladem.

Niedawno odwioztam kogos na pogo-
towie i musialam zaczeka¢ na korytarzu,
gdzie klebil sie ttum pacjentéw. Niektorzy,
uzywajac przy tym wulgarnych stéw, glosno
wyrazali swoja dezaprobate na nieporzadki
istniejace w ochronie zdrowia. Wtedy nie
wytrzymalam i jednemu z nich zwrdcitam
uwage, Ze nie powinien tak si¢ zachowywac.
Bytam przygotowana na ,,stosowny odpor”,
a tu nagle niespodzianka, bo ten czlowiek
natychmiast przyznal mi racje i przepro-
sil. Dziekujac mu, jeszcze zazartowalam,
ze przeciez mogtam sie narazi¢ i dostacé
»w dziob”, a wtedy wszyscy obecni, nawet
ci agresywni, po$miali si¢ i potem bylo juz
calkiem sympatycznie.

Oczywiscie, nie zawsze tak bywa. Wi-
docznie jednak miatam szczescie, czego
i Panstwu najserdeczniej zZycze.

Barbara Szeffer-Marcinkowska
e-mail: bsm3@tlen.pl
tel. 042 686 28 10

£6dz, 25 czerwca 2009 r.

* Od redakgji: Poczatkowe zdanie tekstu
mialo by¢ - zgodnie z propozycja Autorki
- jego tytulem. Niestety, z przyczyn tech-
nicznych nie dato sie go wtloczy¢ w miejsce
na ten cel przeznaczone. Obecny tytul, ktory
nie oddaje zapewne refleksyjnego ,ducha”
calego eseju, pochodzi z jego koficowej cze-
$ci - tej najbardziej optymistycznej.
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A moze jednak warto spréobowac?

Wiszyscy wiedzg, ze nic sig nie da zrobic.
I nagle przychodzi ktos,
kto tego nie wie i... on to robil

W ,,Panaceum” nr 5/2009 dr Barbara
Szeffer-Marcinkowska, w swoim comie-
siecznym felietonie ,,Nasze Sprawy”, po raz
kolejny poruszyla temat dotyczacy bezsensu
oraz szkodliwos$ci wprowadzania zmiany
czasu z tzw. zimowego na letni. Gdy pisa-
fa o tym w zeszlym roku, otrzymala wiele
listéw i maili z poparciem, w tym od Woj-
ciecha Zajaczkowskiego - nie lekarza, inzy-
niera (milo wiedzie¢, ze nasze pismo czytaja
takze osoby nie tylko z medycznej branzy!).
W konicu maja br., W. Zajaczkowski odezwat
sie do Niej ponownie, proponujac stwo-
rzenie jakiej$ inicjatywy spotecznej, ktora
wplynie na politykéw, aby Ci - jak napisal
- »przez moment pomiedzy kampaniami
wyborczymi pomysleli takze o zwyktych
sprawach, dotyczacych normalnych ludzi.”
Autorka zaraz odpisata na ten list, proszac
o sugestie, jakimi ewentualnie metodami
mozna si¢ postuzy¢ w propagowaniu idei
»unormalniania” czasu, a w odpowiedzi
wkrétce nadszedl nastepny mail tej treéci:

Uwazam, ze dziataé w sprawie zmiany
czasu mozna wielotorowo.

Po pierwsze, warto chyba zebra¢ podpisy
pod projektem ustawy delegalizujgcej te ,ma-
newry czasowe”. Zawsze to 100 tys. ludzi,
ktérzy imiennie poparli taki projekt, a wigc
jakas ,sita”. Efektem takich dziala# bytoby
tez rozpoczecie kampanii medialnej, bo jak
do tej pory, nikt o tym nie méwi w srodkach
masowego przekazu - wszyscy sq pogodzeni
(czy na pewno?) z istniejgcym stanem rzeczy.

Po drugie, za szczegblnie cenne uwazam
zdanie lekarzy w tej sprawie. Gdybyscie Pati-
stwo wystgpili w jakiejs wigkszej liczbie prze-
ciwko tej ewidentnej glupocie z argumenta-
cjg, ze szkodzi to zdrowiu, to szanse bylyby,
jak si¢ wydaje, znacznie wigksze.

Po trzecie, sprawe mozna skierowac
do Europejskiego Trybunatu Praw Czlowie-
ka. W koricu pomiatanie nami dwa razy
w roku przez brukselskich urzednikéw godzi
w nasze prawo do snu, prawo do zdrowia
i zaktéca nasz rytm biologiczny. Szczegélnie
utrudnia to Zycie rodzicom matych dzie-
ci, ktérych organizmy dzialajg w zgodzie
ze swoim zegarem, a nie tym manipulowa-
nym przez biurokratéw. Oczywiscie takie
wystgpienie wymagatoby doskonale przygo-
towanej argumentacji prawnej i naukowej
(medycznej), ale to chyba nie bytby az taki
wielki problem, gdyby udalo si¢ zaintereso-
wac odpowiednie osoby.

Na zakoticzenie chciatbym przypomnieé
stowa, ktore powinny by¢ mottem dla na-

Dzisia] w nocy zmienil sig
czas o godzing do przodul
Mnie to nie dotycry.

Hie znam sle na regarku.
) o
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szych dziatan: Wszyscy wiedzg, ze nic si¢ nie
da zrobié. I nagle przychodzi ktos, kto tego
nie wie i... on to robi.

Serdecznie pozdrawiam

Wojciech Zajgczkowski

Witasénie to ostatnie stwierdzenie zmo-
bilizowato mnie do dalszych dziatan, cho¢
juz wiele 0s6b méwito mi, ze to syzyfowy
trud, bo jedynie mozemy sobie narzekac¢,
argumentowa¢, nawet buntowac sie, lecz nie
mamy wplywu na takie ,,odgérne” decyzje.
A moze jednak warto sprobowa¢? Gdyby-
$my tak umieli zadziata¢ wspélnie, mo-
wi¢ jednym glosem i gdyby nasz zbiorowy
protest jako§ wyeksponowac¢ — to kto wie?
Tymczasem juz wystosowatam co$ w rodza-
ju apelu i rozestatam go do kilku portali,
jednak mam $§wiadomo$¢, ze solo niczego
dokonac¢ nie zdotam.

Dlatego zwracam si¢ do wszystkich, ktd-
rym nie jest obojetne zdrowie naszych dzieci
i wnukéw, aby starali si¢ dotrze¢ do mediow,
probowali zainteresowad tym problemem po-
litykow, wladze lokalne i centralne, aby wigz
dyskutowali - takze w prasie i Internecie.
Nawet jesli nie kazdy z nas odczuwa skutki
tych dlugotrwatych, szkodliwych manipula-
¢ji i eksperymentdw, jakim wcigz poddawane
$3 nasze organizmy, to moze warto wigczy¢
wyobraznie i pomysleé, czym ryzykujemy
jako populacja. Perspektywa wyglada na-
prawde marnie, podobnie jak i owe planowa-
ne oszczednosci i niby-zyski, ktore zyskami
wecale nie s3, natomiast juz przemieniaja si¢
w autentyczne straty.

Szukajmy sprzymierzencow gdzie sie
tylko da. Moze nalezy wciagna¢ w to ekolo-
géw, pedagogdw oraz zwolennikéw zdrowego
stylu zycia, albo utworzy¢ jakies grupy oby-
watelskie i zbiera¢ podpisy pod wnioskami?
Czekam na wszelkie inicjatywy, wypowiedzi,
propozycje — wszystkie zapisze i postaram
sie opublikowa¢. Jak zwykle, stuz¢ moim
internetowym adresem i numerem telefonu:
e-mail: bsm3@tlen.pl, tel. 042 686 28 10.

Barbara Szeffer-Marcinkowska
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Pragne serdecznie podzigkowa¢ catemu zespotowi lekar-
sko-pielegniarskiemu Oddziatlu Urologii Szpitala Wojewodzkiego
im. Jana Pawta IT w Befchatowie za opiek¢ medyczna. Szczegdl-
ne wyrazy uznania i wdzigcznosci sktadam Panu Ordynatorowi
- dr. n. med. Piotrowi Marksowi za profesjonalnie wykonany
zabieg, bezinteresownos¢, ogromna kulture osobistg i zyczliwo$é
okazywang pacjentom podczas pobytu w szpitalu.

Z calego serca dzigkuje Panu dr. n. med. Michalowi Kurna-
towskiemu, lekarzowi Kliniki Chirurgii Gastroenterologicznej,
Onkologicznej i Ogélnej Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego
im. N. Barlickiego w Lodzi za profesjonalnie przeprowadzony za-
bieg operacyjny w dniu 8 czerwca br. Opieka medyczna, jakiej
doswiadczylem, byla na najwyzszym poziomie. Wszystko odbyto
sie w bardzo przyjaznej dla pacjenta atmosferze.

Nie ma takich stéw, ktérymi wyrazilabym swoja wdziecznos¢
Panu Ordynatorowi Oddzialu Urologii Szpitala MSWiA w Lodzi

pomoc i cieplo, jakim otaczal mojego meza §p. lek. med. Zdzisla-
wa Szymkowskiego, przez dziewiec¢ lat trwania choroby. Dzigkuje
réwniez calemu zespolowi lekarzy tego Oddziatu. Szczegélne
wyrazy wdzieczno$ci sktadam wszystkim przemitym pielegniar-
kom, ktére otaczaly nas zyczliwo$cig, usmiechem, poswieceniem
i wspanialg opieka.

Pragne zlozy¢ serdeczne podziekowania dla Pana dr. n. med.
Roberta Rokickiego z Oddziatu Chirurgii Reki Kliniki Ortopedii
Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego nr 2 im. WAM w Lodzi za
okazang mi pomoc, serdeczno$¢, trafng diagnoze i profesjonalnie
przeprowadzony zabieg operacyjny. Serdecznie réwniez dzigkuje

Za po$rednictwem pisma ,Panaceum” pragne podzigkowaé
osobom, ktére w dniu 5 maja br., podejmujac dziatania, uratowali
»resztki” zdrowia, a by¢ moze i moje zycie. Dzigkuje Panu mgr.
farmacji z apteki, mieszczacej sie w przychodni lekarskiej przy
ul. Zgierskiej 38, ktéry mimo moich ,oporéw” wezwal pogotowie
ratunkowe, a takze zalodze karetki tegoz pogotowia za szybki do-
jazd, pierwsza pomoc i zaangazowanie w akgji. Dzigkuje z catego

réb Wewnetrznych B2 WSS im. Bieganskiego w Lodzi, zwlasz-

Stawomir Maciejewski z rodzing

7 wyrazami szacunku - Michat Misiriski

- dr. n. med. Jerzemu Niemirowiczowi za leczenie, troske, opieke,

Z powazaniem zona - lek. dent. Zofia Szymkowska

za opieke anestezjologiczng obu Paniom Doktor - anestezjologom.

Z wyrazami wdziecznosci -
Anna Borejszo-Wysocka, lek. dent.

serca lekarzom i pielegniarkom z Izby Przyje¢ oraz Oddziatu Cho-

Podziekowania

cza Pani dr Barbarze Hoff. A szczegdlne podzigkowanie kieruje
do Pana dr. n. med. Michata Kidawy z Kliniki Kardiologii tego
Szpitala, ktory przeprowadzil u mnie zabieg koronorografii i koro-
noplastyke moich zwezonych naczyn. Jeszcze raz dzigkuje wszyst-
kim - za zyczliwo$¢ oraz sprawne, szybkie i fachowe dzialania.

Z powazaniem wdzieczny 80-letni emeryt — Sybirak

Pisze¢ do Panistwa, aby podzieli¢ si¢ swoim zadowoleniem
z pobytu w szpitalu WZ ZOZ Centrum Leczenia Choréb Ptuc
i Rehabilitacji w Tuszynie koto Lodzi. Przebywalam tam we wrze-
$niu ub.r. na Oddziale Chirurgii Klatki Piersiowej, gdzie poddana
bytam zabiegowi usunigcia nowotworu. Na oddziale tym pracuje
czterech wspanialych lekarzy, ktérzy z ogromng odpowiedzialno-
$cig wykonujg swoj zawod i ktérym pragne goraco podzigkowac,
sg to: dr Michal Suwalski - ordynator oddzialu, Jarostaw Mar-
chel, Grzegorz Kubiak i Jaroslaw Stochmialtek. Wszystkich pa-
cjentow traktujg jednakowo — mlody czy stary, biedny czy bogaty,
kazdy jest dla Nich wazny. A dzieki mitej i rodzinnej atmosferze,
panujacej na oddziale, przebywajacy tam pacjenci — mimo trud-
nych stanéw chorobowych - czuja si¢ dobrze, znikaja ich ,,czarne
mys$li”. Pragne wiec ta droga podziekowaé wymienionym leka-
rzom i przekaza¢, ze to, co robig dla pacjentéw, jest przez nich
zauwazane i doceniane.

Jeszcze raz goraco dziekuje — Halina Grzybek

PS. Przy okazji pozwole sobie zlozy¢ jeszcze podziekowa-
nie Panom Doktorom pracujacym w Przychodni ,MegaMed”
Sp. z 0.0. w Belchatowie: Piotrowi Konopackiemu i Grzegorzowi
Krawczykowi.

Pragniemy bardzo goraco podzigkowaé wszystkim lekarzom,
potoznym i pielegniarkom z Oddzialu Potozniczo-Ginekologicz-
nego II Szpitala Miejskiego im. Rydygiera w Lodzi, a w szczegdl-
noéci Panu Ordynatorowi — dr. Janowi Lasocie za opieke, zaanga-
zowanie oraz wysoki profesjonalizm w czasie przeprowadzonego
porodu cesarskiego.

Maly Oliwierek z rodzicami: Kasig i Adamem Torenc

W imieniu kolezanek i kolegéw oraz wlasnym sktadam ser-
deczne podzigkowanie calemu Komitetowi Organizacyjnemu,
a w szczegblnosci dr. Dionizemu Bilskiemu i Lusi Lorenc za za-
angazowanie i ogromny wktlad pracy, wlozony w zorganizowanie
wspanialej uroczystoséci jubileuszowej z okazji 50-lecia ukonczenia
Akademii Medycznej. Jesteémy Wam niezmiernie wdzieczni za
przygotowanie tak niezapomnianego i petnego przezy¢ spotkania
oraz za olbrzymi wysitek wlozony w zebranie materiatu do ,,Zlotej
Ksiegi” - pamigtnika. Przeroslo to nasze oczekiwania.

Roma Wilitiska, staro$cina I grupy lekarskiej

Ku przestrodze!

Czujnosc nie zawadzi

z podziekowaniami dla wszystkich pracow-
nic Dzialu Ksiegowosci, szczegdlne stowa
wdzigcznosci kierujac do Ilony Stelmasz-
czyk.

O sprawie zapewne nie pisaliby$my
na tamach ,Panaceum”, bo che¢ niesienia
pomocy i zyczliwo$¢ Pan z Biura todzkiej
OIL wobec wszystkich lekarek oraz lekarzy
(i nie tylko) nas nie dziwi. Ale wspomina-
my... ku przestrodze.

Jedna z t6dzkich lekarek, bedaca juz
na emeryturze, wypelniajac przelew na kon-
to bankowe 16dzkiej Okregowej Izby Le-
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karskiej popelnila blad. Na izbowe konto,
zamiast 10 z1 (tyle wynosi sktadka na OIL
od emerytéw) wplyneto 2009 zt. Pracow-
nice Dzialu Ksiegowosci Biura Izby po za-
uwazeniu pomytki, natychmiast odestaty
nadwyzke z powrotem na osobiste konto
lekarki. Taka postawa — zdaniem zainte-
resowanej — jest godna pochwaly. Lekarka
przestata do Biura Izby specjalne pismo

Final sprawy byl pomyélny, ale... nie za-
wsze tak musi by¢. Nalezy zatem zachowaé
szczegllng czujnos¢ przy wypelnianiu réz-
nych dokumentéw, zwlaszcza bankowych,
gdzie w gre wchodza pieniadze. Warto
sprawdzad, czy przypadkiem kwoty prze-
lewu nie pomylilo si¢ z... datg jego wysylki,
albo innymi danymi cyfrowymi, wymaga-
nymi na blankiecie.
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Dzien Dziecka w tédzkiej OIL

Pogoda dopisata...

Kontynuujac wiosenna tradycje 16dz-
kiej OIL, réwniez w tym roku spotkalismy
sie przy ul. Czerwonej na imprezie z okazji
Dnia Dziecka, ktéra tym razem zorganizo-
wana zostala w nieco pdzniejszym terminie,
bo 7 czerwca. Kiedy przed o$miu laty za-
stanawiali$my sie, jak sprawi, by siedziba
naszej Izby caly czas tetnita zyciem, prze-
wodniczacy ORL - Grzegorz Krzyzanowski
zaproponowal, by zaprasza¢ do niej na rézne
spotkania nie tylko samych lekarzy, ale tak-
ze ich dzieci i wnuki. Ta pierwotna formuta
Dnia Dziecka przeksztalcita sie w festyn
wiosenny, w ktérym uczestniczg cale lekar-
skie rodziny.

Podobnie jak w latach ubiegltych, ogrom-
ne emocje uczestniczacych w tegorocznej
imprezie dzieci (ale nie tylko, bo réwniez
ich opiekunéw) rozpalaty liczne konkursy
z nagrodami, podobnie jak pokazy sztuki
magicznej. Te cze$¢ festynu przygotowat
i prowadzil znany z poprzednich tego typu
spotkan iluzjonista Corelli, wraz ze swym

asystentem. Ogromne zainteresowanie
wszystkich wzbudzit pokaz oryginalnych
zwierzat dzikich (ale troche oswojonych),
pochodzacych z 16dzkiego sklepu firmy Zoo-
Natura. Prezentujac weza boa czy kameleona,
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hodowca jednoczesnie przekazal matym
widzom wiele ciekawych informacji o swo-
ich podopiecznych, a takze udzielit rad, jak
ewentualnie z takimi zwierzakami postepo-
waé w domowych warunkach.

Kontakt z wodotazami ulozonymi do do-
goterapii zapewnili dzieciom profesjonalni
pedagodzy - hodowcy psow ze Stowarzysze-
nia TerraNova z Poznania. Zaprezentowany
program miat wartoéci edukacyjno-poznaw-
cze, pozwalal bowiem pozna¢ reakcje psow
i zasady postepowania z nimi, by nie narazi¢
sie na niebezpieczenstwo. Informacje prze-
kazane w bezposrednim kontakcie ze zwie-
rzetami, utrwalone zostaly w pamieci dzieci
dzigki zajeciom plastycznym.

Kulminacyjnym punktem festynu byt
pokaz wozu bojowego i jego oprzyrzadowa-
nia Wojskowej Strazy Pozarnej z lotniska
w Lasku. Zgromadzit wszystkich, dzieci
oraz dorostych, a styszany byl zapewne
w calej dzielnicy. Kazdy mdgl przymierzy¢
helm strazacki, usig$¢ za kierownicg wozu,
uruchomi¢ syrene i megafon, aby... poczu¢
sie jak prawdziwy strazak w akcji. Dopraw-
dy, zaloga wozu wykazala si¢ najwyzszego
stopnia wyrozumiato$cig i cierpliwo$cia
wobec dzieci, ktore chciaty wszystkiego

dotkna¢ i wszystko obejrze¢, a na dodatek
zadawaly mnéstwo pytan.

Przez caly czas imprezy, uczestnicy festy-
nu mogli korzysta¢ z obficie zaopatrzonego
bufetu z kanapkami, ciastkami i napojami,

byly tez lody i owoce. Wielkim powodzeniem
cieszyly sie ponadto ustawione w ogrodzie
dmuchane zjezdzalnie i suchy basen z pit-
kami, gdzie dzieci mogly ,,szale¢” do woli.

A i dorosli takze mieli co$ dla siebie. Nie-
stabnacym (od wielu lat) powodzeniem pan
cieszyla si¢ profesjonalna wizazystka Monika
Milczarek, a firma Dermika oferowata im
wysokiej klasy kosmetyki i badanie uwod-
nienia skory. Bylo tez stoisko firmy Conexim
z wytworng damska bielizng, a pokaz tych
wyrobow - niestety, tylko na ekranie — przy-
ciggaly uwage nie tylko pan, ale tylko one
mogly skorzystaé z porad profesjonalnej
gorseciarki. Zainteresowanie za$ — gléwnie
pandw (ale tez nie tylko) — wzbudzit luksuso-
wy model samochéd marki Peugeot, prezen-
towany przez firme Nordynski.

Tyle relacji z festynu, ale zanim do nie-
go doszlo, przezylismy... wiele nerwowych
chwil. Przygotowania do imprezy mozna
przedstawi¢ w skrocie tak: D90 (czyli 90
dni przed) - ustalenie daty w kalendarium
klubu; D60 - wstepne ustalenia programu
i uczestnikéw pokazéw; D30 - trwajg roz-
mowy z firmami; D15 - mamy psy i Corelle-
go, nie ma wojska i dmuchanych zjezdzalni,
ale bedzie Nordynski, Dermika i Conexim;
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D7 - nadal nie ma wojska i moze nie by¢
pogody, a zjezdzalnie juz zaméwione; D3 -
bedzie wojsko, Baza Lotnicza z Lasku zapro-
ponowala przyjazd strazy lotniskowej, ale
prognozy pogody sa kiepskie; D1 - tragedia
(1), w nocy przed imprezg leje deszcz; DO

- klgska (1), po nocnej ulewie ogrdd tonie

w wodzie, w budynku panuje rozgardiasz
po sobotnim weselu, a izbowy parking za-
stawiony jest autami weselnych gosci.

Tak przedstawiata sie sytuacja wcze-
$nie rano 7 czerwca, jednak o godz. 8 prze-
stato pada¢, cho¢ nadal byto pochmurno,

o godz. 9 udalo si¢ posprzata¢ po weselu,

a 0 godz. 10 sytuacja zostala opanowana:
przyjechat Peugeot, Corelli czynit ostatnie
przygotowania do pokazu, zaczeto insta-
lowa¢ zjezdzalnie, dostali$my informacje,
ze jadg psy i straz wojskowa, a bufet gotowy.
Czy bedzie frekwencja? Pogoda poprawia
sie. O godz. 11 - wszystko zapiete na ostatni
guzik, przychodzg pierwsi uczestnicy.
Zaczynamy - milej zabawy!

W tym miejscu warto podzickowaé
(wszak festyn odbywal sie w dniu Swieta
Dzigkczynienia):

- za inicjatywe i patronat nad imprezg —
prezesowi Grzegorzowi Krzyzanowskiemu
(ktéry osobiscie przybyl w ten dzien do Izby,
ogarniajac wszystko ,,gospodarskim okiem”);

- za zarezerwowanie w izbowym bu-
dzecie odpowiedniej kwoty i piecze nad
przygotowaniem imprezy - Halinie Kotus,
dyrektor Biura OIL;

- za przekazanie czg$ci sSrodkow na orga-
nizacje imprezy - firmie PUH ,,Nordynski”;

- za rado$¢, zachwyt i zainteresowanie
dzieci, wywotane pokazami - wszystkim fir-
mom i osobom, ktore podczas festynu ,,ba-
wily” jego uczestnikow, a zatem: Agnieszce
Hajduk-Nowickiej i Dariuszowi Nowic-
kiemu z poznanskiego Stowarzyszenia
TerraNova (oraz ich pomocnikom Justynie
Hajduk i Szymonowi Kujawie), Grzegorzo-
wi Przybylskiemu i Stawomirowi Pujanowi
z firmy ZooNatura, iluzjoni$cie Markowi
Wozniakowi (Corellemu) i jego asystentowi
Michalowi Wotusowi, a takze strazakom
- wojakom z Lasku: sierz. Krzysztofowi
Jagielle - dowddcy zastepu oraz st. szer.

- Gabrielowi Laguniakowi i Kamilowi Le-
wandowiczowi (ponadto ich przetozonym:
komendantowi strazy lotniskowej — st. chor.
sztab. Adamowi Raszewskiemu, szefowi

od logistyki - pptk. Tomaszowi Grzybow-
skiemu oraz samemu dowodcom 32 Bazy
Lotniczej - pik. pil. Wlodzimierzowi Ledni-
kowskiemu - za zyczliwe podejscie do na-
szej prosby);

- obstudze izbowej gastronomii - za
sprawne przygotowanie bufetu (mimo bra-
ku windy);

- no i Panu Bogu - za pogodne przed-
potudnie, bo do zakonczenia imprezy, czyli
do godz. 14:10, nie padalo.
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A na koniec szczegdlne podziekowa-
nia nalezg si¢ Iwonie Szelewie z Biura Izby
- za to, ze festyn w ogéle sie odbyl. To bo-
wiem ona osobiécie, od chwili ustalenia daty
tego spotkania, wszystko przygotowywala,
opracowujac program i prowadzac rozmo-
wy z poszczegdlnymi firmami, ktére wziety
udzial w pokazach, a nastepnie czuwata
do konca nad sprawnym przebiegiem calej
imprezy, a dodatkowo — do czego si¢ przy-
znata - modlila si¢ (jak wida¢ skutecznie),
aby aura nas nie zawiodta.

I na koniec osobista refleksja: Cieszy
mnie fakt, Ze przez osiem lat (dwie kaden-
cje samorzadu!) udalo sie - mimo réznych
przeciwnosci - zintegrowac nasze lekarskie
$rodowisko wokot siedziby 16dzkiej OIL
na tyle, ze budynek przy ul. Czerwonej
to nie tylko biuro, ale réwniez miejsce licz-
nych spotkan rodzinnych, towarzyskich,
naukowych itp. Parafrazujac zatem hasto
z »,Seksmisji”: ,Izba broni, Izba radzi, Izba
nigdy Cig nie zdradzi”, mozna go uzupel-
ni¢ jeszcze o jeden element: Izba Naszym
Domem.

Tekst i zdjecia
Pawet Czekalski

Czy powstanie
kabarecik?

Kilka miesi¢cy temu zgtositam podczas
zebrania Komisji Kultury ORL propozy-
cje utworzenia zespotu kabaretowego przy
tédzkiej OIL i od tego czasu temat ten po-
wraca w ,izbowych” rozmowach. Wszyscy
przyznaja, ze pomyst jest ciekawy, ale...
moze by¢ zbyt trudny do zrealizowania.

To prawda, jednak od czego$ trzeba zaczac.

Postanowili$my zatem powota¢ grupe
inicjatywna i oto 3 lipca b.r. w ,,patacyku”
przy ul. Czerwonej odbylo sie pierwsze spo-
tkanie oséb zainteresowanych powolaniem
do zycia takiego kabareciku. Udzial w de-
bacie prowadzonej przez nizej podpisang
wzigli: Beata Wyrwas-Meckier, Teresa Sta-
rzynska, Wiestaw Pierzchala, Adam Madej
i Bogumita Kempinska-Mirostawska, ktéra
sporzadzila protokol, na podstawie ktorego
sporzadzitam ponizszg notke.

Poruszono nastepujace kwestie:

1. Czy powstajaca ,,grupa kabaretowa”
powinna si¢ sktada¢ wylacznie z lekarzy, czy
takze z 0s6b spoza $rodowiska lekarskiego?
Zdecydowanie przewazaly glosy na korzys¢
zaproszenia do wspolpracy réwniez oséb
nie bedacych lekarzami, najlepiej o pewnym
przygotowaniu czy predyspozycjach aktor-
sko-wokalnych badz umiejetnosciach pisar-
skich lub organizacyjnych.

2. Jaki ,material tekstowy” powinien
stanowi¢ podstawe dzialania programowego
kabaretu? Glosy byty zréznicowane: od po-
dejscia ,amatorskiego”, czyli wykorzystania
tekstow wlasnych lekarzy, dotychczas nie
publikowanych, az po spojrzenie ,,profe-
sjonalne”, preferujace materialy znane,
oraz uznane (np. teksty Hemara, Osieckiej,
Tuwima, Galczynskiego, Zatuckiego itp.).
Konsensus nie zostal osiagniety, kwestia
ta bedzie omawiana na kolejnym spotkaniu
w polowie wrzesnia.

3. Kto powinien poprowadzi¢ taka grupe
artystyczna? Przewazaly opinie o koniecz-
nosci dazenia do profesjonalizacji rezyserii,
ale w granicach mozliwo$ci, gtéwnie finan-
sowych. Zwracano uwage na niebezpieczen-
stwo niepowodzenia przedsiewziecia, jesli
nie zapewni sie¢ mu minimum fachowego
wsparcia. Zgloszona zostata m.in. propo-
zycja, aby nawigzaé wspotprace z mlodymi
rezyserami, konczacymi wydziat rezyserii
czy robigcymi tzw. mate spektakle.

Osoby zainteresowane wsp6lpracg przy
organizowaniu medycznego zespotu kabare-
towego todzkich lekarzy proszone sg o kon-
takt z sekretariatem Biura OIL (Iwona Szele-
wa) lub z nizej podpisang.

Barbara Szeffer-Marcinkowska
e-mail: bsm3@tlen.pl
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Wyprawa w gtab
Czarnego Ladu c..n

Wraz z kolezanka, stata towarzyszka podrézy, Autorka tego
reportazu wybrata sie latem minionego roku na kontynent
afrykanski, do serca Czarnego Ladu. Cata podréz trwata
miesigc. Pierwsza czesc jej relacji z pobytu w Ghanie
zamiescilismy w,Panaceum” nr 3/2009, dzis cze$¢ druga -

wrazenia z Togo i Beninu.

Nielegalnie przez granice

Korzystajac z pobytu w Ghanie, posta-
nowily$my zawita¢ do krajoéw potozonych
bardziej na wschdd, rzadziej odwiedzanych
przez turystéw. Do granicy z Togo podrozo-
waly$my okropnym, zdezelowanym autem,
wygladajacym jak pick-up do transportu
bydta. Z tytu na drewnianych tawkach sie-
dzieli ludzie, nas uhonorowano umieszczajac
w szoferce na jednym waskim siedzeniu, pod
ktérym znajdowaly sie plastikowe pojemniki
z benzyng. Tak §mierdzialo, Ze robito sie nie-
dobrze, a do tego dochodzilo niebezpieczen-
stwo wybuchu. Kierowca jechal po omacku,
gdyz wycieraczka do szyb nie dziatala, a roz-
szalala sie tropikalna ulewa. Siedziatam jak
na minie, bo wydawalo si¢ niemozliwe, by
samochod dojechal na miejsce.

Wreszcie dotarly$my na mato uczesz-
czane przej$cie graniczne do Togo, jednak
tu nie wystawiali wiz. Wpadly$my w roz-
pacz, ze bedziemy musiaty z powrotem
pokona¢ te samg droge i udac si¢ na inne
przejscie. Z pomoca przyszedt nam czarno-
skory mezczyzna, ktory poradzil, aby da¢
tapéwke, to przepuszcza nas przez granice.
Udajac si¢ do Togo nielegalnie, tamaly$my
prawo i stawaly$my sie przestepcami. Za-
czela dziata¢ wyobraznia. Z lekiem rozmy-
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$lalysmy o tym, co z nami bedzie, jak to sie
wyda. Czy zamkng nas w wigzieniu i juz
nigdy nie zobaczymy Polski? Jaka czeka nas
kara i co bedzie przy opuszczaniu Togo?
Jednak wszystko poszlo gtadko i nie bylo
zadnych nieprzyjemnosci.

Basniowy wodospad

Togo jest krajem niewielkim, liczacym
4 miliony ludnosci, ale niezwykle malow-
niczym. Ma tylko 50 km linii brzegowej,
reszta terytorium waskim klinem wdziera
sie w glab ladu, przechodzac w wyzyne i pa-
smo gor. Stolica Togo jest Lome, polozone
na Wybrzezu Niewolniczym nad Zatoka
Gwinejska, z pigknym nadmorskim bulwa-
rem i piaszczysta plaza, jednak ze wzgle-
du na silne prady nie mozna si¢ tu kapac.
Godna obejrzenia w Lome jest katedra No-
tre-Dame oraz bazar, na ktérym sprzedaje
sie fetysze ilekarstwa na rézne dolegliwosci.

W Togo zachwycity nas pokryte ziele-
nig gory, a dreszczyku emocji dostarczyta
wyprawa w glab dzungli. Sztysmy ponad
dwie godziny waziutka $ciezka. Po obu jej
stronach rosly wspaniale drzewa o okaza-
tych konarach - palmy, kakaowce oraz cate
mnostwo krzewow i kwiatow. Ze wszystkich
stron stycha¢ bylo $piew ptakéw i szum
strumieni. Sciezka dosztysmy do wodo-

spadu. Po dusznym i parnym powietrzu
dzungli orzezwil nas chiéd spadajacej wody,
rospryskujacej si¢ na duzej przestrzeni. Sce-
neria byta basniowa.

Afrykanska Wenecja

Czekala nas jeszcze ostatnia przygoda
- Benin. Jago stolicg jest Porto-Nowo, ale
cala administracja skupia si¢ w gléwnym
mieécie Cotonou, gdzie zatrzymaly$my sie
na trzy dni. Benin to kraj trzy razy mniejszy
od Polski, zamieszkaty przez 6 milionow
ludnosci, méwiacej jezykiem francuskim.
Ma on bogata, siegajaca XII wieku histo-
rie. P6Inocng jego czes¢ pokrywa sawanna,
wewnatrz wystepuja lasy suche, okresowo
zrzucajace liScie, chociaz zdarzaja si¢ enkla-
wy wilgotnych, wiecznie zielonych laséw.
Turystow przyciagaja tutejsze rezerwaty
dzikich zwierzat, w ktérych spotkaé moz-
na lamparty, antylopy, slonie, hieny i wiele
gatunkow matp.

Najwigkszg atrakcja Beninu jest jednak
jezioro Ganvie z wioska o tej samej nazwie,
w caloéci zbudowang na wodzie, a do-

¥
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kladniej na palach wbitych w dno akwenu
i pokrywajacych go wysepkach. Jedynym
transportem sa tu todzie, stagd nazywa si¢
to miejsce Afrykanska Wenecja. Odwie-
dzily$my tutejszy sklep z pamigtkami i re-
stauracje, do ktorej zaprosil nas wlasciciel,
przyprowadzajac zong i dzieci, aby pogawe-
dzi¢ przy szklance koki i ciasteczkach. £6dz
czekala przed domem. Wieczorem wrécity-
$my do hotelu.

Z Beninu udaty$my si¢ w droge powrotna
- najpierw samochodem do Ghany, a nastep-
nie samolotem do Polski. Skonczyla sie nasza
afrykanska przygoda pelna wrazen, przygod
iuroku. Na koniec jeszcze refleksja...

Bez nerwow, z usmiechem

W Afryce ludzie nigdzie sie nie spiesza,
nie denerwuja, nie ktdcg. Miatam tego do-
wdd, gdy posztam do lekarza z poparzong
noga. Wysiadajac z motorotaxi dotknetam
rury wydechowej i sparzylam sobie tyd-
ke. Wygladalo to bardzo zle. Noga bolala
izaczela ropie¢. W tropikach rany goja sie
opornie, a moja spuchnigta i zaczerwieniona
tydka wygladala coraz gorzej. Do ,,kliniki”
umowitam sie telefonicznie na godzine dzie-
wiata. Lekarz zjawil si¢ o jedenastej. Wszedt
do gabinetu bez po$piechu, u§miechnat sie
do czekajacych ponad dwie godziny pacjen-
tow, a oni odwzajemnili usmiech.

Tymczasem ja bylam wyprowadzo-
na z rownowagi. P6l dnia zmarnowane.

Po trzech godzinach dalszego oczekiwania,
o czternastej wesztam do gabinetu. Piele-
gniarka ukrecila jaka$ miksture, potozyla
palcem na rane (podejrzewam, ze brudnym,
gdyz nie zauwazylam, zeby myta rece), za-
bandazowata i kazala przyjs$¢ nastepnego
dnia. Rana nie goita sig, na szczescie sta-

fo sig to kilka dni przed koncem podrézy.
Obawialam si¢, ze moze si¢ rozwina¢ sepsa
i wyladuje w szpitalu, ale... skoniczyto sie
na strachu.

Krystyna Zajkowska-Jozwiak
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Sieradzkie mistrzostwa - pod dachem

Maniacy przy szachownicach

To fakt, impreza si¢ starzeje. Juz po raz
trzynasty lekarze — milo$nicy gry w szachy
spotkali si¢ w ostatni tegoroczny weekend
maja przy stolikach szachowych w Sieradzu
w walce o Mistrzostwo Rejonu Lédzkiego.
Startowali zawodnicy z Lodzi, Zdunskiej
Woli, Sokolnikéw, Piotrkowa Trybunalskie-
go i Sieradza. Sktad zawodnikéw ustabili-
zZowany, nazwiska znane, twarze rowniez
- cho¢ ogladajac fotografie z mistrzostw
wezesniejszych, jakby nieco starsze. Wida¢
w konkurencji szachéw lekarskich zostali
w konicu tylko maniacy, a dowodzi tego po-
wiedzenie jednego z nich, ze ,,bez szachéw
nie warto zy¢”. Jesli chodzi o zajgte pozycje
w rozgrywkach, tez... bez zmian, pierwsze
trzy miejsca z reguly, chociaz w réznej kon-
figuracji, zajmuja zawodnicy: Pawel Pyziak,
Jerzy Rzefica, Jerzy Zelezik. Na dalszych
miejscach réwniez ciagly tas.

A ,trzynastka” okazala sie szczg$liwa
dla Jerzego Zelezika ze Zduniskiej Woli,
ktéry uplasowat si¢ na I miejscu, uzysku-
jac 5 punktéw (zdobyt tytul mistrza po raz
drugi w historii zawodéw). II miejsce i tytut
wicemistrzowski przypadl w udziale Paw-
fowi Pyziakowi z Sieradza - 4,5 pkt (cztery
razy byt juz mistrzem ), a III miejsce — Jerze-
mu Rzency - 4 pkt (mistrzostwo wywalczyt
réwniez cztery razy). Dalsze miejsca zajeli
kolejno: Seweryn Zygmunt z Piotrkowa
Trybunalskiego - 3 pkt, Wojciech Sedzic-
ki z Lodzi - 2,5 pkt, Henryk Strzemieczny
z Sokolnik - 2 pkt oraz Zdzistaw Hoffer
z Piotrkowa Trybunalskiego - 1 pkt.

Sponsorem imprezy byla - jak zwykle
- Okregowa Izba Lekarska w Lodzi i Od-
dziat Regionalny Polskiego Towarzystwa

Lekarze na motorach...

Lekarskiego w Sieradzu, a ,,czynnikiem
sprawczym” - Delegatura OIL w Sieradzu,
reprezentowana przez nizej podpisanego.
Mistrzostwa otworzyl i ,,poblogostawil”
przewodniczacy PTL w Sieradzu - dr med.
Mirostaw Kroczak, zawody s¢dziowat sedzia
szachowy kwalifikowany - Jerzy Potapski

z Sieradza.

Na zakonczenie chce podziekowaé dy-
rektorowi SP ZOZ w Sieradzu - lek. Dariu-
szowi Kaldonskiemu za udost¢pnienie sali
do rozgrywek, ktore w pierwotnych planach
mialy odbywac sie - jak zwykle - w nadwar-
cianskim plenerze, ale ze wzgledu na nie-
korzystne warunki atmosferyczne musialy
zostaé przeniesione ,,pod dach”. Maniakéw
gry szachowej zapraszam do udziatu w za-
wodach o Puchar Przewodniczacego ORL
w Lodzi dr. med. Grzegorza Krzyzanow-
skiego, ktore odbeda si¢ w listopadzie br.
Komunikat o imprezie ukaze si¢ w pazdzier-
nikowym wydaniu ,,Panaceum”.

Tekst i zdjecia - Jerzy Rzetica

Sieradz, 25 czerwca 2009 r.

W dniach 28-30 sierpnia 2009 r. (piatek-niedziela) w Wisniowej Gorze k. Lodzi
odbedzie sie
V Ogolnopolski Motocyklowy Zlot Lekarzy ,,DoctoRRiders” 2009

Wstep na teren Zlotu tylko za zaproszeniami imiennymi!

Zgtoszenia przyjmowane sg do 15 sierpnia 2009 r. pod adresem:
OIL w Lodzi, ul. Czerwona 3, 93-005 L6dz, tel. 042 683 17 91, w. 120; e-mail: doctorriders@op.pl
Szczegotowe informacje: www.oil.lodz.pl (zaktadka: DoctoRRiders)

Organizatorzy:

Motocyklowy Klub Lekarzy DoctoRRiders przy OIL w Lodzi

... i na rowerach

W dniu 5 wrzesénia 2009 r. (sobota) Delegatura Skierniewicka OIL w Lodzi
organizuje doroczny, czwarty juz

Rajd Rowerowy po Puszczy Bolimowskiej dla lekarzy i ich rodzin

W sprawie zapiséw prosze kontaktowac sig z:

Malgorzatg Lindorf - tel. 0 606 837 827
Jarostawem Gorskim - tel. 0 501 22 29 35

Wszystkich chetnych bardzo gorgco zapraszamy!
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MED CUP 2009 | XIX MISTRZOSTWA POLSKI LEKARZY W TENISIE ZIEMNYM
11 - 14.06.2009 Kortoweo Tennis Center

Tenis Med Cup Poznan 2009

Trzynascie medali todzkiej ekipy

(pod wodzga Juniora Starszego)

XIX Mistrzostwa Polski Lekarzy w Te-
nisie Ziemnym odbyly si¢ w dniach 11-14
czerwca 2009 r. na terenie o$rodka Kortowo
Tennis Center w Poznaniu. Byl to najzimniej-
szy weekend czerwca, pogoda byla bardziej
zeglarsko-wedkarsko-brydzowa niz teniso-
wa. Wial ostry wiatr, padalo, a temperatura
spadla ponizej 10 st. C. Aura zdecydowanie
nie sprzyjala rozgrywkom na siedmiu od-
krytych, ceglanych kortach tenisowych.
Natomiast atmosfera wéréd uczestnikow byla
goraca i jak zwykle sympatyczna.

Mistrzostwa zgromadzity 118 uczest-
nikoéw z calej Polski (fot. 1). Ekipa z Lodzi
liczyta 9 oséb, a jedynym ,,rodzynkiem”

w meskim gronie byta Malgosia Olszewska.
W zawodach udzial wzigli koledzy: Adas
Jakubowski, Wiesio Krakowski, Daniel
Leonczyk, Darek Obin, Wojtek Pietrzak,
Bogus$ Rataj, Piotr Sieroszewski i piszacy
relacje — Janusz Malarski (Junior Starszy -
przyp. red.).

Nasza ekipa wywalczyla tacznie trzyna-
$cie ,krazkow”, w tym:

« trzy medale zlote

»Ztoto” wywalczyli w pigknym sty-
lu w grze deblowej, w swoich kategoriach
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wiekowych, nasi nowi mistrzowie: W. Kra-
kowski (w parze z S. Kaczmarskim z Raci-
borza), D. Leoniczyk (w parze - jak zwykle
-z Z. Cie$lakiem z Inowroclawia) i W. Pie-
trzak (w parze z M. Krywiakiem z Wrocla-
wia). Zwycigstwo Kolegéw, tym bardziej
zastuzone, ze byly to walki nie tylko z prze-
ciwnikami, ktérych wielu pokonali, ale
takze z naturg. Wietrzna i deszczowa aura
oraz niskie temperatury bardzo utrudniaty
gre na korcie.

« trzy medale srebrne

W swoich kategoriach wiekowych,
,»srebro” zdobyli: w singlu — B. Rataj (fot. 2)
iJ. Malarski, a w deblu - J. Malarski
(z K. Migala z Warszawy. Do pierwsze-

go miejsca na podium zabraklo im odrobiny

szczescia).

« siedem medali bragzowych

Po trudnych pojedynkach w swoich
kategoriach wiekowych, ,braz” przypadil
w udziale: w grze singlowej — Piotrowi Sie-
roszewskiemu, Wojciechowi Pietrzakowi

i Adamowi Jakubowskiemu, a w grze deblo-

wej — Dariuszowi Obinowi (z T. Maziakiem
z Legnicy) i Boguslaw Rataj (z J. Glabiszem
z go$cinnego Poznania). Trzecie miejsce

wywalczyla takze w mikscie open para Mat-
gorzata Olszewska - Janusz Malarski, ulega-
jac organizatorowi mistrzostw — R. Stawic-
kiemu grajacemu z J. Galuszka-Garnuszek
z Kielc.

Bardzo dziekujemy organizatorom po-
znanskiego Med Cup, a szczegolnie kolegom
Rysiowi Stawickiemu i Jurkowi Glabiszowi
(fot. 3 — wreczajg puchar J. Malarskiemu)
za perfekcyjne przygotowanie zawodow
i sprawny przebieg rozgrywek, a takze zor-
ganizowanie wielu atrakcji dla uczestnikow.
Dzigki imprezom towarzyszacym moglismy
poznaé uroki Poznania, a wieczorem zinte-
growac sie na parkiecie (fot. 4 — para mik-
stowa: J. Malarski — M. Olszewska w czasie
»rozgrzewki” przed meczem).

Szczegbélowe wyniki mistrzostwa, a tak-
ze wiecej informacji i zdje¢ ze spotkania
lekarzy tenisistow w Poznaniu organiza-
torzy zamiescili na stronie internetowe;j:
www.medcup2009.teniqo.net.

A my - Okregowa Rada Lekarska w Lo-
dzi, wraz z Komisja Sportu i Rekreacji OIL
- zapraszamy na XIII Halowe Mistrzostwa
Polski Lekarzy w Tenisie Ziemnym, ktére
odbedg sie w terminie 7-9 listopada br.,
na krytych kortach w Pabianicach.

Ze sportowym pozdrowieniem

Janusz Malarski
przewodniczacy
Komisji Sportu i Rekreacji ORL w Lodzi
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Szansa dla stomatologow w fatwym dostepie
do ksztatcenia ustawicznego i uzyskiwania punktéw edukacyjnych
http://www.e-stomatologia.am.wroc.pl

Kursy e-learningowe, Postepy w stomatologii” organizuje wroctawska AM w ramach pro-
jektu,,Program rozwoju Akademii Medycznej we Wroctawiu’, wspdtfinansowanego przez
Unig Europejska ze $rodkow Europejskiego Funduszu Spotecznego (85%) i budzetu pan-
stwa (15%) w ramach Programu Operacyjnego, Kapitat Ludzki”. W trakcie realizacji progra-
mu w latach 2009—2011 zostanie przedstawionych 27 kurséw problemowych z zakresu po-
szczegolnych specjalnosci stomatologicznych.

Dlaczego e-learning?

— umozliwia pozyskiwanie wiedzy nowoczesng metoda ksztatcenia na odlegtos¢,

— utatwia ksztatcenie ustawiczne i uzyskiwanie punktéw edukacyjnych,

— zapewnia nieodptatny dostep do wiedzy w dowolnym czasie — 24 godziny na dobe przez
7 dni w tygodniu, bez wychodzenia z domu,

— nie generuje kosztw zwiazanych z dojazdem na szkolenia i odpfatnoscia za kursy,

— stwarza mozliwo$¢ zadawania pytar i rozwiazywania probleméw,

— zapewnia kazdemu uczestnikowi uzyskanie tej samej ilosci i jakosci informacji, niezalez-
nie od poziomu umiejetnosci przekazywania wiedzy przez wyktadowce.

Kazdy stomatolog po wypetnieniu kwestionariusza zgtoszeniowego i po zalogowaniu sie
uzyska dostep do materiatdw szkoleniowych, a po przestaniu rozwiazanego testu uzyska
punkty edukacyjne potwierdzone certyfikatem, maksymalnie 148 punktéw.

W imieniu organizatordw i kierownictwa projektu wszystkim uczestnikom kurséw zyczymy
satysfakgji z pozyskiwania wiedzy i uzyskiwania punktow edukacyjnych.

prof. dr hab. Urszula Kaczmarek

"

kierownik zadania 5 — organizacja kursu e-learningowego,, Postepy w stomatologii”

APTEKA 'y
i SKLEP REHABILITACYINY  dham o zdrowie

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

4 )
~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
« kozetki lekarskie

« stoty do masazu

« oraz inny sprzet do gabinetéw lekarskich

- /
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Il Zjazd
Polskiego Towarzystwa

™ Badan nad Otytoseia
Epaeaal] 15-17 paidziernika 2009 r.

W dniach 15—17 pazdziernika w Szczecinie, w Zamku Ksiazat Pomorskich (ul. Korsarzy 34)
odbedzie sig
Il Zjazd Polskiego Towarzystwa Badan nad Otytoscia
poswiecony tematowi:
Otytosc od dzieciristwa do starosci

Tematyka zjazdu obejmowac bedzie zréznicowane problemy zwiazane z otytoscia w zalez-
nosci od wieku, ptci i choréb towarzyszacych, trudnosci diagnostyczne i terapeutyczne oraz
postepy w leczeniu otytosci. W programie zjazdu przewidziano referaty plenarne, doniesie-
nia oryginalne i sesje plakatowe, sympozja edukacyjne oraz panelowe.

Organizatorzy:

Polskie Towarzystwo Badan nad Otytoscia,

Klinika Hipertensjologii i Choréb Wewnetrznych Pomorskiej Akademii Medycznej
Wydawnictwo Termedia

Komitet naukowy:
prof. dr hab. Barbara Zahorska-Markiewicz — przewodniczaca
dr hab. n. med. Magdalena Olszanecka-Glinianowicz — wiceprzewodniczaca

Biuro organizacyjne:

Termedia Sp. z 0.0.

61-614 Poznan, ul. Weneddw 9/1
tel./faks: 061 656 22 00
szkolenia@termedia.pl
www.termedia.pl

AV Zjazd Polskiego
Towarzystwa Epidemiologiw

i Lekarzy Chordb Zakainych
24-26 wrzednia 2009 r.

Wractaw

Polskie Towarzystwo Epidemiologdw i Lekarzy Choréb Zakaznych
oraz Wydawnictwo Termedia
zapraszaja na
XVl Zjazd Polskiego Towarzystwa Epidemiologow
i Lekarzy Chorob Zakaznych

Spotkanie odbedzie sie w dniach 24—26 wrzesnia 2009 r. we Wroctawiu, w auli Wydziatu
Prawa, Administracji i Ekonomii Uniwersytetu Wroctawskiego, ul. Uniwersytecka 7—10

Przewodniczacym Komitetu Naukowego Zjazdu jest prof. dr hab. Krzysztof Simon

Czynniki zakazne i choroby zakazne, w nowszym ujeciu infekcyjne, zawsze beda stanowic
istotny problem zdrowotny spoteczeristw, niezaleznie od postepu technologicznego i stop-
nia zamoznosci, cho¢ profil tych chordb oraz ich obraz kliniczny ulega i bedzie ulegat ciagtej
ewoluji — stad stata koniecznos¢ pogtebiania i weryfikacji naszej wiedzy medycznej — takie
sq wiodace zatozenia tego Zjazdu. W trakcie trzech dni obrad przewidziano wiele sesji ple-
narnych i satelitarnych, o bogatej i zrdznicowanej tematyce, liczne wystapienia ustne,

jaki sesje plakatowe.

Komitet Organizacyjny:

Katedra i Klinika Chordb Zakaznych, Chordb Watroby i Nabytych Niedoboréw Odpornosci
Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. J. Gromkowskiego

51-149 Wroctaw, ul. Koszarowa 5,

tel. 071326 13 25 w. 250;

faks: 07132552 42

Biuro organizacyjne:

Termedia Sp. z .0.

61-614 Poznan, ul. Wenedow 9/1
tel./faks 061 656 22 00
szkolenia@termedia.pl
www.termedia.pl
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eluazso

« Zatrudnie stomatologa
» Wynajme gabinet stomatologiczny
+ Wynajme gabinet lekarski

Konin, tel. 0 660 615 192

NZOZ,ARTDENTIS" w Tomaszowie Mazowieckim, ul. Zapiecek 16,
zatrudni lekarza dentyste oraz przyjmie na staz lekarzy dentystow.
,ARTDENTIS” Swiadczy petny zakres ustug stomatologicznych (ortodongja, protetyka, chirurgia) —
prywatnie i umowa z NZF. Przychodnia specjalizuje si¢ w implantologii stomatologicznej.
Zapewniamy nowoczesne wyposazenie (tomograf, OPG, RVG, laser, ozon, mikroskop itd.).
Duze mozliwosci rozwoju zawodowego.

e-mail: biuro@titaniumimplants.pl, tel. 0 515 264 916

Zapraszamy Kolezanki i Kolegéw - lekarzy specjalistow
zainteresowanych pracag w nowoczesnym osrodku medycznym
na Teofilowie w todzi

na zasadzie wspétpracy lub na etat

Oferujemy prace w stabilnym i zgranym zespole oraz bardzo
dobre i elastyczne warunki zatrudnienia. Chetnie podejmiemy
wspotprace w godzinach porannych oraz w soboty.

Praca dla lekarza:
okulisty dzieciecego, okulisty, alergologa, ginekologa
oraz dla lekarza:
neurologa, pulmonologa, diabetologa,
laryngologa, nefrologa.

Kontakt telefoniczny: 0 600 012 351 lub 0 602 859 697

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
»,Mega Med" Sp. z 0.0. w Befchatowie
zatrudni

lekarza okuliste
z |l st. specjalizacji lub réwnorzednym,
najchetniej w petnym wymiarze czasu pracy.
Oferujemy atrakcyjne warunki ptacy i pracy
w wielospecjalistycznym osrodku medycznym.
Forma zatrudnienia do uzgodnienia.

Zainteresowane osoby prosimy o kontakt telefoniczny,
tel. 0 603 375 279 lub 044 635 29 88

salve medica

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 wspétpraca
w godzinach przedpotudniowych oraz w soboty.

Szczegoty:
tel. 0601319 778 lub 042 254 64 04,
e-mail: rejestracja@salvemedica.pl

()

-
INVESTOR IN PEOPLE

ental

Den Dental Group

Dentists Required
South West England

Full-time or part-time position available,
local dental group in South Devon:
Exeter, Exminster,

Newton Abbot & Teignmouth

Beautiful area to live and work.
Excellent Team support
Mixed list (NHS and private)
New equipment,

Excellent remuneration

Contact Kelly on
+44 1626 772637
e-mail:

kellypitt@dendental.co.uk
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Praca

Nawiaze wspétprace z endodonta,
tel. 0505 101 611

NZOZ zatrudni lekarza dentyste, higie-
nistki na terenie Sieradza, Zdunskiej
Woli i Goszczanowa. Atrakcyjne warun-
ki pracy i ptacy,

tel. 043 827 3495, 0 502 612 990

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

tel. 0 604 358 831

Lekarza dentyste, pedodonte,
ortodonte zatrudnie w Konstantynowie
tédzkim,

tel. 0 602 100 246, 0 792 358 632

POZ w dzielnicy £6dZ-Gérna zatrudni leka-
rza interniste lub ze specjalizacja z me-
dycyny rodzinnej (mozliwy petny etat),
tel. 0609 160 800

NZOZ koto Rawy Mazowieckiej zatrudni le-
karza rodzinnego, interniste, pediatre
lub lekarzy w trakcie specjalizacji,

tel. 0605 477 353

Zatrudnimy lekarza (takze emeryta)

na 4 godziny dziennie, mile widziana spe-
gjalizacja z zakresu medycyny rodzinnej
lub interny (NZ0Z HARMA-MED., t6dz Wi-
dzew-Wschdd, ul. Elsnera 12)

tel. 0 603 790 599

Gabinet depilacji laserowej poszuku-
je lekarza dermatologa do konsultagji
dermatologicznej,

tel. 0603 611 866

NZ0Z na Zielonym Romanowie w to-
dzi zatrudni pediatre, pediatre aler-
gologa,

tel. 0505 012 242

Specjalista neurolog podejmie prace
na terenie todzi i okolic,

tel. 0 666 458 601

Zatrudnimy na pét etatu neonatologa lub
anestezjologa z doSwiadczeniem w od-
dziale neonatologicznym,

tel. 042 633 56 61 (Salve, Dorota Fudali)

NZOZ zatrudni lekarza dentyste,
tel. 0502 411 415

Dyrekgja SP Z0Z w tasku, ul. Warszaw-
ska 62, zatrudni lekarza specjaliste: neu-
rologa i otolaryngologa. Warunki za-
trudnienia do uzgodnienia na miejscu lub
telefonicznie,

tel. 043 675 2192
lub 043 675 55 55 w. 224

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

tel. 0 605 213 776

NZOZ w Aleksandrowie £6dzkim zatrudni
lekarza rodzinnego do pracy w POZ,

tel. 0 605 213 776

Nawiaze wspétprace z urologiem, orto-
peda, okulista (TOP-MED. £6d7, ul. Sny-
cerska 5), nowy gabinet po remoncie,

tel. 0601 260 660

NZOZ zatrudni lekarza okuliste, chetnie
emeryta,

tel. 0609 511396

NZOZ koto Rawy Mazowieckiej nawiaze
wspétprace z okulista na korzystnych wa-
runkach,

tel. 0 605 477 353

Zatrudnie lekarza dentyste w prywatnym
gabinecie (£6dz, osiedle Retkinia),

tel. 0501431184

Zatrudnimy lekarzy: endokrynologa,
okuliste, laryngologa, psychiatre, dia-
betologa, kardiologa, ginekologa, in-
terniste (POZ) i lekarzy na dyzury,

tel. 042 613 69 80

NZ0Z KOLMED w Kole (woj. wielkopol-
skie) poszukuje lekarza do pracy w POZ,
kontakt:

tel. 063 261 98 05

Zatrudnie lekarza na ob6z mtodziezowy,
tel. 0601 988 585

NZOZ w Radomsku zatrudni lekarzy den-
tystow,
tel. 0502 313 025 (po godz. 20)
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Technik elektroradiolog podejmie prace,
tel. 0 666 017 845

NZOZ w Pabianicach zatrudni dentyste,
tel. 0 605 213 776

Samodzielny Publiczny Zaktad Opie-

ki Zdrowotnej w Gtownie zatrudni leka-
rza rodzinnego lub w trakcie specjaliza-
¢ji z medycyny rodzinnej, lekarza chordb
wewnetrznych oraz lekarza pediatre
do pracy w POZ,

tel. 0 608 860 748
e-mail: spzoz-glowno@tlen.pl

NZOZ OPTIDENT zatrudni dentyste — Bra-
szewice, Sieradz,

tel. 0 600 358 530

Zespét Opieki Zdrowotnej £6dZ-Batu-
ty, ul. Smugowa 6, zatrudni lekarza
ginekologa. Szczegétowe informacje
na miejscu,

tel. 042 657 69 50

NZ0Z SALVE MEDICA nawigze wspdtpra-
ce zdoswiadczonym lekarzem w ocenie
badan tomografu komputerowego oraz
rezonansu magnetycznego,

tel. 042 254 64 04/31
e-mail: biuro@salvemedica.pl

Zatrudnie lekarza do pracy w zespole
wyjazdowym (karetka),

tel. 0602 231428

Samodzielny Publiczny Zespét Zaktadow
Opieki Zdrowotnej w Ptonisku, ul. Sien-
kiewicza 7, zatrudni lekarza w Szpi-
talnym Oddziale Ratunkowym ze spe-
cjalizacja z medycyny ratunkowej lub
specjalizujacego sie w tej dziedzinie.
Blizsze informacje udziela

tel. 023 6613837

(kierownik Dziatu Kadr)

Miejska przychodnia wieloprofilowa
LSrodmiescie” £odz, ul. Prochnika 11
zatrudni: lekarza ortopede na 1/2 eta-
tu. Szczegétowe informacje na miejscu,

tel. 042 633 66 33

Zatrudnie dentyste — NZ0Z na Widze-
wie w todzi,

tel. 0604 568 315

Dyrekcja Wojewddzkiego Szpitala dla Ner-
wowo i Psychicznie Chorych w Gnieznie za-
trudni lekarzy specjalistow lub chcacych sie
specjalizowac w dziedzinie psychiatrii, in-
terny, neurologii. Forma zatrudnienia do
uzgodnienia,

tel. 061 423 85 07

(kierownik kadr Regina Kudliriska)

lub 0601761839

e-mail: dziekanka@wp.pl

SP Z0Z w Sulecinie woj. lubuskie pilnie za-
trudni lekarza z | lub Il stopniem specjali-
zadji z chorob wewnetrznych badz chca-
ceqo sie specjalizowac w tej dziedzinie.
Bardzo dobre warunki zatrudnienia.

tel. 0601 550 484 lub 095 755 31 39
e-mail: zozsul@mp.pl

NZOZ zatrudni lekarza dentyste,
tel. 0605 889 905

Zatrudnie specjaliste dermatologa
na cze$¢ etatu, £6dz-Gorna,

tel. 0509 225 730

NZOZ EMITON zaprasza do swojej Porad-
ni Laryngologicznej przy al. Kosciuszki 3
w todzi pacjentow POZ w ramach naszej
umowy z NFZ. Zapewniamy specjalistow
ze szpitali klinicznych Uniwersytetu Me-
dycznego w todzi. Polecamy wizyty la-

ryngologa w Waszej jednostce. Kontakt:

tel. 042 634 75 08, 0 507 011 626

SP Z0Z we Wtodawie zatrudni specjali-
stow: chirurgii, ginekologii-potoznic-
twa, anestezjologii. Warunki zatrudnie-
nia do negocjaji.

tel. 0 602 530 025

e-mail: szpital@spzoz.wlodawa.pl

NZ0Z STOMATOLOGICZNY — Jarostaw
Niescior (okolice Wejherowa), posiada-
jacy kontrakt z NFZ, przyjmie do pracy,
w ramach umowy o prace, dentystow

(moze by¢ matzeristwo).
Zapewniamy mieszkanie.
Kontakt: tel. 0 505 209 905

Lokale

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

160

eluazso

Posiadam do wynajecia gabinet stomato-
logiczny kompletnie wyposazony: dwusta-
nowiskowy, kamera zewnatrzustna, skaler,
laser bio-stymulacyjny itd. Dobra lokaliza-
Gja w todzi,

tel. 0 606 985 058

Do wynajecia 180 m? powierzchni przysto-
sowanej do dziatalnosci medycznej (gabi-
nety, przychodnia), wejscie od frontu, par-
king, wszystkie media — £6dz,

tel. 0501 078 753

Kupie lub wynajme lokal na gabinet sto-
matologiczny na terenie todzi, takze przy
przychodni,

tel. 0 506 062 022

Wynajme od zaraz na korzystnych warun-
kach dobrze wyposazony gabinet stoma-
tologiczny w preznym NZOZ w Biatej Raw-
skiej, w woj. tddzkim (60 km od todzi,
blisko Warszawy),

tel. 0 605 477 353 lub 0 663 799 664

Lokal w centrum Zgierza
— pod POZ lub NZ0Z -
posiadam do wynajecia,

kontakt 0 509 520 627

Sprzedam

Sprzedam (osobie uprawnionej) testy psy-
chologiczne,
tel. 0 602 100 246

Sprawny unit stomatologiczny z fotelem,
kompresorem i pompa TANIO sprzedam,
tel. 0 601 364 406

Aparat tlenowy SEQUAL ECLIPSE 1000,
3 lata gwarangji,

tel. 0 693 461 697

R’.

Statystyczna analiza danych (obrdbka,
wykresy, metody statystyczne, opisy)
do prac dyplomowych i badawczych,
tel. 0785 627 614

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

Tereny, budynki, instalacje, architektura,
konstrukcja, wnetrza
www.projekty-budowlane.pl

Kompleksowa obstuga finansowa z zakresu
rozliczen z NFZ w stomatologii,
tel. 0517 061 348
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Walter Siegenthaler

ROZPOZNANIE ROZNICOWE

W MEDYCYNIE WEWNETRZNE]
Wydawca: MediPage, rok 2009, edycja 1, s. 560,
cena - 300 zt

Bezcenny przewodnik diagnostyczny z zakre- |
su catej medycyny wewnetrznej. Prezentuje
kompletng $ciezke diagnostyczng od objawu
do rozpoznania. Omawia wspdlne klasy obja-
wow we wszystkich podspecjalnosciach, tacznie z dermatologia,
neurologig i reumatologia. Zawiera ponad 780 ilustracji, algoryt-
my postepowania, obszerna bibliografie. Ksiazka przeznaczona
jest dla studentdéw, rezydentéw oraz praktykujacych lekarzy.
Uwaga! Wydanie polskie ukaze sie w dwdch tomach. Podana cena jest
ceng kompletu. Zamdwienia przyjmowane sg tylko na komplety. Zamé-
wienie tomu I jest rownoznaczne z zamdéwieniem tomu II. Drugi tom
zostanie wydany w lipcu 2009 r. Platno$¢ za oba tomy tacznie przy odbio-
rze tomu pierwszego.

-

J. L. Cameron, C. Sandone

ATLAS CHIRURGII

PRZEWODU POKARMOWEGO

Wydawca: MediPage, rok 2008, tom I, I i ITI, cena
jednego t. 120 z}, w komplecie taniej — trzy t. 300 zt
Czternascie lat temu BC Decker INC opubli-
kowal pierwsze wydanie znakomitego atla-

su chirurgii przewodu pokarmowego. Jego
autor — dr Cameron od$wiezyt i uaktualnit

to klasyczne dzieto, uzupetniajac je o techniki
laparoskopowe, opisujac nowe techniki operacyjne oraz przedsta-
wiajac aktualny stan chirurgii gastroenterologicznej. Poszczegdl-
ne tomy poswigcone sg chirurgii: tom I - pecherzyka zélciowego
i watroby, tom II - trzustki i §ledziony, tom III - przetyku. Atlas,
znakomicie ilustrowany akwarelowymi obrazami operacji, autor-
stwa Corinne Sandon, jest publikacja przeznaczong dla lekarzy
specjalistow oraz specjalizujacych sie¢ z zakresu chirurgii. Jest

to z pewnoscig dzieto wyjatkowe.

A. Thomas Stavros
ULTRASONOGRAFIA PIERSI
Wydawca: MediPage, rok 2007, s. 1030,
ilustr. — ponad 1500, cena - 250 zt

Ksigzka zostala napisana z mys$la o radio-
logach, chirurgach piersi, patologach, le-
karzach i technikach ultrasonografii oraz
mammografii, ktérzy wykonuja diagnostycz-
ne badanie ultrasonograficzne piersi. Przeka-
zuje wiedz¢ niezbedng do umiejetnego wy-
konania badania ultrasonograficznego piersi
i wiarygodnego interpretowania jego wynikéw. Prowadzi czy-
telnika krok po kroku przez wszystkie zagadnienia - od wyma-
gan stawianych aparaturze, przez technike badania i anatomie,
do poszczegdlnych zastosowan. Profesjonalne opisy odnoszg si¢
do badania zmian o znanej lokalizacji, oceny ultrasonograficz-
nej caltych piersi, réznicowania zmian ogniskowych na tagodne
i ztosliwe, interpretacji rozmaitych nieprawidtowosci wyste-
pujacych w piersiach, badania piersi meskiej, rozpoznawania

i okreslania stopnia zaawansowania raka.

MediPage Sp. z o0.0.
02-594 Warszawa, ul. J. Bruna 12/20,
tel. faks: 022 646 41 50; tel. kom. 0 602532535,
sklep internetowy: www.medipage.pl
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Z ogromnym smutkiem
zawiadamiamy, Ze
29 kwietnia 2009 r. odeszta

prof. dr hab. med.
Julita
Chojnowska-Jezierska
kierownik Kliniki Choréb
Wewnetrznych z Oddzialem
Farmakologii Klinicznej i Terapii
Monitorowanej UM w Lodzi

Urodzila si¢ w 1937 r.
w Warszawie, w rodzinie lekar-
skiej. Liceum Ogolnoksztalcace
ukonczyla w Lodzi i tu w latach
1954-1960 studiowala na Wy-
dziale Lekarskim Akademii
Medycznej. Po ukonczeniu stu-
diéw rozpoczeta prace w Woj-
skowej Akademii Medycznej
w Lodzi, w II Klinice Choréb
Wewnetrznych jako starszy asy-
stent (1963-1973). Po powstaniu
w 1974 r. Instytutu Medycyny
Wewnetrznej WAM objeta sta-
nowisko adiunkta w III Kli-
nice Chor6b Wewnetrznych,
w 1989 r. - stanowisko docenta,
aw 1993 r. - profesora nad-
zwyczajnego. Po kolejnej reor-
ganizacji i likwidacji III Kli-
niki Choréb Wewnetrznych,
w 1995 r. przeszta do Zakladu
Farmakologii Klinicznej In-
stytutu Choréb Wewnetrznych
WAM, ktérego kierownikiem
zostala w 2000 r.

Specjalizacje I stopnia
z chor6ob wewnetrznych uzy-
skala w 1965 r., II stopnia -
w 1969 r. W 1970 r. obronita
prace doktorska i uzyskata
stopien dr n. med., a po zrobie-
niu habilitacji w 1983 r. - sto-
pien dr hab. n. med. Tytut na-
ukowy profesora zwyczajnego
z rak prezydenta RP otrzymata
w 1998 r. W 2002 r. zostata
specjalista Europejskiego To-
warzystwa Nadci$nienia Tet-
niczego.

Po powstaniu w 2002 r.
todzkiego Uniwersytetu Me-
dycznego zostala kierownikiem
Zaktadu Farmakologii i Terapii
Monitorowanej z Oddzialem
Choréb Wewnetrznych na Wy-
dziale Wojskowo-Lekarskim.
W lutym 2005 r. Zaktad zostat
przeksztalcony uchwalg Senatu
w Klinike Choréb Wewnetrz-
nych z Oddzialem Farmakolo-
gii Klinicznej i Terapii Moni-
torowanej, w ktérym funkcje
kierownika pelnita do konca
zycia.

0Od 1999 r. Pani Profesor
byla przewodniczaca Komisji
Farmakologii Klinicznej Ko-
mitetu Terapii i Nauk o Leku
PAN. Pod Jej kierunkiem
Komisja dziatata niezwy-
kle sprawnie i owocnie, byta
wspolorganizatorem szeregu
konferencji ogélnopolskich.
Dzigki staraniom Pani Profesor
i w wyniku pracy calej Komisji
Farmakologii zostaly opra-
cowane uchwaty, dotyczace
zagrozen wynikajacych ze sto-
sowania preparatow ziolowych
oraz wplywu niepozadanych
dziatan lekéw na bezpieczen-
stwo ruchu drogowego.

Wiele czasu i wysitku Pani
Profesor po$wiecila pracy w To-
warzystwie Terapii Monito-
rowanej. W latach 2001-2005
petnita funkcje prezesa TTM.
W tym okresie Towarzystwo
preznie si¢ rozwineto. Byla
przewodniczgca Komitetu Or-
ganizacyjnego dwoch Ogol-
nokrajowych Zjazdéw TTM
w 2001 r. w Spale i w 2005 .

w Lodzi. Wiele energii i mréw-
czej pracy poswiecita dziatal-
noéci wydawniczej TTM jako
redaktor naczelna kwartalnika
»Problemy Terapii Monitoro-
wanej”.

Gléwnym kierunkiem za-
interesowan Pani Profesor byta
lipidologia, kardiologia i farma-
kologia kliniczna. Prowadzita
badania nad zagrozeniami
zwigzanymi z menopauzg u ko-
biet, skutecznoscig, bezpie-
czenstwem i wlasciwosciami
plejotropowymi lekéw hipoli-
pemicznych, stosowaniem fla-
wonoidéw w leczeniu zespotu
metabolicznego. Swymi bada-
niami przyczynita si¢ do roz-
woju terapii hipolipemicznej
w Polsce. Jej prace budzity zywe
zainteresowanie w Polsce i za
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granicg, byly inspiracja dla in-
nych badaczy.

Pani Profesor byta redakto-
rem dwdch monografii ksigzko-
wych z serii: ,Leki wspdlczesne,
ktdre warto znac¢” oraz autorem
17 rozdzialéw w ksigzkach
i 252 publikacji w polskich i za-
granicznych czasopismach na-
ukowych. Przedstawila 230 prac
na zjazdach krajowych i zagra-
nicznych. Pod jej kierunkiem
23 lekarzy uzyskato specjaliza-
cje IiII stopnia z chordb we-
wnetrznych, byla promotorem
10 przewodéw doktorskich
i opiekunem jednej rozprawy
habilitacyjnej.

Wsréd studentéw znana
byla ze swoich wspaniatych wy-
kladow. W sposob niezwykle
jasny i prosty potrafita przed-
stawi¢ trudne zagadnienia,
zawsze oparte na najnowszej
literaturze. Byta znakomitym
lekarzem, wybitnym naukow-
cem, wyrozumialym nauczy-
cielem, ale przede wszystkim
wspaniatym cztowiekiem.
Potrafila znalez¢ rozwigzanie
w najtrudniejszych sytuacjach,
niemal z matczyng czuloécig
pomagala nam w pracy.

Drzwi do gabinetu Pani
Profesor byly zawsze dla nas
otwarte, z kazdg drobnostka
moglismy sie do niej bezpo-
$rednio zwraca¢. To jej mo-
wiliémy o wszystkich naszych
problemach, nie tylko zawo-
dowych, ale tez osobistych,
rodzinnych. Cieszyla si¢ z na-
szych sukcesow, mobilizowata
do dalszych dziatan, martwita
sie i ptakata razem z nami.
Udalo jej si¢ stworzy¢ niepo-
wtarzalng, wspanialg atmosfere
W pracy opartg na przyjazni
i wzajemnym poszanowaniu.
Byta wielkg patriotka, wierna
tradycji polskiej, czlowiekiem
honoru i zasad.

Przetrwa dzigki pamieci
wszystkich tych ludzi, ktorzy
Ja znali, zostawiajac wspaniate
dziedzictwo naukowe, etyczne,
moralne.

Wspétpracownicy

z Kliniki Choréb Wewnetrznych
z Oddziatem Farmakologii Kli-
nicznej I Terapii Monitorowanej
UM w Lodzi
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Wspomnienie
o Jarku Wlazlowskim

Jest takie powszechnie zna-
ne powiedzenie, ze ludzi do-
cenia sie po $mierci, odnosze
jednakze wrazenie, Ze nie doty-
czy to lekarzy. Dobry lekarz jest
doceniany za zycia i nie chodzi
tu bynajmniej o wymiar ma-
terialny, lecz wymiar ludzkiej
wdzieczno$ci..

Jest rzecza naturalna, Ze ta-
kie relacje zachodza miedzy
pacjentem a lekarzem, ale jakze
czesto — chod sobie tego moze
nie uzmystawiamy - podobnie
dzieje si¢ miedzy lekarzami.
Poczawszy od okresu studiow,
gdy wzajemnie sie wspieramy
w trudach zwigzanych ze zda-
waniem egzaminéw i zaliczen,
potem mobilizujemy przy zdo-
bywaniu kwalifikacji zawodo-
wych, wreszcie gdy konsultuje-
my nawzajem swoich pacjentéw
i dzielimy si¢ sukcesami i pro-
blemami zawodowymi. Czgsto
takie relacje owocuja najczyst-
szym wymiarem przyjazni,
ktory siega daleko poza zycie
zawodowe.

Taka przyjazn polaczyla
mnie i dr. Jarka Wlaztowskie-
go. Oproécz czestych kontak-
tow zawodowych, wspdlnie
planowali$my wakacje, czy tez
konsultowalismy postepy edu-
kacyjne naszych dzieci, dzielac
sie rado$ciami i troskami zycia
codziennego Stali$my sie dla
siebie wrecz niezastapionymi

partnerami, przyjaciélmi na do-

bre i zle, takimi Prawdziwymi
Przyjaciéimi. Takich Przyjaciét
nie posiada si¢ wielu, mozna
ich zwykle wyliczy¢ na palcach
jednej reki. Jesli niespodziewa-

nie odchodzg, pozostaje po nich

pustka, ktéra zmusza do gtebo-
kiej refleksji nad tym, co bez-
powrotnie przeminelo...

I wtedy cztowiek pozostaje
rozdarty miedzy ogromnym
smutkiem, ze opuscila go ser-
deczna, bliska osoba, a ogromng
wdzigcznoscig, ze mogl taka
osobe spotka¢ na drodze swe-
go zycia. Pomimo zatem zalu,
ktéry towarzyszy temu rozsta-
niu, jestem wdzigczny losowi,
ze mialem to szczedcie przyjaz-
ni¢ si¢ z Jarkiem. Trudno jest
okresli¢ w krotkich stowach
czlowieka, ktdrego si¢ zna po-
nad pét zycia, jednak Jego ce-
chy, ktére same sie nasuwaja,
to takie, zZe byl osobg niezwykle
wrazliwg, obowigzkowy, ema-
nujaca cieplem i poczuciem
humoru... I pewnie mozna by
bylo te cechy jeszcze mnozy¢,
ale Jarek nie lubit laurek, wiec
na tym poprzestane.

Jeszcze w uszach zalobni-
kéw dzwiecza stowa prof. Da-
nuty Chlebnej-Sokot, odnoszace
sie do Jego zastug zawodowych
i ofiarnej, petnej trudnych
kompromiséw pracy w klinice
propedeutyki pediatrii, gdzie
Jarek pracowat od 1989 r. Wy-
pada wspomnie¢, ze pochodzil
z rodziny lekarskiej (brat bliz-
niak jest znanym kardiologiem,
mama stomatologiem, tata gine-
kologiem, a Zona radiologiem),
co niewatpliwie rzutowalo na jego
szczegblng wrazliwo$¢ na potrze-
by i problemy pacjentow.

W karierze lekarskiej naj-
pierw zdobywat szlify pod
okiem prof. Marii Golebiow-
skiej. Obronil prace doktorska
z zakresu farmakologii amino-
glikozydow, a nastepnie jego
zainteresowania zawodowe
przeniosty si¢ do obszaru aler-
gologii wieku rozwojowego.
Specjalizacje I stopnia z pedia-
trii uzyskat w 1993 r., a II stop-

nia — w 1997 r., by w 2004 r.
zdoby¢ specjalizacje z alergolo-
gii. Od 2001 r. sprawowal funk-
cje zastepcy kierownika Kliniki
Propedeutyki Pediatrii 16dzkiej
Akademii Medycznej, obecnie
Uniwersytetu Medycznego. Byt
autorem wielu prac z zakresu
alergologii i badan wysitkowych
u dzieci z astmg oskrzelowa.
Czynnie uczestniczyt w zjaz-
dach krajowych i zagranicz-
nych, wygtaszajac liczne referaty
i prace oryginalne. Zajmowal si¢
dydaktyka i szkoleniem pody-
plomowym. Wyrazem akcep-
tacji Jego postaci w srodowisku
lekarskim byt wybér Jarka jako
delegata do Okregowej Izby Le-
karskiej w Lodzi, gdzie piasto-
wal funkcje w sadzie lekarskim.

Jarek byt osoba barwna, jego
celne zarty i btyskotliwe riposty
pozostang na dtugo w pamie-
ci tych, ktérzy mieli szczeécie
go zna¢. To poczucie humoru,
polaczone z niezobowigzujacym
wsparciem w trudnych dniach,
stanowito mieszanke lepsza
od analgezji. Wiem co$ o tym,
gdyz przebywajac jako pacjent
szpitalny bytlem niemal codzien-
nie odwiedzany przez Jarka
i kazdorazowo wlasnie na te od-
wiedziny czekatem.

Dzieki Ci, Jarku, za
wszystko — wiem, ze tak czy
owak z pewnoécia spotkamy
sie na tym lepszym ze $wia-
tow. Dziwie si¢ jednak nieco,
ze i Panu Bogu zdarzajq sie
takie ,,czeskie btedy”, bo jak
inaczej wytlumaczyc¢ fakt,
ze odszedl od nas znakomity
pediatra, alergolog i przyjaciel,
przezywszy lat ledwie 46.

Czes¢ Jego pamigci!

Tomek Gwardys
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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
Anna Sychowicz - poniedziatek 11°0-13%
Jarostaw Klimek — wtorek 14%°-15%°
piatek — 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 pracownikéw)

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 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
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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 wspéipracy!



Atrakcyjna nieruchomos¢ na Twoj biznes!

Nieruchomosc¢ potozona w todzi
przy ul. Sokola 14 (r6g Zygmuntowskiej),
w sgsiedztwie szpitala im. Kopernika.

Sktada sie z trzech budynkow
stanowiacych jedng catos¢,
powierzchnia uzytkowa 1000 m?,
zaprojektowana z myslg o dziatalnosci
medycznej, w tym ponad 100 metrowa
apteka z zapleczem.

Oficyna z przeznaczeniem na hotel,
pokoje goscinne dla przyjezdnych.

Nieruchomosc¢ nadaje sie tez na wszelka inng dziatalnos¢:
biurowa, handlowg, ustugowa. Liczy sie tylko dobry pomyst i kreatywnos¢!

Mozliwa sprzedaz, dzierzawa lub inne propozycje.
Telefon kontaktowy 0 501 497 804

db kredyt gotéwkowy

Bez zaswiadczenia o zarobkach!

Dla lekarzy kredyt bez
zbednych formalnosci!

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

Nie wymagamy za$wiadczenia o zarobkach.

Wystarczy dyplom lekarza lub dyplom ukonczenia
studiéw medycznych!

Grupa Deutsche Bank

Zapraszamy do Placowki db kredyt w t.odzi:
ul. Piotrkowska 49, tel. (042) 664 80 30 — db\kzs/dyt B

Deutsche Bank PBC S.A. Centrala, Al. Armii Ludowej 26, 00-609 Warszawa. RRSO dla kwoty kredytu 90 000 zt udzielonego na 72 miesiace, z ubezpieczeniem, na dzieri 14.01.2009 r. wynosi od 11,61%.



Opel Insignia Sports Tourer.

Odkryj przestrzen w wersji kombi.

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 $wiatta w zaleznosci od warunkéw na drodze.

www.opel.com.pl

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

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

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




