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Nasza oktadka

Karnawat w petni, a tymczasem...

codziennos¢ ,nie rozpieszcza” srodowiska

lekarskiego: kontrowersyjne propozycje
reformy w ochronie zdrowia, dyskusyjne

rozwiazania legislacyjne, stresujaca pracal

Od redakcji

O zdrowiu w... karnawale

W cieniu dyskusji wokot dwéch wydarzen, jakie poruszyty pol-
skie spoleczenstwo: podania do publicznej wiadomosci raportu ro-
syjskiego MAK-u na temat katastrofy polskiego samolotu pod Smo-
lefiskiem oraz ogloszenia daty beatyfikacji naszego papieza Jana
Pawta II, tocza si¢ w Sejmie prace nad rzadowymi projektami ustaw
z tzw. pakietu zdrowotnego. Chyba niespiesznie, bo do mediow
przedostaje si¢ na ten temat niewiele informacji, natomiast coraz
glo$niej rozne gremia, nie tylko lekarskie, zaczynaja krytykowac
proponowane przez Ministerstwo Zdrowia rozwigzania, zawarte
w projektach poszczegdlnych aktow prawnych z tego zestawu.

W tym numerze ,Panaceum” krytycznie wypowiada si¢
na temat planowanej likwidacji LEP-u i LDEP-u oraz przeniesienia
praktycznej nauki zawodu lekarza i lekarza dentysty ze stazu pody-
plomowego na studia medyczne rektor UM w Lodzi - prof. Pawet
Gorski. Nazywa on nieprzemys$lanymi réwniez przymiarki do prze-
ksztalcenia szpitali klinicznych w sp6iki, z kolei w sprawie komer-
cjalizacji szpitali wojewddzkich na proponowanych przez resort
zasadach protestujg marszatkowie wojewodztw. Czy te glosy beda
w ogodle wysluchane i brane pod uwagg, skoro minister Ewa Kopacz,
przy wsparciu swoich wiceministréw, jak czolg zmierza do reali-
zacji wlasnych koncepcji na uzdrowienie chorej stuzby zdrowia? -
mozna mie¢ co do tego watpliwosci, podobnie jak na zablokowanie
niektdrych przynajmniej rozwiazan przez postow czy senatorow.

Tymczasem mamy karnawal, a wraz z nim przyszedt czas
na przystowiowe tance, hulanki i swawole - ktorych tradycje w stylu
staropolskim mogli pozna¢ uczestnicy izbowej imprezy pn. ,,Dzien
na dworze polskim”, a takze na obchodzone od niedawna, a im-
portowane ,zza wielkiej wody” $wieto zakochanych, obchodzone
pod patronatem $w. Walentego.

Wszystkim naszym Czytelnikom zyczymy zatem z tych
dwdch okazji duzo mitosci i wesolej zabawy. Oby nie przeholowaé
z alkoholem - przed czym przestrzega w tym numerze naszego pi-
sma pelnomocnik ORL ds. zdrowia (a w zasadzie uzaleznien) leka-
rzy — Leszek Dobrowolski.

Nina Smolet

Milo nam poinformowa¢, ze inicjatywa Komisji Kultury ORL zor-
ganizowania chéru tédzkiej OIL, ma szanse na realizacje. Nasz gru-
dniowy apel o zglaszanie si¢ chetnych nie przeszed! bez echa. Wkrétce
rozpoczng si¢ pierwsze proby choru, ktére - jak wstepnie ustalono —
odbywac si¢ beda w Klubie Lekarza w kazdy piatek, o godz. 18.

Opieki nad chérem podjeta si¢ chérmistrzyni - mgr sztuki Maria
Hubluk, absolwentka t6dzkiej Akademii Muzycznej w Lodzi, gdzie stu-
diowata na Wydziale Kompozycji, Teorii Muzyki, Rytmiki i Edukacji
Artystycznej, a wczesniej pobierala nauke gry na fortepianie oraz $piewu.
Na swoim koncie ma juz do§wiadczenie z zakresu prowadzenia zespotow
wokalnych, aktualnie doskonali umiejetnosci na Podyplomowym Stu-
dium Chérmistrzowskim Akademii Muzycznej w Bydgoszczy.

Na terenie innych izb funkcjonuja juz takie grupy wokalne, ktore
nawet wspolnie koncertujg. Pierwszy Ogoélnopolski Koncert Lekarzy,

w ktorym uczestniczyty rowniez izbowe chory, odbyl sie w pazdzierni-
ku 2010 r. Na kolejnym moze bedzie sie juz mégt zaprezentowa¢ zespot
z Lodzi.
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Organizatorzy Ogdlnopolskiego
Konkursu Literackiego pod hastem

Jestem Stqd

przypominajg zainteresowanym,
ze uroczyste zakonczenie konkursu
odbedzie sie 20 lutego 2011 r.

W tym dniu zapraszamy do Klubu
Lekarza na godz. 17, gdzie nastapi
ogtoszenie wynikéw oraz wreczenie
nagrod i wyréznien.
Laureaci zostang poinformowani
indywidualnie i beda proszeni
0 zaprezentowanie swych utworéw.
Spotkanie uswietnig
wystepy Kabaretu OIL ,Bak”.

Blizsze informacje:
sekretariat Biura OIL w todzi - Iwona Szelewa, tel. 42 683 17 91, w. 110
Informujemy ponadto, ze karnawatowe Bale Lekarzy odbeda sie tradycyjnie rowniez

w Betfchatowie oraz Wieluniu, oba w jednym terminie - 12 lutego br. (sobota).
Szczegdtowe informacje w siedzibach delegatur: piotrkowskiej i sieradzkiej.

Komisja Kultury t6dzkiej ORL zaprasza na kolejne imprezy do Klubu Lekarza,
ktére odbeda sie pod koniec lutego oraz na poczatku marca tego roku:

Na 26 lutego br. (sobota) zaplanowany zostat

Bal Karnawatowy

Na wszystkich uczestnikéw czeka szamparnska zabawa
przy dobrej muzyce. Obowiazujg kostiumy karnawatowe,
najlepsze zostana nagrodzone. Poczatek — godz. 20.

Z kolei 8 marca br. (wtorek) odbeda sie

Ostatki Jazzowe

Przewidziano wystep jazzowej gwiazdy. Poniewaz tzw. ostatki po-
krywaja sie w tym roku z Dniem Kobiet, dla uczestniczek imprezy
przewidziano niespodzianki. Poczatek — godz. 19.




Stowo Prezesa

Nie mozemy
»~zamiata¢ pod dywan”

Zimowy czas to wigcej chwil na re-
fleksje, na planowanie nowych inicjatyw,
ale to réwniez przestrzen karnawatowych
atrakeji, ktore powinny radosnym nastro-
jem dodawac energii na przyszle miesiace.
Energii, czerpanej takze z roz§wietlonego
w promieniach blekitu, unoszacego sie nie-
skonczonosciag ponad $nieznobialg otuling
$pigcej natury. Jakze latwiej przetrwaé nam
mrozne tygodnie, kiedy potrafimy dostrzec
piekno zimowego $wiata, kiedy odnajduje-
my sens codziennych ucigzliwosci i z uémie-
chem stonica wygladamy wiosny.

Spogladajac jednak dzi$ za okno, widze
$wiat w mglistej szarudze, jakby przytloczo-
ny ciezarem chmurnych trosk i probleméw,
ktére doskwieraja naszej zawodowej rzeczy-
wisto$ci. Mimo mojego pisma do Marszatka
Wojewodztwa Lodzkiego, kolejni lekarze
doswiadczajg wysokich kar ze strony Urze-
du Marszalkowskiego za brak rocznych
sprawozdan, dotyczacych ilo$ci wytwo-
rzonych odpadéw medycznych. Nie wiem,
czym tlumaczy¢ wyjatkowo dotkliwe kon-
sekwencje, ktore zastosowano tylko na te-
renie naszego wojewddztwa, nie baczac
na watpliwoéci interpretacyjne przepisow
prawnych w tym zakresie, jak i znikoma
szkodliwo$¢ skutkow niedopetnienia biuro-
kratycznej powinnosci przez prowadzacych
praktyki lekarskie.

Brak dostarczenia sprawozdania do or-
ganu urzedniczego nie oznacza wszak,
ze w zakresie faktycznej likwidacji odpadow
lekarz nie dopetnit swoich obowiazkéw.
Bez watpienia wystarczajace byloby w ta-
kich przypadkach zastosowanie w pierw-
szej kolejnosci wezwania do uzupelnienia
wymaganych dokumentéw lub pouczenie
wobec przedsiebiorcy. Czy surowos¢ kar,
niewspdtmierna do przewinienia, ma by¢
wyznacznikiem relacji 16dzkiej wladzy
samorzadowej ze sSrodowiskiem lekarskim?
Odpowiedzi na to pytanie bede oczekiwal
w trakcie osobistego spotkania z Marszal-
kiem, ktére wkrétce zapewne nastapi.

Od wielu lat zmagamy si¢ z nierzetelno-
$cig dziennikarska, ktora prowadzi do wy-
paczania obrazu zawodu lekarza w odbio-
rze spolecznym, zwlaszcza w odniesieniu
do poszanowania zasad etycznych. Jesli
jednak zalezy nam na skuteczno$ci podej-
mowanych dzialan, to nie mozemy dostar-
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czaé argumentow, obracajacych w pyt nasze
starania. Kilka tygodni temu uprawomocnit
sie wyrok Naczelnego Sadu Lekarskiego,
zawieszajacy na trzy lata prawo wykonywa-
nia zawodu biatostockiemu lekarzowi, ktory
w celu skompromitowania przetozonego,
wynajal przypadkowe osoby, a nastgpnie
zorganizowal i oplacil prowokacje tapow-
karskg. To haniebne zdarzenie na szczeécie
mialo miejsce daleko stad, ale czy w naszym
otoczeniu relacje srodowiskowe nie pozosta-
wiajg wiele do zyczenia?

Jedna z t6dzkich gazet opisata w ostat-
nim czasie sprawe dotyczaca egzaminu
specjalizacyjnego mtodej lekarki, ktora
legta cieniem na $rodowisko akademickie.
Do kontrowersji woko! rzetelnoéci prze-
prowadzenia czeéci praktycznej egzaminu,
zakonczonego wynikiem negatywnym, do-
faczono w publikacji stowa, wypowiedziane
przez lekarzy wobec siebie, w ktére do dzi$
trudno mi uwierzy¢. Nie moge pogodzic si¢
z faktem, ze dla oceny umieje¢tnosci kan-
dydata na specjaliste, egzaminator dobywa
stowa ,,beton” i nie moge znalez¢ zadnych
okolicznosci, ktére moglyby usprawiedliwi¢
publiczne ponizenie lekarza przez lekarza!
To nie jest, niestety, jedyny przyklad animo-
zji Srodowiskowych z udzialem luminarzy
16dzkiej medycyny w ostatnich tygodniach,
nad czym naprawdeg boleje.

Na godno$¢ naszego zawodu pracujemy
wszyscy, ale szczegolna odpowiedzialnoéé
spoczywa na nauczycielach zawodu, na oso-
bach z tytutami naukowymi, ktérzy swoja
postawa wyznaczajg standardy zachowan
wielu mlodym adeptom. Samorzad lekar-
ski jest od tego, aby pomagac rozwiazywac
wewnetrzne konflikty, aby w imi¢ wspdl-
nego dobra wspoldziataé na rzecz obrony
warto$ci, ktorych wyznacznikiem sg zapisy
Kodeksu Etyki Lekarskiej. Izba lekarska
nie moze jednak nie reagowa¢ na przyktady
zachowan, ktére deprecjonuja pozycje na-
szego zawodu w spoleczenstwie i nie moze
»zamiata¢ ich pod dywan”. Jestesmy po to,
aby broni¢ lekarzy, zwlaszcza tych najstab-
szych, ktérzy w zetknieciu z reliktami feu-
dalnej przesztoséci czuja si¢ bezradni i zdani
na samotnosc.

Z notatnika rzecznika

M CKD ruszy pelna para

Na trzydziestg piata rocznice rozpocze-
cia budowy, Centrum Kliniczno-Dydak-
tyczne w Lodzi przyjmie pierwszych pa-
cjentow. Do konca marca br. ma ruszy¢
Zaklad Diagnostyki Obrazowej, a nieba-
wem rozpoczng prace kliniki przepro-
wadzane z budynkoéw szpitali uniwer-
syteckich UM w Lodzi. Jako pierwsze
zagoszczg w CKD kardiologia i kardio-
chirurgia. Do wykonczenia pozostanie
jeszcze siedem z dwunastu pieter. Pla-
nuje sig, ze trzydziesci jeden klinik roz-
gosci sie na o$miu pietrach, a pozostate
powierzchnie zajma przychodnie, labo-
ratoria i sale wyktadowe. W nowej czesci
Centrum powstanie m.in. aula na tysiac
miejsc, sale dydaktyczne, osiem sal kom-
puterowych, wirtualne laboratoria oraz
pomieszczenia socjalne, techniczne i ma-
gazynowe. Zakonczenie budowy przewi-
dziano na potowe 2012 r. Catkowita war-
to$¢ projektu wynosi blisko 72,69 mln zl,
z tego dofinansowanie ze $rodkéw Euro-
pejskiego Funduszu Rozwoju Regional-
nego siega ponad 64,5 mln zt.

Zrédlo: ,,Gazeta Wyborcza £.6dz”

M Pierwszy PET w Lodzi

20 grudnia ub. r. uroczyscie przekaza-
no do uzytku pracownie Pozytonowej
Tomografii Emisyjnej (PET) w Szpita-
lu MSWiA w Lodzi. Koszt stworzenia
pracowni wyniost okoto 8 mln z1. Pra-
cownie prowadzi¢ bedzie firma Voxel
SA skupiajaca specjalistéw diagnostyki
obrazowej. Na terenie szpitala bedzie ona
$wiadczy¢ ustugi w ramach kontraktu

z NFZ, szpital bedzie czerpal korzysci

z tytulu najmu pomieszczen. Pracownia
PET powstanie rowniez w Szpitalu im.
M. Kopernika. Pierwsi pacjenci skorzy-
staja z niej w styczniu 2013 r. Wczesniej
trzeba przygotowaé pomieszczenia,

w ktorych znajdzie si¢ tomograf kom-
puterowy, skaner oraz specjalistyczne
laboratorium.

Zr6dto: Urzad Miasta Lodzi, inf. wt.

M ICZMP: ratunek przez
komercjalizacje

Instytut Centrum Zdrowia Matki Po-
lki w Lodzi ma zosta¢ przeksztatcony

w jednoosobowa spétke Skarbu Pan-
stwa, co umozliwi placéwce skorzystanie
z pomocy budzetu panstwa. Dyrekcja
ICZMP i Ministerstwo Zdrowia opraco-
wujg plan ratunkowy dla placowki. Wy-
soko$¢ zobowigzan szpitala utrzymuje
sie na poziomie okoto 170 mln zI. Ktopo-

cigg dalszy nas. 13 =
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,Pakietem”

w uczelnie medyczne

»~Panaceum” rozmawia z prof. dr. hab. n. med. Pawtem
Gorskim, rektorem Uniwersytetu Medycznego w todzi

»Panaceum”: — Trwa w srodowiskach
medycznych calego kraju dyskusja, doty-
czaca rzadowego pakietu projektow ustaw
zdrowotnych, ktore jesienia minionego
roku skierowane zostaly do Sejmu, gdzie
aktualnie staly si¢ przedmiotem obrad spe-
cjalnych komisji. Nas szczegdlnie interesuje
projekt aktu prawnego zmieniajacego wiele
zapisow obecnie obowiazujacej ustawy o za-
wodzie lekarza ilekarza dentysty. Wprowa-
dza on wrecz rewolucyjne zmiany w zasa-
dach ksztalcenia w tych zawodach, zaréwno
w trybie podyplomowym, jak i samych
studiow medycznych. Prezentowali$my
w naszym pi$mie nr 11-12/2010 krytyczne
stanowisko w tej sprawie Konferencji Rek-
toréw Akademickich Uczelni Medycznych
z pazdziernika ub. r., a jaka jest osobista
opinia Pana Rektora na ten temat?

Pawel Gorski: - Moze zaczne od po-
mystu likwidacji Lekarskiego i Lekarsko-
-Dentystycznego Egzaminu Panstwowego.
Ot6z taki obiektywny egzamin zewnetrzny,
wszystko jedno czy bedzie nazwany i pro-
wadzony tak jak dotychczas, czy pod jaka$
inng nazwa i w innej formie, jest absolutnie
niezbedny. Jest to bowiem wymag zapisany
w protokotach Procesu Bolonskiego, zwia-
zany z procesem akredytacyjnym wszyst-
kich uczelni wyzszych w Europie, nie tyl-
ko medycznych, ktéry wymusza istnienie
zewnetrznej formy ewaluacji, czyli oceny
poziomu ksztalcenia w odniesieniu do przy-
jetych ogélnie kryteriéw europejskich.
Osobiscie jestem krytyczny wobec obecnej
formy LEP-u i LDEP-u, ktéra powinna pod-
lega¢ dyskusji i ewolucji, ale co do zasady
nie jestem takiemu egzaminowi przeciwny.
Trudno mi nawet wyobrazi¢ sobie, zeby
zostat on zlikwidowany, bo wéwczas na-
sze uczelnie przestaja sie liczy¢ nie tylko
w Europie, a zdobyte na nich kwalifikacje
i dyplomy nie bedg uznawane. Poza tym,
eliminujac ten istotny, obiektywny w sumie
miernik rekrutacji kandydatow na specjali-
zacje, w tym zwlaszcza w trybie rezydentury,
proponuje sie przyja¢ kryterium w postaci
oceny koncowej ze studiéw oraz rozmowy
kwalifikacyjnej, co - moim zdaniem - grozi
obnizeniem jakosci ksztalcenia na naszych
uczelniach, a nadto wprowadzeniem ele-
mentu subiektywnego do tego procesu.

»P”: - Co powoduje, Ze ministerstwo
zaproponowalo likwidacje egzaminu, bez
wprowadzenia alternatywnego rozwiazania?

4 PANACEUM

P.G.: - Powodem jest — co nie jest prze-
ciez tajemnicg — nerwowe szukanie przez
resort oszczedno$ci w wydatkach budzetu
panstwa na ochrone zdrowia, w tym réw-
niez na ksztalcenie kadr medycznych. Takie
dziatania wydajg si¢ by¢ moze efektowne,
ale ich skutki na pewno nie beda efektywne.

»P”: — Alternatywa dla LEP-u i LDEP-u
moglby by¢ jednolity egzamin testowy
konczacy studia na wszystkich uczelniach
medycznych w kraju, przeprowadzony
w jednym terminie, przy zachowaniu jego
uczestnikom anonimowosci oceny prac,

o czym mowil w wywiadzie radiowym
prof. Marek Krawczyk, rektor Warszaw-
skiego Uniwersytetu Medycznego.

P.G.: - W tej sprawie nie ma jedno-
znacznego stanowiska rektoréw uczelni
medycznych, ktérzy - co podkreslam - nie
s3 przywigzani do obecnej formy egzaminu
lekarskiego i lekarsko-dentystycznego, ale
uwazaja, ze co do zasady powinny one spet-
nia¢ podstawowe kryteria obiektywizmu.
Zachowac¢ niezaleznos$¢ od wplywu poszcze-
gblnych uczelni, co wymaga pewnej centrali-
zacji w ich przygotowaniu i przeprowadzaniu,
nawet jedli utracg obecny charakter i stang sie
sprawdzianami, koficzacymi tok studiow.

»P”: — Czy jednak LEP i LDEP w obec-
nej formie mozna uznac za w pelni obiek-
tywne sprawdziany wiedzy posiadanej
przez mlodego lekarza ilekarza dentyste?

P.G.: - Mozna mie¢ co do tego watpli-
wosci... Z tym, ze jesli chodzi o etap ich
przygotowania przez Centrum Egzamindw
Medycznych w Lodzi, to - moim zdaniem
- nie ma zadnych szans na tzw. przecieki.
Wszelkie bowiem prace nad pytaniami te-
stowymi, wlacznie z przygotowaniem for-
mularzy, sg pilnie strzezone i kontrolowa-
ne, moze nawet bardziej, niz to robig CBA
i ABW razem wziete. Okazuje si¢ natomiast,
ze na nizszych szczeblach, czyli w niektd-
rych miejscach przeprowadzania egzami-
néw w terenie, ale nie w samej Lodzi, te za-
bezpieczenia ulegajg... rozszczelnieniu.

»P”: - Przejdzmy do propozycji, jakie
Ministerstwo Zdrowia prezentuje w od-
niesieniu do praktycznej nauki zawodu
lekarza i lekarza dentysty. Staz podyplo-
mowy bedzie zlikwidowany, co ma sie¢
dokona¢ w 2018 r., do tego czasu ma nasta-
pi¢ upraktycznienie toku studiow w uczel-
niach medycznych. Jakie jest zdanie Pana
Profesora w tej sprawie?

P.G.: - Uwazam osobiscie, zresztg rek-
torzy innych uczelni to zdanie podzielaja,
ze upraktycznienie studiéw medycznych
jest mozliwe technicznie, przy wczeéniej-
szym opracowaniu i wdrozeniu zmienio-
nego programu studiow, ale wiazaloby sie
z poniesieniem przez uczelnie bardzo wyso-
kich naktadéw oraz przeprowadzeniem po-
waznej reorganizacji. Po pierwsze — dotyczy
to kadry naukowo-dydaktycznej, po drugie
- zmian technologicznych w prowadzeniu
nauczania, co wigze si¢ m.in. z technicznym
wyposazeniem sal wykladowych.

»P”: = Zacznijmy od zmian kadro-
wych...

P.G.: - Obecnie nadal staram sie
zmniejsza¢ na 16dzkim Uniwersytecie Me-
dycznym przerosty kadrowe, dostosowujac
liczebno$¢ pracownikéw naukowo-dydak-
tycznych do aktualnych potrzeb i wymo-
géw. Oczywiscie, w rozsadnych granicach,
bo pewien ,,zbytek” jest w tym obszarze ko-
nieczny, aby nie doprowadzi¢ do zminima-
lizowania masy krytycznej, co moze utrud-
ni¢ tworcza dziatalnos¢ uczelni i ostabic jej
znaczenie pod katem osiagnie¢ naukowych.
Przeniesienie praktycznej nauki zawodu
lekarza na ostatnie lata studiéw lekarskich
wymagaloby natomiast kadry akademickiej
stanowczo bardziej licznej, niz to obecnie
zaktadamy. Wprawdzie wielu stazystow juz
aktualnie praktykuje w klinikach uniwersy-
teckich, ale przeciez réwniez na oddziatach
w szpitalach pozauczelnianych.

»P”: = A zmiany technologiczne w pro-
wadzaniu nauczania, wigZzace si¢ z uprak-
tycznieniem studiow?

P.G.: - Zmiany te polegaja na wpro-
wadzeniu nauczania fantomowego, co jest
jednak mozliwe tylko czesciowo, czyli
na pierwszych latach studiéw zaréwno
dentystycznych, jak i lekarskich. Na latach
wyzszych praktyczna nauka zawodu musi
sie odbywac nie na fantomach, ale w bez-
posrednim kontakcie studenta z pacjentem
-z jednej strony, a z drugiej — z nauczycie-
lem zawodu. Taki nauczyciel - mistrz, aby
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moc przekazac swoja wiedze i umiejetnosci,
moze opiekowac sie grupa najwyzej trzech
uczniéw, a zatem liczba owych mistrzow,
przy obecnej liczebnosci Wydziatu Lekar-
skiego, wraz z Oddzialem Dentystycznym,
musialaby by¢ wielokrotnie wieksza niz
obecnie. I znéw powracamy do spraw ka-
drowych, a co za tym si¢ kryje... gigantycz-
nych pieniedzy, jakie cata ta operacja mu-
siataby pochlona¢!

»P”: - Gigantycznych, czyli... jakich?

P.G.: - Liczac tylko w skali naszej uczel-
ni i biorgc pod uwage koszty oraz ceny
obecnie obowiazujace, na wynagrodzenia
dla dodatkowej kadry akademickiej oraz
niezbedne oprzyrzadowanie osrodkow
fantomowych, nie liczgc drobniejszych
wydatkéw, potrzeba rocznie... 38 mln zt.

A to w skali kraju - jak si¢ szacuje, biorac
pod uwage jedenascie uczelni medycznych
- daje... ponad 400 mln zt. Tymczasem
Ministerstwo Zdrowia wyliczylo, ze na li-
kwidacji stazu podyplomowego (przy za-
fozeniu, ze rocznie staz odbywa 3800 ab-
solwentéw) zaoszczedzi prawie 163 mln zl,
a dotacja dla wszystkich uczelni, z tytutu
przejecia organizacji przeddyplomowej na-
uki zawodu, wyniesie... 5,2 mln z}. Na jedng
przypada zatem $rednio... okoto 470 tys. zl.
Jesli przyjmie sie taki poziom finansowania,
trzeba sie liczy¢ z radykalnym obnizeniem
jakosci ksztalcenia lekarzy, czyli - jak nie-
ktérzy mowia — felczeryzacja naszego zawo-
du. Mozna to uzna¢ za absurdalne!

»P”: — A nalezy jeszcze pamietad, Ze re-
sort jednocze$nie planuje skrocenie stu-
diow lekarskich i lekarsko-dentystycznych
ojeden rok...

P.G.: - ...co rozlozyloby ksztalcenie
fachowych kadr medycznych - to trzeba
sobie jasno powiedzie¢ - na przystowiowe
topatki!

»P”: — Jest jeszcze jeden problem, ktory
niepokoi lekarzy - dzialaczy lekarskiego
samorzadu, chodzi mianowicie o fakt,
ze odbycie stazu podyplomowego pozwala
mlodemu lekarzowi na bezpieczne wej-
$cie do zawodu, zapewniajac jednoczesnie
bezpieczenstwo pacjentom. Tego nie jest
w stanie zapewnic praktyczna nauka zawo-
du w czasie studiéw medycznych, student
nie jest bowiem uprawniony do pelnego
wykonywania swiadczen medycznych, jako
ze prawo takie nadaje mu dopiero Izba Le-
karska, po zdobyciu przez niego dyplomu
lekarza lub lekarza dentysty.

P.G.: - Ta kwestia nie wzbudza moich
watpliwosci, student bowiem - przyszly le-
karz, odbywajacy praktyczng nauke zawodu
w toku studiéw, zawsze kontaktowalby si¢
przeciez z pacjentem pod okiem mistrza i ten
odpowiadalby za wszystkie jego dziatania.
Oczywiscie, w tej sytuacji powinien posiadac¢
odpowiednio skonstruowang polis¢ ubezpie-
czenia odpowiedzialno$ci cywilnej z tytutu
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wykonywania swojego zawodu - zaréwno
lekarza, jak i nauczyciela akademickiego.

»P”: — Na wstepie mowilismy o konse-
kwencjach przystapienia Polski do Procesu
Bolonskiego, warto moze zatem poswieci¢
nieco uwagi, jak kwestie przygotowania
lekarzy do praktycznego wykonywania za-
wodu wygladaja w innych krajach Europy.
Czy zawsze odbywa si¢ to poprzez uczest-
nictwo w tzw. stazu podyplomowm i ewen-
tualnie jak dlugie jest takie stazowanie?

P.G.: - Zalozenia Procesu Bolonskiego
zmierzaja do przyjecia pewnej, jednolitej
doktryny w tej kwestii, ale poki co w réznych
krajach europejskich stosuje si¢ bardzo roz-
ne rozwigzania. W niektérych pojecie stazu
podyplomowego w ogéle nie funkcjonuje,

w innych staz trwa rok, dwa, a nawet trzy
lata. Zreszta tych réznych form zdobywania
praktycznych umiejetnosci zawodowych,
zwanych stazami, nie da si¢ poréwnywa¢
mechanicznie. Tak samo jak np. rezydentury
amerykanskiej, ktora jest de facto rodzajem
stazu, nie mozna traktowac jak rezydentury
funkcjonujacej w Polsce i zapewniajgcej po-
moc finansowg panstwa dla lekarzy specjali-
zujacych sie w jakiej$ dziedzinie.

»P”: — A jak oceniany jest w Europie
i $wiecie polski system ksztalcenia lekarzy
ilekarzy dentystow, zwlaszcza jesli chodzi
o akademickie studia medyczne?

P.G.: - Dotychczas jest oceniany wy-
soko, a ta ocena bierze si¢ miedzy innymi
stad, Ze nasz system opiera si¢ na wypraco-
wanych jeszcze w okresie miedzywojennym
i kontynuowanych po wojnie standardach
ksztalcenia lekarzy w Polsce. Standardy
te zapewniajg absolwentom naszych uczel-
ni szeroka wiedze w réznych dziedzinach
medycyny, co stanowi doskonalg baze
do stosowania w praktyce propagowane-
go obecnie systemu life long learning. Jesli
tej bazy nie zdobedzie sie za mlodu, braki
w podstawowej wiedzy uniemozliwia wery-
fikacje dotychczas zdobytych wiadomosci
i przyswojenie nowych, ktore pojawiaja si¢
w bardzo szybkim tempie wraz z ogrom-
nym postepem w medycynie.

»P”: - Po co wiec na sile reformowacd
co$, co dobrze funkcjonuje?

P.G.: - Oczywiscie, mozna tak po-
wiedzie¢, ale ja osobi$cie uwazam, ze jest
sporo do zreformowania na uczelniach
medycznych w Polsce, réwniez na naszym
uniwersytecie i mozna to robi¢ w ramach
istniejacego prawa. Niestety, wymaga to na-
ktadéw finansowych, ktore w efekcie do-
prowadziltyby do przyspieszenia ksztalcenia
lekarzy, przy jednoczesnym utrzymaniu
jego jakosci.

»P”: — Czyli do tego, do czego zmierza
resort zdrowia...

P.G.: - ...stosujac jednak, niestety,
karkolomne wrecz rozwigzania. Pomysty
ostatnio prezentowane przez Ministerstwo

Zdrowia uwazam za nieprzemyslane. I nie
ukrywam, ze brakuje mi dialogu z autorami
tych propozycji, ktérzy z gory zaktadaja,

ze krytyka oponentéw podyktowana jest
tylko ich wlasnym interesem. Nie biora

w ogodle pod uwage, ze sa to powazne gre-
mia, rozumiejace potrzebe¢ reformowania
tej sfery co do zasady, ale sa zwolennikami
innych rozwiazan, w poczuciu odpowie-
dzialnosci spotecznej.

»P”: - Kilka proponowanych zmian
udalo si¢ jednak podobno przeforsowac
iresort wprowadzil je do zapiséw odpo-
wiednich ustaw w ramach tzw. autopo-
prawek. Dotyczy to m.in. art. 91 projektu
ustawy o dzialalnosci leczniczej, ktory
zawieral rozwiazanie polegajace na ob-
ligatoryjnym rozdzieleniu funkcji ordy-
natora od kierownika kliniki w szpitalu
akademickim.

P.G.: - To byt ryzykowny pomyst, wpro-
wadzajacy rodzaj dychotomii do dziatalnosci
klinki, w ktorej byloby dwdch szeféw, odpo-
wiedzialnych za zazebiajace si¢ zadania, jakie
pelni szpitalny oddziat kliniczny. Kierownik
kliniki, ktory idzie na obchdd biorac ze sobg
studentdw, wobec nich wykonuje funkcje
dydaktyczne, a jednocze$nie pelni obowigzki
ordynatorskie, jako odpowiedzialny za reali-
zacje funkcji ustugowo-medycznych oddzia-
tu. Nie méwiac o tym, Ze jeszcze nakladaja
sie na to funkcje naukowe, jakie klinika
jest zobowiazana wypelnia¢. W praktyce
nie da si¢ tego rozdzieli¢ - pomyst resortu
zostal skrytykowany powszechnie i mocno
przez srodowiska akademickie i dyrektorow
szpitali, dlatego tez wycofano sie z obligato-
ryjnoéci tego zapisu. Natomiast w pewnych
okoliczno$ciach wydaje si¢ takie rozwiazanie
sensowne za wiedzg i z upowaznienia rekto-
ra oraz kierownika kliniki, w uzgodnieniu
z dyrektorem szpitala.

»P”: — Mozna usltysze¢ komentarze,

Ze to ustepstwo ze strony Ministerstwa
Zdrowia, to efekt dzialania na zasadzie
»€0$ za co$”, czyli wyrazenia przez rek-
toréw zgody na inne zapisy zawarte w tej
ustawie...

P.G.: - Moge $mialo powiedzie¢, ze nie
byto zadnych przetargdéw w tej sprawie.
Przedstawicieli Ministerstwa i Panig Mini-
ster osobiscie przekonaly po prostu logiczne
argumenty przez nas przytaczane. Zreszta
rektorzy wcale nie zmienili zdania co do in-
nych zapiséw wspomnianej ustawy, ktdre
sg ich zdaniem nie do przyjecia i — niestety
- nie udaje si¢ im swojego zdania przefor-
sowac.

»P”: - Jakie to s zastrzeZenia, naj-
istotniejsze dla funkcjonowania uczelni
medycznych, a zwlaszcza szpitali akade-
mickich?

P.G.: - W ustawie o dziatalnosci leczni-
czej Ministerstwo proponuje, zeby szpitale
Kkliniczne, jak wszystkie inne placowki tego
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typu, posiadajgce status SP ZOZ-6w: wo-
jewodzkie, powiatowe, czy miejskie, prze-
ksztalcily si¢ w spotki prawa handlowego.

I tak jesli rok zakoncza wynikiem ujemnym,
ich organy zatozycielskie, czyli w naszym
przypadku uczelnie medyczne, beda mialy
dwa wyjscia: albo w ciagu trzech miesigcy
sptaca dtug SP ZOZ-u, albo zdecyduja o jego
przeksztalceniu. Majg na to rok, po tym
czasie przeksztalcenie nastapi obligatoryj-
nie, a czes$¢ jego zobowigzan bedzie musiala
pokry¢ uczelnia, reszte sptaci budzet. Wiek-
szo$¢ szpitali klinicznych (a konkretnie 31
spoéréd 42), jest — niestety - mocno zadtuzo-
nych, to efekt tego, ze zaréwno lecza pacjen-
tow, jak i szkolg przyszlych lekarzy, a chociaz
na te cele otrzymuja pieniadze zaré6wno

z NFZ, jak i budzetu resortu szkolnictwa
wyzszego, to czgsto ich dochody okazuja si¢
niewystarczajace. Wysoko$¢ dtugéw uniwer-
syteckich lecznic w niektorych przypadkach
przekracza roczne przychody ich uczelni,

a zatem nie beda one w stanie pokry¢ szpital-
nych dlugéw, nawet czesciowo. Co wowczas?
Jesli nie znajdzie si¢ jakie$ inne rozwigzanie,
pozostaje likwidacja szpitala klinicznego,

ale wowczas zagadka jest, gdzie uczelnia
bedzie prowadzi¢ dziatalnos¢ dydaktycznag?
Zreszta nawet jesli cata procedura prze-
ksztalcenia szpitala — SP ZOZ-u powiedzie
sie ijego ,stary” dlug zostanie sptacony,

to szpital - spotka moze od nowa popasé

w finansowe tarapaty, bo NFZ Zle wycenia
procedury, zwlaszcza te najbardziej skom-
plikowane, a takie wlasnie tu trafiaja, poza
tym czgsto nie placi za tzw. nadwykonania.

A wowczas, zgodnie z prawem handlowym,
straty placowki w ciagu trzech miesiecy i tak
przejda na uczelnie, ktéra pozostaje jej wia-
$cicielem. Niestety, w ustawie nie okreslono,
skad szkola ma wzig¢ na to pieniadze, sko-
ro z budzetu panstwa dostaje dotacje tylko
na badania naukowe oraz dydaktyke, a te nie
moga by¢ przeznaczone na inne cele.

»P”: = Trudno zrozumie¢, do czego
to wszystko zmierza?

P.G.: - Przyznam szczerze, ze ja réwniez
do korica nie rozumiem, chociaz nie jestem
przeciwnikiem wprowadzenia ekonomizacji
do placéwek stuzby zdrowia. Konferencja
Rektoréw Uczelni Medycznych wczedniej
postulowata stworzenie odrebnych rozwig-
zan legislacyjnych o funkcjonowaniu szpi-
tali klinicznych, Ministerstwo zapewniato,
ze trwaja prace nad taka specustaws, ale...
zostaly one przerwane. Zamiast tego pojawit
sie projekt ustawy o dzialalnosci leczniczej,
do ktorej zostaly ,wrzucone” wszystkie
szpitale publiczne, rowniez uniwersyteckie.
Tymczasem wyjecie szpitali klinicznych
z ogolnego systemu jest gteboko uzasadnio-
ne prawnie, ekonomicznie i merytorycznie.
Matlo tego, na calym swiecie, gdziekolwiek
sie pojedzie — w Europie Zachodniej, w ca-
tej Ameryce PéInocnej, w rozwijajacych sie
krajach azjatyckich, funkcjonuje pojecie
university hospital. Oznacza to, ze taki szpital
jest odrebnie traktowany od innych, bo zaj-
muje sie nie tylko wykonywaniem proce-
dur medycznych, ale réwniez realizuje cele
dydaktyczne, zwigzane z przygotowaniem
przysztych kadr medycznych.

»P”: — Czy nie istnieje obawa, ze pro-
ponowane przez resort rozwigzania moga
doprowadzi¢ do upadku nie tylko szpitali
klinicznych, ale rowniez samych uczelni
medycznych?

P.G.: - Takich obaw raczej nie ma, ale
moga z pewnoécig zaktoci¢ ich funkcjo-
nowanie. My nie uciekamy od zmian mo-
bilizujacych do lepszego gospodarowania
réwniez w szpitalach podlegajacych uczel-
niom, ale nie jeste$my w stanie zrozumie¢,
ze oszczednosci chee si¢ wprowadzic tam,
gdzie mogg one jednoczeénie przyniesé
niepowetowane straty. Jesli resort chce
naprawde doprowadzi¢ do redukeji kosztow
w stuzbie zdrowia, powinien przede wszyst-
kim wprowadzi¢ referencyjnos¢ szpitali,
ktéra bedzie wspieraé najnowoczesniejsze
i najlepiej leczace placowki, a ograniczy
dzialalnos¢ tych, ktére takich mozliwosci
nie maja. I to bedzie znakiem prawdziwej
troski o pacjenta...

»P”: - Dziekujemy za interesujaca roz-
mowe. Liczymy przy tym, ze glos rektorow
uczelni medycznych, ale nie tylko, bo ca-
lego srodowiska lekarskiego, doczeka si¢
wreszcie naleznej uwagi. Jesli nie ze strony
Ministerstwa Zdrowia, to gremiow parla-
mentarnych, ktore ostatecznie zdecyduja
o przyjeciu lub odrzuceniu projektow
ustaw, wchodzacych w sklad pakietu zdro-
wotnego.

Rozmawiali
Nina Smoleri i Jozef Kobos

Fot. J. Kobos
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Trzy miesigce to za mato

Marszatkowie mowia:, Nie!”

Marszatkowie wojewddztw wystali
na poczatku stycznia tego roku list protesta-
cyjny do premiera Donalda Tuska i minister
zdrowia Ewy Kopacz, w ktérym sprzeciwia-
ja si¢ komercjalizacji podlegltych im szpi-
tali w formie zaproponowanej przez rzad
w projekcie ustawy o dziatalnosci leczniczej.
Swoja dezaprobate mieli wyrazi¢ réwniez
w krytycznym stanowisku przygotowywa-
nym na najblizszy Konwent Marszatkéw RP
(zaplanowany na 24 stycznia br.).

Zgodnie z projektem ustawy, nad kto-
rym aktualnie pracujg komisje sejmowe,
jezeli publiczny szpital (obojetnie, czy sa-
morzadowy, uniwersytecki lub resortowy)
osiggnie ujemny wynik finansowy na koniec
roku obrotowego, jego organ zatozycielski
bedzie mial trzy miesigce na pokrycie za-
dluzenia placéwki. Gdy tego nie zrobi i nie
zatwierdzi jej sprawozdania finansowego,
bedzie miat kolejne dwanascie miesiecy
na przeksztalcenie SP ZOZ w spétke prawa
handlowego. Wowczas moze liczy¢ na po-

Prowokacje...

moc budzetu panstwa. Jesli jednak nie zde-
cyduje sie na komercjalizacje, sam bedzie
musial sptaca¢ dlugi szpitala, ewentualnie
zdecydowac o jego likwidacji.

- Nie jestem przeciwniczkg przeksztal-
cen jako takich, ale na innych zasadach,
przede wszystkim powinno to nastepo-
wacé wolniej. Zapisane w projekcie usta-
wy trzy miesiace na splate zadluzenia
SP ZOZ-u to za malo czasu, jest to prak-
tycznie niewykonalne - przyznaje Hanna
Zych-Cison, wicemarszalek wojewddztwa
pomorskiego.

- Samorzady nie udzwigna tego cieza-
ru, jakim jest pokrycie czesto gigantycznych
zobowigzan szpitali - uwaza tez Marta Mi-
lewska, rzecznik Urzedu Marszatkowskiego
Wojewodztwa Mazowieckiego, a Mariusz
Kleszczewski, wicemarszalek wojewodztwa
$laskiego przyznaje: — To godzi nie tylko w sa-
morzadno$¢, ale rowniez w interes finansow
publicznych, dla budzetu kazdego samorzadu
moze bowiem oznaczaé zabdjstwo.

Prezesury, synekury, klocki...

Ostatnie zamieszanie wokdt PKP

zwrdcito uwage spoleczng na wspétdziata-

nie spotek (szybka kolej, tania kolej, firma
od perondw itd.). Nikt nie cytuje przysto-
wia: méwily jaskotki, ze niedobre sg spot-
ki. Wiosna si¢ zbliza, jaskotki juz szykuja
sie do powrotu, a spotki nie uzgodnity,
czy istnieja perony wskazane w rozkladzie
jazdy. Wazniejsze od czasu podréznego
s3 gaze prezesoéw i rad nadzorczych. Byle
»8zybko” i ,,do przodu”. Trwa taniec cho-
choli ministra infrastruktury z kwiatami
w objeciach.

Spotkowanie staje si¢ zjawiskiem
powszechnym. Tworzenie spotek sukce-
sywnie zastepuje inne dzialania twdrczo-
-produkcyjne, dajace produkt trwaty,
np. droge bez dziur czy autostrade faczaca
cele, 0 zgranym zespole szpitalnym czy
przychodnianym nie méwiac. Jest prezes,
sg synekury w radzie, kto by tam my$lat
o konicowym efekcie, o jakosci tzw. ustugi
finalnej (nie dotyczy to ustug pogrzebo-
wych, ich jako$¢ rosnie wprost proporcjo-
nalnie do kosztéw). Prezes to fachowiec
uniwersalny — dzisiaj moze by¢ w PKP,

a jutro w spolce oferujacej produkt zwia-
zany ze zdrowiem: od ustugi zdrowotnej
zaczynajac, na sprzedazy lekow i sprzetu
medycznego konczac. Prezes, cho¢ tytut
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ten brzmi mniej dumnie niz prezydent,
jest wyzej od niego ceniony w gratyfika-
cjach. Przytoczmy dla przykladu relacje:
prezydent RP — prezes NBP, prezydent
miasta — prezes MPK. Postawmy réwniez
pytanie: czy pieniadze tej wysokosci win-
ny by¢ udziatem prezeséw, gdy wciaz sty-
szymy, ze jeste$my ,,krajem na dorobku”?
Kraju na dorobku nie sta¢ na bylejakos¢
ani w zakresie ustaw sejmowych, ani lata-
nia dziur drogowych.

Nie sta¢ nas rowniez na poglebia-
nie brakow zaufania tam, gdzie jest ono
niezbedne i nadwyrezane. Podstawg re-
lacji lekarz—pacjent jest zaufanie. Kazda
konstrukeja, ktora temu nie stuzy, jest
z zalozenia wadliwa. Nie wrzucajmy no-
wych klockéw do budowy spoleczenstwa
obywatelskiego zaufania tam, gdzie tych
klockéw wystarcza, jest tylko kwestia ich
prawidlowego ulozenia. Mnozenie bytéw
ponad miarg jest nieuprawnione, a mie-
szanie nimi szkodzi nam wszystkim, nie-
zaleznie od aktualnych rél. Przykladem
mieszania ,klockami” sa konsultacje doty-
czgce spraw ochrony zdrowia, prowadzone
przez Ministerstwo Zdrowia ze stowarzy-
szeniami spod znaku ,,male klocki” z po-
minieciem ,,duzych klockéw” (NIL). Dla
przypomunienia, kiedy nie bylto klockéow

- Wszyscy jestesmy zgodni, ze na ko-
mercjalizacje szpitali rzad daje nam za malo
czasu i za malo pieniedzy - dodaje Jozef
Sebesta, marszatek wojewddztwa opolskiego,
Marek Hok za$, wicemarszalek wojewddztwa
zachodniopomorskiego potwierdza to zda-
nie i dodaje: - Juz od czterech lat czekamy
na ustawe o przeksztalceniu szpitali w spotki.
Jestesmy przygotowani do tego i chcieliémy
to robi¢, ale nie kosztem budzetu samorzadu.

Zgodnie z danymi Ministerstwa Zdro-
wia, w Polsce jest 230 publicznych szpitali
tzw. marszalkowskich, dla ktorych organem
zalozycielskim jest samorzad wojew6dz-
twa, spoérdd nich do konca wrzesnia 2010 r.
przeksztalconych w spétke zostalol5. Laczne
zadluzenie szpitali samorzadowych, to - jak
sie szacuje — od 9 do 10 mld zI, w tym ponad
2 mld zt to zobowigzania wymagalne, czyli
dlugi przeterminowane. Tymczasem rzad
na wsparcie samorzadéw, ktore zdecyduja sie
przeksztalci¢ swoje szpitale w spolki, zamie-

rza przeznaczy¢ zaledwie 1,4 mld z1.

(opr. NS)

Zrédto: www.forumsamorzadowe.pl,
»Rynek Zdrowia”, ,,Gazeta Prawna”.

LEGO, podstawy budowalismy z duzych
klockéw, mate stuzyly ku ozdobie.

Przestanmy rozpieprzac i tak nadwy-
rezone zaufanie miedzy lekarzem a pa-
cjentem kolejnymi pomystami, takimi
chociazby jak projekt powotania woje-
wodzkich komisji ds. orzekania o bledach
medycznych. Upowszechnianie w mediach
obrazu lekarza pracujacego tylko dla ma-
mony musi przynie$¢ niepowetowane
straty i lekarzom, i pacjentom. Zawiesze-
nie ,kietbasy” 100-300 tys. odszkodowa-
nia bez procesu sagdowego oraz synekury
430 zt za udzial w posiedzeniu wojewodz-
kiej komisji dla kazdego jej cztonka, prze-
sadza o jakosci orzekania, niezaleznie
od proponowanego skladu tej komisji,
ktérego przez litos¢ dla pomystodawcow
nie przytocze.

Samorzad lekarski posiada wszyst-
kie niezb¢dne elementy, by ewentualne
btedy swoich kolegdéw ocenié, a po ocenie
skutecznie je wyeliminowac¢ i wyciagna¢
wnioski. Bledéw nie popelnia tylko ten,
kto nic nie robi, czego zadna miara nie
mozna wigzac ,in gremio” z wcze$niejszy-
mi dywagacjami o prezesach, gratyfika-
cjach, klockach...

Fabian Obzejta
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Jak pomadc

uzaleznionemu koledze?

»Panaceum” rozmawia z lekarzem
Leszkiem Dobrowolskim, petnomocnikiem ORL
ds. zdrowia lekarzy i lekarzy dentystow

»P”: - Z prezentowanych w réznych
publikacjach danych wynika, ze okolo
dziesiec tysiecy lekarzy w Polsce, na nie-
cale sto szes¢dziesiat tysiecy ogolem, pije
nadmierne ilosci alkoholu, z tego co naj-
mniej jedna trzecia to osoby od alkoholu
uzaleznione.

Leszek Dobrowolski: — To sa tylko sza-
cunki, bo w Polsce specjalnych badan staty-
stycznych na temat uzaleznien lekarzy nie
prowadzi si¢. Natomiast Panistwowa Agen-
cja Rozwigzywania Probleméw Alkoholo-
wych (PARPA) podaje, ze w Polsce okolo
2% populacji to osoby uzaleznione, a 5-7%
- pijace szkodliwie. Jesli te wskazniki zasto-
suje si¢ do populacji lekarzy, wspomniane
przez Panig liczby wydaja si¢ by¢ prawdzi-
we. Osobisécie jednak sadze, ze sg to dane
zawyzone.

»P”: - W wielu opracowaniach mozna
znalez¢ uzasadnienie, Ze nadmierne pi-
cie i uzaleznienie alkoholowe wystepuje
wérod lekarzy gléwnie dlatego, Ze maja
oni szczegolnie odpowiedzialng i stresujg-
cg prace.

L.D.: - Nie do korica si¢ z tym zgadzam,
chociaz faktycznie nasza praca wymaga
szczegdlnych predyspozycji psychofizycz-
nych, wykonywana jest przez wiele godzin
i to na kilku ,.etatach”, a na dodatek czesto
zaburza rytm dobowy. Jednak kazda praca
w jakiej$ mierze jest odpowiedzialna i stre-
sujaca, wiec cytowane twierdzenie mozna
potraktowac¢ jako racjonalizacje zjawiska.
Nie jeste$my pod wzgledem picia alkoholu
ani lepsi, ani gorsi od przedstawicieli innych
poréwnywalnych zawodéw, jednak prawda
jest, jak mowi przystowie, ze... okazja czyni
zlodzieja. Lekarze maja wszak latwiejszy
dostep do substancji psychoaktywnych,
zaréwno do alkoholu, jak i w inny sposéb
pobudzajacych lub uspokajajacych, czyli
$rodkéw narkotycznych, znieczulajacych,
czy przeciwbolowych. Z tym, ze uzaleznie-
nia inne niz alkoholowe wystepuja w na-
szym $rodowisku sporadycznie, zdecydowa-
nie rzadziej niz choroba alkoholowa.

»P”: — Czy ten problem dotyczy leka-
rzy wszystkich specjalnosci, czy niektoére
sa bardziej zagrozone?

L.D.: - Uzaleznienia wystepuja wsréd
wszystkich lekarzy, ale najbardziej zagroze-
ni natogiem sa przedstawiciele specjalnosci
tzw. zabiegowych, zwlaszcza chirurdzy i gi-
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nekolodzy, poza tym anestezjolodzy oraz
dentysci. Wéréd ,,zabiegowcow” wiekszosé
stanowia osoby nadmiernie pijace alkohol,
co wiaze si¢ m.in. z faktem, Ze najbardziej
popularnym ,,dowodem wdzigcznosci” pa-
cjenta dla lekarza, wykonujacego zabieg ope-
racyjny, jest butelka koniaku. Z kolei wéréd
anestezjologow i stomatologow czesciej niz
u innych specjalistow wystepuje naduzy-
wanie lekow oraz $rodkéw narkotycznych,
bo maja do nich stosunkowo tatwy dostep.
Szczegolnie w stomatologii, ktdra zostata
prawie catkowicie sprywatyzowana, nie ma
w praktyce mozliwosci skontrolowania, jak
gospodaruje sie tymi specyfikami.

»P”: - Jakie mechanizmy powoduja,
Ze siega sie po réznego rodzaju substan-
cje psychoaktywne, w tym szczegolnie
alkohol?

L.D.: - Mozna wyrdzni¢ dwa takie me-
chanizmy, w kazdym chodzi o poprawienie
sobie w sposéb sztuczny nastroju: po pierw-
sze — powyzej tzw. progu normalnoéci,
gdy uczestniczymy np. w jakims$ spotka-
niu towarzyskim, po drugie - w sytuacji,
gdy ten nastrdj mamy obnizony z powodu
np. choroby depresyjnej, zdenerwowania
czy zmgczenia. Alkohol jako $rodek fatwo
dostepny, bo praktycznie dwadzie$cia cztery
godziny na dobe, stosuje sie w tym drugim
przypadku... zamiast. Zamiast np. wizyty
u psychiatry lub psychologa, bo uwaza si¢ ja
za ,wstydliwg”, szczerej rozmowy z osobg,

z ktora pozostaje sie w konflikcie, czy zasto-
sowania jakiej$ metody relaksacyjnej. Moze
zamiast wypi¢ kilka lampek, warto i$¢ po-
biega¢, na basen, do sauny albo na mecz, czy
skopa¢ ogrodek lub zaja¢ si¢ jakims hobby.

»P”: = Zwrdcil Pan uwage na mecha-
nizm poprawiania sobie nastroju w czasie
spotkan towarzyskich poprzez picie alko-
holu. Tymczasem w naszym kraju kultura
biesiadowania jest mocno zakorzeniona
i wiele os0b uwaza, ze dobra zabawa moze
by¢ tylko wowczas, gdy jest zakrapiana
wodka. Granica miedzy zwyczajowym
piciem alkoholu a piciem niebezpiecznym
jest bardo cienka.

L.D.: - Okazjonalne picie alkoholu
w czasie imprez rodzinnych czy towarzy-
skich lub na urlopie nie stanowi problemu.
Jest jednak réznica miedzy tym, ze alkohol
pijemy, bo mamy taka ochote, a tym, Ze pi-
jemy go z wewnetrznego przymusu.

Lek. Leszek Dobrowolski jest absol-
wentem Akademii Medycznej w todzi,
specjalista drugiego stopnia z zakresu
psychiatrii, ordynatorem Oddziatu Le-
czenia Alkoholowych Zespotéw Absty-
nencyjnych w Szpitalu Wojewoédzkim
im. Jana Pawfa Il w Betchatowie.

»P”: - Kiedy zatem lekarzowi powinna
zapali¢ sie czerwona lampka, Ze to moze
by¢ uzaleznienie?

L.D.: - Sygnalem ostrzegawczym jest,
gdy coraz czesciej traci si¢ kontrole nad
iloécia wypijanego alkoholu. Majac na przy-
ktad swiadomos¢, ze czekaja nas powazne
obowigzki w dniu nastepnym, pozwalamy
sobie przeholowa¢, a alkoholowa libacja —
co gorsza — przynosi efekt w postaci tzw.
urwanego filmu. Sytuacja staje si¢ alarmu-
jaca, gdy na drugi dzien nasilaja si¢ tzw.
objawy abstynenckie: przyspieszenie akcji
serca, wzmozona potliwo$¢, drzenie rak,
rozkojarzenie itp. reakcje organizmu, ktére
powoduja, ze kto$ do tej pory sumienny,
obowigzkowy i perfekcyjny, nagle spéznia
sie, zawala robote i popelnia bledy. Czesto
przy tym zdarza sig, Ze aby te gorsza pre-
dyspozycje zniwelowad, wypija tzw. klina
z rana albo przez caly dzien wspomaga sie
»drinkami”, bedac ciagle na tzw. rauszu.

»P”: = W mediach prezentowane
sa rézne testy alkoholowe, po wypelnie-
niu ktérych podobno mozna uzyskac od-
powiedz, czy to juz jest uzaleznienie, czy
jeszcze nie. Jak Pan te testy ocenia?

L.D.: - Publikowanych w mediach te-
stow w zadnym przypadku nie mozna trak-
towac¢ jako wiarygodne. Oczywiscie, istnieja
specjalne testy profesjonalne, ktére dla le-
karzy zajmujacych si¢ uzaleznieniami moga
petni¢ role pomocniczg, do takich nalezy
np. Skala MAST (Michigan Alcoholism Scre-
ening Test) i Skala Woronowicza. Ta druga
wydaje si¢ by¢ ciekawsza, przyznam jednak
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szczerze, ze osobiécie podchodze do obu

z pewng rezerwa. W badaniach nad uza-
leznieniami nastapil ogromny postep. Nie
jest juz tak, Ze mamy czarne i biale, zatem
ze jest sie nalogowym alkoholikiem albo nie,
bo sa jeszcze odcienie szarosci, czyli picie
tzw. szkodliwe, nastgpnie ryzykowne, czy
naduzywanie alkoholu, a dopiero po tym
mamy do czynienia z uzaleznieniem. W ba-
daniach tych przoduja Stany Zjednoczone,
stamtad pochodzi cala idea psychoterapii
odwykowej, ktora swymi korzeniami siega
lat trzydziestych ubieglego wieku. W Pol-
sce propagatorem stosowanych tam metod
terapeutycznych jest wspomniana na wste-
pie PARPA - specjalna agenda rzadowa,

do ktorej zadan nalezy inicjowanie dzialan
zwiazanych z profilaktyka oraz rozwigzywa-
nie probleméw alkoholowych. Dla terapeu-
tow w dziedzinie uzaleznien to taka swego
rodzaju Alma Mater, w ktérej uzyskuje si¢
stosowne certyfikaty: od instruktora terapii
do specjalisty psychoterapii.

»P”: — Powszechne jest przekona-
nie, Ze alkoholikiem pozostaje si¢ przez
cale zycie, a jesli sie nie pije - mozna by¢
co najwyzej alkoholikiem trzezwym. Czy
aktualnie rowniez uwaza sie, Ze po wyle-
czeniu z choroby alkoholowej trzeba za-
chowac abstynencje do konca zycia?

L.D.: - Powinno, bo jezeli kto§ w prze-
szto$ci nalogowo pit alkohol, to jego sfera
popedowa, ukierunkowana na niekontro-
lowane picie, jest zaburzona. Czy jednak
w kazdym przypadku? - to zalezy od oso-
bowosci czlowieka. Amerykanie juz daw-
no temu wprowadzili taki schemat, ze za
wyleczonego alkoholika uwaza si¢ osobe,
ktdéra zachowuje abstynencje przez rok
od ostatniego dnia zakonczenia terapii,
natomiast jesli kto$ po tym okresie znow sie
upija, to traktuje sie to jak ponowne zacho-
rowanie.

»P”: - Powrdo¢my jednak do proble-
moéw alkoholowych i zwiazanych z innymi
uzaleznieniami, wystepujacymi w §rodo-
wisku lekarzy. Na funkcje pelnomocnika
ORL ds. zdrowia lekarzy zostal Pan po-
wolany uchwalg Rady ze stycznia 2010 r.,
zastepujac zmarlego kilka miesiecy wcze-
$niej doktora Pawla Szemraja. Glownym
zadaniem pelnomocnika jest niesienie
pomocy kolezankom i kolegom, ktorzy
maja problemy alkoholowe oraz zwig-
zane z naduzywaniem $§rodkéw psycho-
aktywnych...

L.D.: - To dlaczego nadano mu tytul
»pelnomocnik ds. zdrowia lekarzy”? Wiem,
ze nazwa ta zostala narzucona z gory, uwa-
zam jednak, Ze niepotrzebnie postuzono
sie takim eufemizmem. Pelnomocnik jest
de facto ds. uzaleznien i tak powinien sie
nazywac, inaczej wprowadza si¢ nasze ko-
lezanki i kolegow w blad. Odebratem juz
wiele telefonéw od 0sob, ktore chciaty uzy-
ska¢ pomoc w znalezieniu miejsca w szpi-
talu, przyznaniu renty inwalidzkiej, czy
przyspieszeniu terminu operacji, a nawet
proszono o porade lekarska w konkretnym
przypadku itp. Kiedy moéwie, ze nie jestem
od zalatwiania takich spraw, reaguja rdznie,
niekiedy bardzo emocjonalnie.

»P”: = A czy jako pelnomocnik ds. uza-
leznien odnotowal Pan juz jakie$ sukcesy?

L.D.: - Trudno pelnigc te role, mowi¢
o sukcesach, ale miatem juz kilka przypad-
koéw, kiedy osoby dzwoniace do mnie, jako
do petnomocnika, dzialajac niekiedy pod
naciskiem swoich przetozonych, przyjecha-
ty z wlasnej woli na rozmowe do Belchato-
wa, a jedna z nich podjela nawet leczenie
w Osrodku Terapii Uzaleznien Alkoholo-
wych miejscowego szpitala. Prawda jest jed-
nak, Ze nie posiadam zadnej mocy spraw-
czej, aby kogos zmusi¢ do skontaktowania
sie ze mna, a w dalszej kolejnosci przysta-

pienia do terapii. Spotkalem si¢ z dwoma
przypadkami, ze osoby skazane przez
Okregowy Sad Lekarski za wykonywanie
obowigzkéw zawodowych pod wplywem
alkoholu, nie zareagowaly na moje wezwa-
nia, rezygnujac z udzielenia im pomocy.

»P”: - Czy ma Pan jaki$ pomysl na to,
aby lekarze borykajacy sie z problemami
alkoholowymi, chetniej korzystali z ofer-
ty, jaka moze im zaproponowac pelno-
mocnik?

L.D.: - Na pewno potrzebne jest szersze
i dobitniejsze uséwiadomienie wszystkim
zainteresowanym, ze pelnomocnik nie jest
elementem izbowego organu odpowiedzial-
noéci zawodowej i ze nie zostal powotany
po to, zeby kara¢ lekarzy, ale zeby pomoc
im w rozwigzaniu probleméw. Powinni
tez wiedzie¢, ze mozemy im zaoferowa¢
leczenie szpitalne nie tylko w placéwkach
na terenie 16dzkiej OIL, ale skierowa¢ do re-
nomowanego o$rodka specjalistycznego
w odleglej miejscowosci, gdzie beda czuli
sie catkowicie anonimowo. Nie mozna bo-
wiem zapominad, ze po terapii lekarz wraca
do swojego srodowiska i swoich pacjentow,
a ten powr6t powinien si¢ odby¢ w jak naj-
lepszej atmosferze. Kazdy moze do mnie
zadzwoni¢, numer komorki stuzbowej
znajdzie na ostatniej stronie ,,Panaceum”
i po uzgodnieniu daty wizyty, spotkac sie
ze mna w szpitalnym gabinecie. Musi jed-
nak pamieta¢, ze telefon stuzy tylko do na-
wigzania kontaktu, a nie do prowadzenia
dtuzszej rozmowy, bo trudno udzielaé po-
rad w tego typu przypadkach przez telefon.
Czekam réwniez na telefony od czlonkéw
rodzin lekarzy, borykajacych sie z choro-
ba alkoholows, zawsze chetnie udzielg im
wskazowek, jak postepowad w zaleznosci
od skali problemu. Nawigzalismy ponadto
kontakty z dyrektorami placéwek medycz-
nych i ordynatorami oddzialéw na terenie

Zadania petnomocnika ds. zdrowia lekarzy i lekarzy dentystéw ORL w todzi

Zgodnie z uchwala Okregowej Rady Lekarskiej w Lodzi
z 25 maja 2007 r., do zadan pelnomocnika ds. zdrowia lekarzy
ilekarzy dentystéw nalezy w szczegolno$ci:

1. Zorganizowanie systemu pomocy lekarzom ilekarzom den-
tystom, ktorych stan zdrowia uniemozliwia wykonywanie zawodu.

2. Opracowanie w celach profilaktycznych projektu systemu
wspotpracy z dyrektorami (kierownikami) zaktadéw opieki zdro-
wotnej w celu wezesnego wykrywania uzaleznien od srodkow
psychoaktywnych u czlonkéw samorzadu lekarskiego.

3. Przygotowanie projektu wykazu o$rodkéw leczenia od-
wykowego (ambulatoryjnych, stacjonarnych) wspoétpracujacych
z systemem pomocy lekarzom i lekarzom dentystom.

4. Zbieranie informacji o faktach naduzywania substancji
psychoaktywnych przez cztonkéw samorzadu lekarskiego.

5. Nawigzanie kontaktu z osobami naduzywajacymi substan-
¢ji psychoaktywnych lub podejrzanymi o uzaleznienie w celu
zdiagnozowania problemu.
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6. W przypadku stwierdzenia uzaleznienia — pomoc w znale-
zieniu wlasciwej placowki terapii uzaleznien oraz monitorowanie
przebiegu leczenia po uzyskaniu pisemnej zgody leczacej si¢ osoby.

7. W razie powziecia podejrzenia wystapienia niezdolnosci
do wykonywania zawodu — wnioskowanie do okregowej rady
lekarskiej o powolanie komisji orzekajacej w przedmiocie niezdol-
nosci do wykonywania zawodu ze wzgledu na stan zdrowia.

8. Powotanie konsultantéw i osoby wspétpracujace w celu
nalezytego wykonania okreslonych zadan.

Kontakt z petnomocnikiem ds. zdrowia

lekarzy ilekarzy dentystow ORL w Lodzi

- doktorem Leszkiem Dobrowolskim:

tel. 668 005 348

(mozna nagra¢ wiadomos¢ z numerem telefonu)
e-mail: dajo@vp.pl
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naszego wojewodztwa, informujagc o moz-
liwosci wspotpracy z pelnomocnikiem

w sytuacji, gdy istnieje podejrzenie, Ze za-
trudniony u nich lekarz nalezy do grona za-
grozonych uzaleznieniem, by - jesli to moz-
liwe — reagowac we wstepnej fazie choroby.

»P”: - Wczeéniej przez dwie kadencje
pelnil Pan funkcje zastepcy okregowego
rzecznika odpowiedzialnosci zawodowej.
Zapewne spotykal sie Pan zatem z przy-
padkami zgubnych skutkéw niekontro-
lowanego picia alkoholu przez kolezanki
i kolegéw, odpowiadajacych przed lekar-
skim wymiarem sprawiedliwosci.

L.D.: - Samych skarg na lekarzy, wy-
konujacych swe obowiazki pod wptywem
alkoholu, przeszto przez moje rece raczej
niewiele, ale w innych sprawach obserwo-
walem, ze koledzy nie potrafili sobie po-
radzi¢ w trudnych sytuacjach zyciowych,
szukajac zapomnienia w alkoholu. Fakt,
ze lekarz jest osoba wyksztalcona i §wiado-
ma istniejacych zagrozen, wcale nie ozna-
cza, ze potrafi w kazdych okolicznosciach
zrezygnowac z negatywnych bodzcow sty-
mulacyjnych, jakimi sg alkohol czy narko-
tyki. Zwykle si¢ jednak dzieje tak w naszej
branzy, ze osoby uzaleznione tak dtugo nie
zglaszajg si¢ na leczenie, poki co$ drama-
tycznego si¢ nie wydarzy i nie wybuchnie
jaki$ skandal. Sprawa trafia do prokuratu-
ry i czesto kierowana jest dalej — do sadu,

a ten podjecie leczenia nakazuje wyrokiem
i wowczas... nie ma ,zmiluj si¢”.

»P”: — A czy lekarze - jak czesto sie
mowi - s faktycznie trudnymi pacjen-
tami?

L.D.: - Biorgc pod uwage ich wiedze
zawodowsq i ich obycie ze srodowiskiem
medycznym, na pewno do tatwych nie na-
lezg. Ale lekarz, jak kazdy inny pacjent,
poddany jest takim samym fizjologicznym
regulom i prawom, nie ma zatem zadnego
uzasadnienie, aby traktowac go jako$ wyjat-
kowo w znaczeniu terapeutycznym, leczni-
czym. Kilkunastu lekarzy, jacy przewineli
sie przez nasz oddzial w okresie pietnastu
lat mojej ordynatury, a p6ézniej przez bel-
chatowski o$rodek terapii uzaleznien, nie
sprawialo jednak zZadnych, szczegdlnych
probleméw. Z jednym wyjatkiem, a kon-
kretnie kolegi z terenu innej izby. Wracajac
do domu, pacjent ten zabrat ze sobag... jedng
z moich asystentek z pierwszym stopniem
specjalizacji z psychiatrii, ktéra nastepnie
zostala jego zona. I to ja pdzniej mialem
i nadal mam problem ze skompletowaniem
pelnej obsady lekarskiej na oddziale...

»P”: - Dziekujemy za rozmowe.

Rozmawiata
Nina Smole#
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TEST WORONOWICZA

1. Zdarzyto sig, ze po wypiciu alkoholu miate$ luki w pamigci, tzw. przerwe
w zyciorysie, urwany film? - 1 pkt.
2. Zauwazytes, ze obecnie inaczej reagujesz na alkohol (masz mocniejszg glo-
we, masz slabsza glowe)? - 1 pkt.
3. Zdarzylo sig, ze pites alkohol na czczo, przed pierwszym positkiem?
-2 pkt.
4. Nastepnego dnia po przepiciu miale§ wymioty lub nudnoéci (zwlaszcza
rankiem)? - 1 pkt.
5. Czasami z powodu picia alkoholu miates kopoty w pracy? - 1 pkt.
6. Czasami myslale$ o koniecznosci ograniczenia swojego picia? - 2 pkt.
7. W czasie trzezwienia lub zaraz po wytrzezwieniu odczuwale$ niepokoj,
napiecie? - 1 pkt.
8. Czesto po pierwszym kieliszku alkoholu miates$ trudng do powstrzymania
potrzebe dalszego picia? - 2 pkt.
9. Gdybys nie pil, twoje uklady rodzinne uleglyby poprawie? — 1 pkt.
10. Byty takie okresy, kiedy na drugi dzien po przepiciu obserwowates drzenie
rak? - 1 pkt.
11. Czesto draznily cie uwagi innych oséb na temat twojego picia? - 2 pkt.
12. Zdarzylo ci si¢, ze w czasie trzezwienia lub na drugi dzien po przepiciu
pocites sie? — 1 pkt.
13. Czesto obiecywales najblizszym (rodzinie, przyjacielowi), ze nie bedziesz
pil wiecej alkoholu? - 1 pkt.
14. Zdarzylo ci si¢, ze miale§ wyrzuty sumienia, poczucie winy, moralnego
kaca z powodu twojego picia? - 1 pkt.
15. Zdarzyto sig, ze kiedy byles zdenerwowany, pites alkohol dla uspokojenia
sie? — 1 pkt.
16. Zawsze po wypiciu alkoholu ustepowalo drzenie rak, a samopoczucie ule-
galo poprawie? - 2 pkt.
17. Po zaprzestaniu picia wystepowaly u ciebie napady drgawkowe, padaczka?
-2 pkt.
18. Wielokrotnie zdarzylo ci sie, ze pile$ dtuzej niz dwa dni z rzedu? - 2 pkt.
19. Zdarzylo ci sie wypi¢ alkohol niespozywczy? - 2 pkt.
20. Byles juz kiedy$ w szpitalu z powodu naduzywania alkoholu? - 2 pkt.

Wynik testu:

Maksymalna suma punktéw wynosi 29. Przy zalozeniu, Ze odpowiedzi udziela-
ne byly rzetelnie, uzyskanie w powyzszej skali minimum 15 punktéw za odpowiedzi
twierdzace, jest podstawa do rozpoznania z duzym prawdopodobienstwem

ZESPOLU UZALEZNIENIA OD ALKOHOLU

dr n. med. Bohdan T. Woronowicz jest kierownikiem Osrodka Terapii Uzaleznien
w Instytucie Psychiatrii i Neurologii w Warszawie.
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Polemika

Twarzag w twarz

Zz pacjentem

Z uwaga przeczytalem jak zwykle rze-
czowy artykul Pana prof. Jozefa Kobosa,
dotyczacy planowanych zmian szkolenia
medycznego w najblizszej przysztosci (ar-
tykut ukazat sie w ,,Panaceum” nr 10/2010)
- przyp. red.). Pewna nieuczciwoscia po-
lemiczng byloby od razu przypomnienie,
ze wszyscy przedstawiciele $wiata medycz-
nego (z niewielkimi wyjatkami) - zaréwno
Izby Lekarskiej, zwigzkéw zawodowych, ale
tez rektorzy wszystkich uczelni medycznych
sa zdecydowanie przeciwni proponowanym
zmianom. Ponizsze uwagi ogranicze tylko
do propozycji zniesienia stazu podyplo-
mowego oraz Lekarskiego Egzaminu Pan-
stwowego (LEP). Jest tajemnicg poliszynela,
ze jednym z celéw planowanych zmian jest
zatrzymanie odptywu mtodych lekarzy
za granice, co moze (ale czy musi?) spowo-
dowac¢ niebezpieczne zmniejszenie liczby
lekarzy w Polsce. Jednak jeszcze trudniej-
sze staje sie pytanie, czy nie jest to powrdt
do skompromitowanego hasta sprzed lat,
ze ,,ilo§¢ przechodzi w jako$¢”.

Student, konczacy Wydzial Lekarski
- w odréznieniu od absolwenta Pielegniar-
stwa czy Stomatologii — w planie studiéw
nie ma przygotowania zawodowego, nie
siedzi - z bardzo nielicznymi wyjatkami
- twarzag w twarz z pacjentem, czy operuje
uwigznieta przepukline (ktorg nalezy weze-
$niej rozpoznad !). Juz tylko cze$¢ z nas pa-
mieta czasy, kiedy staz podyplomowy trwal
dwa lata (po pot roku na oddzialach podsta-
wowych specjalnosci). Zazwyczaj w drugim,
trzecim miesigcu stazyscie powierzano pet-
nienie samodzielnych dyzuréw na oddziale.
W ten tagodny i ostrozny sposob absolwent
nabywal umiejetnosci lekarskich, réwniez
obowigzkowo petnigc dyzury w Pogoto-
wiu Ratunkowym. Potem staz ograniczono
do jednego roku, ale nadal samodzielno$¢

Nowe druki zwolnien lekarskich

Od 12 stycznia br. obowiazuja nowe druki ZUS ZLA (stare
beda wazne do wyczerpania zapaséw). Zmienit sie takze formu-
larz ZUS ZLA/K, czyli zaswiadczenie lekarskie wydawane po kon-

troli lekarza orzecznika ZUS.

W druku ZUS ZLA, z ktérego zniknelo piec¢ rubryk, nie trze-
ba juz podawa¢ imienia i nazwiska lekarza, NIP-u zakladu opieki
zdrowotnej oraz nazwy skroconej zaktadu pracy chorego, a takze
liczby dni niezdolnos$ci do pracy ubezpieczonego pacjenta. Nadal
jednak lekarz musi wpisywa¢ daty graniczne zwolnienia. Dopre-
cyzowano tez sposéb podawania dat, obecnie obowiazuje ukfad:

dzien, miesigc, rok.
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byta kontrolowana przez doswiadczonego
lekarza. Bylto to wazne zwlaszcza na oddzia-
fach wewnetrznych, ktére przede wszystkim
przygotowywaly znaczna cze$¢ kolegow

do przysztej pracy w charakterze lekarza
pierwszego kontaktu.

Proba przeniesienia tych dziatan
na VI rok studiéw medycznych w moim po-
jeciu jest bardzo niebezpieczna i praktycz-
nie niemozliwa z kilku powodéw. Wymaga
to gruntownej zmiany programu ¢wiczen
w specjalnoéciach klinicznych, ktore obec-
nie trwaja przez IIL, IV, V i VI rok studiow.
Wiemy dobrze, jak wypelniony jest ten
czteroletni program i jakie coraz wigksze
trudno$ci stwarza jego realizacja w coraz
to wigkszych grupach studenckich.

Skrécenie do lat trzech ¢wiczen klinicz-
nych juz bedzie pierwszym ciosem w ksztal-
cenie. Jezeli to nie nastapi, to jednocze$nie
beda ksztalceni studenci i przyszli absol-
wenci. Jest malo prawdopodobne, aby klini-
ki w istniejacej obsadzie asystenckiej mogty
tym dodatkowym obcigzeniom sprostac.
Ponadto dotychczas tylko czes¢ absolwen-
tow odbywatla staze w klinikach, prawdopo-
dobnie wigkszos¢ w oddziatach miejskich.
Przy obecnych zalozeniach wszyscy musie-
liby trafi¢ do juz nadmiernie obcigzonych
klinik.

Kolejnym pomijanym problemem be-
dzie konieczno$¢ zdania wszystkich egza-
minéw (podczas juz bardzo obcigzonego
godzinowo roku szdstego). Bedzie to nie-
watpliwie znacznym utrudnieniem dla stu-
denta i z calg pewnoscia wplynie na gorsze
przygotowanie do egzamindéw z przedmio-
tow klinicznych, ktérych material wlasnie
zwigzany jest z przyszla praca zawodowa.

Jesli chodzi o LEP, to w dotychczasowej
formie byt on istotnie forma sprawdzenia
wiedzy teoretycznej absolwenta, zmuszatl

jednak do przewertowania dotychczaso-
wych wiadomosci, z ktérych znaczna czg§é
miala aspekt praktyczny. Oprocz tego byt
jedynym kryterium poréwnania efektyw-
nosci systemu ksztalcenia poszczegélnych
uczelni.

Dlatego tez tylko na marginesie pragne
przytoczy¢ zdanie z projektowanej usta-
wy, ktora ,,ma przyczynic si¢ do zwicksze-
nia dostepu do $wiadczen zdrowotnych”.
Czy zapomniano juz o pojeciu ,leczenie”?
Czy wielokrotnie bardziej niebezpieczny
jest fatwiejszy dostep do niedouczonego,
popelniajacego bledy lekarza? Czy nie bie-
rze si¢ rowniez pod uwage zwigkszenia
kosztow, ktore bedzie ponosi¢ panstwo
(czyli my, podatnicy) w zwigzku ze znacznie
dluzszym leczeniem choréb krazenia, ptuc
czy ostrych stanéw chirurgicznych, ale tez
wyplacaniem gwaltownie rosnacej liczby
zasitkow pogrzebowych? Nie znam doktad-
nego tekstu projektowanej ustawy, ale moge
si¢ zalozy¢, Ze nie ma w niej stowa ,,chory”.

W konicu lat czterdziestych minionego
wieku, w sytuacji istotnie katastrofalnego
braku lekarzy w zniszczonej wojna Polsce,
podczas narady w Ministerstwie Zdro-
wia trwata kiétnia, o ile lat nalezy skrocié
studia lekarskie: do trzech czy dwdch lat?
Te absurdalng dyskusje przerwata dopiero
propozycja prof. Artura Bera, znanego en-
dokrynologa t6dzkiego, zZe najwlasciwszym
rozwigzaniem byloby skrocenie... okre-
su cigzy do siedmiu miesiecy. Dlatego tez
na zakonczenie proponuj¢ rozwigzanie nie-
co odmienne, ale w zalozeniu podobne. Po-
niewaz oszczednosci, jakie ma przynies¢ dla
budzetu panstwa likwidacja stazu, to okoto
160 mln zt, roztézmy te kwote na kon-
czacych studia na wydzialach lekarskich,
co wypadnie po niewiele ponad 42 tys. zt
na absolwenta.

Dlatego tez mam nadzieje, ze tak jak
w bajce Andersena, znajdzie si¢ niewinne
dziecko, ktére donosnym glosem wrzasnie:
»Przeciez ten krol jest nagi!”

Ryszard Markert

L6dz, 18 grudnia 2010 1.

Wazng zmiang jest obligatoryjne podanie numeréw PESEL

oraz NIP ubezpieczonego, przy czym niedopuszczalne jest -

w przypadku braku tego ostatniego — wpisywanie serii i numeru
dowodu pacjenta. Nowoscig jest mozliwo$¢ podawania parame-
tréw paszportu, jesli pacjent nie ma nadanego numeru PESEL

lub NIP-u (czyli podlega ubezpieczeniu w innym niz Polska

kraju).

Nowe wzory drukéw ZUS ZLA i ZUS ZLA/K sa zatacznikami
do rozporzadzenia ministra pracy i polityki spotecznej z 1 paz-
dziernika 2010 r., zmieniajacego jego wczesniejsze rozporzadzenie
w sprawie szczegotowych zasad i trybu wystawiania zaswiad-
czen lekarskich ZUS, a takze ich wzoréw (DzU z 11 pazdziernika

2010 r. nr 189, poz. 1270).
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Z zycia lekarzy senioréw

Przed i po Nowym Roku

Na spotkanie wigilijne f6dzkiego Kota
Lekarzy Senioréw w grudniu 2010 r. przy-
gotowano - jak zwykle - wszystkie trzy
»gloéwne salony” Okregowej Izby Lekarskiej
(zwane salami: muzyczng, kominkowsa
i zlotg). Co prawda troche obawialismy sie,
ze okropne warunki atmosferyczne (mréz,
wiatr w oczy, $niezyca nad glowami, lodow-
cowe muldy pod stopami, ttumy na przy-
stankach oczekujace na tramwaje i autobusy
itp.) zniecheca Starszych Panstwa do wy-
chodzenia z doméw i ogranicza frekwencje.
Obawy okazaly sie jednak plonne, zameldo-
watlo sie blisko sto 0soéb (fot. 1).

Nic to, ze za oknem zimowy
dramat

Izbowe wtadze reprezentowali na spo-
tkaniu: wiceprzewodniczacy ORL - Lestaw
Pypec oraz sekretarz — Pawel Czekalski.
Nie zabraklo takze bardzo zyczliwej naszym
seniorom dyrektor Biura OIL - Haliny Ko-
tus. Glowny ,,szef” Izby — Grzegorz Mazur
w tym czasie szusowal daleko na nartach,

a drugi sekretarz - Wlodzimierz Kardas
troszke sie sp6znil i... juz nie wszedl na sale
z powodu tremy przed taka ,,Masa Senio-
ralng”. Zalujemy! Zapraszamy w kwietniu
na tradycyjne ,,jajeczko”.

Po krotkich zyczeniach ,,oficjeli”

i od$piewaniu przy zapalonych zimnych
ogniach zwrotki koledy ,,Bog sie rodzi”
nastapilo misterium dzielenia sie optatkiem,
po ktérym wniesiono przepyszng, parujaca
zupe grzybowa. Ryby, kapusta z grochem,
pierogi z grzybami, babeczki z salatka,
kompot z suszu, kawa, herbata, domowe
ciasta znikaly ze stoléw w zawrotnym tem-
pie. Rozmowom nie byto konca. Nic to,

ze za oknem zimowy dramat.

Zwykle na spotkaniach lekarzy senio-
row ,troszke wiekszg potowe” stanowig sto-
matolodzy. Tak bylo i tym razem, ale jeden
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z owalnych stotéw w Ztotej Sali okupowali
licznie przybyli psychiatrzy. Kilka oséb in-
nych specjalnosci, ktére w tym gronie przy-
siadly, odzywalo si¢ raczej cicho i z niejaka
obawg, Ze ,,a nuz co$ powiem nie tak?”.

Po kilku godzinach uczestnicy wigi-
lii - umawiajac si¢ na nastepne spotkanie
w styczniu 2011 r. (o ktérym ponizej) — wy-
chodzili z gwiazdkowymi prezentami. Byty
to stodycze i ksigzki pt. ,,Okregowa Izba
Lekarska w Lodzi. Historia i wspdlczesne
oblicze (2009)”. Niektorzy uczestnicy (Scilej:
uczestniczki) zabierali ze sobg jeszcze poda-
runki ,,od Mikotaja”, ktére planowali przed
Swietami Bozonarodzeniowymi zanies¢ se-
niorom nie opuszczajacym swoich mieszkan
lub przebywajacym w domach opieki.

Droga powrotna do tatwych nie na-
lezata, pot biedy, jesli ktos przyjechal sa-
mochodem (ale wérdd lekarzy senioréw
to rzadko$¢!) lub czekata na niego ,,pod-
woda” cztonka rodziny. Po moje ,,paczki
dla nie chodzacych” przyjechal per tram-
waj i per autobus mdj osobisty syn. Podréz
z ul. Czerwonej na Retkini¢ zajeta mu dwie
godziny. Gdy dotart do domu, byt jak sopel
lodu i jak dziadek Mroz, a poniewaz prze-
kazane mu pakunki zostaly sprasowane
w tloku, ich zawarto$¢ ulegla... lekkiemu
odksztalceniu. Czekoladowe Mikotaje byly
w kawaleczkach! Na szczeécie w moim
sklepie osiedlowym znalazly si¢ identyczne
i mozna bylo honorowo uzupelnic prezenty.

Korzystajac z okazji, wszystkim Kole-
zankom, ktore odwiedzaty senioréw, bardzo
serdecznie dziekuje. Doszlo do mnie od ob-
darowanych bardzo wiele cieptych stow
wdzigcznosci, takze za po$wigcony sobie
wzajemnie czas i diugie rozmowy.

~Antyapokalipsa 2012"

Prelekcje pod takim tytulem wygtlosit
na pierwszym, tegorocznym spotkaniu leka-

rzy senioréw (11 stycznia 2011 r.) dyrektor
tédzkiego Planetarium i Obserwatorium
Astronomicznego — mgr Tomasz Borkowski
(fot. 2). Jak wszyscy wiemy, od dawna budzi
zainteresowanie interpretacja Kalendarza
Majéw, zgodnie z ktdrg ,,koniec $wiata”
przypadnie $cisle w dniu 21.12.2012 r. Tej
problematyce poswiecony byt m.in. inte-
resujacy noworoczny program telewizyjny
w National Geografic: ,Rok 2012. Ostatecz-
na przepowiednia”.

Prelegent fachowo, sugestywnie
i ze swada wprowadzil stuchaczy w Ko-
smos, analizujac mozliwosci naglego konca.
Nie czuje si¢ na sitach streszczac arcycieka-
wych filozoficzno-astronomicznych rozwa-
zan wykladowcy, ktory realng mozliwo$é
zaglady wigze z dzialalnoscig czlowieka
(np. wojna nuklearng - kiedy?) lub zgasnie-
ciem slonica (za miliardy lat!). Szczegdlnie
przekonujacy wydat mi si¢ argument, ze nie
grozi nam raczej, zeby ,,co$ duzego spadlo
na Ziemie, gdyz Slonice swoja sila przycia-
gania dziala jak «odkurzacz» i jesli co§ ma
«spadaé» to na Slonice wlaénie i na Jowi-
szal” Jedna ze stuchaczek ostro przypierala
do muru wykladowce, forsujac swoje od-
mienne poglady, ale wyszed! on z polemiki
obronng reka.

Tak czy owak - zgodnie ze wschodnia
maksyma, ze ,,przeszto$¢ jest jak zrealizo-
wany czek, przyszto$¢ moze by¢ czekiem
bez pokrycia, jedyng brzeczacg monetg jest
dzi$” - przytocze na zakonczenie final-
ny wers z wiersza ,,O Aniotach” Czestawa
Mitosza z tomiku (nomen omen!) ,,Gdzie
wschodzi Stonce i kedy zapada™

»-..zaraz dzien, jeszcze jeden,

zréb co mozesz.”

Krystyna Borysewicz-Charzyriska
przewodniczaca Kota Lekarzy Senioréw

todzkiej OIL

Fot. A. Paradowska
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Komunikat
Komisji Bytowej

Kolezanki i Koledzy!

Komisja Bytowa, powolana przy Okre-
gowej Radzie Lekarskiej w Lodzi, zwraca
sie do kolezanek i kolegow lekarzy z prosba
o zgtaszanie do komisji znanych im przy-
padkéw, dotyczacych osob znajdujacych sie
w trudnych sytuacjach losowych. Pomaga-
my zaréwno lekarzom, jak i ich rodzinom,
a zwlaszcza dzieciom. W okresie $wigt
i przed wakacjami wyplacamy bezzwrotne
zapomogi losowe. Od 2008 r. przekazujemy
stypendia dzieciom po zmartych lekarzach,
przez caly okres ich nauki. Szczegélnie
pamietamy o naszych seniorach, ktérych
dochody nie wystarczaja niekiedy na wyku-
pienie lekow.

Zapomogi otrzymane w przypadku in-
dywidualnych zdarzen losowych, klesk zy-
wiolowych, dtugotrwatej choroby lub $mier-
ci sg zwolnione przedmiotowo z podatku
do wysokosci nie przekraczajacej w roku
podatkowym kwoty 2 280 zI. Przekazujemy
zapomogi, takze opodatkowane i to gléwnie
mlodym lekarzom poszukujacym pracy.
Opracowali$my ankiete, ktéra utatwia nam
podejmowanie decyzji i wydawanie naszych
wspolnych pieniedzy. Ponadto rodzinom
po zmartych lekarzach wyplacamy zapomo-
gi z tytutu zgonu czltonka Okregowej Izby
Lekarskiej w Lodzi w okresie sze$ciu mie-
siecy od daty zgonu.

Prosimy o pisanie podan opatrzonych
potwierdzeniem sytuacji i sktadanie ich
do Biura OIL przy ul. Czerwonej 3 w Lodzi.

dr n. med. Kalina Pokuszyriska
przewodniczaca
Komisji Bytowej tédzkiej ORL

Spotkania
Delegatury todzkiej

Zapraszam Kolezanki i Kolegdw,
delegatow na OZL z Delegatury £6dz-
kiej, na pierwsze spotkanie w tym
roku, ktére odbedzie sie 9 lutego ($ro-
da) w Klubie Lekarza (siedziba OIL
w Lodzi, ul. Czerwona 3). Poczatek
0 godz. 18:00.

Grzegorz Krzyzanowski
wiceprezes ORL w Lodzi

Kolejne spotkania w 2011 r. zapla-
nowano w terminach:

- 7 kwietnia (czwartek),

- 8 czerwca ($roda),

- 13 pazdziernika (czwartek),

- 7 grudnia ($roda).

Spotkania rozpoczynajg sie zawsze
0 godz. 18:00.
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= dokonczenie ze s. 3

ty zaczely narasta¢ w grudniu ub. r., gdy
do zadluzenia wobec ZUS doszta kwota
36 mln zt odsetek. Cze$¢ planu ratunko-
wego jest juz pozytywnie zaopiniowana
przez resort. Placowka planuje tez zmiane
statusu niektérych poradni specjalistycz-
nych, ktore beda dalej dziataly na podsta-
wie kontraktu z NFZ, ale juz jako NZOZ-y.
Zrédto: »Rynek Zdrowia”

M Jubileusz kardiologii Szpitala

im. S. Sterlinga

18 grudnia ub. r. odbyly si¢ uroczyste
obchody sze§édziesieciolecia kardiologii
w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym
im. dr. Seweryna Sterlinga w Lodzi, kto-
rym patronowat rektor Uniwersytetu Me-
dycznego - prof. Pawel Gérski. Spotkanie,
ktére odbyto sie w Patacu Poznanskich,
zaszczycito obecnoscig wielu znakomitych
gosci, zaproszeni zostali zastuzeni pracow-
nicy szpitala, a takze aktualni i byli rekto-
rzy uczelni. Uczestnicy otrzymali wydang
z tej okazji publikacje — ,,60 lat kardiolo-
gii w Szpitalu im dr. Seweryna Sterlinga

i 120-lecie Szpitala” (red. J. Drozdz, R. Ja-
szewski) oraz wydana wlasnie ksigzke

H.i A. Dziatkowiakow — ,,Serce i skalpel”.
Szpital ufundowany przez 16dzkiego fa-
brykanta Izraela Poznanskiego i jego zone
Leonie, zostal otwarty w 1890 r. i nosit
woéwczas nazwe ,,L.6dzki Szpital Zydow-
ski im. L. J. Poznanskich”. Po utworzeniu
Akademii Medycznej w Lodzi, placéwka
zmienila nazwe na Szpital Kliniczny nr 3
im S. Sterlinga. Rocznie wykonuje sie tu
ponad tysigc operacji serca w krazeniu po-
zaustrojowym, szpital nalezy do najwiek-
szych osrodkéw w Polsce.

Zrédla: Urzad Miasta Lodzi, PAP

M Szpital $w. Jana Bozego leczy bez bélu
13 grudnia ub. r. w Krakowie specjalna
komisja przyznala kolejne certyfikaty
programu ,,Szpital bez bélu”. Do tego
grona dolaczylo dziesigé placowek: osiem
szpitali i dwa oddzialy, w efekcie na liscie
leczacych ,,bez bolu” jest juz szesnascie
oddzialow i sze$¢dziesiat trzy szpitale.
Wérdd tych ostatnich znalazl sie ostatnio
Szpital Zakonu Bonifratréw $w. Jana Bo-
zego w Lodzi.

Zrédlo: ,,Kurier Elektroniczny Medycyny
Praktycznej”

M L6dzka klinika uczestnikiem
EURO-WABB

Klinika Pediatrii Onkologii, Hematologii
i Diabetologii UM w Lodzi, kierowana
przez prof. Wojciecha Mlynarskiego, zo-
stata jednym z konsorcjantow prestizo-
wego Projektu EURO-WABB, koordyno-

Z notatnika rzecznika

wanego przez University of Birmingham.
Projekt ten ma na celu stworzenie ogélno-
europejskiej bazy rzadkich choréb gene-
tycznych - zespotéw: Wolframa, Alstroma
i Bardeta-Biedla, w przebiegu ktérych
dochodzi do cigzkich patologii wielona-
rzadowych, prowadzacych m.in. do utraty
wzroku i/lub stuchu, niewydolnos$ci nerek
i cukrzycy. Wéréd uczestnikéw EURO-
-WABB - obok tédzkiej kliniki - znajduja
si¢ czolowe osrodki badawcze z Wielkiej
Brytanii, Francji, Wtoch i Hiszpanii. Pro-
jekt zostal zatwierdzony do finansowania
z Drugiego Wspoélnotowego Programu
Zdrowia Publicznego (2008-2013) na Iacz-
ng kwote 900 tys. euro. Spoérdd 177 zto-
zonych wnioskéw, jedynie 17 uzyskato
dotacje.

Zrédlo: Urzad Miasta Lodzi

M 102-latka przezyta zawal

Lekarze z prywatnego Szpitala §w. Ra-
fata w Krakowie, nalezacego do firmy
Scanmed, uratowali 102-letnig kobiete

z ciezkim zawalem serca, ktdra po za-
biegu angioplastyki wiencowej z wszcze-
pieniem dwdch metalowych stentéw jest
obecnie w dobrym stanie. To ewenement,
jezeli chodzi o wiek poddanej zabiegowi
pacjentki. Kobieta zostala przywieziona
przez pogotowie ratunkowe, zabieg wy-
konano w ciggu dwdch godzin od zawa-
tu. Przeprowadzajacy operacje¢ kardiolog
Marek Krochin méwi, ze kryterium wieku
przestalo by¢ przeciwwskazaniem przy
tego typu zabiegach.

Zrédlo: PAP

M Exodus czeskich lekarzy

Blisko cztery tysiace lekarzy (gtéwnie ane-
stezjologow i chirurgéw), zatrudnionych
w czeskich placéwkach publicznej stuzby
zdrowia zlozylo wypowiedzenia z pracy,
protestujac w ten sposob przeciwko ni-
skim zarobkom w ramach akgji ,,Dzigkuje-
my, odchodzimy”. Lekarskie zwiazki za-
wodowe twierdza, ze jest to jedna czwarta
wszystkich lekarzy zatrudnionych przez
panstwo. Wypowiedzenia wejdg w zycie

1 marca br., po tym terminie cze$¢ szpita-
li lub oddziatéw trzeba bedzie zakmna¢.
Czeski minister zdrowia Leosz Heger
przyznaje, ze zarobki lekarzy s3 niewspot-
mierne do obcigzenia pracg, jednak twier-
dzi, iz dodatkowych pieniedzy nie jest

w stanie zdoby¢.

Zr6dto: PAP

Adriana Sikora
rzecznik prasowy OIL w Lodzi
a.sikora@hipokrates.org

Informacje zostaty zebrane 9 stycznia 2011 r.
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~Sapere Aude”
dla E. Kralkowskiej

Podczas uroczystosci inauguracyjnej
11T Krajowego Zjazdu Izby Diagnostow
Laboratoryjnych, ktéry odbyl si¢ w dniach
9-11 grudnia 2010 r. w hotelu ,,U Pietrza-
kow” w Zielonce k. Warszawy, ustepujacy
prezes Krajowej Izby Diagnostéw Labo-
ratoryjnych (KIDL) - Henryk Owczarek
wreczyt honorowe statuetki ,Sapere Aude”
(zgodnie z sentencja tacinska - ,Za odwa-
ge bycia madrym”). Statuetka symbolizu-
je cztery samorzady medyczne, ktorych
cztonkowie czuwajg nad pacjentami: leka-
rzy ilekarzy dentystow, pielegniarek i po-
toznych, aptekarzy oraz diagnostéw labo-
ratoryjnych. Ustanowiona zostala uchwata
KIDL z maja ub. r.

Milo nam poinformowat, ze statu-
etke ,,Sapere Aude”, wraz z legitymacja
nr 4/12/10, otrzymata nasza izbowa kolezan-
ka dr n. med. Ewa Kralkowska — postanka
na Sejm IV kadencji, wiceminister zdrowia
w rzadzie Leszka Millera. W uzasadnieniu
czytamy, iz to honorowe wyrdznienie przy-
znano jej ,,za caloksztalt wsparcia i ogromne
zaangazowanie w procesie tworzenia samo-
rzadu diagnostow laboratoryjnych.”

Serdecznie gratulujemy!

(AP)
Fot. A. Paradowska

Piotrkowski, Kopernik”

z akredytacja

16 grudnia 2010 r. odbyta si¢ uro-
czysto$¢ wreczenia Certyfikatu Akre-
dytacyjnego dla Samodzielnego Szpitala
Wojewddzkiego im. Mikotaja Kopernika
w Piotrkowie Trybunalskim. Tym samym
lecznica dotaczyta do elitarnego grona
97 szpitali akredytowanych w Polsce.
Piotrkowski ,,Kopernik™ jest pierwszym
szpitalem podlegtym Samorzadowi Woje-
wodztwa Lodzkiego, ktory uzyskat akredy-
tacje ministra zdrowia.

Podczas uroczystosci, w kilkuminu-
towym pokazie, zaprezentowano histori¢
Szpitala, jego rozwdj w ciggu ostatnich lat,
osiagnigcia i sukcesy. Wskazano takze
istot¢ akredytacji oraz cel jej uzyskania.
Dostosowanie funkcjonowania Szpitala
do wymogow standardow akredytacyjnych
pozwala na redukcje ryzyka zwigzanego
z hospitalizacja oraz ustandaryzowanie
funkcjonujacych w placéwce procedur me-
dycznych, organizacyjnych i technicznych,
a w efekcie stuzy poprawie bezpieczenstwa
$wiadczonej opieki medyczne;.

Wreczenia Certyfikatu dokonat, w imie-
niu ministra zdrowia, Jerzy Hennig — dy-
rektor Centrum Monitorowania Jakosci
w Ochronie Zdrowia (Osrodek Akredyta-
cyjny), ktory odczytat list od Adama Fron-
czaka — podsekretarza stanu w Minister-
stwie Zdrowia. List gratulacyjny przestata
takze Ewa Kopacz - minister zdrowia.

W trakcie uroczystosci dyrektor Szpitala —
Marek Konieczko

podzigkowat za

zaangazowanie

i prac¢ wszystkim

pracownikom,

a tym wyroznia-

jacym si¢ wreczyt

drobne upominki.

Na uroczysto-
Sci goscili takze
przedstawiciele
wtadz wojewddz-
twa todzkiego:
Jolanta Pustelnik
- dyrektor Woje-
wodzkiego Cen-

trum Zdrowia Publicznego (reprezentujaca
wojewode todzkiego, ktory jest organem
zatozycielskim Szpitala), Marek Mazur —
przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa
Lodzkiego, Dariusz Klimczak - cztonek
Zarzadu Wojewoddztwa L.odzkiego, Magda-
lena Amrozik — zastepca dyrektora Depar-
tamentu Polityki Zdrowotnej Urz¢du Mar-
szatkowskiego w Lodzi. Przybyli ponadto
Jan Wojeciech Bienkiewicz — dyrektor
Lodzkiego Oddziatu Wojewodzkiego NFZ
i Michat Bedlicki - kierownik Gospodar-
stwa Pomocniczego przy CMJwOZ oraz
przedstawiciele wltadz miasta Piotrkowa
Trybunalskiego i powiatu piotrkowskiego.
Piotrkowski ,,Kopernik™ posiada Certy-
fikat ISO, potwierdzajacy zgodno$¢ wdro-
zonego przez Szpital systemu zarzadzania
jakoS$cig z wymaganiami prawa krajowego
oraz normy PN-EN ISO 9001:2008, jest
finalista ogo6lnopolskiego Rankingu Bez-
pieczny Szpital przeprowadzanego przez
»Rzeczpospolitg” i Centrum Monitorowa-
nia Jakos$ci w Ochronie Zdrowia —w 2009
12010 r. Szpital znalazt si¢ w ,,Ztotej set-
ce” szpitali w Polsce zajmujac miejsce 94
w 2009 r. oraz awansujac na miejsce 64
w 2010 r. Ponadto w roku 2010 Szpital zo-
stal uhonorowany tytulem ,,Gazeli Biznesu”
przyznawanym przez Kapitulg gazety ,,Puls
Biznesu” za wybitne osiggnigcia z zakresu
zarzadzania w kategorii ochrona zdrowia —
szpitalnictwo.

Nowinki personalne:

- Przemystaw Bilinski, dotychczasowy p.o. Gtéwnego
Inspektora Sanitarnego (po rezygnacji z tego stanowiska w paz-
dzierniku ub. r. Andrzeja Wojtyty), zostal powotany na szefa
Glownego Inspektoratu Sanitarnego. P. Bilinski jest absolwentem
Akademii Medycznej w Lodzi, posiada specjalizacj¢ drugiego
stopnia w dziedzinie choréb wewnetrznych oraz specjalizacje
z zakresu zdrowia publicznego. Jest doktorem nauk medycznych.

- Jacek Wutzow, anestezjolog, byly wiceminister zdrowia
i opieki spotecznej w rzadzie Jerzego Buzka, a takze byly wice-
przewodniczacy Zarzadu Gtéwnego Ogoélnopolskiego Zwigzku
Zawodowego Lekarzy oraz byly dyrektor Szpitala w Pabianicach,
zostal prezesem Rady Nadzorczej NZOZ - Szpitala Samorzado-
wego im. dr. A. Troczewskiego w Kutnie. Funkcje t¢ objal po re-
zygnacji w listopadzie ub. r. prof. Przemystawa Oszukowskiego,
dyrektora Instytutu Centrum Zdrowia Matki Polki w Lodzi.

(AS)

14 PANACEUM

nr2 (160) - luty 2011



Z Tajwanu po dyplom

dentysty do

Polska byla dla mnie nieznanym la-
dem, kiedy przyleciatam tutaj pig¢ lat temu
z Tajwanu. Jesli mam by¢ zupelnie szczera,
to pierwsze wrazenie nie bylo najlepsze.
Jednak z czasem, kiedy poznatam, jakim
wspaniatym krajem jest Polska, zmienitam
zdanie.

Dlaczego wybratam studia
w Polsce?

Angielski jest w Tajwanie wlasciwie
drugim jezykiem, wigc wybralam studia
dentystyczne w Polsce, a konkretnie na Uni-
wersytecie Medycznym w Lodzi, ze wzgledu
na mozliwos¢ studiowania po angielsku.
Wasz kraj jest tez cztonkiem Unii Europej-
skiej, zatem dyplom i certyfikaty tu zdobyte
sa uznawane we wszystkich krajach Unii
Europejskiej. A co niezwykle istotne, oplaty
za studia sg tu znaczaco nizsze, poréwnujac
z innymi europejskimi uczelniami.

Najwazniejsze jednak, ze w Polsce kaz-
dy ma prawo ubiegac sie o studia, o ktorych
marzy. W Tajwanie nabdr na studia jest
rygorystycznie oparty na wynikach egzami-
néw ze szkoly $redniej. Jesli masz zbyt stabe
wyniki, nawet jesli marzysz o tym, by zo-
sta¢ dentysta, jest to po prostu niemozliwe.
Absolwent szkoly sredniej ma prawo zgtosi¢
sie na sto kierunkdw, na ktérych chciat-
by studiowad, ale to komputer poréwnuje
wyniki wszystkich i ostatecznie przydziela
kierunek studiéw.

Studiowanie - w Tajwanie
i wPolsce

Studia stomatologiczne w Tajwanie
trwaja dluzej niz w Polsce, bo szes¢ lat, ale
kliniczna nauka zawodu rozpoczyna sie
dopiero na ostatnim, széstym roku. W Pol-
sce przedmioty i egzaminy z zakresu przed-
klinicznej stomatologii zaczynaja si¢ juz
na pierwszym roku, system pozwala wiec
na wczesng eliminacje osob, ktore si¢ nie
nadajg na lekarzy dentystow. W Tajwanie
pierwsze takie egzaminy majg miejsce do-
piero po trzecim roku.

Rzad Tajwanu zmienil ostatnio system
egzaminowania zawodowego dentystow,
pozwalajacego uzyskac licencje (dyplom)
na wykonywanie tej profesji, z jednostop-
niowego na dwustopniowy. Pierwszy egza-
min mozna zdawac juz po czwartym roku,
drugi dopiero po ukonczeniu szescioletnich
studiow. Dodatkowo, juz po uzyskaniu
licencji dentysty, wprowadzono obowia-
zek odbycia dwuletniego stazu zawodowe-
go. Staz podyplomowy mozna odby¢ albo
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Polski

w szpitalu klinicznym, albo w prywatnym
gabinecie i dopiero po stazu mozna otwo-
rzy¢ wlasny gabinet.

Ministerstwo Zdrowia Tajwanu wpro-
wadzito tez nowe regulacje dotyczace ab-
solwentéw studiow stomatologicznych
odbywanych na uczelniach spoza naszej
wyspy. Musza oni odby¢ jeszcze dodatkowy
rok stazu w $ciéle okres§lonych placowkach.
Uzasadnieniem jest wyréwnanie kompe-
tencji absolwentdw, ale mysle, ze przede
wszystkim jest to spowodowane strachem
przed konkurencja na lokalnym rynku.
Ostatnio styszatam, ze w Polsce ma by¢
zlikwidowany staz podyplomowy. Moim
zdaniem jest to bardzo zly pomyst. Staz jest
po prostu konieczny, aby modc doszlifowa¢
swoje umiejetnoséci i poszerzy¢ wiedze.

Co mnie zaskoczylo?

Pig¢ lat temu, jadac po raz pierwszy
autobusem z Warszawy do Lodzi, widzia-
fam tylko bezkresng zielen i nieliczne wio-
ski oraz mate miejscowosci. Oczywiscie
wiedziatam, ze terytorium Polski nie jest
pokryte w calosci lasami i pocieszalam sie,
ze moja szkota nie tkwi po prostu posrod-
ku tej zielonej pustyni. Kiedy przywyktam
juz do bujnej polskiej roslinnosci, zrozu-
mialam, jaka jestem szcze$ciarg, Ze moge
to wszystko zobaczy¢ i zy¢ blisko natury.
Takich widokéw nie ma w moim kraju i my-
$le, ze Polacy tego nie potrafig docenic.

W Polsce poznatam tez mndstwo wspa-
nialych potraw, ktorych nie jada si¢ czgsto
w moim kraju albo w ogéle nie sg znane.
Na przyktad pizza i ziemniaki. Pizza w Taj-
wanie jest bardzo droga i nie przypomina
w ogole pysznego smaku tej polskiej. Nie
mogtam tez uwierzy¢, ile réznych potraw
mozna zrobi¢ ze zwyklych ziemniakéw.

Co mi sie podoba bardziej,
a co mniej?

W Polsce polubitam zakupy na ryn-
kach warzywnych na §wiezym powietrzu.
Lubig te specyficzng wiez, jaka wytwarza sie
miedzy sprzedajacym a kupujacym. Kazde
stoisko to inna osoba, ktoéra stara si¢ wybrac
specjalnie dla ciebie fadne jabtka czy jajka.
W ogdle Polacy sg bardzo przyjazni, a mez-
czyzni szarmanccy.

Bedac w Polsce znalaztam nowych przy-
jaciol, dzigki ktérym poznatam niektére
polskie obyczaje i §wieta. Moim ulubionym
jest Swieto Zmartych. Majac w pamieci ste-
reotyp takich katolickich miejsc, batam sie
wizyty na cmentarzu. Po raz pierwszy sztam

na cmentarz z wypiekami na twarzy — ale
nie ze strachu, tylko niezwyklej atmosfery,
jaka tam panuje. Polacy traktuja zmartych,
jakby nadal zyli, odwiedzaja groby, tak jak
odwiedza sie sgsiadow. To doswiadczenie,
ktdrego nigdy nie zapomne.

Oczywiscie s tez rzeczy, ktére mozna
by ulepszy¢. Polacy to mito$nicy zwierzat,
niestety nie wszyscy lubig sprzata¢ chod-
niki po spacerze z nimi. Myfle tez, ze bra-
kuje programéw recyclingu, np. bardzo
martwi mnie, kiedy widze, jak wyrzuca si¢
na $mietnik catkiem dobre jeszcze szklane
czy plastykowe butelki.

Najwigcej probleméw tajwanskim stu-
dentom przysparza jednak uzyskiwanie
tymczasowych kart pobytu w Polsce —

w tym zakresie regulacje i przepisy sa ciagle
zmieniane bez jakiegokolwiek powiada-
miania nas o tym przez Biuro Imigracyjne.
Problemem w obre¢bie samej uczelni jest
natomiast konieczno$¢ uzyskiwania wpisow
do papierowych indekséw. Odnalezienie
szpitala i profesora, od ktérego trzeba uzy-
ska¢ podpis, zaliczajacy dany przedmiot,
zajmuje strasznie duzo czasu. Poza tym

w wielu takich placowkach brakuje napisow
przettumaczonych na jezyk angielski, zatem
bardzo tatwo jest si¢ tam zgubil.

Podsumowujac mysle, ze moéj wybor
uczelni byl bardzo trafny. Dzieki doskona-
tym warunkom do praktycznej nauki zawo-
du, uwazam Polske za lepsze miejsce na stu-
dia stomatologiczne niz Tajwan. Mysle tez,
ze bede tesknic za Polska, ale... czas wracad
do domu i pokaza¢ wszystkim, jak dobrym
dentysta sie stalam.

Chien Wan (Kate)

studentka V roku studiow
stomatologicznych w jezyku angielskim
na Uniwersytecie Medycznym w Lodzi
(ttumaczenie i opracowanie
oryginalnego tekstu — Patrycja Proc)
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Z lekarskiej wokandy

Dubito ergo Cogito

Byla godzina 5 rano, kiedy Elzbiet¢ M.
zaniepokoil stan zdrowia jej osiemdziesie-
ciopiecioletniej matki (miata wymioty i sil-
ny bdl brzucha). Cérka wezwala ,,prywatne”
pogotowie, ktorego lekarz — chirurg rozpo-
znal zapalenie otrzewnej, a rodzinie powie-
dzial: ,natychmiast na stét, liczy si¢ kazda
minuta”. Karetka zawiozta chorg na ostry
dyzur do miejskiego szpitala. Dyzurujaca
w izbie przyjec lekarka, chirurg z siedmio-
letnim stazem (czas praktyki lekarskiej ma
znaczenie dla sprawy), w badaniu przed-
miotowym nie potwierdzita wczeéniejszej
diagnozy. Tym samym uznala, Ze nie ma
potrzeby ,interwencji chirurgicznej w try-
bie ostrego dyzuru” i zlecila transport pa-
cjentki karetka do kliniki choréb wewnetrz-
nych innego szpitala. Pdzniej ttumaczyta,
ze na internie jej szpitala brakowalo miejsc,
a jako dowdd przedstawita zeznania piele-
gniarki oddzialowe;j.

W Kklinice stan chorej okreslono jako
ciezki, a na podstawie badan ultrasonogra-
ficznego i rentgenowskiego jamy brzusznej
rozpoznano skret esicy, zapalenie otrzew-
nej, podejrzenie guza nowotworowego esicy
z przerzutami do watroby, niewydolno$¢
krazenia i niewydolnos¢ nerek. Po kon-
sultacji z tym samym chirurgiem szpi-
tala miejskiego, pacjentka zostata okoto
godz. 14 przewieziona z powrotem do tej
placowki na oddziat chirurgiczny. Nastep-
nie trafila na oddziat intensywnej terapii,
gdzie mimo dwukrotnej reanimacji zmarta
o0 godz. 16:15. W protokole sekcyjnym czy-
tamy, Ze ,,zgon byl nastepstwem zaawanso-
wanej i rozsianej choroby nowotworowej,

i niewydolnosci krazeniowo-oddechowe;j”.

Prawniczy Newsletter

Nie znaleziono natomiast objawéw rozla-
nego zapalenia otrzewnej ani skretu esicy.
Oczywiste bylo zatem, ze szybki zabieg chi-
rurgiczny nie przedtuzylby zycia chore;j.

Sprawa trafita do Okregowego Rzecz-
nika Odpowiedzialno$ci Zawodowej, ktory
przeprowadzil dochodzenie i skierowal
do Okregowego Sadu Lekarskiego wniosek
o ukaranie chirurga szpitala miejskiego.
We wniosku m.in. napisat: ,Najbardziej
prawidlowym byloby, aby lekarz po zdys-
kwalifikowaniu pacjentki z hospitaliza-
cji w oddziale chirurgii, zlecita badania
laboratoryjne i wezwata na konsultacje
lekarza interniste (...) A jezeli sama zde-
cydowala o hospitalizacji chorej w oddzia-
le wewnetrznym, to powinna poczynié
zdecydowane proby jej umieszczenia we
wlasnym szpitalu, a nie naraza¢ starszej,
ciezko schorowanej kobiety na dodatkowe
cierpienia zwigzane z transportem”. Tym
samym nie przyjal ttumaczenia lekarki
o braku miejsca na internie macierzystego
szpitala, dajac wiare pisemnej informacji
jego dyrekcji, Ze w tym czasie nie bylo tam
pelnego oblozenia.

Sad nie podzielit stanowiska rzecznika,
ze chirurg powinna zleci¢ badania labo-
ratoryjne i skonsultowa¢ sie z internista.
Podtrzymal natomiast zarzut niedoloze-
nia nalezytej staranno$ci w postegpowaniu
lekarskim w zakresie ,,niepodjecia proby
umieszczenia chorej na oddziale interni-
stycznym szpitala miejskiego” i wymierzyt
lekarce kare upomnienia. Najciekawsze
w tej sprawie sa jednak wnioski z opinii
biegtego profesora chirurgii, ktéry uznajac
»roztropno$¢ chirurga w kwalifikowaniu

do zabiegu”, jednoczesnie zadat pytanie:
»Czy lekarz z siedmioletnim stazem pracy

i zaledwie pierwszym stopniem specja-
lizacji moze pelni¢ funkcje szefa ostrego
dyzuru chirurgicznego?” A odpowiadajac
na nie, napisal: ,Jestem przekonany, ze na-
stepnym razem w podobnym przypadku
lekarz, pragnac zabezpieczy¢ swoja osobe,
bedzie przyjmowata do szpitala wszystkich
chorych”. Na koniec za$ skonkludowal:
»Organizacja pracy szpitala nie moze zmu-
sza¢ lekarza dyzurnego do odsylania ciezko
chorego do innego szpitala z powodu braku
miejsca w miejscowym oddziale choréb we-
wnetrznych, ale nic nie stato na przeszko-
dzie, by chirurg skorzystata z konsultacji
lekarza internisty na miejscu (...) Doswiad-
czenia, nie tylko zawodowego, nabywa si¢
dopiero z uptywem lat”.

W mysél art. 4 i 37 ustawy o zawodach
lekarza i lekarza dentysty standard wykony-
wania obowiazkéw zawodowych z nalezyta
staranno$cig naklada powinnosci krytycz-
nej analizy leczenia na kazdym jego etapie
po to, by wykluczy¢ watpliwosci diagno-
styczne, w tym poprzez obowiazek zasieg-
niecia opinii wlasciwego lekarza specjalisty.
Oryginalne zdanie Kartezjusza cogito ergo
sum (mysle, wigc jestem) zostalo anonimowo
rozszerzone w 1765 r., jako dubito ergo cogi-
to, cogito ergo sum (wgtpie, wiec mysle, my-
sle, wigc jestem), ale jakze trafnie odnosi si¢
do opisanego przypadku, w ktérym gltéwna
role gra brak (obiektywny) do$wiadczenia
zawodowego.

Jerzy Ciesielski
adwokat

§

1 stycznia 2011 r., a takze na krotko przed i po tej dacie, weszty
w zycie kolejne akty prawne, ktore dotyczy¢ moga lekarzy i lekarzy
dentystow. Szczego6lng uwage powinni im poswigcic¢ lekarze prowadza-
cy gabinety, czes$¢ dotyczy rowniez lekarzy pracujacych w zaktadach
opieki zdrowotnej na ,,etatach” i zatrudnionych na innych zasadach.

Sa to m.in.:

- ustawa z 3 grudnia 2010 r. o wdrozeniu niektérych przepisow
Unii Europejskiej w zakresie réwnego traktowania (weszta w zycie
1 stycznia br., zostata opublikowana w DzU 2010/254/1700);

Okresla obszary i sposoby przeciwdziatania naruszeniom zasady
rownego traktowania ze wzgledu na pte¢, ras¢, pochodzenie etnicz-
ne, narodowos¢, religi¢, wyznanie, $wiatopoglad, niepetnosprawnosé,
wiek lub orientacj¢ seksualng w zakresie, ktory nie zostat uregulowany
w kodeksie pracy. Jej przepisy stosuje si¢ rowniez przy wykonywaniu
dziatalnosci gospodarczej i zawodowej na podstawie umowy cywilno-
prawnej, czyli do lekarzy zatrudnionych na kontraktach.
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- rozporzgdzenie ministra zdrowia z 8 grudnia 2010 r. zmienia-
jace rozporzadzenie w sprawie przeprowadzania badan lekarskich
pracownikow, zakresu profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pra-
cownikami oraz orzeczen lekarskich wydawanych do celéw przewi-
dzianych w kodeksie pracy (weszlo w zycie 21 grudnia ub. r., zostato
opublikowane w DzU 2010/240/1611);

Wprowadza nowe obowiazki dla lekarzy badajacych pracownikow
wykonujacych pracg¢ w warunkach przekroczen wartosci maksymalnych
dopuszczalnych ekspozycji na promieniowanie optyczne w pracy oraz
w przypadku, gdy w wyniku badan lekarskich stwierdzono u pracowni-
ka chorobg lub niekorzystne dla zdrowia skutki, ktore w opinii lekarza
sg wynikiem takiego narazenia.

- dwa rozporzadzenia ministra Srodowiska z 8 grudnia 2010 r.
w sprawie: — zakresu informacji oraz wzoréw formularzy stuza-
cych do sporzadzania i przekazywania zbiorczych zestawien da-
nych o odpadach; - wzoréw dokumentéw stosowanych na potrzeby
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Odpady medyczne
w gabinecie lekarskim

10 grudnia 2010 r. w siedzibie Okregowej
Izby Lekarskiej odbylo sie spotkanie lekarzy
ilekarzy dentystéw z prawnikiem izbowym —
Pawlem Lenartowiczem. Tematem spotkania
byly obowiazki lekarza prowadzacego prywat-
ng praktyke, wynikajace z ustawy o odpadach
z 27 kwietnia 2001 r., ktora zostata znowelizo-
wana ustawg z 22 stycznia ub. r. (tekst jedn.:
DzU 2010 r. nr 185, poz. 1243). Poniewaz te-
mat budzi ogromne zainteresowanie, zwlasz-
cza w zwiazku ze zmianami dotyczacymi
obowiagzku w zakresie prowadzenia ewidencji
odpadéw (niedopetnienie tego obowiazku lub
wykonywanie nieterminowo, czy niezgod-
nie ze stanem rzeczywistym - stanowi czyn
zagrozony wysoka kara pieniezna), ponizej
przedstawiamy odpowiedzi na pytania najcze-
$ciej zadawane podczas dyskus;ji.

Jak nalezy rozumie¢ pojecie odpadow
medycznych?

»,Odpady” to - zgodnie z definicja ustawy
- substancje lub przedmioty (skategoryzowa-
ne w grupach), ktorych posiadacz pozbywa sie,
zamierza pozby¢ lub do ich pozbycia jest obo-
wigzany. Precyzujac pojecie ,,odpady medyczne”
ustawodawca dodaje, ze s3 to odpady powstajace
w zwiazku z udzielaniem $wiadczen zdrowot-
nych oraz prowadzeniem badan i doswiadczen
naukowych z zakresu medycyny. Odpadami
medycznymi sg zatem rowniez odpady, jakie
powstaja podczas udzielania $wiadczen zdrowot-
nych w prywatnych gabinetach lekarskich.

Kto podlega obowiazkowi ewidencji
odpadow?

Posiadacz odpaddéw — zgodnie z przepisa-
mi ustawy — jest obowigzany do prowadzenia
ilosciowej i jako$ciowej ewidencji odpadow,
zgodnie z przyjetym katalogiem odpadow i li-
sta odpadow niebezpiecznych. Ustawodawca
uznaje za posiadacza odpadéw ich wytwoérce

§

ewidencji odpadow (oba weszty w zycie 1 stycznia br., zostaly opubli-

kowane w DzU 2010/249/1674 i 1673);

Okredlaja wzory kart ewidencji odpadku oraz przekazania odpadu
— obowigzek ich sktadania do marszatka wojewodztwa spoczywa
na lekarzach prowadzacych praktyki, wytwarzajace niebezpieczne

odpady medyczne.

- rozporzadzenie ministra zdrowia z 21 grudnia 2010 r. w spra-
wie rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej
przetwarzania (weszto w zycie 1 stycznia br., opublikowane zostato

w DzU 2010/252/1697);

Wprowadza zasady prowadzenia i przechowywania dokumentacji
medycznej w ZOZ-ach (szpitalach oraz zaktadach opiekunczo-leczni-
czych, rehabilitacyjnych i uzdrowiskowych, placowkach ratownictwa
medycznego itp.), a takze w zaktadach POZ oraz przez lekarzy prowadza-

oraz inne podmioty (osoby fizyczne, osoby
prawne lub jednostki organizacyjne), ktére
faktycznie nimi wladajg. W razie watpliwoséci
domniemywa si¢, ze posiadaczem odpadéw
jest wlasciciel nieruchomosci, na ktérej sie
one znajdujg. Z obowigzku prowadzenia ewi-
dencji odpadéw zwolnieni sa m.in. wytworcy
odpadéw komunalnych (jako, ze w odniesie-
niu do tych odpadéw obowiazek ewidencyj-
ny spoczywa na podmiotach $§wiadczacych
ustugi zwigzane z gospodarowaniem nimi,
na podstawie ustawy o utrzymaniu porzadku
i czysto$ci w gminach), a takze osoby fizyczne
i jednostki organizacyjne nie bedace przedsie-
biorcami, ktére wykorzystuja odpady na wta-
sne potrzeby. Zwolnienie nie dotyczy zatem
lekarzy, prowadzacych prywatne gabinety

Jak lekarz powinien obchodzi¢ si¢
z odpadami, ktore powstaja w gabinecie?

Ustawa naktada okreslone obowigzki
na kazdego, kto podejmuje dziatania powo-
dujace lub mogace powodowaé powstawanie
odpadéw. Powinien takie dziatania planowac,
projektowac i prowadzi¢ tak, aby przy wytwa-
rzaniu produktéw, podczas i po zakonczeniu
ich uzytkowania: zapobiegaé powstawaniu od-
padow lub ograniczac ich ilo§¢ oraz negatyw-
ne oddzialywanie na $rodowisko, a jezeli nie
udaje sie temu zapobiec — zapewniac zgodny
z zasadami ochrony srodowiska odzysk odpa-
dow, a w dalszej kolejnosci — unieszkodliwia-
nie. Szczegdlowe zasady postepowania z od-
padami medycznymi okresla rozporzadzenie
ministra zdrowia z 30 lipca 2010 r. (pelny tekst
rozporzadzenia opublikowalismy w Biuletynie
ORL nr 1/2011, zataczonym do styczniowego
»Panaceum”).

Jakie obowiazki, w rozumieniu ustawy
o odpadach, powinien wypelnic lekarz, ktory
rozpoczyna indywidualng praktyke?

Lekarz, ktory chce rozpoczaé¢ indywidu-
alng praktyke lekarska, winien przedlozy¢
wlasciwemu organowi informacj¢ o wytwa-
rzanych odpadach oraz sposobach gospoda-
rowania nimi w terminie 30 dni przed dniem
rozpoczecia dziatalno$ci powodujacej po-
wstawanie odpadéw. Informacja powinna by¢
ztozona w czterech egzemplarzach. Do rozpo-
czgcia dziatalnos$ci mozna przystapic, jezeli
organ wlasciwy w terminie 30 dni od dnia
ztozenia informacji nie wniesie sprzeciwu
w drodze decyzji. W tym przypadku organem
wiasciwym jest starosta powiatu (lub prezy-
dent miasta na prawach powiatu), na terenie
ktorego wytwarzane sg odpady.

Informacja dla starosty powinna zawierac:

1) wyszczegolnienie rodzajéw odpadow
przewidzianych do wytwarzania (w przypad-
kach, gdy okreslenie rodzaju nie jest wystar-
czajgce do ustalenia zagrozen, jakie te odpady
moga powodowa¢, wlasciwy organ moze we-
zwaé wnioskodawce do podania podstawowego
sktadu chemicznego i wlasciwoséci odpadow);

2) okreslenie ilo$ci odpadéw poszczegol-
nych rodzajéow przewidzianych do wytwarza-
nia w ciaggu roku;

3) informacje wskazujace na sposoby za-
pobiegania powstawaniu odpadéw lub ograni-
czania ich ilosci i negatywnego oddziatywania
na $rodowisko;

4) opis dalszego sposobu gospodarowania
odpadami, z uwzglednieniem zbierania, trans-
portu, odzysku i unieszkodliwiania odpadow;

5) wskazanie miejsca i sposobu magazyno-
wania odpadéw, z zaznaczeniem ich rodzaju.

Uwaga! Ustawa wymaga zlozenia in-
formacji takze w przypadku zmiany dzia-
talno$ci, nie réznicujac jednak obowiazku
w odniesieniu do zakresu takiej zmiany.

W konsekwencji informacja powinna by¢ zto-
zona przed kazdg zmiang, wptywajaca na ro-
dzaj lub ilo$¢ wytwarzanych odpadéw, a tak-
ze sposOb gospodarowania nimi. Informacja
musi zosta¢ przedlozona przed dokonaniem
zmiany, z zachowaniem wskazanego okresu
wyprzedzenia, tj. 30 dni. >

Prawniczy Newsletter

- rozporzadzenie ministra zdrowia z 22 grudnia 2010 r.

w sprawie wykazu choréb oraz wykazu lekow i wyrobow medycz-

nych, ktore ze wzgledu na te choroby sa przepisywane bezplatnie,
za oplata ryczaltowa lub za czeSciowa odplatnoscia (weszto w zycie
30 grudnia ub. r., zostato opublikowane DzU 2010/253/1699).

Uwadze lekarzy i lekarzy dentystow polecamy ponadto dwa roz-

porzadzenia zmieniajgce ministra finansow w sprawie okreslenia:
— wzordw zeznania, deklaracji i informacji podatkowych obowiazuja-
cych w zakresie zryczattowanego podatku dochodowego od niektorych

przychoddw osiaganych przez osoby fizyczne (z 26 listopada 2010 r.,

cych prywatne praktyki. Okresla zasady przechowywania tej dokumenta-

cji (takze prowadzonej w formie elektronicznej) oraz jej udostgpniania.
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opublikowane w DzU 2010/233/1528); — wzordéw rocznego obliczenia
podatku oraz zeznan podatkowych obowigzujacych w zakresie podatku
dochodowego od 0s6b fizycznych (z 7 grudnia 2010 r., opublikowane
DzU 2010/234/1534). Oba rozporzadzenia weszly w zycie 1 stycznia br.

Jarostaw Klimek — radca prawny OIL
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Jakie obowiagzki powinien wypelni¢ leka-
rza prowadzacy prywatng praktyke w zakre-
sie ewidencji odpadow?

Pelna ewidencja odpadéw obejmuje dwa
dokumenty: karte ewidencji odpadu oraz
karte przekazania odpadu. Obowigzek prowa-
dzenia ewidencji odpadéw moze mie¢ jednak
charakter uproszczony, czyli ograniczony
tylko do karty przekazania odpadu (tj. karty
otrzymanej od podmiotu, ktéremu przekazy-
wane sg odpady w celu ich unieszkodliwiania).
Uproszczong ewidencje odpadéw moga pro-
wadzi¢ m.in. matfe i §rednie przedsiebiorstwa,
ktore wytwarzaja odpady niebezpieczne wilo-
$ci do 100 kg rocznie.

Zatem lekarze prowadzacy prywatne
praktyki, ktore wytwarzaja odpady niebez-
pieczne w ilosci nie przekraczajacej 100 kg
rocznie, prowadza ewidencje odpadow jedynie
za pomocy karty przekazania odpadéw. Wzor
takiej karty stanowi zalacznik nr 4 do roz-
porzadzenia ministra srodowiska z 14 lutego
2006 r. w sprawie wzoréw dokumentéw sto-
sowanych na potrzeby ewidencji odpadéw
(DzU 2006 r. nr 30 poz. 213). Ponadto sa zo-
bowigzani do sporzadzania na specjalnym
formularzu rocznego, zbiorczego zestawienia
danych o rodzajach i ilo$ci odpadow, o sposo-
bach gospodarowania nimi oraz o instalacjach
i urzadzeniach stuzacych do odzysku i uniesz-
kodliwiania tych odpadow. Wzor takiego
formularza stanowi zatacznik do rozporzadze-

nia ministra srodowiska z 8 grudnia 2010 r.
w sprawie zakresu informacji oraz wzoréw
formularzy stuzacych do sporzadzania i prze-
kazywania zbiorczych zestawien danych o od-
padach (DzU 2010 r. nr 249 poz. 1674).

Do jakiego organu i w jakim terminie na-
lezy przekazac formularze ewidencji odpadéw?

Zbiorcze zestawienia danych o rodzajach
i ilosci odpadow, o sposobach gospodarowania
nimi oraz o instalacjach i urzadzeniach stu-
zacych do odzysku i unieszkodliwiania tych
odpadoéw, posiadacz odpadow jest obowigzany
przekaza¢ marszatkowi wojewodztwa wia-
Sciwemu ze wzgledu na miejsce wytwarzania
tych odpadéw w terminie do 15 marca za po-
przedni rok kalendarzowy.

Jakie kary groza za niestosowanie sie
do postanowien ustawy o odpadach?

Ustawodawca przewidzial bardzo surowe
kary za niedostosowanie si¢ do wymogow usta-
wy, w zwigzku z czym informujemy, ze lekarz
prywatnie praktykujacy moze zosta¢ ukarany:

kara 5 tys. zl - jesli nie dopelni obowiaz-
ku ztozenia informacji do starosty o wytwo-
rzonych odpadach oraz sposobach gospo-
darowania nimi lub prowadzi gospodarke
odpadami niezgodnie ze zlozong informacja;

kara 10 tys. zl - je$li nie wykonuje obowiaz-
ku prowadzenia ewidencji odpadow i przeka-
zywania wymaganych informacji do marszatka
wojewodztwa albo wykonuje go nieterminowo
lub niezgodnie ze stanem rzeczywistym.

Rekomendowani Dystrybutorzy:

AMICOM
91-855 todz
ul. tagiewnicka 65a
tel. 42 654 24 65
gsm 505 012 030

90-251 todz

MM PLUS

ul. Jaracza 72
tel. 42 633 54 35
gsm 601 297 639

Computer Service
97-300 Piotrkow Tryb.
ul. Armii Krajowej 26
tel. 44 647 38 68

Prosimy o kontakt lub zamdwienie prezentaciji!
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Czy istnieje mozliwo$¢ odwolania sie
od kary nalozonej za nieterminowe zlozenie
informacji o ewidencji odpadéw?

Kary pieni¢zne, o ktorych mowa powy-
zej, wymierza — w drodze decyzji — wlasciwy
marszatek wojewodztwa. Od wydanej decyzji
adresatowi przystuguje odwotanie do Samo-
rzadowego Kolegium Odwotawczego. Aby
odwotanie bylo skuteczne, nalezy je wnie$¢
w terminie 14 dni od dorgczenia decyzji
za posrednictwem Urzedu Marszatkowskiego.
W takim przypadku Samorzadowe Kolegium
Odwotawcze raz jeszcze bada sprawg i roz-
strzyga o losach odwotania. W przypadku
decyzji negatywnej dla strony, mozna w ter-
minie 30 dni od jej otrzymania wnie$¢ skarge
za posrednictwem wspomnianego Kolegium
do Wojewoddzkiego Sadu Administracyjnego.
Whiesienie skargi nie wstrzymuje wykonania
decyzji, co oznacza, iz mimo jej ztozenia po-
wstaje obowigzek zaptaty naleznosci.

Pawel Lenartowicz
prawnik OIL w Lodzi

(opr. NS)

Dodatkowych informacji w sprawach odpa-
dow udziela:
Urzad Marszatkowski w Lodzi
Departament Rolnictwa i Ochrony Srodowiska
al. Marszatka J. Pitsudskiego 8, pokdj 501
tel. 42 663 35 50 (51 1 53) oraz 42 663 34 97
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21 grudnia 2010r.

Na wstepie G. Mazur oméwil przebieg spo-
tkania prezesa NRL — M. Hamankiewicza oraz
prezeséw okregowych izb lekarskich z minister
zdrowia - E. Kopacz i trzema wiceministrami,
do jakiego doszto 9 grudnia ub. r. Spotkanie
trwalo trzy godziny, a bylo poswiecone dwoém
tematom: pierwszy dotyczyl zwrotu przez Mini-
sterstwo Zdrowia kosztéw poniesionych przez
izby w 2010 r. za czynno$ci przejete od admi-
nistracji panstwowej, drugi — projektow rza-
dowych ustaw z tzw. pakietu zdrowotnego,
nad ktérymi obecnie pracuje Sejm RP.

Jesli chodzi o pierwsze zagadnienie, mi-
nister poinformowata, ze w budzecie resortu
przewidziano na dotacje dla izb dodatkowo
1,3 mln zI, w stosunku do pierwotnych zatozen,
co bedzie kwotg znaczng, jednak i tak nie po-
kryje nawet 50% kosztow, jakie faktycznie izby
wydatkuja na wspomniany cel. Rozmawiano tez
o zaleglto$ciach resortu wobec izb z trzech lat
wstecz i mozliwo$ciach ich odzyskania. Efek-
tem byto powotanie zespolu zlozonego z przed-
stawicieli MZ i NRL, ktory opracuje sposoby
rozwigzania problemu na lata nastepne.

Minister z uwaga wystuchata réwniez opinii
przedstawicieli samorzadu na temat projektow
ustaw z pakietu, zwlaszcza ustawy o zawodach
lekarza i lekarza dentysty, ktory zaktada likwi-
dacje LEP/LDEP oraz stazu podyplomowego
- co bardzo niepokoi srodowisko lekarskie.
Wydaje si¢ jednak, ze poniewaz aktualnie pro-
jekty te trafity pod obrady specjalnych komisji,
cze$¢ niekorzystnych zapisdw moze ulec zmia-
nie w procesie legislacyjnym, a przyjecie calego
pakietu moze si¢ przesunaé w czasie. Jak podkre-
$lit prezes G. Mazur, bylo to pierwsze spotkanie
na styku ministerstwo-samorzad lekarski, majg-
ce charakter dialogu partnerskiego.

G. Mazur podzielif si¢ nastepnie swoimi
refleksjami na temat przebiegu tzw. wystucha-
nia publicznego w sprawie rzadowego projektu
ustawy o dzialalnosci leczniczej, jakie odbylo sie
10 grudnia ub. r. (pisaliémy na ten temat wigcej
w ,Panaceum” nr 1/2011). Cztonkowie Prezy-
dium dyskutowali o przygotowaniu i przebiegu
tego wydarzenia, ponadto zapoznali si¢ z kry-
tycznymi stanowiskami dotyczacymi pakietu
zdrowotnego, podjetymi wspolnie przez ORL
w Krakowie i Rade Wydzialu Lekarskiego U],
atakze Zespodt ds. Ochrony Zdrowia Wojewddz-
kiej Komisji Dialogu Spotfecznego w Olsztynie.

Z kolei G. Krzyzanowski przedstawil tema-
tyke spotkania z 14 grudnia ub. r. u wojewody

styczen 2011

n

Okregowej Rady Lekarskiej w todzi

t6dzkiej - J. Chelminskiej z wojewddzkimi
konsultantami medycznymi, w ktérym wzieli
udzial obok rektora UM - prof. P. Gérskiego
dyrektorzy: WCZP - J. Pustelnikowa i LOW
NFZ - J. Bienikiewicz. Na spotkaniu obecny byt
réwniez R. Danielewicz, dyrektor Departamen-
tu Nauki i Szkolnictwa Wyzszego w MZ, ktory
przedstawil aktualny stan prac zwigzanych

z nowelizacjg ustaw regulujacych ksztalcenie
lekarzy i lekarzy dentystow — temat ten wsréd
konsultantéw wzbudzit Zzywa dyskusje. W cza-
sie spotkania przedstawione zostaty ponadto
wyniki postepowania kwalifikacyjnego na spe-
cjalizacje w sesji jesiennej 2010 r.

G. Mazur poinformowal o przekazaniu
zespoltowi redakcyjnemu strony internetowej
t6dzkiej OIL nagrody ,,Srebrnej Nike” w zwigz-
ku ze zdobyciem drugiego miejsca w konkursie
na najlepszy serwis internetowy prowadzony
przez okregowe izby lekarskie. Pierwsze miejsce
przypadlo w udziale Okregowej Warmininsko-
-Mazurskiej Izbie Lekarskiej, a trzecie — Okre-
gowej Izbie Lekarskiej w Krakowie.

Czlonkowie Prezydium wystuchali infor-
macji na temat przygotowywanej ugody z firma
»Axel Springer” w sprawie pokrycia przez nig
cze$ci wydatkow, jakie 16dzka OIL poniosta
w zwigzku z konieczno$cig ponownego druku
i kolportazu ,,Panaceum” nr 10/2010 r. (sze-
rzej na ten temat pisaliSmy w Biuletynie ORL
nr 1/2011 r.). Nastepnie zaakceptowali propozycje
uméw na $wiadczenie ustug dla OIL na najbliz-
sze dwa lata z zakresu: sprzatania (rozpatrywano
oferty trzech firm, dokonano wyboru nowego
kontrahenta), a takze gastronomii w Klubie Le-
karza oraz konserwacji klimatyzacji i dZwigow

(umowy podpisano z dotychczasowymi firmami).

W kolejnych punktach posiedzenia:

- zapoznano sie z wnioskiem przewodni-
czgcego Okregowego Sadu Lekarskiego w spra-
wie zwiekszenia jego sktadu o kolejnych o§miu
sedziéw, w zwigzku ze zmiang przepiséw doty-
czacych dzialalnosci OSL (wybory odbeda sie
na wiosennym zjezdzie OIL);

- dokonano wyboru przedstawicieli ORL
do rad spolecznych szpitali klinicznych UM
w Lodzi (ORL reprezentowa¢ beda: Szpital
im. Barlickiego - G. Mazur, Szpital im. WAM
- G. Krzyzanowski, Szpital im. Konopnickiej
- Z.Kijas, CSK - W. Kardas, Instytut Stomato-
logii - E. Figas-Kubica);

- zapoznano si¢ z prosba Prokuratury
w Zgierzu dotyczaca wydania opinii przez ORL
w zwigzku z podejrzeniem niezdolnoséci do wy-
konywania zawodu przez lekarza, w sprawie
ktdrego toczy si¢ postepowanie (podjeto decy-
zj¢ o wystosowaniu do Prokuratury zapytania,
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Uchwala Prezydium ORL w Lodzi
nr 1451/P-V1/2011
z 11 stycznia 2011 r.

W sprawie
wydania i druku pisma OIL ,,Panaceum”

Dzialajac na podstawie art. 5 pkt 13), 23) i art.
25 ust. 16 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach
lekarskich (DzU nr 219, poz. 1708 z dnia 22 grud-
nia 2009 r.) Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej
w Lodzi postanawia:

S1
Wydawac¢ w ciggu roku kalendarzo-
wego jedenascie edycji miesiecznika OIL
»Panaceum” w pelnej kolorystyce (cztery
plus cztery).
§2
Ustuge drukarska miesi¢cznika
»Panaceum” zleci¢ wybranej w konkursie
ofert firmie ,,SPRINT STUDIO” PPHU
Jarostaw Szejner w Lodzi.
$3
Uchwata wchodzi w zycie z dniem
podjecia.

Apel Prezydium ORL w Lodzi
nr 3/P-V1/201
z 11 stycznia 2011 r.

Prezydium ORL w Lodzi zwraca si¢
z apelem o zmiang podejscia Urzedu Mar-
szatkowskiego Wojewddztwa Lodzkiego
do stosowania wobec lekarzy prowadza-
cych praktyki prywatne i niepubliczne
zaklady opieki zdrowotnej, sankcji prze-
widzianych w ustawie z 27 kwietnia 2001 r.
o odpadach, w szczegélnoséci w jej art. 79¢
ust. 3. Lekarze prowadzacy praktyki lekar-
skie od momentu, gdy w wyniku zmian
przepiséw stali sie przedsiebiorcami,
podlegaja obowigzkom przewidzianym
przepisami ustawy z 27 kwietnia 2001 r.

o odpadach, podobnie jak NZOZ-y, ktére
w znacznej czesci s3 prowadzone przez
cztonkéw samorzadu lekarskiego.

Wykonujac swéj zawdd lekarze i le-
karze dentysci koncentruja si¢ na statym
podnoszeniu swoich kompetencji zawo-
dowych i poziomu udzielanych §wiadczen
zdrowotnych. Kierujg sie przede wszyst-
kim dobrem pacjentéw, troska o ich zdro-
wie i zycie. Dlatego samorzad lekarski
podejmuje dziatania, ktére majg przyblizy¢
lekarzom ich obowigzki o charakterze po-
zamedycznym, ktore facza si¢ z prowadzo-
ng przez nich dziatalnoscig. W tym celu
wykorzystuje tamy swoich czasopism oraz
witryne internetowa.

12 marca 2010 r. weszla w zycie usta-
wa z 22 stycznia 2010 r. o zmianie ustawy
o odpadach oraz niektorych innych ustaw.
Zmiany te wprowadzone zostaty prak-



tycznie bez okresu vacatio legis, mimo

ze wdrazaly dotkliwe sankcje finansowe
w sytuacjach, w ktorych dotychczas usta-
wodawca nie przewidywat karania przed-
siebiorcow. W zwigzku z tym OIL w Lodzi
rozpoczeta akeje informacyjng wsrod
lekarzy i lekarzy dentystéw, bedacych jej
cztonkami. Ma ona na celu zapoznanie
cztonkéw samorzadu z obowigzkami, jakie
nakladaja na nich przepisy regulujace go-
spodarke odpadami.

By jeszcze lepiej wypelnia¢ swoje zda-
nia informacyjne, ORL w Lodzi zwrécita
sie w lipcu 2010 r. do Pana Marszatka Woje-
wodztwa Lodzkiego Wlodzimierza Fisiaka
o wsparcie podjetych wysitkéw. Samorzad
lekarski oczekiwal, Ze nastapi ono w szcze-
g0lnosci poprzez przekazywanie informacji,
ktére moglyby stanowi¢ pomoc w podejmo-
wanych dziataniach edukacyjnych z zakresu
ochrony $rodowiska, dotyczacych tej szcze-
g0lnej dziatalnosci, jaka jest ochrona zycia
i zdrowia ludzkiego, a takze z innych dzie-
dzin nalezacych do kompetencji samorzadu
wojewodztwa. Apel ten pozostal, niestety,
bez odpowiedzi.

Tymczasem komorki organizacyjne
Urzedu Marszalkowskiego podejmuja
wobec lekarzy prowadzacych praktyki lub
niepubliczne zaklady opieki zdrowotne;j
dzialania, ktérych efektem jest nakladanie
surowych sankcji o charakterze admini-
stracyjno-prawnym, opartych na art. 79¢
ust. 3 ustawy o odpadach. Budzi to szcze-
gblne zdziwienie, gdy?z jest to jedyny Urzad
Marszatkowski w Polsce, stosujacy wobec
lekarzy z wyjatkowa bezwzglednoscig kary
wprowadzone przepisami w roku 2010
i to w sytuacji, gdy uchybienia dotycza
wylacznie obowiazkéw o charakterze spra-
wozdawczym, a nie niewlasciwego sposobu
postepowania z odpadami medycznymi.
Nadto w sprawie tej brak jest jednoznacz-
nych interpretacji przepiséw nowelizuja-
cych ustawe o odpadach, na co wskazuje
korespondencja prowadzona przez organy
samorzadu lekarskiego z ministrem $rodo-
wiska, ministrem gospodarki czy Slaskim
Urzedem Marszatkowskim.

W zwigzku z tym zwracamy sie
do Pana Marszalka o odstapienie od stoso-
wania kar i przymusu administracyjnego
do czasu ustalenia jednolitej interpretacji
przepiséw o odpadach i przeprowadzenia
przez samorzad lekarski szeroko zakro-
jonej akgji o charakterze informacyjno-
-edukacyjnym. Zwigkszy to z pewnoscig
zaufanie do organéw administracji, co jest
jedna z naczelnych zasad jej funkcjonowa-
nia. Przysporzy réwniez Pana Urzedowi
zaufania tak licznej grupy, jaka jest srodo-
wisko lekarskie.

Mamy nadziejg, Ze tym razem nasze
oczekiwania spotkajg sie z przychylna re-
akcja wladz samorzadowych wojewddztwa
t6dzkiego.

Grzegorz Mazur
prezes ORL w Lodzi

Pawet Czekalski
sektretarz ORL w Lodzi

o jakie konkretnie podejrzenia chodzi, w celu
powotania komisji w okres§lonym sktadzie).
Omoéwiono problemy wiazace sie z wprowa-
dzeniem w marcu tego roku, w sposéb zaskaku-
jacy zainteresowanych, zmienionych przepiséw
dotyczacych gospodarki odpadami, ktdre na le-
karzy prowadzacych prywatne praktyki nato-
zyty nowe obowiazki sprawozdawcze. Za niedo-
pelnienie tych obowiazkéw groza wysokie kary,
w wojewddztwie tédzkim - chyba jedynym
w kraju - marszalek wykorzystat te mozliwosé¢,
karzgc wybidrczo - grzywnami w wysokosci
10 tys. zt - kilkunastu, moze kilkudziesieciu le-
karzy z wojewddztwa. Dyskutowano, jak mozna
pomoc kolezankom i kolegom oraz co zrobic,
aby zapobiec takim sytuacjom na przyszto§¢?
W czesci dotyczacej spraw delegatur po-
informowano o przebiegu kolejnego, udanego
wyjazdu narciarskiego grupy tédzkich lekarzy
w Alpy, ktérego organizatorem byt Z. Kijas
(szczegoly — na famach ,,Panaceum”), a takze
o spotkaniu ,,optatkowym” organizowanym
w Piotrkowie Trybunalskim oraz karnawato-
wych Balach Lekarzy w Belchatowie i Wieluniu.
Po posiedzeniu Prezydium, odbylo si¢ izbo-
we spotkanie wigilijne, ktérego podniosty cha-
rakter podkreélil koncert kameralny w wykona-
niu studentéw Akademii Muzycznej w Lodzi.

11 stycznia 2011 .

Na wstepie G. Mazur zapoznal zebranych
z propozycjami tédzkiego oddziatu PZU do-
tyczacymi nowej wersji programu ,,Pigutka”,
ktére — przed zaakceptowaniem — beda podda-
ne analizie pod katem optacalnosci dla lekarzy
(szczegdty przedstawimy w kolejnym numerze
»Panaceum” 3/2011), a takze spotkaniu z przed-
stawicielami firmy ubezpieczeniowej ,,Inter
Polska”, ktérzy swoje propozycje ubezpieczen
dla lekarzy i lekarzy zaprezentuja na najblizszym
posiedzeniu ORL 1 lutego br. Poinformowat
réwniez o planowanym w marcu szkoleniu leka-
rzy i lekarzy dentystéw dotyczacym obstugi kas
fiskalnych, organizowanym przez t6dzkg OIL
oraz opublikowaniu na stronach internetowych
Ministerstwa Finansow specjalnej broszury, kt6-
ra umozliwia zapoznanie sie z nowymi przepisa-
mi w tej kwestii. Temat kas fiskalnych wywotat
dyskusje wérdéd czlonkéw Prezydium, poniewaz
nadal watpliwosci budzi zakres ich stosowa-
nia. Postanowiono zwréci¢ si¢ pismem do MF
z prosba o wydanie wigzacej opinii w spornych
kwestiach (odpowiedz zamie$cimy na tamach
kolejnego numeru ,,Panaceum”).

Szerokg dyskusje na posiedzeniu Prezy-
dium wzbudzity réwniez przepisy o odpadach,
jakie obowiazuja lekarzy i lekarzy dentystow
prowadzacych prywatne gabinety oraz NZOZ-y,
zwlaszcza za$ przewidujace surowe kary dla
tych, ktérzy nie dopetnia lub sp6znig sie z do-
pelnieniem obowigzkow sprawozdawczych
wobec Urzedu Marszatkowskiego (w dyskusji
udzial wzigli m.in. G. Mazur, G. Krzyzanowski,
R. Golanski, B. Zwolinska oraz P. Lenartowicz —

prawnik OIL). W zwigzku z tym, ze poprzedni
marszalek wojewodztwa t6dzkiego — W. Fisiak
jako jedyny w kraju skorzystat z mozliwo$ci
ukarania grzywna w wysokosci 10 tys. zt czton-
kow 16dzkiego samorzadu lekarskiego oraz
biorac pod uwage, Ze nowe przepisy nie sa po-
wszechnie wérdd lekarzy znane, a dodatkowo
budza watpliwoéci, wystosowano specjalny apel
do nowo powolanego marszatka - W. Stepnia
(jego pelna tres¢ obok). Apel ten zostanie prze-
kazany mu osobiscie przez prezesa Mazura

w czasie zapowiedzianej wizyty.

W dalszej czgsci Prezydium zaakceptowato
propozycje przyznania — podobnie jak to byto
w latach poprzednich - nagrdd pieni¢znych
w wysokosci 1200 z1 dla najlepszych tegorocz-
nych absolwentéw UM w Lodzi: Wydziatu Le-
karskiego — lekarzy i lekarzy dentystow, a takze
Wydzialu Wojskowo-Lekarskiego. Nastepnie
zapoznano cztonkéw Prezydium z informacjg
Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci
Zawodowej o wystapieniu z wnioskiem do Okre-
gowego Sadu Lekarskiego o ukaranie dwéch
lekarzy. Jednoczesnie poinformowano o przebie-
gu spotkania w dniu 5 stycznia br. rzecznikéw
i sedziow naszej OIL, ktérzy dyskutowali na te-
mat watpliwosci, jakie budza nowe rozwigzania
prawne, dotyczgce postepowania przed izbowy-
mi organami odpowiedzialnosci zawodowe;.

G. Krzyzanowski przedstawil propozycje
Komisji Informacyjno-Wydawniczej, wraz z ich
argumentacja, dotyczace wyboru drukarni,

z ktdrg zostanie podpisana umowa na druk
»Panaceum” na kolejne dwa lata, a takze liczbe
edycji pisma w ciaggu roku. Prezydium zaakcep-
towalo te propozycje i podjelo stosowng uchwa-
fe (jej tres¢ — obok).

Prezydium, wystepujac w roli kapituty
odznaczenia ,Zastuzony Nauczyciel Lekarzy”,
dokonato przegladu zgtoszonych przez poszcze-
golne delegatury oraz Komisje Stomatologiczng
ORL kandydatéw, ktérzy maja by¢ odznaczeni
na zblizajagcym si¢ XXVIII Okregowym Zjez-
dzie Lekarzy. Wobec pewnych kontrowersji,
ostateczng decyzje w tej sprawie odfozono
do kolejnego posiedzenia kapituty.

Obecny na spotkaniu Rzecznik Praw Le-
karzy OIL - M. Nadolski przedstawit swoje
propozycje przyznania finansowego wsparcia
na pomoc prawng dla trzech lekarzy, wobec
ktdrych toczy sie lub toczylo postgpowanie
sagdowe. Cztonkowie zaakceptowali jedna z tych
propozycji, druga przekazujac do dodatkowego
rozpatrzenia przez pelnomocnika ds. zdrowia
lekarzy, a trzecig proponujac skierowaé do Ko-
misji Bytowej.

Na koniec B. Zwoliniska, wiceprzewod-
niczaca z Delegatury Sieradzkiej, zapoznata
zebranych ze stanem przygotowan do XXVIII
Okregowego Zjazdu Lekarzy, a L. Pypec po-
informowat o przebiegu ostatniego posiedze-
nia Komisji Stomatologicznej NIL, w ktérych
uczestniczyla szescioosobowa delegacja z Lodzi.

Nina Smole#
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Portrety niepospolitych medykéw

Stanistaw Skalski

Wihasciwie cale jego zycie bylo jedna
wielka batalig. Walczyl o poprawe bytu
i zdrowia mieszkancow wielkiej Lodzi, ale -
jak przystato na niepoprawnego romantyka
- oczekiwal zmian takze w matych miastecz-
kach i osadach, takich chocby jak Tuszyn.
Szczegblna troska otaczal zawsze dzieci.

Gdy w lutym 1937 r. odszed! z tego
$wiata, Zarzad Miejski w Lodzi stwierdzik:
»W zmarlym traci L6dz wybitnego i za-
stuzonego dzialacza spolecznego na polu
zdrowia publicznego, opieki spolecznej oraz
o$wiaty i kultury”. W kondukcie pogrze-
bowym, ktéry podazat przez miasto, szli
zaréwno przedstawiciele wojewody, §wiata
lekarskiego, jak i Miejskiej Rady Szkolnej,
na ktorej czele Stanistaw Skalski stal przez
wiele lat. Kim byl 6w medyk, czym zastuzyt
sobie na tak pigkne uhonorowanie przez
t6dzkie spoteczenstwo?

Stanistaw Skalski urodzit si¢ 31 grudnia
1870 r. w podiédzkich Bréjcach w rodzi-
nie Teofila i Lucyny z Rogozinskich. Ojciec
jego, uczestnik powstania 1863 r. w ran-
dze kapitana, przywiazywat wielka uwage
do patriotycznego wychowania syna. Po na-
uce w domu, w ktdrej szczegdlna role od-
grywalo poznawanie jezykow obcych, Sta-
nistaw trafia do szkotly éredniej w Kielcach,
ktéra konczy w 1891 r., a rok pdzniej jest juz
studentem Wydziatu Lekarskiego Uniwer-
sytetu Warszawskiego, nastepnie Uniwersy-
tetu Kijowskiego. Wéréd kolegéw musi si¢
cieszy¢ sporym autorytetem, gdyz wybieraja
go starosta Polskiej Organizacji Studentdw.

Gdy otrzymuje dyplom, wraca natych-
miast do Krdlestwa. Przez pewien okres
pracuje w Piotrkowie Trybunalskim i Tu-
szynie, poznajac doskonale specyfike pro-
wingji, jednoczesénie poswieca si¢ pracy
spolecznej, tworzac kétka rolnicze i Towa-
rzystwo Pozyczkowo-Oszczednodciowe.

Nekrolog opublikowany w ,Dzienniku
Zarzadu Miejskiego”. 1937, z. 2

nr2 (160) — luty 2011

W Tuszynie bacznie przyglada si¢ tamtej-
szym wodom mineralnym, ktére juz w la-
tach dwudziestych XIX stulecia zapoczatko-
wuja sanatoryjna kariere miejscowosci, ale
najwiecej uwagi poswieca higienie. Ma juz
na ten temat uksztaltowane poglady, kto-
rym daje wyraz w licznych artykulach dru-
kowanych m.in. na famach piotrkowskiego
»Iygodnia”. Interesujac si¢ Zyciem miesz-
kancéw Tuszyna, rzuca myél zalozenia stra-
7y ogniowej, a wlasciwie jej reaktywowania.
Inicjatywa doktora pada na podatny grunt
iwmarcu 1902 r. OSP rozpoczyna aktywna
dziatalno$¢ (liczy ponad stu druhdéw).
Jednak Skalski szuka szerszych mozli-
wosci dziatania, a takowe daje mu pobliska
L6dz - 6w tygiel réznorodnych nagcji i pro-
blemdw, skupisko robotnikéw zyjacych nie-
jednokrotnie w katastrofalnych i skanda-
licznych warunkach. W 1905 r. przenosi sie
wiec do tego rozwijajacego si¢ miasta, gdzie
rozpoczyna si¢ jego ponad trzydziestoletnia
walka o poprawe bytu i warunkéw zdro-
wotnych mieszkancow. Gdy tylko tu za-
mieszkuje, wspoltworzy pierwsze gimna-
zjum polskie i dziala w wielu organizacjach
o charakterze patriotycznym, m.in. tajnym
Towarzystwie Krzewienia O$wiaty, Towa-
rzystwie Krajoznawczym, Towarzystwie
Higienicznym, Polskiej Macierzy Szkolnej,
Gniezdzie Lédzkim Towarzystwa Opieki
nad Dzie¢mi. Jednocze$nie zaklada Towa-
rzystwo ,,Przyszlo$¢”, krzewigce trzezwy
tryb zycia, jest tez wspolorganizatorem Mu-
zeum Miejskiego. Wlgcza si¢ aktywnie row-
niez do prac gtéwnego komitetu pomocy
zwalnianym z pracy robotnikom (,,Komitet
Pomocy Zlokautowanym Robotnikom”).
Gdy wybucha pierwsza wojna $wiatowa,
Stanistaw Skalski zostaje na krotko interno-
wany przez Niemcow w rejonie Wroctawia.
Gdy wraca do Lodzi, wlacza si¢ do pracy
Gléwnego Komitetu Obywatelskiego i staje
na czele jego Sekgji Sanitarno-Szpitalnej
w naszym miescie, budujac fundamenty
16dzkiej stuzby zdrowia. Na tym polu ma
sporo doswiadczen i wypracowanych kon-
cepcji, gdyz juz w 1911 r., podczas epidemii
ospy, przeprowadzal na ten temat badania
(wynikalo z nich, ze na te grozna choro-
be chorowato co najmniej cztery tysiace
0s6b), a w nastepnym roku, na posiedzeniu
16dzkiego Towarzystwa Lekarskiego, ape-
lowal m.in. o przywrécenie rozporzadzenia
z... 1811 r. o bezplatnych i przymusowych
przeciwospowych szczepieniach niemowlat
(zniesionych przez carat po 1863 r.).
Jednocze$nie prowadzi w Lodzi akcje
edukacyjna, wciaga do wspotpracy Inspek-
cj¢ Fabryczna, apeluje do wladz miejskich

o wiegkszg troske o stan sanitarny miasta,
zwiekszenie liczby 16zek w szpitalach za-
kaznych, utworzenie w mieécie stanowiska
lekarza sanitarnego oraz przywrocenie
obowigzku rejestracji przyczyn zgonow.
Wedlug Skalskiego, wszystko to ma olbrzy-
mie znaczenie dla diagnozy zachorowalno$ci
todzian, a takze poprawy stanu zdrowotnego
miasta i jego mieszkancéw. Starania Dok-
tora odnoszg pewien skutek, bo w 1914 r.
otrzymuje zgode na przeprowadzenie w Lo-
dzi pierwszych przymusowych szczepien
ochronnych przeciw ospie prawdziwej.

Do 1918 r. Skalski kieruje wspomnia-
ng Sekcja Sanitarno-Szpitalng, ktéra prze-
ksztalcona zostaje w Wydzial Zdrowotnosci
Publicznej, nastepnie zostaje lekarzem po-
wiatowym i dyrektorem Okregowego Urze-
du Zdrowia oraz naczelnikiem Wydziatu
Zdrowia Urzedu Wojewddzkiego Lodzkiego.
Od kwietnia 1918 r. jest czfonkiem, od grud-
nia 1919 r. zastepca przewodniczacego,
aod 15 stycznia 1924 r. przewodniczacym
Rady Szkolnej Miejskiej. Obowiazki te wy-
pelnia przez trzynascie lat. W tym czasie
koncentruje si¢ na sprawach szkolnictwa,
a szczegdlnie trosce o zdrowie uczniow,
wprowadzajac i popularyzujac nauke
na $wiezym powietrzu. Sporo energii po-
$wieca tez walce z alkoholizmem, ktéry w ro-
botniczej Lodzi stanowi prawdziwg plage,
szczegolnie bolesnie dotykajac najmlodszych,
podejmuje tez starania o poprawe stanu sani-
tarnego szkot i dozywianie uczniéw.

Stanistaw Skalski umiera 5 lutego
1937 r. i pochowany zostaje na Starym
Cmentarzu przy ul. Ogrodowej. Pogrzeb
jego staje si¢ wielka manifestacja i hotdem
oddawanym temu niepospolitemu medyko-
wi, a jednoczesnie dzialaczowi spoteczne-
mu. Szkoda tylko, ze z mapy Lodzi znikneta
nazwa ulicy upamigtniajaca lekarza, ktory
cale zycie walczyl o poprawe stanu sanitar-
nego i zdrowotnego naszych miast, a szcze-
gdlnie lepszy los najmtodszych Polakéw.

Ryszard Poradowski
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Reklamy

logo: Wiktor J. Jedrzejak

Znéw powracam do tego tematu, ponie-
waz wciaz jest on aktualny i zywy, a nawet
draznigco-natretny, bo i samo ,,zjawisko”
staje si¢ coraz bardziej bezwzgledne. Nie
wiadomo, jak z tym walczy¢, jednak warto
przynajmniej uswiadomic sobie zaistnialg
sytuacje. Oto préba analizy.

Wiekszos¢ z nas bardzo nie lubi, gdy
telewizyjne programy nagle przerywane
sa bezpardonowo reklamowymi hatasli-
wosciami. Wprawdzie mialo to by¢ jako$
uregulowane, oblaskawione czy wrecz ucy-
wilizowane, ale nie jest, a przynajmniej nie
zawsze i nie wszedzie. Wiadomo, ze z re-
klam plyng ogromne korzysci finansowe,

z ktorych trudno rezygnowac ,,za friko”.
Oczywiscie, wszystko ma swoja ceng, wiec
za dodatkowg oplatg mozna zastopowaé
te niechciane ,,urozmaicenia”, jednak nie
kazdy chce ponownie doktada¢ do tego,
co juz zostalo optacone, cho¢by w ramach
abonamentu. Zatem tak czy owak jest

to nasza strata — jeéli nie strata pieniedzy,
to nerwow.

Zresztg nie tylko komercyjne praktyki
TV uprzykrzajg naszg codziennos¢. Wszak
musimy réwniez znosi¢ nattok reklamo-
wych drukéw, ktérych cale stery weiaz
zalegaja na klatkach schodowych, fruwaja
po ulicach czy przed wejsciem do domow.
Ponadto $cigaja nas bilbordy, plakaty, afisze,
denerwuja ulotki dolaczane do gazet, wty-
kane do listowych skrzynek lub w drzwi,
no ijeszcze te niebezpieczne spamy, upo-
rczywie zadmiecajgce internetowa poczte.
Prawda jest taka, ze zostaliémy zdomino-
wani przez wszedobylskie, butne rekla-
miarstwo i do$¢ beznadziejne sg wszelkie
zmagania z tym procederem, szerzacym sig¢
jak zaraza.

Oto wolny rynek, ktérym zawtadneli
tzw. ,byznesmeni”, a raczej wszelkiej masci
handlarze, stale ponawiajacy swoje socjo-
techniczne sztuczki. Serwuja nam rozmaite
propozycje jakby nie do odrzucenia. Umie-
jetnie namawiaja, naklaniaja, kusza promo-
cjami, okazyjng wyprzedaza w takim oto
»Wyprébowanym” stylu: ,,Zobacz, ile za-
oszczedzisz kupujac (np. dwa opakowania)”
lub: ,,Oszczedzasz do... (ilu$ tam procent)”
- tylko nie zawsze wiadomo, od jakiej ceny
wyjéciowej oblicza sie te procentowosci,
upusty, promocje itp. Bywa, ze wcze$niej
podnoszone sa ceny, aby je potem mozna
bylo efektownie skresli¢. A wiec w zasadzie
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nie oszczgdzasz nic, gdyz i tak wydajesz pie-
nigdze, czyli je tracisz, a nie zyskujesz; gdy-
by zostaly w portfelu, to by byta autentyczna
oszczednosé.

Do$¢ czesto zdarza sie, ze po wstepnej
radosci z dokonanych zakupdw, przycho-
dzi zastanowienie, po co ci ten nowy, niby
okazyjny nabytek. Po dalszej chwili do-
chodzisz do wniosku, ze jednak jestes jele-
niem. Niestety, coraz trudniej nim nie by¢,
skoro prawie na kazdym kroku jeste$my
atakowani przez takie oto zachety: obej-
rzyj, sprawdz ceny, poréwnaj, skorzystaj
teraz, natychmiast, po$piesz sie, nie zwlekaj,
bo przeoczysz okazje, nie zdazysz, bo zaraz
ta wyjatkowa akcja si¢ skonczy, wiec pamie-
taj, nie przegap... I nawet nie zauwazamy,
jak nieeleganckie jest to okreslenie, ktdre
w prostej linii pochodzi od gapy lub zaga-
pienia.

Naleze do grupy zdecydowanych
przeciwnikéw tych anty-obyczajow, jakie
zapanowaly w zwigzku z ustawiczna i co-
raz ostrzejsza walkg o klienta. W latach
ubiegtych, kiedy mato co bylto do kupienia,
musieli$my prawie wszystko wywalczy¢,
odsta¢ w kolejkach, zdoby¢, a teraz jest
odwrotnie - teraz zdobywa si¢ klienta.
Obznajmieni z socjotechnika handlowcy
(a raczej sprytni handlarze) umieja dzialaé
z zaskoczenia i przeréznymi sposobami
wtykaja nam dostownie wszystko, co tylko
nadaje si¢ do sprzedania. Osoby mniej od-
porne lub naiwne nieraz tej presji ulegaja
i ciezko zarobione pienigdze potrafia wyda¢
nawet na to, co wcale nie jest im potrzebne.
Potem zaluja, ale juz sie stalo, a zwrot lub
wymiana kupionego artykutu bywa nie lada
problemem.

Istniejg pytania, ktére warto sobie za-
da¢, aby rozwia¢ ztudzenia, rozproszy¢
chociaz czg$¢ watpliwo-
$ci: Czy u nas kultura
sprzedazy juz osiagneta
dno? I czy lubimy, gdy
nas obrazaja? A moze
wecale nie czujemy sie
obrazani, poniewaz
juz itak czujemy coraz
mniej? Dlaczego po-
zwalamy, aby zaczepia-
no nas na ulicach, wpy-
chano si¢ do naszych
domow, telefonowano
z rozmaitymi oferta-

i reklamiarstwo

mi, nawet nie pytajac, czy w ogéle chcemy
rozmawiaé. Wydaje si¢, ze stosowane przez
rozne ,,postepowe” firmy owe wredne ha-
selka, jak chocby te, ktore widzimy w prasie
i reklamach: nie dla idiotéw, zer dla skner,
kutwo itp. — juz nikogo nie razg, a nawet
bywaja ogolnie akceptowane jako dowcip-
ne. Tymczasem s3 one po prostu chamskie
i powinny sie spotkac z ostra krytyka oraz
zdecydowang dezaprobata. Tak bezczelnie
»dowcipkujacych” handlarzy oraz ich firmy
powinnismy lekcewazy¢ i omija¢ z daleka,
cho¢by nawet ceny tam byty nieco nizsze,

a wyprzedaze interesujace. Gdyby ludzie nie
rzucali si¢ na kazda okazje jak na ten ,,zer
dla skner”, to moze ktorys z owych prymi-
tywnych specéw od reklamy wreszcie by
pojal, ze tak nie wolno. Bo jesli komus brak
rozsadku i nawet nie rozumie, jak bardzo
jest beznadziejny, gdy oglasza, ze co$ jest
lub nie jest ,,dla idiotéw”, to chyba najpierw
sam powinien przej$¢ stosowne, racjonal-
ne badania - nie tyle z zakresu medycyny,
co kultury.

Wprawdzie demokracja pozwala na wie-
le, jednak nie na wszystko, a kazdemu z nas
naprawde powinno zaleze¢, aby$my byli
traktowani z szacunkiem, poniewaz to wia-
$nie my decydujemy u kogo pozostawimy
nasze pieniadze. I niechaj nie méwia nam,
ze nie znamy sie na zartach, bo to sg tzw.
konskie zarty, ktore daja bardzo zle $wia-
dectwo uzytkownikom. Koniecznie posta-
rajmy si¢ zachowac jaka$ zbiorowa godnos¢,
a wowczas tatwiej bedzie wskaza¢ ,,zadufan-
com” ich wlasciwe miejsce.

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

L6dz, 12 stycznia 2011 .
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Z listow do redakcji El

Certyfikat nie uprawnia
do tytutu specjalisty

W pazdziernikowym numerze ,,Pana-
ceum” (nr 10/2010), w rubryce ,,Z notatni-
ka rzecznika”, przytoczyliémy informacje
opublikowang w portalu Rynekzdrowia.pl
na temat certyfikatéw przyznawanych przez
Polskie Towarzystwo Medycyny Estetycznej
i Anti-Aging (PTMEiAA), ktéra opatrzona
zostala wprowadzajacym w blad tytulem
»Chirurdzy plastyczni certyfikowani”.

Prof. dr hab. n. med. Julia Kruk-Jeromin,
konsultant wojewddzki w dziedzinie chirur-
gii plastycznej dla woj. I6dzkiego, wyjasnia
w zwiazku z ta notatka, ze PTMEiAA jest
organizacja catkowicie odrebng od Towa-
rzystwa Chirurgii Plastycznej, Rekonstruk-
cyjnej i Estetycznej, a posiadanie certyfikatu
na wybrane zabiegi Anti-Aging nie jest
réownoznaczne z lekarska specjalizacjg z za-
kresu chirurgii plastycznej. Dalej w liscie
czytamy:

»(...) Specjalizacja z chirurgii plastycz-
nej jest specjalizacja podstawows i trwa

sze$¢ lat. Ma $cigle okreslony program,

w ktory wchodza staze indywidualne, kursy,
zestaw operacji z roznych dziatéw chirurgii
plastycznej oraz obowigzkowo dwadziescia
kolokwiéw. Specjalizacje moga prowadzi¢
tylko akredytowane osrodki. Szescioletnie
szkolenie konczy sie trzystopniowym egza-
minem panstwowym.

Nie ma natomiast specjalizacji z medy-
cyny estetycznej i dlatego lekarze réznych
specjalnosci, gtéwnie dermatolodzy lub
kosmetolodzy, odbywaja liczne szkolenia
i kursy (zwykle kilkudniowe), na ktérych
uczg si¢ wstrzykiwacé wypelniacze lub botoks
oraz wykonywac¢ inne zabiegi kosmetologicz-
ne. Po kazdym szkoleniu kursanci otrzymu-
ja certyfikat na okreslony, malo inwazyjny
zabieg. Po tak zdobytej wiedzy teoretycznej
i praktycznej nie otrzymuja jednak tytutu
specjalisty chirurga plastyka (...)”

Dziekujemy Pani Prof. Julii Kruk-Jero-
min za zwrdcenie nam na to uwagi.

Zyczenia...

Redakgja ,Panaceum” serdecznie dzie-
kuje wszystkim swoim Czytelnikom, a takze
osobom wspolpracujacym, za kartki i maile
przekazane z okazji Swiat Bozego Narodze-
nia i Nowego Roku. Niektore z nich, obok zy-
czen i pozdrowien, zwracaly réwniez naszg
uwage na sprawy bulwersujace srodowisko.

W jednym z maili, podpisanym przez
Janusza Kajdosa, czytamy m.in. ,,Stanow-
czo nie zgadzam si¢ na obarczanie koleza-
nek i kolegéw dodatkowymi czynno$ciami
administracyjnymi wedtug pomystu ZUS!”
Chodzi o planowane uruchomienie juz
w 2012 r. systemu, ktory umozliwi informo-
wanie za pomoca Internetu o wystawianych
za$wiadczeniach o czasowej niezdolnosci
do pracy. Podczas wizyty pacjenta lekarz
mialby wypelnia¢ elektroniczny formu-
larz, ktory dzieki sieci natychmiast trafitby
do ZUS, by ten mégt skontrolowac zasad-
nos¢ zwolnienia.

Lekarze sg sceptyczni. Uwazajg, Ze nie
da sie pomystu ZUS przeprowadzi¢ w ciagu
roku czy nawet dwoch lat, przede wszyst-
kim dlatego, Ze w wielu gabinetach lekar-
skich nadal brakuje komputeréw z doste-
pem do sieci. Zyczenia ZUS mozna zatem
zaliczy¢ do tzw. poboznych...

Jesli ma nadal istniec
prawdziwa medycyna...

Szanowna Redakcjo,

z przyjemnoécia stwierdzam, ze ,,Pana-
ceum”, moje ulubione pismo, staje si¢ coraz
bardziej ciekawe. Ciesze sie, ze nareszcie nie
dominuje w nim od pierwszych stron tema-
tyka zwigzana z ,mamona”, czym charak-
teryzowaly si¢ dawniejsze numery ,,Pana-
ceum”, po$wigcone w przewazajacej mierze
sprawom finansowym, uposazen lekarskich,
czyli ekonomii, a nie medycynie. Staram sie
bezstronnie ocenia¢ $rodowisko lekarskie,
ale odnosze wrazenie, ze wérdd 16dzkich
medykéw sg osoby niezwykle ,,pazerne”
na pieniadze, ktére rzucaja cien na ten pigk-
ny zawdd.

Moze jestem zbyt konserwatywna, ale
uwazam takze, Ze nie wypada, by lekarze
pasjonowali si¢ czynnie lowiectwem czy
sportem motorowym. Smutno mi, gdy wi-
dze wérdd tych ,wybrancéw” spoteczenstwa
nie doktordw, a ,,duze dzieci”, rozprawiajace
przede wszystkim o polowaniach czy raj-
dach, nie zastanawiajace si¢ nad tym, Ze or-
ganizujac i biorac udzial na przyktad w zlo-
tach motocyklowych (...) egzaltuja si¢ tym,
ze postawily na nogi policje (i inne stuzby)

z trzech powiatow, uczestniczac w zgroma-
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dzeniach kilkuset haladliwych, zanieczysz-
czajacych §rodowisko motocykli. Czy i jak
mam ufa¢ takim medykom, ktérzy powinni
by¢ wzorem zachowan etycznych i prozdro-
wotnych? Czy takie zainteresowania (zabi-
janie zwierzat, zanieczyszczanie srodowiska
spalinami i halasem) licuja z godnoscia
zawodu lekarskiego?

Bulwersuje mnie réwniez sens powo-
fania rzecznika praw lekarzy. Jest to tra-
gikomiczne, ze lekarz, z zalozenia inteli-
gentny i kulturalny cztowiek, musi uzbroi¢
sie w sztab ludzi i organizacje, zeby broni¢
sie przed pacjentami poszukujacymi m.in.
prawdy i/lub sprawiedliwo$ci. Owszem,
bywaja wyjatkowe sytuacje, kiedy sama
ludzka zyczliwo$¢ i kultura nie wystarcza
w bezkonfliktowych relacjach lekarz-pa-
cjent, ale nikt mnie nie przekona, ze do rze-
telnego wykonywania tego zawodu zaufania
spolecznego konieczny jest nie tylko zbyt
czgsto stronniczy samorzad (rzecznik odpo-
wiedzialno$éci zawodowej i sad lekarski), ale
obecnie réwniez specjalny obronca ,,bied-
nych lekarzy”, a nawet policja, by méc radzi¢
sobie z agresja sfrustrowanych pacjentéw
- ofiar biedy w ,,stuzbie” zdrowia, btedéw

i przede wszystkim obojetnosci (a nawet,
niestety, chamstwa) niektorych lekarzy.

Mam nadziejg, Ze szczeg6lnie ,,Pana-
ceum” bedzie nadal krzewi¢ wsréd swoich
czytelnikow wiecej przyktadéw dobre-
go (izlego, ku przestrodze) postepowania
lekarzy humanistéw, wymarzonych przez
pacjentéw. Mimo zmiennosci Zycia i po-
stepu, te ogdlnoludzkie warto$ci muszg
przetrwad, jesli ma nadal istnie¢ prawdziwa
medycyna.

Z pozdrowieniami

Elzbieta Mielczarek-Pankiewicz
mgr pielegniarstwa

L6dz, 17 listopada 2010 r.

Od redakgji:

Zdajemy sobie sprawe, Ze tresci cytowane-
go wyzej listu moga budzi¢ kontrowersje wéréd
naszych czytelnikow, stajac si¢ tym samym
zaczynem do szerszej dyskusji ,na tamach” -
na co liczymy! Tak, jesli chodzi o spojrzenie
na rézne pasje kolezanek i kolegow, ktére pozwa-
laja zainteresowanym zrelaksowac sie¢ po trudach
pracy zawodowej, ale przez innych - jak wida¢
- 53 postrzegane jako ,nie licujace z godnoscia
zawodu lekarskiego”, jak tez na temat potrzeby
powolywania instytucji rzecznikéw praw lekarzy
przy okregowych izbach lekarskich oraz Izbie
Naczelnej. Czekamy na listy...
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Jednego serca tak mato...

Zabawa slowem bywa wstepem do flir-
tu czy romansu. Szczegdlnie skuteczna jest
w przypadku uwodzenia kobiet, dla ktorych
stowne wyznania s najbardziej wiarygod-
nym dowodem uczucia.

Od kilku juz lat 14 lutego obchodzimy
$wieto milosci. Rézowe plastykowe serdusz-
ka i brokatowe kartki tworzg nowa jako$¢
w polskiej kulturze. Liczba otrzymanych
kartek, w ktérych mozemy przeczytaé roz-
norodne milosne rymowanki, wyznacza
naszg popularno$¢. Nawigzujac do naszej
profesji, mozna stwierdzi¢, ze mito$¢ czesto
poréwnywana jest w nich do choroby:

Jak mam chore ciato, do lekarza is¢ musze,
Mitosci potrzeba, gdy mam chorg dusze.

albo przeciwnie - do lekarstwa:

Jestes jak moje szczescie,

bo tak czesto Cie potrzebuje.
Jestes jak moje lekarstwo,

bo mojego cierpienia ujmujesz.

Ambrose Bierce twierdzil podobnie,
aczkolwiek bardziej dobitnie, ze

Mitosé to chwilowe oblgkanie,
na ktore lekarstwem jest matzetistwo.

Problemem nierozwiazanym wydaje
sie by¢ tez rola duszy oraz ciala w mito$ci.
Raquel Welch - popularna amerykanska
aktorka twierdzi, iz to kobieca dusza jest
strefg erogenng. Wydaje si¢ jednak, ze dusza
jest najbardziej erogenna, jesli ma dlugie

nogi i fadny biust. Doris Day, jej kolezanka
po fachu, dodaje zas$ ztosliwie i catkiem nie-
stusznie: Kobiety tylko dlatego tak sie strojg,
ze oko mezczyzny jest lepiej rozwinigte niz
jego rozum.

Potrzeba milo$ci inspiruje i inspirowata
tez prawdziwych poetéw. Nasz najwiekszy
narodowy wieszcz Adam Mickiewicz po-
chylal si¢ nad jej sekretami, zadajac sobie
i innym odwieczne pytanie: Czy to jest przy-
jazn? Czy to jest kochanie? Malo kto wie, jak
piekne i soczyste erotyki pisywat tez l6dzki
poeta Julian Tuwim:

Przyjdziesz nocq. Zostaniesz do rana
I otulisz mnie lekko ramiony.

Ja ci powiem: o, moja nieznana.

Ty mi powiesz: 0, mdj wyteskniony.

Bedziesz moja. Ustami sig wpije

W wargi twoje, od nocnych réz krwawsze,
Oblgkany szat szczescia przezyje,

Ale umrze co$ we mnie na zawsze (...)

Adam Asnyk z kolei rozpaczal w jed-
nym z sonetow:

Jednego serca! Tak malo, tak mato,
Jednego serca trzeba mi na ziemi!
(...)

Jednego serca! Tak mato mi trzeba,
A jednak widze, ze zgdam za wiele!

Jednak mistrzostwo w popadaniu w mi-
tosna rozpacz osiagneta Maria Jasnorzew-
ska-Pawlikowska, ktdra pisala o swym nie-
wiernym mezu (jednym z trzech!):

Gdy sig¢ mialo szczecie, ktore sie nie trafia:
czyjes cialo i ziemig calg,

a zostanie tylko fotografia,

to - to jest bardzo malo...

Zapewne niektorzy z nas tez posiada-
ja taka fotografig, ktdrej nie majg odwagi
wyrzuci¢. Moim ulubionym wierszem jest
jednak utwor Haliny Poswiatowskiej:

Bqdz przy mnie blisko
bo tylko wtedy
nie jest mi zimno

chtéd wieje z przestrzeni

kiedy mysle
jaka ona duza
ijaka ja

to mi trzeba
twoich dwdch ramion zamknietych
dwdch promieni wszechswiata

Tak wiec kochajmy si¢! Wszystkim
aktualnie i w przyszloéci zakochanym,
w imieniu zespotu redakcyjnego i wlasnym,
zycze wesotych Walentynek.

Patrycja Proc

PS. A ja, jak co roku, bede czeka¢
na czekoladowe serduszko.

Podziekowania

Sktadam serdeczne podzigkowanie dla ordynatora Oddziatu
Rehabilitacji Ogélnoustrojowej w szpitalu w Tuszynku — dokto-
ra Grzegorza Makosy oraz dla calego personelu tego oddziatu
za fachowg pomoc w odzyskiwaniu sprawnoéci podczas pobytu
na oddziale w dniach od 24 czerwca do 5 sierpnia 2010 r. Dzi¢kuje,
to dzieki Panu Doktorowi, po szesciu tygodniach rehabilitacji, wy-
szedlem z oddziatu na wlasnych nogach, bez kul ortopedycznych.

Wdzieczny pacjent Jacek Wagner

Z doktor Anng Rzanek spotkalam sie w IV Szpitalu Miejskim
im. H. Jordana w Lodzi. Uj¢ta mnie swoim profesjonalizmem,
wnikliwoscia, zyczliwo$cig i nieszablonowym podejsciem do pro-
bleméw zdrowotnych pacjenta. Pani Doktor wykazata godng naj-
wyzszego szacunku dociekliwo$¢ w poszukiwaniu przyczyn moich
wieloletnich dolegliwosci, ktére stawaly sie coraz bardziej ucigz-
liwe. Ustalita ich przyczyne — postawiona diagnoza okazala si¢
trafna, a zastosowane leczenie skuteczne. Jestem Jej za to ogromnie
wdzigczna, tym bardziej ze lekarze, do ktorych wczedniej trafitam,
nie zdiagnozowali choroby ani jej nie wyleczyli. Doktor Rzanek bar-
dzo mi pomogla i ceni¢ niezwykle wysoko Jej umiejetnosci - jest dla
mnie wzorem rzetelnoéci i uczciwosci lekarskiej, a takze wykladnia

dobrego lekarza. Dzigkuj¢ Pani Doktor za zaangazowanie i wysitek,
ktéry wlozyta w moje wyleczenie.

Pragne réwniez ztozy¢ podziekowania wszystkim pracownikom
Szpitala im. Jordana, z ktorymi zetknelam si¢ podczas leczenia. Ich
zyczliwoé¢ i wlasciwa opieka medyczna pomogly mi w szybszym
pokonywaniu choroby i dochodzeniu do zdrowia.

Z wyrazami szacunku, wdzieczna pacjentka Krystyna Zimecka

Za posrednictwem ,Panaceum” sktadamy ogromne wyrazy
wdziecznosci dr. n. med. Zbigniewowi Binikowskiemu - kardiologo-
wi, za wieloletnig, profesjonalng, szczegdlng i wyjatkowa opieke nad
naszg Mama - Wladystawa Barwacz. Dzigki wielkie, Wielki Doktorze

corki

Wszystkim uczestnikom i wykladowcom Pierwszego Lodzkie-
go Spotkania Stomatologicznego w Zateczu Wielkim (1-3 pazdzier-

nika 2010 r.) sktadam gorace podziekowanie za zyczliwos¢ i wspar-
cie finansowe, ktére otrzymatam w trudnej dla mnie chwili.

Wasza wdzigczna (na zawsze!) kolezanka
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Staropolskie zapusty
w izbowym ,patacyku”

Jesli cheesz postuchac ciekawych opowiesci,
To wskaze ci droge, gdzie dwor ten sig miesci.
A. Lewa-Kowalczyk

Karnawal, po staropolsku zwany za-
pustami, to czas liczony od Nowego Roku
i trwajacy az do Srody Popielcowej. Europe;j-
skie zabawy karnawatowe, bardzo szybko
przeszczepione na grunt polski, nabraty
swojskiego charakteru. Zgodnie z duchem
i temperamentem narodowym, karnawat
staropolski byt suty, halagliwy, kipiacy rado-
$cig 1 swawolny. Zwlaszcza w panskich rezy-
dencjach odbywaly si¢ wowczas wystawne
uczty, tance i koncerty, wizyty sktadano
sobie jezdzac gromadnie kuligiem ,,od dwo-
ru do dworu”. Na ten czas panie domu
wyjmowaly z dworskich spizarni i apteczek
(a nie byly to wéwczas wcale pojemniki
na leki) skrzetnie przechowywane ,,pod klu-
czykiem” specjaly, m.in. réznorodne na-
lewki, przyprawy korzenne, stodkie delicje,
owoce (glownie jabtka - symbol zdrowia)
oraz orzechy (laskowe — symbol plodnosci
i wloskie - intelektu), by dogodzi¢ podnie-
bieniom swoich gosci. Na stotach nie moglo
jednak zbrakna¢ przede wszystkim bialych
obruséw, a na nich bochnéw chleba, mies
wszelakich, bigosow, ogorkéw, czy chrza-
nu, no i... flaszy, najczesciej wypetnionych
stawnymi staropolskimi miodami oraz
regionalnymi, czgsto warzonymi w klaszto-
rach piwami.

Podtrzymujac staropolska tradycje,
w niedziele 16 stycznia br., w Klubie Lekarza
w Lodzi odbylo si¢ niezwyczajne spotkanie
zatytulowane. ,,Dzient na dworze polskim”.
Atrakcja wieczoru byto, w ilo$ciach do de-
gustacji, smakowite jadlo (przepyszna byla
zwlaszcza szynka z koécia) oraz esencjonal-
ne napitki (réznego rodzaju miody: lipcowy,
malinowy, tréjniak, dwojniak itp.), ale nie
tylko. Niepowtarzalna atmosfere zapewniat
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imprezie komentarz Aldony J. Plucinskiej,
kustosza Muzeum Archeologicznego i Etno-
graficznego w Lodzi, ktora barwnie opowia-
data o tradycjach panujacych na dworach
staropolskich, zwlaszcza w zapusty.

Caloéci dopetnity ,,przerywniki” mu-
zyczne w wykonaniu artystow Teatru Wiel-
kiego i Filharmonii Lédzkiej, wystepuja-
cych w kameralnym sktadzie: I skrzypce
- Andrzej Marchel, IT skrzypce (a niekiedy
pianino) - Bogdan Mazur, altéwka — Woj-
ciech Waglewski i wiolonczela — Arka-
diusz Ptaziuk. Zespo6l wykonywal utwory
podtrzymujace klimaty $wigteczne i kar-
nawalowe, a takze nawiazujace do pory
roku (koncert zainaugurowata nastrojowa
»Zima” z ,,Czterech por roku” A. Vivaldie-
go). Nie zabraklo pie$ni polskich, wybra-
nych ze ,,Spiewnikéw domowych” S. Mo-
niuszki - tych nostalgicznych, jak i bardziej
frywolnych. Wszystkim, zwlaszcza panom,
przypadt zapewne do gustu ,,Swiety Piotr”,
do sléw francuskiego poety P. J. Berangera,
o powabnej Malgosi, ktéra uwodzac mez-
czyzn, czasu nie traci bynajmniej nawet
w niebie, zatrzaskujac drzwi jedynie przed
$w. Piotrem.

I tym nieco pikantnym akcentem,
czas konczy¢ relacje
ze spotkania ze staro-
polskimi zwyczajami
w Klubie Lekarza OIL
w Lodzi, ktére za-
szczycila rekordowa
liczba goéci, nie wyla-
czajac ,pryncypatow”
izbowych: prezesa
Grzegorza Mazura
i wiceprezesow: Beaty
Zwolinskiej oraz Le-
stawa Pypcia, a takze
przedstawicieli ro-
dziny Raczynskich,

zastuzonej dla historii 16dzkiej muzyki

i medycyny, reprezentujacych oddzial 16dz-
ki Polskiego Towarzystwa Ziemianskiego.
Z racji frekwencji (w sumie przybylo okoto
120 os6b), przewidziane miejsca siedzace
przy dlugich stotach w salach kominkowej
i muzycznej trzeba bylo ,,cudownie roz-
mnozy¢”, otwierajac podwoje do naszej
kawiarenki, gdzie na fotelach mogla jeszcze
przysia$¢ pewna grupa biesiadnikow.

Na koniec warto wyjasni¢, ze cala im-
preze przygotowala i sfinansowata Agen-
cja Turystyki Przyjazdowej Central Point
w ramach promocji swojej oferty pn. ,Dziefi
na dworze polskim”, realizowanej w zabyt-
kowym dworze w Rzepiszewie koto Szad-
ku. Dwor zbudowany okolo 1840 r. w stylu
klasycystycznym, na poczatku tego wieku
odrestaurowano i przystosowano do celéw
agroturystyki.

Nina Smolen
Zdjecia: R. Poradowski

PS. Wypada jeszcze dodag, ze Aldona
Plucinska i wspomniany w relacji kwartet
smyczkowy goscili juz w Klubie Lekarza,
tuz przed minionymi Swietami Bozona-
rodzeniowymi (19 grudnia ub. r.). prezen-
tujac polskie zwyczaje wigilijne i nowo-
roczne, w tym réwniez rodem z pieciolinii.
Woéweczas jednak stuchaczom najbardziej
przypadt do gustu pachnacy piernikiem
»Marsz” z baletu ,,Dziadek do orzechow”
P. Czajkowskiego.
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Sylwester 2010/2011 w Klubie Lekarza
Balsac w rytmie rock and rolla

Dla statych bywalcow to chwila refleksji
nad sprawdzong tradycja, dla debiutantow
i przyszlych gosci - obowigzkowy przystanek
w lekturze. Po raz kolejny w sylwestrowa noc,
tym razem 2010/2011, w Klubie Lekarza przy
ul. Czerwonej 3 w Lodzi spotkalo si¢ grono
0s6b chetnych do powitania nadchodzacego
roku w eklektycznych wnetrzach XIX-wiecz-
nego palacyku. Gdy juz wszyscy oczekiwani
goscie odnalezli swoje miejsca przy stofach,
niewiele minut po godz. 21, kierownik Klubu
Lekarza — Andrzej Swigs uroczyscie przy-
wital uczestnikdw izbowej zabawy, zyczac
zebranym udanego, radosnego i bogatego
nadchodzacego Nowego Roku, tak jak udane
iradosne zapowiadaly sie (i byty!) najblizsze
godziny imprezy.

Co do bogactwa, to bezsprzecznie
krélowalo ono na stotach pod postacia
rozmaitych i wyszukanych przysmakoéw,
rozpieszczajacych podniebienia gosci i do-
dajacych im energii do tarica. W bogatym

menu, przygotowanym z precyzja i lek-
koscig wnikania w nasze gusta kulinarne
przez familijny duet Mieczyslawa i Pawta
Zynerdw, znalazly sie takie gastronomicz-
ne specjaty, jak np. przysmak z indyka a la
Moniuszko i vol-au-vent z pieczarkami

w cie$cie francuskim, nieco pdzniej za$

na talerzach zagoscit consomme Balsac

(a to tylko niektdre pozycje z sylwestrowego
repertuaru dan i przekasek). Towarzystwa
daniom dotrzymywato smakowite wino,
dla odwazniejszych byty mocniejsze trunki,
dla wszystkich za$ tradycyjnie juz lampka
musujacego szampana na dobre powitanie
Nowego Roku.

Ale nie sama strawa czlowiek zyje, po-
trzebny jest tez ruch, towarzyskie rozmowy,
dobra mobilizacja, a do tego... duza frajda.
O to wszystko zadbata prowadzgca zaba-
we sylwestrowa Mieczystawa Andrzejczak,
artystka Teatru Muzycznego, ktdra zapre-
zentowala swodj niebanalny talent wokal-

ny w wybranych utworach. Wszystko we
wspolpracy z dobranym zespotem muzycz-
nym ,,Globus Band” Grzegorza Kusiaka,
a ten serwowal same taneczne hity. Tan-
czono zatem parami i w wigkszym gronie,
w duchu nie$miertelnego, kipiacego energia
rock and rolla, popu, czy wielu innych, bar-
dziej biesiadnych , kawatkow”. Nie zabraklo
tez rytmow ciut wolniejszych - standardo-
wych i tych o bardziej latynoamerykanskim
charakterze, dla ,krélow parkietu” i tance-
rzy amatoréw. Byly réwniez konkursy ta-
neczne i - oczywiécie — nagrody dla najlep-
szych par, byly rozmowy przy stole, talerzu,
kieliszku i na parkiecie.

Na chwile przed pdétnoca pojawity
sie noworoczne postanowienia: powazne
i calkiem blahe, indywidualne i grupowe.
Wérdd nich znalazto si¢ z pewnoécig jed-
no, by za rok o tej samej porze spotkac sie
w tym samym miejscu i w tym samym po-
zytywnym sylwestrowym nastroju.

Zatem do zobaczenia na kolejnym Syl-
westrze w Klubie Lekarza!

Zuzanna Kobos
Fot. Z. Kobos, A. Swi(;s

Unia Polskich Pisarzy Lekarzy informuje, ze
XI Ogolnopolska Biesiada Literacka UPPL
odbedzie si¢ w Klubie Lekarza OIL w Lodzi, 4 marca (piatek) 2011 r. Poczatek godz. 17.00

Serdecznie zapraszamy Autoréw-Lekarzy z catej Polski do czynnego udziatu w tej tradycyjnej imprezie, a Szanownych Gosci -
milosnikéw zywego stowa zachecamy do ,wspdtbiesiadowania”. Osoby, ktore podczas spotkania pragng zaprezentowa¢ wlasne utwo-
ry, proszone s3 o nadestanie zgloszen uczestnictwa oraz proponowanych do wygloszenia tekstow (wydruki w dwéch egzemplarzach)
najpozniej do 12 lutego br. pod adresem: ZG UPPL, 93-005 £6dz, ul. Czerwona 3 (z dopiskiem na kopercie ,,Biesiada Literacka”).

Uwaga! W zgloszeniu konieczne jest podanie swego aktualnego adresu pocztowego (ewentualnie rowniez e-mail) oraz numeru
telefonu kontaktowego: stacjonarnego lub komoérkowego. Cztonkowie UPPL proszeni sg takze o jednoczesne przestanie swych tekstow
Internetem (w pliku, jako zalacznik do e-maila) pod adresem: bsm3@tlen.pl. Istnieje mozliwo$¢ rezerwacji niedrogich noclegéw w Hote-
lu Asystenckim PL (tuz obok Klubu Lekarza). Wszelkich informacji mozna zasiegnad, telefonujac do Biura OIL, tel. 42 683 17 91 w. 110.

Jednocze$nie informujemy, ze dzialajacy od 2010 r. przy t6dzkim Klubie Lekarza
Kabaret OIL ,,Bak”
serdecznie zaprasza 4 marca 2011 r. (bezpos$rednio po Biesiadzie Literackiej) na premiere drugiego juz programu pn. ,cdn.”

Przypominamy, ze pierwszy program pt. ,Zajawka” byl wystawiony w roku ubieglym, réwniez na zakonczenie Biesiady Literac-
kiej UPPL. W ten sposob staramy sie tworzy¢ tradycje, polegajaca na faczeniu spotkan poetyckich z muzykowaniem i prezentacja
autorskich tekstow kabaretowych.

(bsm)
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DotacjezNIL-2011r.
Na kulture i sport

W grudnia 2010 r. odbyto sie w sie-
dzibie NIL w Warszawie posiedzenie Ko-
misji Kultury, Sportu i Rekreacji NRL,
na ktérym debatowano nad budzetem
komisji na rok 2011. Z tej puli dofinanso-
wywane sg imprezy organizowane bez-
posrednio przez NIL, a takze izby okre-
gowe, jesli te wydarzenia maja charakter
ogodlnopolski.

Mito nam donies¢, ze dla Komisji
Kultury naszej Izby, ktora tradycyjnie
przoduje w kraju, jesli chodzi o organi-
zacje imprez o charakterze kulturalnym,
na ten rok przyznano nastepujace kwoty:

- 2 tys. zt - na organizowany po raz
pierwszy Otwarty Konkurs Literacki pn.
»Jestem stad”, ktorego rozstrzygniecie
nastapi na spotkaniu 20 lutego br.;

- 1500 zt - na IX Ogoélnopolska
Biesiade Literackg UPPL (odbedzie sie
4 marca br.);

- 6 tys. zI - na IX Ogodlnopolska
Wystawe Malarstwa Lekarzy, ktorej wer-
nisaz bedzie mial miejsce 29 maja br.;

- 2 tys. zI - na Ogélnopolska Wysta-
we Fotograficzng ,,Swiat w obiektywie
lekarskim” (jej otwarcie nastapi 23 paz-
dziernika br.).

Z kolei ogélnopolskie imprezy, orga-
nizowane przez Komisje Sportu i Rekre-
acji 16dzkiej OIL, otrzymaja z NIL naste-
pujace dotacje:

- 1500 zI - V Rajd Konny Lekarzy,
po raz pierwszy organizowany w skali
ogolnopolskiej (w dniach 27-30 maja br.);

- 5 tys. zt - VII Ogélnopolski Mo-
tocyklowy Zlot Lekarzy, ktérego baza
bedzie po raz drugi Sulejéw k. Piotrkowa
Trybunalskiego (w dniach 26-28 sierp-
nia br.).

- 5500 zt - XIV Halowe Mistrzostwa
Polski Lekarzy w Tenisie, tradycyjnie
organizowane w Pabianicach k. Lodzi
(w dniach 10-13 listopada br.).

Gratulujemy organizatorom wszyst-
kich tych wydarzen, warunkiem bowiem
otrzymania dotacji z NIL jest — jesli cho-
dzi o imprezy kontynuowane - bardzo
dobra opinia uczestnikéw poprzednich
spotkan i skrupulatne rozliczenie si¢
z weze$niejszych dotacji.

(NS)
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Narty w Folgaridzie

W drugim tygodniu grudnia ponad
dwudziestoosobowa grupa entuzjastow
biatego szalenstwa, zorganizowanych pod
egida naszej Izby, udala si¢ autokarem
na aktywny wypoczynek do wloskiej Folga-
ridy. Skromny Hotel Kapriol, bedacy stanica
uczestnikow, jest zlokalizowany na wyso-
koéci 1400 m n.p.m., okoto 200 m od dolnej
stacji kolejki linowej. Poza ogromem bia-
fego puchu i walorami goérskiego klimatu,
najwigkszg zaleta regionu - jak przystato
na slynna Val di Sole - okazalo si¢ storice,
ktore przez pig¢ dni nie spotkalo cienia
chmur na swojej drodze. Darmowy karnet,
przystugujacy w tym okresie sezonu, gwa-
rantowal narciarzom dziesiagtki kilometrow
znakomicie przygotowanych tras w oérod-
kach: Folgaridy, Marrilevy i Madonny
di Campiglio.

Na trasach i wyciagach nie bylo ttoku
i kolejek, wiec humory wszystkim dopisy-
waly, tym bardziej ze dzigki niezastgpionej
kolezance Eli kazdego dnia panowala roz-
$piewana atmosfera. Poza przedstawicie-
lami miejscowej nacji, najwiecej na dolo-
mitowych stokach byto narciarzy z Polski
i w ramach wloskiej go$cinno$ci w niektd-
rych barach wyraznie dominowata muzyka
znad Wisty. Zamiast wigc nucic ,,sono ita-
liano”, trzeba bylto pogodzi¢ si¢ z tym, ze...
»gdy nie ma w domu dzieci, to jeste$my nie-
grzeczni”. Panujace warunki, sprzyjaty tak-
ze ekspresyjnym ewolucjom narciarskim,
ktore przeniesione obiektywem na papier,
beda tematem posezonowej wystawy foto-
graficznej. Najwazniejsze jednak, ze obyto
sie bez powazniejszych kontuzji i wszyscy
wrocili do swoich codziennych zajec pelni
wrazen i wysokogorskiej energii.

Bylem jaki$ czas temu w Madonnie
i wydawalo mi sig, ze gorskie panoramy nie
zachwycg juz jak kiedys, ze nie uniosg bar-
dziej niz rzeczywiste wysokosci, a jednak.
Znieruchomialy, patrzytem na z61to-cieliste
odcienie wapiennych rzezb, wyzierajacych
tagodnie ponad biate polacie przeteczy
Passo Groste. Otoczone nieskazitelnym
i glebokim do granic blekitem, wydawaty
si¢ wyciagac przyjazne ramiona, rozposcie-
rajac bialte dywany nieskonczonoéci. La-
godno$¢ wapiennych owali i taraséw przy-
kuwata wzrok zmiennos$cig kazdej chwili,
bo w kazdej inaczej $wiatlem malowana.
To znéw, wedrujac nad koputami bialej
pustyni, owtadnety zmysty papilarne fal-
dowania $nieznych powlok, jakby osobliwa
draperig, wiatr chcial przyda¢ stoncu petni
artyzmu. Przez zmruzone w promieniach
powieki, mialem wrazenie pierwszego spo-
tkania... zwiewnego musniecia policzka. ..
dotknigcia utesknionej dloni.

Czy to mozliwe, by znéw dac si¢ zauro-
czy¢? Jakby znajac lata dtugie, odkry¢ kogos
na nowo i bezwiednie ulec mlodzienczej
fascynacji? Nie wiem, gdzie szuka¢ odpo-
wiedzi, ale kiedy patrzylem na usmiechniete
oczy uczestnikéw na pietnastostopniowym
mrozie, bytem przekonany, ze w moich
odczuciach nie jestem sam. Dziekuje wiec
przemiltym kolezankom, sympatycznym
kolegom i zapraszam na nastepne wyjazdy
narciarskiej rodziny.

Grzegorz Mazur

PS. Specjalne podzigkowania dla kie-
rownika grupy - Zbyszka Kijasa.
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Uczestnicy turnieju z jego zwyciezca - J. Rzencg (w srodku z pucharem)
oraz sekretarzem ORL - W. Kardasem (drugi z prawej).

O palme pierwszenstwa w szachach

W cieniu... kréla 64 pol!

Powszechnie moéwi sie, ze lekkoatletyka
jest krélowa sportow ruchowych, a szachy
gra krolewska. Zgodnie z tym twierdze-
niem, kto wygrywa w krolewskiej grze,
winien by¢ krélem, tym bardziej ze w sza-
chach na planszy jest krolowa niekiedy
nazywana hetmanem. Czasem ginie i wte-
dy pozostaje krol wdowiec. Wobec takiego
rozumowania, z racji pokonania wszystkich
pretendentéw, mianuje siebie krolem 64 pol.
Wygralem bowiem trzy kolejne turnieje:
pierwszy — o puchar Prezesa Okregowej
Rady Lekarskiej w Lodzi, drugi - o tytul
mistrza 16dzkiej OIL oraz trzeci — o tenze
tytul w szachach btyskawicznych. Wszystko
w roku 2010. Zatem zamach stanu uwazam
za usprawiedliwiony.

A bylo mi ci¢zko! Gltéwnie z powodu
ujawnienia mojej nieskromnoéci. Cigzko tez
bylo w wywalczeniu trofeéw, bo juz rozbty-
sta nowa gwiazda szachowa, Mariusz Cie-
chomski z Lodzi, ktéry udowodnit zasad-
nos¢ pretensji do tronu, zdobywajac drugie
miejsca w tabelach. Co z innymi konkuren-
tami? Nie pomogta Wojtkowi konnica (III
i IX miejsce), Zygmusiowi strzaty... humoru
(IT'i V miejsce) ani ambitna gra Jurkowi
(VIiIV miejsce). Nie przyniost rezultatu

zmasowany atak koalicji z Piotrkowa Try-
bunalskiego, skad przybylo az czterech
szachistow. (Na marginesie, wszyscy grajacy
mowia sobie po imieniu.)

A w ogole to fajnie byto jak nigdy dotad!
Gry odbywaly sie 27 listopada 2010 r. w pa-
facyku przy ul. Czerwonej 3 w Lodzi. Zawo-
dy otworzyl sekretarz ORL - Wlodzimierz
Kardas, ktory wraz z Elzbieta Sadurg z Biu-
ra OIL stworzyli wspaniala, przyjacielska
atmosfere. Pocieszali strapionych, chwalili
juz radujacych si¢. Godne uwagi bylo ich
zainteresowanie turniejami i poswiecenie
swego czasu, bo byli niemal do konca walk.
A zawody trwaly dlugo, bo zakonczyly sie
dopiero okoto godz. 18.00. Rozgrywki se-
dziowal licencjonowany sedzia - Jerzy Po-
tapski z Sieradza.

Turnieje cieszyly sie sporym zaintereso-
waniem. Startowalo dwunastu zawodnikéw,
w tym dziesigciu reprezentujacych stuzbe
zdrowia i dwdch spoza $rodowiska, co stwo-
rzylo kategorie gry o charakterze open.

W przerwie miedzy rozgrywkami celebro-
wany byl (tak to mozna okresli¢) positek,
w sktadzie ktérego znalazta sie smakowita
zupa grzybowa. Co$ wspanialego! Wszyst-
kim, ktérzy beda kiedy$ w patacyku, po-

Turniej o Puchar Prezesa ORL w Lodzi
I. Jerzy Rzenca (Sieradz) - 5,5 p.

II. Mariusz Ciechomski (L6dz) - 5,5 p.
II1. Wojciech Sedzicki (L6dz) -5 p.
Kolejne miejsca: Rafal Gemel (Piotrkéw
Trybunalski) - 5 p., Zygmunt Seweryn
(Piotrkéw Trybunalski) - 5 p., Jerzy
Zelezik (Zduniska Wola) - 4 p., Henryk
Strzemieczny (L6dz) - 4 p., Zdzistaw
Hoffer (Piotrkéw Trybunalski) - 2,5 p.,
Marek Komorowski (Piotrkéw Trybunal-
ski) - 2 p., Kazimierz Nowak (£6dz) - 1 p.

Turniej o Mistrzostwo OIL w Lodzi
w grze blyskawicznej

I. Jerzy Rzenca - 10,5 p.
II. Mariusz Ciechomski - 8 p.
II1. Rafal Gemel - 8 p.
Kolejne miejsca: Jerzy Zelezik - 7,5 p.,
Zygmunt Seweryn - 7 p., Kazimierz
Nowak - 5,5 p., Zdzistaw Hoffer - 4 p.,
Marek Komorowski - 3 p., Wojciech
Sedzicki - 2,5 p., Henryk Strzemiecz-
ny - 2,5 p.
(w przypadku réwnej liczby punktéw,
o kolejnosci decydowat system Bergera)

lecam te zupe. Do catosci brakowato tylko
orkiestry, ktéra by przygrywata w czasie
positkow. Po tych petnych emocji zdarze-
niach nalezy gwoli informacji i statystyki
poda¢ dokltadne wyniki turniejow (tabele —
patrz obok).

Wszyscy uczestnicy rozgrywek (z wyjat-
kiem startujacych poza konkursem) otrzy-
mali satysfakcjonujace nagrody (puchary,
gadzety, dyplomy). Cieniem rozgrywek byta
nieobecnos¢ szachistéw z Delegatury Skier-
niewickiej — zresztg stala, nigdy bowiem
jeszcze nie gosciliSmy graczy z tej delegatu-
ry. A s3 wieéci migdzy ludkiem szachowym,
ze sa tam silnie grajacy szachisci.

Nastepny turniej szachowy (w historii
OIL juz pigtnasty) odbedzie si¢ w ostatnia
sobote maja 2011 r. w Zdunskiej Woli badz
Lasku. A moze w Skierniewicach? Infor-
macja uéciélajaca miejsce turnieju ukaze sie
w kwietniowym i majowym ,,Panaceum”.

Jerzy Rzerica
fot. E. Sadura

VI Zimowe Igrzyska Lekarskie

Zakopane - Nowy Targ

www.igrzyskalekarskie.org

Mistrzostwa Polski Lekarzy w Tenisie Stotowym

10-13 marca 2011

Impreza towarzyszaca:
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POZIOMO:
A1 - obok Madonny di Campiglio i Marrilewy
we wioskiej Dolinie Storica
A11 - formacja té6dzkich medykéw pod zaglami
C1 - niezbedne do telemarku
C7 - otacza srodowisko wewnatrzmacicznego
zycia ptodowego
C15 - symbol pierwiastka piekna
E1 - powtarzanie utartych wzordw, rutyna
E9 - bezsennos¢
G1 - promieniowanie
G10 - czes¢ wyscigu
H12 - choroba oczu leczona fakoemulsyfikacja
IT - grosz zza oceanu
16 — kula w gardle
J3 - etiopska niewolnica u Verdiego
J8 - wyzej niz...sol
K1 - schowany w rekawie
K6 - usuniecie nerki

PIONOWO:
1A - zabieg wyciecia okna, np. w $cianie
torbieli, tuku kregowym lub btedniku
3A - lek przeciwhistaminowy drugiej
generacji, antagonista H1
41 — mimowolny grymas twarzy
5A - chaotyczny bieg serca
6G - autor tekstow piosenek: ,Czas nas uczy
pogody”, ,To nie ja”
7A - cerkiewny obraz
8G - Dymsza
9A - gdy skurczu miesni brak
9l —inaczej pub
10G - australijski nielot
1A -Tantal dla Zeusa
111 - niezapomniany skecz kabaretu ,Dudek”
12C - do pomiaru inteligencji
13A - zimna ptyta na rzece
13G - ozdobny dziedziniec domu
14D - jeden z modeli fiata
16A - samica jelenia
16G - georginia

1 2 3 4 5 6

7

8 9 10 11 12 13 14 15

Rozwiazanie krzyzowki w postaci hasta prosimy przesta¢ na adres pocztowy lub mailowy Biura OIL:

,Panaceum”, 93-005 £6dz, ul. Czerwona 3, e-mail: panaceum@oil.lodz.pl
z dopiskiem na kopercie lub w temacie maila: ,Krzyzéwka - nr 2/2011".

Termin nadsyfania rozwigzan - 28 lutego 2011 r.

Sposrdéd rozwigzan zostang wylosowane trzy prawidtowe. Nazwiska nagrodzonych podamy
w ,Panaceum” nr 4/2011. Nagrodami beda ksiazki — niespodzianki.
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Zyczymy mitej zabawy!

Medyeyne anggdoty
y yypois wyate

Wezwanie podczas jednego z dyzuréw
w pogotowiu bylo alarmujace: ,,Nieprzy-
tomna”. Jedziemy na gwizdkach, sprzet
reanimacyjny w fapkach, a tu pacjentka,
do ktdrej jest wezwanie, otwiera nam drzwi
osobiscie i méwi; ,,Taka jaka$ nieprzytomna
dzisiaj jestem.”

Karetka jedzie do kobiety, ktora zima
upadta na sliskim chodniku i miata uraz
nosa i wargi, z utratg przytomnosci. Prze-
chodnie zaprowadzili ja do najblizszego
sklepu i tam czekata na zapleczu, cala za-
krwawiona. Zespot pogotowia idzie do tej
chorej, aby ja zabra¢ do ambulansu, a wtedy
podbiega jedna z ekspedientek i méwi: ,,Jak
dobrze, ze przyjechaliscie, bo od rana boli
mnie gtowa”. Pytaja: , To pani wzywala ka-
retke?”, na co ona: ,Nie wzywatam...”

Wezwanie bylo alarmujace: ,,B6l za
mostkiem”. Karetka jedzie na sygnale, le-
karz z sanitariuszem wbiegaja do domu:
»Gdzie jest chora?” A tu przy stole biesiada,
ajedna pani wstaje, otwiera jame ustna,
betkocze i pokazuje: ,,0 tu..., strasznie boli
za mostkiem.”

Jest wigilia. Rodzina wzywa karetke
do starszej pani, ktéra ma silne bole brzu-
cha. Odlegto$¢ od stacji pogotowia do miej-
sca wezwania, to okoto czterdziesci pie¢
kilometrdw, ale karetka zjawia si¢ po kilku
minutach, bo byta z wizyta w sasiedniej wsi.
Rodzina tyle co zasiadta do stotu. Starsza
pani, bedaca w catkiem dobrej kondycji, nie
zdazyla jeszcze zjes$¢ kapusty z grzybami.
Na pytanie, dlaczego wezwano karete, padta
odpowiedz: ,,Bo zawsze przyjezdzali po go-
dzinie...”

Pewnego razu w przychodni zostatam
poproszona do telefonu. Dzwoni pacjent-
ka, ktora zapisata sie do mnie na planowg
wizyte miesigc wezesniej i ttumaczy: ,,Prze-
praszam, pani doktor, ale ja dzi$ nie moge
przyjs¢, bo jestem chora. Prosze o przepisa-
nie na inny termin”.

Skierowanie na oddzial chirurgiczny,
wypisane przez mloda lekarke z pogotowia:
»Observatio penis”. I adnotacja chirurga
na odwrocie: ,Widziatem lepsze, ale prosze¢
obserwowac nadal.” (z kolekgji skierowan
z polowy lat osiemdziesiatych ub. w.)

Kilka lat temu lekarz rodzinny skiero-
wal do kolegi chirurga pacjenta, wpisujac
do skierowania: ,,Prosze o badanie per rec-
tum”. Na to kolega chirurg odpisal: ,,Zba-
datem”.

Zrédlo: www.konsylium.24
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Il KATEDRA | KLINIKA KARDIOLOGII

Uniwersytetu Medycznego w Lodzi

RAKPLUCA zaprasza na
pod red. Jerzego Kolodzieja 74

i Marka Marciniaka xv I I L o d z kq
Format B5, s. 248, opr. migkka =
Ksiazka zawiera kompendium wiedzy nie- Ko nfe ren c’ ?
zbednej do podejmowania racjonalnych de- H H

cyzji w diagnostyce i leczeniu raka ptuca. Ka rd 10 I og iczn q
Zebrano w niej aktualne informacje niezbed-

ne w codziennej praktyce lekarskiej i klinicznej. Ksiazka prze-
znaczona jest dla szerokiej rzeszy czytelnikow: lekarzy réznych

specjalnoci i studentéw medycyny.
Rak ptuca jest gtéwnym nowotworem ztosliwym na $wiecie

Gtéwne Tematy Konferencii:
= NAJNOWSZE WYTYCZNE W KARDIOLOGII / JAK LECZYC?
= INTERWENCJE WIENCOWE | ZASTAWKOWE

zaréwno pod wzgledem zachorowalno$ci, jak i umieralno$ci, ™ TERAPIA KARDIOLOGICZNA: GORAGA LINIA
a takze $miertelno$ci. Jest to nowotwor o bardzo ztym roko- Termin:

. . . . , . . Przewodniczacy Komitetu Naukowego
waniu, wystepujacy u ludzi w pelni aktywnosci zawodowej, 19 marca 2011 Prof. d hab. n. med. Jarostaw D. Kasprzak
aw zwiazku z tym kazdy lekarz ma z tg grozna choroba do czy- Miejsce Konferencii: Praewodniczacy Komitetu Organizacyinedo
nienia. Tylko postepowanie wedtug zasad opartych na najnow- Teatr Wielki dr hab. n. med. Lukasz Chrzanowski

£6dz, pl. Dabrowskiego

www.lodz.ptkardio.pl
www.lkk.com.pl

szych odkryciach moze poprawi¢ te smutne statystyki. Resekeja,
pomimo znacznego postepu innych metod, nadal pozostaje
gléwnym sposobem postepowania i jedynym dajacym realna

szans¢ wyleczenia. Organizator:

Il Katedra i Klinika Kardiologii Uniwersytetu Medycznego w todzi
ul. Kniaziewicza 1/5

S 4 91-347 Lodz
BOLW CHOROBACH STAWOW telfax (48 42) 653 99 09 Kosst uesesthictua:
pod red. Witolda Ttustochowicza do 20 lutego 2011 1. - 40,00 2t
. Rejestracja: po 20 lutego 2011 r. - 60,00 zt
Format 165 x 235 mm, s. 160, opr. migkka
P . . . . B Platne na konto:
Ksiazka wychodzi naprzeciw oczekiwaniom Abraneti§ BPH 13 1060 0076 0000 3200 0098 7737
lekarzy praktykéw na publikacje na temat bélu biuro@abranetispl  dopisiiems fmie | nazwsko/LKK2011

/ . . www.abranetis.pl
w chorobach stawdw. To nowoczesna i przej-

rzysta pozycja skierowana nie tylko do reu-

matologéw czy ortopedéw. W sposéb bardzo

kompetentny i réwnoczeénie przystepny przybliza czytelnikowi
problem walki z bélem w takich grupach schorzen, jak przewle-

kle zapalenia stawow, choroba zwyrodnieniowa stawéw, zespoly GQ I Q

przecigzeniowe ukladu ruchu oraz fibromialgia. l d
przegladu
PODSTAWY NEUROLOGII Z OPISAMI .
[9 ediatrycznego

PRZYPADKOW KLINICZNYCH
pod red. Urszuli Fiszer

i Malgorzaty Michalowskiej
Format B5, s. 296, opr. twarda

Ksigzka stanowi praktyczne kompendium

wspolczesnej wiedzy na temat diagnostyki

ileczenia najczesciej wystepujacych choréb

i zespotéw chorobowych w neurologii. W czesci ogdlnej przed-
stawiono zasady badania neurologicznego, charakterystyczne
objawy i zespoly chorobowe oraz dwie podstawowe metody
badan diagnostycznych: badania neuroobrazujace i elektro-en-
cefalografie. W czeéci szczegélowej mowiono najczesciej wyste-
pujace zespoly chorobowe, w tym udary mézgu, bole glowy, pa-
daczka, zespoly otepienne, choroby ukladu pozapiramidowego,
choroby demielinizacyjne, choroby zakazne, neuroonkologia,
choroby nerwowo-migéniowe, urazy czaszkowo-moézgowe i béle
kregostupa. W odniesieniu do kazdego zespotu przedstawiono
dane epidemiologiczne, podstawy diagnozy i kwalifikacji oraz
zasady farmakoterapii. Bardzo interesujacym i waznym ele-
mentem ksigzki jest przedstawiana w kazdym rozdziale analiza
przypadkéw klinicznych oraz dyskusja dotyczaca zasad rozpo-
znawania i leczenia.

biuro organizacyjne:

Termedia Sp. z o.0.,
61-615 Poznan, ul. Kleeberga 2 ——
www.termedia.pl « tel./faks 61 656 22 00 wewabranetisgl
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Okregowa Izba Lekarska w todzi organizuje kurs na temat:

Aspekty prawne prowadzenia elektronicznej dokumentacji medycznej
oraz fiskalizacji ustug medycznych.

Szkolenie odbedzie si¢ 22 marca 2011 r. w godz. 14:00-20:00
Termin zgtoszen — do 15 marca br.
0 zakwalifikowaniu decyduje kolejnos¢ zgtoszen. Liczba miejsc ograniczona.

Tematyka kursu:
— Nowe uwarunkowania prawne w zakresie elektronicznej dokumentacji medycznej
i fiskalizacji ustug w sektorze ochrony zdrowia.
— Informatyzacja placowek medycznych.
— Narzedzia do obstugi rejestracji.
— Elektroniczna dokumentacja medyczna pacjentéw.
— Raportowanie i analizowanie swiadczen zdrowotnych z uwzglednieniem rozliczer z NFZ.

Udziat w kursie jest premiowany szescioma punktami edukacyjnymi.

Kurs jest bezptatny.

Zgtoszenia beda przyjmowane tylko w formie elektronicznej na adresy mailowe:
u.pruszynska@hipokrates.org
e.arlt@hipokrates.org

W dniach 4-5marca 2011r. odbeda sie
Xtodzkie Warsztaty Psychogeriatryczne

Tematem przewodnim spotkania beda:
Dylematy wspétczesnej psychogeriatrii

Warsztaty organizuje Klinika Psychiatrii Wieku Podesztego i Zaburzer Psychotycznych oraz
Zakfad Psychologii Lekarskiej Uniwersytetu Medycznego w todzi.

0dbeda sie m.in. sesje, wyktady plenarne i zajecia warsztatowe poswiecone nastepujacym
zagadnieniom:

— Psychiatryczne konsekwengje choréb somatycznych i ich leczenia,

— Diagnostyka neuropsychologiczna w psychogeriatrii,

— Zagadnienia prawne dotyczace os6b w wieku podesztym,

— Psychiatryczne skutki udaru mézqu,

— Problemy kliniczne, psychologiczne i etyczne w opiece nad chorymi w stanie terminalnym,
— Mozliwosci i ograniczenia farmakoterapii zaburzeri psychicznych u osb w wieku podesztym.

Szczeg6towe informacje oraz karte zgtoszeniowa mozna uzyskac na stronie internetowej:
http://www.csk.lodz.pl/geriatria/
lub w sekretariacie konferencji:
Klinika Psychiatrii Wieku Podesztego i Zaburzeni Psychotycznych
92-216 £6dZ; ul. Czechostowacka 8/10
tel. 42 67573 72, faks: 42 675 77 29
e-mail: aszu@csk.umed.lodz.pl, psychogeriatria@csk.umed.lodz.pl

Wydziat Nauk Biomedycznych i Ksztatcenia Podyplomowego Uniwersytetu Medycznego
w todzi organizuje kursy doskonalace dla specjalnosci:

— kardiologia: Podstawy programowania stymulatoréw serca — 24-25 lutego 2011 .,

— pediatria: Choroby reumatyczne wieku dzieciecego z uwzglednieniem najnowszych metod
diagnostyczno-terapeutycznych — 24-25 lutego 2011,

— stomatologia zabiegowa: Ochrona radiologiczna pacjenta — 24-27 lutego 2011 r.

— kardiochirurgia: Ablaja Srddoperacyjna u chorych z utrwalonym migotaniem przedsion-
kéw i wadq mitralng — 4 marca 2011r.,

Zgtoszenia e-mail: dziekanatWKP@csk.umed.lodz.pl
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Wydawnictwo ,Termedia” zaprasza na najblizsze konferencje o tematyce medycznej,
ktorych jest wspétorganizatorem:

Konferencja odbywa sie pod patronatem Polskiego Towarzystwa Medycyny Rodzinnej,
przewodniczacym Komitetu Naukowego jest prof. dr hab. Andrzej Steciwko.

W czasie konferencji najlepsi wyktadowcy, petniacy funkcje konsultantéw krajowych i wo-
jewddzkich réznych dyscyplin i specjalnosci medycznych oraz przewodniczacy medycznych
towarzystw naukowych, zaprezentuja przeglad dotychczasowych dokonan, z uwzglednie-
niem nowosci w swoich dziedzinach. V Jubileuszowy Kongres, ktdry zostat wpisany w cykl
gtownych uroczystosci zwigzanych z szesédziesiecioleciem Akademii Medycznej im. Pia-
stow Slaskich we Wroctawiu, bedzie tez okazja do wspomnieri oraz spotkari towarzyskich.

Termin: 11-13 marca 2011 r.

Miejsce: Centrum Kongresowe MTP w Poznaniu, pawilon 15

Organizatorami spotkania sa: Katedra i Klinika Chordb Wewnetrznych i Diabetologii

I Wydziatu Lekarskiego Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego (Szpital Brodnowski),
Centrum Diabetologii w Szpitalu Brodnowskim, Towarzystwo Edukacji Terapeutycznej,
Oddziat Warszawsko-Mazowiecki Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego

oraz czasopismo,,Medycyna Metaboliczna”.

Patronat honorowy nad konferencja objat prof. zw. dr hab. Marek Krawczyk,
rektor Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego.

W programie ujeto: postepy molekularnej patologii cukrzyc; nowosci farmakoterapii cu-
krzycy opartej na EBM i patofizjologii; palace problemy kliniczne z pogranicza diabetologii
oraz innych specjalnosci — holistyczne ujecie leczenia cukrzycy; zaniedbania w prewengji
cukrzycy w Polsce; neuropatia cukrzycowa — niedostatecznie doceniane powiktanie cukrzy-
cy; psychologiczne, spoteczne, edukacyjne, socjologiczne i ekonomiczne uwarunkowania
jakosci leczenia cukrzycy.

Termin: 8 kwietnia 2011 .

Miejsce: Biblioteka Narodowa, Aula im. St. Dembego, Warszawa, al. Niepodlegtosci 213
Konferencja bezptatna

Organizatorami konferencji sa: Katedra i Klinika Reumatologii i Chorob Wewnetrznych
Akademii Medycznej im. Piastow Slaskich we Wroctawiu oraz Oddziat Dolnoslaski
Polskiego Towarzystwa Reumatologicznego.

Kierownik naukowy: dr hab. prof. nadzw. Piotr Wiland

Podczas obrad bedg prezentowane m.in. nastepujace zagadnienia: reumatoidalne zapa-
lenia stawdw (patogeneza, wczesne zapalenie stawdw, terapia RZS syntetycznymi lekami
modyfikujacymi, leczenie biologiczne RZS); nowe spojrzenie na choroby wieku rozwojowe-
go (mtodziercze idiopatyczne zapalenie stawéw, uktadowe choroby tkanki tacznej u dzie-
d); spondyloartropatie zapalne (patogeneza, rozpoznawanie i postepy w leczeniu zesztyw-
niajacego zapalenia stawdw kregostupa oraz tuszczycowego zapalenia stawéw); zapalenie
naczyn, twardzina i miopatie zapalne (rozpoznawanie i leczenie); nowe spojrzenie na to-
czen rumieniowaty uktadowy, zespét antyfosfolipidowy oraz zespét suchosci; niezapal-

ne choroby reumatyczne (fibromialgia i zespdt przewlektego zmeczenia, postepy w lecze-
niu choroby zwyrodnieniowej stawdw); osteoporoza i choroby z odktadania sie krysztatow
(osteoporoza w chorobach zapalnych stawéw, perspektywy leczenia dny moczanowe;j).

Termin: 8-9 kwietnia 2011 .
Miejsce: Wroctaw

nr2 (160) — luty 2011



Organizatorami spotkania sg:
Zakfad Immunologii Nowotwordw, Katedra Biotechnologii Medycznej Uniwersytetu
Medycznego w Poznaniu oraz czasopismo ,Wspétczesna Onkologia”

W ramach tematu wiodacego: ,Cele terapii nowotworéw (Tumor targeting)", poruszane be-
da zagadnienie dotyczace m.in.: biologii nowotworéw (ostatnie odkrycia zwigzane z mole-
kularnym i genetycznym podtozem nowotworzenia, nowotworowe komdrki macierzyste,
mechanizmy przerzutowania), celdw terapii (immunoterapia, mate czasteczki, chemiote-
rapia, radioterapia), terapii skojarzonych, biomarkeréw, badan przedklinicznych i badan
klinicznych dotyczacych terapii celowanych oraz probleméw legislacyjnych zwiazanych
zich rozwojem. Dyskutowane beda ponadto postepy w leczeniu raka ptuca, piersi i prze-
wodu pokarmowego.

Termin: 14—16 kwietnia 2011 r.

Miejsce: Centrum Kongresowo-Dydaktyczne Uniwersytetu Medycznego
im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu, ul. Przybyszewskiego 37a

Wydawnictwo ,Termedia’, jako jedyny organizator konferengji,
bedacej pierwszym wydarzeniem w ramach planowanej
0golnopolskiej Szkoty Kardiodiabetologii, zaprasza rowniez na:

Kierownik naukowy: prof. dr hab. Danuta Pupek-Musialik

Prognozy epidemiologiczne przewiduja, iz w 2030 r. w Polsce zachoruje na cukrzyce oko-
to cztery miliony osob. Wzrost ryzyka rozwoju cukrzycy niesie za soba nasz styl zycia oraz
zwiekszajaca sie czestos¢ wystepowania otytosci, natomiast gtdwna przyczyng przedweze-
snych zgonow chorych na te chorobe s powiktania sercowo-naczyniowe. Konferencja jest
organizowana z mysl3 o kardiologach, diabetologach, internistach oraz lekarzach rodzin-
nych. Wyktady zaprezentuja znani kardiolodzy i diabetolodzy, poruszane beda istotne pro-
blemy terapeutyczne tej grupy chorych — kardiologiczne i diabetologiczne.

Termin: 8 kwietnia 2011r.
Miejsce: Poznan
Konferencja bezptatna

Blizszych informacji na temat wymienionych konferendji udziela:

Biuro organizacyjne Termedia Sp. z .0.
61-615 Pozna, ul. Kleeberga 2

tel./faks: 61656 22 00
szkolenia@termedia.pl, www.termedia.pl

Wiecej informacji na temat szkolen i konferencji
znalez¢ mozna na stronie internetowe;j
Okregowej Izby Lekarskiej w todzi - www.oil.lodz.pl,
w zaktadce ,Konferencje, szkolenia...”
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Whoctawskie Stowarzyszenie Lekarzy Stomatologéw zaprasza
na kolejny kurs do Ciechocinka, ktérego tematami beda:

I. Problemy interpretacji obrazéw radiologicznych w wadach rozwojowych
zebow, resorpcjach, zmianach zapalnych i pourazowych.

II. Prawo atomowe w gabinecie stomatologicznym.

Szkolenie odbedzie sie 19 marca 2011 r. (sobota)
w sali konferencyjnej Sanatorium Kolejowego w Ciechocinku przy ul. Zdrojowej 17.
Poczatek zaje¢ 0 godz. 10.00

Wyktadowcy:

drn. med. Lestaw Jacek Pype¢ — adiunkt Zaktadu Stomatologii Wieku Rozwojowego
Uniwersytetu Medycznego w todzi,

dr n. med. Maciej Wilamski — Centrum Radiologii w todzi.

W programie:

— Fizyczne podstawy radiologii stomatologicznej;

— Prawo atomowe w gabinecie stomatologicznym;

— Wady rozwojowe zebéw (rdwniez jamy zeba wraz z patologiami);

— Ocena zmian okoto wierzchotkowych;

— Diagnostyka préchnicy i chordb przyzebia;

— Pantomografia — podstawy: anatomia radiologiczna; artefakty; stosunek korzenia
do kanatu zuchwy i zatok szczekowych;

— Tomografia 3D.

Kurs organizowany jest pod patronatem Kujawsko-Pomorskiej OIL.

Optata za kurs wynosi 240 zt (koszt szkolenia + obiad, kawa, napoje, ciastka).
Wptaty na konto:
061020 5170 0000 1202 0065 1620
Whoctawskie Stowarzyszenie Lekarzy Stomatologdw,
87-800 Wioctawek, ul. Krélewiecka 1a/2

Prosimy o przekazywanie wpfat na konto réwnoczesnie z zapisywaniem sie na kurs.
Ostateczny termin nadsytania zgtoszen i wptat do 15 marca br. Na druku wptaty
nalezy podac date kursu, ktérego dotyczy optata.
Beda wydawane rachunki oraz zaswiadczenia o ukoficzeniu kursu z przyznanymi
o$mioma punktami edukacyjnymi.
Formularz zgtoszeniowy znajduje sie na stronie internetowej
www.stomatologia.edu.pl

Dodatkowe informacje:
tel. 542315157 lub 694 724 871
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Praca

SP ZOZ w Konstantynowie Lédzkim
95-050 Konstantynéw Lodzki, ul. Sadowa 10
zatrudni w Poradni POZ lekarzy:
medycyny rodzinnej,
choréb wewnetrznych,
lekarzy bedacych w trakcie specjalizacji
lub chcacych sie specjalizowac w tych dziedzinach.
Zapewniamy dobre warunki pfacowe
i przyjazng atmosfere w pracy.

Forma i wymiar zatrudnienia do uzgodnienia.

Kontakt tel. 42 211 11 30 lub 603 203 116.

32
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Specjalista rehabilitacji, 9-letni staz pra-
¢y, nawiaze wspotprace w ramach kontrak-
tuz NFZ w todzi lub wojewddztwie,

tel. 606 650 601

Lekarka, rozpoczynajaca specjalizacje

z choréb wewnetrznych, sumienna i rze-
telna, z biegta znajomosci jezyka angiel-
skiego, podejmie w godzinach popotudnio-
wych prace w POZ na terenie todzi i okolic,

e-mail: doktorn84@gmail.com

Technik fizykoterapeuta z wielolet-
nig praktyka w zawodzie podejmie prace
w placéwce medycznej na terenie todzi,
tel. 604 062 055

Endodonta podejmie wspotprace z leka-
rzami innych specjalnosci,
tel. 503 348 611

Technik radiolog poszukuje pracy,
tel. 506 625 068

Technik elektroradiolog poszukuje pra-
cy w zawodzie,

tel. 512738 036

Zatrudnie lekarza dentyste do pracy
w prywatnym gabinecie w Piotrkowie
Trybunalskim,

tel. 608 630 832

Interniste, lekarza rodzinnego
do pracy w poradni zatrudnie na pét etatu
(takze emeryta),

tel. 602 446 868

SP 707 77 Makéw Mazowiecki pilnie po-
szukuje lekarzy nastepujacych specjalnosc:
anestezjologow, internistow, nefrolo-
gow, chirurgow, ginekologow oraz ra-
diologa, lekarza rehabilitagji i kardio-
loga, a takze lekarzy chcacych ksztatcic sie
w ww. specjalnosciach, ponadto stazystow
na staz podyplomowy. Oferujemy atrakcyj-
ng, bardzo dobrze pfatna prace. Jestesmy
przychylnie nastawieni do ksztatcenia sie le-
karzy. Posiadamy akredytacje do ksztatcenia
w wielu spegjalizacjach. Organizujemy liczne
wykfady i konferencje naukowe. Nasz szpi-
tal od wielu lat posiada akredytacje oraz 1S0.
Makéw Mazowiecki lezy 60 km od Warsza-
wy, ma doskonata komunikagje.

e-mail: sekretariat@szpital-makow.pl
tel. 2971423 91

107 t6dz-Batuty, ul. Smugowa 6, za-
trudni lekarzy internistow lub leka-
rzy rodzinnych oraz lekarza pediatre.
Szczegdtowe informacje na miejscu,

tel. 42 657 69 50

Dodatkowa praca dla pediatry, okulisty,
endokrynologa i gastrologa. Etat dla
lekarza rodzinnego,

tel. 42 672 52 50 (w godz. 9-15)

NZOZ w Piotrkowie Trybunalskim zatrudni
wykwalifikowang asystentke lub higie-
nistke stomatologiczna,

tel. 503 023 703

NZO0Z zatrudni lekarza (chetnie rodzin-
nego) na atrakcyjnych warunkach finan-
sowych,

tel. 604 358 831

Klinika Wolmed k. Befchatowa zatrudni
specjaliste psychiatre lub w trakcie spe-
qjalizacji,

e-mail: swolniak@o2.pl,

tel. 601794 050

Poszukujemy lekarza pediatre lub ro-
dzinnego do pracy w POZ w Betchatowie,

tel. 602 440 025,
e-mail: krzyszoch@op.pl

Centrum Medyczne, Bazarowa” zatrud-
ni lekarza: okuliste, kardiologa, chirur-
ga naczyniowego (wykonujacego USG),
dermatologa, diabetologa, interni-
ste, neurologa i ortopede oraz leka-
rzy na dyzury do pomocy nocnej i Swig-
tecznej,

tel. 42613 69 80

NZ0Z o ugruntowanej pozycji na rynku,
mieszczacy sie w Biatej Rawskiej k. Ra-
wy Mazowieckiej, zatrudni lekarzy: ro-
dzinnych, pediatrow, internistow. Sta-
bilna praca, duzy zespét lekarzy, bardzo
dobre warunki pracy i ptacy, nowocze-
sny sprzet, mozliwo$¢ rozwoju, elastycz-
ny czas pracy, dopuszczalne rézne formy
wspétpracy. Oferujemy mozliwos¢ za-
mieszkania w jednym z dwéch niezalez-
nych mieszkan o wysokim standardzie,

tel. 605 477 353,
e-mail: eskulapbr@op.pl

Przychodnia stomatologiczna w centrum
Radomska nawiaze wspétprace z orto-
donta (dostosujemy czas pracy),

tel. 500 325 487

Dentyste zatrudnie — atrakcyjne warunki,
tel. 606 785 686

Zatrudnie dentyste, +6dZ-Batuty, umo-
wa z NFZ,

tel. 793 832 622

Zatrudnie dentyste na etat (umowa
zNFZ) w placowce w todzi,

tel. 503 827 007

Przychodnia stomatologiczna w centrum
Radomska zatrudni lekarzy dentystow
oraz przyjmie na staz absolwenta stoma-
tologii,

tel. 500 325 487

NZO0Z t6dz-Gérna/Widzew zatrudni leka-
rza rodzinnego, pediatre, interniste.
Forma i wymiar zatrudnienia do uzgodnie-
nia. Kontakt:

e-mail: agatamonczyk@wp.pl

nr2 (160) — luty 2011



Nawiazemy wspétprace ze specjalistami
stomatologii: zachowawczej i endo-
dongji, pedodongji,

tel. 792 358 632, 602 100 246

Ortodonte pilnie zatrudnie w nowocze-
snej klinice w centrum todzi,

tel. 507 180728

Zatrudnie lekarza pediatre w NZOZ w oko-
licach todzi. Forma zatrudnienia do uzgod-
nienia,

tel. 604136 761

Poradnia POZ mieszczaca sie na terenie
todzi Gornej poszukuje lekarza.

tel. 604 315 151

Mozliwos¢ zdobycia specjalizacji z medy-
cyny rodzinnej w NZOZ. Praca plus spe-
qjalizacja, opieka akredytowanych spegjali-
stow, mieszkanie,

tel. 605 477 353 lub eskulapbr@op.pl

NZ0Z w Kutnie zatrudni lekarza interni-
ste. Mile widziana specjalizacja z medy-
cyny pracy,

tel. 602 743 088

Polska prywatna przychodnia w Wielkiej
Brytanii zatrudni lekarza dentyste,

e-mail: stamed10@gmail.com

Przychodnia Lekarska w Btoniu, oddalo-

na ok. 25 km na zachdd od Warszawy pilnie
zatrudni w Poradni Pulmunologicznej spe-
cjaliste pulmunologa,

e-mail: jnienaltowska@interia.pl
tel. 227319777

Lokale

Do wynajecia lokale na gabinety lekarskie
w Koluszkach,

tel. 606 412 591

Powierzchnia 55 m?, 100 m?, 160 m”
do wynajecia na gabinet lekarski, rehabili-
tacyjny, apteke w centrum Brzezin,

tel. 600713 307

Sprzedam dom w Koluszkach, blisko PKP,
stan surowy zamkniety, 316 m?, rozktad
pomieszczeni pod gabinety,

tel. 502 950 671

Wynajme gabinety lekarskie (w tym
na ginekologie) w istniejacym NZOZ,
t6dz-Gorna,

tel. 605 343 298, 603 530 554

Sprzedam mieszkanie na Janowie w todzi,
III'p., 70 m?, wspélnota mieszkaniowa,

tel. 608 386 340

Do wynajecia 200 m? parter i 100 m? pie-
tro — na dziatalnos¢ medyczna w centrum
Poddebic. Wezesna faza budowy, istnie-

je mozliwo$¢ dostosowania do indywidual-
nych potrzeb, zapewniony parking,

tel. 603 445 525

Komfortowe gabinety lekarskie w centrum
todzi (Batuty) — do wynajecia,

tel. 788 197 279

Podnajme wyposazony gabinet stoma-
tologiczny na warunkach do korzystnego
uzgodnienia lub nawiaze wspdtprace z le-
karzem dentysta,

tel. 609 831615, 42 640 12 21

Gabinety lekarskie (5 pomieszczen) do naj-
mu w prosperujacej przychodni w todzi,
granica dzielnic Polesie i Srodmiescie,

tel. 602 451 001, 601 262 495

Poszukuje do wspdtpracy lub wydzierza-
wie stanowisko pracy specjaliscie z zakresu
protetyki stomatologicznej i chirurgii sto-
matologicznej. Wskazana wtasna dziatal-
nos¢. Gabinet dziata od dziesieciu lat,

tel. 501229 006

Do wynajecia dwa niezalezne lokale na
gabinety lekarskie (80 m?i 70 m?) w to-
dzi przy ul. Tybury 4A. Lokalizacja na
parterze, niezalezne wejscia od ulicy.
Budynek w trakcie generalnego remon-
tu. Wykonczenie lokali wedtug zyczen
przysztych uzytkownikéw,

tel. 601765 768

Wynajme pomieszczenia na dwa gabine-
ty lekarskie lub stomatologiczne, 50 m?
(s3 przytacza pod stomatologie), w no-
wym bloku na Retkini (kddZ, ul. Maratori-
ska), parter, przystosowane do wymo-
g6w NZOZ-u,

tel. 661 601 556

(najchetniej w weekendy)

Nowocze$nie wyposazony NZOZ poszu-
kuje do wspétpracy lekarzy specjali-
stow oraz kierownika. Gabinety lekarskie
do wynajecia,

tel. 46 87410 52

lub 663 742 844

Sprzedam

Katnice kliniczne w liczbie 10 sztuk (uzy-
wane) na rekawy starego typu,

tel. 604 518 651

Turbing dentystyczng, Hirana” + kocow-
ki. Wiertarke jugostowianiska z rekawami
i koricéwkami — prostnice, katnice. Sprzet
drobny,

tel. 42 657 07 22, 667 728 501

N

Sklep ze sprzetem rehabilitacyjnym
to6dz, ul. Tuwima 6, tel./faks 42 632 33 16

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

~Rehimed”

oferuje

« kozetki lekarskie
« stoty do masazu

« oraz inny sprzet do gabinetow lekarskich

/

R’.

Sprzedam bezposrednio mieszkanie trzy-
pokojowe, rozktadowe, 58 m? (IV pietro,
winda) przy ul. Popowskiego — blisko par-
ku Zrodliska (Ksiezy Miyn),

tel. 42678 10 25

Nowoczesnie wyposazona (m.in. tomograf) Klinika Implantologiczna Artdentis

poszukuje do wspdtpracy:

lekarzy stomatologow, specjalistow z zakresu endodoncji, ortodongji i periodontologii.
Gabinet znajduje sie w todzi przy ul. Tymienieckiego 25,

w historycznym obszarze Ksiezego Mtyna.

Osoby zainteresowane proszone s 0 bezposredni kontakt,

tel. 515 264916

Kompleksowa obstuga finansowa z zakresu
rozliczent z NFZ w stomatologii,

tel. 517 061 348
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alias.net

PE:LNA OBSEUGA KONTRAKTOW Z NFZ
rozliczenia, kolejki, deklaracje POZ etc. (np. mMedica);
konkursy ofert, aneksy do kontraktow,

(Portal Swiad

y, Portal P

OBSLUGA INFORMATYCZNA

oprogramowanie, sprzet, sieci.

503 113 445

tu, aplikacja ofertowa);

http://alias.net.pl
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W pierwsza rocznice $Smierci
Wspomnienie o Doktorze Antonim Elercie

Wszystko na Swiecie predko przeminie, plomienie zgasng, woda przeplynie,
Przeminie rados¢ i to, co boli, czasy nieszczescia i czasy niedoli.
Minie szczescie, przejdzie cierpienie, a pozostanie wspomnienie.

Dnia 30 listopada 2009 r.,

w wieku osiemdziesigciu pieciu lat,
odszedl na wieczng stuzbe nasz
Kolega — Antoni (Tolek) Elert.

Jego droga zyciowa nie byta
fatwa. Jako nastoletni chlopiec
zostal wywieziony do Niemiec
na przymusowe roboty, gdzie ciez-
ko pracowal, cierpiac gtéd i poni-
zenie. Mimo mlodego wieku, los
ten znosil jednak z godnoscia.

Po powrocie do Polski, po od-
zyskaniu niepodlegtosci, nie mo-
gac pogodzic¢ si¢ z zastang rze-
czywisto$cia, jako patriota podjat
walke z rezimem komunistycz-
nym. Z tego tez powodu byt aresz-
towany i torturowany. Podczas
przestuchan wykazywat jednak
ogromng site woli i hart ducha, nie
dajac sie ,,zlamad” przesladowcom.

Wtracony do wiezienia, wspieral
wspolbraci wiezniow w cierpieniu.
W pozniejszym okresie,
ze wzgledu na swoja dzialalnos¢
opozycyjng, mial ogromne pro-
blemy z powrotem na studia me-
dyczne, ale ukonczyl je jednak
z najwyzsza lokata. Zostal pelnym
poswiecenia lekarzem. Przez wiek-
sz0$¢ swojej dlugiej pracy zawodo-
wej leczyl ubogich mieszkancow
dzielnicy Polesie, bedac pracowni-
kiem ZOZ L6dz-Polesie na etacie
32 Przychodni Rejonowej przy alei
1 Maja 42. Zyczliwy i wspolczujacy
leczyt i wspieral swoich pacjentow
(niejednokrotnie réwniez i finan-
sowo). Oddany swemu lekarskiemu
powolaniu, nie przywiazywal wagi
do dobr materialnych. Wiéd! pra-
cowite, skromne i uczciwe Zzycie.

Byl wspaniatym przyjacielem
i zyczliwym kolega. Ci, ktorzy Go
znali, podkreglali Jego nieocenio-
ng umiejetno$¢ wstuchiwania sie
w potrzeby innych, a takze dyskre-
cje, skromnos¢, kulture osobistg
i wrazliwos$¢ na ludzkg niedole.

W osobie §p. Doktora Anto-
niego Elerta nasze srodowisko
zawodowe stracilo wspaniatego
Kolege, a pacjenci nie tylko odda-
nego lekarza, ale takze prawdzi-

wego przyjaciela i opiekuna, ktory
na zawsze pozostanie w ich pa-
mieci i cieptych wspomnieniach.

dr n. med.

Elzbieta Gwézdz-Biernacka
(byta kierownik 32 Przychodni
Rejonowej ZOZ L6dz-Polesie)
oraz lek. Joanna Beata Biernacka

(dane biograficzne
i zdjecie dostarczyla zona
doktora A. Elerta)

1 pazdziernika 2010 r. zmarla

Barbara Mert

lekarz neurochirurg,
wieloletni pracownik Szpitala
Wojewoddzkiego w Belchatowie,
byla ordynator Oddzialu
Neurotraumatologii

Czasem odchodzi ktos,

komu medycyna byla wszystkim
i nie pozostawia po sobie nic,
zamykajgc siebie bez reszty

w naszej pamieci...

Po dtugiej i cigzkiej chorobie,
w wieku 82 lat, odeszla od nas tej
jesieni Osoba wielce zastuzona
dla t6dzkiej neurochirurgii.
Barbara Mert urodzita si¢
w Lodzi, gdzie w 1955 r. ukon-
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czyla studia na Wydziale Lekar-
skim Akademii Medycznej. Przez
pierwsze lata pracy byta zwigzana
z Wojewddzkg Stacja Pogotowia
Ratunkowego, a nastepnie ZOZ-
-em L6dz-Widzew. Przygode
z neurochirurgia rozpoczela
w 1960 r., kiedy zostata asystentem
w Klinice Neurochirurgii Wojsko-
wej Akademii Medycznej w Lodzi.
Po uzyskaniu tytutu specjalisty
i zdobyciu cennego doswiadcze-
nia klinicznego, w 1971 r. objela
stanowisko ordynatora Oddziatu
Neurochirurgii w Szpitalu ZOZ
w Zgierzu. Zgierska neurochirurgia
kierowata przez ponad dwanascie
lat, a pozniej, w zwigzku z proble-
mami zdrowotnymi, przeniosta sie
do Belchatowa. W belchatowskim
szpitalu poczatkowo pracowala
w Oddziale Chirurgii Ogélnej,
a nastepnie zorganizowala od pod-
staw Oddziat Neurotraumatologii,
ktérego byta pierwszym ordyna-
torem, pelnigc swoje obowiazki
do przejécia na emeryture w 1996 r.
Cale swoje zycie pos$wigcila
pacjentom. Dla nich byta w stanie
przyjecha¢ do szpitala o kazdej
porze dnia i nocy, by przez wiele
godzin toczy¢ walke o ich zycie
przy operacyjnym stole. Cho¢
sama doswiadczyta wypadkow,
po ktoérych niemal cudem po-
wrocila do pracy, to nigdy nie

szczedzita swojego watlego zdro-
wia i zawsze byta gotowa do naj-
wiekszych poswiecen. Niezwykla
zyczliwoécig darzyta mlodych
lekarzy, dzielac sie chetnie swoja
wiedzg i umiejetnosciami. Wy-
chowata godnych nastepcow,
ktérzy otaczali Ja opieka w trud-
nych sytuacjach zyciowych. Byta
osobg kolezenska, zawsze chetng
do niesienia pomocy i niezwykle
uczynnag, cieszacy sie wielkim
szacunkiem i uznaniem wéréd
kolezanek i kolegow.

Dzi$ nie ma Jej posréd nas
i wydaje sig, ze nie pozostawila
po sobie zbyt wiele. Nie pozosta-
wila zadnych wartosci material-
nych, ktére nie miaty dla niej zna-
czenia, nie pozostawila bliskiej
rodziny, ale zostaliémy my. My,
dla ktérych Jej postac jest i zawsze
bedzie wzorem petnego oddania
medycynie, bezgranicznej pomo-
cy choremu czlowiekowi.

Grzegorz Mazur

iSzyi.

szczegolne.

W dniu 15 grudnia 2010 r. odszed! od nas

prof. dr hab. med. Andrzej Makowski

wieloletni kierownik Kliniki Otolaryngologii
Instytutu Centrum Zdrowia Matki Polki,
znakomity otolaryngolog, otwarty i prostolinijny cztowiek

Miat wiele uznania i szacunku dla kolezanek i kolegéw spo-
za osrodkow akademickich. Dane mi bylo tego doswiadczy¢,
kiedy w recenzji mojej rozprawy doktorskiej napisat wiele od-
waznych i madrych stéw, ktére szaremu lekarzowi z Befchatowa
pozwolily uwierzy¢ we wlasne mozliwosci. Byt dla mnie zawsze
bardzo serdeczny i zyczliwy. Ciepto wspominam tez naszg wspol-
prace w Komisji Rewizyjnej czy Zarzadzie Oddziatu Lédzkiego
Polskiego Towarzystwa Otorynolaryngologéw Chirurgéw Glowy

Podziwialem, jak dzielnie znosil problemy najblizszych, a potem
perypetie zwiazane z wlasng chorobg. Dzi$ tacze si¢ w bélu z rodzi-
na i wiem, ze w mojej pamieci miejsce Pana Profesora bedzie zawsze

Grzegorz Mazur
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23 pazdziernika 2010 r.
zmarla
Danuta Bienias,
lekarz dentysta

Danuta Bienias, z domu Przy-
bystawska, urodzita sie w 1924 r.
w Ostrowcu Swietokrzyskim
i przez cale zycie darzyta Ostro-
wiec wielkim sentymentem. Naj-
piekniejszy, bo mlodzienczy okres
jej zycia przypadl na lata wojny.

Z domu, szkoly i harcerstwa wy-
niosta patriotyczne wychowanie,
ktére zaowocowato z chwilg wy-
buchu wojny, majac bowiem nie-
spelna szesnascie lat, w ramach
harcerskiej stuzby pomocniczej,
zaangazowala si¢ w pomoc dla
zolnierzy i rannych. Juz od 1940 r.
rozpoczeta — wraz z bra¢mi
Tadeuszem i Jerzym - dziatalnos¢
w Szarych Szeregach.

Wiosng 1942 r., po specjali-
stycznym przeszkoleniu na kursie
zorganizowanym przez Komende
Gléwna AK w Warszawie, bedac

jedna z najzdolniejszych uczestni-
czek, zlozyla przysiege przyjmujac
pseudonim ALFA. Zostata zol-
nierzem AK z przydziatem jako
faczniczka do Dowddztwa Ob-
wodu Opatowskiego w Ostrowcu.
Wielkim przezyciem, ktére na za-
wsze pozostalo Zzywe w Jej pamie-
ci, byla §mier¢ Brata — Tadeusza
podczas jednej z walk partyzanc-
kich w pazdzierniku 1944 r. Nie
przerwala jednak pracy konspi-
racyjnej az do wkroczenia wojsk
sowieckich i rozwigzania AK.

Za swa dziatalno$¢, jako
kapral AK, odznaczona zostata
przez Rzad Emigracyjny w Lon-
dynie Krzyzem Armii Krajowej,
posiadata réwniez odznaki: Zot-
nierzy AK Okregu Radomsko-
-Kieleckiego oraz Weterana Walk
o Niepodlegto$¢. Gdy powstata
taka mozliwos¢, w 1992 r. wstapita
do Swiatowego Zwiazku Zolnierzy
Armii Krajowej i podjela prace
spoleczng na rzecz $rodowiska
zolnierzy Korpusu ,,Jodta”. Przez
pietnascie lat pracowata w komi-
sji rewizyjnej Okregu L6dz tego
Zwiazku. Byta osoba nie zabie-
gajaca o zaszczyty, nie sktadata
wniosku o nalezny Jej stopien
oficerski, natomiast wspierata ko-
lezanki i kolegéw znajdujacych sie
w trudnych sytuacjach.

Przez caly okres okupacji Da-
nuta kontynuowala nauke na taj-
nych kompletach, uzyskujac kon-
spiracyjng mature. Po wyzwoleniu
rozpoczela studia na Oddziale
Stomatologicznym Wydziatu Le-

karskiego Uniwersytetu Lodzkie-
go, ktore ukonczyla w lutym 1949 r.
uzyskujac dyplom lekarza dentysty.
Po wprowadzeniu w latach siedem-
dziesiatych specjalizacji szczegd-
fowych w dziedzinie stomatologii,
odbyta wymagane szkolenia,

zdata egzamin specjalistyczny

iw styczniu 1976 r. uzyskala tytut
specjalisty drugiego stopnia z za-
kresu stomatologii zachowawczej.
Bezposrednio po dyplomie podjeta
prace zawodowa w Przychodni Sto-
matologicznej O$rodka Zdrowia

w Ostrowcu Swietokrzyskim.

W 1950 r. wyszla za maz za
Ludomira Bieniasa, kolege ze stu-
diéw, w zwiazku z czym przenio-
sta si¢ do Lodzi. Tu, od stycznia
1950 r. do grudnia 1951 r., praco-
wala w Dzielnicowej Przychodni
Obwodowej. Dalsze zmiany miej-
sca pracy wynikaly z faktu powo-
tania meza do stuzby wojskowej
ijego stuzbowych przeniesien.
Od stycznia 1952 r. do grudnia
1957 r. kolejno pracowala w po-
radniach dentystycznych w Zgo-
rzelcu i w Zarach k. Zagania,

a od stycznia 1958 r., az do przej-
$cia na emeryture, tj. do konca
1981 r. - ponownie w Lodzi, po-
czatkowo w Dzielnicowej Przy-
chodni Obwodowej, a nastepnie
przez wiele lat w tzw. higienie
szkolnej, prowadzgc szkolne gabi-
nety dentystyczne w Technikach
Budowlanych przy ul. Sienkiewi-
cza i przy ul Pomorskiej.

Byla niezwykle sumiennym le-
karzem. Z troska i pelnym zaanga-

zowaniem traktowata wszystkich
pacjentow, ktorzy — a szczegolnie
mlodziez - odwzajemniali sie Jej
zaufaniem i sympatiag. Dominuja-
ca zaletg Danuty byla zyczliwos¢.
Urzekata swym cieptem.

Stworzyta dom, w ktorym wi-
zyta dla przyjaciot i krewnych byta
czym$ waznym, bo tu odpoczaé
mogli w przyjaznej atmosferze.

W tej atmosferze wychowywata
dwoch synéw, a mezowi zapewnita
warunki do pracy, by umozliwi¢
mu kariere naukowa. Kochajaca

i bardzo kochana. Te wartosci
przeniosta na synowe, a nastepnie
na czworo wnukéw, ktorzy ze swej
strony darzyli Babcie glebokim
uczuciem i szacunkiem.

Danuta Bienias po praco-
witym i w pelni ofiarnym zyciu
odeszla po krotkiej, ale bardzo
cigzkiej chorobie, w dniu 23 paz-
dziernika 2010 r. Zegnana przez
grono przyjaciél, weteranow,
znajomych spoczela na czesci ka-
tolickiej Starego Cmentarza przy
ul. Ogrodowej w Lodzi.

Zostanie w naszej pamieci
na zawsze.

Anna Motycka-Wranicz

Do napisania tego wspomnie-
nia upowaznito mnie ponad po6t
wieku kontaktow zawodowych
i kolezenskich z Danuta — osoba
niezwykle skromng i bezkonflik-
towa. Zycze, zeby w spolecznosci
lekarskiej znalazto si¢ wiele ta-
kich osobowosci, jaka byla Danu-
ta Bienias.

29 listopada 2010 r.
zmar}

Jerzy Koperski

lekarz okulista

Jerzy Koperski urodzit si¢
1 maja 1934 r. w Pajecznie. Ukon-

nr2 (160) — luty 2011

czyl Liceum. Ogoélnoksztatcace
im. H. Sienkiewicza w Czesto-
chowie, $wiadectwo dojrzato-
$ci uzyskat w 1952 r. Studiowat
na Wydziale Lekarskim Akade-
mii Medycznej w Lodzi w latach
1954-1960, dyplom lekarza otrzy-
mal 13 wrzesnia 1960 r.

W 1965 r. uzyskat specjaliza-
cje pierwszego stopniaiw 1971 r.
drugiego stopnia z okulistyki,
aw 1980 r. pierwszego stopnia
z medycyny spolecznej. W latach
1961-1974 pracowal w Oddziale
Okulistycznym Szpitala Miejskie-
go im. dr. W. Bieganskiego w Cze-
stochowie, w latach 1961-1974
w Obwodowej Przychodni Le-
karskiej PKP, w latach 1972-1977
w Poradni Okulistycznej Miej-
skiej Przychodni, a nastepnie
w Wojewodzkim Szpitalu Ze-

spolonym w Czestochowie, gdzie
w latach 1987-1995 byt ordyna-
torem Oddziatu Okulistycznego.
Byl kierownikiem Wojewodz-
kiego Oérodka Doskonalenia
Kadr Medycznych i cztonkiem
Rady Programowej ds. Szkolenia
Podyplomowego przy Slaskiej
Akademii Medycznej w Katowi-
cach w latach 1980-1986.

1 stycznie 2000 r. przechodzi
na emeryture, ale nadal prowa-
dzi praktyke prywatna. Zawsze
serdeczny i przyjacielski. Pracuje
spolecznie, jest czlonkiem zarza-
du, skarbnikiem Towarzystwa.
Lekarskiego Czestochowskiego
(1984-1996), cztonkiem Komitetu
Organizacyjnego I Swiatowego
Kongresu Polonii Medycznej
i V Miedzynarodowego Zjazdu
Naukowego PTL w Czgstochowie.

Nalezy do Polskiego Towarzystwa
Okulistycznego i Polskiego Towa-
rzystwa Medycyny Spolecznej.
Zostaje odznaczony Zlotym
Krzyzem Zastugi (1985), ztotg od-
znaka ,,Za zastugi dla Wojewodz-
twa Czestochowskiego”, srebrna
odznakg ,,Zastuzonemu w Roz-
woju Wojewodztwa Katowickie-
go”, Medalem ,,Zastuzonemu -
Polskie Towarzystwo Lekarskie”.
Bral czynny udziat w Jubile-
uszowym Zjezdzie czterdziesto-
pieciolecia ukonczenia studiow
lekarskich we wrzesniu 2005 r.
Niestety, stan zdrowia nie pozwo-
lit Mu przyby¢ na Zjazd pigédzie-
sigciolecia 18 wrze$nia 2010 r.
Pozostanie w naszej pamieci

Antoni Nikiel
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OKREGOWA IZBA LEKARSKA W +ODZI
Dyzury

Prezes ORL - GRZEGORZ MAZUR
wtorek — po uzgodnieniu telefonicznym

Wiceprezesi ORL
Lestaw Pypec — wtorek 143°-15%
Delegatura tédzka — Grzegorz Krzyzanowski
(Sroda - po uzgodnieniu telefonicznym)

Delegatura Piotrkowska — Grzegorz Gradowski — wtorek 13%0-14%
Delegatura Sieradzka - Beata Zwolinska — czwartek 12°0-13%
Delegatura Skierniewicka — Waldemar Grabowski — wtorek 13%°-15%
Sekretarz ORL - Pawet Czekalski - sroda 15%-16%
Zastepca Sekretarza ORL — Wtodzimierz Kardas - Sroda 143°-15%
Skarbnik ORL - Zbigniew Kijas
Cztonkowie Prezydium ORL
Ryszard Golanski — wtorek 16%°-17°
Stawomir Zimny — wtorek 13%°-14%

Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej
Zbigniew Muszynski - sroda 15%-18%
Przewodniczacy OSL - Januariusz Kaczmarek - sroda 13%°-15%
Rzecznik Praw Lekarzy — Marek Nadolski
(po uzgodnieniu telefonicznym - 664 413 077)
Petnomocnik ds. zdrowia lekarzy - Leszek Dobrowolski
(po uzgodnieniu telefonicznym - 668 005 348)

BIURO OKREGOWEJ IZBY LEKARSKIEJ
93-005 £6dz, ul. Czerwona 3
tel. 42 683 17 91, faks 42 683 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. 42 682 11 62,42 682 11 74

Sekcja ds. Rejestru i Praw Wykonywania Zawodu
tel. 42 683 27 92
Rejestr prywatnych praktyk,
Rejestr podmiotéw prowadzacych ksztatcenie
tel. 42 683 27 91

Radcy prawni
Jarostaw Klimek — wtorek 14%°-153°
(piatek — po uzgodnieniu telefonicznym)

Pawet Lenartowicz — pigtek 11°0-14%

Klub Lekarza - tel. 42 682 57 30
Lekarska Kasa Pozyczkowa - tel. 42 682 57 28

FILIE BIURA W DELEGATURACH

97-300 Piotrkéw Trybunalski, ZNP
ul. Sienkiewicza 16, tel./faks 44 649 17 34
poniedziatek-piatek 8°°-15%°, wtorek 9°°-16°°

98-200 Sieradz, SP ZOZ, ul. Armii Krajowej 7, tel. 43 827 57 23
poniedziatek—piagtek 7°°-14%, wtorek bez interesantow

96-100 Skierniewice, ul. Jagiellonska 29, tel. 46 832 31 47
poniedziatek—piatek 8°°-16°, wtorek 9%°-17
przyjmowanie interesantéw: 10°°-15%, wtorek 10%-17%

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

Skiadki na OIL

Wysokos¢ sktadki cztonkowskiej na OIL oraz zasady jej ob-
nizania reguluje uchwata nr 8/08/V Naczelnej Rady Lekarskiej
z 4 kwietnia 2008 r., ktéra weszta w zycie 1 pazdziernika 2008 r.*

Miesieczna sktadka obowigzujgca cztonka OIL wynosi obecnie:

40 zt - dla lekarza i lekarza dentysty,

10 z1 - dla lekarza stazysty i lekarza dentysty stazysty,

10 z1 - dla lekarza i lekarza dentysty, ktory przed 1 pazdzier-
nika 2008 r. ztozyli w Biurze OIL decyzje o przyznaniu $wiadcze-
nia rentowego badz emerytalnego i dotychczas oplacat sktadke
w tej wysoko$ci.

Okregowa Rada Lekarska moze wyda¢ uchwate o indywidu-
alnym obnizeniu wysoko$ci sktadki lub zwolnieniu z jej oplaca-
nia w stosunku do niektorych lekarzy, lekarzy dentystow oraz
lekarzy stazystow i lekarzy stazystow dentystow, ale wyltgcznie
na ich pisemny wniosek.

Uchwate o obnizeniu wysokosci sktadki ORL moze wyda¢
w stosunku do lekarza i lekarza dentysty, pobierajacego $wiadcze-
nie z ZUS, jezeli:

1) posiadat decyzje o przyznaniu $wiadczenia rentowego
przed dniem wejécia w zycie uchwaly NRL, czyli przed 1 paz-
dziernika 2008 r., ale nie ztozyl jej w Biurze OIL przed tg data;

2) decyzje o przyznaniu $wiadczenia rentowego otrzymat
po dniu wejscia w zycie uchwaty NRL, czyli po 1 pazdziernika
2008 r. i ztozyl ja w Biurze OIL;

3) decyzje o przyznaniu §wiadczenia emerytalnego otrzymat
po dniu wejscia w zycie uchwaty NRL, czyli po 1 pazdziernika
2008 r. i ztozy ja w OIL. Pod warunkiem, ze ukonczy 60 lat — ko-
bieta i 65 lat — mezczyzna, a poza §wiadczeniem emerytalnym nie
osigga rocznego przychodu przekraczajacego wysoko$¢ takiego
przychodu ustalonego dla lekarza stazysty w rozporzadzeniu
ministra zdrowia.

Uchwate o zwolnieniu z optacania sktadki ORL moze wyda¢
w stosunku do lekarza lub lekarza dentysty, jezeli:

1) nie osigga przychodu (zwolnienie na okres, w ktérym tego
przychodu faktycznie nie osigga) — po przedstawieniu zaswiad-
czenia o zarejestrowaniu w urzedzie pracy lub kserokopii zezna-
nia o wysokosci dochodu uzyskanego w roku poprzedzajacym
rok ztozenia wniosku i pisemnego o$wiadczenia o przewidywa-
nym braku przychodu w okresie zwolnienia z optacania sktadki
cztonkowskiej;

2) zaprzestal wykonywania zawodu (zwolnienie na czas
nieokreslony) — po zlozeniu stosownego wniosku i pisemnego
o$wiadczenia o catkowitym zaprzestaniu wykonywania zawo-
du oraz przedstawieniu decyzji wlasciwego organu rentowego
o0 przyznaniu emerytury lub renty.

Ze zwolnienia w oplacaniu sktadek cztonkowskich na OIL
korzysta na zasadach obowiazujagcych przed wejsciem uchwaty
w zycie, czyli przed 1 pazdziernika 2008 r., lekarz i lekarz den-
tysta, ktory na podstawie wcze$niej obowiazujacych przepisow
byt zwolniony z tego obowigzku - do czasu zaistnienia zdarzenia
skutkujacego powstaniem obowigzku oplacania tej sktadki.

*Pelny tekst uchwaty mozna znalez¢ na stronach Naczelnej 1zby Lekarskiej:
http://www.nil.org.pl/xml/nil/wladze/str_rl/prawo/uc_k5?rok=2008

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

Fundacja Wspierania Senioré6w Srodowisk Inteligenckich
PKO BP SA, nr konta 87 1020 3352 0000 1102 0094 0049



Przyjazne
uzytkownikom
kasy fiskalne

Program do gabinetu firmy Syriusz

GRATIS!

ELZAB 2

www.elzab.com.pl

www.kasy-dla-lekarzy.com.pl

Pytaj o Oferte Specjalng u naszych Partnerow

niezawodna kasa z intuicyjna
obstuga

skroty klawiszowe
najpopularniejszych ustug,
raportow, funkgji

bezpieczny zapis kopii
elektronicznej obnizajacy
znacznie koszty eksploatacji
przystepna cena kasy
autoryzowany serwis (instalacje,
szkolenia, obligatoryjne
przeglady) blisko uzytkownika

Rekomendowani Partnerzy ELZAB

kodz Piotrkow Trybunalski kodz kodz

ELMAX
tel. (42) 681 32 23
kom. 603 777 596

e-mail: lodz@elmax.com.pl

ul. Ozorkowska 2/6

Betchatow

AGMA

kom. 504 783 985
agma@elzab.com.pl
ul. Akacjowa 8

FILKO

tel. (44) 649 01 70
kom. 601 489 960
e-mail: biuro@filko.pl
ul. Wodna 1 A

FPC SYSTEMY FISKALNE

| KOMPUTEROWE
tel. (42) 612 10 00
kom. 501 490 267
e-mail: lodz@fpc.pl

ul. Brukowa 16

LOGIN PLUS

tel. (42) 630 14 00

kom. 695 888 736

e-mail: fiskalne@loginplus.pl
ul. Solec 24/26

kodz
BIUROSYSTEM-SERWIS
tel. (42) 684 71 99

handel@biurosystem-serwis.pl

ul. Suwalska 16

Brzeziny

ELEKTRONIK

tel. (46) 874 04 80
sklep@elektronik-brzeziny.pl
ul. Staszica 1

Tomaszow Mazowiecki
TOMSOFT

tel. (44) 723 34 06

kom. 601 330 060
handel@tomaszow.com.pl
ul. Kwiatowa 11a

todi kodi

WELA URBITEX

kom. 602 451 033 tel. (42) 641 8598 w. 24
biuro@wela.pl sprzedaz@urbitex.com.pl

ul. Rojna 103 ul. Przyborowskiego 2A







