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Nasza oktadka

Wspomnienie lata — w tle oktadki

(fot. M. Komorowski), a obok zdjecia
ilustrujace temat wiodacy tego numeru
,Panaceum”, dotyczacy przeksztatcen
wiasnosciowych publicznych szpitali.

Od redakcji

Szpital z gtowy,
powiatowi lzej...

»Niedawny, naglosniony przez media przypadek $mierci lekarza
podczas petnienia kilkudniowego dyzuru pokazuje, ze przepracowanie
lekarzy w Polsce jest problemem realnym, a nie wymyslonym, jak to nie-
raz probuja przedstawiac rzadzacy” - uwaza Krzysztof Bukiel, przewod-
niczacy Zarzadu Krajowego Ogolnopolskiego Zwigzku Zawodowego
Lekarzy. W ocenie OZZL (a takze Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej,
ktdre zajelo w tej sprawie stanowisko — o czym zapewne bedzie mozna
przeczyta¢ na tamach ,,Gazety Lekarskiej”), powodem tej sytuaciji jest
niedobér lekarzy w Polsce, przekladajacy si¢ wprost na niedobér lekarzy
w szpitalach i innych zakladach opieki zdrowotnej. Niestety, lekarze —
zwlaszcza mlodzi - coraz czesciej wyjezdzaja pracowad za granice, gdzie
mogg zarobi¢ wigcej, mniej pracuja i sg bardziej szanowani.

Inna rzeczg jest, ze w Polsce wcigz pokutuje szczegolna ,,polityka”
wynagradzania lekarzy, ktora jest spuscizng po PRL-u, a polega na tym,
ze ich pensje podstawowe w szpitalu lub innym publicznym ZOZ-ie
s3 z zalozenia niskie, bo i tak sobie dorobig: na dyzurze, w prywatnym
gabinecie, na kontrakcie w niepublicznej placowce - spotce. T lekarze
z pokora dostosowuja sie do tego modelu, a poniewaz... nie wypada, zeby
»klepali biede”, pracuja ponad miare. Zjawiska przepracowania lekarzy
w Polsce nie zlikwidowato wcale objecie ich przepisami unijnej dyrek-
tywy o czasie pracy, ktéra przewiduje maksymalnie 48-godzinny tydzien
pracy wraz z ewentualnymi nadgodzinami. Méwi sie, ze ,,Polak potrafi”,
potrafi zatem réwniez omijaé przepisy, czego dobitnym przykfadem jest
zatrudnianie lekarzy w szpitalach na podstawie tzw. kontraktéw, czyli
umoéw cywilnoprawnych, ktdre nie podlegaja kodeksowi pracy.

»Rozwigzanie tego problemu nie jest fatwe, bo wymaga w istocie
reformy calego systemu lecznictwa, facznie z koniecznoscia zréwnowaze-
nia naktadéw publicznych na dziatalnos¢ leczniczg z zakresem $wiadczen
gwarantowanych, przed czym rzad broni si¢ wszelkimi sitami” - glosi
o$wiadczenie zwiazku. W sytuacji obowiazujacej od 1 lipca br. ustawy
o dziatalnosci leczniczej, oswiadczenie to sugeruje, iz w ocenie OZZL
jej przepisy takiej reformy nie wprowadzaja, chociaz zapewne rzadzacy
sg innego zdania.

W calej tej sytuacji trudno si¢ dziwic, ze lekarze, ktérych gléwna
powinnoscig jest przeciez ratowanie zdrowia i zycia pacjentow, czuja sie
zdezorientowani, zagubieni i po prostu wykorzystywani. Bo to oni, jak
pisze prezes 16dzkiej Izby — Grzegorz Mazur w swym felietonie na s. 3
biezacego numeru ,Panaceum”, bedac mimowolnymi rzecznikami
zlych wiadomos$ci, sa narazeni na frustracje pacjentow, zwigzang m.in.
z wydluzeniem kolejek do specjalistow, czy nadmiernym oczekiwaniem
na zabiegi, stowem - limitowaniem $wiadczen zdrowotnych, co jest
efektem niskiego poziomu ich finansowania.

Czytelnikom ,,Panaceum” polecamy szczegélnej uwadze teksty
(s. 4-7), omawiajace sytuacje, w jakiej znalezli si¢ lekarze pracujacy
w Samodzielnym Publicznym ZOZ w Lasku. Szpital ten - zgodnie
z propozycja organu zalozycielskiego, czyli powiatu faskiego - ma
zosta¢ wydzierzawiony (wraz z kontraktem NFZ) zewnetrznemu
operatorowi, co ma by¢ korzystng alternatywa dla przeksztalcenia go
w spotke prawa handlowego, zgodnie z przepisami przywotanej wyzej
ustawy o dzialalno$ci leczniczej. No cdz, ciekawe rozwigzanie, testo-
wane juz przez inne samorzady powiatowe w Polsce, ktére w ten sposob
pozbywaja si¢ klopotu z zadtuzonymi ponad miarg lecznicami - jego
szczegOlnym rzecznikiem, co warto dodac, jest Zwigzek Powiatow
Polskich. Parafrazujac znane przystowie, mozna powiedzie¢: szpital
z glowy, powiatowi lzej...

Nina Smolen
e-mail: ninasm@poczta.fm
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Zapraszamy na pierwsze tego typu spotkanie w tédzkim Klubie Lekarza, zatytutowane:

Polski lekarz na obczyznie: Maroko, Libia

Spotkanie odbedzie sie 25 wrzesnia 2011 r. (niedziela) w salach OIL w £odzi, ul. Czerwona 3.

Poczatek godz. 17:00.
Jego gtéwnymi bohaterami beda:

Zarzad Klubu Zeglarskiego
,SZKWAL" przy Okregowej Izbie
Lekarskiej w Lodzi zaprasza
wszystkich cztonkéw Klubu

i sympatykéw piosenek zeglar-

- Wiestaw Krakowski (chirurg), ktéry opowie o swojej praktyce lekarskiej w Maroku, pro-
mujac jednoczesnie swoja ksigzke pt. , Tubib znaczy lekarz” oraz

- Zygmunt Frydrychowski (urolog), wystepujacy z Krystyna Zajkowska-Jézwiak (sto-
matolog), ktérzy wspominac beda lata przepracowane w Libii.

Spotkanie bedzie miato charakter otwartej debaty. Publiczno$¢ bedzie mogta z prelegen-
tami wymienia¢ doswiadczenia, zadawac pytania, dyskutowac. Oprawe stanowic beda
zdjecia i pamiatki gtéwnych bohateréw z czaséw ich zagranicznych wojazy.
Przewidujemy organizacje podobnych wieczoréw z cyklu ,Polski lekarz na obczyznie”.
Osoby, ktoére chciatyby podzieli¢ sie swoim doswiadczeniem z pracy za granica i opowie-
dziec¢ o przygodzie, jaka zapewne byto zetkniecie sie z medycyna (ale nie tylko) w innych
czesdciach Swiata — zapraszamy do kontaktu:

Iwona Szelewa, sekretariat Biura OIL, tel. 42 683 17 01

skich na kolejny

Wieczor z szantami
ktéry odbedzie sie 7 pazdzier-
nika (pigtek), w Klubie Lekarza
w todzi, ul. Czerwona 3.
Poczatek — godz. 18.00.
Uczestnikéw spotkania zache-
camy do pojawienia sie w stro-
jach odpowiadajacych ,klima-
towi”. Mile widziane instrumenty
muzyczne, towarzyszace zwykle
zeglarskim rejsom.

Do zobaczenia!




Stowo Prezesa

Lekarz - mimowolny rzecznik
ztych wiadomosci

Przemoknietymi wspomnieniami let-
nich urlopéw czas niepostrzezenie przeniost
nas w progi jesieni, przekonujac co ponie-
ktérych o istnieniu Krainy Deszczowcow.
Niezaleznie od pogodowych anomalii, urlo-
powe poklady pozytywnej energii sa jednak
niezwykle cenne w nowej rzeczywistosci,
po wejsciu w zycie ustaw z tzw. pakietu
zdrowotnego.

Wakacyjne miesigce to dla nas, lekarzy,
réwniez czas, kiedy odpoczynek przeplata
sie ze zdwojeniem obowiazkéw w miejscu
zatrudnienia, wywolanym nieobecnoscia
innych. To okresowe przeciazenie praca jest
wyrazem zawodowej solidarnosci i mimo
zmeczenia przyjmujemy je z reguly ze zrozu-
mieniem. Jednak czasem przybiera to kary-
katuralne rozmiary, ktore ktdca sie ze zdro-
wym rozsadkiem i w konsekwencji prowadza
do tragicznych nastepstw. Kilka tygodni
temu, glosnym echem odbila si¢ w mediach
wiadomos¢ o $mierci anestezjologa z Glub-
czyc podczas piatej doby szpitalnego dyzuru.
Niezaleznie od innych przyczyn dramatu,
wykonywanie nieprzerwanej pracy w takim
wymiarze jest sytuacja zagrazajaca bezpie-
czenstwu zaréwno lekarza, jak i pacjentow.
Niesatysfakcjonujace warunki ptacowe
sktaniajg niektérych z nas do pracy w wielu
miejscach i w réznych formach. Niestety, nie
wszyscy maja $wiadomo$¢, ze poza profitami
niesie to okreslone zagrozenia.

Od czasu wprowadzenia w zycie dyrek-
tyw unijnych, kierownictwa szpitali do§¢
rygorystycznie przestrzegaja ustawowych
norm odpoczynku, okreslonych dla pra-
cownikéw zatrudnionych na umowach
o prace. Te normy nie obowiagzuja natomiast
lekarzy pracujacych w szpitalu na podsta-
wie uméw cywilnoprawnych - w takich
sytuacjach za organizacje¢ czasu pracy odpo-
wiadaja wylacznie oni sami. Trzeba zatem
zawsze pamietaé, ze $wiadome i dobrowolne
podejmowanie wielogodzinnej, nieprzer-
wanej pracy w ramach tzw. kontraktu jest
w przypadku popetnienia btedu medycz-
nego i ewentualnie dalszego postepowa-
nia sadowego okoliczno$cig obciazajaca.
Nie wolno tez zapominad, ze wykonawca
umowy cywilnoprawnej, zastepujacej
umowe o prace, jest ten sam lekarz, a nie
cyborg, ktory pod szyldem praktyki lekar-
skiej nabyl nadludzkich mozliwosci!
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Od kilku lat obserwujemy narastajacg
agresje wobec pracownikéw medycznych,
zwlaszcza w placowkach realizujacych
umowy z NFZ-etem. Byly juz przypadki
rzucanych w strone lekarzy pomoéwien, wul-
garyzmow czy grozb, ale nigdy nie doszto
do napasci fizycznej na taka skale, jak w jed-
nym ze szpitali naszego wojewddztwa. Pijany
szwagier pacjenta, oczekujacego na termin
zabiegu, pobit ordynatora w jego gabinecie.
Wstrzaénienie mézgu i rozlegle rany twarzy,
doznane przez lekarza w czasie pracy, nie
byly - jak sie okazalo — wystarczajacym dla
prokuratury argumentem do zastosowania
$rodkow zapobiegawczych i sprawce brutal-
nego pobicia po przestuchaniu zwolniono
do domu. Ochrona lekarza, jako funkcjo-
nariusza publicznego, nie znalazta tu zasto-
sowania, gdyz zgodnie z prawem obejmuje
ona tylko czynnosci podejmowane w ramach
pomocy doraznej oraz dla ratowania zycia.
Ten bulwersujacy przypadek jest kolejnym
dowodem na koniecznos$¢ zapewnienia
ochrony prawnej lekarzom wykonujacym
wszelkie czynnoéci zawodowe. Wprowadze-
nie takich zmian ustawowych bytoby zgodne
z wola srodowiska, wyrazong uchwata
X Krajowego Zjazdu Lekarzy.

Z calej tej sprawy wylania si¢ takze
potrzeba podejmowania dziatan dla zaha-
mowania narastajacej fali agresji wobec leka-
rzy. Aby jednak osiagnaé w tym wzgledzie
wymierne efekty, nalezy przede wszystkim
eliminowac¢ przyczyny tego zjawiska. Wezy-
tujac si¢ w zdarzenia owocujace agresja,
widaé wyraznie artykulowang frustracje
pacjentdw, zwigzang m.in. z wydluzeniem
kolejek do specjalistéw, czy nadmiernym
oczekiwaniem na zabiegi, stowem - limi-
towaniem $wiadczen zdrowotnych, co jest
efektem niskiego poziomu ich finansowania
przez NFZ. Te frustracje chorzy, a czeéciej
ich rodziny, wyladowuja na lekarzach, ktérzy
mimo woli sg rzecznikami ztych wiadomo-
$ci. W tej sytuacji, bez rozwigzan systemo-
wych i bez wzrostu nakladoéw na ochrone
zdrowia nie da si¢ skutecznie przeciwdzia-
fa¢ agresji wérod pacjentow. Oby tylko
kto$ z decydentéw nie wpadl na pomyst,
ze wystarczy kupi¢ lekarzom... kaski.

Z notatnika rzecznika

M Pobil ordynatora za §ruby

Byta godz. 11, 27 lipca br. Ordynator
ortopedii w Tomaszowskim Centrum
Zdrowia przegladal dokumenty przy
biurku, gdy do jego gabinetu wtargnal
napastnik. Wykrzyczat tylko nazwisko
pacjenta, méwiac Ze jest jego szwagrem

i silnym ciosem powalit lekarza na pod-
toge, a lezacego kopnat w twarz. Napast-
nika odciagnety pielegniarki i pacjenci
czekajacy na korytarzu. Doktor zdotal si¢
podnies¢ i zejs¢ dwa pietra do sekreta-
riatu dyrekcji, tam stracil przytomnos¢.
Z urazem czaszki, wstrza$nieniem maézgu
i rang wargi trafit na chirurgie, do dzis
pozostal u niego uraz psychiczny. Napast-
nik jeszcze tego samego dnia zglosit

sie w tomaszowskiej komendzie policji,
mial w wydychanym powietrzu ponad

2 promile alkoholu. Gdy wytrzezwial
potwierdzil, Ze to on napadt na ordyna-
tora. Policja postawila mu zarzut pobicia
i wypuscita, grozi mu do 5 lat wigzienia.
Powodem napasci na ordynatora byty...
$ruby po ztamaniu obojczyka, na wyjecie
ktorych szwagier kilkakrotnie zglaszat si¢
do szpitala. Termin zabiegu przesuwano,
bo juz na poczatku czerwca ortopedia
wyczerpata limity ustalone przez NFZ

i planowe zabiegi wstrzymano. W szpi-
talach generalnie nie ma ochrony, kazdy
tam moze wej$¢ i robi¢ co mu si¢ podoba,
o ile sami pracownicy nie uzyja sily, aby
go powstrzymac.

Inf. wlasna

M Inwestycje w szpitalu w Wieluniu
Dobiega konca modernizacja i rozbu-
dowa Szpitala im. Zygmunta Patryna

w Wieluniu, na ktéry powiat dostat z Unii
Europejskiej 14 mln zi. Wyremontowano
Oddzial Urazowo-Ortopedyczny i wypo-
sazono go w nowe meble, rozbudowano
sasiadujgcy z nim blok operacyjny,
powstata tez sala wybudzen i gipsownia,
ktérych do tej pory nie bylo.

Zrédlo: ,Gazeta Wyborcza”

M Chirurgia dziecieca z powrotem

w ,,Korczaku”
Oddziat Chirurgii Dzieciecej, ktory swego
czasu rezydowatl w tédzkim Szpitalu im.
M. Kopernika, dziata z powrotem w odre-
staurowanym pawilonie nr XII starego
szpitala ,,Korczaka”. Koszt kompleksowej
rewitalizacji to 4 mln 300 tys. z1, na wypo-
sazenia oddzialu w aparatur¢ medyczng
oraz meble przeznaczono dodatkowo
1 mln 300 tys. z1. Oddzial liczy dziesig¢
16zek szpitalnych, oprocz tego posiada
dwa specjalistyczne t6zka w sali wybu-
dzen przy bloku operacyjnym. Dla jego
potrzeb szpital zakupil nowoczesny
sprzet, w tym m.in. aparat rentgenowski

cigg dalszy na's. 10 =
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Laski szpital ,pojdzie”
w dzierzawe?

Na posiedzeniu Rady Powiatu Laskiego
7 lipca br., radni podjeli uchwale intencyjna
w sprawie przyjecia kierunkéw zmian
w funkcjonowaniu miejscowego Samo-
dzielnego Publicznego Zakladu Opieki
Zdrowotnej, upowazniajac tym samym
Zarzad Powiatu do podejmowania dzialan
zgodnych z jej zapisami (jakie to konkretnie
zapisy — ponizej).

SP ZOZ - czyli funkcjonujaca w jego
strukturze placowka lecznictwa zamknie-
tego, wraz z poradniami specjalistycznymi,
jednostkami diagnostycznymi i POZ-et
- od wielu lat boryka si¢ z powaznymi pro-
blemami finansowymi. Oddany do uzytku
w 1974 r. taski szpital, trzynascie lat temu
stracil status wojewddzkiego i stal sie ,wla-
snoscig” powiatu, co zbiegto si¢ w czasie
ze zmiang systemu finansowania ochrony
zdrowia w Polsce z budzetowego na ubez-
pieczeniowy. SP ZOZ wpad! w spirale
zadluzenia, a chociaz od tego czasu perma-
nentnie jest restrukturyzowany, to wpro-
wadzane zmiany nie przyniosly efektow.
Nie ma tez w obecnej sytuacji perspektyw,
by z jedynego Zrédta przychodow szpitala,
jakim jest kontrakt z NFZ, mozna bylo
uzyska¢ wigksze niz obecnie $rodki.

Wspomniana sesja Rady miata burzliwy
przebieg, ostatecznie jednak radni przychylili
sie do propozycji starosty powiatu — Ceza-
rego Gabryjaczyka, aby zamiast przeksztat-
cac szpital w spotke prawa handlowego
zgodnie z zapisami ustawy o dzialalnosci
leczniczej, ktéra weszta w zycie 1 lipca, p6js¢
inng droga, polegajaca na wydzierzawie-
niu szpitala firmie zewnetrznej. Dlaczego?

- o tym mozna przeczyta¢ w wywiadzie
z zastepcg dyrektora ds. medycznych SP ZOZ

Z uchwaty Rady Powiatu taskiego

w Lasku - dr. hab. n. med. Wlodzimierzem
Stelmachem (s. 6).

Na posiedzenie Rady przybyli przedsta-
wiciele zalogi szpitala, reprezentujacy sze$¢
zwiazkow zawodowych dzialajacych na jego
terenie (w tym lekarski), ktorzy zabiegali
u radnych o wstrzymanie sie z decyzjami
w sprawie przeksztalcenia SP ZOZ, uwaza-
jac, ze proponowane rozwigzanie wymaga
glebokiej analizy. Domagali si¢ uczestnic-
twa w pracach zespotu doradcow przy sta-
roscie, ktory przygotowuje zalozenia do pla-
nowanego przetargu na dzierzawe szpitala,
a takze udzialu w komisji konkursowej,
majacej wyloni¢ najlepszego oferenta. Staro-
sta, podobnie jak kilku radnych, nie widzieli
takiej potrzeby, w ostatecznym glosowaniu
Rada (chociaz nie jednoglosnie) podzielita
ich punkt widzenia.

O nas -beznas

W czwartek 11 sierpnia br., w samo
poludnie, w matej salce konferencyjnej,
mieszczgcej si¢ na parterze budynku
dyrekeji SP ZOZ w Lasku, zgromadzito sie
okoto dwadziescia oséb - lekarzy, pracu-
jacych na réznych oddziatach szpitalnych,
w tym kilku ordynatoréw, by podzieli¢ si¢
z przedstawicielem redakcji ,Panaceum”
swoimi obawami co do dalszych losow
szpitala. Poniewaz nie sposdb wymie-
ni¢ wszystkie nazwiska, podam tylko,
ze wéréd obecnych byli m.in. nasi dele-
gaci: Andrzej Sokalszczuk i Przemystaw
Sosnowski, jednoczesnie przewodniczacy
zakladowej komoérki Ogélnopolskiego
Zwiazku Zawodowego Lekarzy. Wéréd glo-
sow, jakie padaly w czasie tego spotkania,
warto przytoczy¢ chociaz kilka:

- Szpital od lat si¢ zadtuza i wszyscy
o tym wiedza, ale do tej pory nie opraco-
wano naprawde rzetelnego programu, ktéry
pozwolitby mu osiagna¢ dodatni wynik
finansowy w obecnej strukturze organiza-
cyjnej. Wprawdzie wielokrotnie szpital byt
restrukturyzowany, ale polegalo to gléwnie
na redukgji zatrudnienia. Nadzo6r nad dzia-
talno$cig SP ZOZ ze strony powiatu: Rady
i Zarzadu ograniczal si¢ do corocznego
przyjmowania sprawozdan finansowych,
glosowania zmian w statucie i... powoly-
wania kolejnych dyrektoréw pochodzacych
z tzw. ukladéw. Obecna dyrekcja nie jest
zwigzana z naszym regionem i chyba nie
bardzo jest zainteresowana jego problemami.

- Kontrakt naszego szpitala z NFZ
- w poréwnaniu z podobnej wielkosci pla-
codwkami - utrzymuje si¢ stale na bardzo
niskim poziomie, a dyrekcja nie wspo6l-
pracuje z ordynatorami, by to zmienic.
Wigkszos¢ oddziatéw permanentnie notuje
tzw. nadwykonania i dziwne jest, ze w tej
sytuacji osoby odpowiedzialne za kontakty
z NFZ-etem nie potrafiag wynegocjowa¢ dla
szpitala lepszej umowy, jakby im na tym nie
zalezalo. Propozycje, dotyczace pozyskania

Dzierzawa obejmowaé ma pomieszczenia zajmowane przez
Zaklad oraz ewentualnie majatek nieruchomy, bedacy w dyspozycji

Zgodnie z zapisami zalgcznika do uchwaty podjetej 7 lipca br.
przez Rade Powiatu Laskiego, zmiany w funkcjonowaniu Samo-
dzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lasku polega¢
majg - jak czytamy - na ,wylonieniu podmiotu prowadzgcego niepu-
bliczny zaktad opieki zdrowotnej, celem przejecia §wiadczen zdrowot-
nych po zmienionym organizacyjnie SP ZOZ, w oparciu o wydzierza-
wiony zesp6! sktadnikéw majatkowych”.

Majatek Zaktadu udostepniony zostanie na podstawie umowy
dzierzawy nieruchomodci, ktora bedzie miata charakter wieloletni —
okres dzierzawy wynosi¢ bedzie dwadzie$cia lat, z mozliwoscia prze-
dluzenia po spetnieniu dodatkowych warunkéw. Dzierzawca uiszczac
bedzie miesieczny czynsz w uzgodnionej umowsa wysokosci (ktory
podlega¢ bedzie waloryzacji o wskaznik inflacji), dodatkowo ponosi¢
bedzie koszty optat i podatkéw, zwigzanych z biezacym utrzymaniem
przedmiotu dzierzawy. Srodki z dzierzawy zostang przeznaczone
m.in. na splate zaleglych zobowigzan Zaktadu.

4 PANACEUM

SP ZOZ, z wytaczeniem: Poradni Choréb Pluc i Gruzlicy, dwoch
poradni POZ wraz z bedacym na ich wyposazeniu majatkiem,
budynku administracji i wolno stojacego budynku po bylej aptece
oraz budynku wolno stojacego zajmowanego obecnie przez porad-
nie rehabilitacyjng. Pozostang one w dyspozycji powiatu taskiego,
co oznacza, ze wdrozenie zmian organizacyjnych nie spowoduje
likwidacji SP ZOZ jako osoby prawne;j.

Wrylonienie dzierzawcy nastapi w trybie konkursowym, przepro-
wadzonym w dwoch etapach: w pierwszym — dokonana zostanie przez
organizatora konkursu analiza ofert pod wzgledem formalnym oraz
wylonienie oferentéw spetniajacych wymagania konkursowe, w dru-
gim - beda prowadzone indywidualne i poufne rokowania z oferen-
tami, w czasie ktorych nastapi negocjowanie warunkow dzierzawy.

W konkursie beda mogty bra¢ udzial podmioty, ktére zdecyduja
sie m.in.
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wiekszych pieniedzy na dzialalno$¢ leczni-
czg, czy inwestycje, sa zwykle opatrywane
komentarzem: to si¢ nie oplaca, tego si¢ nie
da zrobi¢ itp., itd.

- W szpitalu wszystko niszczeje, nie widaé
troski o stan techniczny budynkéw ani jego
wyposazenie. W ztym stanie sg windy, strach
do nich wsiada¢, na bloku operacyjnym nie
ma klimatyzacji, wigc gdy sg upaty, pot sie
leje... W innych, poréwnywalnych szpitalach,
np. w Wieluniu, walczy si¢ o dodatkowe
$rodki z unijnych funduszy pomocowych
na remonty i doposazenie w nowoczesny
sprzet, co pozwala wynegocjowac lepszy kon-
trakt z NFZ-etem. Mam czasem wrazenie,
ze kto$ celowo prowadzi ten szpital do takiego
stanu, aby... mozna go byto komus przekaza¢
za niewielkie pienigdze.

- Nowo zatrudniani lekarze, dojez-
dzajacy do nas z Lodzi, na ogét pracuja
na kontraktach za godziwg zaplate, miej-
scowi nie maja co liczy¢ na takie pieniadze,
nawet jesli zdecydowaliby si¢ zamieni¢
etaty na umowy cywilnoprawne. W naszym
szpitalu generalnie sg bardzo niskie zarobki,
w poréwnaniu z placowkami zlokalizowa-
nymi w miastach o$ciennych. Nic dziwnego,
ze ludzie odchodza, nie tylko lekarze, ale
réwniez pielegniarki. Na oddziatach sg
kadrowe braki, np. na neonatologii brakuje
pielegniarek, a na ginekologii - lekarzy,
co moze skutkowa¢ ograniczeniem kon-
traktu z NFZ-etem.

- Koncepcja ratowania szpitala przez
wydzierzawienie jest dla nas nie do konca
jasna, nikt z nami na ten temat jednak nie
rozmawia. Tradycyjne, poniedziatkowe
spotkania ordynatoréw z dyrektorem, teraz
- moze z powodu wakacji - nie sa w ogole
organizowane, zreszta i tak zwykle omawia
sie na nich tylko biezace problemy oddzia-
téw. Nie ma, niestety, przeplywu informacji
z powiatu, jakie decyzje zapadajg na tym
szczeblu w sprawie szpitala, o wszystkim
dowiadujemy si¢ przypadkowo. Myféle

1) przedstawi¢ informacje o:

zreszty, ze rowniez przedstawiciele wtadzy
nie sg do konca $wiadomi, co si¢ dzieje

w szpitalu, bo wiedze o tym czerpig z relacji
dyrektorow.

- Méwi sie o dzierzawie szpitala, nikt
jednak do tej pory nie rozpoznat jego stabych
i mocnych stron, podobno do konca wrze-
$nia ma by¢ gotowy audyt wykonany przez
niezalezna firme, na tej podstawie mozna
bedzie dopiero podja¢ naprawde racjonalna
decyzje. Tymczasem przygotowania do oglo-
szenia przetargu na dzierzawe idg peing
para, w powiecie powotano juz komisje
do oceny ofert. Niestety, nie znalazl si¢ w niej
zaden lekarz — ordynator ze szpitala, ktéry
moglby stuzy¢ swoja wiedza w negocjacjach
z oferentami. Moze chodzi o to, Zeby nego-
cjacjom zapewnic tajny przebieg?

- Odnosze wrazenie, ze obecnie wszyst-
kie dziatania ukierunkowane sg na prze-
trwanie szpitala, aby dociagnat on jako$
do czasu zmiany tzw. operatora. Nikt nie
mys$li, jak nasz szpital uzdrowig, tylko jak
sie go pozby¢. Parafrazujac znane przy-
stowie mozna powiedzie¢: szpital z glowy,
powiatowi bedzie 1zej.

A listy kraza...

Z przedstawicielami zatogi szpitala
na poczatku lipca spotkat sie m.in. senator
RP z tego regionu - Andrzej Owczarek,
ktéry wezesniej (21 czerwca br.) razem
z jednym z radnych powiatowych wysto-
sowal , List otwarty w sprawie przyszto$ci
szpitala w Lasku”. Obaj zarzucili wladzom
powiatu brak troski o lecznice, nawotu-
jac do szybkiego podjecia uchwaly przez
Rade, w ktérej zdecydowano by o prze-
prowadzeniu audytu w obecnym SP ZOZ,
a na tej podstawie — o kierunkach jego
przeksztalcenia.

Uchwata zapadla (o czym bylo wcze-
$niej), cho¢ nie taka, jakiej niektdrzy oczeki-
wali, a... echo tego listu wcigz pobrzmiewa.
Starosta poczul si¢ bowiem w obowigzku

nan odpowiedzie¢ na tamach miejscowej
gazety samorzadowej, zarzucajac autorom
listu dezinformowanie spoteczenstwa

i oceniajac, ze sytuacja w szpitalu zmierza
ku lepszemu. A to kolei wzbudzito protesty
szpitalnych zwigzkowcow, ktorzy swoje
wystapienie do starosty zatytulowali: ,Jezeli
jest tak dobrze, dlaczego jest tak zle?”

Jednym stowem, temat szpitala budzi
w Lasku wielkie emocje i nic dziwnego,
gdyz jego losy nie powinny by¢ obojetne
nikomu - ani mieszkancom powiatu, czyli
potencjalnym pacjentom, ani pracownikom,
ktérzy chca w nim dalej pracowad, ani przed-
stawicielom wtadzy, bo na niej spoczywa
obowiazek zapewnienia opieki zdrowotnej
obywatelom. Szkoda tylko, ze szpital staje sie
przedmiotem... przedwyborczej gry, co nie
wyjdzie mu na dobre, bo zawsze tak si¢ dzieje,
gdy polityka wkracza w obszar zdrowia.
Podobnie, jak do niczego dobrego nie dopro-
wadzi niedocenianie doradczej roli lekarzy
przy podejmowaniu decyzji w sprawie przy-
sztosci szpitala oraz pomijanie tego ogniwa
w obiegu informacji o proponowanych zmia-
nach. Szpital wszak lekarzami stoi...

A na koniec jeszcze informacja: przy-
gotowujac teksty o sytuacji szpitala prze-
prowadzitam wiele rozméw na miejscu
w Lasku, nie tylko z lekarzami, zapozna-
tam si¢ tez z doniesieniami medialnymi
na temat innych przykladéw dzierzawienia
szpitali w warunkach polskich (krétko
o tym - s. 7). Udato mi si¢ za tzw. drugim
podejsciem porozmawiac z dyrektorem
szpitala — Jerzym Szmitem, ktory wiele
mowil, ale tak, zeby... nic nie powiedzie¢.
Skontaktowatam si¢ réwniez ze starostg
taskim - Cezarym Gabryjaczykiem, ale
tylko telefonicznie. Po zakonczeniu audytu
i ewentualnie uruchomieniu procedury
przetargowej na dzierzawe faskiego szpitala
jest sktonny udzieli¢ ,,Panaceum” wywiadu.

Tekst i zdjecie Nina Smole#

wszystkim na rzecz oséb objetych przepisami ustawy z 27 sierpnia

a) posiadanym doswiadczeniu w zakresie §wiadczenia ustug
medycznych w ramach kontraktéw z NFZ, a wczesniej Kasa Cho-
rych oraz liczbie i kwalifikacjach zawodowych oso6b, ktére beda
zarzadza¢ NZOZ, utworzonym w miejsce szpitala powiatowego
w Lasku;

b) dysponowaniu $rodkami finansowymi, umozliwiajacymi roz-
poczecie dzialalnosci przez NZOZ;

¢) koncepcji funkcjonowania NZOZ w okresie dzierzawy oraz
harmonogramie rzeczowo-finansowym inwestycji, realizowanych
zgodnie z opracowanym wspoélnie programem dostosowawczym;

2) ztozy¢ o$wiadczenie o:

a) zapewnieniu ciggto$ci udzielania przez oferenta swiadczen
zdrowotnych w zakresie i specjalno$ci realizowanych dotychczas
przez Zaklad, bez istotnego ograniczenia ich dostepnoéci, warunkéw
udzielania i jako$ci;

b) prowadzeniu na rzecz spolecznosci powiatu taskiego oraz sasia-
dujacych jednostek samorzadu terytorialnego dziatalnosci przede
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2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych, na podstawie umowy z NFZ;

¢) zobowigzaniu si¢ do przejecia pracownikow Zakladu w trybie
art. 23/1 Kodeksu Pracy, zatrudnionych wg stanu na dzien jego prze-
jecia oraz realizowaniu na ich rzecz wszystkich zobowigzan, jakie
wynikaja ze stosunku pracy.

Oferty beda oceniane calo$ciowo, zatem za najkorzystniejsza
zostanie uznana ta, ktéra w ocenie specjalnie powotanej komisji
okaze sie kompleksowo najlepsza.

Uchwata ma charakter intencyjny, wskazuje tylko przykladowy
kierunek dokonania zmian organizacyjnych w zakresie szpitalnej
opieki zdrowotnej na terenie powiatu taskiego. Zastrzega sie¢ moz-
liwo$¢ dokonania zmian po przeprowadzeniu audytu oraz wycenie
mienia SP ZOZ. Wszelkie dalsze kroki dotyczace sfinalizowania pro-
cesu dzierzawy wymagaja odrebnej akceptacji przez Rade.

opr. NS

PANACEUM 5



Szpital kadra stoi...

»~Panaceum” rozmawia z dr. hab. n. med. prof. nadzw.
Wtodzimierzem Stelmachem, zastepca dyrektora
ds. medycznych SP ZOZ w tasku

»Panaceum”: - Kondycje¢ finansowa
szpitala mozna uzna¢ za co najmniej kiep-
ska. Na koniec 2010 r. jego zobowigzania
z lat minionych, czyli inaczej méwiac
- zadluzenie, siegalto ponad 28 mln zl,
teraz - po umorzeniu odsetek przez Bank
Gospodarstwa Krajowego - zmalalo
o okolo 5 mln z1.

Wlodzimierz Stelmach: - Ta kondycja
jest taka, jak wiekszosci szpitali powia-
towych w Polsce - ani lepsza, ani gorsza.
Niestety, cigza na nim stare dlugi, z ktérymi
trzeba koniecznie co$ zrobi¢, zeby mogt
on dalej funkcjonowa¢ bez klopotéw finan-
sowych. Zgodnie z obecnie obowiazujacymi
przepisami, mozna problem szpitala roz-
wigzaé, przeksztalcajac SP ZOZ w spotke
prawa handlowego, inng droga jest...
wydzierzawienie go firmie zewnetrznej.

»P”: — Dlaczego ten pierwszy wariant
nie jest brany pod uwage?

W.S.: - Szpital przymierzal sie do tego
rozwigzania po ogloszeniu tzw. planu B, ale
W jego sytuacji okazalo si¢ to niekorzystne
z tego wzgledu, ze jesli chodzi o zadluzenia
publicznoprawne, czyli obcigzenia nalezne
z podatkow, czy sktadek na ubezpieczenie
spoleczne (ZUYS) itp., ktérych czesciowe
umorzenie ten plan gwarantowal, to akurat
w tym szpitalu s one stosunkowo nie-
wielkie. Ma on za to powazne, siegajace
22,5 mln zt, zadluzenia cywilnoprawne,
tj. wobec dostawcow lekdw, materiatow
medycznych, energii elektrycznej i innych
mediéw. Z tego samego zreszta wzgledu nie
bedzie praktycznie mozliwe przeksztalcenie
szpitala w spotke na warunkach zapisa-
nych w ustawie o dziatalno$ci leczniczej,
bo zasady tych przeksztalcen sa bardzo
podobne jak w planie B. Aby spétka mogla
zaczg¢ dziataé z zerowym kontem, zadtuze-
nie SP ZOZ-u musialby przejac organ zato-
zycielski, a to przekracza jego mozliwosci
finansowe. Nikt chyba nie chce, zeby powiat
znalazl sie na skraju bankructwa...

»P”: - Jedyna zatem droga ratowania
szpitala jest jego dzierzawa, na czym ma
ona polegac?

W.S.: - Na oddaniu szpitala w tzw.
dzierzawe operatorska profesjonalnej firmie
zewnetrznej, ktoéra bedzie nim zarzadzaé
tak, zeby pracowal z zyskiem, a co wigcej...
zapewni mu niezbedne inwestycje.

»P”: — Ale czy to w ogole jest mozliwe,
jesli podstawa finansowania dzialalnosci tej
nowej, juz niepublicznej jednostki bedzie
nadal kontrakt podpisywany z NFZ-etem?

6 PANACEUM

W.S.: - Mysle, ze jest na to szansa, bo za
rok ubiegly faski SP ZOZ uzyskal wynik
dodani na dzialalnosci tzw. operacyjnej,
wprawdzie niewielki, bo siegajacy zaled-
wie 112 tys. z1, ale jednak... Oczywiscie,
ta niepubliczna jednostka, pewnie réwniez
spotka prawa handlowego, zacznie swa
dziatalno$¢ z czystym kontem, bo stare
dlugi szpitala przejmie organ zalozycielski,
czyli powiat i bedzie je splacal z czynszu
dzierzawy. Co wiecej, jako NZOZ szpital
nie bedzie musiat utrzymywac sie tylko
z kontraktu, bedzie mégl réwniez swiad-
czy¢ ustugi medyczne odplatnie, chociaz
- trzeba szczerze powiedzie¢ - chyba nie
mozna na to specjalnie liczy¢. Nasze spote-
czenstwo jest zbyt biedne, aby moglo sobie
na to pozwoli¢, a nie ma nadal w Polsce
prywatnych ubezpieczen zdrowotnych.
Inna jest rzecz, ze obecny kontrakt taskiej
placéwki z NFZ-etem jest - moim zdaniem
- zbyt skromny, jak na jej mozliwosci i ist-
niejace zapotrzebowanie. Oceniam, ze moz-
liwe byloby wynegocjowanie kontraktu
0 30 procent wyzszego, osiggamy bowiem
rokrocznie prawie na wszystkich oddzialach

W.S.: - Dlatego, ze ten SP ZOZ, jak
na placéwke powiatowa — a mam w tej
materii pewne rozeznanie — dysponuje
bardzo dobra kadrg lekarska, posiadajaca
wysokie kwalifikacje: stopnie specjaliza-
cyjne i naukowe, a nawet tytuly profesor-
skie. Nie sposob w tym miejscu wymieni¢
wszystkie pozytywne przyklady, ale np.
na Oddziale Anestezjologii i Intensywnej
Terapii pracuje czterech anestezjologow
z drugim stopniem specjalizacji, doskonali
fachowcy, zajmujacy si¢ zaréwno popu-
lacja dorostych, jak i dzieci. Jest to o tyle
wazne, zZe nasza placéwka ukierunkowana
jest w polowie na dziatalno$¢ zabiegowa,
co jest w szpitalu powiatowym swoistym
ewenementem. Wérod innych oddziatéw
zabiegowych mamy tzw. niszowe, do takich
nalezy chirurgia dziecieca i chirurgia twa-

taski SP ZOZ ma bardzo dobrg kadre lekarska, posiadajaca
wysokie kwalifikacje: stopnie specjalizacyjne i naukowe,
a nawet tytuly profesorskie - to jego mocna strona!

olbrzymie tzw. nadwykonania i to pomimo,
ze staramy si¢ bardzo ograniczac przyjecia
pacjentéw. NFZ nie placi za $§wiadczenia
wykonane ponad limit, chyba ze musi, jak
np. w przypadku procedur ratujacych zycie.
Oczywiscie, staramy si¢ dochodzi¢ naleznej
nam zaplaty na drodze sadowej, ale... to nie
jest wyjscie z sytuacji.

»P”: — A czy nie mozna calkowicie
zrezygnowac z owych nadwykonan?

W.S.: - Nie, bo szpital stracitby
pacjentow, a warto w tym miejscu dodac,
ze w Lasku leczg si¢ nie tylko faskowianie
i mieszkancy okolicznych gmin, ale réwniez
chorzy spoza powiatu, takich jest prawie
50 procent. Obecnie nie obowiazuje tzw.
rejonizacja, kazdy w duzej mierze sam
wybiera placowke, w ktdrej chee si¢ leczy¢
i okazuje sie, Ze nasz szpital cieszy si¢ uzna-
niem. I to pomimo, Ze mamy spora konku-
rencje, bo na trasie od 16dzkiego ,,Koper-
nika” do Sieradza szpitale usytuowane
sg co 15 kilometrow.

»P”: — Dlaczego tak sie dzieje?

rzowo-szczgkowa, a takze urologia, ktora
funkcjonuje jako NZOZ, dzierzawigcy u nas
pomieszczenia. Dysponujemy réwniez
wyodrebnionym oddzialem udarowym

i doskonalym oddziatem rehabilitacyjnym,
prowadzacym rehabilitacje w systemie
dziennym...

»P”: - Sa jednak pono¢ klopoty
z zapewnieniem obsady lekarskiej zgodnie
ze standardami NFZ-etowskimi na poloz-
nictwie i ginekologii...

W.S.: - To prawda, kadra na tym
oddziale wymaga pilnego uzupelnienia,

z uwagi na odejscie jednego specjalisty
na emeryture, a drugiego — do pracy
w innym szpitalu.

»P”: — Wydaje Pan bardzo pochlebne
oceny kadrze lekarskiej, tymczasem nie
wszyscy podzielaja te opinie...

W.S.: - Nie bede tego komentowal,
zresztg przyznam szczerze, ze zanim
rok temu objalem stanowisko zastepcy
dyrektora szpitala, inaczej oceniatem jego
sytuacje¢ kadrowa, ale obecnie uwazam,
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ze to wlaénie lekarze s3 mocng strong

tego SP ZOZ-u. Dotyczy to zaréwno tej

- powiedzmy - starej kadry, zwigzanej

z tym szpitalem od wielu lat i tu w Lasku
lub jego okolicach osiadlej, a ta stanowi
okolo 70 procent personelu lekarskiego, jak
i nowej — niedawno pozyskanej. Co ciekawe,
wspolpraca migdzy jednymi i drugimi -

w mojej ocenie — uklada si¢ bardzo dobrze,
co nie jest wcale regula, obie strony potrafia
czerpac i korzysta¢ ze swoich doswiadczen.

»P”: — Mozna jednak uslysze¢ glosy
krytyki ze strony starej kadry, ze nowo
zatrudniani lekarze, podejmujacy
prace na tzw. kontraktach, s3 lepiej
wynagradzani...

W.S.: - No c6z, kontrakty dajg zwykle
wieksze pienigdze na reke, ale niektorzy
lekarze, zwlaszcza po osiggnieciu pew-
nego wieku, wola pracowac na etatach,
majac kodeksowg ochrone i optacany
ZUS. Inna jest rzecz, ze ptace w tym szpi-
talu faktycznie sg stosunkowo niskie,

sprzetu udato sie pozyska¢ z darowizn, np.
Wielkiej Orkiestry Swigtecznej Pomocy.
Jednak sam powiat laski, chociaz nie

sg mu przeciez obojetne losy szpitala, nie
nalezy do bogatych, wigc z tej strony nie
mozemy na wiele liczy¢. Ale mimo wszystko
w minionym roku starostwo wyposazylo
W nowoczesny sprzet naszg pracownie
endoskopowg, ktdra obecnie dziata bardzo
preznie na potrzeby zaréwno szpitala, jak
i poradni.

»P”: = W tej sytuacji ewentualny dzier-
zawca musialby sporo wlozy¢ w dopo-
sazenie szpitala w sprzet, no i... remont
obiektu, bo z kazdego jego kata wyziera...
siermiezny socjalizm.

W.S. - Szpital, ktéry budowany byt
prawie czterdziesci lat temu, do tej pory
nie doczekal si¢ gruntowanego remontu,
bo nigdy nie byto na to $rodkéw. W pierw-
szym rzedzie nalezaloby przenie$¢ w inne
miejsce Oddzial Intensywnej Opieki
Medycznej, a takze gruntownie odremonto-

Staba strong szpitala jest jego zaniedbana infrastruktura,
brakuje rowniez nowego sprzetu medycznego i aparatury.

w poréwnaniu ze szpitalami znajdujacymi
sie w bezposrednim sasiedztwie. Ta kadra,
biorac pod uwage jej wysokie kwalifikacje,
powinna by¢ - moim zdaniem - lepiej
wynagradzana.

»P”: - Jakie s jeszcze mocne strony tej
placowki?

W.S.: - Prowadzimy réwniez bardzo
rozwinieta dzialalnos¢ z zakresu specja-
listyki ambulatoryjnej, pacjentéw przyj-
mujg w sumie dwadziescia dwie poradnie
i to w nieztych warunkach, w wyremon-
towanym budynku. Zglosilismy che¢ uru-
chomienia dziewigciu dalszych, ale NFZ
podpisal z nami kontrakt tylko na dwie
o profilu alergologicznym, pozostalymi
nie wyrazil zainteresowania, pomimo
ze mieliémy zapewnienie odpowiednich
specjalistow z Lodzi, ze beda w Lasku chet-
nie przyjmowaé. NFZ nie wykazal réwniez
zainteresowania naszg ofertg uruchomienia
specjalistycznego oddziatu geriatrycznego,
pierwszego w wojewddztwie, ktory zapew-
nitby kompleksowg opieke nad pacjentami
w podesztym wieku, tj. pod wzgledem nie
tylko internistycznym, ale réwniez neurolo-
gicznym, rehabilitacyjnym i psychologicz-
nym. Nasz szpital ma takie mozliwosci...

»P”: - Szpital ma takze slabe strony...

W.S.: - Brakuje sprzetu medycz-
nego albo jest on nadmiernie zuzyty,
podstawowy problem stanowi brak rent-
genowskiego aparatu cyfrowego. Czgs¢
pracujacych u nas urzadzen - jak np.
tomograf komputerowy - jest wlasnosécia
firm zewnetrznych, troche nowoczesnego
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wac blok operacyjny, pozbawiony klimaty-
zacji, $luz itp., oba wymagaja doposazenia
W nowoczesny sprzet.

»P”: - Wybor odpowiedniej firmy,
ktora wydzierzawi szpital, zostanie
poprzedzony ogloszeniem przez starostwo
przetargu i przeprowadzeniem konkursu
ofert. W specjalnej komisji konkursowej
majg zasiada¢ gléwnie przedstawiciele
Zarzadu Powiatu i radni. Nie dokoopto-
wano do jej skladu, o co dopominaly sie
szpitalne zwiazki zawodowe, ani jednego
reprezentanta zalogi.

W.S.: - Szpital bedzie reprezentowany
przez dyrektora naczelnego oraz jego
zastepce, czyli przeze mnie, a ja przeciez
jestem praktykujacym lekarzem - urolo-
giem, do tego specjalista z zakresu zdrowia
publicznego. Jestem jednak przekonany,
ze gdy zajdzie taka potrzeba, lekarze — ordy-
natorzy oddzialéw beda mogli uczestniczy¢
w pracach komisji, obserwowac ich prze-
bieg, zadawal pytania ewentualnym przy-
sztym dzierzawcom, stuzy¢ gtosem dorad-
czym. Nie chodzi bowiem o to, by wybra¢
operatora, ktéry najwiecej zaplaci za dzier-
zawe, ale takiego, ktory bedzie gwarantowat
kontynuacje dziatalnosci medycznej szpitala
na wysokim poziomie, zapewniajac bez-
pieczenstwo pacjentom i godziwe zarobki
pracownikom, a jednocze$nie inwestujac
w budynki, sprzet, aparature...

»P”: — Na koniec wypada zyczy¢, aby...
taki dzierzawca sie znalazl.

Rozmawiata Nina Smolen

Alternatywa
dla spoéftki

Wydzierzawienie zadluzonego
szpitala, wraz z jego kontraktem z NFZ,
moze by¢ ratunkiem dla lecznicy i jed-
noczes$nie samorzadu — nic dziwnego
zatem, ze Zwigzek Powiatow Polskich
jest rzecznikiem takich przeksztalcen.
Tego rodzaju zmiany moga by¢ gléwnie
prowadzone w malych lecznicach powia-
towych, ich organy zalozycielskie coraz
czesciej rezygnuja z przeksztalcania swo-
ich szpitali w spéiki, uwazajac wariant
dzierzawy za bezpieczniejszy — o czym
przekonuje Marek Wojcik z Biura ZPP,
argumentujgc m.in.:

- Wiasno$¢ budynkéw pozostaje
w rekach samorzadu, ich dzierzawca
przejmuje na siebie obowiazki zwigzane
z zarzadzaniem szpitalem przeksztalco-
nym w spétke — niepubliczny ZOZ, ktéry
od tej pory musi pracowac z zyskiem. Przy
odpowiednio skonstruowanej umowie ma
obowigzek utrzymac dotychczasowa dzia-
falnos¢ lecznicy, zapewniajac bezptatne
$wiadczenia zdrowotne mieszkancom,
kontynuowanie pracy zatrudnionym
w niej lekarzom i innemu personelowi,

a dodatkowo inwestowa¢ w szpitalna
infrastrukture. Oczywiscie, dzierzawca
zaczyna dzialalno$¢ z czystym kontem,
dotychczasowe bowiem zobowigzania
szpitala przejmuje powiat, ktéry splaca
jego stare dlugi z czynszu dzierzawnego.

Operatorskiej dzierzawy, bo tak sie
ona nazywa, podejmuja si¢ rézne spotki,
dzialajace juz w branzy medycznej
(np. duze NZOZ-y), albo nawet bogaci. ..
prywatni inwestorzy. Gtéwnie jednak
sg to firmy oferujace ustugi z zakresu
nowoczesnego i kompleksowego zarza-
dzania placowkami medycznymi, takie
np. jak spétki z o0.0. Arion Szpitale oraz
Grupa Nowy Szpital, czy spotka akcyjna
(pono¢ z kapitalem amerykanskim)
Szpitale Polskie. Ta ostatnia w 2009 r.
wydzierzawita lecznice powiatowa
w Sztumie, rok pézniej - w Polczynie
Zdroju, wtadze tych powiatéw (jak
wynika z doniesien prasowych) chwalg
sobie dzialalno$¢ operatora, mniej — per-
sonel, w tym lekarze.

Obecnie w Polsce dziata juz kilka-
dziesiat szpitali powiatowych, wydzier-
zawionych firmom zewnetrznym,
sg to m.in. lecznice w Opatowie, Bilgo-
raju, Jedrzejowie, Swieciu, Nakle, Szu-
binie, Radzyniu Podlaskim, Blachowni,
w podtoédzkim Glownie, a ostatnio
w Pszczynie (ten zostal wydzierzawiony
spolce ,,Centrum Dializa” z Sosnowca).
Szpitale sa wydzierzawiane na pietnascie,
a nawet czterdziesci lat. A co potem?
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List otwarty do minister zdrowia Ewy Kopacz

Na adres redakcji ,Panaceum”, Zarzad Gtéwny Polskiego Towa-
rzystwa Diabetologicznego przekazat list otwarty do minister zdro-
wia Ewy Kopacz w sprawie planowanych list lekéw refundowanych.
A oto jego tresc:

Szanowna Pani Minister,

Ukazaly si¢ doniesienia o planach ogloszenia w najblizszych
dniach nowej listy lekéw refundowanych. Z informacji dostep-
nych na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia wynika, Ze nie
umieszczono na nich zadnego nowego leku przeciwcukrzycowego,
mimo wielu obietnic sktadanych od grudnia ub. r. przez réznego
szczebla wladze Ministerstwa.

Jest to dla nas ogromne rozczarowanie i Zrédlo rozgoryczenia.
Od lat i miesiecy, reprezentujac srodowisko chorych na cukrzyce,
przedstawiajac liczne merytoryczne argumenty, poparte opiniami
Agencji Oceny Technologii Medycznych (AOTM), upominamy si¢
o uwzglednienie potrzeb terapii ponad dwumilionowej grupy cho-
rych na cukrzyce w naszym kraju. Pomijania drugiej pod wzgledem
czgstosci wystgpowania choroby przewleklej w planach refundacji
lekéw przez Ministerstwo Zdrowia nie sposdb racjonalnie wyttu-
maczy¢. Rozwigzania, ktore proponowali$émy i nadal proponujemy,
nie powodowaly znacznego wzrostu wydatkéw na ochrone zdrowia,
a przynioslyby oszczednos$ci w przysztosci. Wiadomo bowiem,
ze optymalne leczenie przeciwhiperglikemiczne pozwala znaczaco
ograniczy¢ ogromne koszty zwigzane z rozwojem i postepem prze-
wlektych powiktan cukrzycy.

W ubieglym roku po raz kolejny Ministerstwo podjeto decyzj¢
o nierefundowaniu analogéw dtugo dziatajacych, w zamian pro-
ponujac - mimo naszego sceptycyzmu — wprowadzenie programu
terapeutycznego dla tej grupy lekow. Jak dotad nic nie zapowiada,
aby program ten - a mial ruszy¢ wedlug stéw Pani Minister
w marcu br. - przybral realne ksztalty.

Prowokacje...

Od wielu miesiecy przestawiamy przyttaczajace argumenty
natury naukowej, klinicznej i finansowej za zwiekszeniem dostepu
chorych na cukrzyce typu 2 do lekéw inkretynowych. Leki te ist-
nieja na rynku juz od czterech lat, charakteryzuja si¢ wyjatkowo
korzystnym profilem dzialania i podobnie jak analogi dtugo dziata-
jace uzyskaly pozytywna opinie AOTM. Przedstawialismy dowody
wskazujace, ze wprowadzenie tych lekéw na listy refundacyjne
pozwoliloby zmniejszy¢ wydatki NFZ na insulinoterapie i samo-
kontrole glikemii.

Okazuje si¢ jednak, Ze to wszystko za malo. Ponad dwa miliony
chorych na cukrzyce, wérdd nich tysiace dzieci i nastolatkow, cho-
roba o charakterze przewleklym, nieuleczalna, w leczeniu ktorej
w ostatnich latach dokonal si¢ wielki postep — to wszystko za mato,
aby Ministerstwo Zdrowia zechcialo podja¢ powazng a nie pozo-
rowang probe pomocy pacjentom na nia cierpiacym. W wypowie-
dziach Pani Minister troska o chorego jest wymieniana jako pod-
stawowa motywacja Pani dziatan - dlaczego wsréd tych chorych
nie ma chorych na cukrzyce?

Prosimy o ponowne przeanalizowanie planowanego do wpro-
wadzenia spisu lekéw refundowanych i uwzglednienie w nim
potrzeb oséb z cukrzyca. Mimo wielu rozczarowan nie tracimy
nadziei, ze ciggle istnieje po stronie Pani Minister dobra wola
pomocy i wystuchania za naszym posrednictwem glosu bardzo
licznej grupy chorych.

Z powazaniem,

w imieniu Zarzadu Gléwnego

Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego,
prof. nadzw. dr hab. med. Leszek Czupryniak
prezes

16dz, 11 sierpnia 2011 r.

Hasta wyborcze, ranking szczescia

Trwa urodzaj haset. Po hasle ,,Polska
jest najwazniejsza”, oczywistym dla tych,
ktérzy w niej dom maja, pojawito sie row-
nie odkrywcze: ,Polska w budowie”.

Permanentny proces budowy to prze-
ciez nic innego jak stworzenie mozliwosci
usprawiedliwienia budujacych, bo konica
budowy nie wida¢ . Bedacy w budowie
system ochrony zdrowia jest bardzo
dobrym przykladem tej ,nadinterpreta-
cji”. Polska od zarania swoich dziejow jest
w budowie i tak juz zostanie, niezaleznie
od tego, czy odniesienie dotyczy materii
czy ducha. Historycznie pojawiaja sie
préby ocen (np. ,,zastat Polske drewniana,
a zostawil murowana”), niezaleznie jednak
od nich, najwazniejszy jest czlowiek i jego
szczescie.

Majac na uwadze czlowieka wilasnie,
budujemy centra zdrowia, szpitale, przy-
chodnie, o$rodki zdrowia itp., dzielac je
na publiczne, niepubliczne - prywatne,
panstwowe i niczyje, a w nich... pacjent
ilekarz. Lekarz tez czlowiek, ktéry moze
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postawi¢ pytanie w drodze ku szcze-
$ciu: jak ,budowac”, by nie by¢ bitym

na dyzurze, mie¢ wysoki prestiz, nie
umieraé z przepracowania i pija¢ alkohol
po pracy? Ostatnie badania CBOS-u wska-
zuja, ze w 2010 r. Polacy czeéciej bywali

z rodzing w restauracjach, az 48 procent
(wzrost 0 9 procent w stosunku do roku
poprzedniego) jadata z bliskimi poza
domem. Nie ma informacji, czy byty

to biesiady z alkoholem.

Truizmem jest twierdzenie, ze im
wieksze doswiadczenie, tym mniej bte-
dow. Jak w tym kontekscie widzimy zasta-
pienie ,,starych” mtodymi - ,,doswiad-
czonymi”, bez odniesienia do sztafety
pokolen? W erupcji haset nie zapomnijmy
o szczycacych sie Konfucjuszem Chin-
czykach, ktérzy méwia, ze polityka jest
zajeciem dla leniwych ludzi. Starszy
polityk nie wyglada na takiego, ktory sie
leni, raczej wyglada, ze trwa w refleksji
nad droga do szczescia ogotu. Nie-
znane s3 nam refleksje na ten temat,

wyplywajace z rodzimej Izby Refleksji.
Znane sa nam natomiast doniesienia
z instytutéw badan spotecznych, prze-
prowadzanych na setkach tysiecy ludzi,
probujace ustali¢, jak bardzo sa szczesliwi
i zadowoleni z zycia. Niezaleznie od tech-
nik badawczych i liczby wskaznikow,
najszczesliwszym krajem na §wiecie oka-
zywala sie Dania.

Adrian White - psycholog spoleczny
z Leicester University wnioskuje, ze 0so-
bista zamoznos¢ nie przesadza o zado-
woleniu z zycia. O poczuciu szczeécia
decyduje dobrostan calego spoteczenstwa,
w tym niewatpliwie korzystne srodowisko
spoleczne, dostep do ochrony zdrowia,
edukacji i wsparcia spolecznego. Na §wia-
towej mapie szczeécia zajmujemy wedtug
White’a 99 pozycje.

Drogi wakacyjnych powrotéw nie
zawsze jednak konczg si¢ w Danii.

Fabian Obzejta
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Bycie na szczycie (naukowym)

lle kosztuja... punkty

edukacyjne?

Konferengje, zjazdy czy sympozja
naukowe s3 wazne w zyciu kazdego czlo-
wieka nauki - i tego bardzo do§wiadczo-
nego, i debiutanta, studenta, doktoranta,
doktora, habilitanta czy profesora. Spo-
tkania naukowe liczg si¢ w zawodowym
dossier, w karierze, awansie, w budowaniu
i rozwoju pozycji w uczelni, pielegnowaniu
i utrzymywaniu stuzbowych i naukowych
kontaktéw krajowych oraz miedzynarodo-
wych. Konferencje s organizowane w roz-
nych ciekawych miejscach w Polsce i poza
jej granicami.

Stricte naukowe walory uczestnictwa
w konferencjach, zjazdach i sympozjach
wydaja si¢ oczywiste. Na konferencjach
cenne s3 takze dyskusje, pytania i pole-
miki oraz bezpoérednie kontakty z ,,iko-
nami” w danej dziedzinie wiedzy. Ponadto
pamietaé nalezy o tym, Ze przedstawiciele
medycyny musza ustawowo podnosi¢ swoje
kwalifikacje i systematycznie ,,zbiera¢”
punkty edukacyjne za udzial w wyzej opi-
sywanych spotkaniach, co ma gwarantowa¢
state samoksztalcenie si¢ i w nieokre$lonej
przyszlosci kontrole doskonalenia zawodo-
wego lekarza. Szkoda tylko, ze tyle to kosz-
tuje... Bezptatny udzial w konferencjach jest
rzadko spotykany.

Problem numer jeden - wpisowe.

W przypadku konferencji krajowych
wynosi kilkaset ztotych, miedzynarodo-
wych - to wydatek rzedu kilkuset czy kilku
tysiecy nie zlotych, lecz euro czy dolaréw
amerykanskich. Wszystko zalezy od rangi
samej konferencji, ale takze od rangi
uczelni, osrodka czy jednostki ja organi-
zujacej. Im bardziej prestizowe przedsie-
wziecie, tym zazwyczaj mozna oczekiwa,
ze wyzsza cena za mozliwo$¢ udziatu

i zaprezentowania wlasnych naukowych
dokonan na forum (oczywiscie, pod warun-
kiem zakwalifikowania tematu wystapie-
nia). Oprocz wpisowego nalezy jeszcze doli-
czy¢ koszty transportu w obydwie strony,
koszty noclegu(éw), czasem takze koszty
wyzywienia. W przypadku konferencji,
organizowanych przez jednostki i uczelnie
spoza strefy Schengen, w kosztorysie nalezy
ponadto uwzgledni¢ oplaty wizowe.

O jakich realnych kosztach jest mowa?
Zalézmy, ze rezygnujemy z naukowych
nierefundowanych wyjazdéw zagranicz-
nych i wybieramy wylacznie konferencje
o zasiegu krajowym. Zal6zmy, ze intere-
suja nas spotkania po§wiecone wybranej

nr9 (166) — wrzesiern 2011

specjalizacji, wszak nie starczyloby tu miej-
sca na wymienienie wszystkich konferencji
pos$wieconych wszystkim dyscyplinom
naukowym (nie tylko medycynie) i wszyst-
kim lekarskim specjalizacjom. Zatézmy,

ze wybieramy konferencje zwigzane

z pediatria (przeciez to w rekach tych naj-
mlodszych lezy przyszlos¢ naszego i kaz-
dego narodu). Naszg naukowg aktywnos¢
konferencyjna ograniczamy do czeéci ubie-
glego i czedci biezacego roku:

- w 2010 r. zaproszono nas na pi¢¢ kon-
ferencji/zjazdow, za ktére wpisowe wynosilo
facznie 2150 zk;

- w 2011 r. uczestniczyliSmy w dzie-
sieciu konferencjach/zjazdach — wpisowe
wyniosto tacznie 4330 zt.

A przeciez na miejsce konferencji trzeba
w jakis sposob dotrzeé, co$ przekasié, gdzies
przenocowa¢ (konferencje rzadko kiedy
bywaja jednodniowe i w miejscu zamieszka-
nia) w godziwych warunkach (ciepta woda,
przyzwoita toaleta), a pod koniec tej nauko-
wej wyprawy bezpiecznie wrdci¢ do domu.
Co wigcej, zawiadomienia o terminach
konferencji otrzymujemy gromadnie, a wiec
obowiazkowych oplat nie sposob rozdzieli¢,
lecz nalezy je uisci¢ prawie jednoczasowo
(kilka tysiecy zlotych).

Od udziatu w konferencjach nie
powinny male¢ ani koszty utrzyma-
nia rodziny i gospodarstwa domowego,
ani wydatki zycia codziennego. Rozwdj
naukowy uwaza sie za warto$¢ sama
w sobie, ktéra procentuje w dobrze wyko-
nywanej pracy. Ale zeby méc rozwijaé sie
naukowo, trzeba najpierw duzo da¢ z siebie,
a dokladniej - z wlasnego portfela.

I tak oto rozwoj naukowy powoli staje
sie prawdziwym luksusem.

Tekst przygotowaly:
Jolanta Skowron-Kobos — pediatra
i Zuzanna Kobos

Mitosz... u seniorow

Przedwakacyjne spotkanie Kola Leka-
rzy Senioréw poswigcilismy pamieci Cze-
stawa Milosza w zwigzku z przypadajaca
30 czerwca 2011 r. setng rocznicg Jego uro-
dzin. Temat wzbudzil wielkie zaintereso-
wanie, kilka osob czytato ulubione wiersze
Autora.

Nie czuje si¢ na sitach omawia¢ bogatej
tworczosci noblisty, jego wierszy, esejow,
poematdw i ttumaczen. Sg pelne trudnych
odniesien, btyskotliwej erudyciji, glebokiego,
czesto gorzkiego poczucia humoru, $wia-
domosci mrocznych stron wlasnej duszy.
Milosz zawsze budzit ogromne kontrowersje,
ale w kazdym kolejnym stanie ducha (a Zycie
mial skomplikowane i przebogate, obfite
w przyjaznie i podréze, zdazyl urodzic sie
na terenie carskiej Rosji, a umart w Polsce
po transformacji) glosit afirmacje zycia.

Od 1960 r. przebywal na emigracji we
Francji, péZniej w Stanach. Bedac na amery-
kanskiej ziemi wcigz pisal po polsku. Miedzy-
narodowa stawe zdobyt dzieki ttumaczeniu
na jezyk angielski ,,Zniewolonego umystu”,
poswieconego funkcjonowaniu w komu-
nistycznej rzeczywistosci kilku znanych
polskich pisarzy. Pracujac w Ameryce, stawat
sie coraz bardziej znany w $wiecie, w Polsce
az do Nagrody Nobla (1980) byl zakazany.
W 2000 r. zamieszkal na stale w Krakowie.
Blisko dziewig¢édziesiecioletni Stary Poeta
stal sie wtedy literacka ikong miasta. Umarl
14 sierpnia 2004 r. w wieku 93 lat z jasnym
umystem prawie do ostatnich dni.

W mitoszologii mam swdj malenki
udzial. W 1981 r., gdy noblista przyjechat
do Polski pierwszy raz po trzydziestu
latach, udato mi si¢ ,,zalapaé” na spotkanie
na Katolickim Uniwersytecie Lubelskim.
Poeta byl wyraznie skrepowany i spiety,
ale kontakt ze stuchaczami (w wiekszosci
studentami) mial wspanialy. Rezimowa
dziennikarka, komentujgc krytycznie
to spotkanie w telewizyjnym ,,Pegazie”,
stwierdzita m.in., ze ,atmosfera byta
lodowata”. Wscieklam sie i napisalam list
protestacyjny do czasopisma ,,Literatura”,
ktéry wydrukowano. Pamietam, ze zakon-
czytam go mniej wiecej tak: ,,moje zwiazki
z literaturg polegaja na tym, aby bez bledu
napisac histori¢ choroby, a ze sztukg — aby
nie popelni¢ bledu w sztuce lekarskiej. Jesli
moje umiejetnosci i kompetencje nie sa zbyt
wygdrowane, prosz¢ o zatrudnienie mnie
w »Pegazie«.”

Po naszym spotkaniu czerwcowym
lekarzy senioréw, kilkanascie oséb pozy-
czylo sobie na wakacje rézne tomiki wier-
szy Milosza z prywatnej kolekcji jednej
z kolezanek.

Krystyna Borysewicz-Charzytiska
przewodniczaca Kota Senioréw OIL w Lodzi
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Specjalizacje
Sesja wiosenna 2011

Lekarze

Alergologia

Pawet Majak

Anestezjologia i intensywna te-
rapia

Mariusz Gawrysiak

Bartosz Szwiling

Balneologia i medycyna fizykalna
Michat Mozdzan

Chirurgia klatki piersiowej
Szymon Wecisto

Chirurgia naczyniowa
Marek tysakowski
Chirurgia ogdlna

Marek Kotala

Katarzyna Praczko-Mielcarz
Edyta Santorek-Strumitto
Radostaw Stariczak

Rafat Ziotkowski

Choroby wewnetrzne
Dorota Borkowska

Anna Brylik

Olga Grzybowska-lzydorczyk
Katarzyna Jarmakowska
Matgorzata Agnieszka Jurkiewicz
Krzysztof Kaczmarek
Katarzyna Krawczyk

Jacek Lach

Sebastian Majewski

Piotr Pietrzak

Michat Pira

Krzysztof Polczyk

Karolina Sek-Szczepanowska
Anna Magdalena Strzelczyk
Michat Tylkowski

Mirostawa Urbariska
Magdalena Wiewidra

Ewa Zajac

Choroby zakazne
Piotr Krawczyk

Dermatologia i wenerologia
Anna Chrusciel
Aneta Ryglewska-Cho

Diabetologia

Rafat Korczewski

Magdalena Szataniak
Ginekologia onkologiczna
Krzysztof Szyto

Hematologia

Krzysztof Jamroziak

Agnieszka Klonowska-Szymczyk

Immunologia Kliniczna
Dorota Szatowska

Kardiologia

Marzena Karolewska-Kuszej
Medycyna pracy

Marek Graczyk

Kamila Stein-Gieras

Medycyna ratunkowa
Andrzej Marek Adaszkiewicz
Iwona Czachla-Gtowacka
Bogumit Urbaniak

Medycyna rodzinna
Agnieszka Brzdak

Anna Cink

Grzegorz Dobroczek
Piotr Jersak

Wojciech Kuleta
Andrzej Sulmowski
Katarzyna Wysoczyriska

Medycyna sportowa
Piotr Czajka

Wojciech tucarz
Jolanta Wrzesiriska

Nefrologia
Matgorzata Sodolska
Krzysztof Wroblewski

Neonatologia
Monika Gérska
Julita Raczyriska

Neurologia

Michat Bilski

Kinga Frydrychowska-Cukras
Karol Jastrzebski

Maciej Juryriczyk

Konrad Swiniarski
Okulistyka

Matgorzata Gorka

Janusz Michalewski

Onkologia kliniczna
Beata Markiewicz-Biatek

Ortopedia i traumatologia
narzadu ruchu

Marcin Kubiak

Adrian Mastori

Rafat Plebaniski

Patomorfologia
Dorota Snopkowska-Wiaderna

Pediatria

Jolanta Karalus

Renata Mossur

Anna Péttorak-Krawczyk
tukasz Przysto
Magdalena Wiszniewska

Potoznictwo i ginekologia
Tomasz Kostrzewa

Bartosz Kulig

Jarostaw Remisz

Psychiatria

Jakub Bald

Katarzyna Bem-Adaszkiewicz
Agata Bieniak

Agata Ejchman-Albinowska
Ewelina Gruszczynska-Luboriska
Konrad Jankowski

Dominik Obzejta

Monika Ryniecka

Magdalena Smulik

Anna Starczyk

Radiologia i diagnostyka obrazowa
Armaghan Ali Zadeh

Aneta Chmaj-Szmidt

Magdalena Kaczmarska

tukasz Pekala

Krzysztof Rouba

Rehabilitacja medyczna
Janusz Jusis

Izabela Kamela-Michalak
Barbara Korzycka-Zaborowska
Agata Kunikowska-Btoch

Urologia

Tomasz Eksterowicz

Rafat Kli$

Rafat Koztowski

Adam Mroczek

Agnieszka Skrzypek-Mikulska

Zdrowie Publiczne
Alicja Zalewska-Zysk

Lekarze dentysci

Chirurgia stomatologiczna
Beata Kobus

Chirurgia szczekowo-twarzowa
Michat Kotacinski

Ortodoncja
Joanna Korzelik-Kedzierska

Stomatologia dziecieca
Matgorzata Matysiak
Ewa Sekalska

Stomatologia zachowawcza
zendodongja
Matgorzata Krawczyk-Stuss

Gratulujemy!

Przepraszamy, jesli czyjes nazwisko zostato pominiete w wykazie z sesji wiosennej 2011 r. Prosimy o zgtoszenie tego faktu,
nazwisko podamy w uzupetnieniu do list zamieszczonych wczesniej.

Listy lekarzy, ktrzy zdali egzaminy spejalizacyjne, publikujemy zgodnie z biezacymi informacjami przekazanymi nam
przez Centrum Egzaminéw Medycznych w todzi oraz Wojewddzkie Centrum Zdrowia Publicznego — Osrodek Doskonale-

nia Kadr Medycznych.
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= dokonczenie ze s. 3

najnowszej generacji, nowy aparat USG,
super nowoczesny aparat do diatermii
chirurgicznej, w pelni skomputeryzowany
stot operacyjny, nowy aparat do znie-
czulenia ogdlnego. Inwestycja, ktora
rozpoczeto 1 czerwca 2010 r., zostata
zrealizowana ze $rodkéw Zarzadu Woje-
wodztwa Lédzkiego. Kapitalny remont
polegal na wzmocnieniu stropéw i dachu,
wymianie wszelkich instalacji wewnatrz
budynku oraz okien, drzwi i podtdg,

a takze przebudowie $cian dzialowych.
W budynku zostata zainstalowana
nowoczesna winda, oprocz tego dziataja
dwie specjalne windy zewnetrzne dla
niepelnosprawnych.

Inf. wlasna

M Super nowoczesny mikroskop
operacyjny w Lodzi
Klinika Neurochirurgii Uniwersyteckiego
Szpitala Klinicznego im. WAM - Cen-
tralnego Szpitala Weteranow w Lodzi
wzbogacita si¢ 0 nowoczesny mikroskop
operacyjny OPMI Pentero. Mikroskop
jest w petni zautomatyzowany, a para-
metry jego pracy moga by¢ dostosowane
do kazdego zabiegu neurochirurgicznego.
Sprzet kupiono ze $srodkéw wiasnych USK
im. WAM-CSW za kwote 1 mln z}. Inno-
wacyjnos$¢ urzadzenia polega na zainsta-
lowaniu w nim systeméw fluorescencji
$rédoperacyjnej. Jeden z nich stuzy
do srodoperacyjnej detekeji glejakow,
drugi pokazuje przeplyw krwi w naczy-
niach po podaniu §rodka kontrastowego.
Zrédio: USK im. WAM

M Wojna o homeopatie¢

Naczelna Izba Lekarska, zabraniajac
lekarzom przepisywania na recepte home-
opatycznych produktéw dopuszczonych
do legalnego obrotu, naruszyla prawo
antymonopolowe — uznata prezes Urzedu
Ochrony Konkurencji i Konsumentéw

i decyzja z 25 lipca br. natozyta na NIL
kare finansowa w wysokosci 49 113,89 zt.
To rezultat skargi, jaka do UOKIK zlozyta
Izba Gospodarcza ,,Farmacja Polska”. NIL
odwolata si¢ od tej decyzji, kwestionujac
nie tylko prawidtowo$¢ postepowania
przed UOKIK, ale réwniez sam fakt pod-
dania ocenie, pod katem zgodnosci z prze-
pisami o ochronie konkurencji, dziatan
samorzadu lekarskiego, polegajacych

na zajmowaniu stanowiska w kwestiach
prawidlowego leczenia chorych.

Zrédto: Kurier Elektroniczny MP

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

Informacje zostaly zebrane 5 sierpnia 2011 r.
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Wazne dla lekarzy!

Ustawa o dziatalnosci leczniczej
~W pigutce”

1 lipca br. weszly w Zycie przepisy ustawy
z 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczni-
czej (DzU 2011.112.654), ktore okreslaja
zasady funkcjonowania podmiotow lecz-
niczych nie bedacych przedsiebiorstwami
(SP ZOZ lub jednostek budzetowych),
a takze podmiotéw wykonujacych dzialal-
no$¢ lecznicza (indywidualnych i grupowych
praktyk lekarskich). Ponizszym tekstem
pidra mecenasa Jarostawa Klimka, radcy
prawnego OIL w Lodzi, rozpoczynamy cykl
artykuléw wyjasniajacych zapisy przywo-
anej ustawy, ktore bezposrednio dotycza
lekarzy i lekarzy dentystow.

I. Regulacje okreslajace zasady
wykonywania zawodu lekarza

Ustawa okresla, ze lekarze/lekarze
dentysci moga wykonywac swoj zawod
w ramach dzialalnoéci leczniczej na zasa-
dach okre$lonych w ustawie oraz w przepi-
sach odrebnych i po wpisaniu do rejestru
podmiotéw wykonujacych dziatalno$é
leczniczg.

Dzialalnoé¢ lecznicza lekarzy moze
by¢ wykonywana w formie:

1) jednoosobowej dziatalnosci gospo-
darczej jako:

a) indywidualna praktyka lekarska,

b) indywidualna specjalistyczna prak-
tyka lekarska,

¢) indywidualna praktyka lekarska
wylacznie w miejscu wezwania,

d) indywidualna specjalistyczna
praktyka lekarska wylacznie w miejscu
wezwania,

e) indywidualna praktyka lekarska
wylacznie w przedsigbiorstwie podmiotu
leczniczego na podstawie umowy z tym
podmiotem,

f) indywidualna specjalistyczna prak-
tyka lekarska wylacznie w przedsiebiorstwie
podmiotu leczniczego na podstawie umowy
z tym podmiotem;

2) spolki cywilnej, spotki jawnej
(ta forma nie byta dopuszczona we wcze-
$niej obowiazujacych przepisach, co byto
zupelnie niezrozumiate) albo spétki part-
nerskiej, jako grupowa praktyka lekarska.

Uwaga! Wykonywanie zawodu
w ramach praktyki zawodowej nie jest
prowadzeniem podmiotu leczniczego.
Lekarze wykonujacy zawoéd w ramach
praktyki zawodowej okreslani sg w usta-
wie jako podmioty wykonujace dzialal-
nos¢ lecznicza.
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Ad la - Lekarz wykonujacy dzialal-
nos¢ lecznicza jako indywidualng prak-
tyke lekarska — jest obowigzany spetniac
nastgpujace warunki:

- posiada¢ prawo wykonywania zawodu,

- nie moze by¢:

a) zawieszony w prawie wykonywania
zawodu ani ograniczony w wykonywa-
niu okreslonych czynno$ci medycznych
na podstawie przepiséw o zawodach lekarza
ilekarza dentysty lub przepiséw o izbach
lekarskich,

b) ukarany karg zawieszenia prawa
wykonywania zawodu,

¢) pozbawiony mozliwo$ci wykonywa-
nia zawodu prawomocnym orzeczeniem
$rodka karnego zakazu wykonywania
zawodu albo zawieszony w wykonywa-
niu zawodu zastosowanym $rodkiem
zapobiegawczym;

- musi dysponowac¢ pomieszczeniem,

w ktérym beda udzielane $wiadczenia
zdrowotne, wyposazonym w produkty lecz-
nicze, wyroby medyczne, aparature i sprzet
medyczny odpowiedni do rodzaju i zakresu
udzielanych $§wiadczen zdrowotnych, oraz
posiada¢ opini¢ wlasciwego organu Pan-
stwowej Inspekgji Sanitarnej o spetnieniu
warunkow wymaganych przy udzielaniu
okreslonych $wiadczen zdrowotnych, a takze
$wiadczen udzielanych w zakresie okre-
$lonym w art. 30 ustawy z dnia 5 grudnia
1996 r. 0 zawodach lekarza i lekarza dentysty;

- musi uzyskaé wpis do ewidencji dzia-
falnoéci gospodarczej;

- musi zawrze¢ umowe ubezpieczenia
odpowiedzialnoéci cywilnej w zakresie
okreslonym przepisami ustawy.

Ad 1b - Lekarz wykonujacy dzialal-
no$¢ lecznicza jako indywidualna specja-
listyczna praktyke lekarska — jest obowia-
zany spelniaé te same warunki, co lekarz
prowadzacy praktyke indywidualng oraz
posiadac¢ specjalizacj¢ w dziedzinie medy-
cyny odpowiadajacej rodzajowi i zakresowi
wykonywanych swiadczen zdrowotnych.

Ad 1c¢ — Lekarz wykonujacy indy-
widualng praktyke lekarska wylacznie
W miejscu wezwania jest obowiazany spet-
nia¢ warunki, takie jak lekarz prowadzacy
indywidualna praktyke — poza pomieszcze-
niem, w ktérym udziela §wiadczen i jego
wyposazeniem — oraz:

— posiadac¢ produkty lecznicze i sprzet
medyczny umozliwiajace udzielanie

$wiadczen zdrowotnych, w tym réwniez

w przypadkach, gdy zwloka mogtaby spo-
wodowac niebezpieczenstwo utraty zycia,
cigzkiego uszkodzenia ciata lub cigzkiego
rozstroju zdrowia i niecierpigcych zwioki,

— wskaza¢ adres siedziby indywidualne;j
praktyki lekarskiej wykonywanej w miej-
scu wezwania oraz miejsca przyjmowania
wezwan i miejsca przechowywania doku-
mentacji medycznej oraz produktow leczni-
czych i sprzgtu medycznego.

Ad 1d — Lekarz wykonujacy indywi-
dualng specjalistyczng praktyke lekarska
wylacznie w miejscu wezwania jest obo-
wigzany spelnia¢ warunki, takie jak lekarz
wykonujacy praktyke lekarska na wezwanie
oraz posiada¢ specjalizacj¢ w dziedzinie
medycyny odpowiadajacej rodzajowi
i zakresowi wykonywanych §wiadczen
zdrowotnych.

Uwaga! W obu ostatnio wymienio-
nych przypadkach praktyk wylacznie
na wezwanie (indywidualnej oraz indy-
widualnej specjalistycznej), miejscem
wezwania nie moze by¢ przedsiebior-
stwo podmiotu leczniczego. Oznacza to,
ze kontrakty nie beda mogly by¢ wyko-
nywane w ramach takiej praktyki.

Ad 1e - Lekarz wykonujacy indy-
widualng praktyke lekarska wylacznie
w przedsi¢biorstwie podmiotu leczniczego
na podstawie umowy z tym podmiotem
jest obowigzany spelnia¢ warunki, takie jak
lekarz prowadzacy indywidualng praktyke
- poza pomieszczeniem, w ktérym udziela
$wiadczen i jego wyposazeniem.

Ad If - Lekarz wykonujacy indywi-
dualna specjalistyczng praktyke lekarska
wylacznie w przedsigbiorstwie podmiotu
leczniczego na podstawie umowy z tym
podmiotem jest obowigzany spetnia¢
warunki, jak lekarz prowadzacy praktyke
na wezwanie i posiadac specjalizacje w dzie-
dzinie medycyny odpowiadajacej rodzajowi
i zakresowi wykonywanych $wiadczen
zdrowotnych.

Uwaga! Dwa ostatnio wymienione
przypadki praktyk lekarskich wylacznie
w przedsiebiorstwie podmiotu leczniczego
na podstawie umowy z tym podmiotem
(indywidualna i indywidualna specjali-
styczna) sa zupelnie nowymi typami prak-
tyk zawodowych lekarzy.

W ramach praktyk indywidualnych
mozna - jak dotychczas — zatrudnia¢
wylacznie osoby nie bedace lekarzami
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do wykonywania czynnosci pomocniczych
(wspotpracy). Nie jest to jednak mozliwe
przy praktykach na wezwanie.

Ad 2 - W ramach grupowej praktyki
lekarskiej moga by¢ udzielane §wiadczenia
zdrowotne wylacznie przez lekarzy beda-
cych wspoélnikami albo partnerami spotki,
w formie ktdrej praktyka jest prowadzona.
Grupowa praktyka musi spelniac te same
warunki co praktyka indywidualna (odpo-
wiednio indywidualna specjalistyczna).

Dziatalno$¢ mozna rozpoczaé po uzy-
skaniu wpisu do rejestru podmiotoéw
wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza, ktdry
w przypadku praktyk lekarskich nadal
prowadzi¢ bedzie Okregowa Rada Lekarska.
Ustawa okresla enumeratywnie (w art. 101)
tre$¢ wniosku o wpis do rejestru. Wpis
do rejestru musi nastapi¢ w terminie 30 dni
od zlozenia wniosku. Jezeli wpis nie nastapi
w ciagu 40 dni, mozna rozpocza¢ dziatal-
no$¢ po zawiadomieniu Okregowej Rady
Lekarskie;j.

Uwaga! Zmianie ulegla wysokos¢ oplat
za wpis - wynosic¢ bedzie 2% przecietnego
wynagrodzenia za ubiegly rok.

Ustawa naktada obowigzek zgloszenia
zmian danych objetych wpisem do reje-
stru w ciaggu 14 dni od ich powstania. Jesli
zmiana nie zostanie zgloszona w tym ter-
minie, lekarz moze zosta¢ ukarany karg
w wysokosci do 10-krotnej wysokoéci mini-
malnego wynagrodzenia za prace.

Zniesiono obowiazek kontroli praktyki
przed rozpoczeciem dziatalnosci.

Ustawa stanowi rdwniez, ze odwolania
od decyzji Okregowej Rady Lekarskiej,
dotyczacych odmowy wpisu, odmowy
jego zmiany i wykreslenia wpisu z rejestru,
rozpatruje minister zdrowia. Podobnie
jak wezedniej stosuje si¢ w tych spra-
wach przepisy Kodeksu postepowania
administracyjnego.

Uwaga! Nowoscig jest wprowadzenie
dla praktyk lekarskich obowiazku posia-
dania regulaminu organizacyjnego.

W regulaminie organizacyjnym prak-
tyki lekarskiej okresla sie:

1) firme¢ podmiotu,

Prawniczy Newsletter

2) cele i zadania podmiotu,

3) rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz
zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych,

4) miejsce udzielania $wiadczen
zdrowotnych,

5) wysoko$¢ oplaty za udostepnienie
dokumentacji medycznej ustalonej w spo-
sOb okreslony w art. 28 ust. 4 ustawy z dnia
6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta,

6) organizacje procesu udzielania
$wiadczen zdrowotnych w przypadku
pobierania oplat,

7) wysoko$¢ oplat za udzielane swiad-
czenia zdrowotne inne niz finansowane
ze $rodkow publicznych.

Informacje opisane w pkt. 5) i 7) musza
by¢ podane do wiadomosci pacjentéw
(w sposOb zwyczajowo przyjety w tym
podmiocie).

Uwaga! Mimo Ze przepisy ustawy
weszly w Zycie 1 lipca 2011 r., rejestry prak-
tyk lekarzy prowadzone beda na dotych-
czasowych zasadach do 31 grudnia 2011 r.
Lekarze wykonujacy zawéd w ramach
praktyki zawodowej maja obowigzek dosto-
sowania swojej dzialalnosci do przepiséow
ustawy w terminie 12 miesiecy od dnia
wejécia jej w Zycie. Wnioski dostosowujace
wpis do wymagan nowej ustawy sa wolne
od oplat (czytaj rowniez - s. 14).

Ustawa uchylita réwniez przepisy
w ustawie o zawodach lekarza i lekarza den-
tysty dotyczace reklamy praktyk zawodo-
wych. Wprowadzita jednak przepis o iden-
tycznym brzmieniu jak dotychczasowe
regulacje w tym zakresie — lekarze prowa-
dzacy praktyki sa zobowigzani do poda-
nia do wiadomosci publicznej informacji
o zakresie i rodzajach udzielanych $wiad-
czen zdrowotnych. Tres¢ i forma tych infor-
macji nie mogg mie¢ jak poprzednio cech
reklamy. Pozbawiono jednak Naczelng Radg
Lekarska prawa okreslenia w uchwale infor-
macji o udzielanych $wiadczeniach.

Pomieszczenia i urzadzenia podmiotu
wykonujacego dziatalnos¢ leczniczg muszg
odpowiada¢ wymaganiom odpowiednim
do rodzaju wykonywanej dziatalnosci

leczniczej oraz zakresu udzielanych $wiad-
czen zdrowotnych. Okresli je minister
zdrowia w drodze rozporzadzenia. Mini-
ster zdrowia zostal rowniez upowazniony
do okreslenia standardéw postgpowania
medycznego w wybranych dziedzinach
medycyny lub w wybranych podmiotach
wykonujacych dzialalnoé¢ lecznicza.
Uwaga! Praktyki funkcjonujace w dniu
wejécia w zycie ustawy, ktore nie spelniaja
wymagan okres§lonych ustawa, sa zobo-
wiazane do dostosowania pomieszczen
iurzadzen do tych wymagan do 31 grud-
nia 2016 r. Do 30 czerwca 2012 r. nalezy
przedstawi¢ Okregowej Radzie Lekarskiej
program dostosowania praktyki do wyma-
gan ustawy. Program musi by¢ zaopinio-
wany przez wlasciwy organ Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej, opinia ta jest wyda-
wana w drodze decyzji administracyjnej.

Il. Nowe regulacje dotyczace
umoéw obowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnosci
cywilnej lekarza

Ustawa tgczy w sobie ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej lekarza prze-
widziane dotad trzema ustawami: indywi-
dualne OC lekarza, OC podmiotu, ktéremu
podzlecono $wiadczenie ustug na podstawie
ustawy o ZOZ, OC podmiotu zwigzanego
umowg z NFZ.

Uwaga! Lekarze zawiera¢ beda tylko
jedna umowe ubezpieczenia.

Ubezpieczenie to obejmuje:

1) szkody bedace nastepstwem udzie-
lania §wiadczen zdrowotnych albo nie-
zgodnego z prawem zaniechania udzielania
$wiadczen zdrowotnych,

2) z tytutu zdarzen medycznych okre-
$lonych w przepisach o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta obejmuje zda-
rzenia medyczne w rozumieniu tej ustawy,
ktére mialy miejsce w okresie ochrony
ubezpieczeniowe;j.

Uwaga! Obowiazek ubezpieczenia
powstaje najpdzniej w dniu poprzedza-
jacym dzien rozpoczecia wykonywania
dzialalnosci leczniczej. Nie pozniej niz
w terminie 7 dni od zawarcia umowy

§

W ostatnim czasie weszly w zycie kolejne akty prawne, doty-
czace szeroko pojetej ochrony zdrowia, w tym regulujace sprawy
istotne dla lekarzy i lekarzy dentystow, pracujacych zaréwno
w zakladach opieki zdrowotnej — publicznych i niepublicznych,
jak i prowadzacych wlasne gabinety. I tak:

- 28 czerwca 2011 r., 1 stycznia 2012 r.i 1 lipca 2012 r. wchodza
W zycie przepisy ustawy z 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, $rod-
kow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz
wyrobéw medycznych (DzU 2011/122/696) — ustawa, w zakresie
wskazanych w tytule specyfikéw i przedmiotéw, okresla: 1) zasady,
warunki i tryb podejmowania decyzji administracyjnej o objeciu
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refundacja i uchylenia tej decyzji; 2) zasady ich finansowania, jesli

objete sa refundacja; 3) kryteria tworzenia pozioméw odplatnosci

i grup limitowych; 4) zasady i tryb oraz kryteria ustalania urzedo-

wych cen zbytu, a takze wysoko$¢ urzedowych marz hurtowych

iurzedowych marz detalicznych; 5) zasady ustalania cen w ramach

udzielania $wiadczen gwarantowanych; 6) zasady finansowania

ze srodkow publicznych; 7) obowiazki aptek, a takze zasady kon-

troli aptek; 8) obowiazki 0séb uprawnionych do wystawiania recept.
- 17 lipca 2011 r. weszlo w zycie rozporzadzenie ministra spraw

wewnetrznych i administracji z 18 maja 2011 r. w sprawie rodzaju

i zakresu oraz sposobu przetwarzania dokumentacji medycznej
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ubezpieczenia nalezy przekazac Izbie
Lekarskiej, jako organowi prowadzacemu
rejestr, dokumenty potwierdzajace zawar-
cie umowy ubezpieczenia wystawione
przez ubezpieczyciela.

W ustawie znalazl si¢ takze zapis,
ze obowiagzek ubezpieczenia od odpowie-
dzialnosci cywilnej nie narusza przepiséw
art. 120 Kodeksu pracy.

Ze wzgledu na to, ze lekarze maja juz
zawarte umowy obowiagzkowego ubezpie-
czenia na dotychczas obowiazujacych zasa-
dach, nowe przepisy dotyczace ubezpieczen
stosuje sie od dnia 1 stycznia 2012 r. Jezeli
umowa obowigzkowego ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej zostata zawarta
na okres, ktory konczy sie po dniu 1 lipca
2011 r., nowg umowe ubezpieczenia odpo-
wiedzialnosci cywilnej zawiera si¢ najpdz-
niej w ostatnim dniu okresu obowigzywa-
nia dotychczasowej umowy, nie pdézniej
jednak niz do dnia 31 grudnia 2012 r. Nie
trzeba wigc natychmiast zawiera¢ nowych
umow i mozna spokojnie czekaé, az zakon-
czy si¢ okres, na ktory zostaly zawarte.

IIl. Inne regulacje ustawy wazne
dla lekarzy

1. Podmioty lecznicze, ktdre sa zobo-
wiazane do stosowania przepisu ustawy
- prawo zamoéwien publicznych z 29 stycz-
nia 2004 r. - moga udzieli¢ zamoéwienia
na udzielanie w okreslonym zakresie
$wiadczen zdrowotnych podmiotowi
wykonujacemu dziatalnos¢ lecznicza lub
osobie legitymujacej si¢ nabyciem facho-
wych kwalifikacji do udzielania §wiadczen
zdrowotnych w okre$lonym zakresie lub
okreslonej dziedzinie medycyny.

Przedmiot zamoéwienia nie moze
wykraczaé poza rodzaj dziatalnosci lecz-
niczej oraz zakres $wiadczen zdrowotnych
wykonywanych przez obie strony. Wyboru
przyjmujacego zamdwienie dokonuje si¢
w trybie konkursu ofert, do ktdrego stosuje
sie odpowiednio zasady obowigzujace przy
prowadzeniu konkurséw ofert przez NFZ.
Z przyjmujacym zamoéwienie, wylonionym
w trybie konkursu ofert udzielajacy zamo-
wienia zawiera umowe na czas udzielania

§

w zakladach opieki zdrowotnej utworzonych przez ministra wlasci-
wego do spraw wewnetrznych (DzU 2011/125/712).

- 6lipca 2011 r. (z mocg od 1 stycznia 2011 r.) weszlo w zycie
rozporzadzenie Rady Ministréw z 1 czerwca 2011 r. w sprawie
wysoko$ci maksymalnego wynagrodzenia konsultantéw krajowych

i wojewddzkich (DzU 2011/129/736).

$wiadczen zdrowotnych w okreslonym
zakresie lub na czas okreslony. Umowa

nie moze by¢ zawarta na okres krétszy niz

3 miesigce, chyba ze rodzaj i liczba $wiad-
czen zdrowotnych uzasadniajg zawarcie
umowy na okres krdtszy. (Przepisy te wpro-
wadzaja podobna konstrukeje, jak regulacje
dotyczace udzielenia zamoéwienia na $wiad-
czenia zdrowotne w art. 35a ustawy o zakla-
dach opieki zdrowotnej, ktdra stracita moc).

Uwaga! Umowy o udzielenie zaméwie-
nia zawarte na podstawie art. 35a ustawy
0 ZOZ wykonywane w dniu 1 lipca 2011 r.
zachowuja wazno$¢ po tym dniu przez
okres, na jaki zostaly zawarte.

2. Podmiot leczniczy, wykonujacy
dzialalnos¢ lecznicza w rodzaju sta-
cjonarne i calodobowe §wiadczenia
zdrowotne moze - w zakresie §wiadczen
zdrowotnych finansowanych ze srodkow
publicznych - czasowo zaprzesta¢ dzialal-
nosci leczniczej.

Czasowe zaprzestanie dziatalnosci,
na okres nieprzekraczajacy 6 miesiecy,
moze by¢:

1) catkowite,

2) czg$ciowe, w zakresie jednej lub wie-
cej jednostek lub komdrek organizacyjnych
przedsiebiorstwa tego podmiotu, zwigzanych
bezposrednio z udzielaniem tych $wiadczen.

Czasowe zaprzestanie dziatalnosci lecz-
niczej, o ktéorym mowa w pkt. 1 (czyli catko-
wite), wymaga zgody wojewody.

W przypadku czasowego zaprzestania
dzialalnosci leczniczej calkowicie lub cze-
$ciowo, bez zachowania trybu okres$lonego
w ustawie (art. 34), wojewoda naklada,

w drodze decyzji administracyjnej, na kie-
rownika tego podmiotu kare pienigzna

w wysokosci do trzykrotnego miesiecznego
wynagrodzenia tej osoby, wyliczonego

na podstawie wynagrodzenia za ostatnie

3 miesiace poprzedzajace miesigc, w ktérym
nalozono kare. Decyzji nadaje sie rygor
natychmiastowej wykonalno$ci.

3. Obowiazek noszenia identyfikato-
réw w szpitalach.

Lekarze (a takze inne osoby) zatrud-
nieni w szpitalu oraz pozostajacy w sto-
sunku cywilnoprawnym z podmiotem

leczniczym, ktérego przedsiebiorstwem
jest szpital, sa obowigzane nosi¢ w widocz-
nym miejscu identyfikator zawierajacy
imie i nazwisko oraz funkgcje tej osoby.
Pacjentdw szpitala zaopatruje si¢ w znaki
identyfikacyjne.

4. Zmiany dotyczace konkurséw.

Konkursy przeprowadza si¢ obo-
wigzkowo wylacznie w podmiocie leczni-
czym nie bedacym przedsiebiorca (czyli
w SP ZOZ lub jednostkach budzetowych).
W tych podmiotach przeprowadza si¢
konkursy na stanowisko: kierownika
oddziatu, zastepcy kierownika oddziatu,
w przypadku gdy kierownik nie jest leka-
rzem, ordynatora, naczelnej pielegniarki
lub przetozonej pielegniarek, pielegniarki
oddziatowej. Jednak w przypadku, gdy
zgodnie z regulaminem organizacyjnym
oddziatem kieruje lekarz nie bedacy ordy-
natorem, na stanowisko lekarza kierujacego
oddziatem, konkursu nie przeprowadza
sie. Ustawa wprowadza zatem wprost moz-
liwo$¢ wprowadzenia takiej organizacji
pracy oddziatéw, w ktorej ich praca kie-
ruje lekarz nie bedacy ordynatorem. Taka
organizacja pracy oddzialéw musi jednak
wynika¢ z regulaminu organizacyjnego
calej placowki. W takiej sytuacji kierownik
placéwki ma pelng swobode w wyborze
kierujacego oddzialem.

5. Ujednolicenie czasu pracy lekarzy
w podmiotach leczniczych.

Ustawa stanowi, ze tylko do 1 lipca
2014 r. ze skroconego do 5 godzin na dobe
i przecigtnie 25 godzin tygodniowo korzy-
sta¢ beda lekarze pracujacy w komoérkach
organizacyjnych radiologii, radiotera-
pii, medycyny nuklearnej - stosujacych
w celach diagnostycznych lub leczniczych
7rédla promieniowania jonizujacego, fizy-
koterapii, patomorfologii, histopatologii,
cytopatologii, cytodiagnostyki, medycyny
sadowej lub prosektoriow. Ale i to pod
warunkiem faktycznego wykonywania
czynnosci okreslonych w ustawie.

opr. Jarostaw Klimek
radca prawny OIL w Lodzi

Prawniczy Newsletter

w ochronie zdrowia (DzU 2011/133/774) - zmiany dotycza zakresu
stosowania rozporzadzenia - stosuje si¢ je obecnie w panstwowych
jednostkach budzetowych dzialajacych w ochronie zdrowia utwo-
rzonych przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia oraz w woje-
wodzkich centrach zdrowia publicznego; zmieniono réwniez tabele

miesiecznych stawek wynagrodzenia zasadniczego.

- 13 lipca 2011 r. weszto w zycie rozporzadzenie ministra pracy
i polityki spotecznej z 10 czerwca 2011 r. zmieniajace rozporzadze-
nie w sprawie warunkéw wynagradzania za prace i przyznawania

innych $wiadczen zwigzanych z praca dla pracownikéw zatrud-
nionych w niektorych jednostkach sfery budzetowej dzialajacych
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Lekarz pyta - prawnik OIL

odpowiada

Inaugurujemy nowy cykl krétkich informacji prawniczych, kierowanych do naszych
czytelnikédw. Na tamach ,Panaceum” publikowa¢ bedziemy odpowiedzi naszych izbo-
wych prawnikéw na konkretne pytania zadawane przez lekarzy i lekarzy dentystéw —

cztonkéw naszej Izby.

Pytanie: - Jestem wlascicielem gabi-
netu prywatnego prowadzonego w ramach
indywidualnej praktyki, jednoczeénie
pracuje w NZOZ-ie, ktory posiada kon-
trakt z Narodowym Funduszem Zdrowia
na udzielanie §wiadczen medycznych
finansowanych ze §rodkéw publicznych.
Czy na podstawie obowiazujacych prze-
pisow prawa moge w ramach gabinetu
podpisa¢ umowe z NFZ o udzielanie
$wiadczen zdrowotnych finansowanych
ze $srodkow publicznych. Z informacji uzy-
skanych w Funduszu wynika, Ze nie jest
to dopuszczalne. Prosze o odpowiedz.

Odpowiedz: - Na powyzej zadane pyta-
nie odpowiedzi nalezy szuka¢ w przepisach
ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze §rodkéw publicznych,
tj. wart. 132 ust. 3 ww. ustawy.

Przepis ten wprowadza podmiotowe
wylaczenie dla lekarza pracujacego u $wiad-
czeniodawcy, ktory zawarl jednoczesnie
indywidualng umowe o udzielanie $wiad-
czen opieki zdrowotnej z Narodowym
Funduszem Zdrowia - co do zawarcia takiej
umowy. Zakaz dotyczy tych lekarzy, ktorzy
- oprocz pracy u takiego $wiadczeniodawcy
- wystepuja w postepowaniu konkurso-
wym przed NFZ prowadzac indywidualna
praktyke lekarska lub praktyke prowadzong
w formie prawnej spotki cywilnej (bo wtedy
strong umowy sa wszyscy wspolnicy spétki
cywilnej), przy czym nie ma znaczenia
czy dzialalno$¢ jest prowadzona w formie
NZOZ-u, czy tez nie.

Jednocze$nie odnotowac nalezy, ze taka
stylizacja przepisu dopuszcza mozliwos¢

ominiecia zakazu przez spolki jawne,
partnerskie albo spétki kapitalowe. Inter-
pretacja ta jest zgodna z literalnym brzmie-
niem przepiséw. Oznacza to w praktyce,
ze jedynie zmiana formy prawnej prowa-
dzonej dziatalnoéci, np. ze spotki cywilnej
na spolke partnerska, jawna albo kapita-
towa prowadzi do istotnej zmiany sytuacji
prawnej §wiadczeniodawcy, dajac mu moz-
liwo$¢ przetamania zakazu wynikajacego
ze wspomnianego art. 132 ust. 3, co jednak
nie wyklucza w konkretnej sytuacji istnie-
nia konfliktu intereséw i wystapienia sytu-
acji naduzycia prawa.
Zakaz okreélony w art. 132 ust. 3 ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej,
z mocy kolejnego art. 133 tej ustawy, obej-
muje réwniez podwykonawcéw i oznacza,
ze $wiadczeniodawca nie moze zlecaé
wykonywania ustug bedacych przedmio-
tem umowy z NFZ osobom realizujacym
umowe u innego $wiadczeniodawcy NFZ.
Co jednak nie stoi na przeszkodzie, aby
lekarz udzielal §wiadczen zdrowotnych,
np. raz w szpitalu, raz w przychodni, nawet
jesli obydwie placoéwki realizuja kontrakty
z Funduszem.
Pawet Lenartowicz
prawnik OIL w Lodzi

Podstawa prawna: — ustawa z 27 sierp-
nia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowot-
nej finansowanych ze srodkéw publicznych;
rozporzadzenie ministra zdrowia z 6 maja
2008 r. w sprawie ogdlnych warunkéw
umow o udzielanie $wiadczen opieki zdro-
wotnej (DzU z 13 maja 2008 r.).

Nowela ustawy
o odpadach

W ,,Panaceum” nr 5/2011 r. informowa-
lismy, ze Sejm zajat si¢ nowelizacjg zapiséw
ustawy o odpadach z 27 kwietnia 2007 r.
(po zmianach wprowadzonych w minionym
roku). Chodzilo o uchylenie kontrowersyj-
nego ust. 3 wart. 79¢, ktéry wprowadzat
jednolita, drakonska kare administracyjna,
w wysokosci 10 tys. zI dla posiadacza odpa-
déw, jesli nie ztozyt on w terminie stosow-
nego sprawozdania o ich utylizacji. Nowela
zostala uchwalona przez Sejm 28 kwietnia
2011 r. i opublikowana w DzU z 2011 r.,
nr 138, poz. 809, a weszta w zycie po uptywie
czternastu dni od ogloszenia.

Nowe przepisy stanowia, jezeli posia-
dacz odpaddéw nie przekaze do Urzedu
Marszatkowskiego zbiorczego zestawie-
nia danych o odpadach w ustawowym
terminie do 15 marca kazdego roku za
rok poprzedni, podlega karze pienigz-
nej w wysokoséci 500 zt. W decyzji o jej
wymierzeniu marszalek wojewodztwa
okresla termin przekazania wspomnia-
nego zestawienia, nie krétszy niz 14 dni.

W przypadku niezachowania réwniez i tego
terminu posiadacz moze by¢ ukarany kara
w wysokosci 2 tys. zt. Kara w tej wysoko$ci
moze by¢ wymierzana wielokrotnie, z tym
ze laczna wysoko$¢ wszystkich kar za dany
rok kalendarzowy nie moze przekroczy¢

10 tys. z1.

Nowela jest korzystna dla gabinetow
lekarskich i dentystycznych. Tym samym
rozwigzanie znalazl tzw. §mieciowy problem,
ktéremu na famach ,, Panaceum” poswieci-
lismy sporo miejsca, wspierajac — wspolnie
z wladzami naszej Izby - lekarzy, a zwlaszcza
lekarzy dentystow prywatnie praktykujacych
w ich protestach, dotyczacych naklada-
nia na gabinety lekarskie drakonskich kar
finansowych.

(ns)

W sprawie rejestracji nowej
formy praktyki lekarskiej

- organy prowadzqce rejestry praktyk (w tym okregowe rady
lekarskie w zakresie praktyk lekarskich) prowadzq je na dotychczaso-
wych zasadach do 31 grudnia 2011 r.;

- lekarze wykonujgcy zawod w ramach praktyki zawodowej

W zwiazku ze zblizajacym sie okresem kontraktowania
$wiadczen zdrowotnych oraz watpliwo$ciami interpretacyjnymi,
wynikajacymi z wejécia w zycie ustawy o dzialalno$ci leczniczej,
prezes ORL w Lodzi — dr n. med. Grzegorz Mazur przekazal dyrek-
torom wszystkich zakladéw opieki zdrowotnej na terenie woje-
wodztwa todzkiego opinie prawng radcy prawnego OIL w Lodzi
do wykorzystania. Czytamy w niej m.in.

1 lipca 2011 roku weszta w Zycie ustawa z 15 kwietnia 2011 roku
- o dzialalnosci leczniczej (DzU nr 112, poz. 654). Wprowadzila ona
mozliwos¢ wykonywania dziatalnosci leczniczej przez lekarza w for-
mie indywidualnej praktyki lekarskiej wylgcznie w przedsiebiorstwie
podmiotu leczniczego na podstawie umowy z tym podmiotem. Jedno-
cze$nie ustawa stanowi w art. 208, zZe:
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dostosujg swojg dziatalnos¢ do przepisow ustawy (w tym w zakresie
formy prowadzonej praktyki) w terminie 12 miesigcy od dnia wejscia
w zycie ustawy.

Wobec powyzszego, lekarze ubiegajgcy sig¢ o zawarcie umowy
z podmiotem leczniczym, ktorzy posiadajg zaswiadczenie o wpisie
do rejestru praktyk prywatnych ,na wezwanie”, wydane na podsta-
wie dotychczasowych przepiséw, nie muszq w chwili obecnej posia-
da¢ zaswiadczenia o wpisie do rejestru podmiotow wykonujgcych
dziatalnos¢ leczniczg w formie indywidualnej praktyki lekarskiej
wylgcznie w przedsigbiorstwie podmiotu leczniczego na podstawie
umowy z tym podmiotem. Obowigzek taki pojawiat si¢ bedzie stop-
niowo od 1 stycznia 2012 r. Przepisy dotyczgce form wykonywania
zawodu lekarza i ich rejestracji obowigzywac bedg w petni dopiero
od 1 lipca 2012 .
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NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI

Projekt “Wiedza to lepsze leczenie” wspétfinansowany ze srodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

WIEDZA TO LEPSZE LECZENIE Aleksandra Korzeniewska-Eksterowicz

FUNDACJA GAJUSZ - HOSPICJUM DOMO-
WE DLA DZIECI ZIEMI £ODZKIEJ

W latach 2009-2011 roku Fundacja
GAJUSZ prowadzaca Hospicjum Domowe dla Dzie-
ci Ziemi todzkiej realizowata projekt WIEDZA TO
LEPSZE LECZENIE. Projekt byt wspotfinansowany
ze Srodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskie-
go Funduszu Spotecznego - Program Operacyjny Ka-
pitat Ludzki (priorytet VIII, dziatania 8.1.1.). Miat cha-
rakter szkoleniowy, dotyczyt opieki paliatywnej nad
dziec¢mi, ktora jest w pediatrii dziedzing szczegding
i stosunkowo nowa. Aby dzieci dotknigte cigzka
i nieuleczalng chorobg mogty byc objete wielospecja-
listyczna, catosciowg opieka paliatywng lekarze i pie-
legniarki w szpitalach, poradniach specjalistycznych
i poradniach POZ, musza mie¢ $wiadomo$¢ czym
jest pediatryczna opieka paliatywna (POP). Z powo-
du niedostepnosci do szkolen z zakresu POP, lekarze
i pielegniarki pracujgcy w oddziatach pediatrycznych,
poradniach specjalistycznych i podstawowej opie-
ce zdrowotnej nie sg wystarczajgco przygotowani
do opieki nad dzieckiem z chorobg nieuleczalng.
Projekt przygotowany przez Fundacje GAJUSZ wpi-
sywat sig w potrzebg ksztalcenia w tej dziedzinie,
dajgc mozliwos¢ podniesienia kwalifikacji zawo-
dowych personelu medycznego w wojewddztwie
todzkim, zaangazowanego w opieke nad dzie¢mi
nieuleczalnie chorymi.

Adresatami projektu byli lekarze i pielg-
gniarki z oddziatéw pediatrycznych, neonatologicz-
nych i ginekologiczno potozniczych, poradni POZ
i poradni specjalistycznych. Na etapie przygotowania
projekiu zatozono nastepujace cele:

CEL OGOLNY:

Uzyskanie poprawy dostepnosci do domowej opieki
paliatywnej nad dzie¢mi w wojewddztwie todzkim
ze szczegdlnym uwzglednieniem paliatywnej opieki
perinatologicznej.

CELE SZCZEGOLOWE:
1. Objecie domowa opieka paliatywna docelo-
wo 35 dzieci miesigcznie z wojewodztwa t0dz-
kiego ze szczegélnym uwzglednieniem opieki
perinatologicznej.
2. Zmiana postaw personelu medycznego
wobec obejmowania dzieci opieka paliatywna.

3. Wypracowanie modelu postepowania kon-
sultacyjnego z rodzing, w ktérej rozpoznano pre-
natalnie letalna wade ptodu.

4. Podniesienie poziomu wiedzy wybranych
grup lekarzy i pielegniarek w zakresie pedia-
trycznej opieki paliatywne;.

GAJUSZ

fundacja

Realizator Projektu

REZULTATY PROJEKTU

W ramach projektu zorganizowano 9 szkolen teo-
retycznych, dodatkowo uczestnicy mieli mozliwos¢
odbycia 2-tygodniowej praktyki Klinicznej w Hospi-
cjum Domowym dla Dzieci Ziemi +ddzkiej. W pro-
jekcie wzieto udziat 451 osdb w tym 68 lekarzy,
374 pielegniarki i 9 pofoznych, z czego wigkszos¢
stanowity kobiety (97%). W roku 2010 i pierwszej
potowie roku 2011 systematycznie wzrastata licz-
ba dzieci objetych opieka Hospicjum Domowego
dla Dzieci Ziemi tddzkiej. W czerwcu 2011 Ho-
spicjum opiekowato sig 37 dzieci. W latach 2010-
2011 zaobserwowano poprawg w dostepnosci
do perinatalnej opieki paliatywnej. W poréwnaniu
do lat 2005-2009 - zaobserwowano wzrost licz-
by dzieci w pierwszym roku zycia, kierowanych
do opieki paliatywnej. W okresie 2005-2009
do Hospicjum skierowano 29 dzieci w najmtodszej
grupie wiekowej (Srednio 5,8 chorych w roku),
natomiast w roku 2010 do Hospicjum przyjeto
10 dzieci przed ukoriczeniem 12. miesigca zycia,
a w pierwszym potroczu 2011 odnotowano juz
8 nowych przyje¢ w tej grupie wiekowej. Dzieci kie-
rowane s3 dodomowej opieki paliatywnej glownie
z oddziatéw Uniwersyteckiego SzpitalaKlinicznego
nr 4 oraz Instytutu Centrum Zdrowia Matki Polki.

Nalezyzwroci¢uwagenafakt,zepracowni-
cy obu osrodkow aktywnie uczestniczyliw szkoleniach
w ramach projektu i stanowili tacznie 28 % ogétu
beneficjentow. Dodatkowo w trakcie trwania pro-
jektu, dzieki wspdtpracy z Zakfadem Diagnostyki
i Profilaktyki Wad Wrodzonych ICZMP, udafo sig
wypracowaé model postepowania z rodzing, u ktd-
rej w trakcie cigzy rozpoznano wade letalng ptodu
kwalifikujgcg dziecko do opieki paliatywnej po uro-
dzeniu. Propozycja tego modelu byta przedstawiana
i omawiana podczas szkolen w ramach projektu
oraz dodatkowo przedstawiana w trakcie innych
spotkar naukowo-szkoleniowych i podczas zaje¢
ze studentami Uniwersytetu Medycznego w todzi.

Przed rozpoczeciem szkolenia i po jego
zakonczeniu uczestnicy wypetniali anonimowe an-
kiety badajgce poziom wiedzy poruszanej na szko-
leniu z zakresu POP i postawy wobec tej dziedziny
pediatrii. Wszyscy uczestnicy szkolenia wypenili
ankiety; do ostatecznej analizy zakwalifikowano 384
poprawnie wypetnione komplety ankiet.

Blisko 40% badanych przed szkoleniem
uzyskato wynik ponizej 50 punktow w skali od 0 do
100 punktdw. Zaobserwowano bezwzgledny wzrost
poziomu wiedzy po szkoleniach u 97% wszystkich
badanych; po szkoleniach tylko 10 0s6b (2,4%) uzy-
skato oceng najnizsza.

Zaobserwowano tez istotne  zmia-
ny w zakresie postaw wobec POP, w szczegol-

www.gajusz.org.pl

nosci w odniesieniu do najmtodszych dzieci.
Po odbyciu szkolenia wigksza liczba respon-
dentow (64% vs 32% przed szkoleniem) wska-
zywata hospicjum domowe jako najwtasciwsza
forme opieki nad dzie¢mi, u ktorych zakorczono
leczenie przyczynowe, a rozpoznana choroba nie-
uchronnie prowadzi do przedwczesnego zgonu.
Po szkoleniach wigksza liczba respondentow (67%
vs 26%) wskazywata na mozliwos¢ odstapienia od
procedur i Srodkéw nadzwyczajnych w przypadkach
rozpoznania wad letalnych i przekazanie dziecka
do opieki paliatywnej. Respondenci pytani przed
szkoleniami o wybor postepowania w sytuacji, gdy
rozpoznanie wady letalnej dotyczytoby ich dziecka
rozwazali gtownie mozliwos¢ terminacji ciazy (34%)
oraz wdrozenie po porodzie procedur przediuza-
jacych zycie (29%). Jednoczesnie 25% badanych
wskazywato odpowiedz ,nie wiem”. Po szkoleniu
zmniejszyta sig liczba respondentéw rozwaza-
jacych terminacje cigzy (20%) i podejmowanie
Srodkow nadzwyczajnych (13%), a wzrosta liczba
respondentéw rozwazajgcych przekazanie dziec-
ka do hospicjum domowego (18%) oraz tych,
ktorzy wskazali odpowiedZ ,nie wiem” (43%).
Respondentom zadano réwniez pytanie dotycza-
ce akceptowanych przez nich warunkéw dopusz-
czajgcych aborcje. Uczestnictwo w  szkoleniach
nie miato wplywu na zmiane tych pogladow - wigk-
570$¢ respondentow (84%) akceptuje warunki do-
puszczajace dokonanie aborcji obowigzujgce w pol-
skim prawie. Uczestnicy projektu byli pytani o opinie
dotyczgce eutanazji i wspomaganego samobdjstwa.
Wigkszos¢ respondentow (89%) —niezaleznie od mo-
mentu wypetniania ankiety - deklarowato brak zgody
na eutanazje lub wspomagane samobojstwo za-
réwno w przypadku pacjentéw jak i wtasnej osoby.
Po szkoleniu wigcej 0s0b (92% vs 73% przed szko-
leniem) wskazywato na potrzebe uregulowan praw-
nych zwigzanych z tzw. ,testamentem zycia”.

Uczestnicy bardzo pozytywnie oce-
nili organizacje zajeC, miejsca szkolen, catering,
warto$¢ merytoryczng oraz przydatnosé zdobytej
wiedzy w pracy zawodowej. Dla wigkszosci re-
spondentéw tematyka poruszana w trakcie szko-
len byta tematyka nowg. Dodatkowo wigkszos¢
respondentow uwazata, ze szkolenia takie powin-
ny by¢ cykliczne, a tematyka pediatrycznej opieki
paliatywnej wigczona do programéw ksztatcenia
lekarzy i pielegniarek.

WNIOSKI

Dziatania podjete w trakcie trwania pro-
jektu byty skuteczne. Zrealizowano wszystkie cele
sformutowane na etapie planowania projektu.

Instytucja Posredniczaca
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Portrety niepospolitych medykow

Aleksander Sibilski

To nie jedyny przypadek w $wiecie
lekarskim, gdy zyciowe losy rzucaja medyka
do innego miasta, gdzie dzigki ofiarnej
pracy zyskuje dozgonny szacunek i pamiec.
Tak wladnie stalo si¢ w przypadku dr. med.
Aleksandra Sibilskiego, niemal przez cate
zycie zwigzanego z Rawg Mazowiecka.

Jego rodzina wywodzita si¢ z wielko-
polskiego Kosciana (dziadek Hipolit byt
znanym bojownikiem o polsko$¢ w zaborze
pruskim), ale za patriotyczng dziatalno$¢
przeniesiono ja w glab Niemiec, gdzie
wydawala si¢ mniej grozna. Tu, w Bochum,
w 1907 r. przychodzi na §wiat Aleksander
Sibilski. Co prawda pierwsze nauki pobiera
w szkole niemieckiej, ale w rodzinnym
domu dbaja, by umial méwic¢ po polsku
i znal historie swojej prawdziwej ojczyzny.

Gdy ,wybucha Polska” w 1918 r., rodzina
jego powraca do Poznania. Aleksander
rozpoczyna nauke w Gimnazjum Swietego
Jana Kantego, a potem studiuje medycyne
na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu
Poznanskiego (lata 1929-1935). Po uzyska-
niu dyplomu lekarza pracuje w Okregowym
Szpitalu Wojskowym w Poznaniu.

Podobnie jak wielu medykow, w koncu
sierpnia 1939 r. zostaje zmobilizowany, ale
nie udaje mu sie dotrze¢ do Gdyni, ktéra
figuruje w jego przydziale stuzbowym.
Trwa zamet i batagan, drogi przepetnione
sa wojskiem i uciekinierami. Z Warszawy
udaje mu si¢ dotrze¢ jedynie do Torunia,
gdzie z konieczno$ci dolacza do innej jed-
nostki wojskowej. Bierze udzial w stynnej
bitwie nad Bzura. Po klesce naszej armii
przedziera si¢ na wschod, majac nadzieje
na ucieczke do Rumunii.

Gdy 17 wrzeénia 1939 r. Zwiazek
Radziecki zajmuje wschodnie tereny Polski,
wydaje sie, iz Sibilski podzieli los tysigcy
rodakéw w mundurach, ktdérzy zostaja
zamknigci w obozach, a potem zamor-
dowani, m.in. w Katyniu. W pore ostrze-
zony, dzigki pomocy rodakéw otrzymuje
cywilne ubranie i ucieka na zachéd, liczac

na dotarcie do Poznania. Towarzyszy mu
kolega farmaceuta — Feliks Radzinski.
Maszeruja gléwnie noca, zywia sie tym,
co znajduja na polach. Niestety, w Rawie
Mazowieckiej wpadaja w rece hitlerowcow.
W tym czasie Rawa jest miastem jen-
cow wojennych. Tu, na terenie dzisiejszego
nadrzecznego parku, znajduje sie wielki

obdz, w ktérym przebywaja tysigce polskich
zolnierzy wzietych do niewoli po bitwie nad

Bzura. Wielu z nich jest rannych, wymaga
opieki lekarskiej. Przebywaja pod gotym
niebem lub w namiotach. Sibilski trafia

do szpitala dla polskich jencow. Nie zdaje
sobie jeszcze sprawy z tego, ze zaczyna sie
jego rawski etap — najdtuzszy i najwazniej-
Szy w Zyciu.

W niewielkim i wiekowym szpitaliku,
ktéry nie jest przystosowany do leczenia tak
duzej liczby jencow, Sibilski dwoi si¢ i troi.
Pomagaja mu napotkani jego studenci, kto-
rzy przebywali w poznanskim szpitalu woj-
skowym na praktykach lekarskich. Wkrotce
dzigki ofiarnej pracy i trosce o pacjentow
zostaje wybrany przez personel komen-
dantem szpitala jenieckiego. Rozmawia
z Niemcami, walczy o lekarstwa, pomaga
wielu oficerom w ucieczce z Rawy. Jedno-
cze$nie leczy miejscowa ludnoé¢, pomagajac
szczegolnie przesladowanym Zydom. Dzieki
Sibilskiemu udaje si¢ zbiec z grodu nad Rawg
m.in. znanemu przedwojennemu pitkarzowi
krakowskiej Wisly, reprezentantowi naszego
kraju na olimpiadzie w Paryzu w 1924 r. -
ppik. WP Henrykowi Reymanowi.

Gdy szpital jeniecki zostaje zlikwido-
wany, doktor Sibilski wyjezdza do War-
szawy, gdzie bierze czynny udzial w ruchu
oporu. Po klesce Powstania Warszawskiego
opuszcza stolice, by kilka miesigcy pozniej,
w styczniu 1945 r., juz po wyzwoleniu miasta
spod panowania hitlerowcéw, rozpoczaé
prace w rawskim szpitalu. Brakuje wowczas
medykéw, wiec Sibilski jest nie tylko inter-
nista i leczy choroby zakazne, ale tez dyzu-
ruje w pogotowiu ratunkowym i obstuguje

aparat rentgenowski. Jak wspominajg zar-
tobliwie starsi rawianie, jest w tym czasie
»jednoosobowa stuzbg zdrowia”. Pracuje
niezwykle ofiarnie, w czym pdzniej pomaga
mu doktor Konstanty Dobrowolski. Niejed-
nemu z rawian ratuje wowczas zycie. Mimo
wielu obowigzkow, znajduje rowniez czas

na wychowywanie wielu mlodych specjali-
stow. Cho¢ otrzymuje propozycje powrotu
do Poznania i robienia kariery naukowej

w Klinice AM, pozostaje wierny Rawie.

A 7e ceni sobie bezpo$redni kontakt z pacjen-
tami, nie zgadza si¢ tez na objecie stanowiska
dyrektora rawskiego szpitala. Jak méwi, woli
prace z ludzmi, a nie ,,z papierkami”.

W wolnych chwilach ttumaczy zachod-
nig literature lekarska, by stuzyla ona pol-
skim medykom, wspomaga finansowo raw-
skie organizacje spoleczne i instytucje (OSP,
PCK, Dom Dziecka), organizuje i dyryguje
chérami. Cieszy sie olbrzymim autorytetem
wérdd mieszkancow, co zawdziecza praw-
dziwemu powolaniu lekarskiemu i pasji,

z jakg wykonuje zawdd i stuzy ludziom.

W 1980 r. doktor Aleksander Sibilski
przechodzi na zastuzong emeryture, trzy
lata p6Zniej umiera i pochowany zostaje
na cmentarzu w swojej ukochanej Rawie
Mazowieckiej. Dwadzie$cia lat pdzniej jego
sylwetke przypomina Towarzystwo Przy-
jaciol Ziemi Rawskiej, zaliczajac Doktora
do zastuzonych rawian XX wieku.

Ryszard Poradowski

Uwaga! Absolwenci Wydziatu Lekarskiego AM
w todzi - rocznik 1947-1952

Szescdziesiat lat po dyplomie

Serdecznie zapraszamy Kolezanki i Kolegdw (rocznik 1947-1952)
na uroczyste spotkanie z okazji sze$¢dziesieciolecia ukoriczenia Akade-
mii Medycznej w todzi. Z tej okazji 19 maja 2012 r., 0 godz. 14:00, zapra-
szamy na tradycyjny obiad w restauracji Osrodka Szkoleniowo-Konfe-
rencyjnego Uniwersytetu £édzkiego, ul. Kopcinskiego 16/18. Koszty
uczestnictwa: absolwenta (obiad plus pamigtkowy dyplom) 110,00 zt,
osoby towarzyszacej - 90,00 zt, sktadka na Stowarzyszenie Absolwen-
téw — 24,00 zt. Ostateczny termin zgtoszenia do dnia 1 marca 2012 .

16 PANACEUM

Prosimy o wptacanie wymaganej kwoty do konca lutego 2012r.
w sekretariacie Stowarzyszenia (UM w todzi, al. Kosciuszki 4, pok. 35) lub
na konto: Stowarzyszenie Absolwentéw Akademii Medycznej i Uniwer-
sytetu Medycznego w todzi, PKO BP I/O £6dz nr 76 1020 3352 0000 1202
0009 9499 z dopiskiem , Absolwent Wydziatu Lekarskiego 1952 roku”.
Kolezanki i Koledzy, poniewaz korzystamy z bazy adresowej
z poprzednich lat, prosimy o osobiste zaangazowanie i informowanie
0 naszym spotkaniu absolwentéw naszego rocznika, z ktérymi jeste-
scie w kontakcie osobistym, telefonicznym czy mailowym.
Serdecznie zapraszamy w imieniu Komitetu Organizacyjnego.

Kontakt:
Stowarzyszenie Absolwentow AM,
tel. 42 639 39 39 (Janina Paszotta-Ostrowska)
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Sezon letni mielismy (i nadal mamy)
szczegdlnie narowisty, aura data nam
dobrze w kos¢, a tzw. zjawisk pogodowych
bylo wigcej, niz by$my sobie mogli zyczy¢.
Z tego nattoku spraw wszelakich chciala-
bym wylowi¢ przynajmniej niektore, dla
przypomnienia tego, cosmy przetrwali,
przeczytali, ocenili, co nas bulwersowalo
lub nie, ale przeciez zaistniato. Wiadomo,
ze pamiec ludzka jest niezbyt trwala i juz
za pare dalszych miesigcy pewnie wiele
- imoze nawet do$¢ waznych spraw — uleg-
nie zapomnieniu. Zycie wciaz goni, nowe
problemy przystaniaja te wezeéniejsze, poza
tym chetnie odktadamy ad acta wszystko,
co nie dotyczy nas bezposrednio.

A jednak warto dostrzec przynajmniej
niektére, zwlaszcza niepokojace sygnaty
i pochyli¢ si¢ nad tym, co wazne. Oto
kilka dos¢ istotnych tematéw do przemy-
§lenia, pytan i komentarzy do dyskusji
oraz naszych, lekarskich spraw do pilnego
zalatwienia:

a) W tym roku co czwarty uczen oblal
mature - taka jest okrutna prawda.

(Cho¢ by$my nawet nie mieli potomstwa
w wieku maturalnym, to przeciez dla nas
wszystkich powinno by¢ istotne pytanie,
dlaczego tak sie dzieje i co dalej? Zaistniala
sytuacja wzbudza uzasadniony lgk.)

b) Co$ niedobrego dzieje si¢ z syste-
mem edukacji.

(Efekty wida¢ gotym okiem, ale kon-
kretnie co jest w tym systemie niedobre,
to juz nie nasza sprawa? A jednak nasza!
Przeciez juz ta tragiczna statystyka matu-
ralna stanowi pow6d do uzasadnionego
niepokoju i powinna sktania¢ przynajmniej
do podje¢cia proby analizy stanu faktycz-
nego. Udawanie, ze ,wszystko gra”, moze
jedynie prowadzi¢ do samouspokojenia spo-
teczenstwa, ktore nadal bedzie poddawane
szkodliwym eksperymentom w dziedzinie
zle prowadzonego ,,procesu edukacji”, czyli
nieefektywnego nauczania.

¢) Pono¢ ponad polowa Polakow nie
tylko nie czyta ksiazek, ale nawet nie jest
w stanie przebrna¢ przez kilkustronicowy
tekst.

(Ustuzna prasa przestrzega, ze jesli
szybko nie poradzimy sobie z odwrotem
rodakéw od ksigzek, zapewne dopadnie
nas rodzaj cywilizacyjnej zapasci. Calkiem
prawdopodobne, tylko dlaczego w takim
razie tak wéciekle wysrubowano VAT na to,
co zagrozone? Przeciez wskutek tego ceny
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ksiazek rosng jak ogtupiale. Kogo bedzie
sta¢ na takie wydatki? Czy to jest wlasciwa
i madra polityka ,,pro”?

d) Prokuratura za plagiat kary sie nie
domaga.

(No wlaénie, oto konkluzja po zakon-
czeniu pewnego procesu, o ktérym nie-
dawno bylo tak glosno w naszym kraju.
Dziwne... A zdawalo si¢ nam, ze plagiat jest
wyjatkowo podla kradzieza, bo popelniang
przez osoby, ktore doskonale zdajg sobie
sprawe z tego, co czynig i wiedzg z jakich
pobudek. Wszak przywlaszczanie cudzej
mys$li tworczej, wartosci intelektualnych,
naukowych itp. nie dotyczy zwyktych zlo-
dziei, lecz wysublimowanych przestepcow
(tak!), majacych o sobie wysokie mniemanie
i czesto zajmujacych tez wysokie stanowiska
- nawet w hierarchii naukowej. Tymcza-
sem... Czyz nie wydaje sig, Ze obecnie jest
to tylko kwestia interpretacji nieco umow-
nej etyki? Czy takich ludzi nie powinno
sie przykladnie kara¢? - pytania raczej
retoryczne.)

e) Rozgorzala debata na temat szko-
dliwosci wielogodzinnej pracy lekarza,
zwlaszcza na dyzurach.

(Po nagtym zgonie anestezjologa, ktéry
dyzurowal ,,ciurkiem” przez pig¢ dni,
przypomina sie, ze pracujacy ponad miare
lekarze nie tylko szkodg sobie, ale sg zagro-
zeniem dla pacjentéw. To fakt, ale czy
ktokolwiek dbat o to, zanim Polska weszta
do struktur UE? Wszak w tamtych czasach
nieraz dyzurowali$my non stop dwa-trzy
dni i nawet po ciezkim, zabiegowym dyzu-
rze szef mogl, lecz nie musiat, zwolni¢
lekarza do domu. Brakowalo personelu,
wiec pracowalo si¢ na okraglo, a 6wcze-
sne zarobki byly wprost upokarzajace.
Jednak wtedy na jakiekolwiek dodatkowe
zatrudnienia trzeba bylo uzyska¢ zgode
pierwszego pracodawcy. Wolimy o tym nie
pamieta¢? Teraz zaistnial problem, co zro-
bi¢ z ,nadmiernymi pracusiami”, ktorzy
dla mamony narazaja wlasne zdrowie oraz
bezpieczenstwo podopiecznych. Prezes NIL
nieco zartobliwie zaproponowal wprowa-
dzenie tachometréw dla lekarzy. Pozosta-
wiam to bez komentarza.)

Czy zyjemy w zlym $wiecie? Czy nasz
$wiat sie zdefasonowal? By¢ moze, chociaz
wiadomo, ze na przestrzeni wiekow takze
dzialy sie przerdzne dranstwa i okropien-
stwa. Jednakze w dobie postepu wszelakiego

spojrzenie powakacyjne

mozna by sie spodziewaé réwniez postepu
w kulturze i obyczajach. Niestety, jako$ nie
idzie to w parze. Jednocze$nie aura si¢ nam
okrutnie zmienita, a ,,rozumna” interwencja
ludzka w sprawy przyrody ma tez, oczywi-
$cie, w tym swdj znaczacy udzial. Kazdego
dnia slyszymy o czym$ nieodwracalnym,
nad czym jedynie mozna si¢ uzali¢ lub
pokiwa¢ glowa, bo nic juz na to poradzi¢ si¢
nie da.

Liczne i przerazajace sa kleski zywio-
towe, tragiczne wypadki, a zwlaszcza zbrod-
nie. Te ostatnie, takze masowe — trudne
do zrozumienia, jak terroryzm - bywaja
popelniane w krajach dotychczas spokoj-
nych, dostatnich, nawet nie dotknigtych
wojnami. Obserwujemy tez liczne i przer6z-
nej wagi przestepstwa w krajach o nizszym
dobrobycie, lecz jakby bardziej nasaczonych
szlachetnymi ideatami, tradycjami (w tym
Polska). Trzeba jeszcze dodac kryzysy:
ekonomiczne, gospodarcze, ale i moralne...
Wszystkie te i inne ,,sktadowe” przyczyniajg
si¢ do powstawania takiego zla, od ktdérego
trudno uciec.

Kiedy$ napisata do mnie czytelniczka,
ktéra polajata mnie za moje czarnowidz-
two. Zarzucita mi, ze wcigz wynajduje
jakie$ negatywne, a nie pozytywne kwestie,
ze poruszam tematy dolujace, ze w ogole
pewnie to wszystko z powodu mojego
wieku, poniewaz zwykle staro$¢ wlasnie tak
wplywa na widzenie i ocene aktualiow. By¢
moze ta pani miata troche racji, po prze-
zyciu bowiem ilu$ tam dziesigtkéw lat,
ludzie jakby taskawiej oceniaja przesztosé
niz terazniejszo$¢, od ktérej wymagaja
wiecej, pewnie tez niektdre zjawiska widza
w innych barwach i sa do nich nastawieni
bardziej krytycznie niz mlodzi.

Jednak nie mozna negowac zlej rzeczy-
wistosci, gdy ona po prostu taka wiasnie
jest... Od nas samych i od dziatania naszych
nastepcow zalezy, jak ta rzeczywisto$é
bedzie sie dalej ksztaltowata, modelowala
oraz - co daj Boze - ulepszala.

Barbara Szeffer-Marcinkowska
tel. 42 686 28 10, e-mail: bsm3@tlen.pl

L6dz, 8 sierpnia 2011 r.
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Tam, po drugiej stronie,

jest tez lekarz...

Z listéw do redakcji El

Do redakcji ,Panaceum” i wszystkich, ktérym nie jest obojetne,
co sie dzieje z polska stuzba zdrowia (cz. ll)

Z uwaga przeczytalem artykul Pana
dr. n. med. Janusza Kajdosa pt. ,Zginat
czlowiek, szanse na przezycie zmniejszono
mu »z urzedu«”, zamieszczony w czerw-
cowym numerze ,Panaceum”. Miejmy
nadzieje, Ze stanie si¢ on wstepem do szer-
szej dyskusji na temat niedociggni¢¢ w orga-
nizacji naszej ochrony zdrowia, bo niestety
jest ich bardzo wiele i to my - lekarze
powinniémy o nich méwic najgtoénie;j.

W pelni zgadzam si¢ z J. Kajdosem,
ze czas oczekiwania na karetke jest czesto
skandalicznie dlugi. Z moich dyzurowych
doswiadczen wynika jednak, ze pdttorej
godziny opdznienia w transporcie chorego,
to w wojewddztwie t6dzkim codziennosé¢,
a wrecz norma. Sam kiedys na dyzurze
oczekiwatem na karetke pogotowia prawie
pie¢ godzin! (...)

W dyskusji naszej chciatbym takze
uwypukli¢ inny problem, pojawiajacy sie
czesto podczas dyzuréw internistycznych
w szpitalach poza Lodzig. Autor wspo-
mnianego artykutu, ktéry zainspirowat
mnie do tej dyskusji, opisuje sytuacje
pacjenta z zawalem serca i problemy z jego
transportem do Pracowni Hemodynamiki.
Wspaniata postawa lekarzy kardiologéw
z tamtejszego osrodka budzi podziw. Chyle
czota przed Wami! Niestety, wspdltpraca
z o$rodkami kardiologii interwencyjnej
roznie sie uklada...

Jestem specjalista choréb wewnetrz-
nych, po doktoracie. Dyzuruje dos¢ czesto,
wielokrotnie trafiaja do mnie pacjenci
z zawalami serca. I niestety prawie zawsze
kiedy mam dzwoni¢ do pracowni hemo-
dynamiki, drza mi rece... Mam wrazenie,
ze niektorzy koledzy kardiolodzy czasami
robig wszystko, aby nie przyja¢ pacjenta
z ostrym zespolem wieicowym do siebie.
Sytuacji takich mialem kilka, ale jedna
z nich chcialbym opisac.

Objalem dyzur w dzien wolny od pracy.
Poprzedni dyzurant przyjat w nocy
pacjentke z wymiotami i bélami brzucha.
W EKG nie bylo cech §wiezego niedokrwie-
nia migsénia sercowego. Kolega wdrozyt
leczenie, poprosil chirurga o konsultacje.
Nad ranem stezenie troponiny narosto
do 0,28 ng/ml. Béle brzucha i wymioty nie
ustepowaly. Kolega zadzwonit do Pracowni
Hemodynamiki najblizszego szpitala X
w wojewodztwie 16dzkim, jednak pacjentke
zdyskwalifikowano z pilnego zabiegu
angioplastyki wienicowej (PCI) z powodu
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podejrzenia zapalenia blony sluzowej
zoladka i jelit. Proszono o kontakt w razie
zmiany obrazu klinicznego.

O godz. 9 rano, gdy objatem dyzur,
pacjentka nadal zgtaszata bole brzucha,
wystepowaly wymioty, a w EKG nie bylo
cech niedokrwienia migénia sercowego.
Jednak o godzinie 12 stezenie troponiny
znacznie wzroslo (do 0,8 ng/ml). Ponownie
zatelefonowalem do Pracowni Hemodyna-
miki we wspomnianym szpitalu X i po raz
kolejny zdyskwalifikowano chorg z pilnego
zabiegu (...) W niedlugim czasie w EKG
zaczely sie pojawia¢ ptasko-ujemne zatamki
T w odprowadzeniach II, IIT i aVF - cechy
niedokrwienia $ciany dolnej migénia
sercowego.

W tej sytuacji zadzwonitem do Pra-
cowni Hemodynamiki szpitala Y w Lodzi,
ktéry mial w tym dniu ostry dyzur hemody-
namiczny. Uwazatem, ze tam nie spotkam
sie z odmowa przyjecia pacjentki, zwlaszcza
ze dotychczas szpital ten byt w mojej opinii
jednym z najlepszych. Telefon odebrata pani
doktor. Poprosita mnie, abym ponownie
zadzwonil za 15 minut, gdyz sprawe musi
skonsultowac ze starszym kolega. Kolejny
moj telefon odebral pan doktor. Po przed-
stawieniu przeze mnie stanu pacjentki
zapytal, czy chora ma zylaki. Odpowiedzia-
tem, Ze nie. Wtedy poprosit o dorobienie
badania D-dimero6w i telefon za 30 minut.
Stezenie D-dimerdw okazalo si¢ podwyz-
szone (ponad 2 pg/ml; norma do 0,5 ug/ml),
co nie jest niczym niezwyklym w ostrym
zawale mie$nia sercowego.

Zadzwonitem do szpitala Y po raz
kolejny. Pan doktor stwierdzit, ze jest
to zatorowos¢ plucna i zalecit wykonanie
angio-CT. Jednak, w mojej opinii, nie bylo
klinicznych danych na zatorowo$¢ ptucna,
wiec wdrozylem leczenie jak w zawale bez
uniesienia odcinka ST (OZW NSTEMI),
tacznie z podaniem morfiny. Stezenie
troponiny w kolejnym badaniu wyniosto
0,6 ng/ml. Wymioty i bdle ustgpity. Chora
usnela i noc przespala spokojnie. Mnie
natomiast czekat tej nocy dodatkowy stres
z zupelnie nieoczekiwanej strony.

Po godz. 22 (okoto 7 godzin
po poprzedniej rozmowie) zadzwonit
do mnie pan doktor z Pracowni Hemo-
dynamiki ze szpitala Y w Lodzi, z ktérym
rozmawialem wczesniej. Bylem przeko-
nany, ze dzwoni, aby powiedzie¢, iz jednak
przyjmie chorg. Tymczasem powdd owego

telefonu byt zupetnie inny. Pan doktor byt
bardzo zdenerwowany i mial do mnie pre-
tensje o to, ze zadzwonita do niego rodzina
chorej z zalem, ze pacjentka nie zostala
przeniesiona do Lodzi. Bytem zaskoczony,
ze krewni pacjentki z wlasnej inicjatywy
znalezli telefon do wspomnianego o$rodka
(cho¢ w dobie Internetu nie jest to jednak
trudne!) oraz ze tam zatelefonowali. Nie
mozna si¢ jednak dziwi¢, ze rodzina trosz-
czy si¢ o los bliskiej osoby...

Pretensje pana doktora do mnie, wyra-
zone bardzo wzburzonym tonem, byly
calkowicie nieuzasadnione, a sposdb prowa-
dzenia ze mna rozmowy pozostawial wiele
do zyczenia, cho¢ jest to moze akurat naj-
mniej wazne... Dodam, Ze o stan chorej pan
doktor zapytat dopiero pod koniec i nadal
twierdzil, Ze trzeba jg wysla¢ na angio-CT.
Nastepnego dnia u chorej bole brzucha
powrdcily, ale o mniejszym nasileniu. Nato-
miast w EKG pojawity glebokie ujemne
zalamki T w odprowadzeniu II, ITI i aVF -
pacjentka przebyla nie budzacy watpliwosci
zawal NSTEMI §ciany dolnej. Na szczeécie
przezyla...

Szanowni Koledzy Kardiolodzy! Macie
bardzo cigzka prace, wiemy o tym! Pamie-
tajcie jednak, ze tam, po tej drugiej stronie,
jest tez lekarz internista, czgsto z jakim§
tam swoim do$wiadczeniem i czasami nie-
malg wiedza. Jego celem jest dobro pacjenta,
a nie pozbycie si¢ klopotu. Warto tez przy-
pomnie¢, ze w niektorych szpitalach nie ma
oddzialéw intensywnej opieki medycznej,
stanowiacych zabezpieczenie dla pacjentéw
z ostrymi stanami kardiologicznymi.

Z powazaniem,
specjalista choréb wewnetrznych,
doktor nauk medycznych
(imie i nazwisko do wiadomoéci redakcji)

Od redakcji: List zamieszczamy z nie-
wielkimi skrétami.

nr9 (166) — wrzesier 2011



Biulety

Okregowej Rady Lekarskiej w Lodzi

Z prac Prezydium
12 lipca 2011 r.

Posiedzenie, ktére prowadzil prezes ORL
G. Mazur, rozpoczelo sie od przekazania czton-
kom Prezydium informacji o obchodach jubile-
uszu dwudziestolecia powstania Stowarzyszenia
Lekarzy Polskich we Lwowie, ktére odbeda
sie 22-23 wrzesnia br. Lekarze naszej OIL
beda uczestniczy¢ w autokarowym odplatnym
wyjezdzie do Lwowa, zorganizowanym wspol-
nie ze Slaska IL. Prezes poinformowal, ze OIL
planuje wyda¢ publikacje z zyciorysami profe-
soréw todzkiej medycyny, ktorzy maja Iwowskie
korzenie. Broszura zostanie przekazana w pre-
zencie cztonkom lwowskiego Stowarzyszenia,
na Ukraing zostang tez zawiezione najnowsze
publikacje naukowe UM w Lodzi - o ich nieod-
platne przekazanie prezes zwrocil si¢ z prosba
do wiadz uczelni.

Nastepnie G. Mazur zapoznal zebra-
nych z problemem dotyczacym wysytki pism
izbowych, jaki wystapit miedzy Ringer Axel
Springer (firmg uczestniczaca w wydawaniu
»GL”) a poszczegolnymi OIL. W cenie wysytki
wyodrebniona zostala przez Springera ustuga
foliowania przesylek, czego do tej pory nie
byto i firma zamierzata aneksowa¢ umowy
od 1 stycznia 2011 r., czyli wstecz, ponadto
wprowadzi¢ kolejne podwyzki cen od 1 lipca br.
Na jednym z poprzednich posiedzent Konwentu
Prezeséw OIL uzgodniono, ze wszystkie wspol-
pracujace Izby nie beda akceptowac propozycji,
pozniej okazalo si¢ jednak, ze trzy wylamaty
sie z tego stanowiska. Konwent na ostatnim
posiedzeniu powolat zespot ds. negocjacji
z Ringer Axel Springer (jej czlonkiem zostat
prezes G. Mazur), ktéremu udalo si¢ zawrze¢
z dyrektorem firmy kompromis, polegajacy
na odstapieniu od zapisu zastosowania wstecz-
nej podwyzki za foliowanie. To ustalenie,
o czym zdecydowata Naczelna Rada Lekarska,
obowiazywac bedzie réwniez izby, ktore wbrew
ustaleniom Konwentu podpisaty aneksy przed
podjeciem negocjacji ze Springerem — co prezesi
wielu innych izb przyjeli ze zdziwieniem.

Prezes G. Mazur podkreslil, ze w sytuacji
wystepowania cigglych sporéw ze Springerem
w kwestii wspolnego kolportowania biulety-
noéw, nalezy sie rozgladac sie za inng firma,
$wiadczacg ustugi kolportazu. W dyskusji,
jaka sie wywigzala na ten temat, udziat wzieli:
G. Krzyzanowski, P. Czekalski, B. Zwolinska,
R. Golanski, W. Kardas oraz H. Kotus, dyrektor
Biura todzkiej OIL.

lipiec, sierpier 2011
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G. Mazur przypomnial, Ze zgodnie
z zapisami znowelizowanej ustawy o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, zbliza si¢
termin powolywania wojewddzkich komisji
ds. orzekania o zdarzeniach medycznych, ktore
maja dziata¢ przy Urzedach Wojewddzkich.
Okregowe izby lekarskie majg prawo zgtaszac
kandydatéw na cztonkéw tych komisji - termin
zgtoszen mija z konicem wrzesnia. Zgodnie
z zapisami ustawy, w skladzie komisji prze-
widziano miejsce dla osmiu prawnikéw oraz
czterech przedstawicieli zawodow medycznych
i czterech - organizacji pacjentéw. Sktady komi-
sji beda ustala¢ odpowiednie stuzby wojewodz-
kie, a ostatecznie zatwierdza¢ — wojewodowie.

W dyskusji zastanawiano sie, kto z grona
lekarzy - cztonkéw samorzadu powinien
uczestniczy¢ w pracach takiej komisji i czy np.
moglyby to by¢ osoby najlepiej zorientowane
w temacie, czyli pelniace obecnie funkeje
w organach odpowiedzialnosci zawodowe;.
Wprawdzie nie ma ustawowego zakazu taczenia
tych funkgji, ale poniewaz moze zdarzy¢ sie,
ze jedna osoba bedzie orzeka¢ w tej samej spra-
wie w komisji wojew6dzkiej oraz w procedurze
izbowej, wowczas wystapilby konflikt interesow.
Lepiej zatem nie taczy¢ tych funkeji. W dysku-
sji udzial wzieli: G. Mazur, G. Krzyzanowski,

B. Zwolinska, W. Kardas oraz J. Klimek, radca
prawny 16dzkiej OIL.

W trakcie posiedzenia G. Mazur zapoznal
zebranych z licznymi pismami, skierowanymi
do 16dzkiej OIL, m.in. informacja £6dzkiego
Oddzialu Wojewodzkiego NFZ, ze od 4 lipca br.
na stronie internetowej Funduszu uruchomiono
aplikacje, ktéra umozliwia sprawdzenie infor-
macji na temat wydatkowanych kwot na leki
refundowane, przypisane konkretnemu
lekarzowi. Aplikacje uruchamia sie¢ poprzez
wpisanie numeru prawa wykonywania zawodu
lekarza lub lekarza dentysty. Zestawienia - jak
zaznaczono - zostaly przygotowane na pod-
stawie danych wynikajacych ze zrealizowa-
nych recept podlegajacych refundacji z terenu
wojewddztwa t6dzkiego i beda aktualizowane
co kwartal. Sprawa ta wywolata dyskusje
na temat intencji wprowadzenia tej aplikacji,

w dyskusji udziat wzieli G. Krzyzanowski,

G. Mazur, R. Golanski i B. Zwolinska. Radce
prawnego OIL - J. Klimka poproszono o spraw-
dzenie, czy te dzialania nie naruszaja przepisow
ustawy o ochronie danych osobowych. Przy
okazji prezes poinformowal, ze gosciem wrze-
$niowego posiedzenia ORL bedzie najpraw-
dopodobniej dyrektor LOW NFZ — A. Bien-
kiewicz, ktory odpowiadaé bedzie na pytania
nurtujace lekarzy.
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Cztonkowie Prezydium ponadto oméwili
nastepujace zagadnienia:

- zapoznali sie z nowym wzorem legityma-
cji lekarskich, przeznaczonych dla cztonkow
t6dzkiej OIL.

Projekty legitymacji przygotowane zostaty
w dwoch wariantach dla lekarzy oraz dwéch -
dla lekarzy dentystow. W glosowaniu zaakcep-
towany zostal jednoglosnie wariant drugi.

- wystuchali informacji W. Grabowskiego
na temat przebiegu spotkania nowo powo-
fanego Zespotu ds. Monitorowania Sytuacji
w Przeksztalcanych SP ZOZ, ktoérego jest
przewodniczacym;

Na spotkaniu 6 lipca br., ktére odbyto si¢
z udziatem przedstawicieli Zarzadu Regionu
OZZL, zapoznano wszystkich z dzialaniami
podejmowanymi przez podobny zespot
powotany na szczeblu NRL - Zarzad Gléwny
OZZL (protokoét z jego pierwszego posiedzenia
27 maja br. znajduje si¢ na stronach interne-
towych NIL i OZZL). Poinformowano zwigz-
kowcow, jakie sg prawne mozliwosci udzielania
pomocy i podejmowania interwencji przez
samorzad lekarski w obronie lekarzy pozostaja-
cych w trudnej sytuacji na skutek przeksztatcen
SP ZOZ. Cztonkowie zespotu podzielili sie
obowiazkami dotyczacymi monitorowania
sytuacji w poszczegdlnych rejonach wojewodz-
twa tédzkiego.

W uzupelnieniu tej relacji, cztonek zespotu
— W. Kardas poinformowat o sytuacji w szyku-
jacych sie do przeksztalcen szpitalach w Pod-
debicach oraz Lasku. Organ zalozycielski tego
ostatniego, czyli powiat taski, zamierza miej-
scowy SP ZOZ wydzierzawi¢ firmie zewnetrznej
(cztonkowie Prezydium zaproponowali, zeby
sytuacje w tym szpitalu przedstawi¢ na famach
pisma OIL - wiecej na ten temat piszemy
na famach biezacego numeru ,,Panaceum”).

- zapoznali sie z informacja Okregowego
Rzecznika Odpowiedzialno$ci Zawodowej
w Lodzi, ktory skierowat do Okregowego Sadu
Lekarskiego wniosek o ukaranie lekarza z Dele-
gatury Lodzkiej.

G. Mazur poinformowat, ze w dniach
30 wrzesnia — 1 pazdziernika br. bedzie uczest-
niczyl w Sympozjum Izb Lekarskich Panstw
Europy Srodkowej i Wschodniej, ktére odbedzie
sie w Krakowie.

W czesci dotyczacej spraw delegatur:

- W. Gradowski, szef Delegatury Piotr-
kowskiej, zaproponowat zorganizowanie
jednego z najblizszych posiedzen Prezydium
ORL w sali konferencyjnej nowego do Szpitala
Powiatowego w Radomsku, gdzie pelni stano-
wisko ordynatora Oddzialu Wewnetrznego.
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Posiedzenie bytoby polaczone ze zwiedzaniem
szpitala, ktory (o czym pisalismy juz na tamach
»Panaceum”) prezentuje si¢ bardzo okazale.

- B. Zwolinska, szefowa Delegatury Sie-
radzkiej, poinformowata o bardzo udanym
II Pikniku Strzeleckim w Pyszkowie 4 czerwca
br., w ktorym uczestniczylo ponad 30 oséb
(relacje z niego zamiesciliémy w ,,Panaceum”
nr 7-8/2011), a W. Grabowski, szef Delegatury
Skierniewickiej — o splywie kajakowym rzeka
Pilicg, ktory sie odbyl 25 czerwca br. z udziatem
50 kajakow (,,Panaceum” czeka na relacje z tego
wydarzenia).

Nina Smolen

Z prac Prezydium
9 sierpnia 2011 r.

Posiedzeniu przewodniczyt prezes
G. Mazur, ktory zapoznat cztonkéw Prezydium
w pierwszej kolejnosci z sytuacja, jaka zaist-
niala miedzy Naczelng Izbg Lekarska i firma
Ringier Axel Springer, a dotyczy dalszej wspdt-
pracy przy wydawaniu ,,Gazety Lekarskiej”.

Jak poinformowat prezes NRL —
M. Hamankiewicz, Springer wypowiedziat
umowe zawartg z NIL w zakresie przygotowy-
wania, druku i kolportazu ,,GL”, co - jak zazna-
czyl - nie pozostanie bez wplywu na relacje
t6dzkiej OIL z tg firma.

Poinformowal nastepnie, ze pismem z dnia
11 lipca br. Springer wystosowal wezwanie
do NIL, aby w terminie 14 dni od dorg¢czenia
pisma zostaly zrealizowane nalezycie zapisy
umowy pod rygorem jej uniewaznienia.
W uzasadnieniu napisano, ze w ocenie odbior-
coéw pisma oraz jej klientéw reklamowych,
publikowane w ,,GL” artykuly s3 niezadowa-
lajace i nie doréwnuja standardom rynko-
wym. W tej sytuacji firma nie jest w stanie
osiggnac wystarczajacej kwoty przychodow,
pozwalajacych na utrzymanie gazety (dla
przypomnienia: koszty zatrudnienia cztonkéw
redakeji oraz tzw. wierszowek dziennikarskich
pokrywa obecnie Springer, nie NIL). Firma
proponowala gazecie wprowadzenie zmian,
polegajacych na zwiekszeniu jej udziatu
w tworzeniu pisma, a takze oddania 48% jej
powierzchni na reklamy i artykuty sponsoro-
wane. Poniewaz redakcja nie zastosowata si¢
do tego zadania, 26 lipca br. firma wypowie-
dziata umowe z NIL ze skutkiem na 26 stycz-
nia 2012 r. Zdaniem prezesa Hamankiewicza
zadania Ringier Axel Springer byly zbyt
wygorowane, jest sktonny do podjecia roz-
mow na temat dalszej wspotpracy, ale pod
warunkiem cofniecia wypowiedzenia umowy,
na co firma nie wyraza zgody.

Dodatkowych informacji na temat wspol-
pracy NIL ze Springerem udzielil R. Golan-
ski, naczelny redaktor ,,Gazety Lekarskiej”,
czlonek Prezydium ORL w Lodzi. Zaznaczyl,
iz w przypadku niepowodzenia negocjacji
ze Springerem, rozwazana jest opcja znalezienia
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innej firmy wspolpracujacej przy wydawaniu
pisma. Przypomnial, ze Axel Springer zostata
wybrana w konkursie ofert w 2009 r. ze wzgledu
na dumpingowo niskie ceny ustug, a obecnie
NIL zostata zaskoczona nieoczekiwanym wzro-
stem cen i wymagan. W dyskusji glos zabierali
wszyscy obecni na posiedzeniu cztonkowie
Prezydium ORL.

G. Mazur zapoznal nastepnie zebranych z:

- informacjg Okregowego Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej w Lodzi, ktéry
skierowat do Okregowego Sadu Lekarskiego
wniosek o ukaranie lekarza z Delegatury
Piotrkowskiej;

— pismem, skierowanym na jego rece
przez Oddzial Terenowy OZZL przy WSS
im. M. Kopernika w Lodzi, informujacym
o rozpoczeciu procedury wejscia w spdr zbio-
rowy z pracodawca;

Powodem jest nieprzedtuzenie przez
dyrekeje szpitala wynegocjowanych wczeéniej
wyzszych niz przewidziane w ustawie stawek
dyzurowych, rekompensujacych ustawowo
przewidziany wypoczynek po dyzurze. Lekarze
domagaja si¢ takze wyréwnania pensji zasad-
niczych lekarzy specjalistow do poziomu pensji
rezydentow. Oczekujg spetnienia swoich postu-
latéw do 26 sierpnia br.

- odpowiedzig Ministerstwa Nauki i Szkol-
nictwa Wyzszego na stanowisko Prezydium
NRL w sprawie programow studiéw nielekar-
skich na uczelniach medycznych (np. kosmeto-
logia, rehabilitacja);

Prezydium NRL zwrdcilo uwage, ze wyma-
gania stosowane przez ministerstwo wobec tych
programow, obejmuja zagadnienia medyczne,
ktore sg zawarte w programach ksztalcacych
lekarzy i lekarzy dentystow — co jest kwestia
budzacg niepokdj. Studenci studiéw medycz-
nych, ale nielekarskich, nabywaja zatem w toku
ksztalcenia wiedze pozwalajaca im réznicowac
pewne stany chorobowe, za czym moze i§¢
tendencja do wystawiania diagnoz dla klientow
gabinetéw kosmetycznych, rehabilitacyjnych
itp. oraz podejmowania czynnosci terapeu-
tycznych (np. usuwanie znamion na skorze
z pominieciem fachowej konsultacji lekar-
skiej). Ministerstwo w odpowiedzi zapewnito,
ze wymagania okreslone dla studiéow nielekar-
skich, ktore NRL poddaje krytyce, nie beda juz
stosowane.

Czlonkowie Prezydium zapoznali sie
z doniesieniami prasowymi o pobiciu przez
cztonka rodziny jednego z pacjentéw Toma-
szowskiego Centrum Zdrowia, ordynatora
Oddziatu Ortopedycznego. Powodem miato
by¢ kilkakrotne odkladanie procedury wyje-
cia gwozdzi ze ztozonego po ztamaniu barku
na skutek wyczerpania limitow ustalonych
przez NFZ. Skomentowali jako nieetyczna
wypowiedz medialng prezesa TCZ - J. Krako-
wiaka, ktory stwierdzil, ze tak drobny zabieg
powinien by¢ wykonany poza limitem. Sprawa

zostala przekazana do kompetencji ORL, ktéra
powinna zaja¢ odowiednie stanowisko.

Czlonkéw Prezydium poinformowano,
ze trwa przygotowanie publikacji na temat
lekarzy - profesoréw i docentéw Uniwersy-
tetu Lodzkiego (wlasciwie ich poprzednikow:
Wydziatu Lekarskiego UL, a nastepnie AM
i WAM), powigzanych rodzinnie lub zawo-
dowo ze Lwowem - udalo sie zebra¢ informacje
o trzydziestu czterech takich osobach. Publi-
kacja powstanie na okolicznos¢ obchodéw
dwudziestej rocznicy powstania Stowarzyszenia
Polskich Lekarzy we Lwowie, na ktdre to uro-
czysto$ci zaproszeni zostali przedstawiciele
t6dzkiej OIL.

W kolejnych punktach posiedzenia:

— prezes G. Mazur zasugerowal, aby powo-
fa¢ jedna osobe sposrod czlonkéw Prezydium,
ktdra skupitaby swoja uwage na ubezpiecze-
niach OC lekarzy i monitorowala wszelkie
wydarzenia (konferencje, szkolenia, zmiany
w przepisach), ktore tego tematu dotycza;

- W. Kardas przekazat glosy niezadowole-
nia z tytutu ustalonej odptatnosci za uczestnic-
two w konferencji pn. ,,Aspekty prawne relacji
lekarz—pacjent”, organizowanej przez OIL
w Lodzi (optata wynosi 50 z1).

Przedyskutowano te kwestie i stwier-
dzono, ze nie jest mozliwe odstgpienie od optat
z powodu wysokich kosztéw organizacji (przede
wszystkim wysokos¢ wynagrodzenia dla prele-
gentki - specjalistki od prawa medycznego).

- zapoznano czlonkéw Prezydium
z pismem Komisji Rzecznika Praw Lekarzy,
ktéra wnioskuje o udzielenie pomocy finan-
sowej lekarce zwolnionej z pracy z powodu
odmowy przej$cia na umowe kontraktowa
(sprawe referowat doktor W. Kardas). Prezy-
dium pozytywnie zaopiniowato wniosek, kie-
rujac sprawe — zgodnie z regulaminem Komisji
- do rozpatrzenia przez ORL.

W toku posiedzenia cztonkowie Prezydium
ORL przeprowadzili rozmowy z cztonkami
t6dzkiej OIL, kandydatami na:

- konsultanta krajowego w dziedzinie
nefrologii (zgodnie z pros$ba prezesa NRL,

M. Hamankiewicza);

- konsultanta wojewodzkiego w dziedzinie
onkologii klinicznej (zgodnie z pismem WCZP
w Lodzi).

Adriana Sikora

W czasie obu posiedzen Prezydium ORL
podjeto uchwaly - zgodnie z propozycjami
odpowiednich komisji - dotyczace: wydania
praw wykonywania zawodu; dokonania wpisow
do rejestru praktyk prywatnych oraz do reje-
stru podmiotéw ksztalcacych; wyznaczenia
przedstawicieli Izby do komisji konkursowych;
zwolnienia uprawnionych cztonkéw OIL z opta-
cania skfadek cztonkowskich lub obnizenia ich
wysokosci.

lipiec, sierpier 2011



Lodz we wspomnieniach...

Do wiadomos$ci redakgji ,Panaceum”
przekazano list, ktory Janina Bergander -
lekarz stomatolog, jednoczesnie malarka
oraz poetka i pisarka, studiujaca medycyne
w Lodzi, mieszkajaca obecnie w Krakowie,
a urodzona i pracujgca wczeéniej w Mie-
chowie - przeslala na rece prezesa todzkiej
Okregowej Rady Lekarskiej. Wraz z listem,
na adres Okregowej Izby Lekarskiej autorka
przekazata sporg liczbe swoich ksigzek,
ktore zasilg izbowg biblioteczke. A oto tre§é
listu:

Do Szanownej Okregowej Izby Lekar-
skiej w Lodzi,

Jestem cztonkiem Unii Polskich Pisarzy
Lekarzy i bedzie dla mnie honorem, jesli
moje ksigzki znajda si¢ w posiadaniu Sza-
nownej Izby Lekarskiej w Lodzi. Z tym mia-
stem aczgq mnie silne wiezy uczuciowe i naj-
lepsze wspomnienia mtodosci, tu bowiem
studiowatam w otwartej (...) po wojnie
Akademii Medycznej na Wydziale Stoma-
tologii. Mielismy wspaniatych profesoréw,
obchodzilismy tez uroczyscie siedemdzie-
siecioma siedmioma rézami siedemdziesigte
si6dme urodziny profesora Franciszka

Zwierzchowskiego, kierownika Katedry
Stomatologii Zachowawczej w Warszawie,
réwnym uznaniem darzyli$my profesora
chirurgii stomatologicznej Alfreda Meis-
snera, prorektora Akademii Stomatologicz-
nej w Warszawie oraz uczonego i fizyka
wielkiej miary profesora Andrzeja Sottana,
ktéry w tym wladnie okresie jako jedyny
uczony z Polski uczestniczyt przy probie
wybuchu bomby atomowej na Bikini. Byt
migdzy tymi znakomito$ciami profesor
endokrynologii Artur Ber, prekursor wykta-
dow tej nowej dziedziny, byta profesor pro-
tetyki Janina Galasinska-Landsbergerowa,
ktéra wspominata ze studiéw przed wojna
moja ciocia, byl filozof, profesor Tadeusz
Kotarbinski.

Warszawa byla zburzona i najblizsza
jej Lodz stata sie domem dla polskiej nauki
i sztuki w jej wszystkich dziedzinach. Spo-
tykalo si¢ na ulicy Piotrkowskiej niezapo-
mniang ze scen teatralnych i rol filmowych
Mieczystawe Cwiklifiskg i przedwojennego
amanta Jozefa Wegrzyna, partnera Jadwigi
Smosarskiej. W Lodzi na nowo rozkwitla
warszawska ,,Syrena, tu krecono pierw-
sze powojenne filmy, a w Teatrze Wojska

Polskiego stary,, Zelwer” z Jadwiga Choj-
nackg rozsmieszali nas w trudnych i gtod-
nych czasach komediami Fredry, tu w ,Lato
w Nohant” debiutowal Andrzej Lapicki.
Czastke tamtych wzruszen staralam sie
utrwali¢ w moich ksigzkach. Pragne tym
skromnym gestem wyrazi¢ wdziecznoséé
Miastu, Akademii Medycznej, Unii Polskich
Pisarzy Lekarzy, szczegolnie Panu Profeso-
rowi Krzysztofowi Buczylce i Pani Doktor
Barbarze Szeffer-Marcinkowskiej, najbar-
dziej dla niej zastuzonej Prezes - to oni
przyjeli mnie w poczet cztonkéw Unii,
wydali moj pierwszy tomik i tym samym
zapoczatkowali moje pisanie.

Panu Prezesowi ORL Doktorowi Grze-
gorzowi Mazurowi oraz Pani Komisarz
Wystawy [chodzi o Ogélnopolska Wystawe
Malarstwa Lekarzy, ktora odbywa sie kaz-
dego roku w Lodzi - przyp. red.] Alicji
Naruszewicz-Petrenko wyrazam wdziecz-
no$¢ za mozliwos¢ zaprezentowania moich
skromnych pldcien, za ich pigkne stowa
i pamiatki z wystaw.

L6dz - Uczelnia Medyczna, jako jed-
no$¢, pozostaja na zawsze najpiekniejszym
okresem mojego zycia.

Z wyrazami szacunku
Janina Bergander

Kropla drazy
skate...

Do redakgji ,Panaceum”

W ,,Panaceum” nr 7-8/2011 Pani Doktor
Barbara Szeffer-Marcinkowska pisze na s. 19:
»Trzeba wréci¢ do madrych, sprawdzonych

Skrapujaca dentystka -

artystka

Zespot Redakeyjny ,,Panaceum”

Bardzo ciesze sie, Ze moja pierwsza rozwigzana krzyzéwka (chodzi o krzyzéwke z ,,Pana-
ceum” nr 5/2011 - przyp. red.) okazala si¢ szczgsliwa i wygralam piekna nagrode. Oprocz
rozwiazywania krzyzéwek moim drugim hobby jest szeroko pojety scrapbooking — czego

metod wychowawczych i stosowad je juz
od najmlodszych lat, a nie wdraza¢ dopiero
wowczas, gdy chodzi o resocjalizacje prze-
stepcow.” Powyzszym zdaniem, zatroskana
o wspodlne dobro Autorka zacheca do odnale-
zienia, zda si¢ juz trwale utraconego, skarbca
sprawdzonych metod wychowawczych.

Powstaje jednak arcytrudne pytanie, jak
je inkorporowa¢, chociazby w minimalnym
stopniu, w dzisiejsza rzeczywisto$é? Wydaje
sie, ze jednym ze sposobéw mogloby by¢
uparte, ciagte i konsekwentne podnosze-
nie tego tematu na famach naszego pisma
w mysl zasady: gutta cavat lapidem non vi
sed saepe cadendo [kropla drgzy skale nie
sitg, lecz cigglym kapaniem — przyp. red.].

Z pelng $wiadomo$cig mikroskali
i trudno$ci takiego dzialania, ze wzgledu
na wage problemu, o$mielam si¢ zapro-
ponowac, aby wyzej przytoczony cytat
zamieszczaé np. na okladce kazdego kolej-
nego numeru ,,Panaceum”.

dowodem jest ta kartka, ktora przygotowalam specjalnie dla catego Zespolu Redakcyjnego

- z powazaniem
Monika Kubicka-Kosiorek
lekarz dentysta

Od redakgji: Scrapbooking - to przede wszystkim sztuka recznego dekorowania albu-
mow fotograficznych, ale tez kartek, kopert itp. Kartka, a w zasadzie koperta, jaka otrzyma-
lismy od skrapujacej dentystki — artystki, faktycznie jest niezwykta i przeurocza (o czym
$wiadczy prezentowane ponizej zdjecie). Dzigkujemy!

Lacze wyrazy szacunku
dr med. Stanistaw Stanek
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Podziekowania

Sktadam serdeczne wyrazy szacunku, uznania i podzigkowania
Panu Doktorowi Adamowi Bialasowi z Oddzialu Ortopedii Woje-
wodzkiego Szpitala Specjalistycznego im. M. Sktodowskiej-Curie
w Zgierzu za okazang mi pomoc, zyczliwos¢ oraz profesjonalng
opieke w czasie mojej dtugotrwatej choroby. Wierze, ze wykony-
wanie trudnego zawodu lekarza sprawia takiemu czlowiekowi
satysfakcje.

Z wyrazami szacunku i powazania
Barbara Gomutka z m¢zem

Serdeczne podziekowania i wyrazy uznania za szybka i fachowa
pomoc zespolowi lekarsko-pielegniarskiemu z I Oddziatu
Wewnetrznego Szpitala im. Jana Pawla IT w Befchatowie, szczegol-
nie za$ ordynatorowi dr. Andrzejowi Kowalskiemu oraz lekarzowi
prowadzacemu dr. Robertowi Urbanskiemu sklada

wdzieczna pacjentka Janina Leszczyriska

Mam niezwykla rados¢ cieszenia si¢ Zyciem, bo moje serce
bije dzieki Wam. Serdeczne podzigkowania sktadam catemu
zespolowi Kliniki Elektrokardiologii Uniwersytetu Medycznego
w Lodzi (ul. Sterlinga 1/3). W szczegolnosci chciatbym podzigko-
wa¢ kierownikowi Kliniki dr. hab. n. med. Jerzemu Krzysztofowi
Wraniczowi, ordynatorowi Oddziatu - dr. n. med. Januszowi
Kawinskiemu, mojemu lekarzowi prowadzacemu - dr. n. med.
Andrzejowi Oszczyglowi, operatorom: dr. n. med. Michatowi
Chudzikowi i dr. n. med. Krzysztofowi Kaczmarkowi, a takze
dr. n. med. Pawlowi Ptaszynskiemu za pomoc w trudnych emo-
cjonalnie chwilach. Bardzo dziekuj¢ réwniez mgr inz. BoZenie
Urbanek za milg atmosfer¢ podczas strojenia mojego ,wspomaga-
cza serca”. Osobne podzigkowanie sktadam zespolowi pielegniarek
za cierpliwo$¢ i troskliwg opieke.

Jeszcze raz wszystkim Panstwu serdecznie dziekuje,
Marian Bik z zong

W lidcie skierowanym na rece prof. dr. hab. n. med. Jarostawa
Drozdza, kierownika Kliniki Kardiologii w Katedrze Kardiologii
i Kardiochirurgii Uniwersytetu Medycznego w Lodzi — Regionalne
Centrum Chor6b Serca im. dr. S. Sterlinga, ktérego kopie otrzy-
mata redakcja ,Panaceum”, czytamy:

»Szanowny Panie Profesorze, prosze przyja¢ moje podzigko-
wanie dla Pana, jak réwniez dla Personelu Medycznego szpitala
za ofiarng i troskliwg opieke nad chorymi. Jednocze$nie pragne
wyrazi¢ swoj szacunek dla Personelu Medycznego za wysoka kul-
ture osobistg wobec pacjentéw w wieku starszym.

Henryk Korzec z Lodzi (pacjent z sali nr 7)

Za posrednictwem pisma ,,Panaceum”, wydawanego przez
Okregowa Izbe Lekarska w Lodzi, pragne podzigkowa¢ dr. n. med.
Robertowi Grudzie z Oddzialu Chirurgii Uniwersyteckiego
Szpitala Klinicznego im. WAM w Lodzi przy ul. Zeromskiego 113
za bezcenng wiedze, ktérg Pan Doktor umiejetnie wykorzystal nio-
sac pomoc lekarska w czasie mojej choroby, za Jego wyrozumiatos¢,
cierpliwo$¢ oraz za zyczliwo$¢ okazywang kazdemu pacjentowi.
Pragnetabym, aby takich lekarzy bylo jak najwiecej,

pacjentka Wiestawa Oplatek z Lodzi
Panu prof. dr. hab. n. med. Andrzejowi Klimkowi, wraz
z calym zespotem Kliniki Neurologii i Epileptologii UM w Lodzi,
a w szczegolnosci dr. n. med. Karolowi Jastrzebskiemu, sktadamy
podziekowania za profesjonalng, troskliwa i petng zaangazowania
opieke nad pacjentem Mieczystawem Pawelczykiem.

Wdzieczna rodzina

Wyrazy wdzigcznosci przekazujemy Panu dr. n. med. Jerzemu
Izdebskiemu - kierownikowi Poradni Rodzinnej (POZ) przy Woje-
wadzkiej Stacji Ratownictwa Medycznego w Lodzi za wieloletnia,
troskliwg, wnikliwg oraz pelng medycznej madrosci opieke nad
zdrowiem czlonkéw naszej rodziny. Dzigkujemy réwniez Paniom
Pielegniarkom za ich pelny ciepla profesjonalizm. To dzieki Pan-
stwa pracy czujemy sie bezpieczniej, pokonujac nasze zdrowotne
problemy. Z wyrazami wdziecznosci

Barbara i Jerzy Rosiakowie z corka Agnieszka

Od ponad dziesieciu lat jestem pacjentem Poradni Lekarzy
Rodzinnych przy ul. Wilenskiej 38 w Lodzi. Media czesto Zle
wyrazajg sie o lekarzach, wytapuja ich zaniedbania, a ja sktadam
calemu Zespolowi tej poradni najserdeczniejsze podziekowania
a w szczegolnoséci Pani dr Marii Klosinskiej. Nie jestem sklonny
do narzekan, ale cierpigc z powodu licznych choréb i dolegliwosci,
zmuszony jestem korzysta¢ z ustug medycznych lekarzy réznych
specjalno$ci. Majac to do$wiadczenie, tym bardziej doceniam
i jestem peten podziwu dla wiedzy, umiejetnosci, a przede wszyst-
kim zaangazowania Pani Doktor w proces mojego leczenia.

Stowa uznania i podzigkowania nalezg si¢ rowniez wszystkim
pielegniarkom z gabinetu zabiegowego - bardzo dziekuje za oka-
zang cierpliwos¢ i zyczliwe podejécie do pacjenta. Przepraszam,
ze zajmuje czas i uwage, ale fachowos¢ i profesjonalizm personelu
mozna i nalezy stawia¢ za wzér dla innych. Zycze sobie i innym
pacjentom, aby w tych dos¢ trudnych dla stuzby zdrowia i dla nich
samych czasach, mieli szczedcie i przyjemnos¢ korzysta¢ z pomocy
i ustug medycznych takich placéwek, jak poradnia przy ulicy
Wilenskiej w Lodzi.

Serdecznie pozdrawiam - Stawomir Sulgostowski

Serdeczne podzigkowania dr. n. med. Jackowi Zakrzewskiemu
- ordynatorowi Oddziatu Chirurgii Ogélnej Szpitala Wojewodz-
kiego im. Jana Pawla IT w Belchatowie i dr. Jackowi Nowakowi
- ordynatorowi Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej Terapii
tego szpitala, a takze kierowanym przez nich zespolom lekarzy
i pielegniarek, za ratunek w stanie beznadziejnym, profesjonalizm,
niezwykle poswiecenie, zyczliwo$¢ i wiare do konca

sktada Walentyna Olborska z synem

Serdeczne podzigkowania doktorowi Markowi Kuneckiemu —
kierownikowi Centrum Leczenia Zywieniowego Szpitala im. Piro-
gowa w Lodzi za profesjonalng opieke i pomoc w stanie beznadziej-
nym oraz Zespotowi Lekarzy i Pielegniarek Oddziatu Kardiologii
tego szpitala za pomoc w wychodzeniu z cigzkiej choroby

sktada Walentyna Olborska i wdzieczny syn

Serdeczne wyrazy wdzigcznosci i uznania dla charyzmatycz-
nego lekarza, doktora Jacka Napidrkowskiego z NZOZ ,Kopernik”
w Skierniewicach za wieloletnia opieke medyczng, ktéra otoczyt
$p. Bronistawa Bila — naszego Tate, Tescia, Dziadka i Pradziadka,

a takze za wsparcie dla rodziny, wyrozumialtoé¢ i takt oraz zrozu-
mienie ludzkiego cierpienia
skfada rodzina

Serdecznie dziekuje wspanialym Kolegom Lekarzom z Cen-
trum Kardiologii NZOZ Allenort w Tomaszowie Mazowieckim.
Szczegblne za$ wyrazy wdziecznoéci i szacunku kieruje do dr. med.
Krzysztofa Cedro, dr. med. Piotra Palinskiego, dr. med. Janusza
Kajdosa i dr. med. Romana Glabisza - za uratowanie zycia, lecze-
nie oraz wsparcie w trudnych chwilach choroby

z powazaniem Andrzej Pyziak - lekarz
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W Dziale Wydawnictw Instytutu
Ksiazki ukazala sie bardzo pieknie wydana
broszura, zatytulowana ,,Co literatura
zawdzigcza medycynie”. Zawiera ona tekst
referatu, wygloszonego przez Jerzego
Pomianowskiego w Radziejowicach przed
wielu laty. Ksigzeczka (naktad 400 egzem-
plarzy, w tym 90 numerowanych) stanowi
prezent od przyjaciol i wspolpracownikow
Autora z okazji dziewig¢édziesiatej rocznicy
Jego urodzin. Zaréwno tres¢ wypowie-
dzi, jak tez elegancka polszczyzna Jerzego
Pomianowskiego zyskaly tu stosowna
oprawe, a samo edytorskie zamierzenie
godne jest uznania.

Warto zwréci¢ uwage na szczegdlnie
wazny fragment tego tekstu, gdy Autor,
powolujac si¢ na maksymy jednego z naj-
znakomitszych myglicieli - dr. Wladystawa
Bieganskiego, ktory wymienit cnoty
naczelne lekarza: ,,Judzko$é, sumienno$é
i stanowczo$¢” — dopisal: ,,Zespdt tych
cech sktada si¢ na wzorzec porzadnego
czlowieka”.

Pozwole sobie jeszcze doda¢, ze cho¢
Profesor Pomianowski (ttumacz, ese-
ista, prozaik, dramaturg, krytyk

literacki i teatralny, publicysta polityczny,
z wyksztalcenia lekarz) jest osoba znana

i zastuzona, to moze nie wszyscy wiedza,
ze byt tez pierwszym prezesem Unii Pol-
skich Pisarzy Lekarzy, z czego jeste$my
naprawde dumni.

»Rodzinne rodowody i wspomnienia”
to ksigzka biograficzna, ktora napisali
wspolnie Henryk Andrzej Gaertner i Hen-
ryk Ludwik Gaertner - ojciec i syn. Auto-
rzy na 110 stronach pomiescili genealogie
oraz dzieje rodow Gaertneréw i Bachledow
Curusiéw (poczynajac od X VII-XVIII
wieku). Najbardziej szczegoétowo zostato
opisane zycie oraz dziatalno$¢ Profe-
sora Henryka Andrzeja Gaertnera, ktory
poczawszy od roku 1950 swa kariere
lekarska i naukowa zwiazat z Krakowem.
Studiowat pianistyke i muzykologig, pisat
liczne artykuty, nie tylko medyczne, w tym
o lekarzach dzialajacych na polu literatury,
a co dla nas wazne — byl tez wspotzato-
zycielem Unii Polskich Pisarzy Lekarzy.
Obecnie jest jej cztonkiem honorowym.

Druk i oprawa: Wydawnictwo WAM,
Krakow 2011.

Ksigzka pt. ,W pogoni za przeznacze-
niem. Od Krakowa do Bytomia. Wspomnie-
nia lekarza” jest medyczng autobiografia
dr. n. med. Eugeniusza Czubaka, rozmito-
wanego w swej specjalno$ci lekarza derma-
tologa, prawdziwego spotecznika - zastu-
zonego cztonka UPPL. Autor z ogromna
skromno$cig i dystansem, a takze z talen-
tem, przekazal nam swoje wspomnienia,
poczynajac od czaséw dziecinstwa i nieta-
twej mlodosci, poprzez okres edukacji (oku-
pionej wieloma wyrzeczeniami) az do konca
pracy zawodowej.

Eugeniusz Czubak w swych relacjach
jest nadzwyczaj rzetelny i szczerze opo-
wiada nawet o tym, co niektorzy chetnie
by pomineli, przemilczeli lub ukryli - taka
uczciwo$¢ musi wzbudza¢ szacunek czy-
telnika. Znakomita narracja oraz dbatos¢
o dobra polszczyzng stanowi dodatkowy
walor tej ksigzki, ktora wsrod pozycji
literatury faktu zapewne zajmie stosowne
miejsce.

Wydawnictwo ,,Alatus”, Katowice 2011.

(B. Sz.-M.)

Okregowa Izba Lekarska w Lodzi na wniosek Literackiej Grupy Nieformalnej, dzialajacej przy Klubie Lekarza,

oglasza

Konkurs Jednego Wiersza pod hastem ,,Na progu”

Proponowane motto: ,Pogoda domu niechaj bedzie z tobg”

Organizatorzy serdecznie zachecaja do udziatu w konkursie wszystkich lekarzy oraz studentéw medycyny, ktorzy amatorsko zaj-

muja si¢ tworczoscia poetycka.

Wiersze konkursowe (w trzech egzemplarzach), podpisane godfem, beda przyjmowane do 10 grudnia 2011 r. pod adresem:
Okregowa Izba Lekarska w Lodzi, 93-005 £6dz, ul. Czerwona 3

(z dopiskiem na kopercie ,,Konkurs LGN”)

Uwaga! Na kopercie nie nalezy umieszcza¢ adresu zwrotnego. Do wierszy konkursowych (koniecznie podpisanych godtem/pseu-
donimem) prosimy dolaczy¢ mniejsza, zaklejong koperte, opatrzong tym samym godlem, co tekst wiersza. W kopercie tej powinno sie
znalez¢: imie i nazwisko autora, jego adres pocztowy (i ewentualnie internetowy) oraz numer telefonu kontaktowego.

Przewidziane sg trzy nagrody rzeczowe oraz jedno wyrdznienie. Laureaci zostang powiadomieni indywidualnie.

Uroczyste zakonczenie konkursu i wreczenie nagrod odbedzie sie 22 stycznia 2012 r. (niedziela), o godz. 17:00, w salach Klubu

Lekarza OIL w L.odzi, ul. Czerwona 3.

Wszelkich informacji (réwniez dotyczacych noclegéw) udziela Iwona Szelewa, sekretariat Biura OIL, tel. 42 683 17 01.
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Pejzaze Grzegorza Kalinowskiego

Malarstwo jako suma wrazen artysty

Izba Lekarska nie jest miejscem tylko
dla spraw waznych i powaznych. Od kliku
lat ,na salonach” patacyku przy ul. Czer-
wonej goscimy artystow - lekarzy, a takze
profesjonalistow, ktorzy w niedzielne
popotudnia dzielg si¢ z nami swoja sztuka.
W dniach 19-24 czerwca br., w cyklu ,,Nasi
przyjaciele i ich twdrczos$¢”, swoje prace
pt. »Pejzaze” wystawial Grzegorz Kali-
nowski, obecny prezes Okregu Ldodzkiego
Zwiazku Polskich Artystéw Plastykow. Jest
to kolejny juz przedstawiciel tej niezwykle
utalentowanej plastycznie rodziny, prezen-
tujacej si¢ przed lekarska publicznoscia.
W pazdzierniku 2010 r. mieli$my okazje
oglada¢ wystawe prac malarskich jednej
z jego siostr: Jolanty Kalinowskiej oraz jej
syna Martina Roszyka. Podobnie jak wow-
czas wystawe uswietnit koncert mtodych
muzykéw z Tria Kameralnego w skiadzie
Jan Przepatkowski, Marcin Orfowski
i Agnieszka Sobolska (fot. 1).

Tym razem na spotkanie ze sztuka
zaproszono dodatkowo dwdch krytykow:
Piotra Groblinskiego, poete, felietoniste

1

i organizatora spotkan literackich (fot. 2 -
razem z autorem prac) oraz Janusza Janysta,
krytyka muzycznego, profesora Akademii
Muzycznej w Lodzi. Pierwszy z nich opo-
wiedzial zebranym o bogatym dorobku
artystycznym G. Kalinowskiego, natomiast
J. Janyst przedstawil historie utworu Jose-
pha Haydna pt. ,, Trio fortepianowe”, ktory
nastepnie wykonali mlodzi muzycy. Profesor
mowil tez o ,wielkiej tréjcy” muzyki powaz-
nej, do ktérej zaliczyl: Haydna, Mozarta
i Beethovena. Sam koncert trwal okolo 20
minut i byt podzielony na trzy czesci. Wpro-
wadzit stuchajacych w letni, beztroski klimat
wakacyjny, ktory bardzo wspolgratl z pre-
zentowanymi pracami. Jak zawsze muzycy
zachwycili nie tylko doskonalo$cig wykona-
nia, ale przede wszystkim niezwyklym zapa-
fem i radoscig muzykowania, ktdre staly si¢
chyba juz ich znakiem firmowym.

Sama wystawa prezentowala ponad
30 prac, tworzonych gtéwnie farbami
olejnymi na papierze. Prace przyjechaly
do siedziby tédzkiej Izby pocztg kurierska
prosto z wystawy w zameczku w Kozléwce
pod Lublinem. Wigkszo$¢ z prezentowa-
nych pejzazy malowana byla nad woda,
zatem moglismy oglada¢ widoczki znad
Buga, Warty, morza Baltyckiego, ale tez np.
z Lazurowego Wybrzeza. Czasami nie byly
to widoki konkretnych miejsc, ale raczej
przelana na papier suma wrazen artysty,
ktéra miata skloni¢ do kontemplacji. Arty-
sta w tworzeniu wiekszo$ci swoich prac
postuguje si¢ charakterystyczna dla siebie
oszczedng technika linii prostych oraz
gry plaszczyzn. Niekiedy jednak odchodzi
od minimalizmu i taczy niezwykle odwaz-
nie intensywne kolory, np. roz, zielen i z61¢,

2

ale za kazdym razem uzyskany efekt jest
zaskakujgco dobry. Mnie najbardziej urzekt
cykl prac, ktdre powstaty w Zaleczu nad
Warta. Nie tylko dlatego, ze po prostu mi
sie podobaty, ale réwniez z tego powodu,
ze wlasnie tam odbyly sie w zesztym roku
I Lodzkie Spotkania Stomatologiczne pod
patronatem tédzkiej OIL.

Na otwarcie wystawy przybyto okoto
50 os6b. I chociaz nie byt to zaden rekord,
tak duza liczba odwiedzajacych zaskoczyla
Piotra Groblinskiego, ktory dzielit si¢ tymi
spostrzezeniami w kuluarach z organiza-
torami imprezy. Na koniec nalezy doda¢,
ze wystawe otworzyt Andrzej Swies, kie-
rownik Klubu Lekarza, przewodniczacy
Komisji Kultury Okregowej Rady Lekarskiej
w Lodzi, a nad calosciag wydarzenia opieke
sprawowali Alicja Naruszewicz-Petrenko,
cztonek tej Komisji oraz Pawel Czekalski,
sekretarz ORL. Wystawe przygotowala, jak
zawsze niezwykle starannie, Iwona Sze-
lewa z Biura tédzkiej OIL, ktérej za pomoc
w napisaniu tej relacji serdecznie dzigkuje.

Patrycja Proc
fot. S. Grzanek

Komisja Kultury Okregowej Izby Lekarskiej w Lodzi pragnie zorganizowac jesienig br. wystawe zatytulowana:

»Przodkowie naszych seniorow. Moje ojczyzny”

Chcemy ocali¢ od zapomnienia dziatania naszych antenatéw i pokazac¢, skad si¢ wywodza.

Zwracamy sie z prosba do lekarzy senioréw o przejrzenie zawartosci szuflad, wybranie ciekawych fotografii rodzinnych, dokumen-
tow sprzed lat, medali i odznaczen naszych Ojcéw i Dziadkow oraz dostarczenie oryginaléw lub ich kopii (ksero) do konca wrzesnia br.
na rece Iwony Szelewy — sekretariat Biura OIL w Lodzi, tel. 42 683 17 01.

Uwaga! Prosimy nie przekracza¢ liczby 10 eksponatéw z jednej rodziny. Po zakonczeniu ekspozycji wszystkie oczywiscie zwrdcimy

wilascicielom.
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dr n. med. Krystyna Borysewicz-Charzyfiska

przewodniczaca Kola Lekarzy Senioréw
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Tradycyjnie jak co roku, w siedzibie
OIL w Lodzi przy ul. Czerwonej 3,
prezentowana bedzie jesienig 2011 r.

Ogolnopolska
Wystawa Fotografii Lekarzy pn.

Swiat w obiektywie
lekarskim

Wernisaz wystawy odbedzie si¢
23 pazdziernika br. (niedziela), jak
zwykle o godz. 17:00, w Klubie Leka-
rza przy ul. Czerwonej 3.

Tym razem hastem przewodnim
prezentowanych na wystawie prac
jest: ,Moje spojrzenie na...”. Haslo
jest bardzo pojemne, nie powinno
by¢ zatem probleméw, aby wypel-
ni¢ je wlasnymi tre$ciami. Zdjecia
moga prezentowac ,,moje spojrzenie”
przez obiektyw aparatu zaréwno
na powszechnie znane miejsca, krajo-
brazy, obiekty czy postaci, jak i mie¢
bardziej osobisty, wrecz intymny
charakter.

Serdecznie zapraszamy do wysta-
wiania swoich zdje¢ nie tylko sta-
tych fotografikéw, systematycznie
prezentujacych swe prace w naszym
palacyku, ale takze... nowicjuszy,
kolezanki i kolegéw z 16dzkiej OIL
oraz z innych izb w Polsce.

Fotogramy winny by¢ nie mniej-
sze niz w formacie A5, wykonane
w technikach dowolnych, opatrzone
ewentualnie tytutem. Nalezy réwniez
podac nastepujace informacje: imie
i nazwisko, specjalizacje i miejsce
zamieszkania Autora. Prace prosimy
przekaza¢ osobiscie lub nadsyla¢
poczta nie pdzniej niz do 10 pazdzier-
nika br. na nasz adres:

Okregowa Izba Lekarska w Lodzi,
93-005 L6dz, ul. Czerwona 3

(z dopiskiem na przesylce:
»Wystawa Fotograficzna”)

#1rZy w jednym

Piknik Naukowo-Rodzinny, ktéry zor-
ganizowala w dniu 18 czerwca br. (sobota)
plocka Okregowa Izba Lekarska, okazat si¢
wyjatkowa gratka dla przedstawicieli naszej
Izby. Na terenie Osrodka Wypoczynko-
wego ,,Mazowsze” w Soczewce koto Plocka,
reprezentacja naszej f6dzkiej OIL wygrala
Miniturniej Siatkéwki Izb Lekarskich (war-
szawskiej, 16dzkiej, plockiej).

Nasza druzyna, wystepujaca w skla-
dzie: Mirostaw Kanicki - kapitan, Konrad
Jankowski (z malym fanem siatkowki —
synkiem Dawidem), Bartosz Jeneralczyk,
Maciej Kuzan i Bartlomiej Ryglewski,

w meczu finalowym pokonata 2 : 1 aktual-
nego Mistrza Polski Lekarzy w Siatkdwce
- reprezentacje Okregowej Izby Lekarskiej
w Warszawie, wygrywajac wczesniej z dru-
zyna OIL w Plocku wynikiem 2 : 0.

Piknik Naukowo-Rodzinny to nie tylko
zawody sportowe, ale takze konferencja
naukowa na temat ,Zaburzenia zakrze-
powo-zatorowe”. Podczas paneli nauko-
wych, uczestniczacy w nich lekarze i lekarze
dentysci wystuchali wyktadéw prof. Mar-
cina Kurzyny i doc. Grzegorza Madyckiego
z warszawskich klinik oraz omawiali przy-
padki kliniczne w praktyce internistycznej,

n

... W SOCzewce

chirurgicznej i stomatologicznej. Znalazto
si¢ rowniez miejsce na aktywny wypoczy-
nek podczas uprawiania nordic walking.
Organizatorzy zapewnili rozne atrakcje
dla dzieci, odbyta si¢ réwniez biesiada

z muzyka.

Piknik w Soczewce to jak dobra Nescafe,
»trzy w jednym”, polaczyl bowiem nowe
doswiadczenia naukowe z aktywnym spor-
tem oraz wypoczynkiem i dobra zabawa.
Organizatorom gratulujemy pomystu,

a naszej siatkarskiej reprezentacji zyczymy
podobnego wyniku podczas IX Igrzysk
Lekarskich w Zakopanem!

W przyszlosci liczymy na blizsza
wspdlprace obu okregowych izb lekarskich
- 16dzkiej i ptockiej. Warto w tym miejscu
dodag, ze trwaja wladnie rozmowy na temat
wspolnych przedsiewziec kot lekarzy senio-
réw naszych samorzadow.

opr. Alina Paradowska

(na podstawie ustnej relacji Waldemara
Grabowskiego, wiceprezesa ORL w Lodzi,
biorgcego udzial w spotkaniu w Soczewce)

Zdjecie: M. Kanicki

Okregowa Izba lekarska w Czestochowie zaprasza do wzigcia udzialu w

I Ogolnopolskim Konkursie Fotograficznym Lekarzy pn. ,,Kolo zycia”

Przewidziano kategorie: I - ,,Cztowiek”, II - ,Natura”

Kazdy lekarz moze zgtosi¢ prace tacznie do 10 fotografii w formie odbitki kolorowej badz czarno-biatej, na papierze fotograficznym w for-
macie nie mniejszym niz 15 x 21 cm i nie wigkszym niz 30 x 40 cm. Kazda praca powinna by¢ opatrzona na odwrocie godlem. Do zdje¢ nalezy
dolaczy¢ opatrzong godtem koperte, zawierajaca dane autora fotografii. Osoby, ktére chcg z powrotem dosta¢ swoje zdjecia, musza dotaczyc
zaadresowang koperte zwrotna ze znaczkiem. Regulamin konkursu na stronie: www.oilczestochowa.pl.

Rozstrzygniecie konkursu nastapi 30 wrzeénia 2011 r., a uroczysto$¢ wreczenia nagréd oraz wernisaz nagrodzonych prac odbedzie sie
22 pazdziernika 2011 r. w ramach obchodéw X-lecia OIL w Czestochowie.

Prace nalezy nadsyta¢ w terminie do 18 wrzesnia 2011 r. na adres:

Okregowa Izba Lekarska,
42-200 Czestochowa, ul. gen. J. Zajaczka 5
(z dopiskiem na kopercie: I Ogélnopolski Konkurs Fotograficzny Lekarzy w Czestochowie)
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Tajemnice zamkow
Dolnego Slaska

Po raz kolejny odbyt si¢ rajd cztonkéw
Motocyklowego Klubu Lekarzy ,DoctoR-
-Riders” z cyklu ,,Poznaj swoj kraj”, tym
razem szlakiem ,, Zamkéw Dolnego Slaska”.
Pod koniec lipca br. zjechali$my z calej Pol-
ski do Kotliny Jeleniogorskiej w trzydziesci
kilka motocykli i ponad szes¢dziesiat osob
- to jak zwykle ,,doctorrajdersi” z rodzi-
nami. Perfekcyjna organizacja, trafny dobor
miejsc i wspaniata atmosfera — wszystko
to dzigki Bartkowi i Leszkowi Espenschie-
dom oraz ich zonom - Beacie i Eli, a takze
Markowi Gogoli, ktorym skltadam wiel-
kie gratulacje, podzigkowanie i uznanie.
Zawdzieczamy im cudowne przezycia,
zobaczylismy i dowiedzieli$émy sie, a wila-
$ciwie ,,lyknelismy” kawal historii. Wielo-
krotnie bylem w tych okolicach, ale - jak si¢
okazalo — niewiele o nich wiedziatem.

To w czasie tego rajdu dowiedziatem
sie, ze na Dolnym Slgsku jest najwieksze
na $wiecie skupisko przepigknych patacow,
rezydencji, zamkéw i warowni. Do II wojny
$wiatowej bylo ich ponad siedem tysiecy,

a poniewaz wojny na tych terenach tak
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naprawde nie bylo, okolo trzy tysiace prze-
trwalo do dzisiaj. Pozostale zostaty roz-
grabione przez Sowietéw, rozebrane przez
naplywowa ludno$¢ i zniszczone przez
»pegeery”. Te, ktore pozostaly, a zwlaszcza
te odrestaurowane, mienia si¢ picknem
architektury, cudownym polozeniem oraz
otaczajacymi je parkami i bukowymi lasami.

Niektdre z nich by¢ moze pamietaja
kroétkie panowanie Piastow, po ktérym
nastapito dtuzsze Czechéw i Austriakdw,
ana pewno najdluzsze Prus i Niemiec.
XIII-wieczny zamek Chojnik (fot. 2) jest
tego przykladem. Byl on celem jedy-
nej naszej pieszej wyprawy. Pozostale
wedrowki to jazda motocyklami po kretych,
gorzystych terenach, pomiedzy uroczymi
stawami i jeziorkami po przepigknych
kotlinach. Od Lwéwka Slaskiego przez
Swieradéw Zdréj, Szklarska Porebe,
Cieplice, Jelenig Gore, Kowary, Kar-
pacz, Lubawke, Krzeszéw po Watbrzych
i Ksiaz. Wszystko to przy dobrej pogodzie.
Wszedzie w Polsce lalo, a u nas nie! Ale
to zastuga Bartka, jego zakle¢ i ,,splaszczo-
nego” czarnego kota.

Cel pierwszego wyjazdu to Kowary
- spotkanie w XVIII-wiecznym ratuszu
z miejscowym burmistrzem i zwiedzanie
parku miniatur, czyli krainy fantazji w skali
1 : 25, ukazujacej bogactwo architektury
Dolnego Slaska, gdy dolina patacéw tet-
nilta zZyciem najznakomitszych rodéw
arystokratycznych naszego kontynentu
(fot. 1). Na dokladke sztolnie, z pierwszym
w historii wjazdem motocykla na kilkaset
metrow w glab, a uczynil to oczywiscie
»Srebrzanka”.

Sztolnie to pozostato$¢ po kopalniach
uranu - nawet nie wiedziatem, ze takowe
byly w Polsce. Nic dziwnego, otoczone
bowiem byly wielka tajemnicg, kordo-
nami NKWD, zamknietymi dla ,obcych”
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miasteczkami. Caly urobek szedl do ZSRR.
Wszyscy pracujacy tam gérnicy mlodo
zmarli, cho¢ w ich kartach zgonéw brak
jakiejkolwiek wzmianki o przyczynie.
Legenda glosi, ze Stalin, gdy dowiedzial
sie o poktadach uranu, przesunal granice
Polski z Nysy Klodzkiej na Nyse Luzycka,
zakladajac, iz bedziemy kolejna sowiecka
republika. Kopalnie zamknieto w 1972 r.

Kolejny dzien to przelecz Kowarska,
opactwo i monumentalna Bazylika w Krze-
szowie (fot. 3) oraz domy tkaczy, ktorzy
w XIX w. ,,ubierali” amerykanskich kowbo-
jow. Nastepnego - zwiedzali$my (oczywi-
$cie, wjezdzajac motocyklami na staréwke)
Jelenig Goére, gdzie zlozylismy wizyte
w ratuszu i spotkali$my si¢ z prezydentem
miasta. Dalej pojechalismy do poteznego
zamczyska Czocha (fot. 5), polozonego nad
jeziorem Le$nianskim, owianego legen-
dami, a znanego m.in. z filmu ,,Gdzie jest
general” oraz serialu ,,Tajemnica twierdzy
szyfréw”, opartego na autentycznych wyda-
rzeniach, ktére do$¢ wiernie zostaly w nim
odtworzone.

Celem naszej eskapady byt jeszcze zamek
Ksigz. Wjezdzali$émy i zagladaliémy tam,
gdzie malo kto zaglada. Pochodzaca z XIII w.

4
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najwieksza na Dolnym Slaska tego typu
budowla, przechodzaca na przestrzeni wie-
kéw z rak do rak, owiana jest wieloma legen-
dami i tajemnicami oraz cudowna historia,
jaka wigze si¢ z ostatnimi (przed zaanek-
towaniem przez Hitlera) jej wlascicielami,
rodzing Hochbergdw i ostatnia pania tego
zamku - szlachetng Angielka, ksiezng Daisy.
Zamki na szczytach gor, warownie
strzegace drog i miast, palace i rezydencje
ukryte w romantycznych parkach - to nie-
odlaczne elementy krajobrazu tej jedynej
w swoim rodzaju krainy na $wiecie, gdzie
pierwsze $lady czlowieka stwierdzono juz
500 tysiecy lat temu. My w te histori¢ wpisa-
li$my si¢ malenkim epizodem - pierwszym
w historii wjazdem motocyklami na dzie-
dziniec XII-wiecznego ko$ciotka Wang
(fot. 4), u podnéza Sniezki, gdzie piekne
kazanie wyglosit ksiadz Jan. Jego mottem
byly stowa: Motocyklisci tacy jak Wy, leka-
rze zrzeszani w klubie ,,DoctoRRiders”,
to ludzie, ktérzy ponad wszystko cenia
sobie Wolno$¢, Honor i Solidarno$é. Niech
te sfowa pozostang naszym przestaniem.
Caly rajd zakonczyliémy zabawa
w miasteczku ,,Country” kolo Karpacza,
wzigtym zywcem z Dzikiego Zachodu.
Ukoronowaniem kazdego dnia byly wie-
logodzinne, wieczorne biesiady. Muzyka,
strawa, wspdlne $piewanie i granie, tance,
swawole i niekonczace si¢ rozmowy, kto-
rych przewodnim tematem byly motocykle
i wszystko, co z nimi si¢ wigze, w tym
ostatnie podroze. Jezdzac motocyklem
po Dolnym Sla}sku, »zakrecie $mierci”,
»jezyku tesciowe;j”, zwiedzajac nieznane
mi zakatki Polski, poznajac ich historie,
legendy i piekno, przebywajac z ludzmi
o podobnych zainteresowaniach, jeszcze
raz dochodze¢ do wniosku, ze warto bylo...
Warto bylo stworzy¢ klub ,DoctoRRiders”.

Grzegorz Krzyzanowski
(»Prezes”)

PS. A na Dolny Slask musimy koniecz-
nie wrocic.
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Rajd Konny duktami laséw spalsko-rogowskich

W siodlei... na rowerze

W dniach 17-19 czerwca br., pod
patronatem Okregowej Izby Lekarskiej
w Lodzi, odbyl sie kolejny, piaty juz Rajd
Konny im. Majora Hubala, tym razem
o charakterze ogélnopolskim. Do Stajni
Mikotajow koto Koluszek, bedacej baza
dla naszej imprezy, a prowadzonej przez
lekarza - Jarostawa Suwalskiego, przybyli
goscie reprezentujacy Naczelna Rade Lekar-
ska i jednocze$nie Komisje Kultury, Sportu
i Rekreacji NIL - Krzysztof Makuch (wraz
z maltzonka) oraz Ryszard Golanski, redak-
tor naczelny ,Gazety Lekarskiej”. W raj-
dzie uczestniczyto 25 jezdzcow, gléwnie
lekarze i ich dzieci oraz 29 koni (dla gosci
przygotowano dwie dwukonne bryczki
o$mioosobowe).

Trasa rajdu prowadzila przez kom-
pleks laséw spalsko-rogowskich oraz oko-
liczne pola i faki, w tym odcinki ,,Szlaku
Konnego”, wyznaczonego przez Urzad
Marszatkowski Wojewddztwa Lodzkiego.
Pierwszego dnia, tuz po obiedzie, ruszyli-
$my w teren, a pickna pogoda i relaksowy;,
dwudziestokilometrowy odcinek sprawily,
ze nastroje jezdzcow (i koni réwniez) byly
znakomite. Po uroczystej kolacji, w czasie
ktdrej przekazalem wszystkim pozdrowie-
nia od corki Majora Hubala - Krystyny
Dobrzanskiej-Sobierajskiej, wystuchalismy
koncert w wykonaniu artysty operowego
Romualda Spychalskiego - juniora i towa-
rzyszacej mu $piewaczki Anny Jurczynskiej.
Wrystep artystow zostal nagrodzony owacja
na stojaco.

Drugiego dnia czekala nas znacznie
trudniejsza i diuzsza trasa (ok. 40-45 km),
ktéra prowadzita przez najbardziej urokliwe
zakatki tego regionu. Jechaliémy przewaz-
nie lasami i okresowo polami z falujacymi
fanami dojrzewajacych zb6z. Napawali$my
nasze oczy widokiem wsteg niebieskich

chabréw i czerwonych makdw, a nieco
dalej, na obrzezach rezerwatu jodlowego

w Laznowie, podziwiali$my potezne, stu-
kilkudziesiecioletnie drzewa. Pdzniej bar-
dziej zaawansowani jezdzcy pocwalowali
szerokim, dwukilometrowym duktem, by
po napojeniu koni wréci¢ do naszej bazy.
Wspolne $§piewanie piosenek utanskich przy
akompaniamencie dwoch gitar, opowiesci
koniarzy i snucie wspomnie¢ z poprzednich
rajdow trwaly do péznych godzin.

Nastepnego dnia gospodarz obiektu
— Jarostaw Suwalski dat pokaz przejazdu
czworka koni po torze przeszkodowym,

a jest to widok niezapomniany. Warto
doda¢, ze wlasnie w Mikolajowie odbywaja
si¢ coroczne ogoélnopolskie zawody pojaz-
dow zaprzegowych. Nastepnie najbardziej
wytrwali goscie bryczkami (a jezdzcy w sio-
dlach) zwiedzali najblizsza okolice.

W tym roku zaszczycili nas swoim
udzialem w rajdzie kolejni jezdZcy, znani
t6dzcy lekarze: Bogumita Kepinska-Miro-
stawska i Maciej Prochowski (uroda, szyk,
elegancja), a takze tegoroczna absolwentka
Uniwersytetu Medycznego w Lodzi - Mag-
dalena Chmielecka (ktéra zadziwila wszyst-
kich jazda bez wedzidla na swoim pieknym
kasztanie). Jej maz, tez lekarz, pelniacy
rol¢ fotoreportera, przejechat trase rajdu...
na rowerze.

Ta droga pragne podzigkowa¢ naszej
toédzkiej OIL i Naczelnej Izby Lekarskiej
za pomoc finansowa w organizacji rajdu,

a Michatowi Kropidtowskiemu, wtascicie-
lowi Starego Folwarku w Tworzyjankach,

za sponsorowanie wieczornego przyjecia.

Do zobaczenia za rok!

Wojciech Sedzicki
Zdjecia: B. Chmielecki
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~Puchar Nocy Swietojanskiej”

dla piotrkowian

W piatek 17 czerwca br., w uroczej sce-
nerii Zalewu Sulejowskiego, w Bronistawo-
wie, odbyt si¢ doroczny mecz pitki siatkowej
reprezentacji lekarzy Piotrkowa Trybunal-
skiego i Belchatowa.

Zaciete spotkanie z licznymi ,,gwoz-
dziami”, ,,przesunietymi krétkimi”, efek-
townymi ,,pajpami” i niewiarygodnymi
blokami wygrali zastuzenie 3 : 0 koledzy
z Piotrkowa i to oni zdobyli ,Puchar

Nocy Swietojaniskiej”. Spragnieni dalszej
rywalizacji zawodnicy rozegrali towarzy-
sko niemniej emocjonujacy set czwarty,
wygrany przez belchatowian. Jak zwykle,
niesamowitg oprawe rozgrywek zgotowali
kibice - cztonkowie rodzin i przyjaciele
zawodnikéw.

Po sportowych zmaganiach nadszedt
czas na uzupelnienie straconych na boisku
kalorii i ptynéw przy grillowanych, i nie
tylko, atrakcjach kulinarnych. Nadchodzace
wakacje, sukcesy naszych ,latorosli” oraz
zapowiedzi rewanzu, tym razem w ,,hali”,
zdominowaly tematyke toczonych do nocy
rozmow (chociaz, gwoli prawdy, nie byta
to przeciez ta prawdziwa Noc Swietojariska,
bo ta przypada z 23 na 24 czerwca).

Gratulujac piotrkowianom zwycie-
stwa, dzigkujemy Piotrowi Ziotkow-
skiemu za pomoc w organizacji spotkania
i zapraszamy wszystkich chetnych do gry
i zabawy za rok.

Tekst i zdjecie Marcin Just

Wprawdzie nie byta to ta prawdziwa
Noc Swietojaniska, bo ta przypada z 23 na 24
czerwca, ale i tak... byto wesoto.

Dziewie¢ medali, cztery dyplomy

Lekarze na stotecznych kortach

23-26 czerwca 2011 r. w Warszawie,
w deszczowej pogodzie, na rezerwowych
dwoch obiektach tenisowych, odbyly sie
XXI Mistrzostwa Polski Lekarzy w Tenisie.
Reprezentanci 16dzkiej OIL zdobyli w sumie
dziewie¢ medali. Jedyny ztoty medal
i tytul Mistrza Polski w grze pojedynczej
przywiozt w Warszawy nizej podpisany,
poza tym brazowy medal w deblu. Srebrne
medale zdobyli: w grze pojedynczej Woj-
ciech Pietrzak (on tez wywalczyl brazowy
w deblu) i w deblu — Wiestaw Krakowski.
Brazowe medale (poza juz wymienionymi)
zapisali na swoim koncie: Bogustaw Rataj
w grze pojedynczej, Daniel Leoficzyk
w grze pojedynczej i w deblu, Jan Kubicki
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w grze deblowej. Tym razem nie zdobyli
medali Karolina Wawryn-Machala i Pawet
Machala, Ania Zubrzycka oraz Malgosia
Olszewska i Darek Obin (obie pary na fot. 1,
przed pojedynkiem w mixcie), ale zawzie-
cie trenuja i dobrze rokuja na nastgpne
mistrzostwa.

Podczas uroczystosci otwarcia
Mistrzostw, prezes Polskiego Stowarzysze-
nia Tenisowego Lekarzy — Marcin Wronski
uhonorowal wyrdzniajacych si¢ tenisistow
pamiatkowymi dyplomami. Dyplomy
otrzymali zawodnicy, ktérzy w poszczegdl-
nych rodzajach gier tenisowych zajeli naj-
wyzsze miejsca w rankingu PSTL-u w sezo-
nie 2010. Wsr6d wyrdznionych znalezli sie

2

przedstawiciele naszej Izby: Janusz Malarski
(dwa dyplomy) za pierwsze miejsce w singlu
i pierwsze miejsce w deblu, a Wiestaw Kra-
kowski i Bogustaw Rataj za pierwsze miejsca
w singlu w swoich kategoriach wiekowych
(fot. 2). Na zakonczenie zawodow Ewa
Jasinska - Zona naszego zmarlego Kolegi
- 16dzkiego tenisisty wreczyta Puchary
im. Andrzeja Jasinskiego, ktore przypadty
w udziale Joannie Szafranek z Chelma i Sta-
nistawowi Chruszczykowi z Opola.

Zapraszam na XIV Halowe Mistrzo-
stwa Polski, ktore organizujemy w dniach
10-13 listopada 2011 r. kolejny raz w Pabia-
nicach - nie tylko tenisistow zainteresowa-
nych uczestnictwem w zawodach, ale réw-
niez kibicéw tej dyscypliny sportu.

Ze sportowym pozdrowieniem

LJunior Starszy” Janusz Malarski
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~Srebrne
chtopaki”

W dniach 13-15 maja 2011 r. w Kra-
kowie odbyty si¢ IIT Mistrzostwa Polski
Uczelni Medycznych w Pilce Noznej
(rozgrywane co dwa lata). Do rywalizacji
przystapito w sumie dziesie¢ druzyn, w tym
reprezentacja Uniwersytetu Medycznego
w Lodzi. Zespoly podzielono na dwie grupy,
po losowaniu w naszej znalazly sie Krakéw
(mistrz 2009, 2007), Bydgoszcz, Warszawa
i Gdansk. Lodzka druzyna, majaca rowniez
spore sukcesy (II miejsce 2007, IV miejsce
2009), znalazta si¢ w gronie faworytéw.

Latwo nie bylo. Mecz otwarcia z Byd-
goszczg zakonczyl sie remisem 2:2, z War-
szawg 1:0, z Gdanskiem 3:1 i z Krakowem
0:0. To wlaénie ten remis dal nam awans
do pétfinaléw, a Krakow — gospodarz
turnieju i aktualny mistrz — pozegnal si¢
z walka o medale! Awansujac z drugiego
miejsca trafiliémy na Poznan, z ktérym
jeszcze nigdy nie udato si¢ nam wygrac.

W regulaminowym czasie zndw remis
1:1, o wszystkim decydowaly rzuty karne.
Wygralismy je 4:3 i byliémy w finale!

W walce o zloto spotkalismy sie
z dobrze znang druzyng Bydgoszczy. Tym
razem byli lepsi, przegralismy 5:1. Zdoby-
lismy srebrny medal, udato si¢ wyréwna¢
wynik sprzed czterech lat! Dodatkowo
Kamil Kajak zdobyt tytut i nagrode dla
»Najlepszego bramkarza turnieju”.

W sktadzie pitkarskiej reprezentacji
t6dzkiego UM-edu wystapili: J. Babiarz,

R. Biatkowski, S. Blazejewski, J. Cichosz,

D. Durka, R. Grabowski, M. Janiszewski,
K. Kajak, J. Kleszowski (kapitan), Z. Kowal-
ski, J. Marczak, Y. Mofid, P. Mrzygldd,

F. Ochapski, W. Siuta, J. Smiechowicz,

K. Zarzycki, H. Zatorski.

Tekst i zdjecie Adam Chmielecki
trener druzyny
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Szachy sa najwazniejsze! (Ssn!)

To mozna bylo wyczytaé z twarzy
i zachowan uczestnikéw XV Turnieju Sza-
chowego. Wyrazy napiecia przed i w czasie
partii, dyskusje tylko o grze, o bledach
i wspaniatych posunieciach, wybuchy sto-
nowanej radosci po wygranych, smutek
i niewyrazny wyraz twarzy po przegranych,
a czasem umiarkowana sportowa ztos¢
(z reguly na siebie) $wiadczyly o goraczce
spotkania. Nawet przerwa obiadowa nie
zmienila atmosfery spotkania, bo wtedy
réwniez rozmawiano o szachach i tylko
o szachach. Towarzystwo szachowe wybit-
nie apolityczne w czasie zawodow. Nawet
Zygmunt Seweryn, znany z opowiadania
wielu anegdot i facecji, rzadko zabieral
glos zdeprymowany niepowodzeniami
na szachownicy. Doé¢ dygresji, wréémy
do konkretow.

XV Turniej Szachowy Regionu Lodz-
kiego (,V” troche zatraca jubileuszem)
dla lekarzy, lekarzy stomatologéw i far-
maceutéw odbyl si¢ w tym razem w Lasku
28 maja br. Wedrdéwki imprezy po woje-
wodztwie maja na celu aktywacj¢ srodo-
wiska szachowego w réznych miejscowo-
$ciach. Tym razem zamiar sie nie powi6dt,
nikt bowiem z powiatow laskiego i pabia-
nickiego na imprezie si¢ nie zjawil.

Patronem spotkania byla przedstawi-
cielka Polskiego Towarzystwa Lekarskiego
- Oddzial Regionalny Lask-Sieradz, ordy-
nator Oddzialu Wewnetrznego szpitala
w Lasku - Janina Kiljafiska, wspomagajaca
impreze¢ organizacyjnie i finansowo.

Sam przebieg zawodow jak zwykle
obfitowal w wiele niespodzianek, ale czo-
téwka grajacych niewiele si¢ zmienita. I tak
obwolany przez samego siebie krélem sza-
chowym (rok 2010) Jerzy Rzenca nie oddat
berta ani tronu i dos¢ zdecydowanie wygrat
zawody, zwyciezajac wszystkie partie.

A oto wyniki:

I miejsce
Jerzy Rzenca,
Sieradz (9 pkt.)

II miejsce
Pawel Pyziak,
Sieradz (7 pkt.)

III miejsce
Wojciech Sedzicki,
Lo6dz (6 pkt.)

Kolejne miejsca zajeli: IV - Jerzy
Zelezik, Zdunska Wola (6 pkt.), V - Rafat
Gemel, Piotrkéw Trybunalski (5 pkt.), VI -
Zygmunt Seweryn (89 lat!), Piotrkéw Try-
bunalski - (4 pkt.), VII - Zdzistaw Hoffer,
Piotrkéw Trybunalski (4 pkt.), VIII - Marek
Komorowski, Piotrkéw Trybunalski (2 pkt.),
IX - Henryk Strzemieczny, Sokolniki
k. Lodzi (2 pkt.).

Sedziowal udanie sedzia szachowy
Jerzy Potapski z Sieradza. Tym razem nie
bede pisal szczegétowo o wspaniatosci
positkow. Krétko - szalenstwo!!!l Budzet
przekroczony!!!

Na koniec wzmianka o nagrodach.
Puchary dla pierwszych trzech zawodni-
kow, dyplomy i gadzety dla wszystkich.

I niespodzianka gadzetowa — podkoszulki
o rozmiarach XL i XXL (szachi$ci bardzo
roznia si¢ parametrami) z nadrukami
podobizn starych mistrzéw szachowych
XIXi XX w.

W listopadzie okazja do rewanzu
na szachownicach w zawodach o Puchar
Prezesa OIL w Lodzi.

Z szachowym pozdrowieniem: Ssn!
Jerzy Rzetica, Sieradz
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Frasglii &+ satpry

Przez psa wéciektego pokasany
Umart kto$ nagle bez przyczyny,
Wiec larum w pismach jest ogromne,
Wszyscy pytaja: ,Z czyjej winy?”

A wiec lekarze glos zabrali,
Ktérys powiedzial, ze to sprawka
Zastrzykiwania antidotum,

Ze $mierci winna jest strzykawka.

»Klamstwo! - zawolal inny lekarz -
Strzykawka czyste ma sumienie,
Sekcja dowiodta nalezycie,

Ze byto to ptuc zapalenie.”

»Farsal - wykrzyknat lekarz trzeci —
Me orzeczenie tu nie chybi,

Zmarly zepsuta spozyl rybe,
Przyczyna $mierci wigc jad rybi.”

I kazdy swoje zdanie o tym

Jako nauki maz dorzuca;

Wigc komu wierzy¢, kto zawinit:
Strzykawka, ryba, pies czy pluca?

Zmarlemu jest to wszystko jedno,
Losowi tylko trza zlorzeczy¢,
Ze mimo medrcow takiej cizby,
Zaden nie umiat go wyleczy¢.
[,,Bocian”, 1905, nr 14.]

»Moj doktorze, wiem ze leczysz
Nader zrecznie i szcze$liwie,
Chcialbym jednak bardzo wiedzie¢
Na com chory ja wlasciwie?”
»Hm... doprawdy, ja sam nie wiem,
Tak rozliczne chordb twarze —
Chciej pan jednak by¢ spokojnym,
To... na sekgcji sie pokaze.”
[Albumowy Kalendarz Polski Satyryczny
pod. red. Or-Ota, Warszawa 1894, s. 30.]

- Jakze praktyka, kolego?
- Miernie idzie! W naszym miescie grasuje
prawdziwa epidemia zdrowia...
[rys. L. Nawojewski, 1894]

Teksty i rysunek pochodzg z ksigzki
»Polska fraszka i satyra medyczna” - PZWL 1961
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POZIOMO: PIONOWO:
A1 - miejsce wykonywania nowej praktyki 1A - jasne ograniczenie $wiadomosci
lekarskiej do usprawiedliwienia czynu

B9 - metoda obrazowa
C1 - antybiotyki z rdzeniem laktonowym
C11 - Michat przy siatce
D9 - producent lodéwki sterowanej przez
Internet
E1 - Afrykanski krewniak zyrafy
E7 - polski chirurg ze Lwowa, wykonat
pierwsza w Swiecie resekcje zotadka
F13 -sie¢jak gra
G1 - powdd odpowiedzialnosci szpitala przed
wojewo6dzkg komisja
G11 - prawy doptyw Syr-darii
H5 - czas uniwersalny
H15 - liceum
11 - zajeczy ogon
18 - dentystyczne zwarcie
J14 - panstwo pierwszego przeszczepu serca
K1 - studenckie wprawki
K11 - zwid

3A - dwulicowy
41 - leczony kefirem
5A - bagatela, btahostka
6G - imie autora ,Kleski” i ,Nany”
7A - osadnik
8l - japonskie wyspy
9A - autor zdjec¢ do filmu ,Zakochana Jane”
10A - technologia informacyjna
10D - sitownia
10H - nizszy od sopranu
11A - Shrek
12G - nie czuje jak serce
13A - zmienne populacje bakterii
14E - zespot niespokojnych nog
141 - ramie
16A - fagodny guz nerek i slinianek

Rozwigzanie krzyzéwki w postaci hasta prosimy przesta¢ na adres pocztowy lub mailowy:

Biuro OIL ,Panaceum”, 93-005 £6dz, ul. Czerwona 3, e-mail: panaceume@oil.lodz.pl
z dopiskiem na kopercie lub w temacie maila: ,Krzyzéwka - nr 9/2011".

Termin nadsyfania rozwigzan - 16 wrze$nia 2011 r. (prosimy o podawanie adreséw).

Sposrdd rozwigzan zostang wylosowane trzy prawidtowe. Nazwiska nagrodzonych podamy
w ,Panaceum” nr 10/2011. Nagrodami beda ksiazki niespodzianki.

Krzyzéwka z ,Panaceum” nr 6/2011
rozwigzanie ,LEKARSKA MUZYKA UZDRAWIA”.
Nagrody ksiazkowe wylosowali:

Andrzej Gburek z Radomska,

Halina Rosiak-Szopka z Lodzi,

Krzysztof Wasilewski ze Zgierza.

Zyczymy mitej zabawy!

Krzyzéwka z ,Panaceum” nr 7-8/2011
rozwigzanie ,PORA NA LETNI WYPOCZYNEK".
Nagrody ksiazkowe wylosowali:

Bogdan Paprzycki z Poddebic,

Sylwia Polewiak z Czarnozyt,

Renata Zielinska z todzi.

W obu przypadkach nagrodami sa ksiazki w postaci kroniki wydanej z okazji dwudziestolecia OIL
pt. ,Okregowa Izba Lekarska w todzi. Historia i wspotczesne oblicze”.

Gratulujemy! Nagrody przeslemy pocztq.
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NIEPLODNOSC

IROZROD WSPOMAGANY

pod red. Jerzego Radwana i Stawomira

Wolczynskiego

format: B5, 352 s., opr. twarda

Medycyna rozrodu korzysta z osiagnig¢ gine-

kologii, endokrynologii, andrologii, urologii,

genetyki, immunologii, biologii, a nawet

psychologii. Olbrzymi postep, zwlaszcza

w ostatnich 30 latach, umozliwil spelnienie marzen wielu par

o posiadaniu potomstwa. Jednoczesnie ciggle poszerzana znajo-
moé¢ fizjologii i patologii rozrodu kobiety i m¢zczyzny warun-
kuje prawidlowe, skuteczne, zgodne z wiedzg oparta na faktach
leczenie nieptodnoséci. Monografie pod redakeja profesorow

J. Radwana i S. Wolczynskiego (cztonkéw zespotu, ktérego praca
uwienczona zostata w 1987 r. narodzinami pierwszego w Polsce
dziecka w wyniku zaplodnienia pozaustrojowego) nalezy uzna¢
za niezmiernie potrzebng. Autorzy sa lekarzami praktykami,
ktdrzy dziela si¢ nie tylko aktualng wiedzg teoretyczna, lecz
takze wltasnym doswiadczeniem. Jest ona cennym zrédltem
wiedzy z fizjologii i zaburzen ptodnoéci u kobiety i mezczyzny,

a takze zbiorem praktycznych rekomendacji dajacych odpowiedz
na pytanie, jak w procesie diagnostyczno-terapeutycznym poste-
powac z niepfodng parg. Publikacja ilustrowana jest licznymi
tabelami, rycinami i kolorowymi zdjeciami, co znacznie ulatwia
zrozumienie przedstawianych zagadnien.

Termedia Sp. z 0.0.,
61-615 Poznan, ul. Kleeberga 2
www.termedia.pl « tel./faks 61 656 22 00

Na rynku pojawily si¢ dwie nowe wersje znanej
publikacji - Serwis Prawo i Zdrowie
Serwis Prawo i Zdrowie to publikacja przygotowana
z myslg o menedzerach i dyrektorach placowek
medycznych, funkcjonujaca w wielu o$rodkach na terenie calej Polski.
W tym roku Wydawnictwo Wolters Kluwer Polska wprowadzito dwie
nowe wersje publikacji: SPIZ Gold dla matych poradni oraz SPIZ Plati-
nium dedykowany duzym przychodniom i szpitalom.
Zaletg produktéw SPIZ jest dostep do kompleksowej informacji
z zakresu prawa ochrony zdrowia, a takze mozliwo$¢ konsultacji z eks-
pertami: lekarzami, pracownikami izb lekarskich, radcami prawnymi,
specjalizujagcymi sie w tematyce ochrony zdrowia oraz menedzerami
zaktad6éw opieki zdrowotnej. To wlaénie te atrybuty sprawiaja, ze pro-
gramy stanowig skuteczng pomoc w podejmowaniu decyzji zwigzanych
ze stosowaniem przepiséw prawa ochrony zdrowia.
Serwis Prawo i Zdrowie w wersji Gold oraz Platinium to ujednoli-
cone teksty aktoéw prawnych z zakresu ochrony zdrowia, jak réwniez
Zarzadzenia Prezesa NFZ, komentarze praktyczne, studia przypadkow,
orzeczenia, wzory pism, pisma urzedowe, bazy teleadresowe. Jedno-
czes$nie zbiory tych informacji sg $wietnie dopasowane do specyfiki
funkcjonowania poszczegélnych podmiotéw: SPIZ Gold - dla matych
przychodni, SPIZ Platinum zawiera informacje i baze wiedzy niezbedne
w zarzgdzaniu szpitalami i duzymi placowkami ochrony zdrowia.
Wigcej na temat specyfiki i zawartosci poszczegélnych programéw
na stronie: www.abc.com.pl/spiz
Blizsze informacje:
Magdalena Dobosz, MediaForum
tel. 660 615 239, m.dobosz@mediaforum.pl
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Okregowa Izba Lekarska w todzi zaprasza wszystkich zainteresowanych lekarzy
i lekarzy dentystéw na dwa organizowane przez samorzad spotkania:

| Sympozjum pt. ,Aspekty prawne w relagji: lekarz—pacjent”,

ktére odbedzie sie 27 wrze$nia 2011 r., poczatek godz. 15.00
w Klubie Lekarza w todzi przy ul. Czerwonej 3

Tematy:

—Zgoda pacjenta.

— Prawo pacjenta do informacji oraz obowiqzek zachowania tajemnicy.

— Prawa lekarza w Swietle odpowiedzialnosci karnej — zagadnienia praktyczne.
— Lekarz w obliczu odpowiedzialnosci zawodowej.

Uczestnik za udziat w sympozjum otrzyma 5 punktéw edukacyjnych.

Koszt uczestnictwa w sympozjum — 50 PLN.

Liczba miejsc ograniczona. Decyduje kolejnos¢ zgtoszen.

Sposab rejestracji:

W pierwszej kolejnosci nalezy dokonac wpfaty na konto —

Okregowa Izba Lekarska w todzi

PKO BP SA | 0ddziat w odzi nr 98 1020 3352 0000 1602 0010 0362

(tytut wptaty —, optata za sympozjum 27.09.2011"),

a nastepnie wystac zgtoszenie na adres e-mail:
u.pruszynska@hipokrates.org

(w zgtoszeniu prosze podac: imie i nazwisko, kontakt telefoniczny i dane do faktury)

Szkolenie nt. ksztatcenia specjalizacyjnego
oraz zmian w sposobie wykonywania zawodu lekarza i lekarza dentysty
w Swietle nowych uregulowan prawnych
Szkolenie jest organizowane przy wspétudziale przedstawiciela Wojewody édzkiego.

Spotkanie, na ktdre zapraszamy zwtaszcza mtodych lekarzy i lekarzy dentystéw, odbedzie
sie 14 pazdziernika 2011 r.,, poczatek godz. 14,00, w Klub Lekarza w todzi, ul. Czerwona 3.

Szczegétowe informacje na temat szkolenia zamiescimy na stronie internetowej Izby
www.oil.lodz.pl w terminie péZniejszym, a takze w,Panaceum”nr 10/2011

Wiecej informacji na temat szkolen i konferencji
znalez¢ mozna na stronie internetowe;j
Okregowej Izby Lekarskiej w Lodzi — www.oil.lodz.pl,
w zaktadce ,Konferencje, szkolenia...”
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Wydawnictwo ,Termedia” — jako wspdtorganizator — zaprasza na najblizsze konferencje pn.

Termin: 14-15 pazdziernika 2011 .

Miejsce: Ciechocinek, Patac Targon, ul. Raczynskich 6

Organizatorzy: Klinika Chorob Wewnetrznych, Zaburzen Metabolicznych i Nadcisnienia
Tetniczego, Polskie Towarzystwo Kardiodiabetologiczne

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

Wzrastajaca liczba zachorowan na cukrzyce na catym Swiecie stawia srodowisku medycznemu
nowe wyzwania. Kolejny niepokojacy fakt to zwiekszajaca sie czestos¢ powiktan sercowo-na-
czyniowych w przebiegu tej choroby. Te alarmujqce statystyki s3 gtownym powodem zorgani-
zowania Konferencji Postepy w kardiodiabetologii, podczas ktdrej zostang zaprezentowane naj-
nowsze trendy terapeutyczne w tej dziedzinie medycyny. W sesji poswieconej otytosci eksperci
przedstawig sposoby terapii dietetycznej, balneoklimatycznej i wsparcia psychologicznego w tej
grupie chorych.

Termin: 14-15 pazdziernika 2011 .

Miejsce: Poznari, World Trade Center, ul. Bukowska 12

Organizatorzy: Katedra i Klinika Nefrologii, Transplantologii i Chorob Wewnetrznych Uniwersy-
tetu Medycznego w Poznaniu, Poznanski Oddziat Polskiego Towarzystwa Nefrologicznego,
Przewodniczacy Komitetu Naukowego: prof. dr hab. Stanistaw Czekalski

Przewodniczacy Komitetu Organizacyjnego: prof. dr hab. Andrzej Oko

Problem przewlektej choroby nerek dotyczy coraz wiekszej grupy ludzi zaréwno w Polsce, jak

i na $wiecie. Jej gtowne przyczyny to schorzenia typowe dla wspétczesnej cywilizagji: otytosc,
cukrzyca i nadcisnienie tetnicze. Tematyka Kongresu Top Nephrological Trends podejmuje te pro-
blemy i moze zainteresowac nie tylko specjalistow nefrologow, lecz takze lekarzy internistow
oraz lekarzy rodzinnych.

Termin: 20—22 pazdziernika 2011 r.

Miejsce: Centrum Kongresowo-Dydaktyczne Uniwersytetu Medycznego

im. K. Marcinkowskiego, Poznan ul. Przybyszewskiego 37a

Organizatorzy: Sekcja Otologii i Neurootologii Polskiego Towarzystwa Otolaryngologow,
Chirurgéw Gtowy i Szyi, Klinika Otolaryngologii i Onkologii Laryngologicznej Uniwersytetu
Medycznego w Poznaniu, Vertigo Forum, Stowarzyszenie Naukowe , Lepiej styszec”
Przewodniczacy Komitetu Organizacyjnego: prof. dr hab. Witold Szyfter

W programie Zjazdu — oprdcz 10 wyktadow wybitnych otologéw europejskich, interesujacych
konferencji okragtego stotu, wystapien polskich ekspertow oraz sesji szkoleniowo-instruktazo-
wych — zaplanowano pokazy operagji na kosciach skroniowych na symulatorze 3D, urzadzeniu
nigdy dotychczas nieprezentowanym w Polsce!

Termin: 20-21 pazdziernika 2011 .

Miejsce: Poznan

Kierownik naukowy: prof. dr hab. Andrzej Rajewski

Organizatorzy: Klinika Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy Uniwersytetu Medycznego
im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

Stres i leki psychotropowe, zaburzenia afektywne, obsesyjno-kompulsywne i odzywiania —
to tylko czes¢ zagadnien, ktore zostang poruszone podczas konferencji. Wsrod wyktadowcow
i moderatoréw — uznani profesorowie i docenci z catej Polski.

Biuro organizacyjne wszystkich wymienionych konferenji:
Termedia Sp. z 0.0.

61-615 Poznan, ul. Kleeberga 2

tel./faks: 61656 22 00, szkolenia@termedia.pl,
www.termedia.pl
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Serdecznie zapraszamy do udziatu w ostatnim z cyklu szesciu spotkan pn.

»Repetytorium z hipertensjologii”

Spotkanie odbedzie sie 28 pazdziernika 2011r.
w Hotelu Centrum w todzi, przy ul. Kilinskiego 59/63

(ykl ma charakter praktycznych warsztatéw, celem spotkan jest oméwienie najnowszych
standardéw postepowania w hipertensjologii. Interaktywna forma, poprzez wykorzystanie
systemu do gtosowania i analize odpowiedzi oraz mozliwos¢ zadawania pytan ekspertom,
daje mozliwos¢ skupienia sie na zagadnieniach najistotniejszych dla uczestnikéw. Wykta-
dowcy zwracaja uwage przede wszystkim na praktyczne zastosowanie zdobytej wiedzy
zuwzglednieniem przypadkéw Klinicznych.

W ramach kazdego spotkania przewidziano trzy bloki tematyczne:

— Diagnostyka i ocena ryzyka sercowo-naczyniowego w nadcisnieniu tetniczym pierwotnym.
— Nowe standardy leczenia nadcisnienia tetniczego pierwotnego.

— Diagnostyka i postepowanie terapeutyczne w nadcisnieniu tetniczym wtdrnym.
Uczestnictwo w warsztatach jest bezptatne. Z uwagi na ograniczong liczbe miejsc koniecz-
na jest rejestracja elektroniczna.

Wszystkie pytania prosimy kierowac na adres: hypertension2011@viamedica.pl
Wigcej informacji: www.hypertension2011.viamedica.pl

Po Johannesburgu 2003, Pekinie 2005,
Rio de Janeiro 2007, New Delhi 2009
todz 2011!

W imieniu organizatorow
zapraszamy zainteresowanych lekarzy na

5 Miedzynarodowa Konferencje na temat Wad Wrodzonych
w Rozwijajacym sie Swiecie
Spotkanie odbedzie sie w dniach 24—28 wrzesnia 2011 w todzi
(Hotel Andels — na terenie Manufaktury)

Przewodniczaca Komitetu Organizacyjnego: prof. Maria Respondek-Liberska
Honorowy patronat nad konferencja objeta matzonka Prezydenta RP — Anna Komorowska.
Poza gos¢mi z Polski, spodziewamy sie udziatu lekarzy z Chin, Indii, Filipin, Afryki, Ameryki
Potudniowej i Pétnocnej. Liczymy takze na aktywny udziat minister zdrowia Ewy Kopacz.

Konferencje ICBD odbywaja sie co dwa lata, pod egid3 amerykaniskiej Fundacji March of
Dimes, zatozonej przez Prezydenta F. D. Roosevelta, w celu walki z choroba Heinego Me-
dina. Aktualnie celem Fundadji i Konferencji ICBD jest przeglad i podsumowanie najnow-
szych Swiatowych osiagnie¢ z zakresu diagnostyki i terapii wczesniactwa oraz wad wrodzo-
nych, ktdre stanowia gtéwng przyczyne umieralnosci noworodkdéw na Swiecie. Powierzenie
Polsce i £odzi organizacji 5 Konferencji stanowi wyraz uznania dla naszych osiggniec w tej
dziedzinie.

Dla lekarzy z m. todzi i wojewddztwa, ktdrzy chcieliby wzia¢ udziat w konferencji optata
zjazdowa moze by¢ zredukowana, a w przypadku zgtoszenia pracy do prezentagji — wstep
wolny.

Zgtoszenia przyjmuje icbd2011@firstclass.com.pl

IV Ogdlnopolska Konferencja Naukowa
»Problemy psychiatryczne w praktyce lekarza rodzinnego
- nowoczesne metody leczenia”

Termin: 1415 pazdziernika 2011, poczatek godz. 10:00

Miejsce: Betchatéw — Hotel Sport, Dubie — Klinika Wolmed

Organizatorzy: Klinika Wolmed, Fundacja Rozwdj, Lepsza Przysztos¢”

Zapraszamy lekarzy rodzinnych oraz innych specjalnosdi, psychologdw i terapeutow.

Wsrod wyktadowcéw — znakomitosci polskiej i europejskiej psychiatrii, neurologii i psycho-
logii, m.in. prof. prof. Jerzy Vetulani oraz ks. bp prof. Antoni Dtugosz i inni.

Wiecej informacji: www.wolmed.pl
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Praca

Lekarz dentysta z 13-letni praktyka

w zawodzie podejmie wspétprace (zastep-
stwa lub dtuzsza wspétpraca) z gabinetem
w ramach kontraktu z NFZ,

tel. 662 829 279

Lekarz dentysta po stazu poszukuje pra-
¢y w Betchatowie lub okolicach,

tel. 505 031253

Asystentka stomatologiczna podejmie
prace w gabinecie lub w przychodni na te-
renie Radomska,

tel. 518933 313

Technik radiolog poszukuje pracy,
tel. 506 625 068

Lekarzy POZ, rodzinnych, interni-
stow, pediatréw zatrudnimy — warunki
do uzgodnienia,

tel. 694 34 00 44, 663 205 403

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

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

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

tel. 604 136 761

NZOZ Meritum zatrudni lekarza dentyste,
tel. 42 632 87 59

NZOZ,Twoje Zdrowie”s.c., Piotrkdw Try-
bunalski, ul. tédzka 21, zatrudni lekarza
interniste i lekarza rodzinnego,

tel. 509 498 914, 509 498 885

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

tel. 605 477 353 lub eskulapbr@op.pl

NZOZ w Zgierzu zatrudni lekarza
dentyste,

tel. 510 131 013 (po godz. 20:00)

NZ0Z t6dz — Batuty zatrudni lekarza
medycyny rodzinnej do pracy w POZ,

tel. 602 250 934

NZ0Z na osiedlu Zielony Romandéw
w todzi zatrudni lekarza rodzinnego
lub interniste,

tel. 505 012 242

Nowoczesna Klinika Stomatologiczna
w todzi zatrudni lekarza dentyste,

tel. 507 180 728

Zespét Opieki Zdrowotnej £ 6dz-Batuty,
ul. Smugowa 6 zatrudni lekarzy inter-
nistow lub lekarzy rodzinnych oraz gi-
nekologa. Szczegdtowe informacje

na miejscu,

tel. 42 657 69 50

Ambitnego dentyste w nowoczesnej kli-
nice zatrudnie,

tel. 508 100 505

NZOZ DENTARIUS (osiedle Janéw w todzi)
zatrudni lekarza dentyste,

tel. 602 477 733

NZ0Z w woj.tddzkim, k. Rawy Maz. po-
szukuje lekarzy neurologéw do pracy

w ramach kontraktu z NFZ. Bardzo ko-
rzystne warunki wspétpracy. W zwiaz-
ku z lokalizacja naszej placowki poleca-
my wspétprace lekarzom z wojewddztw:
tédzkiego oraz mazowieckiego.

Dla lekarzy zainteresowanych mozli-
wos¢ zakwaterowania,

tel. 605 477 353

Zatrudnie lekarza dentyste w todzi
(Widzew),

tel. 605 422 697

POZ w Gorzkowicach, powiat piotrkowski,
zatrudni lekarza ze specjalizagja z medy-
cyny rodzinnej lub interny. Atrakcyjne
warunki pracy z mozliwoscig zakwatero-
wania,

tel. 601539 901,

e-mail: meusiak@gmail.com (w mailu pro-
sze 0 podac numer telefonu kontaktowego)

Centrum Medyczne Bazarowa zatrudni
lekarza: interniste, pulmonologa,
ortopede, reumatologa, chirurga
ogolnego, diabetologa, urologa,
alergologa,

tel. 42613 69 00, 42 613 69 80

Zespot Zaktadow Opieki Zdrowotnej

w Dobrym Miescie (woj. warmirisko-ma-
zurskie) zatrudni lekarza interniste lub
lekarza w trakcie specjalizacji z interny
w Oddziale Choréb Wewnetrznych oraz
lekarza do pracy w Poradni Podstawo-
wej Opieki Zdrowotnej. Forma i warun-
ki zatrudnienia do uzgodnienia. Zapew-
niamy mieszkanie stuzbowe,

tel. 89 6168 222,
e-mail: zzozdm2@o2.pl

NZOZ w Piotrkowie Trybunalskim nawiaze
wspdtprace z lekarzem ortodonta,

tel. 503 023 703

Poszukuje lekarza rodzinnego z dobra
znajomoscia jezyka angielskiego do pracy
w poradni (polskiej) POZ w Cork (Irlandia),
e-mail: bogusiarojek@eircom.net
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NZ0Z zatrudni lekarzy dentystéw na te-
renie todzi, Sieradza, Zduriskiej Woli, atrak-
cyjne warunki pracy i pfacy,

tel. 502 612 990, 43 82 73 495

Miejska Przychodnia,Batory” poszukuje
lekarza kardiologa,

tel. 42 6710078

Powiatowy Zesp6t Opieki Zdrowotnej

w Zgierzu, ul. Andrzeja Struga 24, pil-
nie zatrudni lekarza specjaliste medycy-
ny rodzinnej lub specjaliste choréb we-
whnetrznych — na petny etat lub kontrakt
do POZ,

tel. 42714 35 13 (kadry)
lub 42 714 35 12 (gtéwna ksiegowa)

Zatrudnie lekarza dentyste w gabine-
cie w centrum Radomska lub podejme
wspétprace,

tel. 509 828 102

Miejska Przychodnia Wieloprofilowa,,Sréd-
mieécie” zatrudni lekarza interniste, spe-
cjaliste medycyny rodzinnej,

tel. 42 630 95 24, 42 633 66 33

NZOZ MED-DENT w Rawie Mazowieckiej
zatrudni lekarza dentyste do pracy
w ramach umowy z NFZ,

tel. 607 793 477

Zaktad Opieki Zdrowotnej MSWiA

w todzi zatrudni lekarzy specjalistow:
rehabilitanta, chirurga ogdlnego,
diabetologa, protetyka, ortodonte,
psychiatre. Oferujemy dobre warun-
ki pracy i ptacy. Dodatkowe informacje
mozna uzyskac:

Dziat Kadr Z0Z MSWiA w todzi,
ul. Pétnocna 42,
tel. 426341152

NZOZ w okolicy Glowna poszukuje lekarza
do pracy w POZ,

tel. 698 647 680

NZOZ ,Remedium”w Bydgoszczy zatrudni-
my lekarza dentyste. NZ0Z znajduje sie

W centrum miasta, zespét liczy 14 lekarzy,
pacjenci wytcznie prywatni,

tel. 601 660 636

NZ0Z nawiaze wspétprace z lekarzem
internistq lub medycyny rodzinnej
do pracy w POZ,

tel. 697 612 525

Zatrudnie rejestratorke/laborantke
w gabinecie stomatologicznym,

tel. 600 419 055,

e-mail: agata_bialas@tlen.pl

Zatrudnie dentyste na dobrych warun-
kach (wysoka prowizja + etat) w NZ0Z —
potudnie woj. tédzkiego. Kontrakt z NFZ

i ponadstandardowe (endodoncja, protety-
ka, stomatologia estetyczna),

tel. 509 506 990

Zatrudnie lekarza rodzinnego, interni-
ste lub pediatre (moze by¢ w trakcie
specjalizacji) na dyzury w POZ, na terenie
Rogowa — 30 km od todzi,

e-mail: nzozzdrowie@o2.pl

Gahinet kosmetologiczny w Tomaszowie
podejmie wspdtprace z lekarzem medy-
cyny estetycznej lub dermatologiem,

e-mail: irminaventurella@hotmail.com
tel. 668 628 732

NZ0Z Wadowice pilnie zatrudni lekarza
medycyny pracy, z uprawnieniami do ba-
dania kierowcow.

tel. 606 585 052

Uniwersytecki Szpital Kliniczny nr 4
im. Marii Konopnickiej UM w todzi
zatrudni lekarza ze specjalizacja
z nefrologii,

tel. 426177910,4261779 11

Wojewddzki Osrodek Medycyny Pra-
¢y Centrum Profilaktyczno-Lecznicze
w todzi, ul. Aleksandrowska 61/63,
£4dz zatrudni lekarzy: neurologa,
okuliste i chirurga.

Informacja pod tel. 42 27 21 900

POLACZMY SILY

Pod koniec biezgcego roku planujemy otwarcie
nowego Centrum Medycznego w Lodzi.
Poszukujemy partneréw zainteresowanych
udzialem w realizacji tego przedsiewziecia
i chcacych zainwestowa¢ kapital, wiedze oraz
doswiadczenie.

Wszystkich zainteresowanych prosimy
o kontakt:,
tel. 602 49 44 55, e-mail: eig@eig.pl

Wojewddzki Szpital Zespolony w Skierniewicach zatrudni lekarzy posiadajacych specjalizacje z zakresu:
choréb wewnetrznych, nefrologii, laryngologii, choréb zakaznych, neonatologii, ratownictwa
medycznego, pediatrii, radiologii i lekarzy specjalistow do Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego/Izby Przyjec.
Istnieje mozliwos¢ uzgodnienia formy i wymiaru zatrudnienia oraz podjecia pracy w ramach dyzurow.
Zatrudnimy tez lekarzy chcacych rozpoczac specjalizacj z zakresu choréb wewnetrznych, kardiologii,
pediatrii, pofoznictwa i ginekologii oraz choréb zakaznych.

0soby zainteresowane proszone s3 o kontakt telefoniczny: tel. 46 834 07 50 (zastepca dyrektora ds. opieki
zdrowotnej), tel. 46 834 08 31 (kierownik Dziatu Zatrudnienia i Ptac)

(Portal Swiad

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

tu, aplikacja ofertowa);

D

alias.net

y, Portal P

OBSLUGA INFORMATYCZNA
Q‘l oprogramowanie, sprzet, sieci.

503 113 445

http://alias.net.pl

N

~Rehimed”

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

oferuje

- sprzet rehabilitacyjny — petny asortyment

« krzesta i fotele stabilizujace kregostup

« poduszki anatomiczne pod kregostup szyjny
« kozetki lekarskie

- stoty do masazu

- oraz inny sprzet do gabinetéw lekarskich

/
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zatrudni lekarzy
w Oddziale Toksykologii Klinicznej
Kliniki Chorob Zawodowych i Toksykologii
w ramach umowy o prace i rezydentury

Kontakt:

ul. Sw. Teresy od Dziecigtka Jezus 8
91-348 Lodz

tel. 4263 14 753 (lub 510)

NZOZ Medcyna Grabieniec,
tédz ul. Grabieniec 13,
ogtasza konkursy na udzielanie swiadczen
medycznych w rodzaju:
Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna,
Opieka Psychiatryczna i Leczenie Uzaleznien,
Podstawowa Opieka Zdrowotna
w ramach kontraktu z NFZ.

Szczegoty: www.grabieniec.pl

POSZUKUJEMY LEKARZY

Nowo powstajace Centrum Medyczne
(Lodz-Batuty)
zaprasza do wspotpracy
lekarzy réznych specjalnosci.

Wszystkich zainteresowanych prosimy
o kontakt:
tel. 602 49 44 55, e-mail: eig@eig.pl

ARTMED

Przychodnia Specjalistyczna

Do wynajecia: ok.100m?

na terenie
Wielospecjalistycznego Centrum Medycznego Artmed
na Retkini pod dziatalnos¢ medyczng.

Mozliwos¢ korzystania z pomieszczen socjalnych,
sanitarnych, rejestracji oraz innych czesci wspélnych Centrum.
W/w Centrum Medyczne miesci sie na parterze
w wolnostojgcym budynku z dostepem do duzego
parkingu w sgsiedztwie Apteki Kwiaty Polskie i Poradni POZ.

to6dz, ul. Kusocinskiego 61, tel. 797 843 929, www.artmedretkinia.pl

34 PANACEUM

Lokale

Wynajme gabinet ortodoncie
w klinice stomatologii estetycznej — £6dz,
ul. Zgierska 249,

tel. 507 101310

Wynajme gabinety lekarskie w klinice sto-
matologii estetycznej, ul. Zgierska 249

w todzi, mile widziany profil estetyczny:
medycyna estetyczna, dermatologia,

tel. 507101310

Wynajme pomieszczenia na gabinety lekar-
skie w nowo wyremontowanym budynku,
ktdre spetniaja wymogi 2012 . dla NZ0Z-u,

tel. 603 865 032

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

tel. 788 197 279

Wynajmiemy gabinety lekarskie specja-
listom, réwniez gabinet stomatologiczny
z petnym wyposazeniem,

tel. 694 340 044, 663 205 403

Sprzedam lub wynajme gabinet sto-
matologiczny dwustanowiskowy, £6dz,
ul. Chryzantem,

tel. 42 659 77 66,

e-mail: germpol11@wp.pl

Nawiaze wspdtprace z lekarzem dentysta lub
podnajme dwa gahinety stomatologiczne,

tel. 694 275 731 (po godz. 20:00)

M-3 £6d7-Retkinia do wynajecia od zaraz,
50 m?, pierwsze pietro w budynku 3-pie-
trowym (nowym, z cegty), umeblowane,
Internet, dobra lokalizacja: 11 min. do Ga-
lerii kodzkiej,

tel. 516 234 594

Wynajme gabinet stomatologiczny na te-
renie Niepublicznego Zaktadu Opieki Zdro-
wotnej w todzi — z petnym wyposazeniem,
spetniajacym wymagania NFZ do podpisa-
nia kontraktu,

tel. 510 073 212

Wynajme gabinety lekarskie w nowocze-
snej przychodni lekarskiej w centrum Ra-
domska z duzym parkingiem. Budynek
wolnostojacy, monitorowany, atrakcyjna
lokalizaja,

tel. 500 325 487

Do wynajecia w budynku Miejskiej Przy-
chodni w todzi (usytuowanej w bardzo
dobrym punkcie miasta) dwa niezalez-
ne lokale z przeznaczeniem na dziatal-
no$¢ medyczna. Wielkos¢ lokali: 26,32 m?
122,00 m?,

tel. 42 643 58 59

Do wynajecia gabinety lekarskie na terenie
NZOZ (centrum todzi),

tel. 660 476 355

Wynajme lokal przystosowany pod gabinet
stomatologiczny w centrum Betchatowa,

tel. 501 216 975 (po godz. 20.00)

Gabinety lekarskie do najmu w lokali-
zacji z prosperujaca stomatologia w to-
dzi (na pograniczu dzielnic Polesie i Srod-
miescie,

tel. 601 262 495, 602 451 001

Sprzedam

Katnice kliniczne w liczbie 10 sztuk
(uzywane) na rekawy starego typu,

tel. 604 518 651

Przenosne USG ECHOSON DESMIN H,
rok 2005, gtowice convex 2,5-3,5 MHz.
Tanio.

tel. 691758 627

Dom w Piotrkowie Trybunalskim (okoli-

ce parku) z cegty, wolnostojacy na dziatce
400 m?, z wydzielong klatka schodowa, za-
pewniony parking. Dom posiada wszystkie
media, wnetrza wymagaja wykoniczenia,
mozliwos¢ adaptacji powierzchni: podpiw-
niczenie z garazem 100 m?, parter 70 m?,
pietro 70 m?, np. na gabinety stomatolo-
giczne, chirurgie naczyniowa (tzw. jednego
dnia). Kontakt i informacje szczegétowe,

tel. 44 647 60 06 [ub 512 476 478

Rozne

Kompleksowa obstuga finansowa z zakresu
rozliczen z NFZ w stomatologii,

tel. 518 972 344

Kompleksowa obstuga z zakresu rozliczer
z NFZ w stomatologii,

tel. 600 174 412

Angielski specjalistyczny dla lekarzy,
tel. 500 368 778

/

~

www.ultrasonografy.pl
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prof. dr hab. n. med.
Bazyli BogorodzKki,

znany i ceniony w $rodowisku
okulista

Z zalem i smutkiem przyje-
lismy wiadomo$¢ o Jego $mierci.
Ci z nas, ktdérzy z Nim pracowali,
nie zapomng, jak wspaniatym byt
szefem, madrym, wyrozumialym,
dobrym czlowiekiem, nauczycie-
lem, kolega i przyjacielem, praw-
dziwym lekarzem z powolania,
oddanym pacjentom.

Urodzil si¢ w 1929 r. w Bara-
nowiczach. Jako kilkunastoletni
mlodzieniec znalazt sie po latach
wojennej zawieruchy w Lodzi,

z ktorg ztaczyt swoje dalsze losy.
Po uzyskaniu matury, w latach
1947-1953 studiowal na Wydziale
Lekarskim najpierw Uniwersytetu
Lédzkiego, a nastepnie Akademii

Medycznej w Lodzi. Dyplom
lekarza otrzymal w 1953 r. Pierw-
sza etatowa prace podjal w todz-
kiej Wojewodzkiej Przychodni
Specjalistycznej i byl w niej
zatrudniony do 1969 r. W tym
czasie, w ramach oddelegowania
do Kliniki Okulistycznej AM,
zdobyl specjalizacje pierwszego
(1955) oraz drugiego (1959) stop-
nia z zakresu okulistyki. W latach
1960-1963 zostat skierowany
do pracy w Oddziale Okulistyki
Dziecigcej w Szpitalu im. J. Kor-
czaka, na stanowisko zastepcy
ordynatora. Byl jednym ze wspol-
tworcow tego oddzialu, pomagat
W jego organizacji. Byl to pierw-
szy w Lodzi i w regionie oddziat
zajmujacy sie chorobami narzadu
wzroku u dzieci.

W 1969 r. wygrat konkurs
na ordynatora w nowo powstalym
Oddziale Choréb Oczu w Szpitalu
Wojewddzkim w Zgierzu. Stworzyt
ten oddziat od podstaw, nadat
kierunek jego dziatalnosci klinicz-
nej i naukowej. Prowadzac go przez
ponad dwadziescia lat (do 1988 r.)
utrzymywal tu niezmiennie
wysoki poziom merytoryczny, byt
wymagajacym przelozonym, ale
sprawiedliwym, zyczliwym i lubia-
nym przez wspotpracownikéw.
Cieszyl si¢ szacunkiem i zaufaniem
pacjentow, ktérzy cenili Jego wie-
dzg, intuicje lekarska, talent chi-
rurgiczny i serdeczny do nich sto-
sunek. Podczas pracy w zgierskim

szpitalu uzyskal stopien doktora
nauk medycznych.

Kolejnym etapem w Jego
zyciu zawodowym i naukowym
bylo zorganizowanie Oddzialu
Okulistyki Dziecigcej w nowo
powstalym Centrum Zdrowia
Matki Polki w Lodzi, gdzie
w 1988 r. objal stanowisko
ordynatora. Nie zaniedbujac
obowigzkéw zawodowych,
przygotowal i obronit rozprawe
habilitacyjna, uzyskujac naukowy
stopient doktora habilitowanego
nauk medycznych w dziedzinie
okulistyki. Zwienczeniem Jego
pracy zawodowej i naukowej
bylto powotanie Go w 1993 r.,

w drodze postepowania konkur-
sowego, na kierownika Katedry

i Kliniki Choréb Oczu Akademii
Medycznej w Lodzi, gdzie uzyskat
stanowisko profesora nadzwy-
czajnego. Pracowal tu do czasu
przejécia na emeryture w 1999 r.,
jednak nadal pozostal aktywny
zawodowo, prowadzac prywatna
praktyke i leczgc chorych, ktérym
stuzyt wiedza i doswiadczeniem
do konca zycia.

Pod kierunkiem Profe-
sora Bazylego Bogorodzkiego
30 lekarzy uzyskalo specjalizacje
pierwszego i drugiego stopnia
w dziedzinie okulistyki, byt pro-
motorem czterech rozpraw dok-
torskich i opiekunem naukowym
dwdch rozpraw habilitacyjnych.
Opublikowal 89 prac naukowych

w pismiennictwie krajowym
izagranicznym, w tym trzy
rozdzialy ksiazkowe. Czynnie
uczestniczyt w pracach Polskiego
Towarzystwa Okulistycznego,
byt cztonkiem zagranicznych
towarzystw naukowych. Posiadal
wyréznienia: odznake Za Wzo-
rowg Prace w Stuzbie Zdrowia,
Medal 50-lecia Lodzkich Wydzia-
téw Medycznych, Zloty Krzyz
Zastugi i Krzyz Kawalerski Odro-
dzenia Polski.

Nagta, ci¢zka choroba
przekreslila plany, ktére miat
zamiar zrealizowaé - zaréwno
te zawodowe, jak i prywatne.

4 lipca 2011 r. pozegnalismy Pro-
fesora Bazylego Bogorodzkiego.
Na cmentarzu rzymskokatolic-
kim pod wezwaniem $w. J6zefa
wLodzi (przy ul. Ogrodowej)
zgromadzili si¢ wierni Jego
pamieci, przybyli licznie mimo
deszczowej pogody, aby towarzy-
szy¢ Mu po raz ostatni w ziem-
skiej podrézy. Cho¢ - jak méwia
- nie ma ludzi niezastapionych,
bedzie nam Go brakowalo, Jego
madrosci i szlachetnosci.

Laczymy si¢ w bolu i serdecz-
nym wspotczuciu z bliskimi Pana
Profesora.

Cze$¢ Jego pamieci.

Naszemu Nauczycielowi,

w imieniu grona wychowan-
koéw i wspotpracownikow

Mirostawa Gratek

Wspomnienie przyjaciot

Bazyli - nasz Kolega z grupy Il

29 czerwca 2011 r. zmart
po cigzkiej chorobie nasz drogi
Kolega - Bazyli Bogorodzki,
profesor okulistyki Akademii
Medycznej w Lodzi.

Bazyli byt jednym z jedenastu
chlopcéw w grupie trzeciej (III)
naszego rocznika studentow 16dz-
kiej medycyny. Podazyl na spo-
tkanie z naszymi studenckimi
przyjaciétmi, ktérzy odeszli przed
Nim: §p. Kolegami - Heniem Suta-
tem, Zbyszkiem Piechowiakiem,
Andrzejem Rotertem, Jurkiem
Niebudkiem, Mirkiem Tulaczyn-
skim i Leszkiem Pawlowskim oraz
$p. Kolezanka — Lolg Cyperling.
»Grupa III - rocznik 1953” (tak ja
od poczatku nazywalismy) byta
grupa studencka o tym samym
sktadzie od trzeciego do piatego
roku studidw, czyli roku naszego
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dyplomu. Od tej pory spotyka-
lismy sie na tzw. duzych, jubile-
uszowych zjazdach i mniejszych,
kameralnych spotkaniach. Bazyli
byl zawsze z nami. Wspoélnie przy-
gotowywalismy termin i program
tych naszych spotkan.

Bazyli byl milym, skrom-
nym i zyczliwym ludziom

czlowiekiem. Nie pamigtam, zeby
o kim$ méwit zle albo do kogo$
mial zale. Niestety, nie byt

na naszym ostatnim wspolnym
obiedzie w koricu maja br., juz
ciezko chorowat. Bardzo Go nam
brakowalo na tym spotkaniu.
Bazyli byt bardzo lubiany i nasze
wspomnienie o Nim wigze sie

z samymi milymi chwilami.
Pewnie inni napisza o Nim jako
lekarzu, wybitnym specjaliscie,

profesorze i nauczycielu licznych
lekarzy okulistéw. My chcemy
wspomnie¢ Bazylego jako stu-
denta, Kolege z grupy III, absol-
wenta AM rocznik 1953 i wspot-
organizatora naszych spotkan.

Bardzo nam Go brakuje.
Mamy nadzieje, ze ,widzi” nas
i przesle nam jaki$ dobry pomyst
na przyszios¢ i dalsze spotkania
kolezenskie.

Teresa i Janka

W gronie przyjaciot z grupy lll (Bazyli stoi drugi od lewej).
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OKREGOWA IZBA LEKARSKA W £ODZI
Dyzury
Prezes ORL - GRZEGORZ MAZUR - wtorek — po uzgodnieniu telefonicznym
Wiceprezesi ORL

Lestaw Pypec — wtorek 14%°-153°
Delegatura t6dzka — Grzegorz Krzyzanowski — sroda — po uzgodnieniu telefonicznym
Delegatura Piotrkowska — Grzegorz Gradowski — wtorek 13%0-14%
Delegatura Sieradzka — Beata Zwolifska — czwartek 12°0-13%
Delegatura Skierniewicka — Waldemar Grabowski — wtorek 13%0-15%
Sekretarz ORL - Pawet Czekalski — sroda 15%°-16%
Zastepca Sekretarza ORL - Wtodzimierz Kardas — sroda 14°°-15%°
Skarbnik ORL - Zbigniew Kijas

Cztonkowie Prezydium ORL
Ryszard Golanski — wtorek 16%°-17%, Stawomir Zimny — wtorek 13°°-14% (po uzgodnieniu telefonicznym)
Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej
Zbigniew Muszynski — Sroda 15%°-18
Przewodniczacy OSL - Januariusz Kaczmarek - sroda 13%0-15%
Rzecznik Praw Lekarzy — Marek Nadolski — po uzgodnieniu telefonicznym - tel. 664 413 077
Petnomocnik ds. zdrowia lekarzy - Leszek Dobrowolski — tel. 668 005 348, e-mail: dajo@vp.pl

BIURO OKREGOWEJ IZBY LEKARSKIEJ
93-005 £6dz, ul. Czerwona 3
tel. 42 683 17 91 (centrala), faks 42 683 13 78
Dyrektor Biura OIL: Halina Kotus ~ Gtéwna ksiegowa: Matgorzata Lewandowska

Biuro czynne
wtorek 8%°-17%, pigtek 8°°-15%, pozostate dni 8°°-16%
WYKAZ TELEFONOW BEZPOSREDNICH
Sekretariat OIL: Iwona Szelewa (takze sprawy Komisji Kultury) —tel. 42 683 17 01

Kancelaria OIL: Alina Paradowska (sprawy Okregowej Rady Lekarskiej i Prezydium ORL,
sekretariat redakcji ,Panaceum” i strony internetowej — ogtoszenia) - tel. 42 683 17 09
Elzbieta Sadura (sprawy Okregowej Rady Lekarskiej i Prezydium ORL, Komisji Sportu, Legitymacje lekarskie) - tel. 42 683 17 10

Kasa, ksiegowos¢, sktadki: Wiestawa Legiedz (takze sprawy Komisji Bytowej) - tel. 42 683 17 33
Mariola Krakowiak - tel. 42 683 17 32, Halina Urbaniak - tel. 42 683 17 35,
llona Wantkiewicz (sprawy Kota Lekarzy Seniorow) - tel. 42 683 17 34, faks 42 684 98 94

Rejestr indywidualnych praktyk lekarskich, podmiotéw ksztatcacych lekarzy, konkursy:
Wojciech tukomski (w.lukomski@hipokrates.org) — tel. 42 683 27 91, Ewa Arlt - tel. 42 683 17 27, Urszula Pruszynska - tel. 42 683 17 25

Rejestr lekarzy, dziat kadr lekarskich, staze podyplomowe:
Jolanta Marcinkowska - kierownik Dziatu Rejestru
Ewa Lenartowicz - tel. 42 683 17 17, Barbara Kamieniak-Szafranska - tel. 42 683 17 14, Magdalena Rydz - tel. 42 683 17 18

Kancelaria Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej i Okregowego Sadu Lekarskiego:
czynna: wtorek 9°°-17%, sroda 10°°-18%, pozostate dni 8°°-16
kierownik kancelarii: Joanna Romanowska-Krawentek
Anna Marciniak, Bozena Szymarnska, Anna Mikulska-Korpacka - tel. 42 682 11 62, 42 682 11 74

Sprawy Komisji Bioetycznej: Anna Marciniak - tel. 42 683 17 44
Sprawy Komisji ds. Wspotpracy z Zagranica, sprawy Rzecznika Praw Lekarzy: Ewa Arlt - tel. 42 683 17 27
Sprawy Kota Mtodych Lekarzy: Barbara Kamieniak-Szafrariska - tel. 42 683 17 14
Sprawy Komisji Etyki: Bozena Szymarniska - tel. 42 682 11 62
Rzecznik prasowy, redaktor strony internetowej OIL: Adriana Sikora - tel. kom. 66 88 33 764, e-mail: a.sikora@hipokrates.org
Bufet w Klubie Lekarza - tel. 42 682 57 30
Lekarska Kasa Pozyczkowa - tel. 42 682 57 28
RADCY PRAWNI
Jarostaw Klimek — wtorek 14%0-153°
Pawet Lenartowicz - pigtek 11%0-13%
tel. 42 683 17 36 lub 42 683 17 51 (tylko w godzinach dyzuréw)
FILIE BIURA W DELEGATURACH

97-300 Piotrkéw Trybunalski, ZNP, ul. Sienkiewicza 16, tel./faks 44 649 17 34
poniedziatek-pigtek 8°°-15%, wtorek 9%°-16%
98-200 Sieradz, SP ZOZ, ul. Armii Krajowej 7, tel. 43 827 57 23
poniedziatek-pigtek 7°°-14%, wtorek bez interesantéw

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 todzi: PKO BP SA | Oddziat w £odzi, nr konta 98 10203352 0000160200100362
(na to konto przekazuja sktadki lekarskie zaktady pracy, zbiorczo za pracownikéw)
UWAGA: Indywidualnie sktadki lekarskie cztonkowie OIL w todzi optacaja na otrzymane, unikatowe numery kont bankowych.

Lekarska Kasa Pozyczkowa: PKO BP SA, nr konta 03 1020 3352 0000 1502 0010 6195
Fundacja Wspierania Senioré6w Srodowisk Inteligenckich: PKO BP SA, nr konta 87 1020 3352 0000 1102 0094 0049
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Leasing
dla Lekarzy

Zapytaj naszego Specjaliste o oferte
dopasowang do Twoich potrzeb:
M: 728 829 016, T: (42) 239 29 84,
lukasz.malecki@impuls-leasing.pl

Wyslij wniosek o leasing on-line!

www.impuls-leasing.pl




WYSOKA 23 - Okazja!!! £ODZ-BALUTY - GORNICZA 2

Ostatnie mieszkanie, 85 m?, wysoki standard Ostatnie mieszkanie 70,25 m?2!!!

wykonczenia, miejsce postojowe!!! Cena 4900 zt/m? brutto!!!

Cena 470 tys. zt brutto. Zakonczenie inwestycji IV kwartat 2011 r.
£ODZ-BALUTY - POCZTOWA 16 £ODZ-GORNA - TATRZANSKA 111
NOWE MIESZKANIA Z MIEJSCAMI POSTOJOWYMI NOWE ATRAKCYJNE MIESZKANIA!!!
Ceny: 4300, 5100, 5300 zt/m? brutto. Komorka Gratis!!! Miejsce postojowe 25 tys. zt brutto.
Miejsce postojowe 25 tys. brutto. Ceny: 4150, 4300, 4450, 4600, 4750, 4900 zt/m? brutto.
Zakonczenie inwestycji lll kwartat 2011 r. Zakonczenie inwestycji IV kwartat 2011 r.

Ceny do negocjacji!

91-058 £6dz, ul. Lutomierska 6

42617 36 61 698 64 97 64

42 654 8033 698 196 983
www.irenka.com.pl www.irenka.net.pl
biuro.irenka@gmail.com



