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Z mojego
punktu
widzenia...

Po powodzi w 1997 r. powiedziano m.in.: ,Podczas klesk Zywiolowych nieszczescie dotyka zaréwno
winnych, jak i niewinnych. Pojawia si¢ tu natomiast idea ., znakow czasu". Ten znak jest dla nas pefen zna-
czenia (...) Bo nieszczescie, kiedy przychodzi, moze w cztowieku wyzwoli¢ zfo albo dobro. Moze urucho-
mic egoizm i podfos¢, albo solidarnosc”. Te stowa sg dzis, po trzynastu latach, nadal aktualne. Kiedy kraj
nawiedza Kataklizm, staje si¢ testem na nasza wraZliwos¢, empatie, wspolczucie dla tych, ktorzy ucierpieli.

Solidaryzujemy sie ze wszystkimi ofiarami, tymi, ktorzy stracili bliskich, domy, dorobek cafego Zycia, miej-
sca pracy. Wszystkim potrzebujgcym lekarzom i lekarzom dentystom, ktorych dotknely skutki powodzi, za-
deklarowalismy pomoc medyczng i pomoc finansowg z naszego funduszu socjalnego.

Na X Krajowym Zjezdzie Lekarzy podjelismy uchwale w sprawie podjecia dziatari zmierzajacych do ob-
jecia lekarzy i lekarzy dentystow podczas wykonywania czynnosci zawodowych, ochrong przewidziang dla
funkcjonariuszy publicznych.

Tymczasem, zdaniem Mlinisterstwa Sprawiedliwosci, obowigzujace przepisy w zakresie ochrony prawnej
lekarzy sq .wystarczajace”. Omawia to szczegolowo prawnik naszej izby, na dalszych stronach biuletynu.

Mielismy niedawno niestety kolejny przykiad nieuzasadnionej agresji w szpitalu: pacjent przyjety na oddziat
z powodu zatrucia amfetaming, zdemolowat sale, w ktorej przebywat, dotkliwie poranit szkfem lekarza, w korn-
cu chciat wyskoczy¢ z okna na dziesigtym pictrze. Z pewnoscig gdyby do tego doszlo, wing za smier¢ pacjen-
ta obarczano by szpital, lekarzy czy pielegniarki. Doktor Marcin Szozda wykazat si¢ jednak odwagg i naraza-
Jac zycie, uratowat Zycie pacjenta. Zaprosifem Pana Doktora na Prezydium ORL, aby w imieniu cafej naszej le-
Karskiej spofecznosci podzigkowac Mu i pogratulowac, gdyz ten czyn zasluguje na wyjatkowg pochwafe. Jest
mi niezwykle milo, Ze jako lekarz Slaskiej Izby Lekarskiej moze byc wzorem dla wielu lekarzy w Polsce.

Warod wielu ciekawych konferencji i sympozjow medycznych, jakie odbywaja sie w naszym regionie, chciaf-
bym zwrocic uwage na konferencje z cyklu , Inteligentna i emocjonalna stuzba zdrowia”. To inicjatywa Szpi-
tala Specjalistycznego nr 2 w Bytomiu, zrodzona z pomystu prof. Anity Olejek, uswiadamiajaca nam starg
prawde, jak pomocna moze by¢ w leczeniu integracja medycyny, psychologii i pedagogiki. Pierwsza czes¢
cyklu dotyczyla roli, jakg spelnia terapia zajeciowa w procesie leczenia kobiet. Bo to, co oczywiste, jest naj-
czesciej najtrudniejsze: holistyczna pomoc choremu.

12 maja br. spotkalismy si¢ z postem na Sejm RP Tomaszem Tomczykiewiczem, nowo wybranym prze-
wodniczacym Regionu Slaskiego Platformy Obywatelskiej. W trakcie spotkania przedstawilismy opinie nasze-
8o srodowiska wobec planowanego wprowadzenia wymogu posiadania kas fiskalnych przez lekarzy i leka-
rzy dentystow. Wreczylismy Panu Postowi stanowisko Prezydium z 17 lutego br: i apel Okregowej Rady Le-
karskiej w Katowicach z 3 marca br., podjete w tej sprawie. Podczas spotkania przedstawiono takze pismo,
Jakie wystosowatem w imieniu ORL do dyrektora Slqskiego Odd_ziatu Wojewodzkiego NFZ, dotyczace bul-
wersujgcego Srodowisko medyczne zwrotu do centrali NFZ 48 milionéw ztotych niewykorzystanych w 2009
roku przez Slaski Oddziat, ze wzgledu na tzw. ,szpitalne niewykonania”. Zwrdcifem si¢ do dyrektora Od-
dziafu o pilne udzielenie odpowiedzi, dlaczego nie dokonano w 2009 roku (zwlaszcza w koricowym okre-
sie roku) stosownych przesuniec srodkow, w zwigzku z zagrozeniem nie wykonania zakontraktowanych swiad-
czen przez niektore szpitale. Czy te pienigdze, wystarczajace na pokrycie naszym szpitalom znacznej czg-
Sci niezaptaconych swiadczeri naprawde nie mogly zostac na Slgsku, poprawiajge kondydje wielu szpitali? Kie-
dy znikng wreszcie nieréwnosdi regionalne w podzale srodkéw finansowych?

Z przyjemnoscig informuje, ze 26 maja ruszyfa zapowiadana przeze mnie nowa strona internetowa na-
szej izby: Nowa strona ma stuzyc lepszej komunikacji lekarzy z samorzadem, chcielibysmy tez, aby stafa si¢
forum wymiany mysli, opinii i uwag, by stanowita Zywa i szybka reakcje na to, co dzieje si¢ w naszym me-
dycznym swiecie. Adres strony pozostat taki sam: www.izba-lekarska.org.pl. Licze na to, ze wkrotce kazdy
doda go do zakfadki ,,ulubione” w swoim komputerze.

Kiedy pracujemy coraz wigcej, nieustajgco uzupeiniamy wiedze i wyksztatcenie, Zyjemy w stresie, cigglej
Zgonitwie — nie moze si¢ to nie odbi¢ na naszej rodzinie. To nasi bliscy odczuwajg nieobecnos¢ w domu ma-
my itaty lekarza, a najbardziej — nasze dzieci.

Jan Pawet Il napisat w pieknym wierszu: . Dorastajg znienacka przez mifos¢ i potem tak nagle dorosli,
trzymajac si¢ za rece, wedrujg w wielkim tlumie”. W tym numerze pisma z okazji Dnia Dziecka- spotkanie
z rodzing Pana Doktora Przemysfawa Binkiewicza- ojca siedmiorga wspanialych dzieci.

Na rece Pana Doktora skladam serdeczne Zyczenia wszystkim Mamom Lekarkom i Tatom Lekarzom (a tez
i sobie), by nasze dzieci dorastaly szczesliwe, zdrowe i bezpieczne.

Jacek Kozakiewicz
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Na okfadce: ilustracja Alicji Binkiewicz ., Nasz tata jest
lekarzem”.
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AKTUALNOSCI

Slaska Izba Lekarska
solidaryzuje si¢ ze wszystkimi, ktérzy ucierpieli na skutek powodzi.
Wiszystkim potrzebujacym deklarujemy daleko idacg pomoc medyczna.
Kolezankom i Kolegom lekarzom i lekarzom dentystom,
ktérzy poniesli szczegolnie dotkliwe straty przypominamy o mozliwosci uzyskania
réwniez pomocy finansowej z funduszu socjalnego.
Informacje szczeg6towe mozna uzyska¢ w sekretariacie izby.

26 maja br. Okrggowa Rada Lekarska Slaskiej Izby Lekarskiej
w Katowicach podjeta uchwaly:

— w sprawie zatwierdzenia sprawozdania Rady Nadzorczej Spétki z o.0. ,Dom Lekarza”
z dziatalno$ci w roku 2009. (Uchwata nr 33/2010)

— w sprawie podziatu zysku Spétki z o0.0. ,Dom Lekarza” za rok 2009. (Uchwata
nr41/2010)

Caty zysk netto w wysokosci wykazanej w sprawozdaniu finansowym oraz rachunku zy-
skow i start Spotki z 0.0. ,Dom Lekarza” w Katowicach za rok 2009 w wysoko-
$ci: 16.307,38 zt Spotka przeznacza na pokrycie strat z lat ubiegfych, 11.079,13 zt Spot-
ka przeznacza na kapitat rezerwowy.

— w sprawie zatwierdzenia sprawozdania Zarzadu z dziatalnoéci oraz sprawozdania fi-
nansowego Spotki z 0.0. ,Dom Lekarza”.(Uchwata nr 34/2010)

Zatwierdzono sprawozdanie Zarzadu z dziatalnosci oraz sprawozdanie finansowe
Spotki z 0.0. .Dom Lekarza” w Katowicach sporzadzone na dzien 31.12.2009 r., wy-
kazujgce po stronie aktywow i pasywow kwote 335.065,88 zt oraz zatwierdzono rachu-
nek zyskow i strat Spotki za okres od 1.01.2009 do 31.12.2009 r. wykazujacy zysk w wy-
sokosci 27.386,5 1 zt (netto). (Uchwata nr 34/2010)

— w sprawie udzielenia Okrggowej Izbie Lekarskiej w Warszawie im. |. Nielubowicza po-
zyczki diugoterminowej w wysokosci dwéch milionéw ztotych. (Uchwata nr 27/2010).
Wiarunkiem wyptaty srodkow pozyczki jest podpisanie przez Naczelng Rade Lekarskg umo-
wy poreczenia. (Decyzja w sprawie poreczenia przez NRL pozyczki udzielonej OIL w War-
szawie przez Slaska Izbe Lekarska w wysokosci 2 min zt na okres S lat, zapadta na po-
siedzeniu Prezydium NRL, 28 maja br., zgodnie z uchwata NRL z 14. 05.2010 roku,
ktéra do udzielenia porgczenia upowaznita Prezydium NRL)

— w sprawie zmiany uchwaly w sprawie wyboru przewodniczacych komisji problemowych
ORL. (Uchwata nr 29/2010)

Na przewodniczacg Komisji ds. Emerytow i Rencistow powotano petnigcg obowiazki prze-
wodniczacej Kol. Ireng Utrate.

— w sprawie zmiany uchwaty w sprawie sktadu komisji problemowych ORL w Katowicach.
(Uchwata nr 29/2010)

Do Komisji Sportu i Rekreacji powotano Kol. Kol. Stefana Madeja i Marka Pasciaka.
Informacja o uchwale nr 32 powotujacej sklad Zespotu ds. orzekania i opiniowania sadowo-le-
karskiego ORL na stronie 20 biuletynu, w artykule o bieglych sadowych. Pefna tres¢ uchwat do-
stepna na stronie internetowej SIL www.izba-lekarska.org.pl
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Materialy do najblizszego numeru przyjmujemy do 20-go (reklamy do 15-go) dnia kazdego miesigca poprzedzajacego.
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PRAWO I MEDYCYNA

©® NOWA SYTUACJA PRAWNO-UBEZPIECZENIOWA LEKARZY | LEKARZY DENTYSTOW WYKONUJACYCH

ZAWOD W POLSCE

Zgodnie z wymogami Art. 48 a usta-
wy o zawodach lekarza i lekarza dentysty
oraz rozporzadzenia ministra finansow
z dnia 26.04.2010 roku skierowanych
do wszystkich lekarzy i lekarzy dentystow
wykonujacych zawod na terenie RP:

1) w zaktadzie opieki zdrowotnej,

2) w ramach indywidualnej praktyki lekar-
skiej, indywidualnej specjalistycznej
praktyki lekarskiej lub grupowej prak-
tyki lekarskiej.

Lekarze oraz lekarze dentysci zobo-
wigzani s do zawarcia nowego ubezpie-
czenia obowigzkowego do dnia wejécia
w zycie Rozporzadzenia, czyli do 12
czerwca 2010 r.

Obecnie obowiazuije kilka ubez-
pieczefi obligatoryjnych dla lekarza.

Lekarz/lekarz dentysta udzielajacy
$wiadczen w kilku miejscach, na przyktad
posiadajgcy kontrakt z SPZOZ, a tak-
ze — w ramach prywatnej praktyki — po-
siadajgcy kontrakt z NFZ i przyjmujacy pa-
cjentow w Niepublicznym Zakfadzie Opie-
ki Zdrowotnej (NZOZ), podlega obowigz-
kowi ubezpieczenia od odpowiedzialno-
$ci cywilne;j.

Lekarz, ktory dotychczas podlegat
obowigzkowi posiadania dwoch ubez-
pieczen OC obowigzkowych, po wejsciu
w zycie ww. rozporzadzenia moze by¢ zo-
bowigzany do posiadania 3 umow ubez-
pieczenia:

1) zgodnie z rozporzadzeniem ministra fi-
nansow z dnia 23 grudnia 2004 r. w ra-
mach posiadanego kontraktu ze szpi-
talem (zamowienie udzielane na pod-
stawie art. 35 ust. | ustawy z dnia 30
sierpnia 1991 r. o zakfadach opieki
zdrowotnej, DZ. U. nr 91, poz. 408,
z pozniejszymi zmianami) — bezposred-
nie kontrakty z SPZOZ-ami

2) zgodnie z rozporzadzeniem ministra fi-
nansow z dnia 28 grudnia 2007r.
w ramach kontraktu z NFZ (na podsta-
wie zapisow art. 136b ust. 2 ustawy

o $wiadczeniach opieki zdrowotnej fi-
nansowanych ze srodkow publicz-
nych) — bezposrednie kontrakty z NFZ
3) trzeciego — nowego obowigzkowego
ubezpieczenia od odpowiedzialnosci
cywilnej zgodnie z rozporzadzeniem
ministra finansow z dnia 26 kwiet-
nia 2010r. (na podstawie art. 48a, do-
danego do ustawy o zawodzie lekarza
i lekarza dentysty z | stycznia 2010
roku) — prowadzenie praktyki lub wy-
konywanie czynnosci z ZOZ-ach

Nie wszyscy lekarze s objeci nowym
obowigzkiem ubezpieczenia

Wedtug interpretacji Ministerstwa
Zdrowia obowigzek zawarcia umowy no-
wego ubezpieczenia OC nie dotyczy le-
karzy zatrudnionych w zaktadach opieki
zdrowotnej w ramach umowy o prace.
W ich przypadku odpowiedzialnos¢
za szkody wyrzadzone osobom w zwigz-
ku z wykonywaniem zawodu jest ograni-
czona na mocy art. 119 oraz 120 Kodek-
su Pracy, a podmiotem wytgcznie zobo-
wigzanym do naprawienia szkody jest ich
pracodawca. Nalezy jednak pamietac, ze
pracodawca na mocy zapisow Art. |19
i 120 KP moze pociggna¢ pracownika
do odpowiedzialnosci do wysokosci trzy-

miesiecznego wynagrodzenia.

Nowe ubezpieczenie — rézne
sumy gwarancyjne w zaleznosci
od specjalizacji

Minimalne sumy gwarancyjne dla no-
wego ubezpieczenia OC ustalone zosta-
ty w podziale na specjalnosci lekarskie i le-
karsko-dentystyczne. Podziat bazuje na re-
alnosci ochrony ubezpieczeniowej i jej ade-
kwatnosci do ewentualnie popetnionych
btedow podczas wykonywania czynnosci
zawodowych.

Zatem:

I) lekarze zajmujacy si¢: anestezjologia
i intensywna terapig, potoznictwem i gi-
nekologia, chirurgig (rowniez chirurgia
stomatologiczng i szczgkowo-twarzowa),
neonatologig, onkologig kliniczng, orto-
pedig i traumatologig narzadu ruchu, uro-
logig, otorynolaryngologia, okulistyka
i medycyng ratunkowa muszg posiadac
polisy na sume gwarancyjng 100.000 €;

2) dentysci (oprocz chirurgow stomatolo-
gow oraz chirurgow szczekowo-twarzo-
wych) zostali objeci wymogiem posia-
dania sumy gwarancyjnej w wysoko-
$ci 50.000 €;

3) pozostali lekarze musza wykupic ubezpie-
czenie na sume gwarancyjng 25.000 €.

Podane kwoty sg minimalnymi sumami
gwarancyjnymi i odnosza si¢ do jednego zda-
rzenia i wszystkich zdarzen w okresie ubez-
pieczenia nie diuzszym niz |2 miesigcy.

Jaka ochrone zapewnia, a czego
zgodnie z przepisami prawa nie oferuje no-
we ubezpieczenie? Odpowiedzialnoscia
ubezpieczyciela, w ramach nowego ubez-
pieczenia OC, objete sg szkody wyrzadzo-
ne w nastepstwie dziatania lub zaniecha-
nia ubezpieczonego lub osob objetych
ubezpieczeniem (np. pracownikow),
w okresie trwania ochrony ubezpieczenio-
wej, wyrzadzone przy wykonywaniu czyn-
nosci zawodowych. Zatem ubezpieczenie

OC nie obejmuje swoim zakresem szkod:

I) wyrzadzonych przez ubezpieczonego
po pozbawieniu go prawa do wykony-
wania zawodu, a takze w okresie zawie-
szenia prawa do wykonywania zawodu,
chyba, ze szkoda jest nastepstwem wy-
konywania zawodu przed pozbawieniem
prawa do wykonywania zawodu lub za-
wieszenia,

2) polegajacych na uszkodzeniu, zniszcze-
niu lub utracie rzeczy,

3) polegajacych na zapfacie kar umownych,

4) powstatych wskutek dziatan wojen-
nych, rozruchéw i zamieszek, a takze
aktow terroru,

S) powstatych w czasie wykonywania za-
wodu lekarza na podstawie umowy
0 pracg.

oprac. T. G.
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Ochrona prawna lekarzy

odpowiedzi na pismo z dnia 12
marca 2010 roku nr
NRL/ZRP/AM220/461/2010

dotyczace uchwaty nr 20 X Krajowego
Zjazdu Lekarzy, w sprawie objecia lekarzy
i lekarzy dentystow ochrong przewidziang dla
funkcjonariuszy publicznych podczas wyko-
nywania czynnosci zawodowych, podse-
kretarz stanu z upowaznienia ministra spra-
wiedliwosci przedstawit nastepujace stano-
wisko, wedtug ktorego:

W obecnym stanie prawnym, zgodnie
zart. 44 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 o za-
wodach lekarza i lekarza dentysty, lekarzo-
wi i lekarzowi dentyscie, ktory wykonuje czyn-
nosci w ramach swiadczen pomocy doraz-
nej lub udziela pomocy lekarskiej w przypad-
ku, gdy zwloka w jej udzieleniu mogtaby spo-
wodowac niebezpieczenstwo utraty zycia,
cigzkiego uszkodzenia ciafa lub ci¢zkiego
rozstroju zdrowia oraz w innych przypadkach
niecierpigcych zwloki przystuguje ochrona
prawna nalezna funkcjonariuszowi. Zdaniem
ministerstwa obowigzujaca regulacja, ktora
wigze sie z koniecznoscig zapewnienia nie-
zaktoconego i nalezytego udzielenia pomo-
¢y medycznej w wymienionych przypadkach
jest wystarczajgca.

Uchwata Nr 20 X Krajowego
Zjazdu Lekarzy
z dnia 29 stycznia 2010 .
W sprawie objecia lekarzy i lekarzy
dentystéw ochrong przewidziang dla
funkcjonariuszy publicznych

X Krajowy Zjazd Lekarzy zobowigzu-
je Naczelng Rade Lekarskg do podijecia
dziatan zmierzajacych do objecia lekarzy
i lekarzy dentystow podczas wykonywania
czynnosci zawodowych ochrong przewi-
dziang dla funkcjonariuszy publicznych
w ustawie z dnia 6 czerwca 1997 r. — ko-
deks karny (Dz. U. nr 88, poz. 553,
z pozn. zm.)

Postulowane w uchwale X Krajowego
Zjazdu Lekarzy regulacje, ktore prowadzity-
by do dalej idacej szczegolnej ochrony leka-
rzy, obejmujacej nie tylko w/w wymienione sy-
tuacje, ale kazdy inny przypadek wykonywa-
nia czynnosci zawodowej, taki jak np. swiad-
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czenie ustug zdrowotnych w prywatnej Klinice lub w ra-
mach indywidualnej praktyki lekarskiej s3 zdaniem Mi-
nisterstwa Sprawiedliwosci nieuzasadnione.

Ministerstwo Sprawiedliwosci wskazuje na to, ze
konsekwencja poszerzenia szczegolnej (wzmozonej)
ochrony okreslonych dobr, jakiej mieliby podlegac le-
karze, jest poszerzenie zakresu szczegolnej (zaostrzo-
nej) odpowiedzialnosci karnej osob dopuszczajacych
si¢ naruszen. Moze to nastapi¢ jedynie w oparciu
oart 31 ust. 3 Konstytucji, zgodnie z ktérym: ,Ogra-
niczenia w zakresie korzystania z konstytucyjnych wolno-
sci i praw moga byc ustanawiane tylko w ustawie i tylko
wtedy, gdy sq konieczne w demokratycznym panstwie dla
jego bezpieczenstwa lub porzadku publicznego, badz dla
ochrony srodowiska, zdrowia i moralnosci publicznej, al-
bo wolnosci i praw innych osob. Ograniczenia te nie mogg naruszac istoty wolnosci i praw.”

Zdaniem ministerstwa nie wydaje sie, aby ktoras z wymienionych wartosci uzasadnia-
ta w tym wypadku koniecznos¢ ingerowania w sfere gwarantowanych konstytucyjnie wolno-
$ci i praw. Konsekwencjg tego jest rowniez brak powodow, aby w demokratycznym panstwie
respektujgcym oddzielenie sfery publicznej od prywatnej aktywnosci obywateli, autorytet
zawodow lekarza i lekarza dentysty oraz godnos¢ osobista tych osob, wymagata wzmozo-
nej ochrony prawnej rowniez w relacjach pomiedzy podmiotami prywatnymi (pacjent leka-
rza) w postulowanym w uchwale zakresie.

Obowigzujgce przepisy w zakresie ochrony prawnej lekarzy zdaniem Ministerstwa Spra-
wiedliwosci sg wystarczajace

Jakub Frakowski
Aplikant radcowski z Kancelarii Radcéw Prawnych
Niczpan, Trefon, Prasafek s.c.

Dyzury przedstawicieli Staskiej Izby Lekarskiej:

Prezes Okregowej Rady Lekarskiej Kol. Grzegorz Goral: poniedziatek i sroda

Kol. Jacek Kozakiewicz: $roda 17%-19%, (po Wezesniejszym uzgodnieniu tel.)

: 00_1 <00
piatek 13%-15 Kol. Janusz Heyda: czwartek [5%
Wicep ‘ (po wezesniejszym uzgodnieniu tel.)
) . ) Kol. Rafat Kietkowski: sroda 12%-14%
Kol. Halina Borgjel-Marek:
cowartek 1200-]5% Kol. Wojciech Marquardt:

Kol. Maciej Hamankiewicz: Sroda 13%-14%i poniedziatek
$roda 13%-14% (po wezesniejszym (po wezesniejszym uzgodnieniu tel.)
uzgodnieniu telefonicznym) Kol. Krystyn Sosada: poniedziatek

[5%-16%

Skarbnik Kol. Jerzy Rdes: sroda 16%-17%

Sekretarz Kol. Andrzej Postek: Okr Reecznik Odpowiedzialnosci
cgowy powiedzialnosci
wtorek 13%-15%, poniedziatek po 15% 2 Zawodowej:

(po wezesniejszym uzgodnieniu tel.) B ‘
Kol. Tadeusz Urban: d rty piatek
Zastepea Sekretarza Kol. Krystian Frey: ol ‘eusz r‘ af] rugl(xl) czvzj DRI
wtorek [ 190-3% kazdego miesigca I 1%-13

Czionkowie Prezydium: Przewodniczacy Okrggowego
Kol. Jan Cieslicki: $roda Sadu Lekarskiego:
(po wezesniejszym uzgodnieniu tel.) Kol. Stefan Stencel: $roda [0%-12%



WYWIAD

® ROZMOWA Z DOKTOR DOROTA RZEPNIEWSKA — PEENOMOCNIKIEM DS. ZDROWIA LEKARZY
I LEKARZY DENTYSTOW ORL W KATOWICACH O DOSTEPNYCH W IZBIE FORMACH POMOCY

I SPOSOBACH WALKI Z UZALEZNIENIAMI

,Moc w stabosci sie doskonali”

Anna Zadora-Swiderek: Izby lekarskie od kilku lat wiele uwagi poswigcaja tematowi uzalez-
nieri wsréd lekarzy. Niektorzy uwazajg, Ze w ten spos6b sztucznie zwraca si¢ uwage na pro-
blemy; ktére dotyczg przecieZ calego spoleczenistwa, a nie tylko tej jednej grupy zawodowej.
Dorota Rzepniewska: Zawody medyczne nalezg do kregu podwyzszonego ryzyka. Dzieje
si¢ tak z uwagi na duze obcigzenie pracg i wielkg odpowiedzialno$¢, jaka spoczywa na oso-
bach, ktore jg wykonujg. Niektorzy lekarze alkohol czy leki traktujg jako najprostszy spo-
sob na odreagowanie stresow. Z drugiej strony z doswiadczen w innych krajach wynika, ze
lekarze zgfaszaja sie do leczenia odwykowego o wiele pozniej niz inni pacjenci. Zaczgto
badac te sprawe i wyszto na jaw, Ze jest cos takiego jak specyfika zawodu medycznego, kto-
ra polega na tym, Ze lekarzowi trudniej wejs¢ w role pacjenta, poniewaz zawsze jestesmy
po tej drugiej stronie biurka i bardzo cigzko nam przyznac: ja jestem chory i sam wyma-
gam pomocy. Przyzwyczailismy si¢, Ze to my niesiemy pomoc.

Czy w Polsce robiono badania na temat uzaleZnieni wsréd lekarzy?

Z uzaleznieniami jest ten problem, ze uznawane sg za sprawe wstydliwg i przez wiele lat
byly tematem tabu. W Polsce nie prowadzono badan dotyczacych uzaleznien wsrod leka-
rzy. Natomiast dane z Europy i Ameryki pokazujg od kilku do kilkunastu procent (nawet 20%
w USA), przy czym wspotczynnik uzaleznionych kobiet jest o potowe nizszy do mezczyzn.
Zakfadajac nawet, ze w Polsce odsetek uzaleznionych lekarzy pokrywa si¢ z tzw. ryzykiem
populacyjnym wynoszacym okoto 8-10 % to $rodowisko i tak musi si¢ jakos do tego od-
nies¢. W przypadku lekarzy jest to szczegdlnie wazne i nie chodzi tu nawet o rozmiar zja-
wiska, tylko jego wysokg szkodliwosc¢.

Wiasnie z uwagi na te szkodliwos¢ ustawodawca dat okrggowym radom lekarskim mozli-
wos¢ zawieszenia prawa wykonywania zawodu lekarzy, ktérym stan zdrowia na to nie po-
zwala. Przy podjeciu takiej decyzji rada positkuje si¢ opinig komisji specjalnej, powolywa-
nej kazdorazowo dla konkretnego lekarza, co zatem robi pefnomocnik?

lek. med. Dorota Rzepniewska
specjalista psychiatra i specjalista psycho-
terapii uzaleznien

W 1998 roku ukonczyta studia me-
dyczne na Slaskiej Akademii Medycznej.
W latach 2000-2005 odbyfa szkolenie
specjalizacyjne, uzyskujac w 2005 roku ty-
tut specjalisty w dziedzinie psychiatrii.
W tym samym roku ukonczyta Studium Po-
mocy Psychologicznej w Instytucie Psycho-
logii Zdrowia w Warszawie, a rok pozniej
Studium Terapii Uzaleznien, uzyskujac cer-
tyfikat Specjalisty Psychoterapii Uzaleznien.

Od 2000 roku jest lekarzem przyszpi-
talnej Poradni Terapii Uzaleznien w Cze-
ladzi, a od 2006 roku petni role kierow-
nika Dziennego Oddziatu Psychiatryczne-
go rowniez w Czeladzi.

0Od 2007 roku petni obowigzki Petno-
mocnika ds. zdrowia lekarzy i lekarzy den-
tystow ORL w Katowicach.

Procedury zwigzane z komisjami sprowadza-
ty si¢ do zawieszenia uzaleznionego leka-
rza w prawie wykonywania zawodu. Jednak
wiadomo, Ze jesli grozi tak powazna sank-
cja i wtasciwie nie wiadomo co dalej, to ta-
ki zawieszony lekarz mogt sadzi¢, Zze nigdy
nie zdota wroci¢ do zawodu. Co wigcej, bar-
dzo czesto takie osoby nadal pozostawaty
w czynnej fazie nafogu doprowadzajac si¢
do przedwczesnej smierci. W takiej sytuacji
otoczenie starato si¢ ukrywac¢ problem
uzaleznionego kolegi, bo zawieszenie pra-
wa wykonywania zawodu uznawano
za smier¢ zawodowg, wowczas do gfosu do-
chodzita fatszywa solidarnos¢. Juz wiele lat
temu samorzady zawodowe lekarzy gtow-
nie w Europie Zachodniej zaobserwowaty,
ze pomoc w podijeciu leczenia udzielona le-
karzowi przynosi rozwigzanie problemu
duzo efektywniej, niz robi to sankcja pod ty-
tutem .. zawieszenie w prawie wykonywania
zawodu”.

Jaka wobec tego jest Pani rola jako pelno-
mocnika?
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Instytucja ,Petnomocnika do spraw zdro-
wia lekarzy i lekarzy dentystow” powsta-
ta w roku 2007 na podstawie ,,Uchwaty
nr 7/07/V Naczelnej Rady Lekarskiej
z dnia 13 kwietnia 2007 r." w celu nie-
sienia pomocy Kolegom i Kolezankom bo-
rykajacym si¢ z uzaleznieniem od alkoho-
lu (przede wszystkim) lub innych substan-
cji psychoaktywnych (leki, narkotyki).

Specjalne Komisje orzekajace o zdolnosci
do wykonywania zawodu oczywiscie nadal
funkcjonuja, natomiast petnomocnik dziata od-
rebnie od komisji. Moim zadaniem jest
przede wszystkim pomoc lekarzowi w pod-
jeciu decyzji o leczeniu. Dla niego to trud-
na decyzja, ktorej czesto towarzyszy wstyd,
lek przed osmieszeniem, czy utratg prestizu
zawodowego. Petnomocnik jest po to, zeby
pomoc uporac sie z tymi problemami, pomoc
trafi¢ do dobrej placowki odwykowej. Do mnie
lekarz przychodzi zdiagnozowac swoj pro-
blem, uzyska¢ pomoc — nie kazdy lekarz jest
przeciez specjalista w przedmiocie uzaleznie-
nia. Potem monitoruje postepy leczenia.
Petnomocnik to nie jest osoba u ktorej lekarz
si¢ leczy, jednak zaufanie jest podstawg do-
brej wspotpracy lekarza i petnomocnika, bo
bez niego zadna interwencja si¢ nie uda.

Petnomocnik jest powolywany przez okre-
gowg rade lekarskg, mozna wigc przypusz-
czal, Ze uzalezniony lekarz zglaszajac sie
do Pani réwnoczesnie robi donos na siebie
do izby lekarskiej?

Nie, dlatego ze w odniesieniu do lekarza, kto-
ry zjawia sie sam, ja jestem przede wszyst-
kim lekarzem czyli osobg, ktéra jest zobo-
wigzana do tajemnicy lekarskiej. Oczywiscie
jako petnomocnik wykonuje pewne funkcje ad-
ministracyjne, ale jestem przede wszystkim
psychiatrg i specjalista psychoterapii uzalez-
nien. W momencie gdy odbywam rozmowe
z lekarzem, to jest to rozmowa poufna.

Powiedzmy to jeszcze raz; zgloszenie si¢
do Pani jako petnomocnika, nie wigze si¢
z Zadnymi sankcjami, ktére mogg by¢ nato-
Zone przez izbe.

Doktadnie tak. Jesli uzalezniony zgtasza sie
sam, obowigzuje mnie tajemnica. Zupetnie
inaczej sprawa wyglada kiedy miata miejsce
specjalna komisja lub lekarza skierowat pre-
zes ORL albo OROZ, wtedy moja rola co
prawda si¢ nie zmienia, ale w takim przypad-
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ku jestem juz zobowigzana do przekazania pewnych informacji organowi, ktory lekarza do mnie
skierowat. Oczywiscie zakres tych informacji jest bardzo ograniczony, musze powiedzie¢
czy ta osoba si¢ zgfosita na wizyte, czy zgodzita si¢ na proponowany przeze mnie sposob
postepowania terapeutycznego i czy pozostaje w leczeniu odwykowym.

Mowi Pani o lekarzach, kirzy zglosza si¢ sami lub na skutek interwencji organéw izby; ale
co w momencie, gdy koledzy zaobserwujg, Ze jeden z nich ma problem, albo przetozony
zauwazy, ze pracownik — lekarz nie zachowuje abstynencji w pracy?

Nie ma jednoznacznej procedury, ktora by okreslata sposob postepowania, ale pracodawca
moze zglosic ten fakt jednoczesnie do ORL i do petnomocnika. Cheg zaznaczy¢, Ze cho¢ za-
wsze informuje pracodawcow o ich prawie i obowiazku powiadomienia rady, czasem zdarza
sie, ze od tego odstepuja. W tym momencie proponuije, by zawarli ze swoim podwtadnym
gentlemenskg umowe, zakladajgca Zze dopoki petnomocnik nie sygnalizuje braku wspotpracy,
czy zaprzestania leczenia, to pracodawca powstrzymuije sie przed powiadomieniem ORL.

Zakres dzialania Pelnomocnika obejmuje m. in.:

— konsultacje indywidualne dla Lekarzy z problemem uzaleznienia,

— wspotpraca z innymi organami izby lekarskiej (Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodo-
wej, Komisja Socjalna, Komisja ds. Orzekania o Zdolnosci do Wykonywania Zawodu),

— wspotpraca z osrodkami terapii uzaleznien (ambulatoryjnymi i stacjonarnymi) w celu usta-
lenia miejsca dla lekarza z problemem,

— monitorowanie stanu zdrowia lekarza, udzielanie wsparcia podczas wizyt kontrolnych
po ukonczeniu leczenia,

— wspotpraca ze spotecznoscig trzezwiejgcych lekarzy,

— rozpowszechnianie informacji o mozliwosciach pomocy w prasie branzowej,

— szkolenia ordynatorow i kierownikow osrodkow stuzby zdrowia pod katem rozpoznawa-
nia i szybkiego reagowania na problemy alkoholowe w $rodowisku lekarskim (w planie).

Wydaje si¢, Ze taka umowa moZe zwigkszy¢ motywacje lekarza do podjecia leczenia?

W tym roku juz cztery osoby zgfosity si¢ z pracodawcami i wszystkie podijely decyzje o le-
czeniu. Chee podkresli¢, ze przyjscie z pracodawcg znaczaco zwicksza szanse tego, ze in-
terwencja zakonczy sie sukcesem. Gtownie dlatego, ze pracodawca dzierzy w rece wazkie
argumenty, moze zawsze powiedziec: ja sobie z tobg kolego nie wyobrazam wspofpracy w sy-
tuacji, kiedy ty ¢pasz, czy pijesz. Choroby alkoholowej nie da si¢ zaczarowa¢ powiedze-
niem: nie pij Jarek, nie pij. Tu bardzo wazna jest postawa pracodawcy, bo jesli bedzie uwa-
zat, ze problemu nie widzi, szukat zastepstw, zwalniat z zaje¢ kosztem innych wspotpra-
cownikéw to tym samym tylko op6zni leczenie uzaleznionego lekarza. Natomiast postawie-
nie ultimatum — podejmij leczenie, to ja rozwaze, czy mozemy dalej wspotpracowac¢, mo-
ze podziata¢ otrzezwiajaco. Oczywiscie w chwili, gdy pracodawca stawia taki wymog, to
lekarz moze si¢ na to nie zgodzi¢, ale wtedy przetozony ma prawo zawiadomi¢ okregowa
rade lekarskg o jego problemie. W przypadku, gdy lekarz odbyt juz leczenie i pracuje, to
jego pracodawca moze si¢ z nim umowic na kontrole trzezwosci w miejscu pracy. Wtedy,
gdy lekarz odmawia zgody na testy, pracodawca moze odwotac si¢ do kontraktu i powie-
dzie¢: pracujesz tutaj, bo si¢ tak umowilismy, Ze ja mam prawo wykonania u ciebie testu
na obecnos¢ alkoholu lub innych srodkéw, bo cenie ciebie jako specjaliste, jako kolege, wspot-
pracownika, ale mam ograniczone zaufanie, jesli chodzi o twojg abstynencje. Obecnie pet-
nomocnik nie ma takich uprawnien, ani mozliwosci dyscyplinowania uzaleznionych lekarzy.
NRL podijeta bardzo ogolny wniosek o organizacji systemu pomocy dla lekarzy uzaleznio-
nych i dopiero prowadzone sg prace nad szczegétowymi przepisami wykonawczymi.

Dziata Pani od 2007 roku. Prosz¢ powiedzie¢ ilu lekarzy przez ten okres skorzystafo z po-
mocy pefnomocnika?

Zgfasza si¢ okofo dwudziestu lekarzy rocznie, czyli mozna przyjac, ze do tej pory byto u mnie
juz okoto 50 — 60 lekarzy. Nie zawsze s3 to osoby uzaleznione. Bywa, ze zgfaszajq sig le-
karze majacy w rodzinie osobe naduzywajacg alkoholu. Staram sie ich wspierac, przepro-
wadzam edukacje, szukam rowniez miejsca w osrodku odwykowym. Byly tez osoby
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P. T. Koledzy Lekarze i Lekarze Dentysci

Przypadki nietrzezwosci lekarzy i lekarzy dentystow podczas wykonywania obowigz-
kow zawodowych, coraz czesciej nagtasniane przez media, stanowig zagrozenie dla pa-
cjentow, a jednoczesnie powoduja obnizenie autorytetu lekarza.

W Polsce brak jest danych o rozpowszechnieniu uzaleznien wsrod lekarzy i lekarzy
dentystow. W innych krajach badania wskazujg na okoto 20% odsetek uzaleznien wérod
lekarzy -mezczyzn, oraz odpowiednio o okoto pofowe nizszg liczbe u kobiet, przez ana-
logie nalezy podejrzewac, iz okoto jedna piata lekarzy w Polsce ma problem z uzalez-
nieniem. Na szczegolng uwage zastuguje fakt, iz lekarze i lekarze dentysci bardziej niz
inni uzaleznieni zaprzeczajq istnieniu u nich problemu alkoholowego (lub uzaleznieniu
od innej substancji psychoaktywnej) oraz znacznie trudniej podja¢ im decyzje o lecze-
niu. Jednym z czynnikow zewnetrznych, ktore utrudniajg lub op6zniajg podjecie przez
nich leczenia jest fatszywie rozumiana solidarnos¢ zawodowa, np. ukrywanie nietrzez-
wych kolegow przed przetozonymi i pacjentami, tuszowanie ich bfedow.

Kolejnym problemem jest pobtazliwy stosunek przefozonych wobec nietrzezwych pra-
cownikow — lekarzy, albo rozwigzywanie problemu w najwygodniejszy dla pracodawcy spo-
s6b poprzez rozwigzywanie z nimi umowy o prace. W odniesieniu do poruszanego pro-
blemu nalezy podkreslic, ze przede wszystkim to samorzad lekarski ma ustawowe upraw-
nienia i obowigzek do badania stanu zdrowia lekarzy pod wzgledem ich zdolnosci do wy-
konywania zawodu. Po uzyskaniu informacji o zastrzezeniach w tym wzgledzie, Okreggo-
wa Rada Lekarska powotuje komisjg ztozong z odpowiednich specjalistow, celem zbada-
nia stanu zdrowia tego lekarza. Na podstawie wydanej przez komisje opinii, Okregowa Ra-
da Lekarska, w drodze uchwaty, moze zobowigzac lekarza do podjecia odpowiedniego le-
czenia oraz — w razie takiej koniecznosci — zawiesi¢ lekarzowi prawo wykonywania zawo-
du na czas leczenia. Lekarz ma obowigzek poddac si¢ badaniu na wezwanie komisji.

Podejmujgc dziatania w ramach pieczy nad wykonywaniem zawodu lekarza i lekarza
dentysty na obszarze dziatania izby, zmierzajace do ograniczenia liczby przypadkow uza-
leznien lekarzy od alkoholu i farmakologicznych srodkéw psychotropowych. Okregowa
Rada Lekarska w Katowicach w 2007 roku powotata w tym celu Petnomocnika ds. zdro-
wia lekarzy i lekarzy dentystow. Uznajac, ze problem jest istotny zarowno dla wykonu-
jacych zawod Kolezanek i Kolegow, jak rowniez dla ich Pracodawcow, liczymy na nawig-
zanie wspotpracy ze Slaska Izba Lekarskg w tej sprawie.

Z wyrazami szacunku,

Dorota Rzepniewska
Petnomocnik ds. zdrowia lekarzy i lekarzy dentystow Okregowej Rady Lekarskiej w Katowicach
e-mail: d.rzepniewska@izba-lekarska.org.pl; tel. 664 187 499

pacjenta, nierzadko same ordynowaty sobie
leki. Staratam si¢ ttumaczy¢, czym to gro-
zi: Lekarzu, nie lecz sig sam, tylko zadbaj o to
zebys miat swojego lekarza, ktory ciebie pro-
wadzi i do ktorego bedziesz miat zaufanie,
bo jestes cztowiekiem i masz prawo tez by¢
pacjentem. Za swoj sukces uwazam, ze
w dwoch przypadkach udafo mi sie sprawic,
ze dwie osoby podiely decyzje o leczeniu
o specjalistycznych osrodkach.

Kilka miesi¢cy temu w ,,Pro Medico” ukazat
sie wywiad z panem doktorem, ktory opowia-
dat o swojej walce z problemem alkoholowym.
Czy uwaza Pani, Ze tego typu osobiste wy-
Zznanie, moze wplyng¢ na zmiang postaw le-
karzy wobec ich uzaleznionych kolegéw?

Dla mnie jako petnomocnika ds. zdrowia le-
karzy i lekarzy dentystow to bardzo wazny ar-
tykut, bo pokazuje innym lekarzom, ze z tej
choroby mozna wyjs¢, ze po leczeniu mozna
funkcjonowac w zawodzie. Opowiadajgc swo-
ja historie pan doktor dat nadziej¢ innym lu-
dziom, ktorzy by¢ moze borykajac sie z pro-
blemem uzaleznienia, nie wiedza, co z tym zro-
bi¢. Mam nadzieje, Ze to pomoze innym oso-
bom podja¢ decyzje o leczeniu, bo Pan dok-
tor bardzo wyraznie wskazywat na to, ze jest
chory na chorobe alkoholowg, natomiast de-
cyzja o leczeniu spowodowata, ze zmienit zu-
petnie swoje zycie, Ze zaczat inaczej patrze¢
na rozmaite problemy, odniost korzysci zarow-
no osobiste, jak i zawodowe. Teraz odpowie-
dzialnie moze wykonywac swoj zawod. Ja je-
stem zdania, ze moc w stabosci si¢ doskona-
li, Ze Pan doktor wykazat si¢ duzg odwaga, po-
wiedziat to, co mysli i chwata mu za to. W roz-

z zaburzeniami psychicznymi, ktore zgtosily sie same lub zostaly przystane przez inne or-
gany izby. Rozmawiatam z nimi jako psychiatra, staratam si¢ odpowiedzie¢ na ich pytania
i doradzi¢ w kwestii leczenia. Zauwazytam, Ze te osoby mialy problem z wejsciem w role

mowie ze mng przyznat, Ze skoro chociaz jed-
ng osobe skfonito to do refleksji nad swoim na-
togiem, to znaczy, ze byfo warto.

LEKARZU! PRZYIDZ! ZADZWON! NAPISZ E-MAILA!

JTESLI SAM MASZ PROBLEM Z NADUZYWANIEM ALKOHOLU LUB SUBSTANCI PSYCHOAKTYWNYCH
Jedili twdj kolega lekare ma problem

Jedli twaja kona, twidj mak lekarz ma problem

jedli twoja mama, tato, obrka czy syn lekarz ma problem

PELNOMOCNIK DS. ZDROWIA LEKARZY | LEKARZY DENTYSTOW
DOROTA RZEPNIEWSEA

DYZUR OSOBISTY ORAZ POD TELEFONEM

G664 187 499; (32) 203 65 47 w, 326 PELNI W PIATEK W GODZ, 16™-18™,

w siedzibie SIL - Domu Lekarza w Katowicach Pr.-.:r ul. Grazyfskicgo 4% w pokoju 501
e-mail: d.reepniewska®izba-lekarska.org.pl; pelnomocnik @izba-lekarska.orgpl

Jednocrednie istuiigc mokliwoid
KONTAKTU TELEFONICZNEGO Z BIUREM PELNOMOCNIKA
w godzinach pracy Slgskiej Izby Lekorskiej pod numerem tel, (32) 203 65 47 w, 310 z p. Anng Zador-Swiderek

LEKARZU! MOZESZ BYC PEWIEN, 7E TW(QJ PROBLEM POZOSTANIE TAJEMNICA
Twoja rozmowa | wipdtpraca z pelnomocnikicm nie skutkuje

uruchomieniem procedury z zakresu odpowiedzinlnodcl zawodowej

i oceny Twojej niczdolnofci do pracy.

PODEIMII DECYZIE ZANIM INNI ZADECYDUJIA ZA CIEBIE...
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Czlowiek z krzestem na ulicy

Z. SERCEM, PROSZE...

Telefon do redakgji. Zdecydowany gtos
kogo$ nawykfego do wydawania polecen.

Lekarz opowiada o scenie, ktorg zoba-
czyt na ulicy Katowic ktéregos dnia..
— Prosze, Zeby pani to opisafal
Na koniec upomina: tylko z sercem prosze to
napisac, chciatbym, zeby bylo w tym serce.

KRrzEsto

A bylo tak: lekarz zobaczyt, jak jakis star-
szy pan wolno idzie po chodniku, nie dos¢,
ze sam z trudem si¢ porusza, to jeszcze tasz-
czy ze sobg ... duze, ciezkie krzesto. Roz-
poznat w nim znajomego doktora, od wie-
lu lat na emeryturze.

Okazuie sie, ze emerytowany doktor mu-
si zabierac ze sobg whasne krzesto do przy-
chodni rejonowej, bo tam zawsze tlok,
a on ledwo stoi.

— Kolega wie, ile si¢ czeka? A ja jestem po ope-
racji. Tam jest tylko siedem krzeset, a ludzi.. ..
— Jak to sie stato, ze nikt nie ustapit miejsca
staremu, schorowanemu cztowiekowi, to raz.
Dwa — dlaczego nie zostat przyjety jako le-
karz poza kolejnoscia? Jak traktujemy sami
siebie, my, lekarze? — pyta moj rozmowca.

ZGODNIE Z KODEKSEM
Mam tylko te sceng: starego lekarza
z krzestem i bezduszna kolejke, w ktorej mu-
siaf czekac.

Doktor Irena Utrata, przewodniczacej

Komisji Lekarzy Emerytow i Rencistow
radzi:
— Umiar bym tu zastosowafa. Nie obwinia-
labym tez z gory lekarzy, ktérzy przyjmujg
w gabinetach, przeciez nie wiedz3, kto cze-
ka, tu wiele zalezy od rejestratorek. Ale ktos
im musi to uswiadomic¢! W naszej komisji
od dawna zabiegamy o to, Zeby zwyczajo-
wo wdrozy¢ postawg etyczno-moralng wo-
bec Senioréw, zgodnie z Kodeksem Etyki Le-
karza. To nie mogg by¢ restrykdje, to powin-
na by¢ oczywistosc.

ZGoDzI SIE 1 ZAWOLA
Postanawiam odwiedzi¢ kilka przychodni
i sprawdzi¢, jakie szanse ma lekarz, szcze-
golnie senior, na przyjecie bez kolejki.

grodowska

fot.: Grazyna O,

NZOZ w potudniowej dzielnicy Katowic:

Rejestratorka: — Prosze pani, po to umawiamy pacjentéw na konkretng godzing, Zeby nie by-
fo kolejek. I nie ma. Na badanie krwi czasem czeka piec- szes¢ osob, ale to idzie szybko.
Pielegniarka obok dodaje z duma: — My tez jestesmy personel medyczny, a zadnych przy-
wilejow nie mamy!

Inny POZ. Dowiaduije¢ si¢, ze poza kolejka tylko ustawowy standard.

— A gdyby tak zgfosit sie do pani jako pacjent lekarz, tez musi czekac?
Pani w rejestracji przerywa ostro: Nie ma ,gdyby-jakby”. Jest pani lekarzem, czy nie?
Kiwam gfowg, majac nadzieje, ze wymijajaco.

— To pani najpierw spyta innych pacjentéw, czy puszczg. Powodzenial

Centrum miasta. Tu caly kompleks szpitalnych przychodni i poradni.

Najwiecej ludzi czeka na badania rtg i tomografii. Rzeczywiscie jest tfok i wszystkie wol-
ne krzesta zajete. Mtoda rejestratorka jest bardzo stanowcza. Nie wyglada na osobe, kto-
rg mozna zapyta¢ dwa razy o to samo. A i ten raz na wlasne ryzyko.

— Nie, nie ma takiej moZliwosci. Nie ma u nas takiej zasady, zeby bez kolejki.

Pomijam kwestie dawcow krwi, inwalidow i kombatantéw, i sprawdzam dale;j.

Na onkologii panie sa mile, ale nie zostawiajg ztudzen.

— Tu jest czesto duzo ludzi, same cigzkie
przypadki, jaki bylby zaraz szum! My sa-
me tez nie korzystamy, jak jakies badania,
czy co...

W budynku obok mowig: Kiedys,
dawno, byla taka zasada, Ze bez kolej-
ki mogt wejsc tylko co czwarty upraw-
niony pacjent, ale wtedy cafa stuzba zdro-
wia miafa przywileje i to zniesli, pani pa-
mieta?

—A co by byfo, jak by tak przyszio na-
raz dziesieciu lekarzy? — zastanawiaja
si¢ panie.

W  przyszpitalnej przychodni
na obrzezach miasta pytaja, czy chodzi
mi o wizyte, czy o kolejki do planowych

s e i

8 PRO MEDICO CZERWIEC 2010

badan? Bo jak wizyta, to trzeba najpierw
wejéc i zapytac lekarza, moze si¢ zgo-
dzi i zawota. A planowe badania: Z tego co wiem, lekarze jakos sobie radz3.

LEKARZ SOBIE (NIE) PORADZI

Szybki wywiad wsrod lekarzy miodszego pokolenia. Wigkszos¢ korzysta z pomocy prak-
tykujacych kolezanek i kolegow. Okulistka, 15 lat po dyplomie: dzwonie do kogos z daw-
nego roku, prosz¢ o pomoc i tak to dziafa.

Takie jest tez przeswiadczenie ogotu, tzw. opinii publicznej, mediow: kto jak kto, ale
lekarz sobie zawsze poradzi i nie ma tu Zadnego problemu.

Problem chyba jednak jest i to w cafej Polsce, skoro delegaci Okregowego Zjazdu Le-
karzy w Krakowie przegtosowali apel . XXVII Okregowy Zjazd Lekarzy Okregowej Izby Le-
karskiej apeluje do lekarzy i lekarzy dentystow o przyjmowanie poza kolejnoscig i bezptat-
ne leczenie Kolezanek i Kolegow”. Na stronie internetowej OIL w Krakowie przeczyta¢ moz-
na .(...) Apeluje, aby na drzwiach gabinetow lekarskich znalazly si¢ napisy ..Lekarze Se-
niorzy przyjmowani s3 poza kolejnoscig nieodpfatnie”— podpis — dr n. med. Jerzy Friedi-
ger. Mozna si¢ dalej dowiedzie¢, Ze przygotowane zostaty naklejki tej tresci i rozestane wraz
z biuletynem. Goraca dyskusja wybuchta takze po przedstawieniu podczas XXVII Okrego-



i

wego Zjazdu Lekarzy 1zby Kujawsko-Pomorskiej apelu do lekarzy o przyjmowanie lekarzy
i lekarzy seniorow poza kolejnoscig. Padty wnioski o wczesniejsze umawianie si¢ lekarzy
senioréw na okreslong godzine, o przyjmowanie lekarzy senioréw jako przyjec naglych, o wy-
stosowanie apelu do NFZ o usankcjonowanie przyjmowania lekarzy poza oficjalnym sys-
temem kolejkowym, ale w ramach limitow. Przypomniano, ze ewentualny konflikt dwoch le-
karzy na tle przyjmowania poza kolejnoscig mozna zgfasza¢ do Rzecznika Praw Lekarzy.
Delegaci uznali ten problem ,za ogoélnopolski”.

KONTROWERSJE

Czy temat: — przyjecie lekarza seniora poza diugg kolejka w przychodni — moze byc¢ kon-
trowersyjny? Panie z rejestracji miaty racje, mowigc ..jaki bytby zaraz szum”, bo oto poja-
wily si¢ glosy: . Zgadzam si¢ w stu procentach — kolejki s3 upokarzajgce. Zastanawia mnie
tylko, dlaczego upokarzac majg jedynie lekarzy, a reszty pacjentow juz nie?”. Co wiecej, sie-
gnieto po argumenty z najwyzszej, etycznej potki: . Dlaczego lekarz z samego faktu wyko-
nywania akurat tego zawodu ma omijac np. kolejke do przeszczepu serca, czy nerki. Bo
g takie dziedziny medycyny, w ktérych ominiecie kolejki przez jednego, oznacza skazanie
na smierc innego czfowieka.” 1 jeszcze takie: . Dlaczego w apelu nie uwzgledniono piele-
gniarek i dentystow? A co z weterynarzami? Wszyscy maja stac i pfacic? To tez srodowi-
sko medyczne, tyle, Ze nieco szerzej rozumiane”. Bo o ile wszyscy si¢ jakos zgadzajg, ze
Zle jest, gdy lekarz senior godzinami wyczekuje na przyjecie, to zapisac to w formie ofi-
cjalnego dokumentu, jak wida¢, trudno.

ABSTRAKCJA

W kampanii informacyjnej prowadzonej w niektorych oddziatach NFZ, Fundusz wyra-
za przekonanie, ze spetnienie przywileju korzystania ze swiadczen opieki zdrowotnej po-
za kolejnoscig osob zastuzonych dla obronnosci kraju, jak rowniez dla polskiego systemu
ochrony zdrowia, winno by¢ stalym elementem organizacji udzielania $wiadczen we wszyst-
kich jednostkach ochrony zdrowia. Wsréd osob uprawnionych do korzystania ze swiadczen
nie ma, jak wiemy, lekarzy emerytow i rencistow. Czy zafozenie, ze s3 oni obywatelami za-
stuzonymi dla polskiego systemu ochrony zdrowia jest bardzo abstrakcyjne?

Z. POZYCJl PROSZACEGO

Doktor Irena Utrata: To czesto jest kwestia godnosci seniora. Dla nas, starych, nasza
godnosc jest jakgs fobig, ale ja to doskonale rozumiem. Nie zawsze jest przeciez tak Zle,
Jjak my to odczuwamy: Ale trudno nam wystepowac ciggle z pozycji proszacego i nawet tak
prosta sprawa, jak zapukanie do gabinetu z prosbg o przyjecie, moze by¢ odczuwana ja-
ko uwtaczajzca. Tymczasem wystarczy Zyczliwie nastawic do tych pacjentéw nasz3 rejestra-
gje, oznaczyc¢ koperte, chocby grzecznosciowym zwrotem ,dr”, aby fatwiej wychwyci¢ go
sposréd oczekujacych pacjentéw, poinstruowac rejestratorki, by same informowaly nas o cze-

Prawo do korzystania poza kolejnoscia
ze $wiadczen opieki zdrowotnej oraz
z ustug farmaceutycznych udzielanych
w aptekach, a takze do korzystania bez
skierowania ze $wiadczefi ambulatoryjnej
opieki specjalistycznej zgodnie z art. 43
oraz art. 47 c ustawy o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze $rod-
kéw publicznych (t. j. Dz. U. z 2008 ro-
ku, nr 164, poz. 1027 z p6zn. zmiana-
mi), maja:

— Zastuzeni Honorowi Dawcy Krwi

— Zastuzeni Dawcy Przeszczepu

— inwalidzi wojenni

— inwalidzi wojskowi

— oraz kombatanci (pod tym pojeciem na-
lezy rozumie¢ takze osoby represjonowa-
ne) majg prawo do korzystania poza ko-
lejnoscia, za okazaniem wiasciwego do-
kumentu, ze $wiadczen opieki zdrowot-
nej oraz z ustug farmaceutycznych udzie-
lanych w aptekach.

kajgcych lekarzach, szczegélnie seniorach
i rencistach.

Jak zwykle, kiedy tylko zaczyna sie jakis
temat zwigzany z ochrong zdrowia, pojawia
sie gaszcz paragrafow, ustaw, obostrzen i nie-
moznosci. Poki co, pozostaje dobra wola,
dobre wychowanie, empatia. Dlatego na uli-
cach moze jeszcze pojawic si¢ nieraz stary
czfowiek targajacy ze sobg krzesto.

A gdzie w tym ,serce”? Mysle, ze
na pewno byfo, gdy zadzwonit do nas lekarz,
wstrzasniety i poruszony sytuacjg swojego
starszego kolegi.

Grazyna Ogrodowska

Komisja ds. Lekarzy Emerytow i Rencistow
Okregowej Rady Lekarskiej w Katowicach

organizuje w dniach’10-12 wrzesnia br.
wyjazd w Gory Swietokrzyskie

Odptatnos¢ uczestnikow wynosi 130 PLN od osoby.
Przy liczbie zgtoszen wiekszej od ilosci miejsc, Komisja dokona kwalifikacji
przyznajac pierwszenstwo Kolezankom i Kolegom, ktérzy w najmniejszym
stopniu korzystali z dotychczasowych wyjazdow.

Zgtoszenia przyjmuje Pani Katarzyna Fulbiszewska
pod nr tel. (32) 203 65 47 lub 203 65 48 do dnia 20 lipca br.
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ORDYNATORZY

@ LEKARZE WYBRANI W DRODZE KONKURSU NA STANOWISKA ORDYNATOROW, W OKRESIE
OD STYCZNIA DO MAJA 2010

dr Maria

Cisowska-Nierada :
Oddziat Noworodkow
bl. 1l Szpitala Specja- :
listycznego nr 2 w By-
tomiu — dotychczasowa
ordynator tego oddzia-
tu, wygrata konkurs 9

marca 2010 roku.

dr Maigorzata

Gwozdz-Jezierska :

Oddziat Laryngologii
Dzieci Szpitala Spe-
cjalistycznego nr 2
w Bytomiu — nowa or-
dynator tego oddziatu,

wygrata konkurs 9 mar-

ca 2010 roku.

dr n. med.

Marian Kuczia
Oddziat Chirurgii Ogol-
nej i Laparoskopowej
z Chirurgig Krotkoter-
minowa Szpitala Po-
wiatowego w Pszczy-
nie — dotychczasowy

ordynator tego oddzia-
tu, wygrat konkurs 10

marca 2010 roku.

dr n. med.
Wojciech
Krzewinski

Oddziat Chorob We-
wnetrznych | Szpitala
Powiatowego w Pszczy-

nie — nowy ordynator :
tego oddziatu, wygrat :
konkurs I marca 2010

roku.

dr Wiestaw
Maron

Oddziat Chirurgji Ura-
zowo-Ortopedycznej
Szpitala Powiatowego
w Pszczynie — dotych-
CZasowy ord_ynator tego
oddziatu, wygrat kon-
kurs 16 marca 2010 i

roku.

dr n. med. Marcin :

Stieber

Oddziat Chorob We- :
wnetrznych 1l Szpitala
Powiatowego w Pszczy-
nie — nowy ordynator te-
go oddziatu, wygrat kon-

kurs 31 marca 2010
roku.

dr hab. n. med.
Zbigniew Lorenc

Oddziat Chirurgii Ogol-
nej Wojewodzkiego !
Szpitala Specjalistycz-
nego nr S im. $w. Barba-
ry w Sosnowcu — nowy
ordynator tego oddzia- :
tu, wygrat konkurs S :

maja 2010 roku.

dr n. med. Zbigniew

Butanowski

Oddziat Nefrologii i Sta-
¢ji Dializ Wojewodzkie-
g0 Szpitala Specjalistycz- :
nego nr S im. $w. Barba-
ry w Sosnowcu — dotych-
CZasowy ordynator tego
oddziatu, wygrat kon-
kurs 12 maja 2010 roku.

dr Jerzy

Ataman

Oddziat Chirurgji Okre-
gowego Szpitala Kolejo-
wego Samodzielnego
Publicznego Zaktadu
Opieki  Zdrowotnej
w Katowicach — do-
tychczasowy ordynator
tego oddziatu, wygrat
konkurs 13 maja 2010
roku

dr n. med.
Elzbieta Kmiecik-
-Matecka

Oddziat Rehabilitacji
Medycznej z Podod-
dziatem Rehabilitacji
Neurologicznej Woje-
wodzkiego Szpitala
Specjalistycznego nr 5
im. $w. Barbary w So-
snowcu — nowa ordyna-
tor tego oddziatu, wy-
grata konkurs 19 ma-
ja 2010 roku.

dr n. med.
Woijciech
Kluszczyk

Oddziat Ginekologicz-
no-Pofozniczy w Ze-
spole Opieki Zdrowot-
nej w Wodzistawiu Sla-
skim — dotychczasowy
ordynator tego oddzia-
tu, wygrat konkurs 20
maja 2010 roku.

OGLOSZENIE

Komisja ds. Lekarzy Emerytéow i Rencistow informuije,
iz telefon zaufania ,,IPI” (informacje-porady-interwencje) jest czynny ponownie
w kazdy drugi wtorek miesigca od godz. 14° do 15%
pod numerem tel. (32) 203 65 47/48

Irena Utrata, przewodniczgca Komisji ds. Lekarzy Emerytéw i Rencistow
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KONFERENCIE

©® OGOLNOPOLSKA KONFERENCJA NAUKOWA

Katastrofy jako problem interdyscyplinarny

Konferencja miala miejsce w marcu br. Zostafa polaczona z wyjatkowym Jubileuszem: 85-
lecia urodzin i 60-lecia pracy zawodowej prof. Wiadystawa Nasitowskiego — wybitnego me-
dyka sadowego, wspottworcy tej dyscypliny na Slasku oraz wieloletniego kierownika Kate-
dry i Zakiadu Medycyny Sadowej SUM, ktérego zastugi i dokonania w rozwoju i umocnie-
niu pozycji medycyny sadowej i etyki lekarskiej oraz Jego zaangazowanie w dzialalnos¢ sa-
morzadu lekarskiego i sagdownictwa zawodowego sg powszechnie znane i nieocenione.

Po powitaniu uczestnikow dr Czestaw Chowaniec wygtosit laudacje na czes¢ Dostoj-
nego Jubilata, do ktorej przytaczyli si¢ kolejno: prof. Ewa Matecka-Tendera, prof. Jarostaw
Berent (prezes Polskiego Towarzystwa Medycyny Sadowej i Kryminologii) oraz prof. Bar-
bara Swigtek (konsultant krajowy ds. medycyny sadowej). Nastepnie pozostali gosci, oso-
biscie dzigkowali Jubilatowi za lata wspolnej pracy i przyjazni. Wérod szerokiego grona przy-
jaciot Profesora byli m.in. prof. Grzegorz Opala, prof. Stanistaw Nowak, emerytowani kie-
rownicy Katedry Medycyny Sadowej naszej uczelni: prof. Halina Sybirska, prof. Zofia Ol-
szowy, dawni wspotpracownicy oraz liczni przedstawiciele akademickich Katedr i Zakfadow
Medycyny Sadowej w Polsce, jak rowniez Instytutu Ekspertyz Sadowych w Krakowie z je-
go dyrektorem dr hab. Marig Kata.

1

fot.: Robert Nowakowsk

Prof. Wiadysfaw Nasitowski przedstawia wlasne
widzenie medycyny sgdowej oraz perspektywy jej

Organizatorami spotkania byli: Katedra i Zaktad Medycyny Sadowej i Toksykologii Sg- rozwoju
dowo-Lekarskiej Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach oraz Slaski Oddziat ~ fu Studiow Zdrowotnych Uniwersytetu
Polskiego Towarzystwa Medycyny Sadowej i Kryminologii. Przewodniczacym Komitetu Or- ~ Ostrawskiego w Ostrawie, a takze konsultant
ganizacyjnego i Naukowego zostat dr Czestaw Chowaniec — obecny Kierownik Katedry. ~ wojewddzki ds. medycyny ratunkowej — prof.
Honorowy patronat nad konferencjg objefa Jej Magnificencja Rektor SUM w Katowicach  Krystyn Sosada.

prof. Ewa Mafecka-Tendera. Spotkanie reprezentantow tak wielu
osrodkow i instytucji byto doskonatg okazjg

do wymiany do$wiadczen, omowienia istnie-
jacych problemow i propozyciji ich rozwia-
zan oraz poczynienia ustalen na przy-
sztos¢. Omowiono praktycznie wszystkie ka-
tastrofy, jakie miaty miejsce w Polsce lub
z udziatem Polakow w ostatnich latach: ka-
tastrofy gornicze i katastrofe budowlang hali

Tematem wiodacym podczas dwudniowych obrad byta problematyka katastrof ze szcze-
g6lnym uwzglednieniem jej interdyscyplinarnego charakteru. W konferencji wzigli udziat nie
tylko specjalisci medycyny sadowej i dziedzin pokrewnych, ale takze przedstawiciele: Pan-
stwowej Strazy Pozarnej w Katowicach, Gtownego Instytutu Gornictwa w Katowicach, Wy-
dziatu Prawa i Administracji Uniwersytetu Slqskiego w Katowicach, Centralnej Stacji Ratow-
nictwa Goérniczego w Bytomiu, Wydziatu Bezpieczenstwa i Zarzadzania Kryzysowego Sla-

skiego Urzedu Wojewodzkiego w Katowicach, Zaktadu Medycyny Sadowej Szpitala Uni- MTK (KMS w Katowicach), katastrofe samo-
wersyteckiego w Ostrawie i Zakfadu Medycyny Ratunkowej i Nauk Pomocniczych Wydzia- '

lotu wojskowego CASA i pozar hotelu so-
cjalnego w Kamieniu Pomorskim (KMS
PAM w Szczecinie) czy katastrofe autobu-
sowg pod Grenoble (Instytut Ekspertyz Sg-
dowych w Krakowie). Po raz pierwszy w Pol-
sce podczas konferencji medyczno-sadowej
zorganizowano sesje dla studentow, ktora by-
ta niezwykle urozmaicona i zakonczyfa sig
petnym sukcesem. Wzigli w niej udziat stu-
denci z Torunia, Krakowa oraz Katowic.
Celem konferencji byto ukazanie aspek-
tu interdyscyplinarnego badania skutkow ka-
tastrof, omowienie zagadnien zwigzanych nie
tylko z rolg i zadaniami medycyny sadowej,
ale takze koordynacjq dziatan i wspotpracg roz-
nych stuzb i formacji na miejscu katastrofy,
W pierwszym rzedzie od lewej: prof. Zygmunt Przybylski, prof. Barbara Swigtek, prof. Wiadystaw Nasifowski znaczeniem badan medyczno-sadowych oraz
i prof. Ewa Malecka-Tendera uzupetniajacych, wspotczesnymi wymaga-

fot.: Robert Nowakowski
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fot.: Anna Zadora-Swiderek

KONFERENCIE

niami identyfikacji osobniczej ofiar $miertel-
nych oraz istotnymi w postepowaniu karno-
-procesowym zagadnieniami prawno-krymi-
nalistycznymi. Wymiana doswiadczen byfa nie-
watpliwie kolejnym krokiem dla wypracowa-
nia rozwigzan dotyczacych funkcjonowania
ekip medyczno-identyfikacyjnych oraz okre-
$lenia zunifikowanego zakresu koniecznych ba-
dan i procedur w obszarze dziatalnosci sado-
wo-lekarskiej z uwzglednieniem polskich wa-
runkow, rzeczywistych potrzeb i przede
wszystkim realnych mozliwosci organizacyj-

nych oraz finansowych. Duze zainteresowanie, liczba uczestnikow reprezentujacych nauki sa-
dowe, rozne srodowiska zwigzane zawodowo ze zdarzeniami katastrofalnymi i sytuacjami kry-
zysowymi, a zwlaszcza liczba zgtoszonych prac — stanowity aprobate dla podjecia organiza-
qji i wyboru tematu konferencji. Zamiarem organizatorow jest, aby ta konferencja zapoczat-
kowata cykliczne, organizowane co trzy-cztery lata spotkania poswiecone problematyce zda-
rzen katastrofalnych na szerszym forum, anizeli tylko medyczno-sadowe.

Na zakoriczenie pierwszego dnia konferencji miata miejsce uroczysta kolacja, podczas
ktorej prof. Nasitowskiego zaskoczono pokazem archiwalnych zdje¢, ktore na te okazje uda-
to si¢ zgromadzic¢ wspolnie z Jego rodzing. Byta to znakomita okazja do wspomnien oraz
wzniesienia lampki szampana za zdrowie i pomysinos¢ Jubilata.

Rafal Skowronek
dr med. Czestaw Chowaniec

W domu dzieci mniej si¢ bojg”.
Idea domowego hospicjum dla dzieci

Konferencja odbyta si¢ w ramach Slaskich
Dni Pediatrii i Chirurgii Dziecigcej 14 ma-
ja br. w Domu Lekarza w Katowicach. Ho-
norowy patronat objeli: Arcybiskup Metro-
polita Katowicki dr Damian Zimon, Rzecz-
nik Praw Dziecka Marek Michalak oraz
Instytut Pomnik Centrum Zdrowia Dziecka.

Jak wynika ze statystyk, w 2008 roku
w Polsce na milion mieszkancow w hospi-
cjach znajdowato si¢ blisko dwadziescioro
dzieci. W wojewodztwie slaskim takich
dzieci byto zaledwie dziewigcioro, co wedle
stow doc. Tomasza Dangla, zatozyciela
Warszawskiego Hospicjum dla Dzieci, pla-
suje nasze wojewodztwo na jednym z ostat-
nich miejsc w kraju. (Dla poréwnania, w s3-
siednim woj. opolskim wspétczynnik ten wy-
nosi 25 dzieci)

— W tej chwili lekarze sg przyzwyczajeni do tego, Ze dzieci umierajg w szpitalach. Musi po-
wstac hospicjum, Zeby cos w tej materii moglo si¢ zmienic. Konferencja taka jak ta, czy in-
ne sposoby kontaktu z lekarzami pomagaja nam propagowac wiedze o dostepnosci tego
typu $wiadczen. — mowi doc. Dangel.

W przypadku dzieci podijecie decyzji o wycofaniu si¢ z czynnego leczenia na rzecz opie-
ki paliatywnej jest szczegolnie trudne. Bardzo powaznym problemem etycznym jest okre-
$lenie momentu, kiedy nalezy odstapic¢ od uporczywej terapii i poinformowac rodzicow, ze
dalszy pobyt dziecka w szpitalu nie przyniesie korzysci.

Zdaniem specjalistow wiele dzieci lezacych na oddziatach intensywnej terapii znaj-
duje sie tam niepotrzebnie, a stosowana wobec nich uporczywa terapia przysparza im cier-
pien i tylko przedtuza proces umierania.

— Najczesciej przekazuje si¢ dzieci w stanie przedagonalnym, lub w stanie bardzo zaawan-
sowanego umierania, a takie dzieci powinny trafiac pod opieke domowych hospicjow znacz-
nie wezesniej, majg w nich bowiem zapewnione odpowiednie warunki. — zauwaza dr Jadwi-
ga Pyszkowska, konsultant wojewddzki w dziedzinie medycyny paliatywne;.

Zdaniem specjalistow wiele dzieci lezacych na oddziatach intensywnej terapii dziecie-
cej i noworodka znajduje si¢ tam niepotrzebnie, a stosowana wobec nich uporczywa tera-
pia przysparza im cierpien i tylko przedtuza
proces umierania. Z kolei pacjenci chronicz-
nie chorzy, w petni zdiagnozowani i bez zad-
nej nadziei na wyleczenie np. z cigzkimi po-
razeniami czy chorobami mézgu, u ktérych
wiadomo, Ze nie da si¢ osiggna¢ zadnej po-
prawy, zajmuja miejsca np. na oddziafach neu-
rologicznych.

Docent Janusz Swietlifiski, wspotorgani-
zator konferencji i przewodniczacy Rady
Fundatorow Fundacji Slaskie Hospicjum dla
Dzieci zauwaza — Na Slgsku idea domowe-
go hospicjum dla dzieci jest relatywnie no-
wa. Mamy kontakty ze wszystkimi szpitalami
w wojewodztwie wiec wiemy, Ze Swiadomosc¢
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lekarzy co do tego, Ze taka opieka jest dostep-
na i ze mozna tam w pewnym momencie prze-
kazac dziecko jest wiedzg szczatkows.
Brakuje danych, na podstawie ktorych
mozna oszacowac, ile dzieci powinno zostac ob-
jetych opieka paliatywna. W utworzonym w paz-
dzierniku ubieglego roku pierwszym na Slasku
Domowym Hospicjum dla Dzieci w Pszczynie
obecnie znajduje si¢ siedemnascioro dzieci.

Organizatorzy konferencji:

Polskie Towarzystwo Pediatryczne,
Oddziat Slaski

Polskie Towarzystwo Chirurgow Dzie-
ciecych, Oddziat Slaski

Fundacja Slaskie Hospicjum dla Dzieci
Fundacja Warszawskie Hospicjum

dla Dzieci AT S )
Zaktad Medycyny Opieki Paliatywnej Opiekuje si¢ nimi zespot ?1ozor1y z dwoch I‘ej—
UM karzy pediatrow, trzech pielegniarek, rehabili-

tanta, pracownika socjalnego i psychologa.
— Potrzeby bedg si¢ ujawnialy stopniowo w miar¢ zyskiwania swiadomosci przez lekarzy,
bowiem to oni kierujg do nas swoich pacjentow. Lekarze muszg si¢ przekonac, Ze dziec-
ko bedgce pod opiekg hospicjum otrzymuje w petni fachowa opieke. Musi docierac do nich
informacja zwrotna od rodzicéw, Ze sg zadowoleni z udzielonej pomocy. — stwierdza doc.
Dangel.

Hospicja domowe majq t¢ ogromng zalete, ze umozliwiajg nieuleczalnie chorym dzie-
ciom przebywanie w ich miejscu zamieszkania, pod opieka rodziny, co minimalizuje stres
i pozwala im bez bolu i godnie umiera¢. Warto podkreslic fakt, ze w odroznieniu od osob
dorostych, ktore przed $miercig pod opieka paliatywng znajdujq si¢ srednio dwa miesiace,
dzieci korzystajg z niej znacznie diuzej.

— Dzieci nie umierajg tak szybko — zaznacza doc. Janusz Swietlinski — Wiekszos¢ z nich
wymaga dlugotrwalej opieki hospicyjnej, ktéra moze trwa¢ miesigcami, a nawet latami.

KONGRES

Patrzac z ekonomicznego punktu widze-
nia szacuie sie, ze realny koszt jednego ..0so-
bodnia” w takiej placowce to okoto 150 zt.
Wynika z tego, Ze otoczenie opiekg palia-
tywng pacjentow jest zdecydowanie tansze
dla systemu opieki zdrowotnej, niz ich
przebywanie na specjalistycznych oddziatach
szpitalnych, poki co jednak jedyne na Sla-
sku pszczynskie hospicjum nie ma podpisa-
nego kontraktu z NFZ-em i w catosci utrzy-
mywane jest ze srodkow fundagiji..

IV sesje tematyczne:

O potrzebie opieki paliatywnej dla dzieci
Paliatywna opieka perinatalna
Paliatywna opieka nad dzie¢mi
Doswiadczenie w opiece nad dzie¢mi

— sesja z udziatem rodzicow

Anna Zadora-Swiderek

(Tytuf pochodzi ze strony internetowej
www.hospicjumdladzieci-slask.org.pl)

® [V MIEDZYNARODOWY KONGRES POLSKICH TOWARZYSTW NACZYNIOWYCH

Slask doceniony

Z przedstawionych prac jednoznacznie wynika, Ze polska wiedza, jak i dokonania z za-
kresu chorob naczyn, nie odstaja od Europy i Swiata.

W ogromnym hotelu pod Rawg Mazowieckg, w slicznej miejscowosci Ossa,
w dniach 22 — 24 kwietnia 2010 roku, odbyt sie IV Miedzynarodowy Kongres Polskich To-
warzystw Naczyniowych. Na tym kongresie odbyly si¢ walne zebrania, potaczone z wybo-
rem wtadz Polskiego Towarzystwa Chirurgii Naczyniowej, Polskiego Towarzystwa Angjo-
logicznego oraz sekgji Radiologiji Inwazyjnej Polskiego Towarzystwa Lekarskiego.

TEMATY I WYKEADOWCY

Kongres zgromadzit prawie 1000 uczestnikow, ktorzy przedstawiali prace poswigco-
ne klasycznej, endowaskularnej i hybrydowej chirurgii naczyniowej i angiologii oraz radio-
logii inwazyjnej. Z przedstawionych prac jednoznacznie wynika, ze polska wiedza jak i do-
konania z zakresu chorob naczyn nie odstaja od Europy i Swiata. Wsrod referatow m. in.
przedstawiono mozliwosci leczenia tetniakow aorty na réznym poziomie jej wysokosci me-
todami hybrydowymi, a wiec wykorzystujacymi zaréwno dziafania chirurgiczne, jak i endo-
waskularne. Wérod wyktadowcow znakomite wyniki przedstawit profesor Marek Motyka z na-
szej uczelni. Sporo miejsca poswigcono leczeniu zmian miazdzycowych w obrebie tetnic
szyjnych. Dialog adwersarzy — chirurga naczyniowego (prof. Pawet Zielifiski) przedstawia-
jacego korzysci z leczenia operacyjnego oraz leczacego endowaskularnie chirurga

naczyniowego — angiologa (doc. Tomasz
Urbanek z naszej uczelni) moze nie do kon-
ca jednoznacznie pokazat przewage lecze-
nia endowaskularnego, lecz nie pozwolif tak-
ze na uznanie jako zwyciezcy klasycznego
chirurga naczyniowego. Sporo miejsca
wsrod prezentowanych prac poswigcono le-
czeniu cukrzycy. Prace te obejmowaly zarow-
no mozliwosci leczenia powiktan cukrzycy
metodami farmakologicznymi, chirurgiczny-
mi oraz metodami endowaskularnymi. Wska-
zano rowniez na mozliwosci wykorzystania
medycyny fizykalnej w leczeniu jednego z po-
waznych powiktan cukrzycy — stopy cukrzy-
cowej. Pochodzaca z naszej uczelni, wyko-
nana przy wspofpracy Centrum Leczenia
Oparzen w Siemianowicach Slaskich praca,
obejmujgca obserwacje pacjentow leczonych
w komorze hiperbarycznej z powodu stopy
cukrzycowej, wzbudzita spore zainteresowa-
nie i umozliwita nowe spojrzenie na leczenie
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KONGRES

Na terenie Slaska, oprocz klasycznych
Oddziatéw Chirurgii Naczyn znajdujq si¢
cztery, liczace sie nie tylko w Polsce, Klini-
ki naczyniowe: znajdujaca sic w Ochojcu
Klinika Chirurgii Naczyn kierowana przez
konsultanta krajowego d/s angiologii prof.
dr hab. med. Krzysztofa Ziaje, Klinika Chi-
rurgii Naczyniowej i Transplantologii kie-
rowana przez konsultanta wojewodzkiego
d/s Angiologii w Katowicach prof. Lecha
Cierpke, Oddziat Kliniczny Chirurgii Naczyn
z prof. dr hab. med. Markiem Motyka oraz
Zlokalizowany takze w Bytomiu Oddziat Kli-
niczny Choréb Wewnetrznych, Angiologii
i Medycyny Fizykalnej kierowany przez prof.
Aleksandra Sieronia.

tego trudnego problemu obejmujgcego
w Polsce tysigce ludzi, ktorzy w wielu przy-
padkach muszg mie¢ wykonang amputacje
koniczyny. Jest to o tyle wazne, Ze jak wyni-
ka z danych przedstawionych na kongresie,
w Polsce amputacje z powodu stopy cukrzy-
cowej s3 nawet kilkakrotnie czestsze, niz
w krajach Europy Zachodniej. By¢ moze po-
chodng obrad tego kongresu bedzie zmniej-
szenie w Polsce liczby amputacii.

WYSOKA POZYCJA SLASKICH LEKARZY
1 NAUKOWCOW
Jak wynika z przeprowadzonych wybo-
row do Zarzadow Gtownych Towarzystw

UCZELNIE MEDYCZNE

Ustepujacy i nowy Zarzad Polskiego Towarzystwa Angiologicznego od lewej:

dr n. med. Krzysztof Mastej, dr n. med. Pawef Alexewicz, dr n. med. Agata Stanek,
prof. dr hab. Aleksander Sierori, doc. dr hab. Tomasz Urbanek, prof. dr hab. Rajmund Adamiec,
prof. dr hab. Andrzej Dorobisz, prof. dr hab. Jacek Wroriski, prof. dr hab. Waldemar Kostecki

Naczyniowych, $lascy lekarze i naukowcy, pochodzacy nie tylko ze Slaskiego Uniwersyte-
tu Medycznego, maja wysoka pozycje w zakresie leczenia chorob naczyn. Dowodem te-
go byt wybor doc. dr hab. med. Wactawa Kuczmika z Kliniki Chorob Naczyn w Ochojcu
na prezesa elekta Polskiego Towarzystwa Chirurgii Naczyn oraz prof. dr hab. med. Alek-
sandra Sieronia z Oddziatu Klinicznego Choréb Wewnetrznych, Angiologii i Medycyny Fi-
zykalnej w Bytomiu na prezesa elekta Polskiego Towarzystwa Angiologicznego.

W sktad Zarzadu Gféwnego ze Slaska do obu Towarzystw zostat wybrany doc. dr hab.
med. Tomasz Urbanek z Ochojca, a do Zarzadu Gtownego Polskiego Towarzystwa Angio-
logicznego dr n. med. Agata Stanek z Bytomia.

Na zakonczenie warto stwierdzi¢, ze angiologia inwazyjna i nieinwazyjna nalezy w tej
chwili do najbardziej dynamicznie rozwijajacych si¢ dziedzin medycyny.

Aleksander Sieron, Agata Stanek

©® PLANY PROGRAMU SZKOLEN W ZAKtADZIE | KATEDRZE ANATOMII PRAWIDLOWE] SUM

Bez anatomii nie ma chirurga

Ciala zmarlych moga stuzy¢ nie tylko ja-
ko pomoce dydaktyczne dla studentéw, ale
takze jako pole doskonalenia umiejetnosci
i podnoszenia kwalifikacji lekarzy réznych
specjalnosci.

Kazdy przyszly lekarz w pierwszych la-
tach studiow zapoznaje sie¢ z anatomig
ludzkiego ciata — to absolutna podstawa
przyswojenia sobie arkanow sztuki me-
dycznej. Dla wielu absolwentow opuszcze-
nie muréw macierzystej uczelni jest jedno-
znaczne z zaprzestaniem badan anato-
micznych, zakoniczeniem pracy na ludzkich

zwiokach i zajgciem si¢ zywymi pacjentami. Jednak ciata zmartych mogg stuzy¢ nie tylko ja-
ko niedajace si¢ zastgpi¢ nawet najlepszymi atlasami czy modelami pomoce dydaktyczne
dla studentow, ale takze jako pole doskonalenia umiejetnosci i podnoszenia kwalifikacji le-
karzy roznych specjalnosci.

Na swiecie bardzo duzym zainteresowaniem cieszg si¢ szkolenia z zakresu wprowadza-
nia nowych technik operacyjnych czy dokonywania r6znego rodzaju implantacji przepro-
wadzanych na zwtokach. Uznaje si¢ je za najbardziej zblizone do interwencji chirurgicz-
nych na zywym organizmie pacjenta. W Polsce tego typu zabiegi nalezg jednak do rzad-
kosci, gtownie z powodu braku prawnego doprecyzowania przepiséw dotyczacych pozy-
skiwania ciat przez instytucje naukowe i badawcze.

Polskie uczelnie medyczne od lat borykajq si¢ z niedostatkiem ludzkich zwtok stuzacych
do zaje¢ dydaktycznych i badan naukowych. Ten problem nie dotyczy jednak Slaskiego Uni-
wersytetu Medycznego w Katowicach, od kiedy w 2003 roku, jeszcze przy 6wczesnej Sla-
skiej Akademii Medycznej powstat Program Swiadomej Donacji Zwlok, do ktorego
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fot.: Anna Zadora-Swiderek

UCZELNIE MEDYCZNE

w

dr hab. n. med. Grzegorz Bajor

NS
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wiaczyto si¢ juz ponad 500 osob, sktadajgc deklaracje przekazania po $mierci swojego cia-

ta do celow naukowych. Dzieki temu programowi studenci SUM majg duze mozliwosci po-
znawania na zajeciach praktycznych budowy ludzkiego ciata i jego poszczegolnych uktadow,
narzadow oraz tkanek, ale Katedra i Zaktad Anatomii Prawidtowej planuje w najblizszej przy-
sztosci poszerzyc¢ zakres swojej dziatalnosci rowniez o szkolenia dla lekarzy praktykow.

Mowi dr hab. n. med. Grzegorz Bajor kierownik Katedry i Zaktadu Anatomii Prawidfo-

wej SUM w Katowicach Ligocie:
— Mojq ideq jest zorganizowanie przy katedrze anatomii osrodka szkoleniowego dla spe-
cjalizujacych sie lekarzy. Lekarze klinicysci specjalnosci zabiegowych: chirurdzy naczynio-
wi, neurochirurdzy, ortopedzi, kardiolodzy czy stomatolodzy, mogliby u nas doskonali¢ no-
we techniki operacyjne czy zabiegi implantacyjne. Na przykiad w kardiologii inwazyjnej,
gdzie przy zaktadaniu stentow, juz samo wprowadzenie cewnika jest skomplikowang i ry-
zykowng dla pacjenta procedurg wymagajaca umiejetnosci manualnych od operatora. Mto-
dy lekarz mogtby przyjs¢ do nas i w praktyce sprawdzi¢ swoje umiejgtnosci w asyscie ko-
legi, ktory jest w tej dziedzinie fachowcem. Przed nabyciem praktyki nikt szkolacego si¢
lekarza nie dopusci do stotu operacyjnego z zywym pacjentem, bo jest to zbyt ryzykow-
ne, natomiast w naszej placowce btedy sq dopuszczalne, bo zaszkodzi¢ juz nikomu nie
mozemy. Pracujgc na zwlokach, zaréwno warunki jak i wyglad pola operacyjnego mamy
maksymalnie zblizone do operacji przeprowadzanej u pacjenta. Co prawda, nie wystepu-
je tu charakterystyczne dla Zzywego cztowieka krwawienie czy obrzek tkanek, ktore moga
utrudni¢ zabieg, ale wszystko inne z czym si¢ spotkamy, jest takie samo jak u zywego czfo-
wieka. W dodatku mamy tu pod dostatkiem tego, czego brakuje nam
podczas prawdziwej operacji, a mianowicie czasu. Mozna si¢ zasta-
nowi¢, przemyslec co jest optymalne, a co moze byc¢ niebezpiecz-
ne dla pacjenta. Jak przecwiczy si¢ wszystko ..na sucho” wtedy i stres
przed pierwszg samodzielng operacjg czy zabiegiem bedzie
mnigjszy.

Chciatbym zacza¢ od spotkar z zainteresowanymi powyzszym pro- -
gramem lekarzami, tak zeby moc si¢ zorientowac czego oczekuja. -
Potem we wspotpracy z klinikami wypracowac formy szkolenia, z okre-
$lonych tematow: przygotujemy zwioki, bedzie grupa lekarzy, ktora
zechce przecwiczy¢ dany problem, my zajmiemy si¢ organizacjg i przy-
gotowaniem stanowiska. Juz dzisiaj, jezeli bedg osoby z osrodkow <
klinicznych z jakim¢ problemem, ktory chcieliby poruszy¢, jestesmy :§
w stanie im takie warunki pracy zorganizowac.

nna Zadora-S widerek

W tej chwili jestesmy na etapie przygo-
towywania jednego ogolnopolskiego szko-
lenia w ramach ktérego przyjada koledzy ze
Stanow Zjednoczonych, ktérzy bedg szko-
li¢ kilkuosobowg grupe polskich specjalistow
w zakresie implantacji materiatow kardiolo-
gicznych. Nie jest to pierwsza tego typu ini-
cjatywa, bowiem kilka miesigcy temu miatem
okazje pomac kolegom z kliniki laryngolo-
gii, ktorzy na swoich warsztatach w ramach
zjazdu demonstrowali na przygotowanych
przez nasz zakfad zwiokach nowatorski
zabieg laryngologiczny.

Nasza katedra i zaktad potrzebuije row-
niez lekarzy, ktorzy byliby zainteresowani pra-
cg naukowo-dydaktyczna. Przez wiele lat eta-
ty byly zamrozone, kadra si¢ kurczyta i nie
byto nowego naboru. Teraz dzicki przychyl-
nosci i zrozumieniu wiadz uczelni mamy moz-
liwos¢ zaproponowania mfodym absolwen-
tom pracy u nas. W tej chwili w katedrze ana-
tomii szkoli si¢ blisko 800 studentow roznych
kierunkow: z wydziatu lekarskiego, pielegniar-
stwa, potoznictwa, fizyki medycznej Uniwer-
sytetu Slaskiego, fizjoterapii czy muzykote-
rapii z Akademii Muzycznej. To bardzo du-
70 godzin dydaktycznych, dlatego poszuku-
jemy mtodych ludzi, ktorzy poza pracg
w szpitalu chcieliby zrobi¢ co$ wigcej, spraw-
dzi¢ sie, prowadzac zajgcia ze studentami,
poszerzy¢ i ugruntowac swoja wiedze z ana-
tomii. Mamy olbrzymie mozliwosci pracy na-
ukowej, badawczej, doktoryzowania sie,
podnoszenia swoich umiejetnosci i fachowo-
$ci, ale bez tego co si¢ zawiera w sfowach,
repeti’ tio est mater studiorum powtarzanie
jest matka uczenia sie, nie jestesmy w stanie
tego realizowa¢. Uczac innych, utrwalamy
swojq wiasng wiedze, dlatego w petni si¢ zga-
dzam z tym co powiedziat profesor Pawet
Lampe: ,Bez anatomii nie ma chirurga”.

stuchafa Anna Zadora-Swiderek

Cwiczenia w Zakladzie Anatomii Prawidfowej
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KOMISJE PROBLEMOWE

@ KOMISJA DS. MEODYCH LEKARZY GOSCIEA PREZESA JACKA KOZAKIEWICZA

»1ak bylo, tak jest...” — ale tak by¢ nie musi...

28 kwietnia 2010 roku obradowata Ko-
misja ds. Miodych Lekarzy SIL. Gosciem spe-
cjalnym byt prezes Okregowej Rady Lekar-
skiej w Katowicach, Pan Jacek Kozakiewicz.

~Mtodzi s priorytetem tej kadencji”

— uslyszelismy na wstepnie od prezesa Ko-
zakiewicza. .. Widzimy Ze nie s3 to puste sto-
wa. Jedng z pierwszych decyzji nowo wybra-
nej Okregowej Rady Lekarskiej byto wpro-
wadzenie nagrody finansowej za ukoncze-
nie specjalizacji. Teraz czas na dalsze dzia-
fania, ktorych plan omawialismy podczas $ro-
dowego spotkania. W rozmowie poruszyli-
$my wiele watkow, zwracajac szczegolng uwa-
ge na nastepujace problemy:

— Nie lubimy turystyki. .. (specjalizacyjne;j)

Sprawe kursow specjalizacyjnych moz- -

naby wiasciwie rozpatrywac wraz z Komisjg
ds. Sportu i Rekreacji. Obecna sytuacja wy-
maga bowiem turystyki po Polsce w celach
naukowych. llos¢ obowigzkowych kursow
specjalizacyjnych dostepnych na terenie
Slaska, to kropla w morzu potrzeb. (Niedaw-
na analiza pokazuije np. ze w dziedzinie chi-
rurgii na 140 roznych kursow obowigzko-
wych dotychczas zorganizowanych w Polsce,
tylko 6 dostepnych jest na Slasku, w specja-
lizacji z choréb wewnetrznych -3 na 56 kur-
sow). Sytuacija ta zadziwia tym bardziej, ze
posiadamy olbrzymie zaplecze naukowe
i kliniczne. Koszty wyjazdu, noclegow, wy-
Zywienia i pozostawienia rodzin w czasie tej
Jturystyki” uwazamy za zbyt duze obcigze-
nie. Zmiany wymaga przede wszystkim wy-
mog obowigzkowego trzytygodniowego
przeprowadzenia si¢ do stolicy podczas kur-
su .,Postepy w chorobach wewnetrznych”,
konczacego te specjalizacje.

— Kursy tak... ale jakie?

W rozmowie z prezesem podielismy row-
niez spraw¢ tematyki i zawodowej przydat-
nosci kursow wymaganych przez obecne pro-
gramy specjalizacyjne. Niektore z nich wy-
dajg si¢ nieco egzotyczne, inne cieszylyby nas
podniesieniem wartosci praktycznej. Bylismy
rowniez zgodni, przedstawiajac prezesowi na-
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sza opinie, iz bez Zalu rozstalibysmy si¢ z kilkoma z kurséw, by zamiast nich mie¢ mozli-
wos¢ prawdziwej nauki technik obrazowych (np. USG) w renomowanych osrodkach.

— Nowa strona-nowe pomysly. .. czyli nauka przez Internet

Prezes Kozakiewicz poinformowat nas, ze trwajg prace przy tworzeniu platformy edu-
kacyjnej na stronie internetowej SIL. Miejsce to jest przygotowywane, by stuzy¢ ksztatce-
niu podyplomowemu. Dzieki temu juz wkrotce znajdziecie tam mozliwos¢ konsultowania
si¢ w trudnych przypadkach czy bazeg ciekawych przypadkow klinicznych.

Wsrod naszych pomystow jest tez propozycja przeniesienia czesci kursow specijaliza-
cyjnych na wspomniang platforme edukacyjng w formie wykfadow odtwarzanych poprzez
Internet. E-learning staje sie w $wiecie podstawg nauczania, wideokonferencje stuzg spo-
tkaniom gtow parstw — uwazamy, Zze z powodzeniem mozemy zdobywac wiedze takg wta-
$nie drogg. ..Urlop naukowy na czas kursu specjalizacyjnego odbywanego we wtasnym do-
mu, przy komputerze?” Dla-
czego nie?!

}A. — Szanuj Mistrza swego. ... badz
zaszczycony, ze masz Ucznia

W rozmowie dotknelismy
tez spraw wzajemnego szacun-
ku i wspotpracy miedzypokole-
niowej wsrod lekarzy. Zastana-
wiamy si¢ nad stworzeniem miej-
sca na stronie SIL, gdzie mogli-
bysmy wyréznia¢ naszych praw-
dziwych Mistrzow. .. Czasy ko-
mercjalizacji i nieustannych pro-
bleméw finansowych, zdajg si¢
czasem nie sprzyjac utrzymaniu
wiasciwych relacji mistrza
i ucznia. Nie wszystko moz-
na przeliczy¢ i wyceni¢, o czym
zapominajg czasem menadzero-

»

Program specjalizacji

Ilustracja: Rafat Softysek

wie stuzby zdrowia, nie bedacy lekarzami.

W naszym zawodzie od zawsze, wspdlnie pracowat Mistrz i Uczen. .. Zawsze, od stu-
leci wzajemnie byli sobie niezbedni. ... Zastgpienie tej relacji niezdrowym, drapieznym wspot-
zawodnictwem byfo powodem klgski niejednego ucznia i niejednego mistrza.

Lekarz powinien szanowa¢ swoich Mistrzéw, zaréwno gdy zdobywa dopiero wiedzg,
jak i wtedy gdy staje si¢ zupetnie samodzielny. Mistrz powinien szanowa¢ Ucznia i pamie-
ta¢, ze kiedy przestanie trafia¢ w dziesigtke, nie kto inny jak zapobiegliwi uczniowie natych-
miast przesung mu tarczg."”

W czasie spotkania padaty réwniez inne pomysty i pytania. Zastanawialismy sie nad ko-
rzysciami z wprowadzenia europejskich egzaminow specjalizacyjnych (gdyz te proponowa-
ne w Polsce zdajq si¢ czasem zadziwiac trudnoscig — jak chociazby stawetny egzamin z cho-
rob wewnetrznych z 48% .niedostatecznych”). Zastanawialismy si¢ nad realnoscig wyma-
ganych procedur zabiegowych (niektorzy z nas majg wrazenie, Zze wykonanie odpowiedniej
liczby niektorych obowigzkowych operacji wymaga praktyki az do wieku emerytalnego lub
stanowiska ordynatora). Po kilku godzinach dyskusji diagnoza stata si¢ jasna: obecny pro-
gram specjalizacji cierpi na niewydolnos¢ wielonarzadows.
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,Czasem gdy runie piedestat wida¢, ze nikt na nim nie stat” Mam nadzieje, ze w sprawach miodych
By¢ moze czas wymogt juz wprowadzenie zmian. .. Kazdy piedestat wymaga przeciez  lekarzy .idzie wiosna” ... po dtugiej i cigz-

okresowego remontu — ten na ktérym spoczywajg programy specjalizacyjne szczegolnie. ~ kiej zimie zamrozonego ..status Quo”.
Bardzo dobrze si¢ stato, Ze nowy prezes SIL wystuchat nas i wraz z nami szukat no-

wych rozwigzan. Bardzo dobrze si¢ stafo, ze chce, by zgtasza¢ mu osobiscie nieprawi- parafraza za Wiadystaw Grzeszczyk . Parada
dtowosci dotykajagce mtodych lekarzy. Wazne, Ze podijeto juz pierwsze interwencje w jed-  paradoksow”
nostkowych sprawach naszych mtodych Kolegow. Mam nadzieje, ze wkrotce bede mogt Rafat Softysek
z prawdziwg przyjemnoscig napisa¢ o konkretnych zmianach i rozwigzaniu konkretnych Komisja ds. Miodych Lekarzy SIL;
problem(’)w. rafalsoltysek.izbalekarska@gmail.com
OGLOSZENIA
Szanowni Kolezanki i Koledzy Wydziat lekarski SIAM w Katowicach
rocznik ukonczenia SIAM 1985! rocznik 1975
Po raz kolejny Samozwanczy Komitet W dniach 8-10 paidZiernika 2010

Organizacyjny ZJAZDU ABSOLWENTOW w Hotelu Wilga w Ustroniu przy ul. Zdrojowej 7

w skiadzie: odbedzie Sie
lwona Sakowska-Maliszewska 601 963 694

Beata Kedzior-Dutkiewicz 601 510 257
Jacek Dutkiewicz 601 288 114

zjazd kolezenski absolwentéow wydziatu
lekarskiego SIAM rocznik 1975.

Anna Kasicka-Jonderko 607 148 595 Koszt uczestnictwa w trzydniowym pobycie
zawiadamia, ze obchodzimy 25-lecie (piatek, sobota, niedziela) wynosi 480zt.
uzyskania dyplomu lekarza! Whptaty kierowac na konto:
Termin spotkania: 16/17 pazdziernika 2010 58 1050 1214 1000 0022 9351 6049 do dnia 31.08.2010
Miejsce: Hotel ,,Stok” — Wista Jawornik z dopiskiem ,,Zjazd”.
Szczegoty na www.zjazd25.pl i tam jest Informacje i zgtoszenia: Ewa Grzesiak-Kubica
formularz zgtoszeniowy! tel. 602 172 666; (32) 257 13 26
Zapraszamy!!! Prosimy o powiadomienie e-mail:absolwencislam75@gmail.com
wszystkich, z kim macie kontakt. www.absolwenci-slam75.pl
i KAPITAL WOZN) é’%} et
7 et

Projekt wspotfinansowany ze srodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego.
Uprzejmie informujemy, ze rekrutacja na kursy specjalizacyjne ..Zdrowie Publiczne” na rok 2010 w ramach projektu
.Pro Doctore — projekt wspierajgcy rozwoj kadr medycznych w wojewodztwie $laskim”.

Nr projektu WND-POKL. 08.01.01-24-119/08 zostata zamknigta.

Jednoczesnie informujemy, ze osoby zainteresowane uczestnictwem w kursach w roku 2010 moga zgfaszac si¢ na listy
rezerwowe we wszystkich proponowanych terminach.

Szczegotowe informacje dotyczace uczestnictwa w kursach mozna uzyskac:

BIURO PROJEKTU:

Slaska Izba Lekarska, 40-126 Katowice, ul. Grazynskiego 49a, tel: (32) 203 65 47 wew. 321,
tel. kom. +48 694 65 90 61, fax: (32) 352 06 38;
e-mail: prodoctore@izba-lekarska.org.pl; www.izba-lekarska.org.pl/prodoctore/

W roku 201 | zorganizowanych zostanie 6 edycji kursow specjalizacyjnych ,Zdrowie Publiczne”.

W kursach mogg uczestniczy¢ lekarze i lekarze dentysci zamieszkali, badZ zatrudnieni na terenie wojewodztwa $lgskie-
go. Warunkiem zakwalifikowania na kurs jest zatrudnienie na zasadzie umowy o pracg lub umowy cywilno-prawne;.
UWAGA: Osoby, ktore sg wytacznie samozatrudnione nie bedg mogly by¢ zakwalifikowane. Kursy sg bezpfatne.
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TEKST SPONSOROWANY

TEKST SPONSOROWANY TEKST SPONSOROWANY

TEKST SPONSOROWANY

INFORMACJA DLA LEKARZY | SWIADCZENIODAWCOW
UWAGA 1!

ZMIANY W RECEPTACH !

W dniu I wrze$nia 2010 roku nastapi wdrozenie no-
wych zasad walidadji i weryfikacji zgodnosci numeréw re-
cept zgodnych z wymogami zawartymi w Rozporzadze-
niu Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2007 roku w spra-
wie recept lekarskich (Dz. U. z dnia | czerwca 2007 ro-
ku nr 97; poz. 646 z pozn. zm.). Oznacza to, ze
z dniem | wrze$nia 2010 roku zostanie wycofany z po-
wszechnego stosowania — jako druk recepty lekar-
skiej — druk kuponu RUM (druk w kolorze z6ttym). Za-

stapi go powszechnie uzywany druk recepty typu ,Rp.”
(tzw. recepta biata) z dodatkowymi kodami kreskowymi.

Do dnia 1 czerwca 2010 roku oprogramowanie $wiad-
czeniodawcéw powinno by¢ dostosowane do nowych wy-
magan, a wszystkie generowane numery recept musza by¢
zgodne z nowym algorytmem.

Jednoczesnie dla kuponéw RUM wprowadzony zostaje —do 3 1
sierpnia 2010 roku — okres przejsciowy, a ich numery mogga si¢ roz-
poczynac cyframi:

* 0" lub ,2" —recepta wystawiona na zottym druku kuponu RUM
(zatacznik nr | komunikatu*)

e 12" —recepta wystawiona na zottym druku kuponu RUM, z war-
toscig .8" na dziewietnastej pozycji numeru recepty (zatgcznik
nr 2 komunikatu*)

W tym czasie powyzsze recepty wystawione na kuponie RUM
beda jeszcze realizowane.

ZMIANY OD | WRZESNIA 2010 ROKU

Od | wrzesnia 2010 roku refundowane beda wytacznie recep-
ty typu .Rp."” (druk recepty w kolorze bialym) oraz recepty typu ..Rp.
w" (druk recepty w kolorze rézowym) — wzory recept zawierajg za-
taczniki 3, 4 i S komunikatu”.

Druk recepty biatej (wzor wedtug zafacznika nr 3) bedzie po-
siadat takze dodatkowe kody kreskowe, umozliwiajace aptece auto-
matyczne wprowadzenie danych, takich jak numer REGON swiad-
czeniodawcy, numer PESEL pacjenta, numer PWZ lekarza oraz nu-
mer recepty. Kody te bedg nanoszone u $wiadczeniodawcy automa-
tycznie podczas generowania na druk recepty, ktory drukowany be-
dzie — tak jak dotychczas drukowane byly recepty na kuponach

RUM — na podstawie aktualnej elektronicznej Karty Ubezpieczenia
Zdrowotnego, jaka wydawana jest ubezpieczonym przez Slaski OW
NFZ. W tym celu nalezy dokonac¢ stosownych aktualizacji oprogra-
mowania. W przypadku braku elektronicznej Karty Ubezpieczenia
Zdrowotnego nalezy stosowac druki recept wskazane w zataczni-
ku 4 i S komunikatu”

Od | wrzesnia 2010 roku refundacji bedg podlegaty leki i wy-
roby medyczne — wypisywane wylgcznie na wskazanych drukach re-
cept (wzory wedtug zatacznika 4 i S komunikatu*) — dla osob ubez-
pieczonych w innych wojewddztwach oraz korzystajacych ze $wiad-
czef na podstawie przepisow o koordynaciji.

BEZ ZMIAN

Natomiast w przypadku recept typu .Rp. w” wystawianych
na $rodki odurzajace oraz substancje psychotropowe nie wprowa-
dza sie zadnych zmian. Druki tychze recept w kolorze rézowym, za-
bezpieczone mikrodrukiem, znakiem wodnym i filtrami UV, nadal wy-
dawane s3 przez Slaski OW NFZ tylko uprawnionym podmiotom.

Nie zmienia si¢ takze sposob przydzielania zakresow liczb ma-
jacych stuzy¢ jako numery recept dla swiadczeniodawcow i lekarzy
(z zastrzezeniem zmiany warto$ci cyfry na dziewigtnastej pozydji przy-
dzielonego zakresu z 7" na ,.8"). Numery te nadal beda przydzie-
lane w punktach dystrybuciji recept Slaskiego OW NFZ.

Oznacza to, ze od | wrzesnia 2010 roku osoby uprawnione
do wystawiania recept lekarskich, dziatajace w placowkach stuzby
zdrowia na terenie wojewodztwa $laskiego, moga stosowac druki re-
cept (zgodne ze wzorami okreslonymi w zatacznikach 3, 4 i 5 ko-
munikatu*) o numerach:

* przydzielonych przez Slaski OW NFZ

* wygenerowanych na podstawie elektronicznej Karty Ubezpiecze-
nia Zdrowotnego, wydanej przez Slaski OW NFZ, zgodnie z Roz-
porzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2007 roku w spra-
wie recept lekarskich.

Recepty wystawiane w pozostatych wojewodztwach realizowa-
ne beda na dotychczasowych zasadach, pod warunkiem, ze budo-
wa numeru recepty i jej druk beda zgodne z Rozporzadzeniem Mi-
nistra Zdrowia z dnia 17 maja 2007 roku w sprawie recept lekar-
skich (Dz. U. z dnia | czerwca 2007 roku nr 97; poz. 646 z pozn.
zm.).

SZCZEGOtOWE INFORMACJE ORAZ WZORY RECEPT

dostepne s3 w Slaskim Oddziele Wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia w Katowicach

oraz na stronie internetowej www.nfz-katowice.pl (komunikat dla $wiadczeniodawcow z dnia 28 kwietnia 2010)
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| SZKOLENIASIL

Konferencja:
Termin:
Odptatnos¢:

Dodatkowe informacje:

Dom
LEKARZA

Wyktad:

Termin:
Odptatnos¢:

Dodatkowe informacje:

Kurs doskonalacy:
Termin:

Dodatkowe informacje:

Wyktady:
Terminy:
Odptatnos¢:

Dodatkowe informacje:

JSlaska Konferencja Medycyny Estetycznej”
18 czerwca 2010 r. (pigtek), godz. 9%
Koszt 150 zI, wptaty nalezy dokona¢ na konto Domu Lekarza: VW Bank 78 2130 0004 2001 0492

0468 0001 lub w kasie Domu Lekarza

~Molekularne podstawy starzenia si¢” — prof. dr hab. n. przyr. Urszula Mazurek, .. Jasne i szare aspek-
ty zastosowari toksyny botulinowej typu A w medycynie estetycznej” + pokaz praktyczny — lek. med.
Zbigniew Lesniowski; ., Choroba Zylakowa w gabinecie lekarza medycyny estetycznej” — dr n. med.
Zbigniew Niedzielski; .. Zasady racjonalnego Zywienia, a medycyna estetyczna” — dr n. farm. Elzbie-
ta Grochowska-Niedworok; ., Praktyczne zastosowanie peelingéw chemicznych. Odnowa, regenera-
¢ja i kondycjonowanie skory na co dzier” + pokaz praktyczny — dr n. med. Joanna Czuwara; . Biust
— atrybut picknej sylwetki” — dr n. med. Zbigniew tucki; Sesja satelitarna ., Modelowanie sylwetki za
pomocg roznych urzadzen. Wykorzystanie lasera frakcyjnego — trwate usuwanie przebarwien skory,
zmarszczek, blizn bez skalpela”.

Organizator: ,Dom Lekarza” w Katowicach

Zapisy przyjmuje Dom Lekarza (32) 258 54 15, 515 08 68 09

~Najnowsze osiggni¢cia implantologii jednofazowej z natychmiastowym obcigzeniem. Zab w jeden
dziefi. Przypadki kliniczne.”

11 czerwca 2010 r. (pigtek), godz. 16

Udziat bezpiatny MIP Pharma Polska Sp. z 0.0.
Wyktad poprowadza: lek. dent. Elzbieta i Arkadiusz Krezlik

+Estetyka bez kompromiséw — kurs praktyczny w formie warsztatéw z materiatoznawstwa”
29 czerwca 2010 r. (wtorek), godz. 13%

Liczba uczestnikow zostata ograniczona w
do 12 w jednym spotkaniu warsztatowym

»~Resuscytacja krazeniowo-oddechowa dorostych wedtug aktualnych wytycznych”
20 wrzesnia 2010 r. (poniedziafek), 21 wrzesnia (wtorek), godz. 16%

Koszt 50 zt, wptaty nalezy dokonywa¢ na konto: 43 1020 2313 0000 3102 0020 0246 (z dopiskiem:
resuscytacja)

Uczestnikow obowigzuje udziat w obydwu dniach wykfadow. Po zakonczeniu wyktadow uczestnicy
podzieleni zostang na grupy warsztatowe do nauki resuscytacji z zastosowaniem manekinow
¢wiczeniowych. Terminy spotkan warsztatowych podane zostang 20 wrzesnia. Kazdy z uczestnikow
wyktadow wezmie udziat w jednym spotkaniu warsztatowym.

Warunkiem uczestnictwa jest wypetnienie i przestanie formularza zgtoszeniowego umieszczonego
na stronie internetowej SIL oraz dokonanie przelewu. Liczba miejsc zostata ograniczona. Decyduje
kolejnos¢ ztoszen.

Czas trwania wykfadow 2x4 godziny dydaktyczne. Czas trwania zajg¢ warsztatowych — 7 godzin
dydaktycznych.

Powyzsze zdarzenia szkoleniowe odbeda sie w salach wykfadowych Slaskiej Izby Lekarskiej

w Katowicach przy ul. Grazyriskiego 49a.

Uczestnik otrzymuje punkty edukacyjne zgodnie z rozporzadzeniem ministra zdrowia
z dnia 6 pazdziernika 2004 r. w sprawie sposobu dopetnienia obowiazku doskonalenia zawodowego lekarzy

i lekarzy dentystow (Dz. U. nr 231 poz. 2326).

Zgloszenia mozna przesyla¢ elektronicznie na formularzu zgtoszeniowym umieszczonym na stronie
www.izba-lekarska.org.pl w zaktadce Ksztatcenie podyplomowe lekarzy i lekarzy dentystéw na adres:
kursy@izba-lekarska.org.pl; lub telefonicznie pod numerem telefonu (32) 203 65 47/8 wew. 321.
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SPOTKANIA

@ SPOTKANIE LEKARZY BIEGEYCH SADOWYCH, CZEONKOW SLASKIE] IZBY LEKARSKIE] W KATOWICACH

Opiniowanie jest sztuka

Wielokrotnie zapowiadane pierwsze spo-
thanie bieglych sadowych lekarzy, czlonkow na-
szej izby, odbyto si¢ 11 maja 2010 roku. Ha-
stem przewodnim spotkania byta , Problema-
tyka opiniowania i wynagradzania (bieglych)”,
a na program ZzloZyly si¢ wystgpienia dr Ry-
szarda Szozdy, tzn. problematyka opiniowa-
nia dla s3déw oraz wynagradzania bieglych sa-
dowych i relacja z Il Regionalnego Kongresu
Bieglych Sadowych w Czestochowie, a takze
propozycja powolania zespotu bieglych sado-
wych ORL oraz sprawy rézne —w tym oslat-
nim punkcie dyskusja nad istotrymi problema-
mi, z ktérymi borykajg si¢ biegli sadowi.

W spotkaniu uczestniczyli takze prezes
Okregowej Izby Lekarskiej dr n. med. Jacek
Kozakiewicz, wieloletni biegly sadowy z dzie-
dziny otolaryngologii oraz radca prawny Sla-
skiej Izby Lekarskiej mecenas Michat Kozik.

OD WIEDZY | SZKOLEN PO STATUS
BIEGLEGO
W pierwszym wystgpieniu dr Ryszard

Szozda przedstawit najwazniejsze problemy
biegtych:
* brak przygotowania .nowych” biegltych
do wykonywania pracy (wiedza medycz-
na jest, wiedza prawna — ,nie do korica”)
obowigzkowe szkolenia biegfych: sady pro-
wadza je generalnie dla wszystkich spe-
cjalnosci — natomiast istnieje koniecznos¢
wyodrebnienia specjalnosci medycznych
brak jest forum dyskusyjnego w sprawach
opiniowania — czy to pod postacig ..orga-
nizacji” bieglych — a jezeli czy ogolnopol-
skiej? — a jezeli, to w jakiej postaci? — czy
dla wszystkich czy tylko dla chetnych?
szkolenia dla chetnych — z wybranych dzie-
dzin wiedzy medyczno — opiniodaw-
czej — dzielenie si¢ .swoimi” przypadka-
mi — brak kontaktu srodowiska
brak mozliwosci poszerzania wiedzy doty-
czacej problematyki medyczno-prawnej
brak dostepu do publikacji w zakresie wie-
dzy medyczno-prawnej, dotyczacej pro-
blematyki opiniowania
* wynagrodzenia, sposob wystawiania ra-

chunkow, ich zanizanie, ustalenie, czym

jest faktycznie wynagrodzenie biegtego,

problem ,taryf" i ustala-
nie sposobu wynagro-
dzenia bez zasiggnigcia
opinii samych biegtych
status biegtego — czy ist-
nieje, co z ochrong praw-
ng i danych osobowych,
po co s3 ogdlnodostep-

widerek
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w aspekcie zasad opinio-
wania tylko na zlecenie
sadu, prokuratur i policji?

* jak by¢ powinno s

Anna Zadora-

fot.

ROZNE POGLADY NA TEN SAM TEMAT

Doktor Ryszard Szozda przedstawit sprawozdanie z Il Regionalnego Kongresu Bieglych
Sadowych, ktore odbyto sie w Czestochowie (rozszerzajac informacje zawarte w nr 171
.Pro Medico”, str. 27) Gtos zabrali takze mecenas Michat Kozik oraz prezes Jacek Koza-
kiewicz. W dyskusji Scieraly sie rozne poglady dotyczace wynagradzania (nie zabrakfo gto-
su, ze jest dobrze?!?), jakie kompetencje miatby mie¢ zespot (proponowana nazwa ., Zespot
do spraw orzecznictwa sagdowo-lekarskiego”) i co bytoby celem jego dziatania (nie zabra-
kfo gtosu jednego z biegtych, ktory obawiat si¢ mozliwosci natozenia na niego obowigzku
przynaleznosci do kolejnej struktury). Bioracy udziat w dyskusji wskazywali na swoje oso-
biste doswiadczenia w aspekcie opiniowania i kontaktow z sadami, prokuraturami i policja...

26 maja br. Okregowa Rada Lekarska podjeta uchwate o powotaniu Zespotu ds. orze-
kania i opiniowania sadowo-lekarskiego ORL w Katowicach. W sktad Zespotu ds. orze-
kania i opiniowania sadowo-lekarskiego powotano: Kol. Kol. Teres¢ Bieriko, Ewe Lange,
Jacka Kozakiewicza, Jarostawa Markowskiego, Jolante Rynowska-Wisniewska, Ryszarda
Szozdg.

Z INICJATYWY SAMYCH LEKARZY

W podsumowaniu prezes Jacek Kozakiewicz wskazat, Ze idea powotania Zespotu wyni-
ka z inicjatywy samych lekarzy — cztonkow izby, a sam Zespot miatby by¢ organem dorad-
czym Okregowej Rady Lekarskiej i realizowac zasade ..nic o nas — bez nas” — ktoz bowiem
lepiej, jak nie biegli zna swoje problemy i potrafi wspomoc rade, na przyktad w konsultacjach
nowych przepisow prawnych czy w zajeciu stanowiska. Zapewnit takze, Ze nikt nawet nie po-
myslat o obowigzku przynaleznosci do takiego ciata czy naktadania na lekarzy bieglych ja-
kich$ nowych, formalnych obowigzkéw lub zmuszania ich do przyjmowania jednolitej dok-
tryny przy opiniowaniu, ktore faktycznie jest indywidualnym dzietem, a czesto i sztukg i ja-
ko taka nie moze by¢ ujednolicona. Na koniec wytonit si¢ sktad przysztego Zespotu —wnio-
sek o jego powotanie zostanie ztozone formalnie do Okregowej Rady Lekarskiej.

ZAPROSZENIE
Na zakonczenie dr Ryszard Szozda zachecit do udziatu w VIII Konferencji Naukowo-
-Szkoleniowej ..Czy orzecznictwo lekarskie nadaza za postgpem medycyny?”, ktora odbe-
dzie si¢ w sali wyktadowej CMKP w Warszawie, ul. Marymoncka 99/103, w dniu 25.06.2010
od godz. 10%. Blizsze informacje na temat konferencji mozna znalez¢ na stronie Polskie-
go Towarzystwa Orzecznictwa Lekarskiego www.ptol.org.pl
Ryszard Szozda
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Nasz tata jest lekarzem

+Pociecha, latoros], potomek, bobas, milusiriski, dzieciak, dziecko”.

I czerwca obchodzimy Drzieri Dziecka. W niewielu rodzinach ten wyjatkowy dzieri ma
tak wyjatkowe znaczenie, jak u panistwa Binkiewiczéw. Bo niewielu teZ rodzicéw moze po-
chwalic sig: mamy siedmioro dzieci!

Dr n. med. Przemystaw Binkiewicz opowiada o swojej rodzinie. To jest tez opowies¢
0 szczesciu, o tym, co jest w Zyciu najwazniejsze. O sztuce bycia dobrym tatg i dobrym
lekarzem. (G. O.)

Dr n. med. Przemystaw Binkiewicz:

Na poczatek gars¢ informacji o mojej rodzinie.
Zona

Dorota, magister ekonomii, dyplomowana potozna, obecnie, jak sama si¢ Zartobliwie
mianuje: ,pefnoetatowa kura domowa”. Jestesmy siedemnascie lat po slubie.
Dzieci

Najstarsza, Alicja ma 16 lat, uczennica Ill LO w Zabrzu klasy dwuj¢zycznej, gra na gi-
tarze klasycznej, maluje, rysuje komiksy.

O rok miodszy Lucjan, uczen Ill Gimnazjum w Zabrzu klasy dwujezycznej, tanczy stre-
et dance w zespole Z. A. B. i gra na gitarze elektrycznej.

Janusz ma lat dwanascie, konczy podstawowke, rysuje i maluje, interesuje si¢ geogra-
fig i trenuje karate.

Emilka urodzita si¢ w 2001 . jest uczennicg szkoly muzycznej w Zabrzu w klasie skrzy-
piec, trenuje karate.

Pieciolatek Karol i trzyletnia Lidia to uzdolnione muzycznie i plastycznie przedszkolaki.

Klaudia — zdolne niemowle, urodzita si¢ w lutym 2010 r.

WARTOSC RODZINY
Nigdy nie marzytem o tak licznej rodzinie, co wigcej, bedac dzieckiem i jedynakiem w ogo-
le nie mogtem poja¢, jak mozna mie¢ wiecej dzieci niz jedno, nie znatem Zadnej takiej ro-
dziny. Kiedy poznatem Zong i pobralismy si¢, to chyba na poczatku myslelismy maksymal-
nie o trojce dzieci i w kilka lat po slubie trojki si¢ ..dorobilismy”. Wtedy chyba powoli za-
czatem zauwazac wartos¢ rodziny.

"~ Rodzina w komplecie

A

e

Laurka od Janusza
Oboje z zong wychowalismy sie w rodzi-
nach katolickich i pewnie to wiara pomaga-
ta nam zawsze w podjeciu decyzji o powigk-
szeniu rodziny. To wcale nie byt tatwy
czas — koniec lat dziewie¢dziesigtych, ja -le-
karz bez specjalizacji z jaka$ minimalng pen-
sja. niepracujaca zawodowo zona, ktora jesz-
cze wtedy konczyta studia magisterskie. Ze-
by jakos$ da¢ sobie rade, bardzo duzo dyzu-
rowafem, popotudniami praca w porad-
ni... Weczesne dziecinstwo moich najstar-
szych dzieci wiasciwie mi umkneto. Kiedy
podijelismy decyzje o staraniu si¢ o czwar-
te dziecko, obronitem juz doktorat i miafem
.jedynke” z ginekologii.
W niedalekich planach byta petna spe-
cjalizacja i lepsze perspektywy.

BOGATSI MENTALNIE I DUCHOWO

Decyzje byto mi podja¢ fatwiej, dzieki
wielkiej pomocy ze strony Zony, ktora zawsze
bardzo wspiera wszelkie moje plany i roz-
woj zawodowy.

W pewnym momencie oboje zdalismy
sobie sprawe, ze przyjécie na $wiat kolejne-
go dziecka niesamowicie nas wzbogaca, nie
tylko w sensie mentalnym i duchowym.
Przyjscie na $wiat kolejnych dzieci powodo-
wato, ze tatwiej rozwigzywato si¢ rowniez
zwykle problemy zycia codziennego, proble-
my materialne. Ja potrafitem bardziej sic mo-
bilizowa¢, lepiej organizowac sobie czas,
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TEMAT Z OKLADKI

zona $wietnie dawata sobie rade z catg lo-
gistyka duzej rodziny.

Prawie réwnoczesnie z narodzinami
piatego dziecka zostatem ordynatorem Od-
dziatu Ginekologiczno-Pofozniczego Szpi-
tala Powiatowego w Pyskowicach. Zaowo-
cowafo wieloletnie szkolenie w Klinice Po-
toznictwa i Ginekologii w Bytomiu i zaowo-
cowato wsparcie rodziny — Zony, dzieci, ro-
dzicow.

Moi koledzy lekarze tez chetnie mi po-
magali, moze w pozytywnym odbiorze mo-
jej osoby pomagata mi liczna rodzina?

Powoli mogtem pozwoli¢ sobie na so-
bie na spedzanie nieco wigkszej ilosci cza-
su z moimi maluchami. Nie musiatem juz
brac tak duzej ilosci dyzuréw, a czas spedzo-
ny z dzie¢mi zaczat dawac coraz wiecej ra-
dosci i satysfakciji.

CZAs DLA LEKARZA TO DOBRO
LUKSUSOWE

Decyzja o mozliwych narodzinach ko-
lejnych dzieci byta oczywista. Na pewno mo-
ja zona mysli tak samo, ze z przyjsciem
na $wiat kazdego kolejnego dziecka stawa-
lismy sie coraz bardziej szczesliwymi i spet-
nionymi ludzmi.

Oczywiscie potaczenie powaznych obo-
wigzkow zawodowych ze znalezieniem wy-
starczajacej ilosci czasu dla rodziny i dla kaz-
dego dziecka indywidualnie, to nietatwe za-
danie, ale wszystkiego w Zyciu mozna si¢ na-
uczy¢. Im wigcej ma sie na gfowie, tym le-
piej trzeba wykorzystywac kazda chwilg, a kie-
dy tak w petni wykorzystuje sie kazdg chwi-
le Zycia, to wtedy Zyje sie jego petnia, moz-
na tak wtasnie rozumie¢ szczescie.

Sztuka bycia dobrym tatg, to sztuka zna-
lezienia wystarczajacej ilosci czasu dla ro-
dziny i dla kazdego dziecka osobno. Cza-
sem obserwuje, jak dzieci rywalizujg ze so-
ba, zeby zosta¢ zauwazone, zeby skupi¢
na sobie catg mojg uwage. Dlatego trzeba
znalez¢ dla kazdego z nich tyle czasu, ile wia-
$nie potrzebuije, a czas to dla praktykujace-
20 lekarza najbardziej luksusowe, cisle re-
glamentowane dobro.

Czesto trzeba catkowicie zrezygnowac
z jakiegokolwiek czasu dla siebie, ale kon-
takt z moimi dzie¢mi jest zawsze najwspa-
nialszg nagroda, wydaje mi si¢, ze kazda
wspdlnie spedzona chwila procentuje w dwoj-
nasob — w rozwoju dziecka i w moim sta-
waniu si¢ coraz lepszym cztowiekiem.

Dr n. med. Przemystaw Binkiewicz

urodzit si¢ w 1969 roku w Lesznie, rodzice lekarze: ojciec chirurg, mama okulistka. Zo-
naty od roku 1993.

Studiowat na SLAM (SUM) w latach 1987- 1993, staz odbyt w PSK | w Zabrzu, w Kli-
nice Pofoznictwa i Ginekologii w Bytomiu (kierowanej przez prof. Jacka Rzempotucha i prof.
Anitg Olejek)

Od 1994-2005 pracowat w Klinice, uzyskat (z wyr6znieniem) [ stopien specjalizacji w 1998r.
Promotorem doktoratu w 2000 r. byt prof. Wojciech Krol.

Il st. specjalizaciji uzyskuje w roku 2001, od grudnia 2005 jest ordynatorem Oddziatu
Ginekologiczno-Potozniczego Szpitala Powiatowego w Pyskowicach, uhonorowanego
Il nagroda w ogolnokrajowej akcji ,Rodzi¢ Po Ludzku” w 2006 r.

Doktor Binkiewicz jest wiceprezesem organizacji pozytku publicznego Stowarzyszenia
Pyskowickie Narodziny.

Od 2010 roku — sedzig Okregowego Sadu Lekarskiego w Katowicach.

MALE MARZENIE TATY — LEKARZA

Niektore umiejetnosci nabywane na fonie rodziny mozna wykorzysta¢ w pracy. W tak
licznej rodzinie konieczna jest umiejetnos¢ zachowania zimnej krwi w kazdej
sytuacji i mysle, ze umiejetnos¢ utrzymywania nerwow na wodzy doceniaja moi wspotpra-
cownicy, staram si¢ tez, aby nigdy nie brakowafo mi cierpliwosci dla pacjentek. Na pewno
takim malym marzeniem taty-lekarza jest, by ktores dziecko poszto w moje $lady.

Ja takze jestem lekarskim dzieckiem i wiem, jakie oczekiwania mieli moi rodzice wo-
bec mnie, moze doczekam si¢ lekarza w kolejnym pokoleniu? Na razie ucze moje dzieci,
ze najwazniejsze w zyciu to by¢ dobrym czfowiekiem, ze wazniejsza jest przyjazn, niz pie-
wujgc otaczajaca je rzeczywistos¢, weale nie musza widzie¢ tego tak jasno.

Codziennie wraz z zong uczymy nasze dzieci, jak bardzo wazne jest, aby nie marno-
wac swojego czasu, zeby wykorzystywac¢ swoje mozliwosci i pomnazac swoje liczne talen-
ty, a my z calych sit bedziemy je w tym wspierac. Oboje pragniemy, aby wiedziaty, jak bar-
dzo mogg na nas liczy¢. Zawsze najbardziej moga liczy¢ na swoja silng rodzine.

Oddaje gtos mojej zonie, Dorocie.
Dorota Binkiewicz:

MAMY NIE DZIECKO, LECZ DZIECI

Zanim urodzita si¢ nasza pierwsza coreczka juz wiedzielismy, Ze nie bedzie jedynacz-
ka. To byto tak bardzo dla nas oczywiste, Ze nie podejmowalismy na ten temat Zadnej dys-
kusji. Gdy urodzit si¢
syn, bylismy w naszej
$wiadomosci komplet-
ng rodzing. Mielismy
juz nie dziecko, lecz
dzieci. Nie byto nam
tatwo, bo mata rozni- '\
ca wieku naszych dzie-
ci wymagata od nas
wielu wyrzeczen i nie- E 5 o,
ustannej dyspozycyj- Ll O
nosci. . ;

Po niedtugim cza-
sie, kiedy nasze dzie- [y
ci dorosty i dojrzaty
na tyle, by bawic si¢ ze

Laurka od Karola
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sobg, a w kolysce zwolnito si¢ miejsce, zapragneli-
$my zaprosi¢ pod nasz dach kolejnego potomka. Tak
whasnie rozrastata si¢ nasza rodzina, a kazde kolej-
ne dziecko wzmacniato nas, uszczg¢sliwiato i wzbo-
gacato naszg osobowos¢. Czas oczekiwania na ko-
lejne dziecko zawsze byt dla nas wyjatkowym, po-
czawszy od oczekiwania na pierwsze symptomy roz-
wijajacej sie cigzy, potem pierwsze ruchy, wybor imie-
nia, przygotowywanie wyprawki dla majacego naro-
dzi¢ si¢ noworodka.

KAZDE JEST WYJATKOWE

Kazde dziecko jest nauczycielem mfodszego,
a wszystkie pozostate podporg i wzorem do nasla-
dowania. Dzi$ mozemy juz powiedzie¢, patrzac
z perspektywy czasu i nabytych przez nas doswiad-
czen, ze kazde nastepne dziecko umacniato w nas
cierpliwos¢ i umiejetnos¢ radzenia sobie z pojawia-
jacymi si¢ nieraz zupetnie niespodziewanie trudno-

Z zong

$ciami wychowawczymi. Dzisiaj nie kieruje-
my si¢ naszg ambicja, dajemy dzieciom swo-
bodg, aby kazde z nich miato szanse wyka-
za¢ si¢ bogactwem swojej osobowosci
i wrodzonymi talentami. Naszym obowigz-
kiem jest czuwanie nad naszym pociechami
i stworzenie dla kazdego z nich takich wa-
runkow, aby rozwijajac si¢ w grupie kocha-
jacych sie osob, kazde dziecko czuto sig wy-
jatkowe.

Dr n. med. Przemystaw Binkiewicz: Chciat-
bym w jakis sposob podzigkowa¢ Mojej Zo-
nie i zadedykowac Jej ten tekst, bo Dorota
doktadnie | czerwca, w Dzien Dziecka ob-
chodzi okragte urodziny.

Czy nie jest to bardzo symboliczne?

Oprac. Grazyna Ogrodowska

TOWARZYSTWA NAUKOWE

Z zycia s

Oddziatu Slaskiego

itam jak zwykle bardzo serdecznie. Niestety, znowu nie odzywatem si¢ dwa mie-
Wsiqce, Ale ogrom, tak ,OGROM" spraw zwigzanych z prowadzeniem przychod-

ni nie pozwala mi na normalne funkcjonowanie. Kazdy czytajacy te stowa, pro-
wadzacy gabinet lub co nie daj Boze NZOZ, wie ile czasu zajmuje sprawozdawczos¢ i wszyst-
kie sprawy zwigzane z biurokracja. Jest ich niestety bez liku.

Nie pisze tego, aby sie komukolwiek ttumaczy¢. Chce jedynie zasygnalizowac istnieja-
¢y, a z kazdym rokiem pogtebiajacy si¢ problem. Prowadzenie gabinetu zwigzanego kon-
traktem z Narodowym Funduszem Zdrowia wymaga poswiecenia catego swojego wolnego
czasu tej dziafalnosci. Z jednej strony tenze kontrakt gwarantu-
je nam staly doptyw pacjentéw, z drugiej stwarza problemy cza-
sami nie do przejscia. Chociazby sprawozdawczos¢ w formie elek-
tronicznej.

Nie wiem jak na Slasku, natomiast w Matopolsce informaty-
¢y Oddziatu sobie, NFZ sobie, sprzedawca i wlasciciel progra-
mu sprawozdawczego sobie, a my mi¢dzy mfotem a kowadtem.
Tylko caly czas nie wiem, kto tym mtotem, a kto kowadfem. Jak
na to wszystko patrze juz dwunasty rok, to wychodzi mi, ze chy-
ba zaczynam wiedzie¢. Ale za wczesnie na pokazywanie palcem.

Tym krotkim i w zasadzie zwigztym wprowadzeniem docho-
dzimy do pierwszego, wydaje si¢ najwazniejszego, dzisiejszego te-
matu. Mam na mysli Wiosenng Wyjazdowg Konferencje Nauko-
wo-Szkoleniowa. Miafa si¢ odbyc¢ jak zwykle w Ustroniu w dniach 9-
10 kwietnia 2010, ale po raz drugi z rzedu si¢ nie odbyta. A szko-
da i to wielka. Pomijam tematy zarezerwowane na ten czas.

Doktor Hubert Kubica i doktor Wojciech
Bednarz to instytucje, ktorych reklamowac
nie trzeba. Przy ich osiggnigciach naukowych
i zawodowych byto by to wrecz nieeleganc-
kie. Natomiast po raz kolejny mieliscie
Panstwo (Szanowne Kolezanki i Koledzy)
mozliwo$¢ spotkania si¢ i porozmawiania
na temat wspolnych dziatan w kontaktach
z monopolista, jakim bez watpienia jest NFZ.
Kilku Kolegow miato przygotowany tekst wy-
stapienia i kilka propozycji dotyczacych
miedzy innymi stawek oferowanych przez Sla-
ski Oddziat NFZ. Chcieli to zatatwi¢ po wy-
ktadach, w kuluarach, aby nie miesza¢ w to
PTS jako organizacji. Polskie Towarzystwo

Prof. Zietek prekazuje prezydenture
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Nowowybrany Prezydent PTS

Stomatologiczne nie ma w zakresie dziatal-
nosci statutowej tego typu problematyki.

Niestety nic z tego nie wyszto. A jak po-
wiedziatem szkoda, i to wielka.

Matopolska Izba Lekarska patronuje juz
komitetowi, ktory chce negocjowa¢ z NFZ
w przysztosci warunki kontraktow w imieniu
wszystkich $wiadczeniodawcow z terenu
dziatalnosci izby. Porozumienie Zielono-
gorskie juz od dawna negocjuje w ten spo-
sob. Wielkopolska Izba Lekarska tez prowa-
dzi tego typu dziatalnos¢. Wszyscy oni
wzorujg sie na modelu niemieckim, w zasa-
dzie nam najblizszym. Jest to jedyna droga
do tego, aby swiadczeniodawca miat moz-
liwo$¢ negocjacii, a nie byt stawiany pod mu-
rem z zapytaniem — podoba si¢ czy tez nie.
Jezeli nie, to Pani/Panu juz dzickujemy. Nie
tedy droga, szczegolnie w rozmowach z mo-
nopolista.

Chce wyraznie na koniec zaznaczy¢, ze
to co napisatem, nie ma nic wspolnego
z dziatalnoscig PTS. Natomiast mogliscie,

TOWARZYSTWA NAUKOWE

uczestniczac w konferencji, zapoznac si¢ z tym problemem w trakcie spotkan towarzyskich
po wyktadach. Nastepna okazja za rok.

Dwa miesigce temu obiecatam, Ze zajme si¢ wyktadem doktora Marka Kittela z Colle-
gium Therapeia we Wroctawiu. Wymaga on oddzielnego oméwienia. Byt to jeden z tych wy-
kfadow, ktore kazdy z nas powinien sobie nagrac, a nastepnie stuchac co kilka dni ,.pro me-
moriam”. Dotyczyt naszej codziennej dziatalnosci w kontekscie zagrozen uktadowych spo-
wodowanych ., biofilmem infekcyjnym”. To jest wtasnie dokfadnie ., primum non nocere”.

Nikt do niedawna nie interesowat si¢ tym zjawiskiem, a moze by¢ ono wielkim zagro-
zeniem dla zdrowia i Zycia pacjenta. Dotyczy to w szczegolnosci chorob sercowo-naczy-
niowych, miazdzycy, cukrzycy, ale réwniez schorzen okulistycznych, laryngologicznych, cho-
rob stawow.

To tylko niektore ze schorzen spowodowanych tymze biofilmem. Prelegent przedsta-
wit nam postepowanie ograniczajgce zagrozenia bezposrednie i profilaktyczne mozliwosci
terapeutyczne. Wskazat metody ograniczajace rekolonizacje biofilmu w szczegélnosci w za-
biegach endodontycznych, w periodontologii, w protetyce i w zabiegach zachowawczych.
Temat ten jest stosunkowo od niedawna nagtasniany, w zwigzku z tym prosba do Pani Pre-
zes o powtorzenie tego wyktadu w sesji zimowej 2010/201 I. Naprawde warto.

Trzeci temat dzisiejszego wieczoru (jest O1.12 am), to Walne Zebranie Delegatow PTS,
ktore odbyto si¢ we Wroctawiu w dniach 25-26 lutego 2010. Korczyta sie druga kaden-
cja Prezydenta PTS prof. Marka Zigtka. Walne zebranie delegatow udzielito absolutorium
ustepujgcemu Zarzadowi. Prezydentem PTS zostat wybrany dr hab. med. Barttomiej W. Lo-
ster. Oddziat Krakowski wprowadzit do Prezydium Zarzadu Gtownego: dr med. Jolantg Pyt-
ko-Poloficzyk (Sekretarz Generalny PTS), dr med. Anet¢ Wieczorek (Skarbnik Generalny
PTS), lek. dent. Jolantg Loster (Z-ca Skarbnika Generalnego PTS) i dr med. Tomasza Kacz-
marzyk (Z-ca Sekretarza Generalnego PTS). W skiad Zarzadu Giownego z Krakowa wszedt
prof. dr hab. Stanistaw Majewski oraz lek. dent. Tomasz Fortuna, natomiast w sktad Giow-
nej Komisji Rewizyjnej weszta dr med.Grazyna Wisniewska. Zarzad Gtowny Polskiego To-
warzystwa Stomatologicznego po raz pierwszy w swojej niemal 60-letniej historii znalazt
swojq siedzib¢ w Krakowie. Cieszy nas to ogromnie, poniewaz znamy ludzi, ktorzy weszli
do nowych wtadz Zarzadu Gtownego PTS. Z catq pewnoscia beda kontynuowac droge wy-
tyczong przez ekipg z Wroctawia. Z naszej strony zyczymy im rowniez dwoch kadenciji dla
dobra catego Towarzystwa.

Czwarty i pigty temat to zebrania Zarzadu. Jak zwykle przeanalizowali$my i wytyczyli-
$my cele dziatalnosci na najblizsze miesigce. Natomiast chce Panstwa poinformowac, iz
w czerwcu przyjezdza do nas Pani Profesor Ilana Brin, corka doktora Adolfa Erba, tworcy
Katedry Stomatologii Zachowawczej Slaskiej Akademii Medyczne;j.

Sprawozdanie z tej, jakze mitej imprezy w nastepnym numerze.

jrauch

Absolwenci Wydziatu Lekarskiego Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego

VI Zjazd KOLEZENSKI w dniach 27 - 29 maja 2011 roku

do Kliniki SPA — Medycyna Naturalna, Rekreacja i Rehabilitacja

Koszt noclegu 1 osoby — 90 z (ze Sniadaniem) — 1 doba

staroscina roku Hanna Lubowska-Piotrowska, ul. Wiejska 3/1, 14-500 Braniewo, woj. warm. mazurskie

tel.: (55) 243 21 42; 603 406 934; 502 038 786

(w latach 1965-1971)

Mija 40 lat od ukonczenia studiéw.
Zapraszam na:
www.klinika-ruda.com.pl

Doktadne informacje:

e-mail: hanpio@poczta.fm
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DYSKUSYINY KLUB FILMOWY ZAPRASZA

® SPOTKANIE CZTERDZIESTE TRZECIE

Biografie nie catkiem literalne

esli nic nie pokrzyzuje naszych planow, 9 czerwca wyswietlimy komedie . Droga do

Welville”, ktorg pierwotnie zapowiadalismy na kwiecien. To zabawna, oparta o powies¢

T. Coraghessana Boyle'a opowies¢ o cztowieku, ktory przeszedt do historii jako wyna-
lazca ptatkow $niadaniowych — ale ktorego aspiracje siegaly dalej; chciat by¢ prawdziwym
reformatorem sposobu myslenia o zdrowiu!

John Harvey Kellogg, dyrektor preznego sanatorium byt wyznawcg trzech filarow wi-
talnosci: diety, gimnastyki i... lewatyw. Propagowat tez wytrwale wstrzemigzliwos¢ seksu-
alng, a swoje poglady wyrazat w dzietach o tematyce medycznej i religijnej. Dzi$ wigkszos¢
z nas uznafaby go zapewne za dziwaka, choc¢ z przebtyskami geniuszu. ..

W ludzkiej psychice drzemie irracjonalny pierwiastek, ktory sprawia, ze wiasnie takie
jednostki inspirujg nas, oczarowujg, wzbudzajg podziw. | pociggajg za sobg tlumy. ..

Podobnych figur doszukaliby$my sie w swiecie nauki, kultury, a takze — przyznajcie — po-
lityki! Jesli chcielibyscie podyskutowa¢ o wspofczesnych czy dawnych apologetach, a takze
o tym, jak czas weryfikuje ich idee — zapraszam na spotkanie naszego klubu filmowego. ..

W PAJECZYNIE FAKTOW I IMAGINACI
W chwili, gdy pisze te stowa, trwa wiasnie 63 festiwal filmowy w Cannes. W tym roku
formute otwarcia stynnego $wicta

Gubimy si¢ w odroznieniu tego, co wy-
darzyto si¢ w $wiecie realnym, a co jedynie
w umysle chorego na schizofreni¢ parano-
idalng, genialnego matematyka. | ten zabieg
sprawia, ze bez ostrzezenia zatapiamy si¢
w zdezorientowanej, grzaskiej rzeczywisto-
$ci chorego psychicznie.

Cho¢ w czesci zaczynamy pojmowac, jak
bardzo zagubiony musi czu¢ si¢ ten, kto nie
mogac polegac¢ na osadzie wlasnego umy-
stu — aby poruszac sig w $wiecie, faknie prze-
wodnika. ..

Slepiec, nie widzac ksztattow ani kolo-
row, zmuszony jest positkowac sie wskazow-
kami 0s6b w swym otoczeniu. Ale ten, kto
widzi zbyt duzo (bo procz realnych zjawisk
takze projekcje wyobrazni) paradoksalnie tkwi
w podobnej sytuacii!

Wczuc¢ si¢ w potoZenie niewidome-

mifosnikow kina wygtosita para
australijskich aktorow: Russel Cro-
we i Cate Blanchett. Oboje wyste-
puja w filmie Ridleya Scotta ..Ro-
bin Hood", ktory zainaugurowat
pokazy.

Przy tej okazji zrobitem w pa-
mieci krotki przeglad ekranowych
wcielen Russela, zastanawiajac
sie, czy zwykle grywa awanturni-
kow i twardzieli? I choc¢ tego typu
kreacji ma na swoim koncie bodaj
najwiecej, to inne jego role takze
gteboko zapadajg w pamig¢. Oto
aktor prawdziwie wszechstron-
ny...
No, bo czyz moglibyscie, dro-

go jest nam dos¢ tatwo: Wystarczy opa-
ska na oczach. Ale zrozumie¢ funkcjo-
nowanie schizofrenika — to znacznie bar-
dziej skomplikowane... Rezyser podjat
probe podniesienia magicznej kurtyny, ja-
ka oddziela $wiat zdrowych i chorujacych
na .morbus Bleuleir...*.

Probg w moim odczuciu catkiem uda-
ng. | cho¢ mogt na tym poprzestac, to
udafo mu si¢ jeszcze wples¢ do swej opo-
wiesci pochwate cierpliwej mitosci (przyj-
rzyjcie si¢ Jenniffer Connely, grajacej Ali-
cje — zone profesora), oraz kilka madrych
zdan na temat tego, co w Zyciu jest na-
prawde cenne...

* Paul Eugen Bleurel — szwajcarski

dzy sympatycy naszego DKE, za-
pomnie¢ chocby profesora Johna
Nasha z dramatu ,.Pigkny umyst"?

Jesli mimo wszystko wspomnienie wyblakto, lub nie widzielicie tego dzieta w ogole, pro-
ponuje odwiedzi¢ Dom Lekarza 14 lipca.

ilm powstat na podstawie ksiazki Sylvii Nasar pod tym samym tytutem, traktuje ja jed-
F nak dos¢ swobodnie. Z tego powodu nie jest typowg biografia, ale raczej rezyser-
ska wizjg, zainspirowang jedynie przez autentycznego nobliste.

Dlaczego spotkata si¢ z tak wielkim uznaniem krytyki i cieptym odbiorem publiczno-
$ci? Ron Howard zbudowat starannie przemyslany majstersztyk, dowod najwyzszej klasy re-
zyserskiego warsztatu.

O jego jakosci $wiadczy sama formuta filmu, ktéra — pomimo logicznego ciggu wyda-
rzef — wiedzie nas na manowce.

psychiatra, znany jest przede wszystkim
dzieki temu, ze w 1911 roku opisat jako jednost-
ke chorobowg schizofreni¢ — a pojecie to zastg-
pifo w wielu przypadkach uzywane wczesniej

okreslenie dementia praecox.
Wojciech Bednarski

P S. Wszelkie zapytania i uwagi
dotyczgce Dyskusyjnego Klubu
Filmowego prosze¢ kierowac

na adres: ciech@mp.pl

Stalym miejscem spotkari pozo-
staje Dom Lekarza, a stafg
godzing — dziewigtnasta.
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SPORT I MEDYCYNA

® VI MISTRZOSTWA LEKARZY W PEYWANIU

Zawody w Debicy

Na 50-metrowym dgbickim basenie
MOSIR w dniach 22-24 kwietnia 2010 r.
po raz szosty odbyly si¢ Mistrzostwa Polski
Lekarzy w Plywaniu.

Startowato 51 zawodnikow (17 pari i 34
panéw) z szesnastu izb z calej Polski.

W trakcie trzech dni, w czterech sesjach
rozegrano trzydziesci konkurendji indywidu-
alnych i sztafetowych, a takze sztafety rodzin-
ne (w tym roku startowaly cztery sztafety ro-
dzinne).

Uroczystego otwarcia Mistrzostw doko-
nat Krzysztof Marchewka, wiceprezes ORL
w Rzeszowie.

Najlepszym w klasyfikacji druzynowej
OIL puchary ufundowane przez prezesa
NRL w Warszawie i prezesa ORL w Rze-
szowie, wreczat Krzysztof Szuber, prezes
ORL w Rzeszowie.

Klasyfikacja druzynowa OIL:
I. OIL RZESZOW - 282 pkt
2. OIL tODZ - 250 pkt
3. OIL SZCZECIN - 233 pkt
4. OIL WARSZAWA - 157 pkt
S. OIL GDANSK - 110 pkt
6. OIL OPOLE - 106 pkt

Podczas trzydniowych zmagan ostra
rywalizacja trwata w pieciu kategoriach wie-
kowych. Wielu sposrod ptywajacych medy-
kow pobito rekordy Zyciowe, a kazdy start
to duze przezycie dla kazdego z uczestni-
kow. Szczegolne emocije towarzyszyly zma-

Najlepszym ptywakom puchary ufun-
dowane przez staroste debickiego Wiady-
stawa Bielawe wreczat dyrektor SP ZOZ
Debica, Przemystaw Wojtys.

Klasyfikacja indywidualna mezczyzn:
I. Stanek Grzegorz (OIL Opole)
2. Pasieczny Andrzej (OIL Gdansk
3. Wilczek Jan (OIL Katowice)
4. Kawecki Krzysztof (OIL Bydgoszcz)
5. Kazmierczak Krzysztof (OIL £odz)
6. Lorkowski Robert (OIL Rzeszow)

ganiom sztafet rodzin-
nych, mixtowych i dru-

zynowych.

W trakcie Mi-
strzostw Organizato-
rzy wspolnie z dyrek-
cja SP ZOZ w Debi-
cy i Polskim Towarzy-
stwem Lekarskim Ko- §
to w Debicy, zorgani- §
zowali V Konferencije :§
Naukowg Postepy
w Medycynie Sportowej ., Epileptologia, hematologia, stomatologia i suplementologia spor-
towa".

Honorowy Patronat nad Mistrzostwami objeli:
Maciej Hamankiewicz prezes Naczelnej Rady Lekarskiej
Zygmunt Cholewifiski marszatek wojewodztwa podkarpackiego
Roman Ciepiela wicemarszalek wojewddztwa malopolskiego

Honorowy Patronat Naukowy nad konferencja objeta prof. dr hab. n. med Anna Jegier,
prezes Polskiego Towarzystwa Medycyny Sportowej. W dwudniowej konferencji uczestni-
czyto kilkadziesigt osob zainteresowanych zagadnieniami przedstawianymi przez znakomi-
tych wyktadowcow.

Dyrektor SP ZOZ Przemystaw Wojtys ufundowat i wreczat puchary najlepszym
pywaczkom.

Klasyfikacja indywidualna kobiet:
I. Molska Jagoda (OIL £odz)
2. Zimna-Walendzik Ewa (OIL todz)
3. Ziarko Danuta (OIL Katowice)
4. Ggruszczynska Stawomira (OIL Wroctaw)
5. Szeszo Matgorzata (OIL Biatystok)
6. Rysnik Karolina (OIL Szczecin)

Uczestnicy otrzymali okolicznosciowe certyfikaty uczestnictwa i 9 pkt. edukacyjnych przy-
znanych przez ORL w Rzeszowie.

Mitg niespodziankg ze strony organizatorow i sponsorow Mistrzostw byfa zorganizo-
wana dla uczestnikow i ich rodzin wycieczka do Zamku Potockich w tancucie. Podczas uro-
czystego zamknigcia mistrzostw dokonano podsumowania i najlepszym plywajacym medy-
kom w Polsce zaproszeni goscie i organizatorzy wreczali pamigtkowe puchary i dyplomy.

Oficjalne wyniki VI Mistrzostw Lekarzy w Plywaniu zamieszczono na na stronie inter-
netowej OIL w Rzeszowie www.rzeszow.oil.org.pl i stronie internetowej mistrzostw
www.mplwp.pl

Janusz Bieniasz
Komisja ds. Sportu i Turystyki OIL Rzeszow
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@ PROE DR HAB. DR. H. C. MULTI ZBIGNIEW STANISLAW HERMAN (17.12.1935-4.05.2010)

Wspanialy, tworczy nauczyciel i lekarz

O dszedt on nas czfowiek wyjatkowy, jeden z najwybitniejszych absolwentow naszej

ukochanej Alma Mater Silesiens, prof. zw. dr hab. n. med. Zbigniew Stanistaw Her-

man. Dtugoletni kierownik Katedry Farmakologii Wydziatu Lekarskiego w Zabrzu,
a nastepnie kierownik Katedry Farmakologii i Zaktadu Farmakologii Klinicznej Wydziatu Le-
karskiego w Katowicach. Urodzony na Podolu, w rodzinie nauczycielskiej, w 1945 roku tra-
fit do Bytomia, co zwigzato go z Ziemig Slaska do korica swoich dni. Mature z wyréznie-
niem otrzymat w 1952 roku w Liceum im. J. Smolenia w Bytomiu. Ukoficzyt réwnoczesnie
Szkote Muzyczna, uzyskujac dyplom nauczyciela w klasie fortepianu. Dyplom lekarski otrzy-
mat 9 grudnia 1958 roku, bedac juz wowczas pracownikiem Katedry Farmakologii.

Ogromng swg wiedze pogtebiat w znanych osrodkach naukowych Europy oraz w Sta-
nach Zjednoczonych, w tym w Laboratorium Farmakologii Biochemicznej Narodowego In-
stytutu Zdrowia w Bethesdzie u laureata nagrody Nobla dr J. Aocelroda. W uczelni petnit
funkcje prodziekana (1975-1977), dziekana (1977-1980) Wydziatu Lekarskiego w Kato-
wicach, a w latach 1980-1982 byt rektorem naszej uczelni.

Wybitny naukowiec i dydaktyk. Perfekcyjny w swoich wypowiedziach i debatach nauko- Wyrazy wspotczucia skiadamy Jego szla-
wych. Jego aktywnos$¢ naukowa byta imponujgca. Uczestniczyt w ponad trzystu kongresach, chetnej zonie, Pani prof. Annie Dyaczynskiej-
sympozjach i zjazdach naukowych w Polsce i na swiecie. Jego dorobek naukowy jest wyjat-  _Herman, ale i nam wszystkim, ktorzy Go zna-
kowy i zawiera ponad trzysta pig¢dziesiat prac w zakresie farmakologii, farmakoterapii i far-  |;. Odszedt bowiem Cztowiek nam bliski, wzor
makologii klinicznej. Jedna z Jego prac zostata sklasyfikowana wg |S] ..Jamous paper” —ja-  do nagladowania, ktory pozostanie na zawsze
ko publikacja stynna. Byt cztonkiem wielu towarzystw i gremiow naukowych w Polsce i za- naszych pamigciach i modlitwach.

granicg. Byt chlubg naszej uczelni, nalezat do elity intelektualnej Rzeczypospolitej i wybit- Zegnaj, Wielki Profesorze, Przyjacielu,
nego grona Polskich naukowcow. Kolego.

Polska stracita w Jego osobie skarb wyjatkowej wartosci, wspaniafego, tworczego na- Zygfryd Wawrzynek
uczyciela i lekarza, cztowieka o nadzwyczajnej moralnosci i etycznych postawach. prezes Stowarzyszenia Wychowankéw SIAM

Z gtebokim zalem i smutkiem srodowisko lekarskie przyjeto wiadomosé o Smierci
$.p. prof. zw. dr. hab. n. med. dr. h. c. multi
Zbigniewa S. Hermana
bylego Rektora SIAM, wielce zastuzonego dla rozwoju nauki polskiej,
wspoltworcy farmakologii klinicznej,
oddanego Wychowawcy i Nauczyciela wielu pokolen lekarzy

w imieniu §Iqskiei Izby Lekarskiej Prezes ORL Jacek Kozakiewicz

Pani Profesor Annie Dyaczynskiej-Herman
wieloletniemu cztonkowi Okregowego Sadu Lekarskiego
wyrazy gtebokiego wspétczucia z powodu sSmierci
Meza
$.p. prof. Zbigniewa S. Hermana

w imieniu Slaskiej Izby Lekarskiej skiadaja: Przewodniczacy OSL Stefan Stencel, Prezes ORL Jacek Kozakiewicz
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Lekarzowi Jerzemu Pruszynskiemu
wyrazy wspoétczucia z powodu smierci

Mamy

sktadaja Kolezanki i Koledzy ze Szpitala Specjalistycznego nr 1 w Bytomiu

Lekarzowi medycyny Agacie Cyron-Lorek
Asystentce Oddziatu Laryngologii
Gtebokie wyrazy wspétczucia z powodu sSmierci

Matki

skiada Zespot Lekarski z Oddziatu Kardiologii Szpitala Specjalistycznego im. Starkiewicza w Dabrowie Gérniczej

Lekarzowi medycyny Piotrowi Lorkowi
Asystentowi Oddziatu Kardiologii
Gtebokie wyrazy wspétczucia z powodu Smierci

Tesciowej

skiada Zespét Lekarski z Oddziatu Kardiologii Szpitala Specjalistycznego im. Starkiewicza w Dabrowie Gorniczej

Kolegom

dr dr Antoniemu i Jackowi Marczynskim oraz Witoldowi Spaltensteinowi
wyrazy gtebokiego wspétczucia z powodu Smierci
Zony, Matki i Siostry
S.p. dr Bogumity Marczynskiej

skiadaja Kolezanki i Koledzy z Delegatury Bytomskiej élqskiei Izby Lekarskiej

Kolezance
dr hab. n. med. Katarzynie Ziorze,
Rzecznikowi Praw Lekarzy SIL
skladamy wyrazy gtebokiego wspétczucia z powodu sSmierci

Mamy

W imieniu Kolezanek i Kolegow ze §Iaskiei Izby Lekarskiej

Prezes ORL Jacek Kozakiewicz
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