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Z mojego punktu

widzenia

Pisze ten tekst na kilka dni przed XXXIll Sprawozdawczo-Wyborczym Okregowym Zjazdem Lekarzy, kiedy sie ukaze, bedzie-
my juz znali nazwiska naszych przedstawicieli do wladz samorzqdu lekarskiego na nastepnq kadencje. To bedzie czas przy-
gotowan do Swiqgt Bozego Narodzenia, uroczystych spotkar wigilijnych w Domu Lekarza, Szpitalach, Delegaturach, tam,
gdzie pracujemy na co dzien, czas refleksji, ale tez odpoczynku, usmiechu, wytchnienia i nadziei, ze nastepny rok bedzie
lepszy i pomysiny. Naszym Kolezankom i Kolegom, ktérym wypadnie pracowac w tym wyjqtkowym czasie, Zycze spokojnych
dyzuréw.

Mamy wspaniaty, wyjqtkowy zawdd, mozemy by¢ dumni, ze go wybraliSmy. Mamy prawo by¢ dumni z tego, jak z catych sit
i mocy staramy sie wypetniac sktadane Przyrzeczenia. Niech trudne chwile nie przestaniajg nam tego przekonania, satysfak-
¢ji i po prostu radosci - Ze jesteSmy Lekarzami, ktérzy moggq i potrafiq nies¢ pomoc i ulge drugiemu cztowiekowi.

Zyczymy radosnych Swiat Bozego Narodzenia.

Oby przyniosty Wam szczescie i pomys$lnos¢

na caty nastepny rok.

Niech zrealizuja sie wszystkie Wasze plany i marzenia.

Jacek Kozakiewicz

wraz

z Okregowa Radg Lekarska
VI kadencji

W numerze:

Pozegnanie lekarzy stazystow

Z mojego punktu widzenia Prawo medyczne

Felieton:,Swieta polskie” Kursy i konferencje
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Swieta polskie

Tyle juz stéw wokoét. Tyle zdan. O magicznych chwilach przy zapa-
lonej choince, o koledach, pierwszej Gwiazdce i rozbtyskajacym
petardami sylwestrowym niebie. Tylko Zzyczenia, cho¢ co rok takie
same, powtarzane jak mantra, brzmia za kazdym razem od nowa,
petniag wiary, ze tym razem sie spetnia.

+Zyjemy dla poezji, piekna, mitosci” - napisat John Keating

w ,Stowarzyszeniu Umartych Poetéw”. To niezupetnie prawda,
ale dobrze w to wierzy¢, bo pojawiaja sie przeciez takie chwile,
to nic, ze ulotne. Niech wiec Poeta za nas wyrazi to, co wyrazi¢
pragniemy...

Pomédimy sie w Noc Betlejemska,
W Noc Szczesliwego Rozwiazania,
By wszystko sie nam rozplatato,
Wezly, konflikty, powiktania.
Oby sie wszystkie trudne sprawy
Porozkrecaly jak supelki,
Wiasne ambicje i urazy
Zaczely Smieszyc¢ jak kukietki. (...)
Niech aniot podrze kazdy dramat
Az do rozdziatu ostatniego,

I niech nastraszy kazdy smutek,
Tak jak goryla niemadrego.

Aby watpiacy sie rozptakat
Na cud czekajac w swej kolejce,
A Matka Boska - cichych, ufnych -
Na zawsze wzieta w swoje rece.

Ks. Jan Twardowski
(Wiersz staroswiecki, t. Mitos¢ mitosci szuka, Wiersze 1937-1998,
PIW i Ksiegarnia Sw. Wojciecha 1999)

+Zbawienne i wielkie jest badanie w ciszy tego, co ma utrzymac
dobro i zycie stworze” — to Majmonides, lekarz, filozof i talmu-
dysta z XIl w. Wszyscy znamy jego ,Modlitwe” — niech raz jeszcze
wybrzmi, jak najbardziej wspdtczesna modlitwa za wszystkich Le-
karzy:
(-..) Wzmocnij sity serca mojego
(...) Gdy nieswiadomi mnie ganiq i wyszydzajq, niech mitos¢
do sztuki uczyni ducha mojego
niedostepnym dla zranien jak pancerz
(...) Udziel mi, o BozZe, tagodnosci i cierpliwosci przy chorych
upartych i obrazajgcych mnie
(...) Daj mi site, wole i sposobnos¢ rozszerzania wiedzy mojej,
aby duch méj mégt poznac i odkry¢ btedy w umiejetnosci,
ktdrych wczoraj jeszcze nie przeczuwat.

Grazyna Ogrodowska

W nowym, 2014 roku zyczymy Naszym Czytelnikom
po pierwsze - zdrowia i sity, po wtore - szczescia,
po trzecie — dobrych i madrych ludzi wokét
i po czwarte - wiary, ze czas potrafi tez zmieniac¢ na lepsze.

Sandro Botticelli. Pokton Trzech Kroli.
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KOMUNIKAT

7 grudnia br. w Katowicach obradowat XXXIIl Okregowy Sprawozdawczo-

Wyborczy Zjazd Lekarzy.

W wyniku wyboréw na VIl kadencje $laskiego samorzadu (na lata 2013-2017) pre-
zesem Okregowej Rady Lekarskiej ponownie zostat dr n. med. Jacek Kozakiewicz.
Funkcje Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej w Katowicach ponownie petni¢

bedzie dr n. med. Tadeusz Urban.

Tego dnia wybrano takze cztonkdw wszystkich organéw statutowych Izby.

Biezace informacje dostepne sa na internetowej stronie Slaskiej Izby Lekarskiej: www.izba-lekarska.
org.pl. Petng relacje ze Zjazdu oraz sprawozdania kadencyjne opublikujemy w najblizszym, lutowym

numerze ,Pro Medico”.

To wydanie pisma zostato zamkniete 2 grudnia. Okreslenia w tekstach dotyczgce wykonywania funk-

Cji w samorzadzie lekarskim dotyczg VI kadencji.

» 13 listopada, posiedzenie ORL

W trakcie ostatniego w tej kadencji posiedzenia Okregowej Rady
Lekarskiej zostaty wreczone nagrody dla lekarzy, ktérzy w obu te-
gorocznych sesjach najlepiej zdali Lekarski Egzamin Paristwowy
i Lekarsko-Dentystyczny Egzamin Panstwowy. Okolicznosciowe
listy gratulacyjne i symboliczne nagrody pieniezne odebrato z rak
prezesa ORL, Jacka Kozakiewicza i wiceprezes Haliny Borgiel-
Marek dwunastu mtodych lekarzy i dentystéw: lek. lek. Katarzy-
na Szymczyk, Malgorzata Biedron, Dominika Pyszak, tukasz
Francuz, Monika Starzak, Anna Dziurok-Wistuba, Matgorzata
Makowska oraz stomatolodzy: Marek Swiatowski, Oliwia Wie-
czorek, Kamil Polak, Agnieszka Richter i Sebastian Pawelec.

Nastepnie cztonkowie Rady wystuchali przewodniczacego Okrego-
wej Komisji Rewizyjnej Krzysztofa Olejnika. Przedstawit on spra-
wozdanie sporzadzone dla XXXIII Okregowego Sprawozdawczo-
Wyborczego Zjazdu Lekarzy, w ktérym Komisja dokonata oceny
wydatkowania $rodkéw w trakcie VI kadencji. W podsumowaniu
Komisja uznata, ze dziatalnos¢ finansowa Izby byta prowadzona
prawidtowo. Komisja ponad to podjeta uchwate, w ktérej czytamy,
ze OKR:

® pozytywnie ocenia wykonanie w okresie 9 miesiecy 2013 r. bu-
dzetu uchwalonego przez XXXIl OZL,

e zaleca kontynuowanie dziatan zmierzajacych do petnej refundacji
kosztéw poniesionych w zwiagzku z realizacja zadan przejetych od
organéw administracji panstwowej,

e zaleca podjecie dziatart prowadzacych do uaktywnienia delegatur,
¢ z uznaniem odnosi sie do decyzji ORL w sprawie abolicji odset-
kowej, w efekcie ktdrej na konto Izby wptyneta znaczna czes¢ zale-
gtych skiadek,

® pozytywnie ocenia polityke Izby w zakresie udostepniania leka-
rzom miejsc noclegowych w bazie noclegowej,Pro Medico” w War-
szawie,

* zuznaniem odnosi sie do gospodarki finansowej SIL w VI kadencgji
(2009-2013), ktdra przyczynita sie do zwiekszenia jej majatku,

¢ z wielkim zadowoleniem przyjmuje dziatanie ORL w zakresie na-
gradzania lekarzy specjalistéw, lekarzy zdajacych LEP i LDEP (obec-
nie LEK i LDEK) z najlepszymi wynikami oraz obdarowywanie leka-
rzy seniorow gratyfikacjami jubileuszowymi,

¢ z wielkim uznaniem podkresla starania ORL w kwestii organizacji
kurséw, szkolen, studiéw podyplomowych,

¢ z zadowoleniem podkresla zastugi w pozyskiwaniu srodkéw
z funduszy unijnych na kursy dla lekarzy i lekarzy dentystow,

¢ akceptuje i pozytywnie ocenia decyzje ORL dot. zagospodaro-
wania Domu Lekarza Seniora w Sosnowcu pozwalajacg uniknac
nieuzasadnionych kosztéw obciazajacych wynik finansowy Izby,

e sugeruje ORL bardziej racjonalne wykorzystanie posiadanych
srodkéw finansowych w bezpiecznych przedsiewzieciach pozwa-
lajacych na zwigkszenie przychodéw,

e whioskuje do XXXIIl OS-WZL o udzielenie Okregowej Radzie Le-
karskiej absolutorium za VI kadencje 2009-2013.

Rada podjeta réwniez uchwate o upowaznieniu Prezydium ORL
do dochodzenia na drodze sgdowej naleznosci od Skarbu Panstwa
- ministra zdrowia, w wysokosci stanowiacej réznice pomiedzy
kwota rzeczywiscie poniesionych przez Slaska Izbe Lekarska kosz-
toéw, a przekazang przez ministra kwotg dotacji za lata 2007-2009.
Izba uzyskata dotacje stanowigce zaledwie okoto 30 procent rze-
czywistych kosztéw, ktére w tym okresie zostaty wydatkowane na
pokrycie kosztéw ponoszonych przez SIL w zwigzku z realizacja
zadan przejetych od administracji paristwowej na mocy ustawy.
Przypomnijmy, kilka miesiecy temu (w sierpniu br.) Prezydium ORL
réwniez z dezaprobata przyjeto tegoroczny projekt umowy, jaki
Ministerstwo Zdrowia przediozyto SIL, proponujac w nim przeka-
zanie kwoty stanowiacej okoto 20% rzeczywistych kosztéw, ktére
w 2013 r. poniesie z tego tytutu SIL. Ostatecznie Prezydium, po
naniesieniu odpowiednich poprawek, zdecydowato o podpisaniu
umowy i jednoczesnie wystosowato wniosek o przekazanie pozo-
statych Srodkow do wysokosci faktycznie ponoszonych kosztéw.
Brak reakgji ze strony ministerstwa spowoduje przekazanie takze
tej sprawy na droge sadowa.

Na zakorczenie tego ostatniego w VI kadencji posiedzenia Okre-
gowej Rady Lekarskiej, prezes ORL Jacek Kozakiewicz wyrazit sto-
wa uznania pod adresem cztonkéw samorzadu.

— Chciatbym bardzo serdecznie podziekowac wszystkim Wam,
ktérzy mi pomagacie w przewodniczeniu Slgskiej Izbie Lekarskiej,
wspierajqc swojq mqdrq radgq, obecnosciq i Zyczliwosciq. Mam na-
dzieje, ze by¢ moze w sposdb nie do korica doskonaty, ale udato mi
sie sprostac¢ oczekiwaniom stawianym przede mng na poczqtku
tej kadencji — powiedziat prezes i zaapelowat: — Chciatbym tez
wszystkich zacheci¢, abysmy nie tracili optymizmu i zaangazowania
w budowaniu autorytetu i rangi naszej Izby, bo Slgska Izba Lekarska,
konsekwentnie budowana od pierwszej kadencji, to dzis juz uznana
marka — zakoriczyt. @
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Wyjazdowe Prezydia ORL w Delegaturach
staja sie powoli tradycja, po Chorzowie,
Raciborzu, Rybniku i Zawierciu, czlon-
kowie Prezydium tym razem spotkali
sie z zastuzonymi lekarzami z Ryduttéw
i Wodzistawia (na zdjeciu). W zabytkowym
gmachu Urzedu Stanu Cywilnego w Wo-
dzistawiu Slaskim, 23 pazdziernika br. mia-
fa miejsce uroczystos¢ — rowniez z udzia-
tem wiadz samorzadu terytorialnego
miast, gdzie swa gtéwna siedzibe i filie ma
Powiatowy Publiczny Zaktad Opieki Zdro-
wotnej, Kornelii Newy - burmistrz Ry-
duttéw, Mieczystawa Kiecy - prezydenta
Wodzistawia Slaskiego i Tadeusza Skatu-
ty - starosty powiatu wodzistawskiego.
Kilkunastu lekarzy majacych szczegdlne

» Delegatury Ryduttowska i Wodzistawska

zastugi dla rozwoju medycyny na tym
terenie zostato uhonorowanych przez
$laski samorzad lekarski listami gratula-
cyjnymi i symbolicznymi upominkami.
Prezes ORL Jacek Kozakiewicz, dzieku-
jacim za lata ofiarnej pracy, powiedziat:
— Ciesze sie, ze w imieniu Slqskiej Izby
Lekarskiej mozemy pochyli¢ glowe przed
naszymi Kolezankami i Kolegami. Réwno-
czesnie chciatbym ztozy¢ podziekowanie
wszystkim lekarzom, ktérzy w tej chwili
wykonujq prace przy t6zkach chorych, bo
jestem swiadom tego, ze wszystko, co dla
pacjentéw robiq slgscy i polscy lekarze, jest
pochodngq ich wielkiej determinacji, zaan-
gazowania i oddania pracy.

Bohaterami uroczystosci byli lekarze

przez wiele lat wykonujacy swoj zawdd
w Ryduttowach: dr dr Jerzy Bednorz,
Piotr Kontny, Andrzej Kosteczko, Sta-
nistaw Matecki, Alojzy Mura, Andrzej
Rutkowski, Henryk Stanina oraz Wodzi-
stawiu Slaskim: dr dr Eugeniusz Brzemia,
Marian Cinciata, Piotr Frelich, Stefania
Korzuch-Zralek, Andrzej Kubinski,
Wiestaw Kucharczyk, Joanna Nardel-
li-Smétka, Stanistaw Pluta, Bogustaw
Struzyk, Barbara Tumutka i Mieczystaw
Tumutka. Organizatorami tego niezapo-
mnianego spotkania byli przewodniczacy
Delegatur: Ryduttowskiej - dr Katarzyna
Zimonska i Wodzistawskiej — dr Maciej
Kubicz oraz dr Jan Cieslicki, cztonek Pre-
zydium ORL. @

» Wybory zastepcoéw OROZ

i sedziéw OSL

» Wsparcie
finansowe

Biuro prawne przygotowato informacje na podstawie ustawy o izbach lekarskich i requlaminu
wyboréw do samorzadu lekarskiego, w sprawie wyboréw zastepcéw Okregowego Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej. Od 2013 roku Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawo-
dowej ustepujacej kadencji jest uprawniony do wskazania kandydatéw na funkcje zastepcow
rzecznika nastepnej kadencji lekarzy i lekarzy dentystéw niebedacych delegatami na zjazd,
w liczbie nieprzekraczajacej potowy sktadu ustepujacych zastepcéw. Ustepujacy Rzecznik
moze wskaza¢ dowolnych kandydatow - sposrod osdb, ktére petnity juz funkcje zastepcy
rzecznika lub oséb, ktore tej funkgji nie pelnity. Wskazani przez Rzecznika kandydaci nie
mogaq by¢ jednak delegatami na zjazd, a ponadto muszg speinia¢ wymagania okreslone
w ustawie o izbach lekarskich (art. 14 ustawy). Analogiczna sytuacja dotyczy Okregowe-
go Sadu Lekarskiego i procedury wskazywania kandydatéw do tego organu. @

Slaska Izba Lekarska wraz z Izba Adwokacka
zapraszaja na czwarty wspolny

(Bal karnawatowy

ktéry odbedzie sie 1 lutego 2014 r.
w Rezydencji Luxury Hotel w Piekarach Slaskich

Informacje i zaproszenia do nabycia w sekretariacie I1zby Lekarskiej

tel. 32 60-44-253

e Jak co roku, cztonkowie Prezy-
dium ORL postanowili wesprzec fi-
nansowo Stowarzyszenie na Rzecz
Niepetnosprawnych SPES, przeka-
zujac na jego dziatalnos¢ statuto-
wa 3000 zt.

* Slaska Izba Lekarska kwotg 2000 zt
dofinansuje wykonanie tablicy upa-
mietniajacej urodzona réwno sto
lat temu prof. Florentyne Jaru-
zelska-Labiszewskq, zatozycielke
i wieloletniego kierownika Katedry
i Zaktadu Ortodoncji SAM oraz kon-
sultanta krajowego w dziedzinie
ortodongji.

® Prezydium ORL zdecydowato
przekaza¢ 5000 zt dla Oddziatu
Slaskiego Miedzynarodowego Sto-
warzyszenia Studentéw Medycyny
IFMSA-Poland, jako wsparcie finan-
sowe projektu ,Swiatowy Dzier Cu-
krzycy” @

oprac. Anna Zadora-Swiderek,
we wspofpracy

zdr. Andrzejem Postkiem,
sekretarzem ORL

fot.: Anna Zadora-Swiderek
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UCHWALA NR 49/2013

OKREGOWE) RADY LEKARSKIE) W KATOWICACH
z dnia 13 listopada 2013 r.
w sprawie: oplat za czynnosci Komisji Bioetycznej przy Slaskiej Izbie Lekarskiej

Okregowa Rada Lekarska w Katowicach, na podstawie §10 ust. 1, 2 i 4 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia i Opie-
ki Spotecznej z dnia 11 maja 1999 r. w sprawie szczegétowych zasad powotywania i finansowania oraz trybu
dzialania komisji bioetycznych (Dz.U. z 1999 r. Nr 47, poz. 480), art. 37r, 37s, 37x ustawy z dnia 6 wrzesnia
2001 r. Prawo farmaceutyczne (Dz.U. 2 2008 r. Nr 45, poz. 271), art. 49 ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach
medycznych (Dz.U. 2010 r. Nr 107, poz. 679) w zwigzku z art. 25 pkt. 4 w zw. z art. 5 pkt. 23 ustawy z dnia 2 grud-
nia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz.U.z 2009 r. Nr 219, poz. 1708), postanawia:
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§1
Z zastrzezeniem §2, §3 i §4, wysokos¢ zryczattowanej optaty za wydanie przez Komisje Bioetyczna przy Slaskiej Izbie
Lekarskiej (dalej jako KB przy SIL) opinii o projekcie eksperymentu medycznego wynosi 6.000,00 ztotych plus VAT.

§2
W przypadku wieloosrodkowego eksperymentu medycznego opfate za zgtoszenie ewentualnych zastrzezen co do
udziatu badacza lub osrodka ustala sie w nastepujacy sposob:
1) jezeli opinie wydaje KB przy SIL jako lokalna komisja bioetyczna optata wynosi 1.500,00 ztotych plus VAT,
2) jezeli KB przy SIL jest komisja wiasciwg dla koordynatora eksperymentu medycznego, optata stanowi sume:
a) optaty za wydanie opinii przez lokalne komisje bioetyczne, do ktérych KB przy SIL przesyta informacje
o planowanym udziale badacza lub osérodka, ktérg ustala Przewodniczacy KB przy SIL po uzgodnieniach
z wtasciwymi lokalnymi komisjami bioetycznymi oraz
b) zryczattowanej optaty w wysokosci 500,00 zt plus VAT.
Optata, o ktérej mowa w pkt. 2 lit. a), jest przekazywana lokalnej komisji bioetycznej. W przypadku niepobierania
optaty przez lokalna komisje bioetyczna, podmiot zamierzajacy przeprowadzi¢ eksperyment medyczny uiszcza opfate,
o ktérej mowa w pkt. 2 lit. b).
§3
Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w Katowicach w szczegdlnych przypadkach, na wniosek Przewodniczacego KB
przy SIL, moze w drodze uchwaty zwolni¢ podmiot zamierzajacy przeprowadzi¢ eksperyment medyczny z obowiazku
pokrycia catosci lub czesci optaty, o ktérej mowa w §1, §2 lub §4 niniejszej uchwaty.
§4
W przypadku dokonania istotnych i majacych wptyw na bezpieczenistwo uczestnikédw eksperymentu medycznego
zmian w protokole eksperymentu medycznego lub jego dokumentacji wymagajacych akceptacji KB przy SIL, optata
wynosi 1.000,00 ztotych plus VAT.
§5
W przypadku cofniecia wniosku o wydanie opinii w przedmiocie zamierzonego eksperymentu medycznego przed
przekazaniem ,dokumentacji eksperymentu” wyznaczonym cztonkom komisji, Przewodniczacy KB przy SIL zarzadza
zwrot 75% wniesionej optaty, o ktérej mowa w §1.
§6
1. Opfaty, o ktérych mowa w §1- §4, uiszcza sie na rachunek bankowy Slaskiej Izby Lekarskiej.
2. Optaty, o ktérych mowa w §1 i §2 pkt. 2, nalezy uisci¢ w terminie 7 dni od dnia ztozenia wniosku, nie pdzniej niz
przed wydaniem opinii przez KB przy SIL, a w pozostatych przypadkach — po wezwaniu do zaptaty.
§7
Okregowa Rada Lekarska w Katowicach upowaznia Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w Katowicach do zmiany
wysokosci opfat, o ktérych mowa w niniejszej uchwale.
§8
Nadzér nad realizacja niniejszej uchwaty powierza sie Skarbnikowi ORL w Katowicach.
§9
Uchyla sie uchwate nr 29/99 Okregowej Rady Lekarskiej w Katowicach z dnia 1 grudnia 1999 r.
§10
1. Uchwata wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2014 r.
2. Podmioty zamierzajace przeprowadzi¢ eksperyment medyczny, ktére ztozyty wnioski o wydanie opinii przed dniem
wejscia w zycie niniejszej uchwaty, ponosza optaty w dotychczasowej wysokosci.

Prezes Sekretarz
Okregowej Rady Lekarskiej Okregowej Rady Lekarskiej
Jacek Kozakiewicz Andrzej Postek
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To wydanie ,Pro Medico” dociera do Pan-
stwa po zakonczeniu szdstej kadencji
dziatalnosci samorzadu zawodowego.
Czteroletni okres minat jak przystowiowe
mgnienie oka. Trudno w takim momencie
pisa¢ o czymkolwiek innym, niz skresli¢
pare stéw podsumowujacych moje od-
czucia.

Retrospektywne spojrzenie na okres
pracy zespotu Okregowego Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowe] Slaskiej
Izby Lekarskiej w Katowicach w latach
2009-2013 ujawnia, jak przed wieloma
wyzwaniami zostaliSmy postawieni. Jak
wiele udato sie osiggnac.

Wprowadzenie w zycie nowej ustawy
o izbach lekarskich z poczatkiem 2010 r.
wymagato od cztonkéw organéw orzeka-
jacych w przedmiocie odpowiedzialnosci
zawodowej szybkiej adaptacji do nowych
przepiséw, szkolen i ksztatcenia Koleza-
nek i Kolegow.

W tym miejscu chciatbym szczegdlnie
serdecznie podziekowac wszystkim Za-
stepcom OROZ za zaangazowanie i po-
czucie odpowiedzialnosci za powierzone
zadania, na tym bardzo trudnym odcinku
dziatalnosci samorzadu zawodowego.
Dziekuje za poswiecony czas i atmosfere

Na koniec kadencji

Po czterech latach...

pracy w naszym zespole. Bez Waszej wspa-
niatej postawy nie bytoby to mozliwe.
Dziekuje réwniez Kolezankom i Kolegom
petnigcym funkcje sedziow Okregowego
Sadu Lekarskiego, pod znamienitym prze-
wodnictwem doktora Stefana Stencla. To
dzieki codziennej wspotpracy moglismy
wdraza¢ w zycie nowe przepisy prawne,
regulujace zasady funkcjonowania orga-
néw dyscyplinarnych samorzadu.

Izby, starajac sie w sposéb niezwykle kon-
struktywny wspomagac nasza prace.

Nie sposéb réwniez nie zwrdci¢ uwagi na
wspaniatg i efektywna wspétprace z ze-
spotem radcéw prawnych naszej Izby,
reprezentujacych Kancelarie Niczpan, Tre-
fon, Prasatek. Dziekuje bardzo za pomoc
w podejmowanych dziataniach. To dzieki
Nim nasze postepowania i dziatania za-
wsze stoja w zgodzie z przepisami prawa,

Tylko zespotowa, dobrze zorganizowana praca
w przyjaznej atmosferze pozwala osiggngc
sukces, a tak nalezy podsumowac te kadencje...

Serdeczne podziekowania kieruje do
cztonkéw Okregowej Rady Lekarskiej
w Katowicach, ktéra przez okres VI ka-
dencji, pod przewodnictwem prezesa,
doktora Jacka Kozakiewicza, podejmo-
wata szereg inicjatyw, ktérych celem byto
usprawnienie pracy samorzadu. Wyka-
zywali wiele przychylnosci i zrozumienia
dla probleméw organéw dyscyplinarnych

E-learning
dostepny dla
Z catej Polski

lekarzy

Ponad 4,5 tys. lekarzy i lekarzy dentystéw z wojewddztwa mazowieckiego zare-
jestrowato sie w projekcie ,E-learning w stuzbie lekarzom”, by uzyska¢ dostep do
70 multimedialnych programoéw edukacyjnych i zdoby¢ wymagane ustawowo
punkty edukacyjne. Projekt realizuje Okregowa Izba Lekarska w Warszawie. Kazdy
lekarz czy lekarz dentysta, ktéry wypetni i przesle elektronicznie na adres e-mail
medmanager@wp.pl wypetniona ankiete, umowe, oswiadczenie podatnika i de-
klaracje, uzyska symboliczne wynagrodzenie i mozliwos¢ catkowicie bezptatnego
udziatu w projekcie ,E-learning w stuzbie lekarzom” oraz mozliwo$¢ zdobycia az
350 punktéw edukacyjnych (najpdzniej do 31 grudnia 2013 roku). Formularze
umowy zlecenia, oswiadczenia, ankiety oraz deklaracji przystapienia do projek-
tu ,E-learning w stuzbie lekarzom” mozna pobierac ze strony internetowej: www.
medmanager.com.pl. Wiecej informacji: Marek Stankiewicz, koordynator projektu
ds. promogji, tel. 535-888-594; email: stankiewicz@kursy-elearning.pl: skype: ma-

rek.stankiewicz

ktére to dla lekarzy zawsze pozostaja trud-
nymi i skomplikowanymi. Ta wspodtpraca
pozwala réwniez na przygotowywanie
inicjatyw prawno-medycznych, przedsta-
wianych na forum miedzyizbowym, jak
i ogolnokrajowym, ktére zawsze bardzo
wysoko oceniane sg pod wzgledem mery-
torycznym.
Nie zrealizowalibysmy powierzonych
zadan bez olbrzymiego zaangazowania
pracownikéw naszej Izby. To dzieki nim
funkcjonujg nasze biura i to oni ponosza
najwiekszy ciezar codziennosci. Ich kom-
petencje i profesjonalizm staja sie wizy-
téwka naszej Izby.
Minione cztery lata po raz kolejny udo-
wodnity, ze tylko zespotowa, dobrze zor-
ganizowana praca w przyjaznej atmosfe-
rze, pozwala osiagna¢ sukces, a tak nalezy
podsumowac te kadencje.
Podziekowa¢ chciatem réwniez czytelni-
kom ,Pro Medico” za liczne, bardzo mite
uwagi dotyczace moich ,poczynan lite-
rackich’, ktére to stanowity najwiekszy
impuls stymulujacy mnie do dzielenia sie
spostrzezeniami dotyczacymi problemoéw
prawa medycznego i nie tylko.
A na nadchodzacy okres Swiat pragne
ztozy¢ wszystkim Panstwu zyczenia wspa-
niatej atmosfery spokoju i wypoczyn-
ku w gronie najblizszych oraz zdrowia
i wszelkiej pomyslnosci w realizacji pla-
néw i zamierzen w 2014 roku.
,Pracujtak, jakbys nie oczekiwat zapftaty, tyl-
ko szczerze stuzytinnym” @

dr n. med. Tadeusz Urban



Stu piecdziesieciu czterech
nowych specjalistow

Nowi specjalisci z 37 lekarskich i denty-
stycznych dziedzin medycyny oraz ich
kierownicy byli bohaterami uroczystosci,
ktéra 10 pazdziernika odbyta sie w Domu
Lekarza w Katowicach. Z tej okazji, w imie-
niu $laskiego samorzadu, pamiatkowe listy
i drobne upominkiwreczytim Jacek Koza-
kiewicz, prezes ORL, ktéry wraz z wicepre-
zes Haling Borgiel-Marek oraz cztonkami
prezydium dr. Janem Cieslickim i dr. Grze-
gorzem Goralem, gratulowat tego na-
ukowego i zawodowego osiggniecia.
— Cieszymy sie, ze tak wielu sposréd kole-
zanek i kolegow lekarzy i lekarzy dentystéw
zdobywa specjalizacje. W tym miejscu spe-
¢jalne podziekowania nalezq sie takze kie-
rownikom specjalizacji, bez pracy ktérych
Wasz sukces nie bytby mozliwy — mowit
prezes Jacek Kozakiewicz i dodat, ze wia-
$nie z mysla o uhonorowaniu tych, ktérzy
dzielg sie swa wiedza i doswiadczeniem,
Slaska Izba Lekarska ustanowita wyréznie-
nie,Zastuzony Nauczyciel Lekarzy".

W trakcie uroczystosci wiele cieptych stéw
padto réwniez pod adresem pani mgr Jo-
lanty Wronskiej — kierownika Oddz. ds.
Ksztatcenia Podyplomowego Pracowni-
kéw w Ochronie Zdrowia Slaskiego Urzedu
Wojewddzkiego, ktéra od strony admini-
stracyjnej czuwa nad przebiegiem specjali-
zacji i pomaga mtodym lekarzom dopetnic¢
wszystkich niezbednych procedur.

Wsrdd licznie przybylych na uroczystosc
gosci znaleZli sie réwniez: prof. Krystyna
Olczyk - prorektor ds. Szkolenia Podyplo-
mowego SUM oraz konsultant krajowy
w dziedzinie kardiochirurgii prof. Marian
Zembala, a takze konsultanci wojew6dz-
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Od lewej: dr Michat Zembala - nowy specjalista z kardiochirurgii, prof. Marian Zembala —
kierownik spec. z kardiochirurgii i konsultant krajowy, dr Janusz Wotkowski — kierownik spec.
z kardiologii, dr Jadwiga Pyszkowska — kierownik spec. z medycyny paliatywnej i konsultant
wojewddzki, dr Kordian Waronriski — nowy specjalista z medycyny paliatywnej oraz mgr Jo-
lanta Wroniska - kierownik Oddz. ds. Ksztatcenia Podyplomowego Pracownikéw w Ochronie

Zdrowia w SUW.

cy: prof. Lech Cierpka (angiologia), prof.
Przemystawa Jarosz-Chobot (diabetolo-
gia), prof. Jerzy Kozielski (choroby ptuc),
prof. Eugeniusz Kucharz (reumatologia),
doc. Katarzyna Michalska-Matecka (oku-
listyka), dr Tadeusz Morawiec (chirurgia
stomatologiczna), dr Antoni Pyrkosz (ge-
netyka kliniczna), dr Jadwiga Pyszkow-
ska (medycyna paliatywna), doc. Marta
Tanasiewicz (stomatologia zachowawcza
z endodoncja). Swoja obecnosciag spotka-
nie uswietnili takze przewodniczacy od-
dziatéw $laskich towarzystw naukowych:

dr Jerzy Dosiak (PTL) przewodniczacy
Zarzadu Oddziatu i wiceprzewodniczacy
Zarzadu Giéwnego Polskiego Towarzy-
stwa Lekarskiego, doc. Marcin Adamczak
(PT Nefrologiczne), doc. Zbigniew Lorenc
(PT Chirurgéw Polskich) oraz dr Wojciech
Wawrzynek (PT Radiologiczne).

Liste nazwisk lekarzy i dentystéw, ktdérzy
w 2013 roku w sesji wiosennej uzyskali
tytut specjalisty oraz kierownikéw ich spe-
cjalizacji publikujemy ponizej.

Anna Zadora-Swiderek

Lekarze i lekarze dentysci, ktorzy w 2013 w sesji wiosennej uzyskali tytul specjalisty

dr Agnieszka Bak

dr Andrzej Pluta

oraz kierownicy ich specjalizacji

fot.: Anna Zadora-Swiderek

dr Elzbieta Stelmach

dr Barbara Parysek-Rok

dr Ewa Uszoka-Gawla

dr Jarostaw Gilewicz-Ziarko

dr Andrzej Rechlewicz

prof. dr hab. n. med. Lech Cierpka | dr n. med. Pawet Latacz

dr Arkadiusz Krupowies dr n. med. Piotr Pawetek

dr Grzegorz WozZniak
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dr Grzegorz Drozd dr Adriana Tkacz dr Antoni Marczynski dr Dorota Pigtek

dr Jakub Kalbowiak . drn. med. .

(Warszawa) dr Hubert Jankowski Franciszek Hadasik dr Krzysztof Wieczorek

dr Maciej Grabowski dr Katarzyna Sadza (l\j/lr n. rknsdi) y dr Marek Bonczar

dr Marek Wysocki dr Beata Wiodarczyk arek Uabrowski

dr Marek Kotarski dr n. med. Michat Stasiowski prof. dr hab. n. med. . dr Marek Czarnecki
Jacek Gawrychowski

dr Marek Kotarski dr n. med. Zuzanna Wnuk

prof. dr hab. n. med.
Marek Motyka

dr n. med. Aleksander Sachan-
binski (OIL Opole)

prof. dr hab. n. med.
Marek Motyka

drn. med.
Teresa Kowalewska-Twardela

dr Stawomir Wojczyk

dr n. med. Jacek Piegza

dr n. med. tukasz Szczygiet dr Maciej ldzik

cigg dalszy nastr. 8 PP
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L chiugaplasyena |
3 drn.med f.dr hab, d d d
-med. ' dr Aldona Stach prof. dr hab. n. med. rn. med.
% Andrzej Krajewski rridona stachura Bogustaw Okopien Monika Rykaczewska-Czerwiriska
~ Chiurgiastomatologiczna |
~§ dr n. med. Krzysztof Slaski dr Maciej Studzinski dr n. med. Antoni Pyrkosz dr Anna Marczak-Hatupka
iy
[ dr n. med. dr n. med.
- . .
N Jadwiga Waskowska Jarostaw Szewczyk orof. dr hab. n. med. it Marcin Musser
N prof. dr hab. n. med. - Anita Olejek
dr hab. n. med. ,
dr Bogdan Zielinski dr n. med. Marcin Mazur Grzegorz Helbig dr Krzysztof Wozniczka
prof. dr hab. n. med. dr hab. n. med.
dr n. med. Ewa Skrzypczyriska Stawomira Kyrcz-Krzemien Mirostaw Markiewicz

(OIL Opole) dr Marek Ochman
P dr hab. n. med. Grzegorz Helbig | dr n. med. Patrycja Zieliriska
prof. dr hab. n. med. Jerzy

Kozelsd Aot bl | Hiertensjologia

dr n. med. Ewa Skrzypczyriska dr hab. n. med.

(OIL Opole) dr n. med. Mariusz Adamek Antoni Wystrychowski dr Beata Gola-Watek
prof. dr hab. n. med. drn. med. tukasz Labus dr hab. n. med. dr n. med.

Dariusz Ziora Teresa Nieszporek Bozena Mrugata-Przybyta
dr Andrzej Mréwka dr Maria Lizak Teresa Nieszporek Bogustaw Okopien

dr hab. n. med.

Marian Kuczera dr Anna Krynicka-Mazurek

dr Jerzy Pasierbek dr Marcin Chwastykowski _ dr Dawid Gocat

dr Jerzy Szymeczko dr Edyta Skindzier-Zurawska
) . dr hab. n. med. . .
dr Katarzyna Mrzygtéd-Huras dr Aneta Gajewska . dr Marcin Maruszewski
J | . J N . ok Jerzy Pacholewicz
. . R Agni -Pi
rn. med. Beata Reszka r Agnieszka Szczucka-Pistelo dr Roman Przybylski dr Krzysztof Kubacki
drn. med. dr Janusz Chimowski prof. dr hab. n. med.

Dorota Strzatkowska

Marian Zembala dr Michat Zembala

EoRRTEepac ek ootz L Kadiooga

dr n. med.

dr Wtodzimierz Mendrek Monika Dzierzak-Mietta dr Henryk Sobocik dr Urszula Winiarska-Walu$
drn. med. dr . med. Aldona Mularcavk dr n. med. Andrzej Jaklik dr Seweryn Nowak
Halina Ciszowska-Bogdat ’ ’ y dr n. med. dr Katarzvna Bariska
drn. med. dr n. med. dr n. med. Janusz Wotkowski dr Andrzej Mazur
lwona Rogala-Poborska Dominika Wcisto-Dziadecka dr n. med. Krzysztof Wilczek dr Michat Hawranek
dr Katarzyna Klakla dr Jerzy Kowalski Eroi. dS|: h‘:\jb.'n. med. drTomasz Was
dr Katarzyna Klakla dr Beata Czeszejko-Sochacka cata >redniawa
dr Katarzyna Klakla dr Jadwiga Tomsia-Goncerz dr n. med. Grzegorz Smolka dr n. med. Ewa Peszek-Przybyta
dr n. med. Henryk Rudzki dr Malgorzata Nowicka-Fojcik dr n. med. Krzysztof Wilczek dr n. med. Tomasz Niklewski
prof. dr hab. n. med. o dr n. med. Tomasz Pawtowski dr n. med. Zofia Parma
dr Marcin Siwy
Przemystawa Jarosz-Chobot prof. dr hab. n. med.
Mariusz Gasi dr n. med. Grzegorz Stonka
prof. dr hab. n. med. drn. med. ariusz Gastor
Przemystawa Jarosz-Chobot Matgorzata Firek-Pedras

dr hab. n. med. dr n. med.

dr hab. n. med.

L dr Ewa Paliczka-Cieslik
Lucyna Sieminska

dr Wojciech Romanowski dr n. med. Cezary Przeorek

Lucyna Sieminska Beata Jurecka-Lubieniecka




dr n. med. Jadwiga Pyszkowska | dr n. med. Kordian Waronski

dr Michat Smotczyk

dr Anna Bazylewicz
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dr Danuta Sokotowska

dr Przemystaw Czernek

dr Jacek Bera

dr Grzegorz Hat

dr n. med. Jerzy Spindel

dr Michat Pyda

dr Krystyna Kostyra dr Jacek Katamarz

dr Wojciech Muchacki

(BIL Bielsko-Biata) dr Piotr Sokotowski

dr Ewa Rysiakiewicz dr Maria Lipczyk

dr Marian Zubik

dr n. med. Wojciech Bijata

dr n. med. Ewa Nowinska dr Agnieszka Kudelko

dr Jolanta Mniszek

dr Matgorzata Gwézdz-
-Jezierska

dr Jan Warto
dr n. med. Elzbieta Mizgata

dr Irena Jureczko-Czech

dr Marzena Guzy

dr n. med. Krzysztof Francikowski | dr Ewelina Sliwa

prof. dr hab. n. med.

Andrzej Wiecek dr Katarzyna Skiba

prof. dr hab. n. med.

Wiadystaw Grzeszczak dr Dariusz Grabowski

prof. dr hab. n. med.

Wiadystaw Grzeszczak dr Hanna Kostecka-Brytka

prof. dr hab. n. med.
Andrzej Wiecek

dr n. med. Dorota Kuhny dr Anna Goleniowska-Krél

dr n. med. Ewa Gacka

dr n. med. Tomasz Wysokinski dr Ryszard Pilarek

drn. med.

Elzbieta Marczewska-Ziemba dr Anna Koza-Janka

dr n. med. Jacek Kowalski dr Urszula Horodecka

dr n. med. Wtodzimierz Wierzba | dr Beata Kotowicz

dr Beata Zabierzewska-Perenc dr Joanna Zagoérska-Ryguta

dr Emilia Bogdali dr Olga Danielewska-Wesoty

dr Emilia Bogdali dr Matgorzata Kuczynska-Rokita

dr Matgorzata Machalska dr Natalia Soroka

dr n. med. Mariusz Fronczek dr Bartosz Wieczorek

dr Dagmara Tabaka-

dr n. med. Witold Korzekwa Dziurkowska

prof. dr hab. n. med.

Edward Wylegata dr Michat Milka

drn. med.

dr n. med. Dariusz Dobrowolski o .
Dominika Janiszewska

dr Aleksandra Kotodziej-

dr Beata Kaleta _Jaskuta

dr n. med. Andrzej Kawecki
(OIL Warszawa)

dr n. med. Grzegorz Stomian

dr Aleksandra Hotowiecka

dr Jacek Kabut

dr Matgorzata Chrészcz

dr n. med. Grzegorz Stomian

drn. med.

Maria Iwanecka-Zdunczyk dr Jacek Fafrowicz

dr Marek Ociepka

dr hab. n. med. Dariusz Lange

dr Izabela Wajda

dr Marcin Wesotowski

dr n. med. Jacek Pajak

dr n. med. Barbara Kalina-Faska

drtukasz Liszka

dr Barbara Kaczor

dr n. med. Grazyna Sobol-Milejska

dr Weronika Stolpa

dr n. med. Matgorzata Kozowicz

dr Justyna Surmik

dr n. med. Matgorzata Kozowicz

dr Marzena Komraus

dr n. med. Sabina Wiecek

dr Magdalena Holon

dr n. med. Sabina Wiecek

dr Tomasz Ruszel

prof. dr hab. n. med.
Krystyna Karczewska

dr Helena Krakowczyk

prof. dr hab. n. med.
Ewa Matecka-Tendera

dr hab. n. med. Rafat Stojko

dr n. med. Ewa Szanecka

dr Matgorzata Jarnot

dr n. med. Dariusz Mercik

dr Grzegorz Telega

dr n. med. Dariusz Mercik

dr Katarzyna Witko$

dr n. med. Lestaw Straszak

dr Dorota Kuglin

dr n. med. Piotr Bodzek

dr Agnieszka Jurek

dr Zbigniew tyko

dr Maciej Biatek

prof. dr hab. n. med.
Krzysztof Sodowski

dr Justyna Ferensowicz

prof. dr hab. n. med.
Ryszard Poreba

dr Krzysztof Nowosielski

dr hab. n. med. Rafat Stojko

dr n. med.
Monika Bojdys-Szyndlar

dr n. med. Piotr Bodzek

dr n. med. Barbara Tarnawska

dr n. med. Pawet Juraszek

dr Tomasz Kempa

drn. med.
Filomena Markowicz-tabus

dr Rafat R9j

dr n. med. Jerzy Pachoniski

dr Ireneusz Jelonek

dr Magdalena Ciepka

dr Matgorzata Mrdz-ldasiak

drVioletta Czuj-Rozenbajgier
(OIL Wroctaw)

dr Anna Burczyk-Madejska

dr Magdalena Turek-Rakowska

dr Agata Najbor

dr Artur Gola

dr Anna Pisarczyk

dr Kazimierz Chromik

dr Heddy Wilkosz-Ornowska

cigg dalszy nastr. 10 PP

s
o
©
N
1
o
£
@
n
N
©
iy
£
N
o
N




10

Pro Medico ¢ grudzieh 2013/styczen 2014

z dziatan samorzadu
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cigg dalszy ze str.9 Ppp

dr Anna Kusmierczyk-Pielok dr Barbara Komorowska
dr Jarostaw Szczygiet dr Aleksander Latata
dr n. med. Elzbieta Kmiecik- dr Magdalena Krawczyk-
-Matecka -Szmyracha
dr n. med. Wiestaw Rycerski dr Matgorzata Paczuta
dr n. med. Przemystaw Kotyla dr Ewa Masluch
prof. d.r hab. n. med. dr Monika Kubicka
Eugeniusz Kucharz

. . drn. med.
dr Marcin Stajszczyk Matgorzata Kapusniak

dr hab. n. med.

dr n. med. Halina Ksigzek Bak Marta Tanasiewicz

dr n. med. Matgorzata Gote-
biewska-Hupsch

dr Mariusz Kicka dr Sebastian Picheta

dr n. med. Henryk Twardawa

dr Izabela Trepka dr Anna Ochalska-Tyka

prof. dr hab. n. med. dr hab. n. med.
Stawomira Kyrcz-Krzemien Grzegorz Helbig
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Co Pan mysli, gdy dowiaduje sig, ze $wieta spedzi na dyzurze?

Co sobie mysle? Dlaczego musiato mnie to spotkac... (Smiech).
Krétko i na temat. Tak jednak jest, ze kazdy z nas musi kiedys
taki dyzur wzig¢, jesli nie w tym roku, to w nastepnym. Trzeba
przyjs¢, odrobic te kilkanascie godzin i liczy¢ tylko na to, Ze nic
nie bedzie sie dziato. Co, niestety, rzadko sie zdarza. Wyzwanie
jednak trzeba podja¢.

Jak wyglada praca w szpitalu podczas swiat?

W naszym Szpitalu na Izbie Przyje¢ pracuja chirurdzy, my — ane-
stezjolodzy tez jeste$my potrzebni, gdy przyjezdzaja pacjenci
wymagajacy intensywnej terapii. W $wieta nie ma zabiegéw pla-
nowych, szpital catg dobe petni dyzur dla przypadkéw ,ostrych”
Zajmujemy sie pacjentami z réznymi urazami — od drobnych do
bardzo powaznych oparzen.

Dbacie Panistwo o nastréj? Swiateczny dyzur rézni sie czyms
od powszedniego?

Owszem. Powszednie dyzury raczej nie majg nastroju. W dyzur-
ce, jak jest chwila wolnego czasu, mozna obejrze¢ jaki$ cieka-
wy program telewizyjny, poczyta¢ ksiazke lub postuchac radia.
W Swieta natomiast réznica jest taka, ze stoi ubrana choinka,
na stole lezy kawatek ciasta, na oddziatach tez mozna zobaczy¢

Swieta na dyzurze,
czyli: ,Dlaczego
musiato mnie

to spotkac”?

O swietach spedzonych w szpitalnej Izbie
Przyjec z dr. anestezjologiem Mariuszem
Trzaskg z Centrum Leczenia Oparzen

w Siemianowicach Slaskich rozmawia
Aleksandra Wisniowska.

Swiagteczne dekoracje. W telewizji stuchamy koled - nie jest tak
zupetnie smutno. Natomiast prawda jest taka, ze dekoracje to
tylko namiastka $wiat, bo ich magie najlepiej czu¢ w domuizro-
dzina. Reszta zaje¢ zwigzana jest bezposrednio z praca i koniecz-
noscig zapewnienia pacjentom bezpieczenstwa.

Jak bliscy przyjmuja Pana nieobecnos¢?

Na szczescie zona tez jest lekarzem. Staramy sie bra¢ dyzury réw-
nolegle. Jezeli Swieta sa pracujace, to chcemy pracowac razem,
by nikt nie pozostat sam w domu. Na ogét jednak dyzurujemy
tylko jedno $wieto, wiec reszte dni spedzamy razem w domu
z rodzina.

Czy jest Pan w stanie, po latach pracy, przewidzie¢ scena-
riusz dyzuru w Swieta? Przygotowac sie jako$ do niego?

Schematy sg wiasciwie dwa. Albo bedzie spokojnie, albo bedzie
duzo pracy (Smiech). Najczesciej jednak najwiecej drobnych wy-
padkéw jest w ciagu dnia — np. w efekcie nieumiejetnego ob-
chodzenia sie z gorgcymi potrawami, ale bywa i tak, ze zdarzaja
sie wypadki powazne - przyjezdzaja ofiary pozaru domu, zatru-
cia tlenkiem wegla, pacjenci z urazami po wybuchu petard...
W $wieta przyjmujemy do Szpitala najpowazniejsze przypadki
zagrazajace zyciu. Drobne zranienia sa przyjmowane w trybie
ambulatoryjnym. Pacjent po udzieleniu pierwszej pomocy wra-
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pPpPp ca do domu, z zaleceniem kontroli w Po-
radni Chirurgiczne;j.

O zawodowych planach...

Swiateczno-noworoczny numer ,,Pro Medico” skto-
nit nas do zapytania mtodych lekarzy o ich plany
na nowy rok. Oto, co nam powiedzieli:

Udziela sie Panstwu tzw. syndrom cze-
kania na zdarzenie?

Nasz Szpital petni ostry dyzur 24 godziny
na dobe. Kazdy przypadek musi by¢ ,zata-
twiony”. Oczywiscie, $ledzimy doniesienia
z telewizji, radia, internetu o wypadkach.
Gdy cos takiego ma miejsce, odruchowo
czeka sie na informacje, czy osoby poszko-

~Dostatam sie w tym roku na wymarzongq specjalizacje, wiec jedno zy-
czenie spetnito sie juz przed $wietami! Zyczytabym sobie, aby moja praca
L na stanowisku lekarza rezydenta pozwolita mi skupic sie w stu procen-

‘-‘) lek. Karolina Kotodziejczyk

dowane ulegty oparzeniom, wéwczas - nie- >3 > ’ : o
jednokrotnie — czuwamy, czy nie zadzwoni L tach na moich matych pacjentach i by stawac sie coraz lepszym lekarzem
telefon z jakiegoé szpitala z drugiego kon- . ' (a nie tylko ,siedzie¢" w papierkologii, dokumentacji medycznej i trawic

czas na ,zbieraniu pieczqgtek" w dzienniku specjalizacji). Mam tez nadzie-
je, Ze kursy, ktére sq przewidziane w programie specjalizacji, bedg naukq
praktycznej medycyny na najwyzszym poziomie. Chciatabym, by moja praca, cho¢ bar-
dzo, bardzo dla mnie wazna, pozwolita mi mie¢ normalne prywatne zycie, bym nie mu-
siata pracowac na trzech etatach, by zwiqzac koniec z koricem”.

ca Polski, z prosbg o przyjecie pacjentéw.
W takich sytuacjach mozna méwi¢ o syn-
dromie czekania na zdarzenie”.

We wspomnieniach drukowanych na
tamach ,,Pro Medico” dr Artur Wentkow-
ski pisat, ze: ,nikt z medykow w Swieta
nie o$mielitby sie zejs¢ z dyzuru, by czas
spedzi¢ z rodzing". Czy dzis rygor pracy
w dni Swigteczne jest wysoki, a moze
wyzszy niz w dni powszednie?

W zasadzie nigdy nie mozna zej$¢ z dy-
zuru, czy jest to dyzur Swiateczny, czy tez
nie. Nie mozna zostawi¢ pacjentéw bez
opieki, a szpitala bez lekarza. Wiadomo, ze
zmieniamy sie po skonczeniu dyzuru, ale
wyj$¢ wezesniej nikomu nie wolno. Czasa-
mi zdarza sie nieoficjalna umowa miedzy
kolegami, ze kto$ kogos zastepuje w okre-
$lonych godzinach, ale zawsze w szpitalu
jest lekarz. Jezeli podejmujemy sie objecia
dyzuru w $wieta — to o pozostawieniu pa-
cjentéw bez opieki nie ma mowy.

Rozmawiamy o swietach, trudno nie
zapyta¢ o plany noworoczne... Czego
zyczytby Pan sobie - pod katem zawo-
dowym - w 2014 roku?

Chciatbym, zeby byt lepszy od mijajacego
albo przynajmniej taki sam. Zeby w stuz-
bie zdrowia byto lepiej, by sytuacja byta
bardziej stabilna, by bardziej liczyli sie
pacjenci a mniej biznes i pienigdze. A z ro-
dzimego podwoérka, by w naszym Szpitalu
spokojnie zakonczyty sie prace budowla-
ne i zeby zaczat funkcjonowa¢ w nowych
warunkach lokalowych. | abysmy mieli
prace w tym Szpitalu.

Na koniec zapytam jak - Pana zdaniem
- wyglada dyzur idealny w Swieta?

Idealny dyzur, to taki na ktérym jest jak
najmniej nieplanowanej pracy! (Smiech)
Taki, na ktérym wykonuje sie zatozony
plan dziatan — np. uzupetnia dokumenta-
cje medyczna, ktérej zawsze jest mnéstwo
i na ktérg mamy czas na ogét podczas spo-
kojnych dyzuréw. Spokojne $wieta na dy-
Zurze u nas s jednoznaczne z zyczeniem
i nadzieja, by jak najmniej ludzi ulegato
wypadkom. @

.

'

e
-

9)

lek. Karina Bartoszek

,Chciatabym jak najlepiej wykorzystac czas stazu podyplomowego, ktéry
obecnie odbywam. Uwazam, ze jest to niepowtarzalna okazja poznania
specyfiki pracy w poszczegdinych dziedzinach medycyny. Mam nadzieje,
Ze zaowocuje ostatecznq decyzjq co do wyboru przysztej specjalizacji,
ktdra to decyzja jest trudna, a jednoczesnie kluczowa dla mnie nie tylko
w perspektywie przysztego roku.”

lek. Pawet Piszczek

W nowym roku chciatbym jeszcze bardziej poszerzac zdobytq podczas
studidw wiedze teoretycznq oraz przekuwac jq na umiejetnosci praktycz-
ne w trakcie trwania stazu podyplomowego, a takze podjq¢ decyzje co do
kierunku specjalizacji oraz dostac sie na rezydenture."

lek. Magdalena Kozicka

,Zyczytabym sobie, aby nowy rok przygotowat mnie do podjecia wia-
Sciwych zyciowych decyzji. Aby mdj staz zainspirowat mnie i utwierdzit
w wyborze dalszej drogi zawodowej. Mam nadzieje, ze w przysztosci na
mojej zawodowej Sciezce przyjdzie mi spotkac, tak jak do tej pory, szcze-
rych i dobrych ludzi, ktérzy oprécz duzego wktadu w mojq edukacje spra-
wiajqg, ze codzienne wstawanie we wczesnych godzinach rannych jest
znacznie bardziej znosne’.

lek. Marta Motyl

W moich zawodowych planach noworocznych jest kontynuacja tego, co
lubie i potrafie najlepiej, czyli niesienie pomocy pacjentom z petnym za-
angazowaniem i w miare posiadanych przeze mnie umiejetnosci. Pomoc
chorym i potrzebujgcym stanowi i bedzie stanowic¢ moje credo zyciowe.
Ciesze sie, ze dzieki temu, Ze zdobytam zawdd majqcy tak duze zaufanie
spofeczne, moge i bede mogta pomagac ludziom nie tylko w pracy, ale
takze w ich codziennym zyciu. W nowym roku chciatabym poza pracq

oraz pogftebieniem umiejetnosci zawodowych odwiedzi¢ kraje szczycqce sie duzymi
osiggnieciami w dziedzinie medycyny naturalnej.”

lek. Hanna Golda

Jestem poczqtkujgcym lekarzem, dlatego w moich zawodowych pla-
nach noworocznych jest rozpoczecie upragnionej specjalizacji oraz jak
najlepsze wykorzystanie czasu spedzonego na stazu podyplomowym.
Ponadto chciatabym z kazdym dniem stawac¢ sie lepszym i mqdrzej-
szym lekarzem, uczqc sie sztuki medycznej od moich starszych kolegdw.
Chciatabym nabiera¢ doswiadczenia w pracy zawodowej. Korzystajqc
z okazji, zycze wszystkim swoim pacjentom oraz czytelnikom ,Pro Medi-

co” przede wszystkim duzo zdrowia oraz mitosci, szczescia i nadziei."

Przygotowata: Aleksandra Wisniowska
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Stazysci czuja sie tu dobrze i z powodzeniem podnosza swoje kwalifikacje

Skonczyi SIQ jeden etap...

% J-lr

W Szpitalu Zakonu Bonifratréw pw. Aniotdw Strézéw w Katowicach, 30 pazdzierni-
ka 2013 r. uroczyscie zegnano lekarzy kohczacych w nim staz. W dawnym re-
fektarzu zakonu wspdlnie zasiedli mtodzi lekarze, ktdrzy juz niebawem uzyskajg
petne prawo wykonywania zawodu, i ci, ktérzy dopiero staz rozpoczynajg.

Dyrektor szpitala Maria Janusz zauwa-
zyta:

— Chociaz juz niedtugo opuscicie mury
tego szpitala, chce zebyscie zawsze uwazali
go za Wasz. Okres stazu z regufy bardzo do-
brze sie pamieta, mam nadzieje, ze tak be-
dzie réwniez w Panistwa przypadku, i ze po-
zostang Wam same mite wspomnienia.
Specjalnym gosciem uroczystosci byt

dr Jerzy Rdes, skarbnik ORL, ktory
w imieniu $laskiego samorzadu lekar-
skiego pogratulowat mtodym lekarzom
zakonczenia kolejnego etapu ksztatcenia,
na rozpoczynanej przez nich drodze za-
wodowej.

— Przewodniczqc od lat Zespotowi do
spraw stazy podyplomowych SIL zauwa-
zytem, ze pewne szpitale cieszq sie wiekszq

Staz podyplomowy w roczniku 2013/2014 odbywa 252 lekarzy i 53 lekarzy dentystow,
cztonkéw Slgskiej Izby Lekarskiej. Jest to jeden z ostatnich rocznikéw lekarzy, ktérzy od-
bywajq obowigzkowy staz podyplomowy. W nowym systemie ksztatcenia medykdw,
obejmujqcym studentéw, ktdrzy w tym roku rozpoczeli studia medyczne, ta forma przy-
gotowania do samodzielnego wykonywania zawodu zostata zniesiona.
Znowelizowana dwa lata temu ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty, likwi-
dujqc Lekarski Egzamin Paristwowy i Lekarsko-Dentystyczny Egzamin Paristwowy oraz
staz podyplomowy, wprowadza praktyki zawodowe na VI roku dla lekarzy, a na V roku
dla lekarzy dentystdéw oraz Lekarski Egzamin Koricowy i Lekarsko-Dentystyczny Egza-
min Koricowy odpowiednio na V i VI roku studiow.

Samorzqd lekarski juz od momentu konsultacji projektu nowelizacji ustawy sprzeci-
wiat sie ministerialnej propozycji rezygnacji ze stazu podyplomowego. Oznacza ona
bowiem m.in. dogtebng zmiane programu studiéw medycznych i potrzebe poniesienia
wysokich naktaddw na jego dostosowanie, a przede wszystkim koniecznos¢ przeniesie-
nia praktycznej nauki zawodu na studentéw, ktérzy nie bedqc jeszcze lekarzami, bedq
mieli bardzo ograniczone mozliwosci (m.in. wynikajqce z braku zgody pacjentéw) na-
bywania niezbednych umiejetnosci.

popularnosciq wsréd absolwentow medy-
cyny i od dwdch lat ten szpital do nich na-
lezy. To tylko swiadczy, ze stazysci czujq sie
tu dobrze i z powodzeniem podnoszq swoje
kwalifikacje.

Nastepnie dr Rdes wygtosit krotka prelek-
cje pt. ,Lekarze, lekarze dentysci funda-
mentem samorzadu” przyblizajaca funk-
cje i znaczenie izb lekarskich zaréwno
w przesztosci, jak i obecnie, a nastepnie
zaprezentowat film pt. ,Mtodym Leka-
rzom Pro Memoria”, bedacy zwiastunem
cyklu audiowizualnych wywiadéw z lau-
reatami Wawrzynéw Lekarskich ,Archi-
wum Hippokratesa”

Na zakonczenie uroczystosci okoliczno-
Sciowy wyktad wygtosit dr Jan Kabat - kie-
rownik Oddziatu Chirurgii Ogoélnej Szpitala
Bonifratréw w Katowicach, w ktérym przy-
blizyt rzadkie przypadki medyczne, z jaki-
mi spotkat sie w czasie swojej dtugoletniej
pracy zawodowej m.in. nietypowe stany
zapalne wyrostka robaczkowego, poraze-
nie piorunem, tepy uraz trzustki, jelito ol-
brzymie czy nowotwdr jelita cienkiego. @

Anna Zadora-Swiderek

fot.: Anna Zadora-Swiderek
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»Aby kraj moégt zy¢, trzeba, aby zyty prawa”

Adam Mickiewicz

O zmianach w prawie, o ktérych lekarz wiedzie¢ powinien

Nowelizacja ustawy
o Swiadczeniach opieki zdrowotne;
finansowanych ze srodkdw publicznych

W dniu 6 listopada 2013 r. w Dzienniku Ustaw ogtoszona zostata ustawa z dnia
11 pazdziernika 2013 r. o0 zmianie ustawy o sSwiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych oraz niektérych innych ustaw (Dz. U.
z 2013 r. poz. 1290). Ustawa weszta w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogtosze-
nia, tj. z dniem 21 listopada 2013 r., z wyjgtkiem niektérych przepiséw, ktére

wejdg w zycie z dniem 1 stycznia 2014 r.

Najwazniejsze zmiany w ustawie o $wiadczeniach opieki zdro-
wotnej finansowanych ze srodkéw publicznych to:

Wprowadzenie definicji ,ciagltosci udzielanych swiadczen
opieki zdrowotnej” przez ktéra rozumie sie organizacje udzie-
lania Swiadczen opieki zdrowotnej zapewniajacg kontynuacje
procesu diagnostycznego lub terapeutycznego, w szczegélnosci
ograniczajaca ryzyko przerwania procesu leczenia swiadczenio-
biorcéw w ramach danego zakresu $wiadczen opieki zdrowot-
nej realizowanego na podstawie umowy o udzielanie $wiad-
czen opieki zdrowotnej, w dniu ztozenia oferty w postepowaniu
w sprawie zawarcia uméw. Do ustawy wprowadzono réwniez
definicje ,kompleksowosci udzielanych swiadczen opieki zdro-
wotnej’, przez ktdra rozumie sie mozliwos¢ realizacji Swiadczen
opieki zdrowotnej w danym zakresie, obejmujaca wszystkie eta-
py i elementy procesu ich realizacji, w szczegdlnosci strukture
Swiadczen opieki zdrowotnej w danym zakresie. Pojecia te stuzy¢
beda m.in. jako kryteria oceny ofert ztozonych w postepowaniu
o zawarcie umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej
(art. 148 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych). Przepis ten
wejdzie w zycie z dniem 1 stycznia 2014 r.

Dodanie przepisu, zgodnie z ktérym w sytuacji udzielania
Swiadczeniobiorcy stacjonarnych albo catodobowych swiadczen
opieki zdrowotnej, oswiadczenie o przystugujacym swiadcze-
niobiorcy prawie do Swiadczen opieki zdrowotnej (dot. oséb,
ktorych prawo do $wiadczen nie zostato potwierdzone i kto-
re nie moga przedstawi¢ dokumentu potwierdzajacego pra-
wo do nich) obejmuje okres od dnia rozpoczecia udzielania
Swiadczenia do dnia zakonczenia udzielania $wiadczenia, nie
dtuzszy jednak niz do korica miesigca nastepujacego po miesigcu
rozpoczecia udzielania s$wiadczenia. W przypadku, gdy swiadcze-
nie opieki zdrowotnej trwa dtuzej - Swiadczeniobiorca ma obo-
wigzek ztozy¢ kolejne oswiadczenie, ktére obejmuje okres nie
dtuzszy niz jeden miesiac.

Wprowadzenie regulacji, zgodnie z ktéra ambulatoryjne
Swiadczenia specjalistyczne moga by¢ udzielane réwniez
w poradni przyszpitalnej. Przepis ten wejdzie w zycie zdniem 1
stycznia 2014 r. Jednoczes$nie nowelizacja wprowadzita definicje
~poradni przyszpitalnej’, przez ktéra rozumie sie ambulatorium
podmiotu leczniczego prowadzacego szpital, zlokalizowane
w budynku albo zespole budynkéw oznaczonych tym samym

adresem co szpital, albo innymi adresami, ale potozonych obok
szpitala i tworzacych funkcjonalng catos¢, w ktérym udzielane sg
te same lub zblizone rodzajowo $wiadczenia co w szpitalu.

Wprowadzenie zasady jawnosci ofert ztozonych w poste-
powaniu o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej oraz
umoéw o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej. Zasada jaw-
nosci uméw bedzie realizowana poprzez zamieszczenie na stro-
nie internetowej Funduszu informacji o kazdej zawartej umowie,
z uwzglednieniem maksymalnej kwoty zobowiagzania Funduszu
wobec $wiadczeniodawcy wynikajacej z zawartej umowy, rodza-
ju, liczby i ceny zakupionych swiadczen albo rodzaju zakupio-
nych Swiadczen, liczby jednostek rozliczeniowych wyrazajacych
wartos¢ swiadczenia oraz cene jednostki rozliczeniowej, a takze
maksymalnej kwoty zobowigzania Funduszu wobec $wiadcze-
niodawcy wynikajacej ze wszystkich zawartych umoéw. Infor-
macje te beda zamieszczane na stronie internetowej Funduszu
w terminie 14 dni od dnia zawarcia umowy o udzielanie swiad-
czen opieki zdrowotnej. Jawnos¢ ofert (z wytaczeniem informacji
stanowiacych tajemnice przedsiebiorcy, ktére zastrzezone zosta-
ty przez swiadczeniodawce) realizowana bedzie w szczegdlnosci
przez umozliwienie wgladu do tych ofert.

Zmiana dotyczaca postepowania odwotawczego od roz-
strzygnie¢ komisji konkursowej w postepowaniach o za-
warcie uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej.
Postepowanie bedzie prowadzone na poziomie oddziatéw wo-
jewddzkich Narodowego Funduszu Zdrowia, gdyz od decyzji dy-
rektora oddziatu wojewdédzkiego Funduszu $wiadczeniodawcy
bedzie przystugiwat wniosek o ponowne rozpatrzenie sprawy.
Whiosek ten bedzie sktadany do dyrektora oddziatu wojewddz-
kiego Funduszu w terminie 7 dni od dnia doreczenia decyzji. Dy-
rektor oddziatu wojewddzkiego Funduszu bedzie miat obowiazek
rozpatrzy¢ wniosek o ponowne rozpatrzenie sprawy w terminie
14 dni od momentu jego otrzymania i wyda¢ decyzje admini-
stracyjna w sprawie. Decyzja dyrektora oddziatu wojewoédzkiego
Funduszu wydana na skutek ponownego rozpatrzenia sprawy
bedzie podlega¢ natychmiastowemu wykonaniu. W przypadku
uwzglednienia odwotania dotyczacego rozstrzygniecia postepo-
wania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej, przeprowadzane bedzie postepowanie w trybie ro-
kowan ze swiadczeniodawcy, ktéry ztozyt wskazane odwotanie,
chyba Ze z opisu przedmiotu zamoéwienia bedzie wynika¢, ze
umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej zawiera sie

ciqg dalszy na str. 14
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Nowelizacja
ustawy...

ciqg dalszy ze str. 13

z jednym $wiadczeniodawcg na danym
obszarze. W takim przypadku dyrektor od-
dziatu wojewddzkiego Funduszu ponow-
nie przeprowadza postepowanie w spra-
wie zawarcia umowy.

Wprowadzenie réwniez mozliwosci
wydtuzenia okresu obowigzywania
umowy o udzielanie swiadczen opie-
ki zdrowotnej na okres nie dluzszy niz
szes¢ miesiecy — w przypadku, gdy zacho-
dzi ryzyko braku zabezpieczenia udziela-
nia $wiadczen opieki zdrowotnej. Zmiana
umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej we wskazanym zakresie wy-
maga uzyskania zgody Prezesa Funduszu.
Dyrektor oddziatu wojewédzkiego Fundu-
szu jest obowigzany niezwtocznie przepro-
wadzi¢ postepowanie w sprawie zawarcia
umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w zakresie Swiadczen objetych
umowa, ktdrej okres obowigzywania zo-
stat przedtuzony, w przypadku gdy takie
postepowanie nie zostato wszczete albo
zakonczone.

Nowelizacja wprowadzita ponadto
mozliwos¢ przediuzenia obowiazuja-
cych w dniu jej wejécia w zycie uméw
o udzielanie swiadczen opieki zdrowot-
nej. Zgodnie z przepisem z art. 4 ustawy
nowelizacyjnej: na wniosek dyrektora
wiasciwego oddziatu wojewoddzkiego Na-
rodowego Funduszu Zdrowia, za zgoda
$wiadczeniodawcy, obowigzywanie umoéw
o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej
w poszczegoélnych zakresach udzielanych
Swiadczen opieki zdrowotnej, realizowa-
nych w dniu wejscia w zycie ustawy no-
welizujacej, moze zosta¢ przediuzone na
okres nie dtuzszy niz do dnia 31 grudnia
2014 r. W tym celu dyrektor wtasciwego
oddziatu wojewoédzkiego Narodowego
Funduszu Zdrowia kieruje wniosek do
wszystkich swiadczeniodawcédw realizuja-
cych umowy o udzielanie $wiadczen opie-
ki zdrowotnej w poszczegdlnych zakresach
udzielanych $wiadczen opieki zdrowotne;j.
Ustawa nowelizujaca dokonata réwniez
zmiany ustawy z dnia 14 czerwca 2012 r.
0 zmianie ustawy o dziafalnosci leczniczej
oraz niektérych innych ustaw (Dz. U.z 2012
I. poz. 742) poprzez odsuniecie w czasie
obowigzku zawarcia przez podmiot lecz-
niczy prowadzacy szpital umowy ubez-
pieczenia z tytutu zdarzeh medycznych.
Termin ten zostat przesuniety z 1 stycznia
2014 r.na 1 stycznia 2016 .
Ewa Rodzim
aplikantka adwokacka
Kancelaria Radcéw Prawnych
Niczpan, Trefon, Prasatek s.c.

Prawne uwarunkowania wykonywania zawodow
lekarza i lekarza dentysty: ustawa o zawodach lekarza
i lekarza dentysty oraz ustawa o izbach lekarskich

Obowiazki lekarzy

Ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz
ustawa o izbach lekarskich to dwa fundamentalne
akty prawne dla oséb wykonujgcych zawéd lekarza
lub lekarza dentysty. Ich znajomos¢, a szczegdlnie
znajomos¢ obowigzkéw, jakie obie ustawy
naktadajg na lekarzy i lekarzy dentystéw, to wiedza
nieodzowna dla prawidtowego wykonywania tych
zawodéw. Kontynuujac cykl publikacji poswieconych
problematyce prawnych uwarunkowah wykonywania
zawodoéw lekarza i lekarza dentysty, chcemy
przyblizy¢ i pogtebi¢ wiedze na temat wybranych
obowigzkéw, jakie ww. ustawy naktadaja na cztonkéw
izb lekarskich.

OBOWIAZEK DOSKONALENIA ZAWODOWEGO

Przepis art. 4 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty (dalej jako ustawa) okresla,
ze lekarz ma obowigzek wykonywac¢ zawdd zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy
medycznej, dostepnymi mu metodami i srodkami zapobiegania, rozpoznawania i lecze-
nia choréb, zgodnie z zasadami etyki zawodowej oraz z nalezyta starannoscia. Na pierw-
szym miejscu wskazano, ze wykonywanie zawodu ma by¢ zgodne z aktualng wiedza me-
dyczna. Aby byto to mozliwe, kazdy lekarz winien doskonali¢ swoja wiedze, pogtebiac ja
i na biezaco weryfikowac.

W tym celu ustawa w przepisie art. 18 ust. 1 przewidziata, ze lekarz ma prawo i obowigzek
doskonalenia zawodowego, w szczegdlnosci w réznych formach ksztatcenia podyplo-
mowego. Zgodnie z ust. 2 powofanego artykutu, minister zdrowia, w drodze rozporza-
dzenia, okresla szczegdtowe warunki zwigzane ze sposobem dopetnienia ww. obowiaz-
ku. Na mocy powotanej delegacji ustawowej, minister zdrowia wydat rozporzadzenia
z dnia 6 pazdziernika 2004 r. w sprawie sposobéw dopetnienia obowigzku doskonalenia
zawodowego lekarzy i lekarzy dentystéw (Dz.U. z 2004 r. Nr 231, poz. 2326).

Rozporzadzenie okresla szczegétowe kwestie zwigzane z dopetnieniem obowigzku do-
skonalenia zawodowego, w tym: jak nalezy rozumie¢ doskonalenie, formy, w jakich jest
ono mozliwe, zasady przyznawania punktéw edukacyjnych oraz zasady ich rozliczania.

Zgodnie z rozporzadzeniem, doskonalenie zawodowe lekarza obejmuje aktywnos¢ za-
wodowa w ramach samoksztatcenia lub w zorganizowanych formach ksztatcenia pody-
plomowego poprzez odbywanie szkolenia specjalizacyjnego, nabywanie umiejetnosci
zawodowych z zakresu wezszych dziedzin medycyny lub udzielania okreslonych $wiad-
czen zdrowotnych oraz doskonalenie w innych formach ksztatcenia.

Dopetnienie obowigzku doskonalenia zawodowego lekarza polega na statej aktywnosci
zawodowej, a jego realizacja jest mozliwa w formach przewidzianych w §3 rozporzadze-
nia. Powotany przepis wymienia 16 sposobéw realizacji obowigzku. Wsréd nich wymie-
ni¢ nalezy przede wszystkim:

a) realizowanie programu specjalizacji lub umiejetnosci,

b) udziat w kursie medycznym nieobjetym programem odbywanej specjalizacji lub
nabywanej umiejetnosci lub w kursie medycznym realizowanym za posrednic-
twem srodkéw przekazu telewizyjnego i sieci internetowej z ograniczonym doste-
pem, ktéry uzyskat akceptacje Naczelnej Rady Lekarskiej,

¢) odbycie praktyki klinicznej w krajowym lub zagranicznym osrodku specjalistycz-
nym,

d) udziat w krajowym lub zagranicznym kongresie, zjezdzie, konferencji lub sympo-
zjum naukowym,

e) udziat w posiedzeniu oddziatu stowarzyszenia dziatajacego jakokolegium specja-
listéw” albo ,lekarskie towarzystwo naukowe”,



f) wyktady lub doniesienia w formie ustnej lub plakatowej na
kongresie, zjezdzie, konferencji lub sympozjum naukowym,

g) uzyskanie stopnia naukowego doktora, doktora habilito-
wanego lub tytutu profesora — w zakresie nauk medycz-
nych,

h) napisanie i opublikowanie fachowej ksiazki medycznej, ar-
tykutu w fachowym, recenzowanym czasopismie lub edu-
kacyjnego programu multimedialnego czy

i) przynaleznos¢ do kolegium specjalistéw lub towarzystwa
naukowego.

Kazdy lekarz potwierdza aktywnos$¢ zawodowa poprzez uzyski-
wanie odpowiedniej liczby punktéw edukacyjnych. Zatacznik
nr 3 do rozporzadzenia okresla liczbe punktéw edukacyjnych
odpowiadajacych poszczegélnym formom doskonalenia zawo-
dowego. Rozliczenie uzyskiwanych przez lekarza punktéw edu-
kacyjnych nastepuje w okresach rozliczeniowych wynoszacych
48 miesiecy, w ktdérych konieczne jest uzyskanie co najmniej
200 punktéw.

Lekarz realizujacy obowigzek doskonalenia zawodowego prowa-
dzi indywidualng ewidencje przebiegu doskonalenia zawodo-
wego, w formie ,Ewidencji Doskonalenia Zawodowego” W celu
weryfikacji i potwierdzenia uzyskanych punktéw edukacyjnych,
lekarz przedstawia witasciwej okregowej radzie lekarskiej do
wgladu prowadzonga Ewidencje wraz z dokumentami stanowia-
cymi potwierdzenie odbycia okreslonych form doskonalenia za-
wodowego przed zakorczeniem okresu rozliczeniowego. Dopet-
nienie obowiazku doskonalenia zawodowego lekarza okregowa
rada lekarska potwierdza przez dokonanie wpisu w okregowym
rejestrze lekarzy oraz w dokumencie ,Prawo wykonywania zawo-
du lekarza” albo ,Prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty”,
w czesci , wpisy uzupetniajace”.

Konsekwencje naruszenia ww. obowiazku moga by¢ rézne.
Z jednej strony nalezy pamieta¢, ze doskonalenie zawodowe jest
obowigzkiem ustawowym zwigzanym z wykonywaniem zawodu,
a wiec jego naruszenie moze stanowi¢ przewinienie zawodowe.
Ponadto, w skrajnych przypadkach, niedopetnienie obowiagzku
doskonalenia zawodowego moze prowadzi¢ do uzasadnione-
go podejrzenia niedostatecznego przygotowania zawodowego.
Wymieniona okolicznos¢ jest przestanka do powotania, w trybie
przepisu art. 11 ustawy, komisji majacej na celu wydanie opinii
o przygotowaniu zawodowym tego lekarza. Na podstawie wyda-
nej opinii - zobowigzanie lekarza przez okregowa rade lekarska
do odbycia uzupetniajacego przeszkolenia, zgodnie z zasada-
mi (trybem, miejscem i programem przeszkolenia) okreslonym
przez rade.

OBOWIAZEK OPLACANIA SKLADEK CZLONKOWSKICH

Kazdy lekarz - cztonek danej izby lekarskiej - zgodnie z art. 8 usta-
wy o izbach lekarskich, obowigzany jest stosowac sie do uchwat
organow izb lekarskich. Jedng z nich jest uchwata nr 8/08/V Na-
czelnej Rady Lekarskiej z dnia 4 kwietnia 2008 r. w sprawie wyso-
kosci sktadki cztonkowskiej.

Uchwata ustala wysokos¢ sktadki cztonkowskiej odpowiednio:
40 zt dla lekarzy oraz 10 zt dla lekarzy posiadajacych ograniczone
prawo wykonywania zawodu. Ponadto uchwata przewiduje moz-
liwos¢:

a) zmniejszenia wymiaru sktadki ze wzgledu na rézne okolicz-
nosci — uzyskanie emerytury lub renty i osigganie przychodéw
nieprzekraczajacych wysokosci przychodu lekarza stazysty oraz
b) uzyskanie zwolnienia z obowiazku opfacania sktadek czton-
kowskich — na czas okreslony, gdy lekarz nie osigga przychodu
lub na czas nieokreslony - gdy zaprzestat wykonywania zawodu.
Do uzyskania zmniejszenia wymiaru sktadki cztonkowskiej lub
zwolnienia z obowigzku optacania konieczne jest ztozenie przez
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lekarza odpowiedniego wniosku, na podstawie ktérego okrego-
wa rada lekarska podejmuje stosowng uchwate.

Wazne, by terminowo optacac sktadki cztonkowskie, gdyz zgod-
nie z przepisem art. 116 ustawy o izbach lekarskich, nieoptacone
w terminie sktadki cztonkowskie podlegaja sciggnieciu w trybie
przepiséw o postepowaniu egzekucyjnym w administracji.

OBOWIAZEK AKTUALIZACJIDANYCH ZAWARTYCH W OKRE-
GOWYM REJESTRZE LEKARZY | LEKARZY DENTYSTOW

Lekarz, zgodnie z przepisem art. 8 ustawy o zawodach lekarza i le-
karza dentysty, ktory uzyskat prawo wykonywania zawodu albo
ograniczone prawo wykonywania zawodu, podlega wpisowi do
okregowego rejestru lekarzy i lekarzy dentystéw, prowadzonego
przez wtasciwa okregowa rade lekarska.

Z przepisu art. 49 ust. 1 ustawy o izbach lekarskich wynika, ze
okregowy rejestr lekarzy i lekarzy dentystéw stanowi m.in. zbiér
dokumentéw i danych lekarzy posiadajacych prawo wykonywa-
nia zawodu, ktorzy:

a) wykonuja zawdd na obszarze dziatania okregowej izby lekarskiej,
b) nie wykonujg zawodu i zamieszkuja na obszarze dziatania
okregowej izby lekarskiej.

W4réd danych zawartych w rejestrze znajduja sie m.in. nastepuja-
ce informacje: tytut zawodowy, imiona i nazwisko, numer prawa
wykonywania zawodu i numer odpowiedniej uchwaty okrego-
wej rady lekarskiej w sprawie przyznania prawa wykonywania
zawodu i data jej podjecia, numer rejestracyjny w rejestrze oraz
poprzednie numery rejestracyjne, nazwa ukoniczonej uczelni
medycznej, numer dyplomu uczelni medycznej i data wydania
oraz rok ukonczenia studiéw, data i miejsce ukoiczenia stazu
podyplomowego lub praktyki przygotowawczej lekarsko-denty-
stycznej, rodzaj i stopien posiadanej specjalizacji, tytut specjali-
sty, rodzaj i data uzyskania stopnia naukowego i nazwa jednostki
nadajacej stopien, informacja o prowadzeniu praktyki lekarskiej
i numer wpisu do wiasciwego rejestru praktyk lekarskich, infor-
macja o emeryturze lub rencie, adres miejsca zamieszkania, nu-
mer telefonu oraz numer faksu i adres poczty elektronicznej, o ile
je posiada, adres do korespondencji, funkcje petnione w samo-
rzadzie lekarskim, datea wyboru i zakonczenia petnienia funkgji
czy numer seryjny i datea wystawienia dokumentu uprawniaja-
cego do wykonywania zawodu.

Kazdy lekarz, zgodnie z przepisem art. 49 ust. 7 ustawy o izbach
lekarskich, jest obowigzany do zawiadomienia okregowej rady
lekarskiej izby, ktérej jest cztonkiem, w terminie 30 dni, o:
a) zmianie danych wymienionych w ust. 5 pkt 2, 10, 16, 22-31
i 34-37 (tj. imion i nazwisk, obywatelstwa, informacje o po-
siadaniu prawa wykonywania zawodu w innym panstwie,
zwigzanych z uzyskaniem specjalizacji, stopnia lub tytutu
naukowego, potwierdzeniem dopetnienia obowiazku do-
skonalenia zawodowego oraz miejsca zatrudnienia, adresu
zamieszkania i adresu do korespondencji),
b) utracie dokumentu,Ograniczone prawo wykonywania za-
wodu lekarza” lub ,Prawo wykonywania zawodu lekarza”

Ustawa, zarébwno o zawodzie lekarza i lekarza dentysty, jak
i o izbach lekarskich, nie okresla konsekwencji zwigzanych
z niedopetnieniem obowiazku aktualizacji danych w rejestrze.
Jednakze warto pamieta¢, ze niektére dane, zwilaszcza adres za-
mieszkania lub adres do korespondencji, maja istotne znaczenie
w kontaktach na linii izba lekarska — lekarz. W przypadku zmiany
ww. danych - istotne jest, by zaktualizowac je w rejestrze.

Katarzyna Rozycka
aplikant radcowski



16

Pro Medico ¢ grudzieh 2013/styczen 2014

Artykut o umowach cywilnoprawnych o udzielenie zaméwienia na swiadcze-
nia zdrowotne, na podstawie ktorych lekarze lub inni ,pracownicy medyczni”
wykonywali tzw. dyzury kontraktowe. Kontrola ZUS-u wykazata , brak sktadek
na ubezpieczenie emerytalne, rentowe, chorobowe (itd.)”. Szpital odwotat sie
od decyzji. Sad Okregowy podzielit stanowisko Szpitala.

Na przykiadzie jednego ze Szpitali

Samodzielne Zaktady Opieki Zdrowotnej zawieraly umowy
na udzielenie zaméwienia na swiadczenie zdrowotne, na pod-
stawie ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 roku o zaktadach opieki
zdrowotnej oraz Rozporzadzenia Ministra Zdrowia i Opieki Spo-
tecznej z dnia 13 lipca 1998 roku w sprawie umowy o udzielenie
zamoéwienia na swiadczenia zdrowotne.

Szpitale ogtaszaty na podstawie ustawy o zaktadach opieki
zdrowotnej konkursy ofert na $wiadczenie ustug zdrowotnych.
Udziat w konkursach zgtaszali lekarze prowadzacy indywidualne
i specjalistyczne praktyki lekarskie, niejednokrotnie zatrudnie-
ni na podstawie umowy o prace w tymze szpitalu. Adresatami
konkurséw byli lekarze uprawnieni, przy czym krag adresatéw
nie byt zawezany i de facto obejmowat réwniez lekarzy zatrud-
nionych w szpitalu ogfaszajacym konkurs, ale i inne osoby nie-
pozostajace z danym szpitalem w Zzadnym stosunku prawnym.
Konkurs ogtoszony okreslat warunki i zasady przystapienia, do-
kumentacja konkursowa zawierata takze formularz oferty, pro-
jekt umowy oraz cennik; kazdy z lekarzy lub inny ,pracownik
medyczny” - jesli te warunki spetniat — mogt ztozy¢ oferte, czyli
przystapi¢ do niego, pod warunkiem, ze prowadzit indywidual-
na dziatalno$¢ gospodarcza. Szpital, na zasadach okreslonych
przepisami, powotat komisje konkursowa, ktéra oceniata oferty.
Po przeprowadzeniu konkursu, szpitale zawieraty z,,pracownika-
mi medycznymi” tzw. umowy o udzielenie zaméwienia na swiad-
czenia zdrowotne, na podstawie ktérych lekarze lub inni ,pra-
cownicy medyczni’, wykonywali tzw. dyzury kontraktowe.

PRZYCZYNY ZAWIERANIA UMOW
O UDZIELENIE ZAMOWIENIA NA SWIADCZENIA ZDROWOTNE

Szpitale korzystaja z powyzej wskazanej formy prawnej ze wzgle-
du na koniecznos$¢ zapewnienia ciggtosci Swiadczen medycznych
w swoich placéwkach. Réwnoczesnie w tresci umowy wskazy-
wano m.in., ze lekarz, jak réwniez inny ,pracownik medyczny’,
nie jest w czasie wykonywania tychze swiadczen pracownikiem
szpitala i ma obowigzek ubezpieczenia sie od odpowiedzialnosci
cywilnej we wiasnym zakresie. Praca na tychze dyzurach byta wy-
konywana w pomieszczeniach, na urzadzeniach, sprzecie i apa-
raturze, ktéra pozostawata wtasnoscia szpitala.

KONTROLA PRZEPROWADZONA
PRZEZ ZAKLAD UBEZPIECZEN SPOLECZNYCH

Zaktad Ubezpieczer Spotecznych przeprowadzit kontrole tych
umoéw w zakresie prawidtowosci i rzetelnosci obliczania skfadek
na ubezpieczenia spoteczne oraz innych sktadek oraz zgtasza-
nie do ubezpieczen spotecznych i ubezpieczenia zdrowotnego,
a takze ustalenia uprawnien do $wiadczen pienieznych z ubez-
pieczen spotecznych i wyptacanie tych $wiadczen oraz dokony-
wanie rozliczen z tego tytutu, jak réwniez prawidtowos¢ i termi-
nowos¢ opracowania wnioskéw o swiadczeniach emerytalnych
i rentowych, jak i wystawiania zaswiadczen lub zgtaszanie da-
nych do celéw ubezpieczen spotecznych. Po jej przeprowadze-
niu organ kontrolny stwierdzit, ze z tytutu tychze uméw nie
zadeklarowano sktadek na ubezpieczenie emerytalne, rento-
we, chorobowe, wypadkowe, zdrowotne, jak réwniez sktadek
na Fundusz Emerytur Pomostowych, od przychodu uzyskane-
go z tytutu uméw cywilnoprawnych zawartych z pracownikami
SPZ0Z, ktérzy w ramach umowy na dyzury kontraktowe wyko-
nujq prace na jego rzecz i pozostajq z nim w stosunku pracy.

ZUS twierdzi, iz taka umowa, jako umowa cywilnoprawna, jest
umowa o $wiadczenie ustug, do ktérej stosuje sie zgodnie z art.
750 kc przepisy o zleceniu, co powoduje Zze osoba wykonujaca
taka umowe jest w Swietle m.in. art. 8 ust. 2a ustawy o systemie
ubezpieczen spotecznych pracownikiem. | w zwigzku z taka
umowa podlega obowigzkowym ubezpieczeniom: emerytal-
nemu, rentowemu, chorobowemu, wypadkowemu, a to jako
pracownik wykonujacy umowe o $wiadczenie ustug, do ktérej
zgodnie z przepisami kodeksu cywilnego stosuje sie przepisy
dotyczace zlecenia, zawarta z pracodawca, z ktérym pozostaje
w stosunku pracy. Ze stanowiskiem organu kontrolowany nie
zgodzit sie od samego poczatku, wnoszac stosowne zastrzeze-
nia do sporzadzonego przez organ rentowy protokotu. Stanowi-
sko Szpitala wyartykutowane w ramach obszernych zastrzezen
do kontroli nie wptyneto na zmiane stanowiska ZUS. Po takich
czynnosciach wydano decyzje, w stosunku do ktérej przystugi-
wato odwotanie do sagdu powszechnego wydziatu ubezpieczen
spotecznych.

Komunikat

UNIA EUROPEJSKA
EUROPEJSKI
FUNDUSZ SPOLECZNY

»Pro Doctore - Projekt Wspierajacy Rozwoéj Kadr Medycznych
w Wojewoddztwie Slaskim” wspétfinansowany ze érodkéw Unii Europejskiej
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego uzyskat pozytywna ocene Komisji Oceny Projektow
i na mocy uchwaty Zarzadu Wojewdédztwa Slaskiego zostat przyjety do realizacji.

W ramach projektu w ciagu dwdch lat zorganizowanych zostanie 16 edycji kurséw specjalizacyjnych
nZdrowie Publiczne”.
W kursach beda mogli uczestniczyc lekarze i lekarze dentysci zamieszkali, badz zatrudnieni na terenie
wojewddztwa slaskiego. Kursy beda bezptatne.
Projekt rozpoczat sie 1 kwietnia 2013 roku.
Szczegoétowe informacje beda dostepne na stronie internetowej
Slaskiej Izby Lekarskiej: www.izba-lekarska.org.pl/prodoctore




ODWOLANIE OD DECYZJI
ZAKLADU UBEZPIECZEN SPOLECZNYCH

Tres¢ odwofania oparta zostala na argumentacji zmierzajacej
do udowodnienia, ze umowa o udzielenie zaméwienia na $wiad-
czenia zdrowotne jest umowg nazwanag, ktéra jest uregulowana
w innych przepisach, niz przepisy kodeksu cywilnego, co dopro-
wadyzi do stwierdzenia, ze nie stosuje sie do niej zapiséw kodeksu
cywilnego o zleceniu i tym samym nie odprowadza sie sktadek,
o ktorych méwit ZUS w wydanej decyzji. Zawiera takze argumen-
ty Swiadczace o tym, ze zakres obowigzkéw wynikajacy z umowy
o udzielenie zaméwienia na $wiadczenia zdrowotne i umowy o pra-
ce jest rozbiezny. Jak réwniez zakres obowiazkéw lekarzy i innych
Jpracownikéw medycznych”w tych umowach jest rézny. Dodatko-
wo w umowach tych lekarze i inni, pracownicy medyczni” nie pod-
legaja nadzorowi, czy tez kierownictwu szpitala — i same umowy
- naktadajg na nich obowigzek wykonania dodatkowych czynno-
$ci w postaci wykupu ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej.
Wskazuje to tym samym, ze ,sporna” umowa jest regulowana inny-
mi przepisami, a zatem przepis art. 750 ke nie ma absolutnie do niej
zastosowania, bowiem o fakcie, czy dana umowa jest nazwana,
czy tez nienazwana, nie decyduje nigdy fakt, czy jest zamieszczo-
na w kodeksie cywilnym, czy tez nie, bowiem zawsze o tym fakcie
powinna decydowac tres¢ i budowa normatywna przepisu stano-
wigcego o danym stosunku zobowigzaniowym. Umowy niena-
zwane nie maja i nie moga miec essentialia negotii, bo wskazanie
i wyréznienie sktadnikéw przedmiotowo istotnych czynitoby z nich
konkretna, stypizowanga umowe, umowe nazwang i tak jest wiasnie
w przypadku uméw o udzielnie zamdwienia na $wiadczenia zdro-
wotne.

ORZECZENIE SADU OKREGOWEGO

Sqd Okregowy podzielit stanowisko odwotujgcego sie i wskazat,
Ze sporna umowa jest umowa nazwang, uregulowang przepisami
ustawy i rozporzadzenia, a wiec nie ma do niej zastosowania art.
750 k, a to ze wzgledu na fakt, iz ten artykut kodeksu cywilnego re-
guluje rezim prawny umaow, ktére facznie spetniaja dwie przestanki:
sg umowami o swiadczenie ustug i nie sg jednoczesnie regulowane
innymi przepisami.

Umowa o udzielenie zamdwienia na $wiadczenie zdrowotne
ma charakter samodzielny, jest umowa nazwana, ktéra ma swoje
zrodta w przepisach pozakodeksowych W ramach takiej umowy
osoba ta nie podlega obowiazkowym ubezpieczeniom: emery-
talnemu, rentowemu, chorobowemu, wypadkowemu, wskazujac
rownoczesnie na jezykowe brzmienie przepisu art. 8 ust. 2 a ustawy
o systemie ubezpieczen spotecznych, ktéry w swej regulacji umowy
tej nie przewiduje jako rozszerzenia definicji pracownika.

JAK KSZTAETUJE SIE PRAWNA MOZLIWOSC
ZAWIERANIA TAKICH UMOW?

Aktualnie obowigzujaca ustawa o dziatalnosci leczniczej w art.
27 zawiera regulacje pozwalajaca na zawieranie uméw w drodze
konkursu przeprowadzonego przez szpitale tozsama w zasadzie
z poprzednio obowigzujaca ustawg o zaktadach opieki zdrowotnej
i rozporzadzenia wykonawczego. Tym razem jednak ustawodawca
essentialia negotii umowy zawart bezposrednio i w catosci w tre-
$ci ustawy, tym samym podniesiono range regulacji, nie wydano
rozporzadzenia i wszelkie kwestie zapisano w ustawie. Umowy
takie nadal powinny zosta¢ zawarte dopiero po przeprowadzeniu
konkursu ofert przez kazdy ze szpitali podlegajacych przepisom
przywotanego zapisu ustawy. Ztozone oferty podlegajg ocenie,
dokonywanej co do zasady przez Komisje Konkursowe, a nastepnie
zawierane sg przedmiotowe umowy na zasadach i w oparciu o re-
gulacje przedmiotu umowy zawartg w ustawie.
Radca prawny Zbigniew Cnota,
Kancelaria Radcowsko-Adwokacka
Lege medicinae Grabowski i Cnota s.k.a.
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Orzeczenie
Sadu Lekarskiego

Orzeczenie OSL z dnia 26.09.2013 r.
Publikacje orzekt Sad w charakterze kary dodatkowej.

Zarzadzenie Okregowego Sadu Lekarskiego w Katowicach
zdnia 25.11.2013 .

Okregowy Sad Lekarski w Katowicach 26.09.2013 roku roz-
patrzyt wniosek Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci
Zawodowej o ukaranie
lekarza Piotra Demarczyka
urodzonego 11.09.1963 r. w Chorzowie
syna Jerzego i Anny
nr pr. wyk. zaw. 7172862

obwinionego o:

a) nieetyczne postepowanie w okresie 18-26.10.2007 r.
w Olesnie, polegajace na postugiwaniu sie podrobiong
dokumentacjq poswiadczajaca posiadane kwalifikacje
w celu uzyskania zatrudnienia w Zaktadzie Opieki Zdro-
wotnej w Olesnie, czym dzialat na szkode ww. zaktadu,
co stanowi naruszenie art. 1 pkt 1, 2, 3 Kodeksu Etyki Le-
karskiej;

b) nieetyczne postepowanie w dniu 13.03.2008 r. w NZOZ
Nowy Szpital w Swiebodzinie, polegajace na postugiwa-
niu sie podrobiona dokumentacja poswiadczajaca od-
bycie stazy uzupelniajacych z zakresu medycyny ratun-
kowej w celu uzyskania zatrudnienia w zaktadzie, czym
dzialat na szkode ww. zakladu, co stanowi naruszenie
art. 1 pkt 1, 2, 3 Kodeksu Etyki Lekarskiej;

¢) nieetyczne postepowanie w dniu 12.06.2007 r. w Pa-
jecznie, polegajace na postugiwaniu sie podrobiona
dokumentacjq poswiadczajaca posiadane kwalifikacje
w celu uzyskania zatrudnienia w Powiatowej Stacji Pogo-
towia Ratunkowego w Pajecznie, do czego doszto w for-
mie podpisania umowy cywilnoprawnej, czym dziatat
na szkode ww. zakladu, jednak celu nie osiagnat z uwagi
na zatrzymanie przez funkcjonariuszy Policji w zwigz-
ku z prowadzonym odrebnym postepowaniem karnym,
co stanowi naruszenie art. 1 pkt 1, 2, 3 Kodeksu Etyki Le-
karskiej;

d) odmowe udzielenia pomocy medycznej pacjentce
w dniu 24.12.2007 r. w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym
w Olesnie, pomimo ewidentnych wskazan do hospitaliza-
¢ji, co wynikato z postawienia nieprawidlowej diagnozy,
nieprawidlowej interpretacji badan oraz braku zlecenia
dalszej diagnostyki i przeprowadzenia konsultacji spe-
cjalisty, co skutkowato narazeniem pacjentki na utrate
zycia lub doznania ciezkiego uszczerbku na zdrowiu i sta-
nowi naruszenie art. 4 ustawy o zawodach lekarza i leka-
rza dentysty oraz art. 8 Kodeksu Etyki Lekarskiej.

na podstawie art. 83 ust. 1 pkt. 6 i art. 84 w zw. z art. 89
ust. 4 ustawy z dnia 2.12.2009 r. o izbach lekarskich (Dz.U.
2009r, nr 219 poz. 1708 ) i art. 479 kpk w zw. z art.112 ustawy
o izbach lekarskich Okregowy Sad Lekarski uznat obwinione-
go lekarza Piotra Demarczyka za winnego postawionych mu
zarzutéw i wymierzyt za kazdy z ww. zarzutéw kare zawie-
szenia prawa wykonywania zawodu na okres 5 lat.
Réwnoczesdnie Sad zarzadzit opublikowanie kary w biulety-
nie ,Pro Medico” Slaskiej Izby Lekarskiej, ktorej ukarany le-
karz jest cztonkiem.
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KURSY | KONFERENCJE

Liczba miejsc zostata ograniczona.

Odpftatnos¢ za udziat w kursie wynosi 50 zt. Wptaty nalezy dokonywac
na konto: 43 10202313 0000 3102 0020 0246 (z dopiskiem: stany nagfe).
Kierownik naukowy dr n. med. Ludwik Stoftny

> 08.01.2014 ($roda) godz. 15.30

Kurs doskonalqgcy

»Asertywnosc w pracy lekarza”

Liczba miejsc zostata ograniczona.

Warsztat poprowadzi dr hab. n. hum. Alicja Gatqzka

> 10.01.2014 (piatek) godz. 15.30

Kurs doskonalqgcy

Stres i wypalenie zawodowe w pracy lekarza”
Liczba miejsc zostata ograniczona.

Warsztat poprowadzi dr hab. n. hum. Alicja Gatqzka

P> 13.01.2014 (poniedziatek) godz. 15.30

Kurs doskonalqgcy

»Perswazja i manipulacja - jak reagowac i radzi¢ sobie z zachowa-
niami manipulacyjnymi w pracy lekarza”

Liczba miejsc zostata ograniczona.

Warsztat poprowadzi dr hab. n. hum. Alicja Gatqzka

P> 14.01.2014 (wtorek) godz. 15.00-20.00

Kurs doskonalqcy - warsztaty

~Nowoczesne technologie do redukcji obwodu ciata”

Liczba miejsc zostata ograniczona.

Miejsce realizacji kursu: Slgska Wyzsza Szkota Medyczna ul. Mickiewicza
29, Katowice

Wspétpraca: Slgska Wyzsza Szkota Medyczna, Shar-Pol

) 15.01.2014 (sroda) godz. 15.00-20.00

Kurs doskonalqcy - warsztaty

»Nowoczesne technologie do odnowy skory”

Liczba miejsc zostata ograniczona.

Miejsce realizacji kursu: Slgska Wyzsza Szkota Medyczna ul. Mickiewicza
29, Katowice

Wspétpraca: Slgska Wyzsza Szkota Medyczna, Shar-Pol

> 27.01.2014 (poniedziatek) godz. 15.30

Kurs doskonalqgcy

»Diagnostyka ultrasonograficzna jamy brzusznej w teorii i prakty-
ce - kurs podstawowy”

Kierownik naukowy dr Marek Potempa

> 04.02.2014 (wtorek) godz. 15.30

Kurs doskonalqgcy

»Nagle stany zagrozenia zycia u dzieci (warsztaty praktyczne)”
Liczba miejsc zostata ograniczona.

Odpftatnos¢ za udziat w kursie wynosi 50 zt. Wptaty nalezy dokonywac
na konto: 43 1020 2313 0000 3102 0020 0246 (z dopiskiem: stany nagte).
Kierownik naukowy dr n. med. Ludwik Stottny

P> 10.02.2014 (poniedziatek) godz. 15.30

Kurs doskonalqgcy

»Diagnostyka ultrasonograficzna jamy brzusznej w teorii i prakty-
ce - kurs podstawowy”

Kurs kierowany jest do lekarzy bez doswiadczenia w diagnostyce USG
Liczba miejsc zostata ograniczona.

Kierownik naukowy dr Marek Potempa

P> 25.02.2014 (wtorek) godz. 15.30
Kurs doskonalqgcy
~Nagfle stany zagrozenia zycia u dzieci (warsztaty praktyczne)”

> 03.03.2014 (poniedziatek) godz. 15.30

Kurs doskonalqcy

Diagnostyka ultrasonograficzna jamy brzusznej w teorii i praktyce
- kurs podstawowy

Liczba miejsc zostata ograniczona.

Kierownik naukowy dr Marek Potempa

) 06.03.2014 (czwartek) godz. 15.30

Kurs doskonalqcy

Nagfe stany zagrozenia zycia u dzieci (warsztaty praktyczne)
Liczba miejsc zostata ograniczona.

Odptatnos¢ za udziat w kursie wynosi 50 zt.

Kierownik naukowy dr n.med. Ludwik Stottny

P> 13.03.2014 (czwartek) godz. 11.00

Kurs doskonalgcy

»Badania kierowcow - mity i fakty?”

Wspétpraca: Oddziat Slgski Towarzystwa Medycyny Pracy, Konsultant
Wojewddzki w zakresie Medycyny Pracy, Wojewddzki Osrodek Medycyny
Pracy

> 14.03.2014 (piatek) godz. 16.00

Kurs doskonalqcy

Interpretacja zapisu EKG dla lekarzy rodzinnych - arytmie, niedo-
krwienie i bloki- spotkanie pierwsze.

Wyktad poprowadzi dr hab. n. med. Krzysztof Szydto

> 25.03.2014 (wtorek) godz. 15.30

Kurs doskonalqgcy

Nagfe stany zagrozenia zycia u dzieci (warsztaty praktyczne)

Liczba miejsc zostata ograniczona.

Odpfatnos¢ za udziat w kursie wynosi 50 zt. Wptaty nalezy dokonywac
na konto: 43 1020 2313 0000 3102 0020 0246 (z dopiskiem: stany nagfe).
Kierownik naukowy dr n. med. Ludwik Stoftny

> 27.03.2014 (czwartek) godz. 15.30

Kurs doskonalqcy

Resuscytacja krqzeniowo-oddechowa noworodkow i niemowlqt
Koszt dla cztonkéw SIL 50zt, dla pozostatych oséb 300zt. Wptaty nalezy
dokonac na konto: 43 1020 2313 0000 3102 0020 0246 (z dopiskiem: re-
suscytacja noworodkoéw).

Liczba miejsc zostata ograniczona.

Kierownik naukowy: dr hab. n. med. Iwona Maruniak-Chudek

)> 28.03.2014 (piatek) godz. 16.00

Kurs doskonalgcy

»Trudne sytuacje kliniczne, tatwe rozwiqzania - kompozytowe
wktady koronowe”

Wyktad poprowadzi dr Maciej Mikotajczyk

Wspdtpraca: Marrodent

P> 29.03.2014 (sobota) godz. 9.00

Konferencja,,Slgska Wiosna Internistyczna”

Wsp6tpraca: Oddziat Slgski Towarzystwa Internistéw Polskich
Kierownik naukowy Prof. dr hab. n. med. Grzegorz Cieslar

Szczegotowe informacje dotyczace kurséw dostepne na stronie www.izba-lekarska.org.pl
w zaktadce KURSY,SZKOLENIA,KONFERENCJE (kursy organizowane przez SIL)




Nie tylko dla pediatrow

Nowe kursy doskonalace dla lekarzy w siedzibie SIL

Nagte stany zagrozenia zycia u dzieci staty sie w ostatnim czasie
ulubionym celem zainteresowania mediéw, zaréwno ogdlnopol-
skich (przypadek Jasia z Warszawy), jak rowniez lokalnych (przy-
padki dzieci z Tychéw, Skierniewic czy Wroctawia). Wiekszos¢
z nich skoniczyta sie zgonami. Emocjonalne opisywanie takich
zdarzen wzbudza wieksze zainteresowanie spoteczne, jesli doty-
czy wtasnie dzieci. A w skomercjalizowanym swiecie mediéw naj-
cenniejsze jest pozyskanie zainteresowania odbiorcéw. Zapomi-
na sie wéwczas chociazby o tym, ze kazdy lek ordynowany przez
lekarza ma dtuga liste dziatan niepozadanych. Kazdy lek moze
wywotacé co najmniej raz na kilkaset tysiecy pacjentéw tagodne
objawy alergii lub ciezka reakcje anafilaktyczng zagrazajaca zy-
ciu. Jesli wczesniej o uczuleniu dziecka nic nie wie rodzic, to skad
moze wiedzie¢ lekarz?

W odpowiedzi na takie i podobne sytuacje od kilku miesiecy
przygotowywalismy nowe kursy w SIL, na ktérych lekarze mo-
gliby doskonali¢ umiejetnosci postepowania w nagtych stanach
zagrozenia zycia u dzieci obejmujacych nie tylko nagte zatrzyma-
nie krazenia. Pierwsze z tych kurséw juz sie odbyty. Cieszyly sie
duzym zainteresowaniem i uznaniem wsréd uczestnikéw.

W nagtych stanach nie jest problemem dla lekarza brak wiedzy,
tylko niepewnos¢ swych umiejetnosci. Wiekszos¢ lekarzy nie
ma doswiadczen w postepowaniu w nagtych stanach zagrozenia
zycia, gdyz zdarzaja sie one sporadyczniei s przedmiotem odreb-
nych, specyficznych specjalizacji. Niepewnos¢ swych umiejetno-
sci jest wiec zrozumiata u lekarza - specjalisty w innej dziedzinie.
Dodatkowo $wiadomos¢ powagi sytuacji, wynikajaca z wiedzy
lekarza, moze zwiekszac stres i usztywniac jego dziatania.

Dlatego poprzez praktyczne warsztaty z analizg postepowania
i symulacje przypadkéw na sprzecie szkoleniowym, maksymalnie
zblizamy warunki szkolenia do warunkéw realnych zdarzen. Tak,
jak dzieje sie to w zyciu, symulujemy zdarzenia nie tylko w szpi-
talu, poradni lub gabinecie lekarskim, ale takze poza nimi. Dzieki
wykorzystaniu sprzetu, instruktorzy moga symulowac konkretne
przypadki medyczne, ktére wybierajg z wtasnych doswiadczen.

NAGLE STANY ZAGROZENIA
ZYCIA U DZIECI

Jest to jednodniowy kurs w formie warsztatow praktycz-
nych przeplatanych prelekcjami, adresowany do lekarzy
roznych specjalnosci.

Wiodqgce zagadnienia:

- nagfe zaostrzenie choréb infekcyjnych (gtéwnie: zapale-
nia krtani i nagtosni, skurcz krtani i oskrzeli),

- drgawki i bezdech u matego i starszego dziecka,

- ciato obce w drogach oddechowych,

- ciezkie reakcje anafilaktyczne u dzieci - m.in. obrzek krta-
ni z ¢wiczeniem ratunkowej koniko- i tracheopunkgji,

- omdlenie, postepowanie z dzieckiem nieprzytomnym,

- pokonywanie trudnosci z wktuciem dozylnym u dzieci, al-
ternatywne drogi podania lekéw,

- powiktanie naglym zatrzymaniem krqzenia - symulacje
przypadkoéw na dzieciecych fantomach.
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Prowadzenie zaje¢ w kameralnych grupach z nieskrepowanym
dostepem do doswiadczonych lekarzy - instruktoréw to wazne
osiagniecie naszych kurséw. Dopiero takie szkolenie dodaje le-
karzom pewnosci siebie, tak niezbednej w realnych okoliczno-
Sciach.

Kolezanki i Koledzy,

Wasze wysokie oceny w ankietach oraz spontanicznie wyrazane
pochwaly i gorace podziekowania po zakonczonych kursach byty
dla mnie wystarczajacg nagroda za przygotowanie i nadzorowa-
nie realizacji tylu nowych szkolert w mijajacej kadencji samorza-
du lekarskiego.

Zapraszam kolejnych lekarzy do udziatu w naszych kursach do-
skonalgcych z zakresu RKO i innych nagtych stanéw zagrozenia
zycia.

Dzieki decyzjom Prezydium ORL w pierwszym pétroczu 2014 od-
bedzie sie kilka takich kurséw. @

W imieniu Komisji Ksztatcenia Podyplomowego ORL
drJanusz Michalak
Koordynator kurséw z RKO w Slgskiej Izbie Lekarskiej

Informacje organizacyjne i terminy powyzszych kurséw znaj-
da Panstwo na stronie ,Kursy i konferencje” (obok). Odptat-
nosc jest czesciowa, gdyz izby lekarskie pokrywaja okoto 90%
kosztow szkolenia. Omawiane kursy nie sg polecane lekarzom
specjalizujacym sie w zakresie medycyny ratunkowej lub ane-
stezjologii i intensywnej terapii.

Serdecznie dziekuje za zaangazowanie i Swietng wspdtpra-
ce Panu dr. n. med. Ludwikowi Stoftnemu, ktéry pomdégt mi
w opracowaniu programu kursu i objgt funkcje kierownika na-
ukowego. Bardzo sie ciesze, ze kazdy lekarz, ktory zgtasza sie
na kurs, moze skorzysta¢ z ogromnego doswiadczenia Pana
dr. Stoftnego, zaréwno jako pediatry, jak réwniez jako ordyna-
tora oddziatu anestezjologii i intensywnej terapii dzieci. Podzie-
kowania za zaangazowanie i wsparcie kieruje jednoczesnie do
Pani dr Jadwigi Siemek-Miteli i Pana dr. Pawta Wieczorka.
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»Caty czas zte chorobska
gonia w las”

Seriale medyczne byly w naszej telewizji
,od zawsze’, juz w latach szes¢dziesigtych
lekarze w czarno-biatym telewizyjnym
okienku przybrali urodziwg posta¢ doktor
Ewy i Jamesa Kildera. Ale nigdy dotad nie
byto we wszystkich stacjach TV takiego
urodzaju na pokazywanie widzom pracy
lekarzy - gtéwnie w szpitalu i na ostrym
dyzurze. Seriale: ,Lekarze w spddnicach’,
+~Mtodzi lekarze’, ,Bardzo ostry dyzur’,
,Dr House” ,Ostry Dyzur’, ,Magia tropi-
kow’, ,Chirurdzy”, ,Lekarze’, ,Doktor Me-
gan’, ,Anatomia prawdy’, ,Prywatna prak-
tyka’, ,Dr 902107 ,Szpital Mitosierdzia’,
.Siostra Jackie”, ,Doktor Martin’, ,Szpital’,
»Szpital na perypetiach” i inne pokazuja
Swiat medyczny na powaznie, na wesoto,
pot na pot... Te sie koricza, te zaczynaja
od nowa, w innych pojawiaja sie nowi bo-
haterowie.

Jednego listopadowego dnia na siedmiu
kanatach mozna byto zobaczy¢ az 23 rézne
programy o lekarzach i ich pracy. Nie byly
to tylko seriale. Cykle o medycynie fronto-
wej, sadowej (patolog rozwigzuje zagadki
kryminalne), medyczne osobliwosci, docu-
dramy i docufikcje, klasyczne filmy doku-
mentalne czy dokumentalne telenowele
(pierwszym polskim byt,Szpital Dziecigtka

<=

City

Lekarze wystepuja tu w roli pozytywnych
bohaterdw, ale ich udziat w upublicznianiu
tych anomalii na przyktadach konkretnych
chorych i cierpigcych ludzi budzi czasem
watpliwosci. Celem tych programéw nie

Jak bedzie w przysztosci wygladata produkcja
telewizyjna na tematy medyczne? Czy
powstanie nowy gatunek ,medytainment”,
na wzér ,infotainment”?

Jezus”).

To nowe zjawisko medialne i warto chwile
sie temu przyjrzec. Nie ulega watpliwosci,
Zze program typu ,medyczne osobliwo-
$ci” emitowany w komercyjnych stacjach,
na kanatach o ambicjach rozrywkowych,
jest konstruowany tak, by zwréci¢ uwage
widza, troche na zasadzie ,cielecia o dwdch
gtowach”. Patrzcie: kobieta, ktéra nosita
przez 50 lat w sobie ptdd! Patrzcie: chtopak,
ktory od dwéch lat ptacze krwig! ,Osobli-
wosci, anomalie, niewyjasnione przypad-
ki a w tle lekarze prébujacy rozwikta¢
zagadke. Sa jeszcze ,Wstydliwe choroby”
(,kobieta z torbielami w intymnych miej-
scach” - reklamuja producenci), ,Wstydli-
wa otytosc¢”, ,Ciaza z zaskoczenia” czy ,Nie
do uwierzenia!” Dla jednych jest nie do
uwierzenia, jak lekarz potrafi wyleczy¢ ich
z anginy, bo to juz jest rodzaj cudu i ma-
gii, ale wiekszos$¢ potrzebuje coraz moc-
niejszych wrazen, a liczy sie ogladalnos¢.

jest profilaktyka, pogtebienie wiedzy wi-
dzéw i ich empatii, ale raczej... podgladac-
two czegos osobliwego.

Osobnym ,dziatem” produkcji medialno-
medycznej sa seriale paradokumentalne,
w prawdziwym szpitalu, z prawdziwymi
lekarzami i chorymi. Porodéwka, ostry dy-
zur, karetka pogotowia - staja sie planem
filmowym, a scenariusz pisze samo zycie.
Takie tez maja tytuty:,Szpitalne zycie’, ,Dy-
zur, ,Porodéwka”. Pokazuja trud lekarzy
i pielegniarek, ale sadze, Ze tak bedzie tylko
do czasu. Wymagania widzéw rosna. tatwo
sie znudzi¢ tyloma podobnymi obrazami.
Trzeba bedzie wrazen silniejszych.

,Iworcy serialu towarzyszq personelowi me-
dycznemu w jego codziennej pracy na szpi-
talnym oddziale ratunkowym. Prezentujq
kulisy zabiegéw i badari diagnostycznych,
awybrani pacjenci méwiq o tym, co sprawito,
ze trafili na ten witasnie oddziat. Przekonamy

h&spﬁgf

sie tez, jakie bedq ich dalsze losy. Przewodni-
kami po tym Swiecie ludzkich dramatdw, cier-
piert i wzruszeni bedq doswiadczeni lekarze.
W ich rekach spoczywa niejednokrotnie zdro-
wie i Zycie pacjentéw.” - fragment opisu pro-
ducenckiego. ,Dziwie sie chorym, ze podpi-
sujq zgody na filmowanie ich podczas tych
badarni. Nie chciatabym zostac ilustracjq
LSwiata dramatéw i bélu” — napisata jedna
z internautek. Na razie w tych produkcjach
dominuje ton dla lekarzy przyjazny, ogla-
damy ich jako profesjonalistéw, zaangazo-
wanych w ratowanie chorych, cho¢ coraz
czesciej konwencja przechyla sie w strone
tekstu piosenki z filmu Barei ,caly czas, caly
czas, zte chorébska goniq w las”.

Ale granice miedzy dokumentem (,realni
bohaterowie”) a docufikcjg (statysci, ak-
torzy) dzi$ zacierajg sie. Czesto dopiero
z napisdéw koricowych mozna sie zorien-
towac czy wsrdd bioracych udziat w filmie
nie byto aktoréw. Zeby aktoréw! Modne
sg dzi$ (bo tanie) seriale z udzialem na-
turszczykéw, odgrywajacych - niezbyt
udolnie zresztg — napisane przez scenarzy-
stéw role, a catos¢ udaje tylko dokument
(np. ,Pamietnik z wakacji"). Stad niedaleko
juz do parafikgji, dziejacej sie niby w szpita-
lu, niby z lekarzem, ale przypadki beda juz
drastyczne, réwniez zachowania i reakcje
lekarzy - bo napisane przez scenarzyste.
Widz nie pozna, ze juz to nie jest paradoku-
ment, odbierze to jako cigg dalszy realnych
zdarzen, np. na SOR.

Pewnie nie stanie sie to dzi$ ani jutro. Pro-
ces przeksztatcania sie informacji w tzw.



infotainment — czyli gatunek dziennikarski,
faczacy w sobie informacje (ang. informa-
tion) i rozrywke (ang. entertainment) tez
nastepowat powoli. Infotainment skupia
sie bardziej na tym, JAK przedstawi¢ infor-
macje, niz na tym, CO przekazac. Niekiedy
ta cze$¢ rozrywkowa odbywa sie kosztem
przekazania faktow. Czy tak bedzie z calg
produkcja na tematy medyczne? Czy po-
wstanie nowy gatunek ,medytainment”?
Srodowisko lekarskie bedzie sie musiato
wtedy ustosunkowa¢ do udziatu kolegéw
w takich produkgjach...

Miejmy nadzieje, ze scena z filmu Stanista-
wa Barei ,Co mi zrobisz, jak mnie ztapiesz”
nie stanie sie nigdy telewizyjng rzeczywi-

stodcig (pierwsi byliby pewnie Ameryka-
nie). Pamietacie Panstwo ten ,teleturniej
chirurgéw”? Na tle napisu ,Stuzba zdro-
wia marginesowi spotecznemu mowi -
nie!” druzyny chirurgiczne operuja na czas,
przy aplauzie widowni i komentujagcym
konferansjerze. To bardzo $mieszna sce-
na...

Grazyna Ogrodowska

Piosenka Pana Koracza o zdrowiu, wyko-
nywana w scenie teleturnieju chirurgow
(z filmu Stanistawa Barei ,,Co mi zrobisz, jak
mnie ztapiesz’, scenariusz St. Bareja i St. Tym)
Ej panowie, cos wam powiem,
Lub zaspiewam raczej
Nie ma to jak zdrowie powiem
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Wiecie co to znaczy
Kiedy boli reka, gtlowa
Ucho, oko, udo, noga
Kazdy wtedy kwili, jeczy
Czy to warto tak sie meczy¢
Czy to warto prochy ¢pac
Czy to warto leki pic
Plaster, mas¢ na siebie ktas¢
Czy w ogole warto zy¢?
Warto, ale po co czekasz
Popros niech cie zbada lekarz
Stuzba zdrowia, stuzba zdrowia
Ciagle w stanie pogotowia
Caly czas
Leczy nas
Caly czas
Zte chorébska goni w las

Specjalisci: Walczmy z cukrzyca
na wielu frontach

Konieczne jest skupienie sie na wczesnym
wykrywaniu cukrzycy w gabinetach pod-
stawowej opieki zdrowotnej a takze na
szerokiej konsultacji ze specjalistami w za-
awansowanym stadium choroby. Niezwykle
istotne jest réwniez stosowanie nowocze-
snych lekéw i sposobdw terapii” — podkre-
slali uczestnicy katowickiej konferencji
naukowej ,Cukrzyca — wyzwanie interdy-
scyplinarne” 23 listopada 2013 r.
Organizatorami wydarzenia byli Szpital
EuroMedic w Katowicach oraz Fundacja
Hope. Konferencja objeta byta honoro-
wym patronatem prezydenta Katowic
Piotra Uszoka oraz Klastra Przyjazna Przy-
chodnia.

Profesor Przemystawa Jarosz-Chobot,
$laski konsultant wojewddzki w dziedzinie
diabetologii, wskazywata w swoim wysta-
pieniu na istote zalecen Polskiego Towa-
rzystwa Diabetologicznego jako podstawy
okreslenia celéw w leczeniu cukrzycy.

Z kolei profesor Whadystaw Grzeszczak,
kierownik Katedry Choréb Wewnetrznych,
Diabetologii i Nefrologii Slaskiego Uniwer-
sytetu Medycznego, podkreslit znaczenie
skutecznej i nowoczesnej terapii cukrzycy
typu 2 w odniesieniu do schorzen pozosta-
tych narzadéw, a w szczegdlnosci nerek.
Wyktadowcy zgodnie potwierdzili wazna
role wspétpracy lekarzy wielu dyscyplin
oraz role edukacji w walce z cukrzyca.

— W stawianiu pierwszej diagnozy, a pdz-

Katowicka konferencja naukowa ,Cukrzyca - wyzwa-
nie interdyscyplinarne.”, potgczona z bezptatnymi
badaniami przesiewowymi, pod znakiem walki z jedng
Z najgrozniejszych chordb cywilizacyjnych XXI wieku.

niej w prowadzeniu leczenia pacjentéw
chorych na cukrzyce niezwykle istotna jest
rola lekarzy réznych specjalnosci — mowit
dr Tomasz Ludyga, wiasciciel szpitala Eu-
roMedic.

,Cukrzyca wymkneta sie spod kontroli. W 1985 roku z najbardziej wiarygodnych danych
wynikato, Ze na cukrzyce choruje 30 milionéw ludzi na catym swiecie. Po 15 latach liczbe
chorych okreslano juz na nieco ponad 150 miliondw. Obecnie — niecate 10 lat péZniej
- nowe dane kazq szacowac liczbe chorych na okotfo 300 milionéw, przy czym ponad
potowa chorych to osoby w wieku od 20 do 60 lat. Jesli nie uda sie powstrzymac aktual-
nego tempa wzrostu zachorowari, to w 2030 roku catkowita liczba chorych przekroczy
435 miliondw - to o wiele wiecej ludzi, niz obecnie zamieszkuje catq Ameryke Pétnocnq”
(prof. dr hab. n. med. Wiadystaw Grzeszczak,

prezes Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego, podczas debaty w Sejmie RP)

Konferencja skupita lekarzy, ktérzy w swo-
jej codziennej pracy spotykaja sie z pacjen-
tami chorymi na cukrzyce. Udziat w spo-
tkaniu wzieli lekarze podstawowej opieki
zdrowotnej, pediatrzy, okulisci, angiolo-
dzy, diabetolodzy, dietetycy i rehabilitanci.
Profesor Andrzej Lekston w swoim wy-
ktadzie moéwit o wplywie cukrzycy na
chorobe wienicowg oraz wskazywat na
skuteczne metody rewaskularyzacji, czyli
poszerzenia i udroznienia zwezonego na-
czynia krwionos$nego.

Kwestie terapii stopy cukrzycowej poru-
szyt w wystgpieniu dr Konrad Mohnike
z Niemiec.

cigg dalszy nastr. 22 PP)
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Specjalisci: Walczmy z cukrzyca
na wielu frontach

cigg dalszy ze str. 21

Z kolei dr hab. Michat Kukla wygtosit wy-
ktad na temat jednej z przyczyn cukrzycy,
jaka jest przewlekte wirusowe zapalenie
watroby typu C. Zaburzenia mechaniki
stopy w przebiegu cukrzycy byly tema-
tem wykfadu dr. Mariana Simki. O powi-
ktaniach okulistycznych moéwita dr Ewa
Nita, natomiast dr Alina Strzata-Kleczek
wskazywata na metody leczenia cukrzycy
u dzieci oraz na stosowanie nowych le-
kow.

— Cukrzyca zostata uznana za pierwszq
epidemiczng chorobe niezakazng, a wskaz-
niki przyrostu oséb chorych z roku na rok
sq szokujgce — powiedziata dr Strzata-
Kteczek. — Kluczowg kwestiq w walce z tq
chorobq jest prowadzenie zdrowego trybu
zycia, state monitorowanie poziomu cukru
i podjecie leczenia farmakologicznego.
Konferencji towarzyszyta akcja bezpfat-
nych badan przesiewowych. Oprécz mie-
rzenia poziomu cukru, badano cisnienie
i obliczano wskaznik masy ciata - BMI oraz

WHR - stosunek talii do bioder, ktéry po-
zwala oceni¢ otytos¢ brzuszng zwiekszaja-
cg ryzyko wystapienia cukrzycy. Na pod-
stawie przeprowadzonych badan, porad
udzielat edukator diabetologiczny.
Wedtug ostatnich danych, liczba osoéb
chorujacych na cukrzyce w naszym kraju
wynosi juz 3 miliony, z czego 1/3 0s6b nie
wie, ze choruje.

Mariusz Masiarek
*¥%

Na 11 grudnia 2013 r. w Gliwicach zapla-
nowano Konferencje Naukowo-Edukacyj-
na dla lekarzy, pielegniarek, dietetykow
oraz przyjaciot slaskiej diabetologii.
Tematy przewodnie: 1. Wartosci docelowe
dobrego wyréwnania cukrzycy w spojrze-
niu lekarza, cztonkéw zespotu leczacego
i pacjenta. 2. Bezpieczenstwo analogowej
terapii insulinowej.
Konferencja moderowana przez prof. dr
hab. n. med. Ewe Otto-Buczkowska.

Poiths Taweippilma Glakisialaghons

Ewa Otto-Buczbowika

Dodatkowa uroczysta okazjg do spotka-
nia jest nadanie prof. dr hab. n. med. Ewie
Otto-Buczkowskiej honorowego cztonko-
stwa PTD (na skanie powyzej dyplom jego
nadania).

(Go)

Polskie Towarzystwo Angiologiczne: V Miedzynarodowa Konferencja Naukowo-
Szkoleniowa

Angiolodzy i chirurdzy naczyniowi
na konferencji w Ustroniu

W  malowniczej miejscowosci uzdrowiskowej
w Ustroniu (7-9 listopada 2013 r.) odbyta sie V Mie-
dzynarodowa Konferencja Naukowo-Szkoleniowa
Polskiego Towarzystwa Angiologicznego, zorgani-
zowana przez Katedre i Oddziat Kliniczny Choréb
Wewnetrznych, Angiologii i Medycyny Fizykalnej
w Bytomiu Slaskiego Uniwersytetu Medycznego
w Katowicach. To wiasnie jej pracownicy zasiadaja
w Zarzadzie Gtéwnym PTA: profesor Aleksander
Sieron - prezes, dr hab. Agata Stanek - sekretarz,
dr hab. Aleksandra Kawczyk-Krupka - skarbnik.
Do grona wyktadowcéw zostali zaproszeni wybit-
ni naukowcy zagraniczni i z kraju, m.in.: prof. Ma-
riella Catalano (Mediolan), prof. Norbert Weiss
(Dresno) oraz pracownicy Slaskiego Uniwersytetu
Medycznego: prof. Aleksander Sieron, prof. Krzysz-
tof Ziaja, prof. Lech Cierpka, prof. Marek Motyka,
prof. Krzysztof Strojek, dr hab. Tomasz Urbanek,
dr hab. Wactaw Kuczmik, dr hab. Aleksandra Kaw-
czyk-Krupka, dr hab. Agata Stanek.

Program konferencji poruszat aktualne problemy,
z ktérymi spotykaja sie w swojej praktyce lekarze
zajmujacy sie na co dzien leczeniem choréb na-
czyn. Tematami wiodacymi konferencji byto ostre
i krytyczne niedokrwienie konczyn dolnych, sto-
pa cukrzycowa, rany przewlekle goleni oraz zylna
choroba zakrzepowo-zatorowa.
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Prof. Aleksander Sierori — prezes Polskiego Towarzystwa Angiologicznego (PTA)
podczas wyktadu plenarnego ,Stan angiologii w Polsce” oraz dr hab. Agata Stanek
- sekretarz PTA prowadzqca sesje ,Plenary Lectures”.

Prof. Sieron przedstawit w swoim wyktadzie plenarnym stan angiologii w Pol-
sce, co ma istotne znaczenie w przysztym ksztatceniu angiologéw. Konferencja
cieszyta sie duzym zainteresowaniem. Wzieto w niej udziat 167 lekarzy, gtow-
nie angiologdw i chirurgédw naczyniowych. Prof. Aleksander Sieron oraz dr hab.
Agata Stanek zostali desygnowani do VAS Team Educational/Research/Awear-
ness Teams oraz UEMS BOARD of Division of Angiology Vascular Medicine. @

dr hab. Agata Stanek
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Socjologia medycyny - dyscyplina
wazna dla lekarzy czes¢ 2

Socjologia medycyny stanowi nhauke pomocna dla medycyny. Jej wkiad
w nauki medyczne opiera sie gtownie na wyjasnianiu spotecznych przy-
czyn powstawania okreslonych objawow chorobowych, ale takze ich
rozpoznawaniu, szybszym leczeniu, a nawet obnizaniu ich natezenia

i rozprzestrzeniania geograficznego.

Socjologia pomaga medycynie takze po-
przez promowanie warunkéw zycia sprzy-
jajacych utrzymaniu zdrowia i eliminagji
ewentualnych stanéw chorobowych. Za
sprawa nauk spotecznych medycyna moze
w bardziej przystepny sposéb namawiac
do prowadzenia zdrowego trybu Zzycia.
Zajmuje sie bowiem takze problematyka
spotecznej promocji zdrowia, w tym wa-
runkéw niezbednych do realizacji zadan
prozdrowotnych.

» SPOLECZNA ROLA CHOREGO

Waznym polem zainteresowania na grun-
cie socjologii medycyny jest analizowanie
spotecznej roli chorego. Wyniki badan
pokazuja, iz pacjent czesto znajduje sie
w sytuacji odseparowania od swojej toz-
samosci psychospotecznej. Problem ten
znajduje swoje korzenie gtéwnie w samej
medycynie jako instytucji, ktéra alienuje
sie od spotecznych aspektéw powstania
i przebiegu choroby, a cztowieka traktu-
je jako chory organizm, a nie holistyczng
catos¢, ktéra winno sie postrzegad jako
konglomerat duszy i ciata. Gtéwne pyta-
nie, jakie stawia sobie socjologia medycy-
ny, to zagadnienie roli pacjenta w proce-
sie leczenia i znaczenia jego aktywnosci
w sposobie budowania wiezi z osobg le-
karza.

Socjologia medycyny jest niewatpliwie
pomocna niektérym dziedzinom medy-
cyny, na przyktad psychiatrii. Jej wktad
polega tu na zdefiniowaniu takich pojec,
jak stres czy przystosowanie. Dzieki temu
mozliwe jest okreslenie indywidualnego
funkcjonowania oséb chorych psychicz-
nie w ich relacjach spotecznych.

Waznym punktem zainteresowania na
naukowej mapie socjologii medycyny
jest takze wprowadzenie na grunt nauk
medycznych pojecia nieréwnosci spo-
tecznych jako czynnika ryzyka w wyste-
powaniu chordb, czyli istotnej informacji
dla lekarza. W tej dziedzinie prowadzone
s3 badania na gruncie socjologicznym.
Ich wyniki czesto przyczyniaja sie do
poznania ukrytej zachorowalnosci i do-
starczajg niezbednej wiedzy potrzebnej
w planowaniu dalszego leczenia, badz za-
pobieganiu powstaniu kolejnych choréb.

> SZPITAL JAKO INSTYTUCJA,
KOMUNIKACJA LEKARZ- PACJENT

Socjologia medycyny zajmuje sie takze ba-
daniem i analiza szeroko rozumianego sys-
temu szpitalnictwa pojmowanego w kate-
goriach instytucjonalnych. W tym aspekcie
badania spoteczne maja na celu sprawdze-
nie, w jaki sposéb funkcjonuje wspotczesna
stuzba zdrowia oraz czy spetnia wymagania
pacjentéw. Analiza systemu szpitalnictwa
ma pozwoli¢ na wykrycie nieprawidtowo-
$ci funkcjonalnych celem poprawy komfor-
tu pracy lekarzy i personelu medycznego
oraz zapewnienia wyzszych ustug swiad-
czonych na rzecz pacjentéw.

Innym, réwnie istotnym, aspektem zain-
teresowania socjologii medycyny jest ko-
munikacja na linii lekarz - pacjent, ktéra
stanowi swoiste zetkniecie sie dwéch od-
rebnych swiatéw: pacjenta i lekarza. Ten
pierwszy jest zazwyczaj rzeczywistoscia
niemedyczng, nieprofesjonalng i potocz-
na wzgledem lekarza. Drugi natomiast to
oglad naukowy i teoretyczny. W zwigzku
z tym pojawia sie problem wzajemnego
zrozumienia potrzeb i oczekiwan. Tylko
spetnienie warunku, jakim jest obustron-
ne zrozumienie i zbudowanie zaufania,
moze pozwoli¢ na podjecie skutecznego
leczenia. Sformutowanie to moze wyda-
wac sie nazbyt oczywiste, jednak badania
pokazuja, iz brak zaufania stanowi gtéwna
przeszkode chorych juz na samym etapie
podjecia decyzji o zgtoszeniu sie do lekarza
i rozpoczecia terapii.

Mowiac o komunikacji pacjenta z lekarzem,
nalezy podkresli¢ ogromna role strony be-
hawioralnej, czyli catego spektrum mowy
ciata. W wielu placowkach medycznych
lekarze odchodza od zakfadania charakte-
rystycznych medycznych uniforméw. Pro-
buja dzieki temu skroci¢ dystans w relacji
z pacjentem, u ktérego bialy kitel czesto
budzi strach i obawy. Swiadczy to o pew-
nej zmianie w sposobie podejscia do osoby
pacjenta, ktérego coraz czesciej traktuje sie
jako jednostke, a nie ,organ”.

O znaczeniu omawianych zmian moze
Swiadczy¢ takze fakt, iz niedawno wpro-
wadzono socjologie medycyny jako przed-
miot obowigzkowy na uniwersytetach
medycznych. Whadze uczelni ktada coraz

wiekszy nacisk na zaznajamianie studen-
téw z psychologiczng i spoteczng strong
procesu leczenia, dzieki czemu przyszli ab-
solwenci kierunku lekarskiego moga naby¢
umiejetnosci komunikacyjne i interperso-
nalne niezwykle przydatne w pdzniejszej
pracy lekarza. Odpowiednie zrozumienie
pacjenta i zdolno$¢ do budowania wiezi
z chorym czesto przesadza o wyniku le-
czenia.

» OSRODKI SOCJOLOGII MEDYCYNY
I BADANIA

Znaczna wiekszo$¢ osrodkéw socjologii
medycyny zlokalizowana jest w obrebie
uczelni oraz instytutéw medycznych. Tak
jest w catej Europie, takze w Polsce. Wyni-
ki podejmowanych badan przeznaczone
sg nie tylko na cele naukowe, ale przede
wszystkim trafiajg do lekarzy oraz catego
Srodowiska medycznego. Socjologia me-
dycyny ma bowiem wymiar gteboko empi-
ryczny i stosowany.
W Polsce wiodacymi osrodkami sg m.in.
Polska Akademia Nauk, Uniwersytet Jagiel-
lonski w Krakowie oraz Uniwersytet Marii
Curie-Sktodowskiej w Lublinie.
Badania na gruncie socjologii medycyny
zamykaja sie gtéwnie w dwdch dziatach.
Pierwszy z nich dotyczy choroby i zwiaza-
nej z nig szerokiej problematyki, drugi sku-
pia sie na instytucji medycyny oraz formal-
nych funkcjach zawodowych petnionych
w jej ramach. Przyktadowe nurty wspotcze-
snych badan dotycza miedzy innymi takich
obszaréw tematycznych jak: spoteczny
wymiar choroby przewlektej, kardiologia
behawioralna, problem spotecznych nie-
réwnosci w zdrowiu, spoteczno-kulturowy
kontekst zachowan zdrowotnych, medyka-
lizacja zycia spotecznego, komunikacja na
linii lekarz — pacjent czy analiza roli spotecz-
nej i zawodowe;j lekarza oraz innych profe-
sji medycznych.
Zadaniem wspétczesnej socjologii medy-
cyny jest wiec ukazanie czlowieka w wy-
miarze nie tylko biologicznym, ale i spo-
tecznym. Konsekwencja tego powinno by¢
analizowanie zachowania pacjenta jako
jednostki uwarunkowanej spotecznie, psy-
chologicznie i kulturowo. @

Joanna Wojcik
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Il Miedzynarodowy Puchar Polski Lekarzy, Farmaceutow i Adwokatow w narciar-
stwie alpejskim i klasycznym - 31 stycznia-2 lutego 2014

Medycyna, prawo i sport

To bedzie kolejna, lll edycja Pucharu i Konferencji, druga w kolejnosci zimowa.
Pozytywne przyjecie poprzedniej konferencji przez uczestnikdédw sktonito nas
do kontynuacji tego cyklu. Zgodnie z wczesniejszymi zatozeniami, tgczymy

czes¢ naukowg ze sportowg.

Dla urozmaicenia wybraliSmy na miejsce rozgrywania zawodéw
sportowych tym razem stok Kiczera w Wisle-Jaworniku, z korzyst-
nym umiejscowieniem hotelu przy stoku narciarskim. Brali§my pod
uwage sugestie uczestnikéw i partneréw organizujacych Puchar,
aby spotkanie odbyto sie w jednym miejscu.

Zgodnie z tradycja poprzednich Pucharéw, stalymi naszymi part-
nerami sg Slaska Izba Lekarska oraz Slaska Izba Aptekarska, a w tym
roku do uczestnictwa zaprosilismy réwniez Okregowa Rade Adwo-
kacka z Katowic, ktéra organizuje podobne spotkania w swoim
gronie i zapowiada ostrg rywalizacje. Poza tym chcemy skorzystac
z ich doswiadczenia prawnego i przyblizenia probleméw, jakie
moga nas spotkac w trakcie wypadkéw na stokach.

Koronna konkurencja, podobnie jak w zesztym roku, bedzie
slalom gigant. Moze wystartowac kazdy, zaréwno amator, jak za-
awansowany narciarz trenujacy sportowo. Liczmy na duzg ilos¢ za-
wodnikéw. W zwigzku z duzym zainteresowaniem narciarstwem
biegowym, liczmy na szerszy udziat w tej konkurencji. Po sukce-
sach Justyny Kowalczyk popularno$¢ tej dyscypliny wzrasta z roku
na rok.

Zawody druzynowe byly dla nas, organizatoréw, pozytywnym
zaskoczeniem. W ubiegtym roku, pomimo ztych warunkéw atmos-
ferycznych, byta to liczna konkurencja. Zawodnicy wystepowali
w przebraniach, co nie przeszkodzito w osiagnieciu dobrych wy-
nikéw sportowych. Réwniez w tym roku zapraszamy do udziatu
wszystkich uczestnikéw i formowania druzyn w sktadzie, w ktérym
obowigzkowo musi by¢ kobieta. Oprécz aspektu,zawoddw na we-
soto” w tej konkurencji odbedzie sie powazna rywalizacja pomie-
dzy reprezentacjami lekarzy, farmaceutéw i adwokatow.

W sobotnie popotudnie odbedzie sie rywalizacja w narciarstwie
ski-tourowym. To dyscyplina coraz bardziej popularna w Polsce,
cho¢ z pewnoscia jeszcze nie tak rozwinieta jak we Wioszech czy
Szwaijcarii, gdzie uprawiana jest chetnie.

Wydarzenie ma réwniez swéj wymiar naukowy, odbedzie sie
Konferencja,Medycyna, Prawo i Sport”. Tegoroczng konferencje
podzielilismy na trzy moduty tematyczne. Modut prawny, w kt6-
rym dowiemy sie, jakie skutki moga miec¢ zdarzenia na stokach
narciarskich — co nam grozi i jak sie przed tym ochrania¢. Aspekt
sportowy o narciarstwie biegowym - przedstawimy sposéb wia-
sciwego doboru sprzetu, techniki biegania, a nasz specjalny gos¢,
Jozef kuszczek, przekaze informacje na temat narciarstwa biego-
wego w jego czasach i wspotczesnego treningu. Ostatni modut
medyczny poruszy tematy dotyczace mozliwosci wystepowania
urazéw na stoku, sposéb prewencji i mozliwosci leczenia zabiego-
wego oraz rehabilitacyjnego. Wierzymy, ze tematyka konferencji
spotka sie z pozytywnym przyjeciem.

Serdecznie zapraszamy do udziatu cale rodziny. Istnieje mozli-
wos¢ rywalizacji w zawodach w kategoriach oséb towarzyszacych
i dzieci. W sobote zaplanowalismy catodzienne spotkanie z instruk-
torami narciarstwa biegowego. Na Bulwarach w Ustroniu bedzie

mozliwos¢ wypozyczenia sprzetu i nart biegowych — przygoto-
wujemy to z myslag o nauce prawidtowego biegania na nartach
i przygotowania do zawodéw. Nadrzednym celem spotkania jest
integracja naszych srodowisk, co najlepiej wychodzi w trakcie ry-
walizacji sportowej. Dla zwyciezcow poszczegélnych kategorii sa
przewidziane nagrody ufundowane przez naszych sponsoréw.

Zgtoszenie udziatlu mailem (puchar@sport-klinika.pl) — prosimy
o podanie danych: imie i nazwisko, zawdd (lekarz - specjalnos,
farmaceuta, adwokat) telefon, e-mail, oraz uczestnictwo, w ktérych
z wybranych elementéw imprezy dana osoba chce wzig¢ udziat.

Mozna réwniez skontaktowac sie telefonicznie: 32 475 93 78; 663-
787-901 (Piotr Zagorski), 504-045-609 (Mariusz Smolik).
Wszystkie informacje oraz koszty udzialu znajduja sie row-
niez na stronie internetowej www.sport-klinika.pl/sportowy-
weekend.html.

dr Mariusz Smolik

Autor jest lekarzem Sport-Kliniki, o specjalnosci ortopedia i medy-
cyna sportowa, jednym z organizatordw Il Miedzynarodowego PU-
CHARU POLSKI LEKARZY, FARMACEUTOW i ADWOKATOW w narciar-
stwie alpejskim i klasycznym.

Puchar jest objety patronatem medialnym ,Pro Medico”. Szczegdto-
wy program Pucharu i Konferencji w insercie zatgczonym do nume-
ru pisma.

Staraniem naszej Komisji przygotowano trzy wyjazdy na
narty w Alpy Francuskie do stacji narciarskiej La PLAGNE,
w plebiscycie francuskich czasopism turystycznych uznanej
za jeden z najlepszych osrodkow narciarskich w Europie.

TERENY NARCIARSKIE pofozone sa na wysokosci 1250-
3250 m n.p.m., do dyspozycji narciarzy jest ponad sto wy-
ciagow (gondolowych, krzesetkowych i orczykowych); w ich
obrebie znajduje sie kilkaset kilometréow tras zjazdowych
réznej trudnosci.

ZAKWATEROWANIE w hotelu apartamentowym potozo-
nym w centrum terenéw narciarskich na wysokosci Kaspro-
wego Wierchu.

TERMINY: 19-26.01., 16-23.02.i 16-23. 03. 2014.

PODROZ: samolot Szwajcarskich Linii SWISS do Genewy;
autokar z lotniska do hotelu

ZGLOSZENIA i INFORMACIJE: KKSIiT OIL w Warszawie
e-mail: praca@warszawa.oil.org.pl — bedzie wystany szczegé-
towy program i warunki uczestnictwa.

Liczba miejsc ograniczona.
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Rézni ich wiek, specjalizacja, doswiadczenie. taczy sportowa pasja

Z pasjg do lekkoatletyki

Doktor Stefan Madej, ginekolog - potoznik z Sosnowca, od lat
zdobywa medale w lekarskich i amatorskich zawodach lekkoatle-
tycznych, gtéwnie w konkurencjach rzutowych. Ostatnio repre-
zentowat Slaska Izbe Lekarska na XIl Letnich Igrzyskach Lekarskich
w Zakopanem, gdzie w rzucie oszczepem zdobyt ztoty medal
ustanawiajac jednoczesnie rekord Polski lekarzy w kategorii wie-
kowej do 65 lat (40 metréw i 84 cm, przy wadze oszczepu 700 g).
Doktor Adam Kabiesz ukonczyt Slaski Uniwersytet Medyczny
w 2009 roku i jest w trakcie specjalizacji z okulistyki. Od czaséw
podstawdwki zapalony siatkarz, utytutowany reprezentant szkoty
a potem SUM w tej dyscyplinie, w ubiegtym roku jego druzyna
zdobyta wicemistrzostwo w organizowanych przez SIL w Dabro-
wie Gérniczej Xl Mistrzostwach Polski w siatkéwce halowej.
Spotkali sie w 2012 roku na Igrzyskach w Zakopanem.

— Adam na rzutnie przybiegt zdyszany, prosto z meczu siatkarskiego
i zaczqt probowac¢ swoich sit — opowiada dr Madej. — Juz wtedy
zauwazytem, ze ma wyjqtkowe predyspozycje do konkurencji rzuto-
wych. Mimo mfodego wieku, byt juz wyrézniajgcym sie miotaczem.
Zachecitem go do trenowania.

Dla dr. Kabiesza atrakcyjna byta mozliwos¢ sprawdzenia swoich
indywidualnych mozliwosci:

— Lubie rywalizacje, do sportu ciggneto mnie od zawsze, wiec jak byta
okazja, to postanowifem sprébowac, tym bardziej, ze jak rzucatem
pitkq na wuefach w szkole, to zawsze leciata daleko. Wystartowatem
najpierw w jednej konkurendji, a jak sie okazato, Ze jak sie postaram,
to moge cos osiggnqc, wowczas rzuty zaczgtem traktowac na serio.
Po raz kolejny spotkali sie na mistrzostwach swiata lekarzy Mediga-
mes w Zagrzebiu. Stamtad dr Madej, ustanawiajac w swojej kate-
gorii wiekowej rekord Polski w rzucie oszczepem 800 g, przywidzt
zloty medal, bijac wielokrotnego triumfatora Domana Jurgena
z Niemiec oraz srebrne medale w pchnieciu kulg i rzucie dyskiem.
Na tych samych zawodach dr Kabiesz wystartowat w najmtodszej
kategorii wiekowej od 25. do 35. roku zycia w pchnieciu kula, rzu-
cie dyskiem oraz rzucie oszczepem, i wszystkie te konkurencje wy-
grat. Oprécz tego zdobyt pierwsze miejsce w siatkdwce plazowej
i drugie w siatkéwce halowe;j.

— Wtrakcie zawodow tak jest wszystko zorganizowane, Ze trudno re-
prezentantom sportéw druZynowych uczestniczy¢ w indywidualnych
dyscyplinach sportowych — méwi dr Kabiesz. — To sie wigze z tym, ze
mecze rozgrywane sq codziennie, przez cafy czas trwania zawodow.
Trzeba sie mocno nagimnastykowac, zeby miedzy meczami, prosto
z boiska siatkarskiego, zdqzy¢ na stadion lekkoatletyczny, aby wystar-
towac, rzucic, skoczyc, pobiec.

Spotkanie na Igrzyskach w Zagrzebiu, ktére odbyty sie na przeto-
mie lipca i sierpnia tego roku, zaowocowato decyzjg obu lekarzy
o rozpoczeciu wspdlnych treningéw na stadionie lekkoatletycz-
nym Miedzyszkolnego Klubu Sportowego w Sosnowcu. W rezulta-
cie wystartowali wspolnie w XXIII Mistrzostwach Polski Weteranéw
Lekkiej Atletyki w Toruniu, gdzie byta dodatkowa klasyfikacja leka-
rzy, w ramach Il Mistrzostw Polski Lekarzy. W Mistrzostwach We-
teranéw, w ktérych udziat brali mistrzowie i rekordzisci Polski, dr
Kabiesz osiaggnat bardzo dobre wyniki, ale nie byt klasyfikowany ze
wzgledu na mtody wiek. Dr Madej natomiast zdobyt tam brazowy
medal w rzucie oszczepem.

— Dopiero w ostatniej kolejce pokonali mnie dwaj mistrzowie Polski,
z ktérych jeden miat rekord zyciowy o dwadziescia metréw lepszy od
mojego.

Podczas Il Mistrzostw Polski Lekarzy w Toruniu dr Madej zdobyt
dwa srebrne medale i jeden brazowy. Z kolei dla doktora Kabiesza
szczesliwe okazaly sie tegoroczne Igrzyska Lekarskie w Zakopa-
nem. Przywidzt z nich srebrne medale w rzucie oszczepem i dys-
kiem oraz brazowy w pchnieciu kula, zwyciezyt natomiast w roz-
grywanym po raz pierwszy konkursie rzutu ciezarkiem.

Doktorzy Stefan Madej (z prawej) i Adam Kabiesz.

Kilka miesiecy wspolnych treningdw daty bardzo wiele. Doktorzy
Madej i Kabiesz staraja sie raz w tygodniu spotykac na stadionie.
Biora oszczep, kule, rzucajg, miotaja, prébuja, rywalizujac ze sobg
motywuja sie do wiekszego wysitku.

— Jestem zawodnikiem, ktéry na zawodach zawsze uzyskuje lepsze
wyniki niz na treningach, z Adamem jest odwrotnie. Na treningach
wyniki rewelacyjne, a na zawodach jeszcze troche brakuje mu obycia.
Trema i ambicja powodujq, ze cztowiek sie spina i nie osigga tego, co
Jjest w zasiegu jego mozliwosci — podsumowuje dr Madej.

W tej chwili obaj jednak czuja, ze dotarli do etapu, w ktérym wza-
jemna pomoc juz nie wystarcza, dlatego postanowili ¢wiczyc z tre-
nerem i rozwijac¢ swoje umiejetnosci pod okiem fachowca od kon-
kurencji rzutowych.

— Na stadionie udato nam sie spotkac niesamowitego cztowieka,
blisko osiemdziesiecioletniego pasjonata, z wyksztatcenia trenera lek-
koatletyki — gtéwnie rzutéw. Chcemy, Zeby wzigt nas pod swoje skrzy-
dta, bo w tych konkurencjach technika to 80% sukcesu — dodaje dr
Kabiesz.

Post scriptum
W listopadzie 2011 roku dr Stefan Madej na tamach ,Pro Medico”
opublikowat apel do lekarzy sportowcéw, startujgcych w krélo-
wej dyscyplin, w ktérym prosit o kontakt: ,chciatbym, aby grupa
lekkoatletéow byfa tak dobrze zorganizowana, jak grupa pitkarzy
i siatkarzy naszej izby lekarskiej”. Po dwdch latach, spotkat kogos,
z kim moze budowac sportowa forme, dopingowac sie do jeszcze
wiekszego wysitku i dzieli¢ bogatym sportowym doswiadczeniem
— Doktor Adam ma predyspozycje, ma talent w konkurencjach rzu-
towych, przy dobrym opanowaniu techniki moze wygrywac z duzo
silniejszymi od siebie przeciwnikami. On ma naturalne uzdolnienia,
juz na starcie ma cos, czego ja dfugo musiatem sie uczy¢. Wréze mu
wiele osiggnie¢ w sporcie amatorskim. Chce sie pochwalic, ze mam
nastepce.®

Anna Zadora-Swiderek
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Pro Memoria

4 listopada 2013 r. juz tradycyjnie, w pierwszy poniedziatek po dniu Wszyst-
kich Swietych, odbyt sie IX Koncert Pro Memoria, zorganizowany dla uczcze-
nia pamieci 102 Lekarzy, ktérzy odeszli od swoich najblizszych, od przyjaciét
i swoich pacjentéw, w czasie ostatniego roku tj. od 1 listopada 2012 r.

do 31 pazdziernika 2013 .

1Y

Wykonawcy koncertu.

Ten okolicznosciowy koncert zaszczyci-
li swoja obecnoscig zaproszeni goscie
- czlonkowie rodzin naszych zmartych
Przyjaciot oraz cztonkowie naszej Izby Le-
karskiej z jej prezesem kol. Jackiem Koza-
kiewiczem.

Organizatorem byt przewodniczacy Komi-
sji Kultury kol. Grzegorz Géral, natomiast
wykonawcami koncertu przede wszyst-
kim lekarze - cztonkowie Komisji, a takze
zaproszeni profesjonalni artysci. Wszyscy
- poezja, spiewem i muzyka wyrazili zmar-

dr Elzbieta Starikowska.

fot.: Anna Zadora-Swiderek

tym lekarzom: czes¢, szacunek i uznanie za
ich petng poswiecenia wieloletnig prace
w zawodzie.

Podczas koncertu, na ekranie prezento-
wane byly zdjecia portretowe zegnanych
lekarzy oraz podawano krétkie informacje
o ich dziatalnosci.

Koncert kolejny juz raz poprowadzit kol.
Jan Klopotowski, ktdry na wstepie przed-
stawit dos¢ prowokujacy poglad jednego
z czotowych intelektualistéw, pisarza Ri-
charda Dawkinsa na temat , jakim to szcze-
Sciem jest urodzic sie, Zy¢ a na koniec wrdcic¢
do stanu - z ktdrego tak wielu nie miato
szans nawet wyjs¢” Po czym, dla przeciw-
wagi myslowej, ale pozostajac w formule
koncertu kol. Elzbieta Stannkowska prze-
czytata wiersz Jana Brzechwy pt. ,Dzien
Zaduszny".

Cze$¢ muzyczna rozpoczat pierwszy laure-
at nagrody Slaskiej Izby Lekarskiej - ,Sta-
tuetki za dziatalnos¢ artystyczng” kol. Nor-
bert Prudel, dr n. med. a jednoczesnie
znakomity pianista, magister sztuki po
studiach w Akademii Muzycznej w Kato-
wicach oraz w Wiedniu. Wykonat petne na-
stroju, uduchowienia i mocnych polskich
akcentéw dwa Mazurki: G - moll op.67 Nr2
i A-moll op. 67 Nr 4.

Nastepnie - sekretarz Komisji Kultury, pi-
sarz i poeta, cztonek Unii Pisarzy Polskich
Lekarzy, specjalista medycyny rodzinnej

kol. Wojciech Bednarski zaprezentowat
wiersz ks. Jana Twardowskiego pt. ,W nie-
bie” oraz peten przemyslen i sugestii wia-
sny wiersz pt.,Niezegnanie”.

W dalszym ciaggu czesci muzycznej kol.
Grzegorz Goéral - wieloletni ordynator
Oddziatu Pediatrycznego w Rybniku,
a jednoczesnie kompozytor i autor tek-
stbw wielu utworéw muzycznych, wo-
kalista i instrumentalista wystepujacy
w koncertach z udziatem czotowych wy-
konawcéw, wykonat nagrany juz na ptycie
CD, wiasny i gteboko poruszajacy utwér
pt. ,Dlaczego” - ktéry powstat po Smierci
ukochanej zony Ewy oraz drugi utwér pt.
J~Jumult walgcego sie Swiata" Przy forte-
pianie towarzyszyt mu Romuald Gizdon,
pianista, kompozytor i aranzer, absolwent
Wydziatu Jazzu i Muzyki Rozrywkowej
Akademii Muzycznej w Katowicach, czto-
nek b. Orkiestry Rozrywkowej Polskiego
Radia pod dyrekcja Jerzego Miliana.
Wystapita nastepnie kol. Lidia Netczuk,
specjalista stomatologii ogdlnej, woka-
listka, ktéra w koncertach estradowych
wykonuje utwory z repertuaru swoich
idoli, ktérymi sg Hanka Ordondéwna, Stawa
Przybylska i Butat Okudzawa, majaca juz
w swoim dorobku ptyte CD z ulubionymi
melodiami. Wykonata z ogromnym tra-
gicznym wyrazem utwor Mariana Hemara
i Jerzego Pinka pt. ,Mein idische Mame”

fot.: Anna Zadora-Swiderek



dr Bogumita Zotedziowska-Galas.

oraz ,Jak malowat Pan Chagall” skompo-
nowany przez ostatniego prawdziwego
polskiego klezmera Leopolda Koztowskie-
go do tekstu Wojciecha Mtynarskiego. Przy
fortepianie towarzyszyt Bogdan Wantuta,
instrumentalista, absolwent Akademii
Muzycznej w Katowicach, a takze cztionek
bytej Orkiestry Rozrywkowej Polskiego Ra-
dia Jerzego Miliana.

Kolejnym wykonawcg byt Spiewak ope-
rowy i estradowy Jerzy Musiol, tenor,
wystepujacy wczesniej w Operze Slaskiej
w Bytomiu, w Teatrze Muzycznym w Gliwi-
cach, a obecnie w koncertach i recitalach
muzycznych. UstyszeliSmy w znakomitym
wykonaniu, doskonale wpisujace sie w na-
stroj Koncertu dwa utwory o charakterze
liturgicznym. Pierwszy to skomponowany
przez twoérce najwiekszych swiatowych
musicali Andrew Loyd — Webera ,Pie Jesu”
i drugi Wolfganga Amadeusza Mozarta
+Ave verum”. Artyscie towarzyszyt przy
fortepianie Romuald Gizdon.

W dalszej wokalnej czesci koncertu wy-
stapita lekarz dermatolog kol. Elzbieta
Janowska-Drong, dysponujgca sopra-
nem liryczno-dramatycznym, posiadaja-
ca w swoim dorobku udziat w Konkursie
im. Jana Kiepury i w koncercie charytatyw-
nym w Operze Slaskiej, udziat w koncer-
tach estradowych, nagranie dwéch plyt
CD z najwazniejszymi ariami operowymi
i operetkowymi. Wykonata ,Ave Maria"
Giulio Cacciniego a nastepnie arie ,Vissi
d‘arte” z opery Tosca — Giacomo Puccinie-
go. Oba utwory do podktadu muzycznego
o ktéry zadbat Juliusz Drong.

W drugim wyjsciu kol. Grzegorz Géral z to-
warzyszeniem Romualda Gizdonia przy
fortepianie, zaspiewat powazny i nastrojo-
wy utwor z repertuaru Andrzeja Rosiewi-
cza pt.,Pytasz mnie”.

Nastepnym punktem byto wykonanie na
fortepianie przez kol. Bogumite Zote-
dziowska-Galas, neurologa i pianistke:
JIntermezzo” z opery ,Rycersko$¢ wiesnia-
cza" Pietro Mascagniego a nastepnie piek-
nego lecz trudnego technicznie Walca As
—dur op. 34 Nr 1 Fryderyka Chopina.
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Przerywnikiem programu muzycznego
byt wystep kol. Eugeniusza Depty - spe-
cjalisty medycyny pracy i poety, cztonka
wiadz Unii Pisarzy Polskich Lekarzy, auto-
ra pieciu tomikéw poezji, ktéry przedsta-
wit dwa wtasne okolicznosciowe wiersze:
,Cmentarz”i,Bez tytutu’”.

W kolejnym punkcie programu dr Bibiana
Sobczyk-Rosak, dr n. med. i stomatolog,
laureatka konkursu ,Szansa na sukces”
i cztonek Chéru Slaskiej Izby Lekarskiej,
zaspiewata z niezwyklym dramatyzmem
dwa utwory: ,Moja modlitwa” muz. Mar-
cina Zygierewicza do stéw Andrzeja Ma-
stowskiego, smutna i refleksyjng modlitwe
o $wiadome przezywanie wiary, z reper-
tuaru Danuty Blazejczyk oraz ,Doliny
w kwiatach” muz. Adama Skorupki do
tekstu Wandy Sieradzkiej o niespetnionej
mitosci i samotnosci, piosenke wykony-
wana przez Krystyne Konarska na VI Festi-
walu Piosenki Polskiej w Sopocie w 1966 r.
Artystce towarzyszyt przy fortepianie
niezawodny Ireneusz Wypich - pianista,
wiolonczelista i kompozytor, absolwent
Akademii Muzycznej w Katowicach, stale
wspétpracujacy z wieloma znakomitymi
artystami a przede wszystkim twoérca mu-
zyki do Hymnu Slaskiej Izby Lekarskiej.

W czedci literackiej koncertu kol. Stefan
August, kardiolog, fotografik oraz autor
opowiadan, wierszy i fraszek opublikowa-
nych drukiem juz w dwéch ksiazkach re-
cytowat wiasne wiersze. Pierwszy pt. ,Jan”
i drugi,Cmentarz na Gorze Krzyzy".
Nastepnie kol. Elzbieta Starikowska, gine-
kolog i potoznik, zaprezentowata wiersz
noblistki Wistawy Szymborskiej, napisany
gtéwnie z mysla o tych, ktérzy pozosta-
ja po utracie bliskich pt. ,Kot w pustym
mieszkaniu” oraz drugi Ewy Lipinskiej —
laureatki m.in.,,Slaskiego Lauru Literackie-
g0"za najlepsza ksigzke 2002 r. — wiersz pt.

Post scriptum
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dr Bibiana Sobczyk-Rosak.

LJeszcze przez chwile by¢ szczesciarzem”.
Ostatnim punktem koncertu byt drugi wy-
step kol. Bogumity Zotedziowskiej-Galas,
ale juz w repertuarze wokalnym. Do pod-
ktadu muzycznego wykonata znany song
z filmu ,Sniadanie u Tiffaniego” a nastep-
nie ,Mon Dieu” z repertuaru Edith Piaf.
Po wzajemnych podziekowaniach arty-
stéw i publicznosci, kol. Jacek Kozakiewicz
obdarowat wykonawcow kwiatami.
Godzi sie podkresli¢ wysoki poziom wyko-
nawczy wszystkich uczestnikéw koncertu
,Pro Memoria". Profesjonalni artysci wyra-
zili opinig, ze gdyby nie wiedzieli, ze wiek-
szo$¢ wykonawcow jest lekarzami i mito-
$nikami sztuki, to sadziliby, ze wystepujg
wspolnie z profesjonalistami.
»Niesmiertelnos¢ mozna osiqgnqc¢ tylko
przez smierc”.
Odchodzacy od nas - Kolezanki i Koledzy,
pozostang w naszych sercach, wspomnie-
niach oraz izbowych dokumentach - na
zawsze.

Jan S. Ktopotowski

Wsréd 102 lekarzy, ktérzy zmarli w ostatnim roku tj. od 1 listopada 2012 r. do 30 pazdzier-
nika 2013 r. byto 47 Kolezanek (46%) i 55 Kolegow (54%).

Dtugosc zycia w grupie Kolezanek wynosita od 33 do 92 lat, w grupie Kolegéw od 26 do
95 lat, natomiast Srednia dtugosc zycia w obu grupach byta ta sama i wyniosta 74.3 lata.
Doktadniej, umieralnos¢ przedstawia ponizsza tabela:

wiek
Grupa <30  31-40 41-50 51-60 61-70  71-80 81-90 @ >90
Kolezanki - 1 3 3 9 12 18 1
Koledzy 1 1 1 3 13 10 23 3

Z przedstawionego zestawienia wynika, ze granice wieku emerytalnego przekroczyto
85% Kolezanek i 89% Kolegdw, granice 80 lat osiqggnefo fqcznie 44%, a granice 90 lat

cztery osoby.

Wedtug najnowszych danych GUS, przecietna dtugos¢ zycia w Polsce w ostatnim dwu-
dziestoleciu wzrosta o okoto szes¢ lat i wynosi obecnie: dla mezczyzn 72,4 lata a dla ko-
biet 80,9 lat. Wydaje sie wiec, Zze Kolezanki ptacq wiekszy haracz za sume obcigzen do-
mowych i zawodowych, cho¢ tylko w niewielkim stopniu dotyczy to lekarzy dentystek,
natomiast Koledzy zyjq dtugo i oby dostatnio i szczesliwie.

oprac. J. S. Ktopotowski
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Sp. Doktor Bozenna Odlanicka-Poczobutt

(1936-2013)

Jej samarytanizm nie byt na pokaz

Rada Miasta Bytomia Uchwata z dnia
29.07.2013 r. nadata drodze wewnetrz-
nej nr 56/47 nazwe ,ulicy Bozenny Od-
lanickiej — Poczobutt” Wyrazajac wielkg
rados¢ z podjecia waznej i cennej réw-
niez dla catego bytomskiego srodowiska
medycznego uchwaty, jako wieloletni
wspotpracownicy i przyjaciele, pragnie-
my sie przylaczy¢ i oddac hotd Jej pa-
mieci. Radni docenili zastugi dr Bozenny
w dziedzinie charytatywnej, w opiece nad
dzie¢mi niepetnosprawnymi oraz wspie-
raniu dziatalnosci Towarzystwa Pomocy
im. Brata Alberta. Ta piekna, bedaca wy-
razem Jej wrazliwosci na cierpienie i bol,
na kazdg utomnos¢, kalectwo i biede idea,
byfa jednoscia i dopetnieniem powinno-
$ci medycznej, ktorej poswiecita cate swe
pracowite zycie - medycyna wywodzi sie
Z samarytanizmu.

Po uzyskaniu dyplomu trafita do tworza-
cego sie Centralnego Szpitala Gorniczego,
obecnie WSS nr 4 w Bytomiu. Tu znalazta
nie tylko mozliwosci rozwoju, ksztatcenia

sie w wybranej specjalnosci, lecz takze
atmosfere wspétpracy i potrzebe wielo-
specjalistycznego podejscia do chorego.
Z oddziatu laryngologii prowadzonego
przez wybitnego lekarza i ordynatora
dr. Stanistawa Stawinskiego, wynio-
sta petne specjalistyczne wyksztatcenie,
w tym poczucie obowigzku dyscypliny
i wielkiej starannos$ci w wykonaniu kazdej
medycznej czynnosci. Zasady te stosowa-
ta do siebie i ich przestrzegania wymagata
od drugich.

Z t3 mysla juz w roku 1990 przystapita
do organizowania prywatnej przychodni
0golnej o nazwie Przychodnia Lekarska
,Sante” (z fr. zdrowie), z udziatem podsta-
wowych specjalnosci, jednej z pierwszych
w Bytomiu. Przychodnia na poczatku
sktadata sie z szesciu gabinetéw: choréb
wewnetrznych, ginekologii, laryngologii,
okulistyki, neurologii i dermatologii oraz
jedynej poza klinika pracowni androlo-
gicznej. Lekarzami byli dotychczasowi
wspotpracownicy, przewaznie pracujacy
w bytomskich szpitalach asystenci, w tym
ordynatorzy. Oparcie sie na zaktadach
dysponujacych petnymi  mozliwosciami
diagnostycznymi i zabiegowymi miato
ogromne znaczenie w szybkiej, czesto
niezbednej hospitalizacji i konsultacji, za-
pewniato ciggtos¢ leczenia i opieki oraz
kadre wysokich kwalifikacji.

Dr Bozenna urodzita sie w 1936 r. w Strze-
mieszycach, medycyne studiowata na
Slaskiej Akademii Medycznej, uzyskujac
dyplom lekarza w 1960 r. Prace rozpocze-
ta od krétkotrwatego pobytu na oddziale
wewnetrznym z postanowieniem przenie-
sienia sie na organizowany w tym czasie

e
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Z ogromnaq przykrosciq i smutkiem w sercu zegnamy

prof. zw. dr. hab. n. med.
Jana Dudkiewicza

Wieloletniego Dyrektora Instytutu Potoznictwa i Ginekologii w Bytomiu
Kierownika Il Katedry i Kliniki Potoznictwa i Ginekologii
Slgskiej Akademii Medycznej w Zabrzu.
Odszedt wspaniaty cztowiek i nauczyciel wielu pokoleri lekarzy.
Pozostanie w naszych sercach i naszej pamieci.

Rodzinie
Sktadamy szczere wyrazy wspdtczucia
Wspdtoracownicy z Il Katedry i Kliniki Pofoznictwa i Ginekologii w Zabrzu
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przez dr Stawinskiego oddziat laryngo-
logii. W ten spos6b znalazta sie w gronie
pierwszych asystentéow wspottworzacych
nowoczesny, prowadzony na wysokim
klinicznym i naukowym poziomie oddziat.
Wielu z nich to przyszli ordynatorzy, kie-
rownicy placowek medycznych.

Prowadzona przez dr Bozenne Odlanic-
ka-Poczobutt przychodnia w krétkim
czasie zdobyta uznanie pacjentdw, stajac
sie ceniong, duzg placéwka lecznictwa
otwartego. (Obecnie liczy 19 gabinetéw
lekarskich i zabiegowych, w tym lekarza
podstawowej opieki zdrowotnej.)

Tytan pracy. Dr Bozenna, mimo obowiaz-
kéw zwiazanych z kierowaniem i rozwo-
jem przychodni, caty czas byta aktywna
zawodowo. Jak kazdy zatrudniony w,San-
te” lekarz, prowadzita swéj gabinet laryn-
gologii.

Zyczliwa i pomagajaca. Jej samarytanizm
nie byt na pokaz. Nie wszyscy wiedzie-
li, ze ludzi biednych leczyta za darmo,
wspomagata, jesli nie mogli wykupic
lekéw, a zwtaszcza tych, ktérzy przeby-
li zabieg operacyjny. Bedac przyktadem
w pracy i w zyciu, stworzyta wokét siebie
zespot, srodowisko lekarzy, pielegniarek
i personelu pomocniczego - wzajemnie
zyczliwych i wspotpracujacych. Byta oso-
ba skromna, nienarzucajacg swej woli.
Rzadzita wiedza, doswiadczeniem, oso-
bowoscig. Wzér lekarza i organizatora.
Doskonaty, wymagajacy i wyrozumiaty,
przyjacielski kierownik i szef. Czlowiek
wielkiego, wrazliwego na dole cztowiecza
serca. Osoba bardzo rodzinna - troskliwa
matka, kochajaca zona.

Wyrézniona: Odznakg Za Zastugi Dla
Oswiaty (1993), Centrum Egzaminéw
Medycznych powotato Jg na Cztonka Pan-
stwowej Komisji Egzaminacyjnej w dzie-
dzinie Otolaryngologii (2011), Zarzad
Oddziatu Slasko-Opolskiego Polskiego To-
warzystwa Otolaryngologicznego powo-
fat Jg w sktad Kapituty wyréznienia ,Laur
$laskiej laryngologii” (2004).

Taka byta. Tak Ja widzieliémy i odbieralismy
na co dzien, tak Jg widzieli i oceniali pa-
cjenci i taka w naszej pamieci pozostanie.

Wspotpracownicy i przyjaciele:

E. Czubak, M. Fichtel-Trzcionka,

H. Grobelna-Nowalk, J. K. Jedrzejewscy,
L. Lewandowska, B. Pedracka,
B.Wieczorek-Brinkmann
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Sp.
Doktor
Jerzy

Szawerna
(1936-2013)

Zawsze chetnie
nidst pomoc...

W dniu 18 listopada 2013 r. odszedt od
nas Doktor Jerzy Szawerna, specjalista
choréb zakaznych, medycyny spotecz-
nej, medycyny przemystowej, organizacji
ochrony zdrowia.

Urodzit sie w 1936 r. w Mokrem koto
Mikotowa. Ukonczyt Slaska Akademie
Medycznag - dyplom otrzymat w 1961 r.
Pracowat w gérniczej stuzbie zdrowia
oraz w szpitalu w Knurowie i w szpitalu
zakaznym w Betku. Byt lekarzem - ratow-
nikiem goérniczym w Stacji Ratownictwa
Gorniczego w Sosnowcu az do jej likwida-
¢ji. Brat udziat w wielu trudnych akcjach
po wypadkach goérniczych. Nigdy nie
okazywat strachu, szedt z ratownikami
w najbardziej zagrozone miejsca. Praco-
wat w Wojewddzkim Gérniczym Zespole
Opieki Zdrowotnej w Katowicach, skad
zostat oddelegowany na rok do Urzedu
Wojewddzkiego na stanowisko zastepcy
lekarza wojewodzkiego. Potem wrécit do
pracy w przemystowej stuzbie zdrowia.
Ostatnim miejscem jego pracy byta ko-
palnia Grodziec w Wojkowicach.

Zawsze chetnie nidst pomoc. Caty wolny
czas poswiecat rodzinie, dzieciom i wnu-
kom.

Ewa Szawerna

Sp. Doktor Urszula Zarebska

(1930-2013)

Wspaniaty Cztowiek, Lekarz, Zona

I Matka

Skreslam wspomnienie po Jej smierci. Ro-
bie to z catym przekonaniem, bo uwazam,
Ze upowaznia mnie do tego wspdlnie prze-
zyte 55 lat szczedliwego matzenstwa, za-
wartego w 1958 roku.

Zona urodzita sie w 1930 r. w Mielcu. Tam
skonczyta szkote srednig i rozpoczeta prace
w pogotowiu jako pielegniarka, nastepnie
zaczeta studia na Wydziale Lekarskim Sla-
skiej Akademii Medycznej.

Dyplom lekarza otrzymata w 1961 r. i od
tego czasu cate swoje zycie zawodowe
zwigzata z Tychami, gdzie podjefa prace
w Szpitalu Miejskim, wtedy tez przeprowa-
dzilismy sie do Tychdéw na state.

W 1965 r. uzyskata tytut specjalisty | stop-
nia choréb wewnetrznych i awansowata na
stanowisko zastepcy ordynatora oddziatu
wewnetrznego szpitala, a w cztery lata
pbzniej zrobita specjalizacje Il stopnia w tej
samej dziedzinie. W tym samym czasie zo-
stata mianowana konsultantem dla Komisji
Lekarskich przychodni rejonowych w Ty-
chach oraz cztonkiem Obwodowej Komisji
Lekarskiej ds. Inwalidztwa i Zatrudnienia.
Prowadzita tez specjalistyczna poradnie in-
ternistyczna.

W 1981 r. zdobyfa dodatkowa specjalizacje
z zakresu medycyny spoteczne;j.

Jej wiedza, zdobyte doswiadczenie zawo-
dowe i zaangazowanie w pracy sprawity, ze
juz w 1972 r. zostata ordynatorem Oddziatu
Choréb Wewnetrznych w Szpitalu Miejskim
w Tychach. Tam pracowata nieprzerwanie
przez 19 lat, do czasu przejscia na emerytu-
rew 1991r.

W 1973 r. zostata kierownikiem dziatu opie-
ki podstawowej w tyskim ZOZ-ie. W catym
miescie i powiecie powierzono Jej koor-
dynowanie i fachowy nadzér nad pionem
internistycznym w przychodniach rejono-
wych, osrodkach zdrowia, przychodniach

) L
zakfadowych, poradniach medycyny pracy
i poradniach w szkotach.
W latach 1991-1994, bedac juz na emerytu-
rze, pracowata jeszcze w kilku poradniach
miejskich i poradni zakladowej przy Fabry-
ce Samochodéw Matlolitrazowych.
Zyczliwym podejsciem otaczata caty per-
sonel swojego oddziatu i pomagata wielu
mtodym lekarzom oraz stazystom w zdoby-
waniu specjalizacji i awansie zawodowym.
W tyskich placéwkach stuzby zdrowia prze-
pracowata 34 lata. Pomimo uptywu lat, do
ostatnich dni zycia spotykata sie z wyrazami
szacunku i wdziecznosci ze strony bytych
pacjentéw.
Za wiedze i zaangazowanie w pracy zostata
uhonorowana odznaczeniami parstwowy-
mi, resortowymi i wojewddzkimi.
Odeszta 28 pazdziernika 2013 roku po dtu-
giej i ciezkiej chorobie, opatrzona Najswiet-
szymi Sakramentami, pozostawiajac nas
w ogromnym zalu i smutku.
Pozegnalismy lekarke, ktéra cate swoje zy-
cie poswiecita ratowaniu zdrowia chorych
i cierpigcym, bedac prawdziwym lekarzem
z powotania, ktéry zawsze miat czas i nie tra-
cit checi pomocy tym, ktérzy sie po nig do
Niej zwracali.
Zapamietamy Ja, jako wspaniatg Zone, naj-
lepsza Matke i wzor lekarza.

Maqzisyn

a

Wyrazy gtebokiego wspdiczucia z powodu smierci Tesciowej

dr Lucyny Rudej
dla dr Matgorzaty Szarzyriskiej-Rudej

sktada
prof. dr hab. n. med. Eugeniusz J. Kucharz z zespotem wspdfpracownikéw
Oddziatu Choréb Wewnetrznych i Reumatologii
SPSK Nr 7 Slgskiego Uniwersytetu Medycznego
GOrnoslgskiego Centrum Medycznego im. prof. Leszka Gieca w Katowicach
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Komunikat

LEKARZU! PRZY)DZ! ZADZWON! NAPISZ E-MAILA!

JESLI SAM MASZ PROBLEM

jesli Twéj kolega lekarz ma problem
jesli Twoja zona, Twéj maz lekarz ma problem
jesli Twoja mama, tato, cérka czy syn lekarz ma problem
PELNOMOCNIK DS. ZDROWIA LEKARZY | LEKARZY DENTYSTOW DOROTA RZEPNIEWSKA
DYZUR OSOBISTY PELNI W PIATEK
W GODZ. 16.00 - 18.00 w siedzibie SIL - Domu Lekarza w Katowicach
przy ul. Grazynskiego 49a w pokoju 501
e-mail: d.rzepniewska@izba-lekarska.org.pl, pelnomocnik@izba-lekarska.org.pl
Jednoczesnie istnieje mozliwos¢ KONTAKTU TELEFONICZNEGO Z BIUREM PELNOMOCNIKA
w godzinach pracy Slaskiej Izby Lekarskiej pod numerem tel. 32 60 44 261
z p. Anna Zadora-Swiderek
LEKARZU! MOZESZ BYC PEWIEN, ZE TWO)J PROBLEM POZOSTANIE TAJEMNICA!
Twoja rozmowa i wspétpraca z petnomocnikiem nie skutkuje uruchomieniem procedury
z zakresu odpowiedzialnosci zawodowej i ocena Twojej niezdolnosci do pracy.

PODEJMI) DECYZJE ZANIM INNI ZADECYDUJA ZA CIEBIE...

Reklama



Reklama

[ Specjalista laryngolog szuka pracy w Katowicach; tel. 606 131 243

‘ Lekarz otolaryngolog i lekarz medycyny pracy szuka dodatkowego
zatrudnienia w Tychach i najblizszej okolicy; tel. 604 544 204

‘ Specjalista neurolog, dr n. med.,, podejmie od stycznia prace w warunkach
ambulatoryjnych, godziny poranne, Zabrze i okolice; tel. 606 817 438

[ Endokrynolog, ginekolog szuka pracy; tel. 502 568 844, 32 241 37 14

‘ Kardiolog poszukuje pracy w okolicy Katowic i Zagtebia, w niepetnym
wymiarze czasu pracy; tel. 518077 711

N P N R

[ Lekarz dentysta szuka pracy na terenie Gliwic i okolic; tel. 605 608 782 ]

Pediatra Il° spacjalizacji podejmie prace w Katowicach lub okolicy;
tel. 605 066 404

prace w zakresie protetyki, chirurgii i endodoncji, w rejonie Katowic;

Lekarz dentysta, 40 lat doswiadczenia i praktyki, podejmie (od stycznia)
tel. 785488001, 724 620 032. Za dobrq prace oczekuje dobrej ptacy.

Reklama



