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W grudniu ub. roku premier Tusk powiedziat:
JLekarze, jesli chcq korzystac z pieniedzy publicz-
nych, muszq pracowac tak, zeby pacjent na tym
nie stracit; a minister zdrowia sformutowat zda-
nie: , Jezeli lekarz chce (...) bra¢ udziat w obrocie
publicznych pieniedzy...”

Oto jak socjotechnika pomaga stworzy¢ nowa
definicje zawodu lekarza. To nie przypadek, ze
w wypowiedziach politykéw odpowiedzial-
nych za ochrone zdrowia unika sie, jak zakaznej
choroby, podkreslania, ze lekarz leczy, pomaga,
ratuje zycie i zdrowie. JesteSmy Swiadkami po-
wstania jakiego$ narzecza, w ktérym lekarz to
JSwiadczeniodawca biorgcy udziat w obrocie’,
a naszym gtéwnym celem ma by¢, korzystanie
z publicznych pieniedzy”. Rolg nowomowy za-
wsze byto i jest fatszowanie i naginanie rzeczy-
wistosci dla celéw polityki.

W koricu maja br. w stanowisku konwentu pre-
zes6w wszystkich izb lekarskich wyrazilismy
zdecydowany sprzeciw wobec skandalicznego
postepowania oddziatéw wojewddzkich NFZ,
ktére w trybie natychmiastowym rozwiazuja
obowigzujace umowy ze $wiadczeniodawca-
mi z btahych przyczyn lub nawet bez podania
przyczyny. To nie tylko ogranicza dostep do
Swiadczen medycznych wielu pacjentom, ale
jest tez kolejnym zagrozeniem dla stabilnosci
ekonomicznej. Po raz kolejny upomnielismy sie
o pilne opracowania przejrzystych zasad kon-
troli prowadzonych przez NFZ, co moze cho¢
w pewnym stopniu ukrécitoby ,wolnoamery-
kanke” monopolisty.

Wielokrotnie apelowalismy o niepodpisywanie
przestanych przez NFZ anekséw do uméw na
wystawianie refundowanych recept. Z prowa-
dzonych badan ankietowych oraz wstepnych

W numerze.

Z mojego punktu widzenia

danych ze Slaskiego Oddziatu Wojewddzkiego
NFZ wynika, ze zdecydowana wigkszos¢ leka-
rzy i lekarzy dentystow SIL nie odestata nowych
uméw na wystawianie recept na leki refun-
dowane lub wystata druk umowy ze skreslo-
nym par. 9 zawierajgcym dyskryminujace pa-
cjentéw i lekarzy zapisy. Po raz kolejny bardzo
serdecznie dziekuje Kolezankom i Kolegom za
dotychczasowa solidarng postawe. Wszystkie
biezagce informacje o podejmowanych przez
nas dziataniach dostepne sa na stronach inter-
netowych Naczelnej i Slaskiej Izby Lekarskiej
www.nil.org.pl oraz www.izba-lekarska.org.pl.
Aby jeszcze bardziej usprawni¢ wzajemnga ko-
munikacje, po raz kolejny zachecam PT. Kole-
zanki i Kolegéw do przekazywania do biura SIL
swoich adreséw mailowych i zapisywania sie
do naszego newslettera.

Mamy kolejny przyktad zamieszania i dezin-
formacji zwigzanych z wejsciem w Zycie nowej
ustawy. Chodzi o wpisy do rejestru ,podmio-
téw prowadzacych dziatalnos¢ gospodarczg’,
przewidziane w ustawie o dziatalnosci leczni-
czej. W catej Polsce zapanowat chaos, by nie
rzec: batagan, niezawiniony ani przez samorza-
dy lekarskie, ani przez pracownikéw biur izb.

W komunikacie opublikowanym 1 czerwca
prositem o wyrozumiatos¢ i cierpliwos¢ — pod-
jelismy nadzwyczajne dziatania, by ograniczy¢
niedogodnosci. Nie pierwszy raz przepraszamy
za dziatania urzednikéw na szczeblu ministe-
rialnym - albo ich brak. Na co dzieh musimy
thumaczy¢ to naszym pacjentom.

Podczas kolejnych spotkarh w Domu Lekarza
z nowymi specjalistami i kierownikami spe-
cjalizacji wiele méwilismy o rzetelnosci, odpo-
wiedzialnosci, ustawicznym doskonaleniu sie
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w zawodzie lekarza. To sa wzruszajace chwile,
kiedy dzielimy rado$¢ z osiggniecia kolejnego
waznego celu. Nie tak dawno miatem okazje
osobiscie gratulowac Panu Doktorowi Igorowi
Radziewiczowi-Winnickiemu uzyskania tytutu
specjalisty w dziedzinie zdrowia publicznego,
dzi$ serdecznie gratuluje powierzenia stano-
wiska wiceministra zdrowia. Mam nadzieje, ze
opinie samorzadu lekarskiego i catego $rodo-
wiska medycznego bedg istotnym gtosem do-
radczym przy podejmowaniu decyzji skutecz-
nie rozwiazujacych problemy polskiej ochrony
zdrowia.

Pisze ten tekst w dniach rozpoczecia Euro 2012.
Kiedy pismo dotrze do Czytelnikéw, bedziemy
juz wiedzieli, jakie byty te Mistrzostwa dla na-
szej druzyny czy otrzymalismy wspaniate spor-
towe widowiska, na ktére tak liczyliSmy. Przed
nami kolejne Igrzyska Olimpijskie, tym razem
w Londynie. Vince Lombardi, legendarny trener
futbolu amerykanskiego powiedziat: ,Duch,
wola wygranej i bycia najlepszym sq zjawiska-
mi trwatymi. Sq duzo wazniejsze niz pojedyncze
wydarzenia, ktére przemijajq” A ja ciesze sie, ze
aktywnos¢ fizyczna i sport amatorski odgrywa-
ja wazna role w zyciu wielu naszych Kolezanek
i Kolegéw. W pierwszym pétroczu 2012 r. Slaska
Izba Lekarska byta organizatorem ogélnopol-
skich rywalizacji az w pieciu dyscyplinach spor-
towych. Do udanych zawoddéw w narciarstwie
alpejskim, siatkéwce halowej, szachach i te-
nisie ziemnym doszly po raz pierwszy nowe:
w squashu, o ktérych piszemy na dalszych stro-
nach biuletynu. Zycze dalszych sukceséw i zwy-
ciestw, woli walki, sportowego i ducha fair play.

loniENe

Biegli sadowi — ich wynagrodzenia - odstony ciag dalszy

Oddziat Slaski Polskiego Towarzystwa Medycyny Pracy
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Swieta polskie: lipiec, sierpieh

Lato, lato wszedzie, oszalato, zwariowato moje serce...

W lipcy, o ile ktos nie weZmie urlopu, nie bedzie dodatkowych
wolnych dni. Trudno, tym bardziej, ze ,kto latem pracuje, zima
gtodu nie czuje”.

Za to 15 sierpnia, ktéry wypada w tym roku w srode, Wniebo-
wziecie Najswietszej Maryi Panny, nazywane tez Swietem Matki
Boskiej Zielnej — najstarsze $wieto maryjne w roku liturgicznym.
Whnetrza kosciotéw od wiekéw ozdabia sie wtedy wiankami z zi6t
i kwiatéw, bukietami, kompozycjami roslinnymi z warzyw, owo-
cow i runa le$nego, a szczegdlne znaczenie symboliczne maja:
bylica, mirt, rozmaryn, hyzop, wrotycz, dziewanna, ruta, rumianek,
dziurawiec, mak, koniczyna, boréwka, barwinek, mieta, lebiod-
ka, dziegiel. Hyzop to po prostu gatunek majeranku, a swierzop
uwiecznit, jak pamietamy, Mickiewicz w ,Panu Tadeuszu”. (,Gdzie
bursztynowy Swierzop, gryka jak $nieg biata, gdzie panieriskim ru-
miericem dziecielina pata...”). W tym dniu wiec gdzieniegdzie moz-
na bedzie w ludowych wiankach zobaczy¢ i ten hyzop i dziecieli-
ne, a moze i samemu potem je zerwac.

W 1693 r. w ,Psalmodii Polskiej” poeta baroku Wespazjan Ko-
chowski, opisujac zwyczaje zwigzane z tym $wietem, zaznaczyt:

»~Panie! Za to dziekowac Ci trzeba,
ze$ gebie mojej dat dostatek chleba”

Nic dodag¢, nic ujaé.

A jesli ktos wybiera sie do Florencji, do Galerii degli Uffizi, nie
moze oming¢ obrazu Pietra Perugino, ucznia Verrocchia i Piero
della Francesca, pt. ,Wniebowziecie NMP”".

Sierpien to czas rocznic wielkiej Historii, m.in. rozpoczecia Bitwy
Warszawskiej w 1920 r.,, prowokacji gliwickiej w 1939, strajkéw
w 1980 r. i podpisania porozumien sierpniowych w Stoczni
Gdanskiej. To takze miesigc naszej pamieci o Powstaniu War-
szawskim. Komisja Historyczna dziatajaca przy SIL, opracowuje
wiasnie wspomnienia lekarzy naszego regionu, uczestnikéw Po-
wstania, 0 czym oczywiscie napiszemy szerzej.

Obserwacja pogody moze da¢ wiele wskazéwek, np. takie: lip-
cowe upaly, wrzesier doskonaty, w lipcu upaty, styczen mrozny
caly, kiedy lipiec daje deszcze, diugie lato bedzie jeszcze.

Z tego letniego deszczu wziat sie nawet jeden z najstynniejszych
polskich filméw w koncu lat 50. ,Deszczowy lipiec”, o ktérego
powtdrzenie wcigz prosza widzowie réznych stacji telewizyj-
nych, mimo, a moze dlatego, ze jest czarno-biaty i opowiada
prostg historie romansu w zakopianskim kurorcie. Scenariusz
napisafa Stefania Grodzienska, rezyserowat Leopold Buczkow-
ski, a grata w nim, znana z roli Jagienki w ,Krzyzakach”, Urszula
Modrzynska. W tym urokliwym filmie rzeczywiscie ciagle pada,
a niektérzy mezczyzni okazuja sie niegodni kobiecego zaufa-
nia... Teatromani z kolei wiedzg, ze byta modna w Nowym Jorku
i ze grana jest juz w Polsce sztuka pt. ,Sierpien” Tracego Lettsa,
dramaturga amerykanskiego, laureata nagrody Pulitzera. Jed-
nak na te niezbyt wesofa historie trzypokoleniowej rodziny, m.in.
z Ewa Btaszczyk, Jerzym Trelg i Joanng Trzepiecinska, trzeba wy-
brac sie do warszawskiego Teatru Studio.

Z lata ciesza sie wszyscy, takze poeci i autorzy niezliczonych pio-
senek. O lipcu napisat caty wiersz Julian Przybos, ale nie przyta-
czam, bo to Awangarda Krakowska. O wiele przyjemniej opisata
stan letnich uniesien Maria Pawlikowska-Jasnorzewska:
O, sigdz na moim oknie, przecudowne lato,
niech wtule mocno gtowe w twoje cieple pidra
korzennej woni,
na wietrze drzace
niech zoélte stonce
goraca reka oczy mi przestoni,
niech sie zrozkoszy ma dusza wygina
jak poskrecany was dzikiego wina.
(,Pyszne lato”)

Zyczymy wielu radosci z diugich, stonecznych dni, a szczegélnie
wszystkim Czytelnikom, urodzonym w tych miesigcach: szcze-
$cia, powodzenia, lata bez trosk i zmartwien. @

Grazyna Ogrodowska

fot.: Katarzyna Majsterek
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Konwentu prezesow okregowych rad lekarskich
z dnia 26 maja 2012 r.
w sprawie umow na wystawianie recept na leki refundowane

Prezesi okregowych rad lekarskich, zebrani w dniu 26 maja 2012 r., zgodnie ze stanowiskami okregowych rad lekarskich oraz
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 18 maja 2012 r., apelujq do wszystkich lekarzy i lekarzy dentystéw o solidarne nie-
podpisywanie przestanych przez NFZ anekséw do uméw na wystawianie refundowanych recept.
Cztonkowie Konwentu przyjmujq z satysfakcjq wniosek Ministra Zdrowia o odwofanie Prezesa NFZ podkreslajqc, ze jest on
zgodny z powszechnym oczekiwaniem Srodowiska lekarskiego, wyrazonym m.in. w apelu NRL z dnia 13 stycznia br. Preze-
si uznajq za konieczne jak najszybsze przedtozenie przysztemu Prezesowi NFZ przez zespét NRL wzoru umowy. Cztonkowie
Konwentu oczekujq takze na niezwtoczne podjecie przez Ministra Zdrowia dalszych rozmdéw z Zespotem, powotanym w dniu
16 grudnia ub. roku przez Naczelnq Rade Lekarskq do spraw wspdtpracy w zakresie zmian w ustawie refundacyjnej i innych
aktach prawnych.
Zgodnie z duchem i literq zmian dokonanych przez Parlament RP w ustawie refundacyjnej w lutym br., warunkiem koniecznym
jest wykreslenie zumowy zapiséw o zwrocie kwoty nienaleznej refundadji, a takze powiqzanie refundacji ze wskazaniami aktu-
alnej wiedzy medycznej. Niezbedna jest réwniez zmiana zapiséw o karach umownych, ktdre w aktualnej propozycji NFZ sq ra-
zqco niewspotmierne do charakteru i wagi uchybienia oraz definicja udokumentowanych wzgledow medycznych, co ustalono
na spotkaniu w dniu 4 stycznia br. z udziatem m.in. Ministra Zdrowia, Prezesa NFZ oraz przedstawicieli srodowiska lekarskiego.
Prezesi okregowych rad lekarskich zwracajq sie réowniez do wszystkich swiadczeniodawcdw, aby dqzyli do zmiany tresci uméw
kontraktowych w zakresie zapiséw dotyczqcych ordynacji lekéw. Cztonkowie Konwentu podkreslajq bowiem, ze zasady tej or-
dynacji powinny by¢ jednakowe dla wszystkich lekarzy i lekarzy dentystow, niezaleznie od formy i miejsca wykonywania przez
nich swojego zawodu. W przypadku braku wprowadzenia postulowanych przez srodowisko lekarskie zmian zapiséw uméw
dotyczqcych recept refundowanych, prezesi rekomendujq wszystkim lekarzom i lekarzom dentystom postugiwanie sie od 1 lip-
ca wzorem recepty, opracowanym przez Prezydium NRL.
Cztonkowie Konwentu dziekujq wszystkim P.T. Kolezankom i Kolegom, takze z wielu wspéfpracujqcych z samorzqdem organi-
zacji medycznych, zwiqzkéw zawodowych, organizacji pracodawcdéw i organizacji pacjentéw, za okazywanq pomoc i solidar-
nq postawe. Tylko dziatajqc wspdlnie jestesmy w stanie dotrze¢ z naszymi postulatami do decydentéw i wptynq¢ na zmiane
zapiséw, niekorzystnych zaréwno dla lekarzy, jak i naszych pacjentéw.
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Przewodniczqcy Konwentu
dr med. Jerzy Jakubiszyn

APEL

Okregowej Rady Lekarskiej w Katowicach
z dnia 23 maja 2012 r.

do Swiadczeniodawcéw w sprawie niekorzystnych postanowier uméw o udzielanie swiadczen opieki zdrowot-
nej w zakresie mozliwosci wystawiania recept refundowanych

Okregowa Rada Lekarska w Katowicach apeluje do swiadczeniodawcdw, aby nie godzili sie na niekorzystne postanowienia
umow o udzielanie swiadczeri opieki zdrowotnej w zakresie mozliwosci wystawiania recept refundowanych.

Umowy o udzielanie Swiadczer opieki zdrowotnej zawarte przez swiadczeniodawcdw, zawierajq postanowienia dajgce moz-
liwos¢ naktadania przez Narodowy Fundusz Zdrowia kar umownych w zakresie wystawiania recept refundowanych w razie
wystawienia recepty osobom nieuprawnionym lub ,w przypadkach nieuzasadnionych”. Kara umowna, stanowiqca réwnowar-
tos¢ nienaleznej refundacji wraz z odsetkami ustawowymi od dnia dokonania refundacji, naktadana jest w trybie i na zasadach
zawartych w ogdlnych warunkach umdw o udzielanie swiadczeri opieki zdrowotnej.

Watpliwosci konstytucyjne wywotuje, przewidziana w umowach o udzielanie swiadczer opieki zdrowotnej, podstawa prawna,
ktdra daje mozliwos¢ naktadania przez NFZ kar umownych w wymienionym wyzej zakresie. Istotne znaczenie odgrywa row-
niez kierunek zmian wprowadzonych nowelizacjq ustawy refundacyjnej. W ocenie Okregowej Rady Lekarskiej w Katowicach
nalezy uzna¢ za zasadne i celowe ujednolicenie wszystkich obszaréw, w ktérych przewidziano mozliwos¢ naktadania przez
NFZ kar umownych w zwiqzku z wystawianiem recept refundowanych, w tym obszaru umdw o udzielanie Swiadczen opieki
zdrowotnej.

Podejmujqc w tym kierunku dziatania, Okregowa Rada Lekarska w Katowicach apeluje do Swiadczeniodawcdw, aby wystqpili
do NFZ z wnioskiem o zmiane tresci zawartych umoéw. W szczegdlnosci dotyczy to umozliwienia lekarzom ordynowania lekéw
zgodnie z ich wiedzq medyczngq, a nie wytqcznie charakterystykq produktu leczniczego oraz wyeliminowanie dyskryminujq-
cych zapiséw dotyczqcych kar umownych. Taka zmiana stuzy¢ bedzie zagwarantowaniu wtasciwych warunkéw wykonywania
zawodu lekarza oraz zapewni pacjentom lepszy dostep do niezbednych im lekéw refundowanych.

Sekretarz Prezes
Okregowej Rady Lekarskiej Okregowej Rady Lekarskiej
Andrzej Postek Jacek Kozakiewicz
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STANOWISKO

Okregowej Rady Lekarskiej w Katowicach
z dnia 23 maja 2012 r.

w sprawie: aneksu, zgodnego z Zarzadzeniem Nr 25/2012/DGL Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia
30 kwietnia 2012 r., do umowy o upowaznieniu do wystawiania recept na leki i wyroby medyczne refundowane
ze srodkéw publicznych przystugujace swiadczeniobiorcom, jaki przesylany jest lekarzom przez Slaski Oddziat
Wojewodzki NFZ
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Okregowa Rada Lekarska w Katowicach, majqc na uwadze koniecznos¢ podjecia dziatar na rzecz obrony intereséw indywidu-
alnych i zbiorowych cztonkéw samorzqdu lekarzy, zwraca uwage na skrajnie niekorzystne i zagrazajqce interesom lekarzy oraz
dobru ich pacjentéw postanowienia zawarte w aneksie do umowy o upowaznieniu do wystawiania recept na leki i wyroby me-
dyczne refundowane ze srodkéw publicznych przystugujqce swiadczeniobiorcom, ktdry przesytany jest lekarzom przez Slgski
Oddziat Wojewddzki NFZ.

Majqc na uwadze potrzebe zmiany niekorzystnych postanowieri anekséw zaproponowanych przez NFZ, Okregowa Rada Le-
karska w Katowicach rekomenduje lekarzom powstrzymanie sie z ich podpisaniem do czasu doprowadzenia do ich zmiany,
poprzez wyeliminowanie postanowieri wskazywanych przez samorzqd lekarski jako skrajnie niekorzystnych i pozostajqcych
W sprzecznosci ze zmienionq ustawgq refundacyjng.

Wsréd spornych postanowieri umowy szczegdlnie nalezy wyréznic §9 ust. 1 umowy, ktéry stanowi o obowiqzku uiszczenia
przez lekarza kwoty stanowiqcej rownowartos¢ kwoty nienaleznej refundacji w tych przypadkach, ktére zostaty ujete w prze-
pisie art. 48 ust. 8 pierwotnego tekstu ustawy refundacyjnej. Po protescie samorzqdu lekarzy przepis art. 48 ust. 8 ustawy refun-
dacyjnej, wolq Parlamentu, zostat uchylony. Wprowadzenie, w zaproponowanej lekarzom umowie, obowiqzku zwrotu kwoty
nienaleznej refundacji stanowi ztamanie nowego kierunku ustalonego wspélnie przez samorzqd lekarski wraz z Ministrem
Zdrowia i Prezesem NFZ, potwierdzonego wolg Parlamentu.

Podkreslenia wymaga fakt, iz przesytany lekarzom aneks nie uwzglednia propozycji i stanowiska samorzqdu lekarskiego. Zo-
stat on opracowany jednostronnie przez Prezesa NFZ, wbrew ustaleniom ze spotkania z dnia 26 pazdziernika 2011 r., na ktérym
przyjeto, iz NFZ wraz z Naczelng Radq Lekarskq opracuje wspdlnie i w porozumieniu tres¢ umowy upowazniajqcej do wysta-
wiania recept refundowanych.

Okregowa Rada Lekarska w Katowicach wyraza takze zaniepokojenie, iz zainiciowane w dniu 4 stycznia 2012 r. w Ministerstwie
Zdrowia z udziatem zespotu Naczelnej Rady Lekarskiej, Prezesa NFZ oraz Ministra Zdrowia ustalenia w zakresie zdefiniowania
zwrotu ,hieudokumentowane wzgledy medyczne” nie przyniosty rezultatu. Pomimo tego NFZ w przesytanym lekarzom aneksie
wykorzystat zwrot do okreslenia przestanki obowiqzku uiszczenia kwoty nienaleznej refundacji.

Sekretarz Prezes
Okregowej Rady Lekarskiej Okregowej Rady Lekarskiej
Andrzej Postek Jacek Kozakiewicz

Komunikat
z1.06.2012r.

Szanowne Kolezanki i Szanowni Koledzy

W imieniu Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w Katowicach uprzejmie prosze o cierpliwos¢ i wyrozumiatos¢ w zwiqzku
z niedogodnosciami, na jakie napotykacie przy dokonywaniu wpiséw w rejestrze praktyk lekarskich Slgskiej Izby Lekarskiej.

Wyjasniam, Zze obowiqzek aktualizacji danych przez lekarzy i izby lekarskie w nowym rejestrze praktyk zostat wprowadzony
przez ustawe o dziatalnosci leczniczej. Utrudnienia zwigzane z oczekiwaniem na nowy wpis wynikajq z bardzo krétkiego usta-
wowego terminu, duzej liczby praktyk lekarskich, ktére muszq dokonac nowego zgtoszenia, a przede wszystkim z faktu, ze na
szczeblu ministerialnym nie opracowano i nie wdrozono we wtasciwym czasie systemu teleinformatycznego.

Zapewniam, ze doktadamy wszelkich starari, aby w miare mozliwosci przyspieszyc¢ zatatwianie spraw.
Jacek Kozakiewicz
prezes Okregowej Rady Lekarskiej
w Katowicach
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Konferencja prasowa ,, NIE dla dyskryminacji pacjentow i lekarzy - odstona druga”

Umowy
do poprawki

Rok 2012 rozpoczat sie pod znakiem
niezadowolenia i protestéw srodowi-
ska lekarskiego. Akcja przystawiania
pieczatek ,Refundacja do decyzji NFZ"
byta kulminacja dziatan podejmowa-
nych przez kilka ostatnich miesiecy
ubiegtego roku. W ich efekcie w stycz-
niu udato sie przekonac najpierw rzad,
a potem Sejm i Senat do nowelizacji
ustawy refundacyjnej i wykreslenia
z niej artykutu 48 ust. 8 dotyczacego
zwrotu nienaleznej refundacji.
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W tym czasie trwaly juz prace nad ksztat-
tem uméw, jakie lekarze beda musieli
podpisa¢ z Narodowym Funduszem
Zdrowia, aby méc wystawiac pacjentom
recepty na leki refundowane. Zamiast
konsultacji i préby osiggniecia kompro-
misu w gronie wtadz Funduszu, Minister-
stwa Zdrowia i Naczelnej Izby Lekarskiej, Konferencja prasowa. Od lewej: dr Jacek Przybyto, dr Mariusz K. Wojtowicz, dr Jacek Koza-

ostatniego kwietnia zostato wydane za- kiewicz, Piotr Piotrowski i Stanistaw Mackowiak.

fot.: Anna Zadora-Swiderek

rzadzenie prezesa NFZ zawierajace go-
towy wzdr umowy. Oprotestowane za-  znalazty w nim swoje odbicie w postaci ~ zwrocie nienaleznej refundacji, jesli za
pisy, ktére Parlament wykreslit z ustawy,  paragraféw o karach finansowych oraz ~ taka uzna ja Fundusz.
Jak wynika z kodeksu cywilnego, umowa
to zgodne porozumienie dwéch lub wie-

Wzér aneksu do umowy upowazniajqcej do wystawiania recept zostat cej stron, }JSta_lajalce ich wzajemne prawa
przygotowany jednostronnie przez prezesa NFZ, wbrew ustaleniom po- lub obowiazki. Tymczasem w przypadku

. . S . uméw proponowanych lekarzom przez
czynionym w trakcie spotkania ministra zdrowia, prezesa NFZ oraz preze-

. b ]} . NFZ, nie uwzgledniono zasadniczych
sa NRL w dniu 26 pazdziernika 2011 r.,, na ktérym ustalono, iz NFZ wraz postulatéw drugiej strony, czyli £rodowi-

Z Ministrem Zdrowia i Naczelnq Radq Lekarskq opracuje wspdlnie i w po- ska lekarskiego. Proponowane umowy
rozumieniu wzor tej umowy. nie powinny sankcjonowac ani okresla¢

warunkéw zwrotu nienaleznej refunda-
Ponadto, w trakcie spotkania m.in. zespotu Naczelnej Rady Lekarskiej, pre- cji skoro sama ustawa refundacyjna ta-
zesa NFZ oraz ministra zdrowia, jakie odbyto sie w dniu 4 stycznia 2012 r. kich przypadkoéw nie przewiduje. Skad
w Ministerstwie Zdrowia ustalono, iz zostanie podjeta inicjatywa w za- w umowach duzo surowszy rygor niz

kresie definicji zwrotu ,nieudokumentowanych wzgledéw medycznych’, przewiduje to ustawa - nie wiadomo.

co jednak nie nastqgpito. Pomimo tego, zwrot zostat wykorzystany w pro-

Sprzeciwiajac  si monopolistycznym
ponowanych aneksach do uméw upowazniajqcych do wystawiania re- P )2 ¢ polstycziy

praktykom Narodowego Funduszu Zdro-

cept na leki refundowane do okreslenia przestanki do natozenia obowiqz- wia, a takze w celu poinformowania opi-
ku uiszczenia kwoty nienaleznej refundacdji. nii publicznej o problemie uméw i konse-

kwencji dla pacjentéw, w przypadku, gdy
Pominiecie glosu samorzqdu i wprowadzenie, w §9 ust. 1 pkt. 1 umo- ich zapisy zostang przez lekarzy odrzuco-
wy upowazniajqcej do wystawiania recept refundowanych, obo- ne, Slaska Izba Lekarska zorganizowata
wiqzku uiszczenia kwoty stanowiqcej réwnowartosé kwoty nienalez- konferencje prasowg pod hastem ,NIE

dla dyskryminacji pacjentow i lekarzy
- odstona druga” Wydarzenie to byto
kontynuacja dziatan podjetych przez
slaski samorzad w listopadzie ubiegtego

nej refundacji w sytuacjach analogicznych do tych, ktére pierwotnie
ujete zostaty w uchylonym przepisie art. 48 ust. 8 ustawy refundacyj-
nej, narusza ustalone dotychczas zasady, a ponadto zdaje sie catko-

wicie pomijac wole Parlamentu, ktory tego rodzaju restrykcje usunqgt roku, gdy na podobnej konferencji zosta-
Ztekstu ustawy. ty przedstawione informacje dotyczace

trudnej sytuacji, jaka panuje w ochronie
Lekarz nie naraza sie na zadne kary ze strony Funduszu tylko w przy- zdrowia w naszym wojewddztwie oraz
padku, gdy wypisuje recepty ze 100% odptatnosciq dla pacjenta. o niesprawiedliwym podziale srodkow

z budzetu zapasowego NFZ.
ciqg dalszy nastr.6 PPP
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Umowy

do poprawki

ciqg dalszy ze str. 5 | 2 4

Na konferencji 16 maja za wspdlnym sto-
fem zasiedli przedstawiciele S$lgskiego
srodowiska medycznego oraz ogdlno-
polskich stowarzyszen pacjentéw. Repre-
zentanci dwoch najstabszych, a jedno-
cze$nie podstawowych ogniw systemu
ochrony zdrowia wskazywali na btedy
i niekonsekwencje uregulowan praw-
nych. Wykazali, ze pozorne oszczednosci
w finansowaniu $wiadczenn medycznych
i lekébw w istocie generujg olbrzymie
koszty spoteczne, chociazby w postaci
rent i socjalnego wsparcia dla 0séb, kto-
rym odpowiednie leczenie i dostep do
lekdw mogto przedtuzy¢ aktywnos¢ za-
wodowa.

Z danych przekazanych SIL przez Sla-
ska Izbe Aptekarska, a sporzadzonych
w oparciu o informacje pochodzace od
firmy Kamsoft wynika, ze w pierwszym
kwartale tego roku obrét w obszarze
lekéw refundowanych w Polsce spadt
o 22%, a w lekach peinoptatnych
wzrdst o 10%. Niestety nie ma danych,
ilu pacjentow w ogdle nie wykupito re-
cept z powodu zbyt wysokich kosztow
i ilu z powodu przerwania lub niepodje-
cia leczenia musiato by¢ z tego powodu
hospitalizownych. Prezes ORL Jacek Ko-
zakiewicz zauwazyl, ze od stycznia tego
roku kwota wydatkowana przez NFZ na
$wiadczenia ponadlimitowe wyniosta juz
200 min z, gdy za caly ubiegty rok nie-
spetna 300 min.

Jacek Kozakiewicz prezes ORL:

— Stworzono kuriozalng sytuacje, gdy le-
karz, ktéry pracuje od wielu lat, wypisujgc
w tym czasie tysigce recept, staje przed
problemem, jak poprawnie wystawic¢ re-
cepte na leki refundowane. Dlaczego dys-
kwalifikuje sie lata pracy i doswiadczenia
zawodowego zmuszajqc nas, aby opierac
sie na charakterystyce produktu lecznicze-
go, a nie na najnowszej wiedzy medycznej,
popartej stanowiskami towarzystw na-
ukowych? W wojewddztwie slgskim mamy
zarejestrowanych ponad 9 tys. praktyk le-
karskich, wptyneto do nas juz okofo tysiqca
wnioskow swiadczeniodawcéw o zmiane
warunkéw umdw na udzielanie swiadczeri
i uméw dotyczqcych wystawiania recept
na leki refundowane. Ciggle liczymy na to,
Ze dojdzie do dialogu i kwestie uméw uda
sie wyjasni¢ polubownie. Ale jesli ze stro-
ny rzqdzqcych nie pojawi sie szansa na
to, abysmy mogli leczy¢ zgodnie z naszq
wiedzq i sumieniem oraz nie zacznq sie
prace nad nowym wzorem umowy, ktéry
nie bedzie zawierat zapiséw dyskryminu-

W konferencji uczestniczyli:

- dr Piotr Brukiewicz - prezes Okregowej Rady Aptekarskiej w Katowicach,

dr Jacek Kozakiewicz — prezes Okregowej Rady Lekarskiej w Katowicach,
Stanistaw Mackowiak- przewodniczacy Federacji Pacjentéw Polskich,

- dr Danuta Mitkowska-Mendrek - wiceprzewodniczaca Regionu Slaskiego

OZ7ZL,

- Piotr Piotrowski - inicjator Akcji Spotecznej - 1czerwca.pl,

- drJacek Przybylo - prezes Stowarzyszenia Lekarzy Praktykéw,

- dr Mariusz K. Wéjtowicz - prezes Zwigzku Zawodowego Pracodawcéw
Ochrony Zdrowia Wojewédztwa Slaskiego ,Porozumienie Zielonogérskie”

jqcych lekarzy, usunietych przez Parlament
z ustawy refundacyjnej, samorzqd bedzie
rekomendowat niepodpisywanie umdw
proponowanych przez NFZ. Nie jest praw-
dq, ze lekarze chcq by¢ bezwarunkowo
zwolnieni z odpowiedzialnosci, ale chcq,
by ta odpowiedzialnos¢ byta oparta na po-
dobnych zasadach do tych, jakie obowiq-
zujq w pozostatych sferach Zycia spotecz-
nego. W tej chwili liczba aktéw prawnych
regulujgcych kwestie wystawiania recept
refundowanych wynosi ponad 20! W takim
gqszczu przepiséw tfatwo o potkniecie czy
przeoczenie. Obecnie jedynie w przypadku
gdy lekarz wypisuje recepty ze stuprocen-
towgq odptatnosciq dla pacjenta nie naraza
sie na zadne konsekwencje ze strony NFZ,
ale taka sytuacja mocno odbija sie na pa-
¢jentach, ktérzy majq powazne problemy
z realizacjq zagwarantowanych w konsty-
tucji praw o dostepie do bezptatnej opieki
medycznej i refundacji lekow.

Stanistaw Mackowiak, przewodniczacy
Federacji Pacjentéw Polskich:

— Sytuacja, jaka zaistniata na poczqtku
roku, byta dla pacjentéw nieakceptowal-
na. Udajqc sie do lekarza, pacjent nie mégt
otrzymac tego co gwarantuje mu konsty-
tucja. Pacjenci mieli petnq Swiadomos¢, ze
nie byfo to skutkiem widzimisie lekarzy, ale
przepiséw, ktdre zaczely obowiqzywa¢ od
1 stycznia. Na spotkaniu 4 stycznia wszyst-
kie strony, fgcznie z Ministrem Zdrowia, pa-
nem Bartoszem Arfukowiczem zgodzity sie,
Ze potrzebna jest praca nad nowelizacjq
zapiséw prawnych, ktére sq niekorzystne
dla pacjentéw. Zostato podpisane porozu-
mienie. Dla nas jest bardzo niepokojqce,
Ze po zarzqdzeniach prezesa NFZ moze
znowu zaistnie¢ sytuacja, w ktorej pacjenci
bedq narazeni na to, ze nie otrzymajq na-
leznych im Swiadczen — recept z refunda-
¢jq, z uwagi na formutowane argumenty
Srodowiska lekarskiego. W zwiqzku z tym

mysle, ze jedynq formq zapobiezenia takiej
sytuacji jest pilne zwrdcenie sie catego sro-
dowiska zaréwno lekarzy, aptekarzy i pa-
¢jentéow do MZ i podjecie takich krokdw,
ktére bedg gwarantowaty kontynuacje
dziatarn w kierunku zaproponowanym na
spotkaniu 4 stycznia.

Piotr Piotrowski, inicjator Akcji Spotecz-
nej — 1czerwca.pl:

— Jestem tatq dziesiecioletniego Micha-
fa chorujgcego od trzeciego roku zycia na
miodziericze idiopatyczne zapalenie sta-
wow. Przyszedtem w styczniu do gabinetu
lekarskiego i dowiedziatem sie, ze syn moze
otrzymac tylko petnoptatnq recepte na lek,
ktérego stale uzywa. W ten sposéb dowie-
dziatem sie, ze 1 stycznia weszta w Zycie
ustawa, ktdra lekarzom nie pozwala leczyc,
a nam pacjentom z tego leczenia korzystac
i to nie sq puste stowa — to jest moje Zycie.
Zycie milionéw ludzi chorych przewlekle.
Wyrazem mojego sprzeciwu byfo stworzenie
strony internetowej , 1czerwca.pl” na ktérej
wyrazitem swoje oburzenie i niedowierza-
nie, Ze w ten sposob Ministerstwo Zdrowia
moze potraktowac tych, dla ktdrych zostato
powotane. Pod moim apelem podpisaty sie
juz 22 stowarzyszenia i 2 portale interneto-
we chorych przewlekle. Zgdamy, aby leka-
rze mieli szanse korzystac ze swojej wiedzy
medycznej tak, jak sie to dzieje w innych
europejskich krajach. Oczekujemy dostepu
zaréwno do lekéw jak i do lekarzy. To co sie
obecnie dzieje w ochronie zdrowia - te kolej-
ki do lekarzy specjalistéw... Lekarz POZ nie
moze przepisa¢ mi dla Michatka lekéw ze
znizkg, bo musi miec potwierdzenie od spe-
cjalisty, Zze choruje on na chorobe przewle-
kig. Wyczekanie na wizyte u reumatologa to
kwestia trzech miesiecy, a lek potrzebny jest
juz za tydzien. Pytam sie, gdzie tu jest kon-
stytucja? ®

Anna Zadora-Swiderek
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Dokumentacja medyczna
przy wystawianiu recept

8 czerwca br. weszto w zycie Rozpo-
rzadzenie Ministerstwa Zdrowia z dnia
17 maja 2012 r. zmieniajgce rozporzy-
dzenie w sprawie rodzajéw i zakresu do-
kumentacji medycznej oraz sposobu jej
przetwarzania.

Najwazniejsza zmiana to dodanie roz-
dzialu 5a okreslajacego zasady pro-
wadzenia dokumentacji przez lekarza
wystawiajacego recepty dla siebie albo
dla matzonka, zstepnych lub wstep-
nych w linii prostej oraz rodzenstwa.
Rozdziat 5a

Dokumentacja prowadzona przez lekarza
wystawiajacego recepty dla siebie albo
dla matzonka, zstepnych lub wstepnych
w linii prostej oraz rodzenstwa

§ 71a. 1. Lekarz wystawiajacy recepty dla
siebie albo dla matzonka, zstepnych lub
wstepnych w linii prostej oraz rodzen-
stwa prowadzi dokumentacje zbiorcza
wewnetrzng w formie wykazu.

2. Wykaz moze by¢ prowadzony dla
wszystkich 0séb, o ktérych mowa w ust. 1,
albo odrebnie dla kazdej z nich.

3. Wykaz, opatrzony imieniem i nazwi-

skiem lekarza, o ktérym mowa w ust. 1,
zawiera:

1) numer kolejny wpisu;

2) date wystawienia recepty;

3) imie i nazwisko pacjenta, a w przypad-
ku gdy dane te nie sg wystarczajace do
ustalenia jego tozsamosci, takze date uro-
dzenia lub numer PESEL pacjenta;

4) rozpoznanie choroby, problemu zdro-
wotnego lub urazu;

5) miedzynarodowa lub wiasng nazwe
leku, srodka spozywczego specjalnego
przeznaczenia zywieniowego albo rodza-
jowa lub handlowg nazwe wyrobu me-
dycznego;

6) posta¢, w jakiej lek, srodek spozywczy
specjalnego przeznaczenia zywieniowe-
go lub wyréb medyczny ma by¢ wydany,
jezeli wystepuje w obrocie w wiecej niz
jednej postaci;

7) dawke leku lub $rodka spozywczego
specjalnego przeznaczenia zywieniowe-
go, jezeli wystepuje w obrocie w wiecej
niz jednej dawce;

8) ilos¢ leku, srodka spozywczego spe-
cjalnego przeznaczenia zywieniowego,
wyrobu medycznego, a w przypadku leku

recepturowego - nazwe i ilo$¢ surowcow
farmaceutycznych, ktére maja by¢ uzyte
do jego sporzadzenia;

9) sposéb dawkowania w przypadku prze-
pisania:

a) ilosci leku, srodka spozywczego specjal-
nego przeznaczenia zywieniowego, wyro-
bu medycznego, niezbednej pacjentowi
do maksymalnie 90-dniowego stosowania
wyliczonego na podstawie okreslonego
na recepcie sposobu dawkowania,

b) leku gotowego dopuszczonego do
obrotu na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej, ktory zawiera w swoim sktadzie
srodek odurzajacy lub substancje psycho-
tropowa,

c) leku recepturowego zawierajgcego
w swoim skfadzie srodek odurzajacy lub
substancje psychotropowa.

4. W przypadku prowadzenia wykazu od-
rebnie dla kazdej z oséb, o ktérych mowa
w ust. 1, gdy dane, o ktérych mowa w ust.
3 pkt 3-9, nie ulegty zmianie, kolejne wpisy
w tym zakresie mozna zastgpic¢ adnotacja
o kontynuacji leczenia.

Komunikaty

Studia Podyplomowe - Prawo w ochronie zdrowia
Kierownik studiéw podyplomowych: prof. dr hab. Teresa Dukiet-Nagorska

Studia podyplomowe ,,Prawo w ochronie zdrowia” prowadzone sa wspdlnie
przez Uniwersytet Slaski, Slaski Uniwersytet Medyczny i Slaska Izbe Lekarska.
Studia stuza poprawie orientacji w zakresie przepisow prawa medycznego,
wyznaczajacych m.in. ramy wykonywanego zawodu,

a takze orientacji w podstawowych przepisach innych dziedzin prawa.
Zajecia beda prowadzone w formie wyktadéw potaczonych z zajeciami

o charakterze warsztatow.

Szczegodtowe informacje dotyczace rekrutacji dostepne sa na stronach internetowych:
www.wpia.us.edu.pl/podyplomowe-studia-prawo-w-ochronie-zdrowia oraz

www.izba-lekarska.org.pl

Jednoczesnie informujemy, ze punkt informacyjny znajduje sie rowniez w siedzibie
Slaskiej Izby Lekarskiej w Katowicach przy ul. Grazynskiego 49a
tel. 32 203 65 47, 203 65 48 wew. 321, 322 (w godzinach pracy izby)
Wszyscy chetni beda mogli sktada¢ wskazane komplety dokumentéw

w nastepujacych terminach:

I tura - 2 lipca - 13 lipca 2012 r. (pon - pt godz. 9.00 - 15.00)
Il tura (w przypadku wolnych miejsc) - 27 sierpnia - 7 wrzesnia)

(pon - pt godz. 9.00 - 15.00)

Miejsce sktadania dokumentéw: Wydziat Prawa i Administracji Katowice, ul. Bankowa 11B
pok. 1.27, tel. 359-16-98 mail: marta.wilk@us.edu.pl

Limit miejsc: 75 os6b. Decyduje kolejnos¢ zgtoszen
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Analiza skarg trafiajacych do biura OROZ,
a dotyczacych nieprawidtowego leczenia
pacjentéw wskazuje, ze w zdecydowanej
wiekszosci nie dotycza btedéw lekarskich,
zaniechania lub zaniedbania w leczeniu.
Opisuja one w mniej lub bardziej literac-
ki sposéb powikfania, ktére wystepuja
w trakcie kazdego procesu leczniczego.
Réwniez zawiadomienia o podejrzeniu
popefnienia przestepstwa, trafiajace do
prokuratury w wiekszosci stanowia opis
powikfan towarzyszacych leczeniu. Rzecz-
nik, ktory jest lekarzem, moze w krétkim
czasie rozpoznac sprawe i po stwierdze-
niu, ze przedmiotem skargi sa jedynie
powikfania prawidtowo prowadzonego
leczenia, odmowic jej wszczecia lub umo-
rzy¢ juz wszczete postepowanie. Niestety
w przypadku prokuratury procedura jest
znacznie bardziej rozbudowana. Prokura-
tor bez opinii biegtego lekarza, na ktérag
czesto trzeba oczekiwaé nawet 2-3 lata,
nie moze samodzielnie oceni¢, czy fak-
ty zgtoszone przez skarzacego dotycza
powiktan leczenia w zaden sposéb nie
zawinionych przez lekarza czy tez zda-
rzenia moga mie¢ zwigzek z tzw. btedem
lekarskim. Takich spraw jest coraz wiecej.
Proceduralnie trwajg one dlugo. Czesto
lekarze, ktérzy wykonuja duzo tzw. pro-
cedur medycznych, zabiegdéw operacyj-
nych stajg sie,,bohaterami”kilku spraw to-
czacych sie w sadach, prokuraturach czy
w organach wiasciwej izby lekarskiej. Pro-
wadzi to do sytuacji, w ktérej taki lekarz

Zycie
w stresie

operacja, kazdy zabieg, kazda procedura,
a wiasciwie kazdy pacjent zgtaszajacy sie
do lekarza to nowe wyzwanie, ktéremu za-
wsze towarzysza emocje i zaangazowanie.
W ostatnich czasach niestety zaczyna row-
niez towarzyszy¢ obawa. Obawa o konse-
kwencje prawne powiktan, ktére moga sie
pojawi¢ lub komplikujg leczenie.

Rozmawiajac z kolegami, coraz czesciej
stysze opinie, ktére sa wyjatkowe smutne

ktore czesto stanowito sens naszej pracy
i ciagta motywacja do robienia czego$
wiecej. Nowe czasy doprowadzity do
tego, ze coraz czesciej nasze dobre checi
paralizujg obawa, a nawet strach. Lekarze
unika¢ bedga ryzykowanych zabiegéw, czy
tez trudnych przypadkéw. Dominowacd
zaczyna postawa asekuracyjna. | trudno
sie temu dziwi¢, jezeli tzw. dobre intencje
przegrywaja z wizjg grozacej kary. Rodzi

Lekarze nauczeni sg, ze wszystkim
poczynaniom zwigzanym z leczeniem
towarzyszy jakis stres. Kazda operacja, kazdy
zabieg, kazda procedura, a wtasciwie kazdy
pacjent zgtaszajacy sie do lekarza,

to nowe wyzwanie, ktéremu zawsze
towarzyszg emocje i zaangazowanie.

i przygnebiajace - ,Po co operowac? Po co
leczy¢?” Coraz czesciej lekarze sami zadaja
sobie to pytanie. Kazdemu, nawet najle-
piej prowadzonemu leczeniu, towarzysza
przeciez powiktania. Nie znam takiego
lekarza, ktory chciatby je miec. Potoczne
powiedzenie mowi, ze powikfarh nie ma
jedynie ten lekarz, ktory nie leczy.

Wszyscy staramy sie na co dzieh poste-
powac tak, aby zminimalizowa¢ ryzyko

Chorym zdarza sie przecenia¢ mozliwosci wspotczesnej medycyny,
liczq wiec na szybkie i bezbolesne uzdrowienie, a na wszelakie niepo-
wodzenia w leczeniu reagujq w sposdb niezwykle emocjonalny, czesto
i chetnie poszukujqgc winnego, na ktérego najlepszym kandydatem jest

lekarz.

zyje w ciggtym stresie. Swiadomos¢ tocza-
cych sie spraw i niepewnos¢, ktora zawsze
musi towarzyszy¢ przed ich prawomoc-
nym zakornczeniem na pewno nie popra-
wia komfortu wykonywania codziennych
obowigzkéw lekarskich. Mozna nawet
wysnuc opinie, ze stan taki wptywa na nie-
korzy$¢ pacjentéw. Lekarze nauczeni sg,
ze wszystkim poczynaniom zwigzanym
z leczeniem towarzyszy jakis$ stres. Kazda

Prof. Marian Filar

wystgpienia powiktan, ale nie ma takie-
go madrego, ktéry moégtby ich uniknad.
Dawniej tzw. trudny przypadek byt dla
nas wyzwaniem. Trudna, nietypowa ope-
racja dawata nam satysfakcje. Podobnie,
jak trafnie postawiona diagnoza czy tez
zastosowane leczenie. Ta satysfakcja byta
najczesciej najcenniejszym wynagrodze-
niem za nasz trud, a ciagte ryzyko podej-
mowane w trakcie leczenia — wyzwaniem,

sie oczywiscie pytanie, jak bardzo groz-
ba kary, badZ nawet ktopotéw, paralizuje
swobode naszych poczynan w zakresie
leczenia. Pacjent niezadowolony z powi-
ktanego leczenia powinien mie¢ stworzo-
na mozliwo$¢ ubezpieczenia sie od ryzyka
powiktan w przypadku ich wystapienia.
Zamiast obwinia¢ lekarza prowadzacego
leczenie, mogtby uzyskaé stosowne od-
szkodowanie od firmy ubezpieczeniowe;j.
Dziwnym jest, ze w Polsce Zadne towarzy-
stwo ubezpieczeniowe nie opracowato
takiego produktu. Oferujg one ubezpie-
czenie od pobytéw w szpitalu, natomiast
nie wykazuja zainteresowania ubezpie-
czeniem od powiktan, cho¢by na zasadzie
Auto Casco w branzy motoryzacyjne;j.
Moze bytoby to lepszym rozwigzaniem,
anizeli tworzenie wojewddzkich komisji
orzekajacych o zdarzeniach medycznych.
W  przypadku powszechnosci takiego
produktu ubezpieczeniowego pacjent
mogtby za niewielka skfadke oczekiwac
wynagrodzenia za powikfania swojego le-
czenia, bez koniecznosci doszukiwania sie
winy w dziafaniach lekarskich. @

Dr n. med.

Tadeusz Urban
Okregowy Rzecznik
Odpowiedzialnosci
Zawodowej



Pro Medico « lipiec/sierpien 2012 (9

Warsztaty rzecznikdow
odpowiedzialnosci zawodowe;

Na zaproszenie Okrego-
wego Rzecznika Odpo-
wiedzialnosci Zawodowej
w Krakowie, dr Jolanty
Mikosza-Januszewicz
w dniach 20-22 kwietnia
2012 roku w Szarowie
koto Niepotomic odbyty
sie wspdélne warsztaty
rzecznikéw odpowiedzial-
nosci zawodowej Mato-
polskiej i Slaskiej Izby
Lekarskiej, jak réwniez
konwentu okregowych
rzecznikow z catej Polski.

fot.: Jerzy Pieniqzek

Dyskusja w gronie rzecznikow.

Tematem przewodnim spotkania byty
prawa pacjenta.

Gtéwny wyktad poprowadzit prof. dr hab.
Pawetl tukéw (UW), ktéry omédwit pro-
blem praw pacjenckich w relacjach lekarz
- pacjent.

Natomiast dr n. med. Tadeusz Urban -
Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej
w Katowicach, a jednoczesnie przewod-
niczacy konwentu, wygtosit prelekcje do-
tyczaca $wiadomej zgody pacjenta.

— W trakcie rozmowy z pacjentem zbyt
duzy nacisk ktadzie sie na przedstawienie
skomplikowanej strony medycznej, przez
co informacja staje sie dla niego niezrozu-
miata. Jest to blgd — mowit dr Urban.

Zaréwno jeden, jak i drugi wykfad wy-
wotaty wsréd uczestnikdw warsztatéw
ozywiong dyskusje. Przede wszystkim
zwracano uwage na liczne obowiazki
administracyjne lekarzy, ktérzy zamiast
poswiecac swoj czas chorym, sa zmusza-

ni do wypetniania ogromnej ilosci doku-
mentéw $wiadczacych o przeprowadzo-
nych procedurach medycznych.
Szczegblng wartoscia spotkania byta tak-
ze mozliwos¢ wymiany zdan z doktor Jo-
lanta Orfowska-Heitzman - Naczelnym
Rzecznikiem Odpowiedzialnosci Zawo-
dowej, ktéra objeta honorowym patrona-
tem kwietniowe warsztaty. @

Agata Nowak

25 |lat catodobowych
dyzurow kardiologicznych

W dniach 25-26 maja 2012 roku odbyta sie XIX Miedzy-
narodowa Konferencja Kardiologiczna ,Postepowanie
w rozpoznawaniu i leczeniu choréb serca, ptuc i na-
czyn’;, ktorej towarzyszyly XIll Warsztaty Kardiologii
Inwazyjnej. Organizatorem tego naukowego wydarze-
nia byto Slaskie Centrum Choréb Serca w Zabrzu. W jego
trakcie upamietniono 25. rocznice wprowadzenia przez
zabrzanskich kardiologéw, jako drugich na swiecie, cato-
dobowych dyzuréw dla chorych z zawatem serca. Profesor
Lech Polonski, przewodniczacy komitetu organizacyjne-
go konferencji, wreczyt pamiatkowe statuetki lekarzom,
ktdrzy przyczynili sie do rozwoju leczenia zawatéw miesnia
sercowego w Polsce. Wyrdznieni zostali prof. prof. Stani-
staw Pasyk, Witold RézyHo, Marek Dabrowski, Marian
Zembala, dyrektor SCCS oraz dr Andrzej Sosnierz, ktéry
jako dyrektor Slaskiej Kasy Chorych umozliwit finansowa-
nie drogich procedur medycznych i koniecznych lekéw. @

AZ-S

Od lewej: prof. prof. Marian Zembala, Witold Rozytto, Marek Dgbrowski,
Lech Poloriski, Stanistaw Pasyk, dr Jarostaw Gorol.
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Umowa ,Smieciowa”

Wdrazanie nowych przepisdw prawa niesie ze sobg zmiany
warunkoéw pracy w oparciu o nowe formy zatrudnienia,

a z tym zmieniajg sie, nie zawsze w dobrym kierunku,

ugruntowane relacje na linii lekarz - pacjent.

Spreparowany przez dr Ewe Kopacz w Mi-
nisterstwie Zdrowia pakiet ustaw zdrowot-
nych jest w wielu miejscach tak felerny, ze
prawnicy zadaja pytanie: dlaczego przed
legislacjg nie zwrécono sie o pomoc do
prawnikéw? Natomiast lekarze wykonu-
jacy zawod w szpitalach, gabinetach i po-
radniach pytaja: dlaczego nikt nie zwrécit
sie do praktykéw, by prognozowa¢ wptyw
proponowanych przepiséw na funkcjono-
wanie opieki zdrowotnej?

Wprowadzane mechanizmy wolnego ryn-
ku sprawdzaja sie w produkcji débr ma-
terialnych, ale w sferze ochrony zdrowia
- niekoniecznie.

~Urynkowienie” moze oznacza¢, ze lecze-
nie konkretnego pacjenta jest mato lub
wrecz nieoptacalne, ze obowiazujg limity
materiatowe i czasowe: 15-20 minut na
chorego, 7 godz. 35 min - na dnidwke, ze
nie ma miejsca i czasu na empatie, oka-
zanie zainteresowania, usmiech, stowa
pociechy czy zwykta rozmowe. Ponadto
zarzucono zasade, ze pacjent moze wy-
bra¢ szpital oraz zrezygnowano z funkgji
lekarza prowadzacego (od przyjecia do
wypisu) na rzecz lekarzy zmianowych czy
kontraktowych.

Wyznaczone przez ptatnika terminy ocze-
kiwania i realizacji zamdwienia zdrowot-
nego, sztywne procedury postepowania,
czasochtonne ewidencjonowanie czynno-
sci lekarskich, ograniczenia terapeutyczne
zwigzane z refundacja — powoduja, ze ro-
$nie niezadowolenie z ustug zdrowotnych,
przy czym wing obarcza sie tych, ktérzy
stoja najblizej pacjenta - czyli lekarzy.

Udowodnienie, ze niektére artykuty tzw.
Justaw zdrowotnych” moga pogorszyc
wskazniki zdrowotnosci naszego spote-
czenstwa, bedzie mozliwe na podstawie
poréwnan statystycznych dopiero po wie-
lu latach, ale juz dzisiaj mozna intuicyjnie
wskaza¢ te artykuly, ktére rzutuja na ja-
kos¢ swiadczen zdrowotnych.

Zmiany w ksztatceniu przed i podyplomo-
wym, procedura konkurséw ordynator-

skich, ustawa refundacyjna - to przyktady.
Nowelizacja ustawy o prawach pacjenta
praktycznie uniemozliwia funkcjonowanie
zadluzonych szpitali, a funkcjonowanie
wojewddzkich komisji orzekajacych o od-
szkodowaniach — budzi wiele uzasadnio-
nych watpliwosci. Ale te zagadnienia trze-
ba omoéwic osobno w cyklu Lex Medica.

Niejasne przepisy, ktérych skutkéw spo-
fecznych nie uswiadamia sobie ustawo-
dawca, moga stanowi¢ zagrozenie dla bez-

wykonujacych $wiadczenia zdrowotne
na podstawie uméw cywilnoprawnych,
jest niepetna, wiec trudna do interpretacji
i wykorzystania zgodnego z ustawowymi
zadaniami samorzadu lekarskiego.

Ta informacja ma stuzy¢ monitorowaniu
przestrzegania przepisbw prawa pracy,
a wiec zapewni¢ higieniczne warunki pra-
cy, a z drugiej strony - ciaggtos¢ catodo-
bowej opieki zdrowotnej na witasciwym,
tj. bezpiecznym dla pacjentéw poziomie.

Nie mozna miec zastrzezen do pracy zmianowej
w fabryce srubek lub na stanowisku stréza
parkingowego, bo obowigzki sg zawsze takie
same, a dynamika nieprzewidywalnych

zdarzen zerowa. Trzeba przekonac urzednikéw
ministerstwa, NFZ oraz dyrektoréw, ktérzy nie sg
lub przestali by¢ lekarzami, ze catodobowa
opieka nad chorymi to duza odpowiedzialnos¢.

pieczenstwa zdrowotnego potencjalnych
pacjentow, a takze dla wykonywania ,wol-
nego”zawodu lekarza.

Jak poinformowato Ministerstwo Zdrowia,
sztandarowa ustawa o dziatalnosci leczni-
czej juz w chwili obecnej wymaga nowe-
lizacji. Jednym z dyskutowanych zapiséw
Ustawy o dziatalnosci leczniczej jest art. 17
ust. 4.:

W celu monitorowania przestrzegania
przepisow prawa pracy, kierownik raz na
kwartat przekazuje Panstwowej Inspekg;ji
Pracy oraz wtasciwym organom samo-
rzadu zawodéw medycznych informacje
o liczbie 0séb, ktére wykonuja zawdd me-
dyczny na podstawie umoéw cywilnopraw-
nych albo jako praktyke zawodowa, z ktérg
podmiot leczniczy zawart umowe cywilno-
prawng”.

Zaktadajac, ze istnieja racjonalne intencje
ustawodawcy, nalezy przyja¢, ze informa-
cja ograniczona jedynie do liczby osob

Jednakze lakonicznos¢ wymogéw tego
artykutu uniemozliwia jakakolwiek inter-
pretacje przekazywanych danych pod ka-
tem oceny jakosci Swiadczen zdrowotnych
udzielanych w konkretnym szpitalu, gdyz
nie zawiera dodatkowych wskaznikéw po-
rownawczych, np. liczby zatrudnionych na
podstawie umowy o prace.

Nalezy zatem dazy¢ do zmiany lub uszcze-
gotowienia tresci art. 17, aby przekazywa-
ne informacje byly przydatne w sprawowa-
niu pieczy nad nalezytym wykonywaniem
zawodu.

Zaskakujace jest odniesienie sie w art. 17
ustawy do Panstwowej Inspekcji Pracy,
gdyz umowy cywilnoprawne sg poza ob-
szarem zainteresowania inspekgji.

W rankingach szpitali, o lokacie, decyduja
takie wskazniki jak: liczba zatrudnionych
na etacie specjalistéw i liczba szkolacych
sie i specjalizujacych lekarzy, np. rezyden-
téw, czyli potencjat ludzki. Jednakze juz



dzisiaj istnieje wiele oddziatéw, na ktérych
poza ordynatorem na etacie, pracuja tylko
lekarze kontraktowi. Wynika to z taktyki
dyrektoréw, gdyz pracownik kontraktowy
jest dla pracodawcy tanszy od etatowca,
pomimo iz otrzymuje wyzsze wynagro-
dzenie brutto, ale pozbawiony jest ochro-
ny i praw wynikajacych z kodeksu pracy.
Poniewaz dyrektor wobec takiego pra-
cownika nie musi by¢ w zgodzie z kodek-
sem pracy, umowy cywilnoprawne, ina-
czej kontraktowe, nazywane sa umowami
$mieciowymi. Tyle, ze okreslenie ,$miecio-
wy” odnosi sie raczej do pracodawcy, niz
do pracownika, bo zatrudnianie lekarzy na
umowach ,$mieciowych” to préba obejscia
przepiséw o czasie pracy z powodu braku
specjalistéw oraz pieniedzy w Zle zarza-
dzanym szpitalu.

W wiekszosci szpitali w UE zasadnicza
forma zatrudnienia lekarzy jest etat. Do-
stosowanie czasu pracy do wymogow
okreslonych w przepisach unijnych miato
chroni¢ interesy lekarzy i pacjentéw. Tak
sie jednak nie stato, gdyz state zwiekszanie
liczby lekarzy kontraktowych nie prowadzi

sto lekarskiego — moze budzi¢ watpliwosci.
Ocena dynamiki objawéw chorobowych,
obserwacja chirurgiczna przed podjeciem
decyzji o koniecznosci zabiegu operacyj-
nego lub o odstapieniu — przy ustepowa-
niu objawéw chorobowych, ocena sku-
tecznosci stosowanych lekéw, powtdrne
badanie fizykalne - to dyzurowe obowigz-
ki lekarza. Jezeli podzielimy je na o$mio-
godzinne odcinki czasowe dla trzech le-
karzy — wnioski dotyczace chorego moga
by¢ btedne. Nie mozna mie¢ zastrzezen
do pracy zmianowej w fabryce $rubek
lub na stanowisku stréza parkingowego,
bo tam obowigzki sg zawsze takie same,
a dynamika nieprzewidywalnych zdarzen
- zerowa. Trzeba przekona¢ urzednikéw
ministerstwa, NFZ oraz dyrektoréw, kto-
rzy nie sg lub przestali by¢ lekarzami, ze
catodobowa opieka nad chorymi to duza
odpowiedzialnos¢.

W systemie pracy kontraktowej praktycz-
nie nie ma miejsca na ksztatcenie podyplo-
mowe, gdyz z zatozenia praca na kontrak-
cie nie podlega nadzorowi stuzbowemu.
Gdzie maja dyzurowacd lekarze w trakcie

Poniewaz dyrektor nie musi by¢ w zgodzie

z kodeksem pracy wobec pracownika

na kontrakcie, umowy cywilnoprawne,
kontraktowe, nazywane sg umowami
Smieciowymi. Tyle, ze okreslenie ,Smieciowy”
odnosi sie raczej do pracodawcy, niz do

pracownika.

do poprawy jakosci sprawowanej opieki
zdrowotnej i bezpieczenstwa pacjentdw,
bo lekarze wcale nie pracujg krocej. Lekarz
kontraktowy moze podja¢ sie dyzurowania
nawet przez trzy kolejne doby, a to rzutuje
na jakosc pracy.

Samorzad lekarski nie akceptuje takich
organizacyjnych form pracy, ktére moga
niekorzystnie wptywaé na prawidtowe
wykonywanie zawodu lekarza, np. pracy
w systemie réwnowaznym, zmianowym
czy jedynie w oparciu o kontrakty.

Opieka nad pacjentami hospitalizowanymi
przez trzech kolejnych lekarzy kontrakto-
wych w ciggu doby, z punktu widzenia czy-

specjalizacji i pod czyim okiem majg na-
bywa¢ zawodowe doswiadczenie, skoro
wspotdyzurant jest na kontrakcie i nie musi
zajmowac sie dydaktyka?

Kolejnym niebezpieczenstwem dla lekarzy
kontraktowych jest fakt, ze szpitale unikaja
zawierania ubezpieczen od zdarzen me-
dycznych, do czego zobowiazuje ustawa
o prawach pacjenta. W takiej sytuacji pra-
codawca bedzie za wszelkg cene szukat
winnego, zeby odszkodowanie, zados¢-
uczynienie i rente pfacit lekarz pracujacy
na ,umowie $mieciowej’, gdyz odpowie-
dzialnos¢ finansowa etatowcéw jest ogra-
niczona jedynie do pozbawienia trzech
pensji, a od lekarza na kontrakcie mozna
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wyegzekwowac catg kwote, ktérg szpital
zapfaci za btad medyczny.

Preferowane przez pracodawcéw zatrud-
nianie lekarzy na podstawie umowy cywil-
noprawnej lub jako praktyki zawodowej,
z ktérg podmiot leczniczy zawart umowe
cywilnoprawng, stoi w sprzecznosci ze
stanowiskiem samorzadu zawodowego
lekarzy. Z drugiej strony, uwzgledniajac
swobode dziatalnosci gospodarczej, trud-
no ingerowa¢ w tre$¢ umoéw kontrakto-
wych. Wiadomo, zarobki kontraktowe sa
wyzsze. Jak obliczyt dr Maciej Jedrzejow-
ski — optacalnos¢ kontraktu zaczyna sie od
trzykrotnosci wynagrodzenia etatowego.

Dodatkowo brak wiary, ze wysoko$¢ eme-
rytury bedzie wprost proporcjonalna do
skfadki ZUS obowigzkowo odprowadzanej
przez pracodawce, przemawia na rzecz
»goracego” pienigdza z kontraktu. Z tych
powoddw lekarze decyduja sie na prace
kontraktowa zamiast pracy etatowej, od-
prowadzajac do ZUS minimalng obowiaz-
kowa sktadke emerytalna. Co bedzie, gdy
los zrzadzi, ze ta minimalna sktadka ubez-
pieczenia ZUS bedzie stanowita podstawe
emerytury?

Zapewnienie ciagtosci catodobowych
Swiadczen zdrowotnych na witasciwym, tj.
bezpiecznym dla pacjentéw poziomie, wy-
maga opracowania wspdlnego stanowiska
na temat koniecznosci réznicowania form
pracy w podmiotach leczniczych petnia-
cych catodobowa opieke zdrowotng oraz
ustalenie wiasciwych proporcji iloscio-
wych pomiedzy personelem medycznym
zatrudnionym na podstawie umowy o pra-
ce i umoéw cywilnoprawnych.

W sprawach dotyczacych ochrony zdrowia
i warunkéw wykonywania zawodu, przy
obecnym stanie prawnym, konieczne staje
sie wspotdziatanie samorzadu lekarskie-
go z organami administracji publicznej,
zwigzkami zawodowymi i innymi organi-
zacjami: osrodkami ksztatcenia kadr me-
dycznych, Stowarzyszeniem Menedzeréw
Opieki Zdrowotnej, zwigzkami pracodaw-
cow, Panstwowa Inspekcja Pracy, Naro-
dowym Funduszem Zdrowia, Zwigzkiem
Zawodowym Lekarzy, Rzecznikami: Praw
Obywatelskich, Praw Pacjenta i oczywiscie
- Praw Lekarza.

Mieczystaw Dziedzic
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Miedzynarodowe Sympozjum , Postepy w diagnostyce i terapii schorzen rogow-
ki” potaczone z Il Sympozjum Sekcji Rogéwkowej Polskiego Towarzystwa

Okulistycznego

Diagnostyka i leczenie chorob rogowki

W dniach 8, 9i 10 marca biezacego roku
do widlanskiego Hotelu Gotebiewski
przybyto ponad 1200 okulistéw z catego
kraju i z zagranicy, aby jak co roku roz-
mawia¢ o diagnostyce i leczeniu choréb
rogéwki. Czwarte juz spotkanie — Mie-
dzynarodowe sympozjum: Postepy
w diagnostyce i terapii schorzen ro-
gowki potaczone byto z Il sympozjum
Sekcji Rogowkowej Polskiego Towa-
rzystwa Okulistycznego. Organizato-
rem Konferencji byt kierowany przez
prof. Edwarda Wylegale Oddziat Oku-
listyczny Okregowego Szpitala Kolejo-
wego w Katowicach. Byto to juz kolejne
cykliczne spotkanie dotyczace rogéwki,
z bogatym programem oraz udziatem
licznych gosci zagranicznych, ktére juz
wydaje sie by¢ na state wpisane do kalen-
darza konferencji krajowych i miedzyna-
rodowych.

Konferencja byta wyjatkowa pod wieloma
wzgledami. Polscy okulisci mieli okazje
wystuchaé wielu wystapien dotyczacych
aktualnej problematyki rogéwkowej,
jak i dostrzec, jakie trendy dotyczace ro-
gowki dominuja w $wiatowej okulistyce.
Ogromne zainteresowanie wzbudzity tak-
ze cztery kursy bardzo licznie oblegane
zwiaszcza przez mtodych adeptéw okuli-
styki, a to gtéwnie z powodu aktualnego
stanu wiedzy tamze prezentowanego.

W czwartek poczawszy od godzin poran-
nych odbyly sie cztery kursy: Nowoczesna
diagnostyka w schorzeniach rogéwki (mo-
derator: dr n. med. Dariusz Dobrowol-
ski), Rozpoznawanie i leczenie schorzeri
infekcyjnych rogéwki (moderator: dr hab.

[Slaskie-Pozytywnz enci;

Prof. dr hab. n. med. Edward Wylegata podczas Sympozjum.

zjum odbyto sie spotkanie sprawozdaw-
czo-wyborcze Sekcji Rogéwkowej Polskie-
go Towarzystwa Okulistycznego. Delegaci
uchwalili absolutorium dla poprzedniego
Zarzadu Sekgji oraz wybrali nowy. Prze-
wodniczacym Sekcji wybrano na Il Ka-
dencje ponownie profesora Edwarda
Wylegate.

W pierwszej Sesji Sympozjum skupiono
sie na aktualnych problemach przeszcze-
piania rogéwki. Gosciem specjalnym sym-
pozjum byt dyrektor Centrum Organiza-
cyjno-Koordynacyjnego ds. Transplantacji
Poltransplant prof. Roman Danielewicz.
Aktualny stan okulistycznej transplantolo-
gii w Polsce w swoim wystapieniu przed-
stawit konsultant krajowy ds. okulistyki
prof. Jerzy Szaflik. Prof. Vincenzo Sarni-
cola, prezydent SICSO i poprzedni pre-
zydent Eucornea, oméwit problematyke

Konferencja byta wyjatkowa pod wieloma
wzgledami. Polscy okulisci mieli okazje
wystuchad wielu wystgpieh dotyczacych
aktualnej problematyki rogéwkowej, jak

i dostrzec, jakie trendy dotyczace rogowki
dominuja w Swiatowej okulistyce.

n. med. Dorota Tarnawska), Przeszczepy
rogéwki (moderator: prof. dr hab. n. med.
Edward Wylegata), Urazy oka (moderator:
prof. dr hab. n. med. Zbigniew Zagérski)
z udziatem wybitnego specjalisty w tej
dziedzinie profesora Ferenca Kuhna.
Wszyscy uczestnicy tego kursu otrzymali
podrecznik autorstwa prof. Kuhna zatytu-
towany,Urazy oka”".

Przed oficjalnym rozpoczeciem Sympo-

przeszczepéw warstwowych przednich.
Natomiast doc. Dorota Tarnawska przed-
stawita zebranym ewolucje, jakiej bylismy
swiadkami w zakresie przeszczepéw war-
stwowych tylnych.

W kolejnej sesji wybitni specjalisci prof. Zbi-
gniew Zagorski, prof. Ferenc Kuhn i prof.
James Aquavella oméwili problema-
tyke leczenia choréb powierzchni oka,
postepowania w ranach rogéwki i zasto-

sowania wszczepow keratoprotez typu
Boston | u dzieci. Ostatni wyktad pokazat,
ze w chwili obecnej mozliwosci ratowania
ludzkiego wzroku stale poszerzaja sie.
Czwartkowy wieczor zakonczyto spotkanie
z muzyka goralska. Wystapit zespot Kry-
wan, wciggajac uczestnikow w szczegding
atmosfere Beskidu Slaskiego.

Pigtkowa czes¢ konferencji zgromadzita
wielu wybitnych naukowcéw z kraju i za-
granicy - specjalistdw zajmujacych sie
nie tylko problematyka rogéwkowa. Sesje
dotyczacg powierzchni oka zdominowali
wykfadowcy z Europy wschodniej w tym
prof. Rimvydas Asoklis z Wilna i prof. Kai
Kaarniranta z Kuopio w Fillandii. Podobnie
Sesja dotyczaca DSAEK pokazata, ze polscy
specjalisci nie odbiegajg juz poziomem
chirurgii warstwowej tylnej od czotéwki
europejskiej. Cieszy to szczegodlnie, gdyz
organizator sympozjum prof. Wylegata byt
pionierem tego typu zabiegéw w Polsce.
Kolejna Sesja dotyczaca przeszczepdw
warstwowych rozpoczeta sie wyktadami
profesoréw Buzzonetiego (Rzym) i Filip-
ca (Praga) omawiajacych aktualne trendy
w tym typie chirurgii. Takze w tej sesji pol-
scy wyktadowcy pokazali, ze i w tej dziedzi-
nie nie mamy sie czego wstydzic.

W sesjach popotudniowych dominowata
tematyka powierzchni oka oraz aspekty
chirurgii powiazane z farmakoterapia scho-
rzehn rogowki. Wéréd wyktadowcédw zna-
lezli sie prof. Hannu Uusitalo z Kopio, prof.
Pasquale Aragona z Messyny, prof. Jerzy
Nowak z £odzi, prof. Emilio Bianchi z Pavii
i prof. Jinemann z Erlangen.

Wieczorem rozdano takze nagrody dla
uczestnikéw sesji plakatowej, ktére trafity
do osrodkéw z Lublina i Sosnowca. Drugi
dzien konferencji zwieniczyt koncert Jerze-
go Kohuta z zespotem.
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pPpP Sesja sobotnia dotyczaca laserowej chi-

rurgii rogéwki zgromadzita wielu spe-
cjalistow: prof. Edwarda Wylegate,
prof. Mikhaila Pozharitskiego z Moskwy,
dr Anne Roszkowska z Messyny, prof. Pa-
vla Stodulke ze Zlina. Tematem byly ak-
tualne trendy w laserowym wspomaganiu
chirurgii laserowej rogéwki. Niezwykle
ciekawa sesje dotyczaca patofizjologii
i farmakologii rogowki stworzyli jej wykfa-
dowcy prof. Marek Prost zWarszawy, prof.
Henryk Kasprzak z Wroctawia (Politech-
nika Wroctawska), dr Stanislav Matuska
z Mediolanu i prof. Marek Zajac z Wro-
ctawia (Politechnika Wroctawska). Sesja
pokazata, jak wielki wktad w okulistyke ma
nowoczesna diagnostyka i zaangazowa-
nie w nig fizykow.

Ostatnia sesja miata charakter wyjatkowy,
bo dotyczyta Bankéw rogdéwek. Rozwdj
przeszczepéw rogoéwki w Polsce wigze sie
z ich aktywnym udziatem. Wsréd zapro-
szonych gosci znaleZli sie dyrektor Cen-
trum Organizacyjno-Koordynacyjnego ds.
Transplantacji Poltransplant prof. dr hab.
n. med. Roman Danielewicz i dyrektor
Krajowego Centrum Bankowania Tkanek
i Komorek dr hab. n. med. Artur Kaminski.
Sesja stafa sie polem szerokiej dyskusji na
temat tej dziedziny medycyny, aktualnych
przepiséw prawnych i rekomendacji towa-
rzystw naukowych.

Aktywny udziat braty tez w Sympozjum fir-
my wystawcow sprzetu i lekdw okulistycz-
nych. Owocem tego zaangazowania byly
cieszace sie ogromnym zainteresowaniem
Sesje Satelitarne. Firma Alergan zapropo-
nowata gosciom Sympozjum spotkanie
dotyczace znaczenia farmakoterapii jaskry
w kontekscie utrzymania jakosci zycia
chorych. Firma Bausch & Lomb przygo-
towata sesje dotyczacg nowych wyzwan
w chirurgii za¢my. Firma Alcon skupiata
sie na laserowym wspomaganiu chirur-
gii za¢my, natomiast firma Thea zaprosita
uczestnikdw na sesje dotyczaca problema-
tyki zaburzen powierzchni oka.

Na koniec sympozjum gosci czekata odro-
bina ruchu! Na stoku w Wisle-Soszowie
odbyty sie | Mistrzostwa Polskiego Towa-
rzystwa Okulistycznego w Narciarstwie
Alpejskim.

Cate spotkanie okazato sie sukcesem na-
ukowym i organizacyjnym, a szczegdlne
podziekowania naleza sie firmie Inspire
Congress, ktéra czuwata nad przebiegiem
spotkania oraz firmom, ktére wsparly jego
organizacje. Pozostaje zatem powiedzie¢:
zapraszamy za rok, ponownie do Wisty... @

Dariusz Dobrowolski

Od redakdji:

Juz nie ,redakcyjny chochlik’; ale caty ztosli-
wy ,chochot” spowodowat, ze w poprzednim,
czerwcowym numerze PM zamiescilismy rela-
¢je z Sympozjum, ktéra juz byta opublikowana
w biuletynie. Autora, Organizatoréw i Czytelni-
kow serdecznie przepraszamy.
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3iegli g‘éi‘aowi
- ich wynagrodzenia

- odstony cigg dalszy

» TYTULEM WSTEPU

Biegli z dziedziny medycyny oraz z zakre-
su geodezji i kartografii sa ,wyr6znieni”
ustaleniem dla nich specjalnych ,taryf’,
zakreslajacych gérne granice wynagro-
dzenia za sporzadzenie opinii - biegli po-
zostatych dziedzin naleznosci wyliczaja
na podstawie stawki godzinowej. Jezeli
problem do zaopiniowania nie miesci
sie w tak zwanej ,taryfie” - biegly wydaje
opinie wedtug stawki godzinowej. W ra-
zie ztozonego charakteru problemu wy-
nagrodzenie wedtug stawki godzinowej
moze by¢ podwyzszone do 50% stawki,
pod okreslonymi warunkami. Niestety
nigdzie nie sprecyzowano probleméw
zwigzanych czy to z ustaleniem zasad
przyjmowania stawek godzinowych, czy
podwyzszania wynagrodzenia — pozosta-
fo to w ,uznaniu” sedziego zlecajgcego
wydanie opinii, aczkolwiek jego postepo-
wanie w tym zakresie jest kontrolowane
przez stuzby ksiegowe sgdow.

Nie zapisano jednoznacznie czy przyjecie
rozliczania kosztu opinii winno by¢ przed
wydaniem rachunku uzgodnione z sa-
dem (sedzig), lekarz biegly mégt wysta-
wi¢ rachunek na przykiad z przyjeciem
stawki godzinowej bez konsultacji”i mu-
siat oczekiwac na decyzje sadu — oczywi-
scie od niekorzystnej zawsze przystugi-
wato mu odwotfanie.

P DZIALANIA IZBY

Slaska Izba Lekarska wystapita do NIL
z inicjatywa zmiany Rozporzadzenia
z 1975 r. a NRL z kolei wystapita do Mi-
nistra Sprawiedliwosci z wnioskiem
o ujednolicenie przepiséw, to znaczy
o wprowadzenie w przypadku biegtych
z dziedziny medycyny stawki godzinowe;j
- aby biegty lekarz wystawiat rachunek
za sporzadzenie opinii na takiej samej
zasadzie, jak to czynig biegli sadowi w in-
nych specjalnosciach. Prezes Slaskiej Izby
Lekarskiej przy wspotpracy z Zespotem
do spraw orzekania i opiniowania sado-
wo-lekarskiego podejmowat i podejmuje
rézne dzialania dotyczace rozwigzania
tego problemu. Spotkania organizowa-
ne z kierownictwem Sadu Okregowego
w Katowicach miaty przyblizy¢ ww. pro-
blem i spowodowa¢, aby Prezes Sadu
Okregowego sygnalizowata wymieniony
problem w kontaktach z Ministerstwem
Sprawiedliwosci.

» CO NOWEGO W SPRAWIE?
INFORMACIJE NA ,,PORTALU ZDROWIA”
Portal ,Rynek Zdrowia” w dniu 9.05.2012

poinformowat, ze, zdaniem Trybunatu
Konstytucyjnego, biegli z zakresu me-
dycyny sg dyskryminowani pod wzgle-
dem wynagrodzen. W artykule na Por-
talu podano, ze zdaniem TK wyrazonym
w wyroku z dnia 9 maja 2012 ,sprzeczne
z konstytucja sg przepisy okreslajace
goérng granice wynagrodzenia biegtych
z zakresu medycyny. Biegty z dziedziny
medycyny winien mie¢ prawo do takiego
wynagrodzenia, jak specjalisci z innych
dziedzin"

Powiatlo optymizmem ale ja, jako dtugo-
letni biegty sagdowy (od roku 1988), ktory
zbliza sie do wydania od poczatku powo-
tania 6000 opinii, postanowitem spraw-
dzi¢ informacje ,u zrédet".

» JESTTAKALE ...

W dniu 9.05.2012 Trybunat Konstytucyj-
ny po rozpatrzeniu skargi konstytucyjnej
Z G.-O. o zbadanie zgodnosci § 4 ust. 1
rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo-
$ci z 18 grudnia 1975 w sprawie kosztéw
przeprowadzenia dowodu z opinii bie-
glych w postepowaniu sadowym [Dz.U.
46, poz. 254 ze zm.] w zwiazku z regula-
Cjami zawartymi w punkcie 11 zafgczni-
ka nr 1 do powyzszego rozporzadzenia
w zakresie, w jakim przewidujg ustano-
wienie gérnej granicy wynagrodzenia dla
biegtego z zakresu medycyny wydaja-
cego opinie wylacznie na podstawie akt
sprawy orzekt:

§ 4 ust. 1 rozporzqdzenia Ministra Spra-
wiedliwosci z dnia 18 grudnia 1975
w sprawie kosztow przeprowadzania
dowodu z opinii biegtych w postepowa-
niu sqdowym [...] w zwiqzku z regulacjq
zawartq w zatqczniku nr 1 Ip. 11 do tego
rozporzqdzenia w zakresie, w jakim
ustanawia gorng granice wynagrodze-
nia dla biegtego z zakresu medycyny za
wydanie opinii wytqcznie na podstawie
akt sprawy, jest niezgodny z art. 64 ust.
2 w zwiqzku z art. 32 oraz art. 2 Konsty-
tucji Rzeczpospolitej Polskiej.

Czyli co?

Czyli dotyczy to jedynie wydania opinii
wylacznie na podstawie akt sprawy.

Co dalej?

Wydaje sie, ze niezbedna jest kolejna
skarga konstytucyjna dotyczaca innych
punktow taryfy, a w ogodle catej taryfy,
ktora de facto powinna by¢ zlikwidowa-
na, a biegli wynagradzani na podstawie
rachunkéw opiewajacych na godziny
pracy.

cigg dalszy nastr. 14 PPpP
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Biegli sadowi - ich wynagrodzenia
- odstony cigg dalszy

cigg dalszy ze str. 13 PP

P GENEZA SKARGI

KONSTYTUCYJNEJ |1 JEJ EFEKTU
Skarzacy (..), bedacy z zawodu lekarzem,
powotany zostat postanowieniem Proku-
ratora (...) jako tak zwany biegty ad hoc do
opracowania opinii z zakresu medycyny
w postepowaniu przygotowawczym. Po
przeprowadzonych czynnosciach oraz
przygotowaniu zadanej opinii, skarza-
cy przedtozyt rachunek, opiewajacy na
kwote (...)' - postanowieniem prokura-
tora dokonano obnizenia owej kwoty do
wysokosci gérnej stawki przewidzianej
w ,taryfie” za tego typu opinie. Od tego
postanowienia skarzacy ztozyt zazalenie
do sadu rejonowego, ktéry co prawda
utrzymat owo postanowienie w mocy, ale
wskazat na niekonstytucyjnos¢ przepiséw,
podzielajagc tym samym argumentacje
zawarta w uzasadnieniu zazalenia na po-
stanowienie prokuratora. To spowodowa-
to skarge do Trybunatu Konstytucyjnego,
ktora sporzadzit adwokat. 2

»Konsultacje spoteczne”
> 15.11.2011 Rzecznik Praw Obywatel-
skich sporzadzit obszerne pismo, z pod-

sumowania ktérego wynika, ze zdaniem
prof. Ireny Lipowicz wskazywane w skar-
dze i wyroku TK przepisy sa niezgodne
z konstytucja.

> 5.12.2011 Minister Sprawiedliwosci
w swoim pismie wskazuje podobnie jak
Rzecznik Praw Obywatelskich.

> 23.01.2012  prokurator  Generalny
w swoim piSmie podnosi podobnie jak
Rzecznik Praw Obywatelskich.?
Reasumujac wszyscy wskazujg na stusz-
nos¢ skargi — mozna jedynie zastanowi¢
sie, dlaczego stwierdzenie stusznosci ar-
gumentow nie skutkuje od razu (bez ocze-
kiwania) na zmiane spornych zasad.

» JAK BY TO MIALO WYGLADAC?

W trakcie Krajowej Konferencji Biegtych Sa-
dowych w Czestochowie (19-20.04.2012)
wiele méwiono na temat wynagrodzen
biegtych i ich oczekiwan w stosunku do
zmian - w swoim wystapieniu wskazatem,
ze najprostsze bytoby ustalenie, iz wszyscy
biegli otrzymuja wynagrodzenie w opar-
ciu o stawke godzinowa (z ustaleniem
~ceny” godziny pracy cho¢by w obecnym
ksztatcie) z tym, ze w przypadku opinii

w sprawie bardzo skomplikowanej stawka
winna by¢ negocjowana indywidualnie.

» PODSUMOWANIE

Izba Lekarska prowadzita i prowadzi dzia-
fania majace na celu uzdrowienie sytuacji
ptacowej zwigzanej z opiniowaniem bie-
gtych lekarzy. Jak wida¢ z tresci wyroku
Trybunatu Konstytucyjnego, sprawa ,po-
suwa sie naprzéd” i mamy nadzieje, ze
w koncu uda sie doprowadzi¢ do ustalenia
sprawiedliwych zasad wynagradzania le-
karzy biegtych sadowych. Ale oczywiscie
przed nami dtuga droga. @

Dr n. med. Ryszard Szozda

' przekraczajqgcq gorny putap stawki wynikajqgcej
z  taryfy”

25.07.2012 skarga do TK sporzqdzona przez Ad-
wokata Michata Ergietowskiego www.trybunal.
gov.pl/Rozprawy/2012/rozprawy.htm SK 24/11
dokumenty w sprawie

3stanowiska Rzecznika Praw Obywatelskich,
Ministra Sprawiedliwosci i Prokuratora Gene-
ralnego www.trybunal.gov.pl/Rozprawy/2012/
rozprawy.htm SK 24/11 dokumenty w sprawie

Zebranie sprawozdawczo-wyborcze - 17.04.2012 r.

Odziat Slaski Polskiego
Towarzystwa Medycyny Pracy

Oddziat Slaski liczy 467 cztonkéw (niestety
duza ich ilo$¢ nie optaca sktadek, zmienita
miejsce zamieszkania, np. jest poza grani-
cami kraju lub zmarta) w tym czworo czton-
koéw honorowych PTMP (prof. Kazimierz
Marek, prof. Jan Grzesik, prof. Henryka
Langauer-Lewowicka, dr n. med. Jan
Klopotowski). W okresie 2008-31.12.2011
(okres sprawozdawczy) odbyto sie 17 po-
siedzern naukowych, w trakcie ktérych
wygtoszono 48 prac i referatéw a srednia
liczba uczestnikéw posiedzen wahata sie
od 20 do 241. W roku 2009 Oddziat wspol-
nie z Oddziatem Polskiego Towarzystwa
Medycyny Srodowiskowej zorganizowat
konferencje poswiecona rteci, bedacej ak-
tualnym problemem. W roku 2011 odbyta
sie interdyscyplinarna konferencja doty-
czaca orzecznictwa lekarskiego, wspétor-
ganizowana z Zespotem do spraw orze-
kania i opiniowania sagdowo- lekarskiego
oraz WOMP i ZUS. Cztonkowie Oddziatu
byli autorami lub wspdétautorami publi-
kacji naukowych poswieconych medy-
cynie i higienie pracy oraz orzecznictwu
lekarskiemu, recenzentami podrecznikéw

naukowych, w tym zagranicznych, oraz
artykutéw naukowych w czasopismach
fachowych w kraju i za granica, sg czton-
kami komitetéw redakcyjnych czasopism
naukowych, brali udziat w licznych konfe-
rencjach i sympozjach o zasiegu ogéino-
polskim. Cztonkowie Oddziatu sg aktyw-
nymi dziataczami izby lekarskiej, petniac
w niej rézne funkcje, a takze cztonkami
International Commission on Occupatio-
nal Health.

Walne Zgromadzenie Delegatéw odbe-
dzie sie we wrzesniu 2012 r. w trakcie
Krajowego Zjazdu Polskiego Towarzystwa
Medycyny Pracy - nalezy wskaza¢, ze
w skfadzie Komitetu Naukowego Zjazdu
znalazt sie dr n. med. Jan Ktopotowski, kto-
rego jednocze$nie wybrano na przewod-
niczacego Walnego Zgromadzenia.
Oddziat zgtosit kandydature jednego ze
swoich cztonkéw do godnosci cztonka ho-
norowego - Zarzad Gtéwny PTMP jg zaak-
ceptowal, a wyboru dokonaja delegaci na
Walne Zgromadzenie w trakcie Zjazdu. @

Oprac. dr. n. med. Ryszard Szozda

W trakcie zebrania dokonano wyboru no-
wych wtadz, ktdre ostatecznie na swoich
pierwszych zebraniach ukonstytuowaty sie
w nastepujqcy sposob:

ZARZAD ODDZIALU

przewodniczqcy:

drn. med. Ryszard Szozda
wiceprzewodniczqca: dr Anna Hom
sekretarz: dr Patrycja Jaklik-Zotqdz
skarbnik: dr Zbigniew Ugarenko
czfonkowie: dr n. med. Natalia Pawlas

dr Katarzyna Storch-Grajek

dr Beata Werner

KOMISJA REWIZYJNA

przewodniczqcy:

dr n. med. Jan Ktopotowski

czfonkowie:

dr Marta Drzewiecka-Bombata

dr n. med. Jacek Gawron

Dokonano takze wyboru delegatéw na
Walne Zgromadzenie Delegatéw Polskiego
Towarzystwa Medycyny Pracy:

dr n. med. Jan Ktopotowski

drn. med. Ryszard Szozda

Delegatem rezerwowym wybrana zostata
dr Patrycja Jaklik-Zotqdz.



10 lat Samorzadu
Diagnostéw Laboratoryjnych

W maju tego roku Samorzad Zawodowy
Diagnostéw Laboratoryjnych obchodzit
dziesieciolecie swego istnienia. Jubileusz
zostat potaczony z | Ogélnopolskim Dniem
Diagnosty Laboratoryjnego, w trakcie
ktérego w catym kraju rozdawane byly
zaproszenia na bezptatne badania labora-
toryjne.

Kilkanascie dni przed gtéwnymi obcho-
dami, ktére miaty miejsce w Warszawie,
11 maja w Katowicach odbyto sie uroczy-
ste spotkanie z udziatem wicemarszatka
wojewddztwa $laskiego Mariusza Klesz-
czewskiego, prezesa ORL Jacka Koza-
kiewicza, prof. Krystyny Olczyk, prorek-
tor ds. szkolenia podyplomowego SUM
i w roli gospodarza Elzbiety Puacz, prezes
Krajowej Rady Diagnostéw Laboratoryj-
nych (KRDL). W uroczystosci uczestniczyli
takze przedstawiciele wtadz $laskiego sa-
morzadu terytorialnego i towarzystw na-
ukowych.

— JesteSmy mfodym samorzqdem i zale-
Zy nam na zapoznaniu opinii publicznej ze
specyfikq naszej pracy oraz na ukazaniu
rangi zawodu diagnosty — méwita dr Elz-
bieta Puacz. — Jednak gtéwnym celem
naszych dziatari pozostaje dbatos¢ o jakos¢
Swiadczonych ustug z zakresu medycznej
diagnostyki laboratoryjnej, godne i stabilne
warunki pracy, a takze stwarzanie mozliwo-
Sci rozwoju zawodowego dla diagnostéow
laboratoryjnych.

Prezes ORL Jacek Kozakiewicz, gratulujac
jubileuszu, wyrazit przekonanie o koniecz-
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Od lewej: Mariusz Kleszczewski — wicemarszatek woj. slgskiego, Jacek Kozakiewicz — prezes

ORL, Elzbieta Puacz - prezes KRDL.

nosci wspétpracy miedzy obiema izbami.
— W dobie dynamicznych zmian, jakie na
naszych oczach zachodzq w systemie ochro-
ny zdrowia w Polsce, wspétdziatanie samo-
rzqdu diagnostéw laboratoryjnych oraz
samorzqdu lekarskiego moze wplynqé na
poprawe warunkéw wykonywania naszych
zawodow i przywrdécenie im godnosci nalez-
nej zawodom zaufania publicznego — po-
wiedziat prezes.

Data organizacji imprezy jubileuszowej
byta nieprzypadkowa, bowiem maj jest
miesigcem szczegdlnie waznym dla dia-

gnostéw laboratoryjnych. To wtasnie
27 dnia tego miesigca w 1961 roku o 3.00
nad ranem Heinrich J. Matthaei i Marshall
Warren Nirenberg odkryli tajemnice kodu
genetycznego, a tym samym dali podwa-
liny do prowadzenia dalszych badan nad
zyciem na Ziemi. Ich praca stafa sie pod-
stawg wszelkich poézniejszych dokonan
z dziedziny genetyki i biotechnologii.
Za swoje odkrycie w 1968 r. wraz z Har-
Gobind Khorang zostali uhonorowani
nagrodg Nobla w dziedzinie fizjologii
i medycyny.

Anna Zadora-Swiderek

Slaska

P> Kurs doskonalacy

+JEZYK ANGIELSKI DLA LEKARZY”
Szczegétowe informacje na temat rekru-
tacji mozna uzyska¢ w Biurze Slgskiej
Izby Lekarskiej

(IV pietro, pokdj 410) lub telefonicznie
32203 6547 wew. 321, 322

P> 11.09.2012 (wtorek) godz. 15.30

Kurs doskonalacy

RESUSCYTACJA  KRAZENIOWO-ODDE-
CHOWA NOWORODKOW | NIEMOWLAT
Po wyktadzie uczestnicy zostanq podzieleni
na mate grupy warsztatowe do ¢wiczen re-
suscytacji dorostych z zastosowaniem ma-
nekinéw i sprzetu ratunkowego.

Terminy spotkan warsztatowych podane zo-
stanq do wyboru w dniu wyktadu.

Czas trwania: wyktad — 6 godzin dydaktycz-
nych, ¢wiczenia - 7 godzin dydaktycznych.
Koszt dla cztonkéw SIL - 80 zt, wptaty nalezy
dokona¢ na konto: 43 1020 2313 0000 3102

Izba Lekarska w Katowicach
zaprasza na

0020 0246 (z dopiskiem: resuscytacja nowo-
rodkow).

Liczba miejsc zostata ograniczona. Zgto-
szenia wytqcznie na formularzu zgtoszenio-
wym. Decyduje kolejnos¢ zgtoszen.
Kierownik naukowy: dr hab. n. med. Iwona
Maruniak-Chudek

P> 14.09.2012 (piatek) godz. 16.00

Kurs doskonalacy

W TROSCE O SPOKOJNY SEN - CZYLI
ALTERNATYWY | DYLEMATY WE WSPOL-
CZESNEJ PROTETYCE

Wyktad poprowadzi dr Marcin Bogurski
Wspétpraca: Densply

P> 28.09.2012 (piatek) godz. 16.00

Kurs doskonalacy

CROWN-DOWN - WSPOLCZESNY KANON
OPRACOWYWANIA KANALOW KORZENIO-
WYCH. KOMPENDIUM WPROWADZAJACE
DO CODZIENNEGO STOSOWANIA AKTUAL-

NYCH STANDARDOW W ENDODONCJI
Wyktad poprowad:zi dr Bartosz Cerkaski
Wspdtpraca: 32 Dent

P> 01.10.2012 (poniedziatek) godz. 15.30
Kurs doskonalacy

AKADEMIA UMIEJETNOSCI SPOLECZ-
NYCH (AUS) DLA LEKARZY.
ASERTYWNOSC

Liczba miejsc zostata ograniczona. Zgfo-
szenia wytqcznie na formularzu zgfoszenio-
wym. Decyduje kolejnos¢ zgtoszen.

P> 02.10.2012 (wtorek) godz. 15.30
Kurs doskonalacy

WSPOLPRACA ZESPOLOW STOMATOLO-
GICZNYCH KLUCZEM DO DOSKONALEJ
ORGANIZACJI PRACY GABINETU

Wyktad poprowadzi dr n. ekon. Magdalena
Szumska

Szkolenie wspdlne catego zespotu pracujqg-
cego w gabinecie. Zapraszamy do udziatu

ciqg dalszy nastr. 16 PPp
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KURSY | KONFERENCJE

cigg dalszy ze str. 15 PPy

w kursie higienistki, asystentki oraz pomoce
dentystyczne. Szkolenie dla lekarzy jest bez-
ptatne. Odptatnos¢ dla pozostatego perso-
nelu medycznego - 50 zt za osobe.

Wptaty nalezy dokona¢ na konto: 43 1020
23130000 3102 0020 0246 (z dopiskiem: ze-
spoly stomatologiczne)

Liczba miejsc zostata ograniczona. Zgto-
szenia wytqcznie na formularzu zgtoszenio-
wym. Decyduje kolejnos¢ zgtoszen.

P 11.10.2012 (czwartek) godz. 15.30
Kurs doskonalacy

ZAAWANSOWANY KURS Z ZAKRESU RE-
SUSCYTACJI KRAZENIOWO-ODDECHO-
WEJ DOROSLYCH

Kurs przygotowany jest szczegdlnie dla kar-
diologdw oraz lekarzy w trakcie specjalizacji
z kardiologii.

Po wyktadzie uczestnicy zostanq podzieleni
na mate grupy warsztatowe do ¢wiczen re-
suscytacji dorostych z zastosowaniem ma-
nekindw i sprzetu ratunkowego.

Terminy spotkan warsztatowych podane zo-
stanq do wyboru w dniu wyktadu.

Czas trwania: wyktad — 4 godziny dydak-
tyczne, ¢wiczenia - 7 godzin dydaktycznych.
Koszt 50 zt wptaty nalezy dokonac na konto:
431020 2313 0000 3102 0020 0246 (z dopi-
skiem: resuscytacja kurs zaawansowany).
Liczba miejsc zostata ograniczona. Zgto-
szenia wytqcznie na formularzu zgtosze-
niowym. Decyduje kolejnos¢ zgtoszen.
Kierownik naukowy dr n. med. Wojciech
Rychlik

P> 13.10.2012 (sobota) godz. 10.00
SLASKA KONFERENCJA MEDYCYNY ESTE-
TYCZNEJ

Koszt udziatu w Konferencji wynosi
200 zt od osoby. Wptaty nalezy dokonac
na konto Domu Lekarza: VW Bank 78
213000042001049204680001 lub w kasie
Domu Lekarza

Wspdtpraca: Slgska Wyzsza Szkota Medyczna

P> 15.10.2012 (poniedziatek) godz. 15.30
Kurs doskonalacy

DIAGNOSTYKA ULTRASONOGRAFICZNA
JAMY BRZUSZNEJ W TEORII I PRAKTYCE -
KURS PODSTAWOWY

Czas trwania: wyktad — 4 godziny dydak-
tyczne, ¢wiczenia — 3 spotkania po 5 godzin
dydaktycznych.

Kurs kierowany jest do lekarzy niemajqcych
doswiadczenia w diagnostyce USG.

Liczba miejsc zostata ograniczona. Zgto-
szenia wytqcznie na formularzu zgtoszenio-

wym. Decyduje kolejnosc zgtoszeri.
Kierownik naukowy dr Marek Potempa

P> 23.10.2012 (wtorek) godz. 15.30

Kurs doskonalacy

RESUSCYTACJA KRAZ'ENIOWO-ODDE-
CHOWA DOROStYCH

Kurs przygotowany jest szczegdlnie dla le-
karzy bez doswiadczeri w leczeniu nagtych
stanéw zagrozenia zycia.

Po wyktadzie uczestnicy zostanq podziele-
ni na mate grupy warsztatowe do ¢wiczeri
resuscytacji z zastosowaniem manekinéw
i sprzetu ratunkowego.

Terminy spotkani warsztatowych podane
zostang do wyboru w dniu wyktadu.

Czas trwania: wyktad - 6 godzin dydaktycz-
nych, ¢wiczenia - 7 godzin dydaktycznych.
Liczba miejsc zostata ograniczona. Decydu-
je kolejnos¢ zgtoszen. Kazdy z uczestnikéw
wyktadéw weZmie udziat w jednym spotka-
niu warsztatowym.

Odptatnos¢ za udziat w kursie wynosi 50 zt.
Wptaty nalezy dokonywac na konto: 43
1020 2313 0000 3102 0020 0246 (z dopi-
skiem: resuscytacja dorostych).

Warunkiem uczestnictwa jest wypetnienie
i przestanie formularza zgtoszeniowego
oraz dokonanie przelewu.

Liczba miejsc zostata ograniczona. Zgto-
szenia wytqcznie na formularzu zgtoszenio-
wym. Decyduje kolejnos¢ zgtoszeri
Kierownik naukowy prof. dr hab. n. med.
Hanna Misiotek

P> 06.11.2012 (wtorek) godz. 16.00

Kurs doskonalacy

ZAKAZENIA HIV | AIDS - CO KAZDY LE-
KARZ | LEKARZ STOMATOLOG NA TEN
TEMAT WIEDZIEC POWINIEN

Wyktad poprowadzi dr n. med. Marek Be-
niowski

P 16.11.2012 (piatek) godz. 16.00

Kurs doskonalacy

~ABRAZJA POWIETRZNA - CZY WIERTLO
POJDZIE DO LAMUSA? ZASTOSOWANIE
METODY W CODZIENNEJ PRAKTYCE STO-
MATOLOGICZNEJ”

Wyktad poprowadzi dr n. med. Jacek Organa
Wspotpraca: All-Dent

P> 27.11.2012 (wtorek) godz. 16.00

Kurs doskonalacy

POSTEPOWANIE W PRZYPADKU ZAKA-
ZEN WIRUSAMI HEPATOTROPOWYMI:

- ZAKAZENIA WIRUSAMI HAV, HBV, HCV,
-ZAKAZENIA INNYMI WIRUSAMI

Wyktad poprowadzi prof. dr hab. n. med.
Wtodzimierz Mazur

P> 29.11.2012 (czwartek) godz. 15.30
Kurs doskonalacy
RESUSCYTACJA
CHOWA DZIECI
Kurs przygotowany jest szczegdlnie dla le-
karzy bez doswiadczeri w leczeniu nagtych
stanéw zagrozenia zycia. Po wykfadzie
uczestnicy zostanq podzieleni na mate grupy
warsztatowe do ¢wiczen resuscytacji dzieci
z zastosowaniem manekindw i sprzetu ra-
tunkowego. Terminy spotkan warsztatowych
podane zostanq do wyboru w dniu wyktadu.
Czas trwania: wyktad - 6 godzin dydaktycz-
nych, ¢wiczenia - 7 godzin dydaktycznych.
Liczba miejsc zostata ograniczona. Decyduje
kolejnos¢ zgtoszeni. Kazdy z uczestnikow wy-
ktadow wezmie udziat w jednym spotkaniu
warsztatowym.

Odpfatnosé za udziat w kursie wynosi 50 1.
Wptaty nalezy dokonywac na konto: 43 1020
2313 0000 3102 0020 0246 (z dopiskiem: re-
suscytacja dzieci). Warunkiem uczestnictwa
Jjest wypetnienie i przestanie formularza zgto-
szeniowego oraz dokonanie przelewu.

Liczba miejsc zostata ograniczona. Zgtosze-
nia wytqcznie na formularzu zgtoszeniowym.
Decyduje kolejnos¢ zgtoszen.

Kierownik naukowy dr n. med. Ludwik Stottny

KRAZENIOWO-ODDE-

P> 30.11.2012 (pigtek) godz. 15.30

Kurs doskonalqgcy

ZARZADZANIE CZASEM W PRAKTYCE LE-
KARZA | LEKARZA STOMATOLOGA

Liczba miejsc zostata ograniczona. Zgfto-
szenia wytqcznie na formularzu zgtoszenio-
wym. Decyduje kolejnos¢ zgtoszeri.

P 07.12.2012 (piatek) godz. 9.00

Kurs doskonalacy

KURS PODSTAWOWY USG - CZESC I
Kierownik naukowy dr n. med. Wojciech
Wawrzynek

P> 14.12.2012 (piatek) godz. 9.30
Konferencja

~ZIMOWE SPOTKANIA ZE STOMATOLO-
GIA. OD JUNIORA DO SENIORA”
Konferencja potqczona z Targami Stoma-
tologicznymi. Koszt udziatu w Konferencji
wynosi 150 zt od osoby. Wpfaty nalezy do-
kona¢ na konto Domu Lekarza: VW Bank
78 213000042001049204680001 lub w kasie
Domu Lekarza

Kierownik naukowy dr n. med. Halina Bor-
giel-Marek
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Od redakgji: Klinika Gastroenterologii SP CSK SUM w Katowicach-Ligocie powstata przeszto 37 lat temu, jako samodzielna jednost-
ka organizacyjna w ramach Wydziatu Lekarskiego Slgskiej Akademii Medycznej w Katowicach. Jej zatozycielem i pierwszym kie-
rownikiem byt prof. dr hab. n. med. Kornel Gibiriski, kolejnym kierownikiem — prof. dr hab. n. med. Andrzej Nowak, a obecnym jest
prof. dr. hab. n. med. Marek Hartleb. Jak sam pisze w tym wspomnieniu, prof. Nowak w gronie uczniéw, a potem najblizszych wspét-
pracownikow Profesora Gibiniskiego, znalazt sie przed ponad pétwiekiem... (G.O.)

,Zostata medycyna”...

Wspomnienie o Profesorze Kornelu Gibinskim (1915-2012)

W gronie ucznidéw, a z czasem najbliz-
szych wspétpracownikéw Pana Profesora
Kornela Gibinskiego, znalaztem sie przed
ponad pétwiekiem. Niewatpliwie byt to
wyjatkowy dar losu, ktéry decydujaco
wptynat na moja zawodowg droge. Nie-
watpliwie tez najwiekszym zaszczytem
pozostanie dla mnie bardzo bliska wiez,
jaka taczyta mnie z Panem Profesorem
do konca Jego zycia i jaka - mimo Jego
odejscia - trwa nadal, wyrazajac sie moja
pamiecia i wdziecznoscia.

Pisa¢ o Profesorze Kornelu Gibinskim nie
jest fatwo. Szczegotowe ujecie Jego doko-
nan wymagatoby bowiem opracowania
obszernej monografii, w znaczacej czesci
poswieconej Jego wybitnemu udziatowi
w rozwoju polskiej interny i farmakote-
rapii, a zwlaszcza pionierskim badaniom
w wielu dziedzinach medycyny, ktérych
wyniki zostaty opublikowane w kilkuset
pracach i opisane w licznych podreczni-
kach. Sam Profesor, pytany o wtasny do-
robek, z charakterystycznym dla siebie
dystansem odpowiadat, ze zawsze trzeba
cos$ robi¢, a medycyna wymaga nie tylko
ustawicznej nauki, ale takze ciggtego do-
skonalenia tego, co sie robi. O swoich pu-
blikacjach zas mowit, ze sa tylko sladami
ciagtej dziatalnosci, ktorg trzeba byto stale
ulepszac i to wielokierunkowo.

Senator Krystyna Bochenek, inicjator-
ka nadania Centralnemu Szpitalowi Kli-
nicznemu w Katowicach-Ligocie imienia
Profesora Kornela Gibinskiego, nazwata
Go najwybitniejszym internista polskim
XX wieku. Z cata pewnoscia jest to stwier-
dzenie prawdziwe, cho¢ Profesor zdecy-
dowanie oponowat przeciwko wielkim
stowom pod swoim adresem, podkresla-
jac, ze uznanie i sukces nigdy nie byly dla
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Nasz Mistrz nie przyttaczat, cho¢ byt bardzo
wymagajacy. Rozpoznawat mozliwosci, inspirowat,
doceniat, wtasng postawg zobowigzywat

do odpowiedzialnosci za powierzonych nam
chorych. Madros¢, nieztomnosé, wiernosé zasadom,
skromnos$¢, empatia i wrazliwos¢ na cierpienie,
szacunek dla innych byty naturalnymi walorami

Jego osobowosci.

niego zadna motywacjg — ,Nie po to sie
pracuje” mawiat. Nigdy tez nie wskazywat
na swoje szczegdlne powotanie lekarskie.
W jednym z wywiadéw powiedziak:
»Podjecie przeze mnie studiow medycz-
nych wcale nie byto spetnieniem marzen,
ale rezultatem dyskusji i wspélnej decyzji
mojej i paru kolegéw, ktorzy — podobnie
jak ja - przezywali rozterki co do wyboru
przysztej drogi. Pociqgata mnie nie tylko
ASP, ale i Wydziat Prawa, z mozliwosciq
podjecia studiow dyplomatycznych, roz-
wazatem takze studiowanie lesnictwa
we Lwowie, z myslq o objeciu pdézniej kie-
rownictwa schroniska gérskiego. Zosta-
ta medycyna...”

Podczas okupacji byt wolontariuszem
w I Klinice Choréb Wewnetrznych UJ
(pod kierunkiem prof. Aleksandra Oszac-
kiego), lekarzem rejonowym w Krakowie
i zotnierzem podziemia - zaprzysiezonym
w 1941 r. w ZWZ AK i przydzielonym do
| Odcinka Miasta Krakéw w charakterze
lekarza. W lipcu 1944 r. zostat przez Niem-
cOw aresztowany. Z wiezienia na Monte-
lupich, gdzie go osadzono i torturowano,
zostat po miesigcu przewieziony do obozu
koncentracyjnego Gross-Rosen i skiero-
wany najpierw do robét w kamienioto-
mach, a potem do rewiru jako pielegniarz,
nastepnie za$ - jako lekarz - wystany do
obozu pracy w Bautzen.

Trudno dzis ocenic, jak ksztattowatyby sie

W minionym czasie pozycja i dorobek Slaskiej
Akademii Medycznej i jak przedstawiatby sie rozwdj
medycyny, zwtaszcza interny, bez Jego udziatu.

,Zostata medycyna”... | nie sposéb dzi$
wyobrazi¢ sobie, ze owe dyskusje ma-
turzystéw krakowskiego IV Gimnazjum
z 1933 r. mogty przynies¢ inny niz wybor
studiow medycznych rezultat. W 1939 r.
Kornel Gibinski uzyskat na Uniwersyte-
cie Jagielloriskim dyplom lekarski, majac
juz przy tym kilkuletni staz wolontariacki
i asystencki pod kierunkiem prof. Jerzego
Kaulbersza w Zaktadzie Fizjologii Wydzia-
tu Lekarskiego UJ oraz pierwsza publika-
cje (francuskojezyczng) w ,Acta Biologiae
Experimentalis” Publikacja ta stata sie
podstawa poézniejszego doktoratu, ktdre-
go obrona - odroczona przez wojne - na-
stapita w czerwcu 1945 r,, tuz po wznowie-
niu dziatalnosci UJ.

»Wiem — wspomina Profesor w cytowa-
nym juz wywiadzie — ile z powodu wojny
stracitem w rozpoczynajqcej sie karierze
naukowej i zdobywaniu doswiadczenia
zawodowego, nie méwiqc o upokorze-
niach, niedostatkach i wyrzeczeniach.
Ale dzi$ zdaje sobie sprawe, ze doswiad-
czenia wojenne nie byly czasem catko-
wicie straconym [...] Szczegélny wymiar
miaty wiezy nowych przyjazni, zawiq-
zywanych w atmosferze wspélnego za-
grozenia, wspoélnej odpowiedzialnosci
i wspdlnych celéw. Mam przekonanie, ze
cata pozniejsza wiedza nabyta w pracy
klinicznej, cho¢ los pozwolit mi w wo-
jennych latach ksztaici¢ sie pod bardzo
zyczliwq opiekq profesoréw, nie bylaby

ciqg dalszy na str. 18
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,Zostata medycyna”...

ciqg dalszy ze str. 17

tak petna, gdyby nie to, ze w ekstremal-
nych warunkach, codziennie musiatem
petnic role i zadania lekarza i gdyby nie
doswiadczenia obozowe, gdy jako lekarz
wiezniéw, samotnie prowadzqcy rewir
chorych, dostajgc z przydziatu troche
aspiryny, jakies krople przeciwbdlowe
czy walerianowe... musiatem leczy¢. Lu-
dziom pomagato jednak najbardziej to,
ze ich zbadatem, ze z nimi rozmawiafem.
Przektadatem nieraz te leki, stwarza-
jac pozory, ze czegos dla nich szukam.
I widziatem, ze wiara pomagata prze-
trzymac stabos¢. Wiasnie w obozie zro-
zumiatem, jak wiele mozna zrobi¢ dla
cierpigcych ludzi, nie majqc zgota nic do
dyspozydji. [...] Po wojnie czesto zdarza-
o mi sie, ze moi obozowi pacjenci wspo-
minali z wdziecznosciq tamtq pomoc. To
wtedy wiasnie nabrafem gtebokiego zro-
zumienia dla potegi i mozliwosci lekarza.
To byt wielki atut mojego zawodu.”

W konicu kwietnia 1945 r. nastapita pie-
sza ewakuacja obozu z Budziszyna do
Sudetéw, stamtad wiezniowie, po uciecz-
ce straznikow, zaczeli wraca¢ do doméw.
Dr Gibinski dotart do Krakowa w potowie
maja. Szczesliwie odnalazt rodzine, wkrot-
ce tez powrdcit do pracy w Zaktadzie Fi-
zjologii UJ oraz w Szpitalu Sw. tazarza. Je-
sienig 1945 r., na prosbe prof. Aleksandra
Oszackiego, przeniost sie wraz z nim na
Wydziat Lekarski Uniwersytetu Wroctaw-
skiego, otrzymujac stanowisko adiunkta,
a nastepnie docenta.

Poczatkiem kolejnego, najdtuzszego eta-
pu zycia Profesora Gibinskiego, byto przy-
jecie w 1953 r. zaproszenia do konkursu na
objecie katedry w nowo powstatej Slaskiej
Akademii Medycznej, z zadaniem zorga-
nizowania i uruchomienia I Kliniki Cho-
rob Wewnetrznych w Bytomiu, majacej
prowadzi¢ zajecia dla V roku medycyny.
Miat wéwczas 38 lat, doktorat i habilita-
cje (1949 r.) w zakresie choréb wewnetrz-
nych, specjalizacje Il st. w tej dziedzinie
oraz blisko jedenastoletni staz zawodowy,
w tym ponadtrzyletni w Il Klinice Choréb
Wewnetrznych i Zaktadzie Fizjologii UJ
w Krakowie, a nastepnie prawie o$mio-
letni w Il Klinice Choréb Wewnetrznych
Wydziatu Lekarskiego we Wroctawiu. Kie-
rownictwo bytomskiej kliniki objat jako
profesor kontraktowy, wkrétce otrzymat
tytut i stanowisko profesora nadzwyczaj-
nego (1954 r.). Byt woéwczas najmtodszym
profesorem w Polsce. Tytut profesora zwy-
czajnego uzyskat majac 47 lat.

Profesor Kornel Gibinski — doktor honoris
causa szesciu wyzszych uczelni, cztonek
najwyzszych gremiéw naukowych w kra-
ju i za granica, m.in. czlonek czynny Pol-
skiej Akademii Nauk i Polskiej Akademii

Umiejetnosci, Royal Society of Medicine
w Londynie, New York Academy of Scien-
ce, International Society of Chronobio-
logy - niewatpliwie nalezat do ludzi wy-
jatkowych, o nieprzecietnej osobowosci,
nadzwyczajnie utalentowanych i wszech-
stronnych, obdarzonych niebywatg intu-
icja i wyobraznig. Trudno dzi$ oceni¢, jak
ksztattowatyby sie w minionym czasie
pozycja i dorobek Slaskiej Akademii Me-
dycznej i jak przedstawiatby sie rozwdj
medycyny, zwlaszcza za$ interny, bez jego
udziatu. Bezsprzecznie inspirowat i ukie-
runkowat rozwdj takich podspecjalnosci
internistycznych, jak: gastrologia, kardio-
logia, nefrologia, diagnostyka izotopowa,
farmakologia kliniczna. Stworzyt w tych
dziedzinach silne zespoty badawcze,
wsparte dobrze zorganizowanym zaple-
czem laboratoryjnym.

pozniej - pierwsza na Slasku pracownie
angiograficzng oraz jeden z pierwszych
w Polsce oddziat intensywnej terapii i re-
animacji, za$ po nastepnych trzech latach
- oddziat intensywnej opieki kardiologicz-
nej i elektrokardiografii serca. Jego zastu-
g3 byto takze stworzenie pracowni izoto-
powej oraz informatyczne;j.

Wiele lat Profesor Gibinski poswiecit etyce
badan naukowych. Byt goracym oredow-
nikiem rzetelnosci i uczciwosci w nauce.
W 1976 r. czynnie uczestniczyt w pierw-
szym sympozjum pod hastem ,Ethics in
Gastroeterology”, na ktérym zrodzita sie
idea stworzenia Komitetu Etyki przy Za-
rzadzie Gtéwnym Swiatowej Organiza-
cji Towarzystw Gastroenterologicznych
(OMGE). Komitet taki powstat w 1983 r.,
Profesor wszedt w jego skfad. Zostat tez

Wiele lat Profesor Gibinski poswiecit etyce
badan naukowych. Byt gorgcym oredownikiem
rzetelnosci i uczciwosci w nauce.

Byt pionierem gastroskopii endoskopo-
wej, autorem pierwszego polskiego pod-
recznika gastroskopii klinicznej (1959 r.).
W bytomskiej klinice stworzyt pierwsza na
Slasku pracownie endoskopowa, w ktérej
zaczeli sie szkoli¢ lekarze z catej Polski.
W 1958 r. byt delegatem Ministerstwa
Zdrowia na Kongres Miedzynarodowe-
go Towarzystwa Medycyny Wewnetrznej
w Filadelfii i | Swiatowy Kongres Gastroen-
terologii w Waszyngtonie.

Przez wiele zajmowat sie enzymologig kli-
niczng - nowa dziedzing, ktéra znacznie
posuneta naprzéd diagnostyke zawatu
serca i choréb watroby oraz drég zétcio-
wych. Z cyklem wyktadéw z tego zakresu
wyjezdzat, jeszcze w latach 60. ubiegtego
wieku, do Wtoch. Znaczne zainteresowa-
nia za granica wywotaly tez nowatorskie,
objete finansowaniem Narodowego In-
stytutu Zdrowia w Bethesdzie, badania
czynnosci gruczotéw potowych (ekspe-
rymentom w doswiadczalnej komorze
cieplnej zespot Profesora z nim samym na
czele poddawat sie osobiscie). W latach
70. seminaria poswiecone temu tematowi
Profesor prowadzit w osmiu osrodkach na-
ukowych w USA.

Kolejnymi dyscyplinami, ktérych roz-
wojowi na Slasku poczatek dat Profesor
Gibinski, byty nefrologia i dializoterapia
oraz kardiologia. W prowadzonej przez
siebie klinice (juz po jej przeniesieniu do
PSKM w Katowicach) uruchomit w 1965 r.
druga w Polsce sztuczng nerke, a dwa lata

wybrany cztonkiem doradczego Komitetu
Redakcyjnego ,Bioethics Reporter” w Wa-
szyngtonie.

Na gruncie polskim, jeszcze na przetomie
lat 70. i 80. ubiegtego wieku, Profesor za-
biegat o stworzenie Komisji Etyki Badan
Naukowych przy Ministerstwie Zdrowia,
aw 1982 r. zainicjowat i wspotorganizowat
Komisje Bioetyczng przy Slaskiej Akade-
mii Medycznej, jedna z trzech pierwszych
w kraju, ktére wyprzedzity ustanowiony
poézniej panstwowy system nadzoru nad
dokonywaniem badan na ludziach. Obec-
nie podobne gremia dziataja juz przy
wszystkich uczelniach medycznych iinsty-
tutach naukowych. W 1992 r. zorganizowat
Komisje Etyki Medycznej w PAU oraz Ko-
mitet Etyki w Nauce przy Prezydium PAN,
przewodniczyt obu do 1998 roku. Zaini-
cjowat takze powotanie Zespotu ds. Etyki
Badan Naukowych przy Przewodniczacym
Komitetu Badan Naukowych (obecnie Ze-
spot ds. Etyki w Nauce), byt jego honoro-
wym przewodniczacym. Przez 21 lat (od
1970 r.) sprawowat tez funkcje przewodni-
czacego Komitetu Terapii Doswiadczalnej
PAN, ktéry w dobie eksplozji lekow skupit
sie na staraniach o utrzymanie wtasciwe-
go kierunku farmakologii, dajac poczatek
ruchowi, ktérego podstawowym celem
byta ochrona praw pacjenta.

W 1974 r. Profesor Gibinski, po 20 latach
prowadzenia lll Kliniki Choréb Wewnetrz-
nych (od 1972 r. przemianowanej na Il Kli-
nike Choréb Wewnetrznych), podjat sie



kolejnego dzieta - uruchomienia jednej
z pierwszych w Polsce Kliniki Gastroente-
rologii. Kierowat nig do swego przejscia na
emeryture w 1985 r., nadajac jej renome
Swiatowego osrodka gastroenterologicz-
nego. Klinika stata sie siedziba Pol. Tow.
Gastroenterologicznego, ktérego Profesor
byt zatozycielem i pierwszym prezesem
(1976-1985), a pozniej Prezesem Hono-
rowym. Stata sie tez agenda towarzystw
miedzynarodowych: World  Organiza-
tion of Gastroenterology oraz European
Society of Gastrointestinal Endoscopy,
w ktorych petnit funkcje wiceprezesa (od-
powiednio w latach1982-1986 oraz 1978-
1982). O randze Profesora w nauce $wia-
towej Swiadczy takze jego cztonkostwo
w Komitecie Ekspertéw Smoking and He-
alth WHO (1975-1982) oraz w naukowych
towarzystwach gastroenterologicznych za
granica - we Francji, Niemczech, na We-
grzech i w Czechostowacji. Byt koordyna-
torem $wiatowego programu badarn nad
historia naturalng choroby wrzodowej
Swiatowej Organizacji Gastroenterologii.
Miara jego ogromnej aktywnosci i zaanga-
Zzowania w miedzynarodowa dziatalnos¢
naukowa byt czynny udziat w wielu $wia-
towych kongresach endoskopii i gastro-
enterologii, m.in. w Lyonie (1965), Paryzu
(1972), Meksyku (1974), Hamburgu (1980),
Londynie (1981), Manchester (1984), San
Paulo (1986).

Polski z Gwiazda, Krzyz Oswiecimski, Me-
dal Komisji Edukacji Narodowej, pierwszy
medal ,Gloria Medicinae’, Medal im. Je-
drzeja Sniadeckiego, Medal 600-lecia UJ
oraz najbardziej prestizowe wyrdznienia
regionalne na Slasku - nagrody Wojcie-
cha Korfantego, Juliusza Ligonia i,Lux ex
Silesia”. Doktoraty Honoris Causa nadaty
mu: Slaski Uniwersytet Medyczny w Kato-
wicach, Uniwersytet Jagiellonski w Krako-
wie, Akademia Medyczna we Wroctawiu,
uniwersytety medyczne w Poznaniu i to-
dzi oraz Albert Schweitzer Academy of
Medicine. Wiele miedzynarodowych i kra-
jowych towarzystw naukowych wyréznito
Go cztonkostwem honorowym, w tym To-
warzystwo Internistow Polskich i Polskie
Towarzystwo Gastroenterologiczne.

Dorobek naukowo-badawczy Profesora
Gibinskiego wyraza sie blisko pieciuset
oryginalnymi publikacjami - monogra-
fiami, rozdziatami w podrecznikach, arty-
kutami w renomowanych czasopismach
naukowych krajowych i zagranicznych.
Najwazniejsze tytuty to: wspomniana juz
Gastroskopia kliniczna (1959), a takze En-
zymologia kliniczna (1967), Endoskopia
gastroenterologiczna (1979), Gastroente-
rologia kliniczna (1980), Konsumpcja lekéw
w Polsce (1981), Leksykon lekéw (1981),
Farmakologia kliniczna (1987), Endoskopia
uktadu trawiennego (1991).

Zgromadzit takze ogromny , kapitat ludzki” -
kilkadziesigt rocznikéw studentéw medycyny
miato mozliwos¢ uczyc sie interny w ,,Szkole

Gibinskiego”.

Dowoéd wysokiego uznania autorytetu
Profesora Gibinskiego stanowi m.in. dzia-
falnos¢ w krajowym nadzorze specjali-
stycznym, w Centralnej Komisji Kwalifika-
cyjnej, radach naukowych przy Ministrze
Zdrowia, w Komitecie Badan Naukowych,
Instytucie Lekéw oraz w organach PAN -
byt m.in. cztonkiem Prezydium PAN oraz
inicjatorem utworzenia Oddziatu Kato-
wickiego PAN (w latach 1988-1999 petnit
w nim funkcje przewodniczacego, w kolej-
nych latach byt przewodniczagcym honoro-
wym). W SAM powierzono mu obowigzki
prorektora ds. nauki (1957-1959), przez
niespetna 10 lat byt réwniez dyrektorem
Instytutu Choréb Wewnetrznych, uczest-
niczyt w pracach komisji uczelnianych,
sprawowat wysokie funkcje w instytu-
cjach i towarzystwach naukowych.

Wsréd licznych odznaczen, jakimi zostat
uhonorowany, wymienie najwazniejsze:
Krzyz Komandorski Orderu Odrodzenia

Zgromadzit takze ogromny , kapitat ludzki”
— kilkadziesigt rocznikéw studentéw me-
dycyny miato mozliwos¢ uczyc sie interny
w ,Szkole Gibinskiego”, a liczne grono le-
karzy specjalizowato sie w chorobach we-
wnetrznych i gastroenterologii; 43 lekarzy
uzyskato pod Jego kierunkiem stopien
doktora, a 15 doktoréw pod Jego opie-
ka zdobyto habilitacje; 10 Jego uczniéw
zostato profesorami tytularnymi, wielu
objeto kierownictwo katedr i petni inne
odpowiedzialne funkcje. Wszyscy zgodnie
podkreslaja wyjatkowos¢ Profesora — wy-
bitnego Uczonego i Lekarza, niekwestio-
nowanego autorytetu i wzoru do nasla-
dowania. On sam tak podsumowat swoje
dziatania:

»Za swoje rzeczywiscie szczesliwe osiq-
gniecie uznatbym to, ze zostawitem spo-
ro dobrych lekarzy, ktorzy widzq i czujq
ludzkie cierpienie - nie tylko znajq kano-
ny wiedzy medycznej, ale widzq ludzkie
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cierpienie i chcq poméc. To jest bardzo
wazne w zawodzie lekarskim. A oprécz
tego - jako uczeni - potrafiq wiedze na-
ukowq [...], spozytkowac w leczeniu cho-
rego, a nie zadowalajq sie naprawianiem
molekularnych mechanizméw biologicz-
nych, ktore ulegajq zaburzeniu w trakcie
choroby. To jest réznica, ze jedni widzq
wskazniki, liczby i wykresy i starajq sie
je poprawiaé, a drudzy wykorzystujqc
te same wykresy, wskazniki, cyfry, nigdy
nie tracq z pola widzenia cztowieka. I to
jest najwazniejsze - zwtaszcza dla kli-
nicysty - nie zgubi¢ celu, ktoremu me-
dycyna ma stuzyé. [...] | to wilasnie chce
podkresli¢, ze koledzy, z ktérymi pra-
cowatem, potrafiq zachowac widzenie
czlowieka, a nie tylko jego parametréw.
[...] Ciesze sie, ze oni utrzymali holistycz-
ne podejscie do chorego. Najwazniejsze
jest, aby wiedza nie zostata bez lekarza
iaby nie zostac lekarzem bez wiedzy, bez
unowoczesnianej wiedzy”.

Nasz Mistrz nie przyttaczal, cho¢ byt bar-
dzo wymagajacy. Rozpoznawat mozliwo-
$ci, inspirowat, doceniat, wtasna postawg
zobowigzywat do odpowiedzialnosci za
powierzonych chorych. Madros¢, nie-
ztomnos¢, wiernos¢ zasadom, skromnosg,
empatia i wrazliwos¢ na cierpienie, szacu-
nek dla innych byly naturalnymi walorami
Jego osobowosci.
Profesor Kornel Gibinski zmart 31 mar-
ca 2012 r, w 97. roku zycia, w otoczeniu
kochajacej Rodziny. W ostatnich dwdch
latach doswiadczony zostat dotkliwym
cierpieniem, znosit je z wielka pokorg i he-
roizmem. Do korca przy tym zachowat za-
interesowanie drugim cztowiekiem, $wia-
tem, nauka, Uczelnia i Klinika. Zawsze tez
odwiedzajac Go moglismy uzyskac cenne
rady w wielu sprawach. Pozegnalismy Go
4 kwietnia w katowickiej Katedrze Chry-
stusa Krola. Spoczat na Cmentarzu Salwa-
torskim w Krakowie.
Mimo wielu dramatycznych, tragicznych
doswiadczen, Pan Profesor niejednokrot-
nie powtarzak ,Miatem zawsze szczescie
W Zyciu i zawsze miatem poczucie tego
szczescia”. Moge w imieniu Jego wycho-
wankow i wspotpracownikéw powiedzied:
I my mielismy szczescie, spotykajac Go na
swojej drodze. Zawsze pozostaniemy Jego
dtuznikami.

Andrzej Nowak

W opracowaniu wspomnienia autor postu-
2yt sie materiatami wtasnymi oraz publika-
¢jq pt. Kornel Gibinski - Lekarz, Uczony,
Humanista. (Red. T. Biatek, E. Pawfowska,.
BG SAM Katowice 2000 r.) Z tej samej publi-
kacji zostaty zaczerpniete cytowane frag-
menty wypowiedzi prof. K. Gibiriskiego.
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Dr Grazyna Adamek z siostrq Dolores i paragwajskq pacjentkq.

W styczniu 2011 r. infor-
mowalismy: Slgska Izba
Lekarska objeta swoim pa-
tronatem misje humanitar-
no-duszpasterskq do Para-
gwaju. W rejon Guarambare
ze Slgska w lutym ubiegtego
roku wyruszyto szesciu wo-
lontariuszy, w tym troje leka-
rzy. Gtéwnym celem wyjaz-
du byto udzielanie szeroko
pojetej pomocy medycznej,
edukacja  prozdrowotna,
wykonywanie szczepien
ochronnych i innych dzia-
tarn z zakresu profilaktyki,
a takze stworzenie podstaw
do utworzenia w przysztosci
w tym miejscu ambulato-
rium lub szpitala polowego.
Dla wielu mieszkaricéw oko-
lic Guarambare, Zyjqcych
bez dostepu do podstawo-
wej opieki zdrowotnej, mi-
sja slgskich lekarzy byta
pierwszq okazjq uzyskania
fachowej pomocy lekarskiej
lub pielegniarskiej. W tym
roku slgscy lekarze wyjecha-
li z misjq po raz drugi. (G.0O.)
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Druga wyprawa do Paragwaju réznita sie znaczgco od pierw-
szej, choc idea przyswiecajgca wyjazdowi byfa taka sama -
pomoc medyczna mieszkancom tego panstwa. Uczestnikami
byli: Grazyna Adamek internistka z Jastrzebia, Iwona Ptasinski
pediatra z Wodzistawia, Agnieszka Jalowska pediatra z Wrocta-
wia, Tomasz Pohaba anestezjolog z Jastrzebia.

Po pierwsze - nauczeni doswiadczeniem, nie
zabieralismy 500 kilograméw lekéw i sprzetu
medycznego, albowiem to, co odzyskalismy
w zesztym roku po walce ze stuzbami celny-
mi (patrz www.to-misja.pl ,pierwsza edycja”)
przed naszym powrotem do kraju, czekato
na nas w klasztorze siéstr. Po drugie - jechata
z nami pani doktor Agnieszka Jalowska -
pediatra z Wroctawia, mtoda adeptka wiedzy
pediatryczno-zakaznej, wiec sity medyczne
byly wzmocnione, cho¢ poczatkowo nie byto
z nami anestezjologa Tomka Pohaby, ktéry
dojechat po tygodniu. Po trzecie — damska
czes¢ ekipy misyjnej zdata egzamin z medy-
cyny podrdzy, co ugruntowato wiedze o cho-
robach tropikalnych i obok ubiegtorocznego
doswiadczenia utwierdzito nas w lepszym
przygotowaniu i uczynito pewniejszymi
i spokojniejszymi. Po czwarte - ksigdz kape-
lan, gtéwny organizator wyjazdu, uszkodzit
sobie staw kolanowy i wyladowat w szpitalu,
unieruchomiony na dtuzszy czas. 6 marca wy-
ruszyty wiec trzy kobiety, podr6z miedzykon-
tynentalng przebyly bez przeszkdd i juz na
miejscu dowiedziaty sie, jaki jest plan pracy.
Na lodéwce w klasztorze siéstr wisiat,harmo-

nogram zaje¢”. Codziennie jedna osoba zosta-
wata w przychodni w klasztorze i obstugiwata
miejscowa ludnos¢ w potrzebie, reszta zas eki-
py byta dowozona do kaplic i slumséw, by tam
leczy¢ i udziela¢ porad. Codziennie od 9.00 do
12.00 praca wyjazdowa, potem obiad, sjesta
w 55 stopniach Celsjusza i od 16 do 18 znowu
wyjazd do kolejnej, przygotowanej wedtug
listy kaplicy. Warunki byly raczej spartariskie
- materac do badania na podtodze, petna ka-
plica chorych lub chcacych sie przebadad, kar-
teczki z numerkami porzadkujace kolejnosc¢
przyje¢, gtosne wentylatory, rozkrzyczane
i dokazujace dzieci, nasze proby zrozumienia
skarg i dolegliwosci w jezyku hiszparnskim lub
guarani, ludzi okoto 200 dziennie.

Leki mielisSmy z zesztego roku, ale czes¢ mu-
sieliSmy zakupi¢ na miejscu, od znanego
nam juz przedstawiciela farmaceutycznego,
za pienigdze zebrane w Polsce na misje. Hur-
townia potraktowata nas ,po ludzku’, duze
znizki pozwolity wyposazy¢ przychodnie
sidstr w potrzebne medykamenty. Aparat ekg
i usg przywiezione w zesztym roku spisywaty
sie na medal. Wiec pracowalismy w petnym
rynsztunku. Poznaliémy réwniez paragwaj-

fot.: Archiwum to-misja.pl
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PP skiego lekarza Pabla Balmacede, ktory

skonczyt studia w Polsce, znat nasz jezyk
ojczysty, a na dodatek pracowat w Mini-
sterstwie Zdrowia, wiec wszystkie biuro-
kratyczne sprawy, jak paragwajskie prawa
wykonywania zawodu, rozmowa z panig
minister, za czym poszto jej poparcie i zgo-
da dla naszej dziatalnosci, podziataty tylko
na nasza korzys¢ i bardzo utatwity sprawy
proceduralne. W Paragwaju akurat zaczy-
na sie reforma stuzby zdrowia, dzielilismy
sie wiec obserwacjami z naszego kraju,
zeby pokaza¢ konieczno$¢ pozytywnych
zmian. Nadal brakuje tam lekarzy, zaréwno
pani minister jak i Pablo Balmaceda wyra-
zili nadzieje, ze nasza polsko-paragwajska
wspotpraca bedzie sie rozwija¢, ze moze
wiecej bedzie chetnych polskich medy-
kéw, by pojechac¢ do Paragwaju i wspomaéc
tamtejszg stuzbe zdrowia. Braki kadrowe
odczulismy na wiasnej skérze, niejedno-
krotnie po przepracowanym dniu, w tro-
pikalnych warunkach, po przyjeciu po
50 pacjentéw przez kazdego z nas, bylismy
zmeczeni i zasypialiémy jak dzieci. Przypad-
ki, z jakimi przyszto nam sie zmierzy¢, to
nadcisnienie, choroby serca, zawaty, cho-
roby skory, infekcje, robaczyce. Radzilismy
sobie bardzo dobrze. Pamietamy wszyscy
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Cata ekipa lekarska w trakcie odwiedzin w szpitalu pediatrycznym Acosta Nu. Dyrektor ttu-
maczy znaczenie ,kolorowych linii” - kolejnos¢ przyjmowania pacjentéw wyznaczajq kolory
skierowan z izby przyjec, przydzielane wedtug stanu zdrowia pacjentéw. Od lewej: dyrektor
szpitala, dr Pablo Balmaceda, dr Iwona Ptasiriski, dr Grazyna Adamek, dr Tomasz Pohaba

i dr Agnieszka Jalowska.

internistke Grazke, leki rutynowo stoso-
wane w takich przypadkach, bo co innego
mieli$my zrobi¢. W wielu miejscach pamie-
tano nas i rozpoznawano, poniewaz przez
caly rok pacjenci nie byli pod zadng opieka
medyczna, dopiero po naszym przyjezdzie

W wielu miejscach pamietano nas

| rozpoznawano, poniewaz przez caty rok
pacjenci nie byli pod zadng opiekg medyczna,
dopiero po naszym przyjezdzie mogli
ponownie skorzystac z porady lekarskie;.

miodego mezczyzne, badanego przez Gra-
zyne, z zawatem serca, ktéry z ekg i skiero-
waniem musiat po potudniu, po powrocie
zony z pracy, ,odtransportowac sie sam”
autobusem do stolicy Asuncion do szpita-
la, skad odestano go do domu, poniewaz
nie bylo tam warunkéw na leczenie, a on
z uniesionym ST i objawami boélowymi
Loyt zbyt btahym przypadkiem by zostac
w oddziale” Wigczone zostaly, przez nasza

mogli ponownie skorzystac z porady lekar-
skiej. Pracy byto bardzo duzo, ale robilismy
to sprawnie, majac, jak w zesztym roku, na-
sze polskie zakonnice Elg, Ewe i Dolores do
pomocy, oraz dodatkowo dwie wolonta-
riuszki, mtode Polki, ktére od kilku miesiecy
pracowaly u sidstr. Nie pojechalismy w tym
roku do Indian do Chaco z prostego powo-
du. Nie ma tam juz zadnego lekarza, nie
ma duchownego, Indianie w tamtych oko-

Wizyta w paragwajskim Ministerstwie Zdrowia. Od lewej: dr Pablo Balmaceda zaprzyjaz-
niony lekarz, siostra Elzbieta, dr Iwona Ptasiniski, minister zdrowia Esperanza Martinez,

dr Grazyna Adamek, dr Agnieszka Jalowska.

fot.: Archiwum to-misja.pl

licach zostali zupetnie bez pomocy, a my
nie mielibysmy nawet jak utworzyc¢ sobie
bazy, poniewaz nie byto tam nikogo, kto
pomogtby nam wprowadzi¢ to przedsie-
wziecie w zycie. Pan Pablo Balmaceda po-
wiedzial, Ze sg takie plany, ze ministerstwo
przydzieli lekarza do rezerwatu Indian,
jednak nie wiadomo kiedy, bo nikt nie chce
jechac 700 kilometréw na pétnoc, w gtusze,
gdzie kontaktu ze swiatem nie ma, nikt nie
chce sie borykac z rejonem o promieniu
kilkunastu kilometrow bez zadnej bazy
i zaplecza medycznego. Nie odwiedzilismy
wiec Indian w Chaco, ale pracy i tak mieli-
Smy w bréd.
Pracowalismy oprocz weekenddéw przez
trzy tygodnie. Dwa dni przed powrotem
do Polski zrobilismy sobie zastuzone wol-
ne i dzieki uprzejmosci ksiedza Grzegorza,
ktory zorganizowat nasz przyjazd oraz ra-
zem z zakonnicami i szefowymi slumséw
bardzo sprawnie zorganizowat nasza prace,
pojechalismy zwiedzi¢ Redukcje Jezuickie
- bardzo wazne historycznie miejsca na
potudniu Paragwaju.
WrécitySmy 31 marca, zmeczone ale zado-
wolone, przezywamy we wspomnieniach
nasz tegoroczny wyjazd jako potrzebny
i udany.
Serdecznie dziekujemy wszystkim,
ktorzy pomogli, aby misja odbyta sie
takze w tym roku. Dziekujemy Izbie
Lekarskiej, naszym szefom, rodzinom,
ludziom dobrej woli, sponsorom, sym-
patykom. Kazda pomoc sie liczy, kazda
pomoc jest wazna, chcielibySmy, aby
to nie byt ostatni wyjazd do przyjazne-
go nam Paragwaju, do czekajacych na
wsparcie ludzi w potrzebie. Jesli wyjazd
uda sie za rok, to zapraszamy do udziatu
w wyprawie naszych kolegéw po fachu.
To jest do zrobienia.
Wszystkie nasze przezycia udokumento-
wane sg na stronie www.to-misja.pl. @
Iwona Ptasinski,
pediatra

fot.: Archiwum to-misja.pl




272

Pro Medico e lipiec/sierpien 2012

>
N
‘0
-
T
o
Qo
N
~
el
©
e
o
<

Tradycyjna medycyna
Bhutanu

Krélestwo Bhutanu, czyli Krélestwo Grzmigcego Smoka, to maty, potozony w wy-
sokich gérach kraj pomiedzy Indiami i Chinami. Mimo znacznych ograniczeh

w ruchu turystycznym, Bhutan jest coraz czesciej odwiedzany przez polskie gru-
py wycieczkowe. Po kilkumiesiecznych staraniach udato mi sie uzyskac zgode na
indywidualny tygodniowy pobyt w Bhutanie, jednoczesnie uzyskujac zgode dyrek-
tora Instytutu Medycyny Tradycyjnej na zapoznanie sie z tg placéwka i Swiadczo-

nymi przez nig ustugami.

29 kwietnia br. razem z dr Anng Kotulska
zostalismy bardzo zyczliwie przyjeci przez
Dorji Wangchuka stojacego na czele In-
stitute of Traditional Medicine Services
w Thimphu - stolicy Bhutanu.

Medycyna tradycyjna Bhutanu ma swoje
korzenie w medycynie tybetanskiej, ale
stanowi odrebny system okredlany jako
gSo-ba Rig-pa. Przypisuje sie jej boskie
poczatki. Najstarsze pisane teksty spisane
sa w sanskrycie i zostaty w VIl wieku ra-
zem z naukami buddyzmu przeniesione
do Tybetu przez Guru Rinpoche i przettu-
maczone na jezyk tybetanski. Rozwiniete
przez wielkich lekarzy Gyuthoga starsze-
go i mtodszego (w VIII i XI wieku) trafity
pozniej do Bhutanu, gdzie zostaty uzupet-
nione o nauki medycyny chinskiej i indyj-
skiej oraz wtasne doswiadczenia.

Zasady tradycyjnej medycyny bhutani-
skiej sa gteboko osadzone w buddyzmie.
Choroba i dwa pozostate najwazniejsze
cierpienia (staros¢ i $mier¢) majg wspol-
ne zrédto w ignorandji, ktéra nie pozwala
cztowiekowi osiggnaé stanu oswiecenia,
a sama ignorancja wynika z pozadan, nie-
nawisci i ztudzen. Tym ,truciznom moral-
nym” odpowiadaja w organizmie powie-
trze, z6t¢ i flegma, ktdére zgodnie z teorig
eukrazji, znang z medycyny hippokratej-
skiej, bedac w dysproporcji wywotuja stan
choroby.

Leczenie obejmuje zalecenia stosowania
praktyk o charakterze religijnym, modyfi-
kacje stylu zycia (m.in. dieta) oraz stoso-
wanie lekéw (roslinnych i mineralnych),
a takze zabiegi terapeutyczne.

Historia medycyny bhutanskiej wymienia
wielu lekarzy o trudnych do wymdwienia
nazwiskach i omawia liczne szczegotly
koncepcji diagnostyczno-terapeutycznej,
0 czym mogtem przekonac sie z otrzyma-
nych wydawnictw, ale znacznie ciekawsza
byfa dtuga rozmowa z Dorji Wangchukiem
i osobiste zobaczenie praktyki lekarskiej.
Instytut powstat w 1967 r. na mocy de-
kretu trzeciego kréla Bhutanu - Jigme

Dorgi Wangchuka i od 1979 r. znajduje
sie w nowych pomieszczeniach, obecnie
intensywnie rozbudowywanych. Podlega
mu 39 przychodni w catym kraju, a sam In-
stytut petni funkcje lecznicze, szkoleniowe
i produkcyjne. Jako placéwka szkoleniowa
zostat wtaczony do Krélewskiego Uniwer-
sytetu w Bhutanie i razem z placéwkami
medycyny nowoczesnej bedzie stanowit
tworzony Wydziat Lekarski uczelni. Juz
obecnie od kilku lat w Instytucie ksztat-
ceni sg lekarze (Drungtsho), ktérzy musza
zaliczy¢ 10 semestréw i licencjaci medycy-
ny tradycyjnej, bedacy odpowiednikiem
znanych z dawnych lat felczeréw (3 lata
- sMenpa).

Ciekawe byty obserwacje przychodni pod-
czas zwiedzania Instytutu. Zatrudnionych
jest w niej 10 lekarzy, ktérzy prawnie maja
status réwny lekarzom absolwentom me-
dycyny nowoczesnej. Leczenie (nowocze-
sneitradycyjne) jest bezptatne dla wszyst-
kich obywateli kraju i nie istnieja placéwki
prywatne lub indywidualna praktyka le-
karska. Ze wzgledu na rozbudowe budyn-
kéw (prowadzong z duzym rozmachem),

[
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obecnie w Thimphu czynna jest tylko
przychodnia i gabinet zabiegowy i nie ma
chorych hospitalizowanych.

Kiedy poszlismy zobaczy¢ przychodnie
okazato sie, ze korzystajac z dobrej pogo-
dy lekarze przyjmuja na swiezym powie-
trzu. Zgfaszajacy sie chorzy przychodza
na podwdrze Instytutu, gdzie stoja stano-
wiska lekarskie, troche przypominajace
konfesjonaty, do ktérych kolejno podcho-
dza chorzy. Obok znajduje sie miejsce do
modlitwy. Lekarz zbiera wywiad, nastep-
nie udaje sie z chorym do gabinetu za-
biegowego, gdzie przeprowadza badanie
(duza uwage przywiazuje sie do badania
tetna) i wykonuje zabiegi lecznicze ta-
kie jak naktuwanie ztotymi lub srebrny-
mi igtami, kauteryzacja goracym olejem,
upusty krwi, ptukanie nosa, stawianie ba-
niek a takze kapiele parowe lub ziotowe.
Pacjenci otrzymuja recepte na leki, ktére
odbieraja bezptatnie w aptece bedacej
czescia Instytutu.

Lekarz medycyny tradycyjnej moze skie-
rowa¢ chorego do Szpitala Centralne-
go w Thimphu w celu przeprowadzenia
badan zgodnie z zasadami medycyny

i

Thimphu, 30 kwietnia 2012 r. Anna Kotulska i Eugeniusz J. Kucharz z dyrektorem Instytutu
Medycyny Tradycyjnej Bhutanu Dorji Wangchukiem.
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Pacjenci czekajqcy na przyjecie przez lekarza w Instytucie Medycyny Tradycyjnej.

nowoczesnej (tacznie ze wspédtczesnymi
technikami obrazowania) lub zabiegi ope-
racyjne, a podobnie lekarz medycyny
nowoczesnej czesto kieruje chorych na
kontynuacje do lekarzy medycyny trady-
cyjnej. Zapewniano nas wielokrotnie, ze
wspotpraca obu grup lekarzy uktada sie
bardzo dobrze. Trzeba tez doda¢, ze decy-
zja, do ktérego lekarza uda sie pacjent, za-
lezy wytacznie od woli chorego, bowiem
oba rodzaje $wiadczen sg bezptatne dla
obywateli Krélestwa Bhutanu. Wypytywa-
fem dos¢ dtugo o relacje obu, tak odmien-
nych swiatéw medycyny i wydaje mi sie, ze
ostre i bardziej ciezkie stany leczy medy-
cyna nowoczesna, a choroby przewlekte,
majace wiekszy aspekt psychosomatycz-
ny - medycyna tradycyjna. Z pokazanych
nam zestawien wynika, ze najczestszymi
chorobami leczonymi w Instytucie sa
nadcisnienie tetnicze, zapalenie stawéw
(przypuszczam, ze tak okreslana jest tam
réwniez choroba zwyrodnieniowa — oste-
oarthritis), choroby neurologiczne, cho-
roby zotadka, zapalenie zatok obocznych
nosa, przeziebienia, a takze nie do konca
dla mnie zrozumiate takie choroby jak
suszkodzenie nerek”i,Zle pracujace ptuca”.
Aby nie przedtuzac¢ opisu dodam, ze ogla-
dalismy liczne rosliny zbierane z dwéch
wybranych regionéw kraju (wysokogér-
skiego i niskogorskiego), a takze zwie-
dzalismy ciekawa biblioteke, zawierajaca

m.in. teksty medyczne z XIX wieku, dru-
kowane w postaci drzeworytéw (oczywi-
scie w jezyku dzongka) i przechowywane
w postaci zbioru kartek zwigzanych dwo-
ma deszczutkami, zawinietymi w jedwab.
Tak jak w kazdej placéwce bhutanskiej,
w Instytucie znajduje sie mata Swiatynia,
a studenci i lekarze rozpoczynaja dzien od
wspolnej modlitwy.
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do zaprzestania palenia) i sadze, ze w spo-
teczenstwie Bhutanu stosunek do medy-
cyny tradycyjnej jest odmienny i bardziej
pozytywny niz w krajach europejskich.
Jezeli informacja o dobrym wspétdziata-
niu obu grup lekarzy sprawdza sie w co-
dziennej praktyce, to mozna przyja¢, iz
medycyna tradycyjna dobrze stuzy Bhu-
tanczykom.

Tradycyjnej medycynie Bhutanu przypisuje
sie boskie poczatki, a jej zasady sg gteboko
osadzone w buddyzmie. Leczenie obejmuje
zalecenia stosowania praktyk o charakterze
religijnym, modyfikacje stylu zycia i stosowanie
lekéw (roslinnych i mineralnych), a takze zabiegi

terapeutyczne.

Pobyt w Bhutanie zastuguje na odrebny
opis, wykraczajacy poza niniejszy szkic.
Natomiast spogladajac na medycyne tra-
dycyjna nie jestem w stanie jej oceni,
tym bardziej, ze aparat pojeciowy przez
nig uzywany nie przystaje do medycyny,
ktéra uprawiam. Z drugiej strony podoba
mi sie holistyczne podejscie do chorego,
by¢ moze bardziej skuteczne przekonanie
pacjenta do zmiany trybu zycia (wszyscy
wiemy jak trudno naktoni¢ chorego np.

Z podrézy himalajskiej przywioziem
oprécz wielu mitych wspomnienrn kilka
ksiazek o medycynie tradycyjnej, ktére
w chwilach wolnych postaram sie prze-
czytac i cichy zal z odrobing zazdrosci,
ze sg jeszcze lekarze, ktérzy pracujg bez
pospiechu i majg duzo czasu dla swoich
chorych. ®

Eugeniusz Jozef Kucharz

fot.: Anna Kotulska
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Ta nasza miodosc...

Profesor Jacek Rykata opowiada nam o niezwyktej historii jednej ulicy i jednego ze
swoich obrazéw. Szpilman, Polanski, ,Pianista”, wernisaz w Disseldorfie, izraelski
malarz - wszystko to tgczy sie z pewng kamienicg na Targowej 18 w Sosnowcu.

Obrazy Jacka Rykaty sg nam bliskie nie tylko dlatego, ze to stynny i znakomisty artysta,
ze chodzimy na jego wystawy, znamy je z wielu reprodukcji i muzeéw. Lubimy odnajdy-
wac w nich znane nam miejsca: bramy, zautki, ulice, podworka, dzielnice. Piotrkowska,
Mireckiego, Targowa, Legiondw, Silecka, Kasprzaka. Chtopcy z Bedzina, Sosnowca, $wia-
tta Sroduli, podszepty dzielnicy Sielec — enklawy przesztosci, zbiorowej pamieci. | naszej
pamieci, naszej mtodosci. Taki tytut ma tez jeden z obrazéw ,Ta nasza mtodosc..”

Tadeusz Konwicki tak napisat o malarstwie Jacka Rykaty: ,Z petng powsciqgliwosci pasjq
szuka poezji w sladach bytowania ludzkiego, przyglqda sie czule zniszczonym przez zycie
starym bramom, wydeptanym stopniom schodéw, wyslizganym poreczom, zaciekom na
Scianach, kepkom traw rozsadzajqcych odwieczne bruki. Konfrontuje te pamiqtki z brutal-
nymi rekwizytami codziennosci, a takze z melancholijnym zapisem przesztosci w starych
fotografiach.”

Obraz

Niemal kazdemu z obrazéw, ktére namalowalem, towarzyszy jakas historia.
Czasem to ona lezy u podstaw ,aktu tworczego’, staje sie powodem, ze przystepuje do
pracy, innym razem historia pisze sie podczas pokazywania pracy na wystawach - kon-
taktu z ludzmi.
Obraz,Jakub Cymberknoph - Targowa 18" namalowatem w 1999 roku. Powodem jego
powstania byto moje spotkanie, potem przyjazrhi z malarzem izraelskim urodzonym
w Sosnowcu w 1920 roku Jakubem Zimem (Zim to jego pseudonim artystyczny wiasci-
we nazwisko brzmiato Cymberknoph).
Jakub urodzit sie na drugim pietrze, w oficynie, kamienicy na ulicy Targowej osiemna-
$cie w Sosnowcu. Spedzit tam 21 lat swojego zycia. W roku 1941 jego rodzina zostata
przesiedlona do getta na Sroduli. Potem Holokaust. Jakub spedzit wojne w obozach.
Po wojnie wyjechat wraz z bratem do Izraela. Skonczyt tam Akademie Sztuk Pieknych,
byt jej profesorem, znanym artysta. Poznalismy sie na poczatku lat dziewiec¢dziesigtych,
u mnie w domu zostata nagrana audycja radiowa o jego tragicznych, wojennych losach.
Dziesiec lat pozniej powstat rowniez film dokumentalny. Zainspirowany niezwykiym
spotkaniem, namalowatem obraz poswiecony Jakubowi.
| jaki$ rok pézniej dowiedziatem sie, ze na Targowej osiemnascie urodzit sie i spedzit
swoje pierwsze czternascie lat Wiadystaw Szpilman. Zadzwonitem do Jakuba i zapy-
tatem. Opowiedziat mi o starszym koledze z podworka i o mieszkaniu na pierwszym
pietrze, w oficynie, skad wciaz dobiegata muzyka.
W roku 2002 miatem duza wystawe swoich prac w Stadtmuseum w Dusseldorfie. Na
konferencji prasowej, przed wernisazem, pytany przez dziennikarzy o obrazy opowie-
dziatem réwniez historie Targowej 18. Nastepnego dnia rano mogtem jg przeczytac¢ we
wszystkich dziennikach, reprodukowano takze obraz. Bowiem tego samego wieczoru,
gdy odbywat sie méj wernisaz, w Disseldorfie miata, takze miejsce premiera najnow-
szego filmu Romana Polanskiego ,Pianista” — historia wojennych loséw Wiadystawa
Szpilmana, urodzonego na Targowej pod 18...

Jacek Rykata

Jacek Rykata ukoriczyt Akademie Sztuk Pieknych w Krakowie — Wydziat
Grafiki w Katowicach, w 1976 r. Jest profesorem zwyczajnym. W ASP w Ka-
towicach prowadzi pracownie malarstwa. Jego obrazy prezentowane byty
na kilkuset wystawach na catym Swiecie, a prace znajdujq sie w zbiorach
m.in. Muzeum Narodowego w Krakowie, Warszawie, Poznaniu, Szczecinie;
Muzeum Sztuki Nowoczesnej w todzi; Muzeum Slgskiego w Katowicach;
Muzeum Uniwersytetu Jagielloriskiego w Krakowie; Muzeéw Miejskich
w Katowicach, Sosnowcu, Jaworznie, Chorzowie; Centrum Sztuki ,Studio”
w Warszawie; w kolekcji Volkera Feierabendta przeznaczonej dla Sprengel
Museum w Hanowerze oraz w kolekcjach prywatnych, w kilkudziesieciu
krajach swiata.

Teatr

Prof. Rykata zgodzit sie na druk fragmen-
tow jeszcze niewystawionego w teatrze
monodramu, nad ktérym wiasnie pracuje.
W warstwie fabularnej to pasjonujqca hi-
storia trzech ,,wampiréw’; seryjnych mor-
dercéw dziatajqcych na Slgsku i w Zagte-
biu, opowiedziana przez Narratora. Ale,
tak jak w pozostafych sztukach teatral-
nych Jacka Rykaty, (,Mleczarnia’; ,Dom
przeznaczony do wyburzenia’; ,Chtodne
poranki “) przede wszystkim to poetycka
i malarska wizja, w ktérej naktadajqce sie
wspomnienia budujq filozoficznq refleksje
o odwiecznych mitach.

Telewizja Katowice, we wspdfpracy z Te-
atrem Slgskim w Katowicach, przygoto-
wuje cykl przeniesien dziesieciu spekta-
kli, bedzie wiec mozna jesieniq zobaczyc
~Mleczarnie” na antenie TVP, a ,Sklep
miesny” pojawi sie, mamy nadzieje, w re-
pertuarze teatralnym.

Grazyna Ogrodowska

Wylacznie dla ,,Pro Medico” - przed-
premierowe fragmenty monodramu
~Sklep miesny” Jacka Rykaty.

Mezczyzna otwiera kolejnq szuflade, znaj-
duje gitare, zaczyna brzdgkac, mowi.

(...) Wyobrazcie sobie ulice w Katowicach,
rok 1966, pézny Gomotka, wieczér, paz-
dziernik. Na Slasku rzadza Gierek z Ziet-
kiem. Szaro, buro, brudno, mato $wiatta.
Rachityczne latarnie, nigdy nie myte, koty-
szg sie na wietrze. Ulicg idzie mezczyzna.
Sredniego wzrostu, troche za gruby, ma
lekki tik. Co kilka krokéw skreca gtowe
jakby miat przyciasna koszule. Nazywa sie
Bogdan Arnold, jest elektrykiem. Samot-
ny, zamkniety w sobie szuka towarzystwa
kobiet. Do Katowic przyjechat za praca
z Legnicy, gdzie jego rodzina byta znana
od lat bowiem produkowata pianina styn-
ne w Niemczech i w Polsce. Niestety on
byt inny, wyrodzit sie, i podtrzymywanie
rodzinnej tradycji nic go nie obchodzi-
to. Jest chfodno, a dym palacych sie lisci,
usypanych w kupki wzdtuz kraweznikéw
drazni i dusi. Arnold wchodzi do baru,Ku-
jawiak’, zamawia butelke wodki. Wypija ja
z prostytutka, ktéra sie dosiadta. Wycho-
dza razem i idg do mieszkania mezczyzny.
Tam kobieta, za pozostanie na noc, zada
pieniedzy, mezczyzna wiaze jg i ze ztosci



Jakub Cymberknoph - Targowa 18, olej +collage, 1999, 107 x211,5 cm.

zabija. Wczeséniej byt dwukrotnie Zzonaty,
oba zwiagzki byty nieudane i teraz, pijany,
bijac miotkiem msci sie. Arnold zajmuje
dwa pomieszczenia na poddaszu w sa-
mym centrum Katowic, na ulicy Dabrow-
skiego. W pierwszym jest tapczan, stét
i umywalka. W drugim szafa i drewniana
duza skrzynia wielkosci cztowieka wyto-
zona blacha. Nie wiadomo czemu stuzyta,
byfa tam juz gdy sie wprowadzit. Do niej
ktadzie zwtoki. Pijany idzie spac.

szykujacych sie gospodarzy staje w oknie
i patrzy na podworze. Naprzeciwko w ka-
mienicy, do ktérej wejscie jest od ulicy
Dabrowskiego, na poddaszu widzi okna
pokryte doktadnie wielkimi czarnymi
muchami. Zawiadamia milicje. Milicjanci
wchodza do mieszkania myslac, ze wia-
sciciel nie zyje. Po chwili kolejno zbiegaja
pietro nizej proszac sasiadke o mozliwos¢
skorzystania z tazienki, gdzie kolejno wy-
miotuja.

Arnold na zdjeciach ma mitg, jasna twarz,

a podczas wizji lokalnych, schylony nad
manekinem imitujgcym ofiare, patrzy w obiektyw
jakby pozowat do pamigtkowych fotografii.

Gdy zobaczytem jego zdjecie w gazecie,
uswiadomitem sobie, ze wielokrotnie mijatem go
na Dabrowskiego, idac na lekcje muzyki.

Rano przed wyjsciem do pracy, orientuje
sie, ze nie wie co zrobi¢ z ciatem zamordo-
wanej. Po powrocie postanawia pocwiar-
towac zwtoki i niepostrzezenie wyniesc.
Niestety, gdy wychodzi z pierwszg paczka
na korytarz, spotyka na schodach sasiad-
ke. Wystraszony wraca i decyduje sie roz-
puscic ciato w skrzyni. Skad pomyst? Gdy
byt w Technikum Elektrycznym w Legnicy
bardzo lubit lekcje chemii. Zapamietat. Tu
trzeba doda¢, ze w mieszkaniu jest tylko
umywalka, ubikacja jest na pétpietrze.

Kolejna odstona. Jest czerwiec 1967 roku,
stoneczne popotudnie. Katowice centrum,
ulica Sienkiewicza. Do matzeristwa miesz-
kajacego na drugim pietrze czynszowej
kamienicy przychodza znajomi. Razem
maja i$¢ na imieniny. Kobieta czekajac na

W mieszkaniu znajduja sterty rozktadaja-
cych sie zwtok ludzkich.

Zapach jest nie do zniesienia. Od pazdzier-
nika 1966 roku do czerwca 1967 Bogdan

Arnold zamordowat w swoim mieszkaniu
na poddaszu cztery kobiety, prostytutki,
piatej udato sie uciec. Byt zbyt pijany, by
ja zabi¢. Naga przesiedziata do rana na
korytarzu pod drzwiami wejsciowymi do
kamienicy. Byly zamykane na noc. Milicja
nigdy nie dowiedziata sie jej nazwiska.
Morderca ciat ciata swych ofiar, rozpusz-
czat je chlorem, takze gotowat, w tym celu
duzy garnek pozyczyt od sasiadki, wynosit
na $mietnik gdzie zbiegaly sie bezdomne
koty i psy. Przez wiele miesiecy sasiadom
dokuczat ostry zapach na klatce scho-
dowej, a takze biate robaki wychodzace
z kanalizacji. Pomimo to nie zawiadamiali
Milicji. Arnold na zdjeciach ma mita, jasng
twarz a podczas wizji lokalnych, schylony
nad manekinem imitujgcym ofiare, patrzy
w obiektyw jakby pozowat do pamiat-
kowych fotografii. Gdy zobaczytem jego
zdjecie, w gazecie uswiadomitem sobie, ze
wielokrotnie mijatem go na Dabrowskie-
go idac na lekcje muzyki. Pewnego razu,
pamietam, bo dom nauczyciela muzyki
zro$niety byt z domem Arnolda, wycho-
dzitem po lekcji na ulice, on wchodzit do
siebie. Nasze oczy sie spotkaty i przez
moment znieruchomieliémy, patrzac
na siebie z odlegtosci jakichs dziesieciu

W czerwcu 1967 roku, gdy odkryto ohydne
zbrodnie Arnolda, zagtebiowski Wampir miat juz
na swoim koncie siedemnascie zarejestrowanych
napaddéw na kobiety, w tym jedenascie
zakonczonych smiercia, a caty obszar Zagtebia
zyt pod presja nieznanego psychopatycznego

mordercy.

ciqg dalszy na str. 26
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Ta nasza miodosc...

ciqg dalszy ze str. 25

metréw, przez diuzsza chwile, nie wiem
dlaczego.

Przypomniatem sobie o tym, widzac jego
zdjecie w gazecie.

Mezczyzna przez nieuwage zrzuca radio,
ktére uderzajqc o ziemie wiqcza sie. Frag-
ment programu radiowego z tamtych cza-
séw. Projekcja archiwalnych materiatéw
z kronik na scianie.

W tym samym czasie w salonach wiadzy,
czyli w Komitetach Centralnych i Woje-
wédzkich Polskiej Zjednoczonej Partii Ro-
botniczej trwaty przygotowania do prze-

wrotu. Marzec 68 byt tuz, a ludzie w catej
Polsce ostatecznie tracili nadzieje, ktéra
pojawita sie w pazdzierniku 56 roku, na-
dzieje na normalne zycie.

Tu musimy wréci¢ w trawy Ziemi Niczyjej
pomiedzy Sosnowcem a Szopienicami,
gdzie 7 listopada 1964 roku znaleziono
zamordowana kobiete i gdzie rozpoczyna
sie historia Wampira z Zagtebia, Zdzista-
wa Marchwickiego. W czerwcu 1967 roku,
gdy odkryto ohydne zbrodnie Arnolda,
zagtebiowski Wampir miat juz na swoim
koncie siedemnascie zarejestrowanych

napadéw na kobiety, w tym jedenascie
zakoniczonych $miercia, a caty obszar Za-
gtebia zyt pod presja nieznanego psycho-
patycznego mordercy, za gtowe ktérego
wyznaczono niewyobrazalng wdwczas
nagrode miliona ztotych, bowiem jedna
z ofiar byta osiemnastoletnia siostrzenica
Gierka. Wsréd zamordowanych byta réow-
niez kobieta o nazwisku Gométka. Gierek
obejmujac wiadze w 1970 dziedziczyt
takze te ponure zbrodnie. Wierzy¢ sie nie
chce, ale towarzyszyty mu one przez cata
.jego” dekade.

oprac. Grazyna Ogrodowska

..cum grano salis

Jest gorzej!

- odpowiadam na pytanie prof. Sieronia
z czerwcowego numeru ,Pro Medico” Re-
lacje miedzy lekarzami ulegaja statej de-
gradacji, a bezposrednia przyczyna jest
postepujacy proces urynkowienia ustug
lekarskich przy marnych dochodach. Ak-
sjomat, ze ,byt ksztattuje Swiadomosc¢”
w relacjach z pacjentami i kolegami co-
dziennie sie sprawdza. Deprecjonowanie
innych lekarzy wobec pacjentéw, pod-
kradanie chorych, partykularyzm ponad

Im dtuzej zyje, bogatsze s3 moje do-
Swiadczenia oraz obserwacje zdarzen
z lekarskiej i akademickiej praktyki’, kté-
re potwierdzaja, ze ,medicus lupus est”
oraz jesli tisze jedziesz — dalsze budiesz".
Powszechny zanik odwagi cywilnej, ,kto-
ra zawsze cechowata lekarzy” — jak Pan
Profesor zauwaza w czasie przesztym,
jest uzasadniony, gdyz na bazie nie za-
wsze czystych intereséw, tolerowane sa
w naszym Srodowisku sitwy i koterie. To

Albert Camus powiedziat, ze ,aby istnie¢, cztowiek
musi sie buntowac”. Bunt jest rozsadny wtedy,
gdy jest w stusznej sprawie. Temu majg stuzyc
felietony, z ktorych tresci wszyscy sie domyslaja,

0 co i 0 kogo chodzi.

wszystko - to juz normalnos¢. Pisatem
o tym pod pseudonimem. Kiedy$s méwito
sie, ze pacjentow wystarczy dla wszystkich,
ale teraz Pacjent = PESEL + punkty NFZ —
czyli grosze. Walka o byt nie ma nic wspdl-
nego z poszanowaniem pracy kolegéw.
Albert Camus powiedziat, ze ,aby ist-
nie¢, cztowiek musi sie buntowac”. Bunt
jest rozsadny wtedy, gdy jest w stusznej
sprawie i moze zmobilizowa¢ do dziata-
nia sprzymierzenicéw. Temu majg stuzy¢
felietony, z ktérych tresci wszyscy sie
domyslaja, o co i o kogo chodzi. Maja tez
zacheci¢ do samodzielnego przemyslenia
podawanych w zakamuflowany sposéb
faktow. Réznig sie wiec intencja od ano-
nimow, ktére majg w zamierzeniu przede
wszystkim - komus zaszkodzic.

wydatnie pomaga w karierze. Rodzinne
kliniki (kliki) sg faktem... chirurgia, stoma-
tologia, hematologia itd. O nepotyzmie
tez pisatem pod pseudonimem.

Przybywa profesoréw ,podwdérkowych’,
ale stale, niestety, ubywa prawdziwych
Profesoréow, ktérzy sg autorytetami
i w sprawach zawodowych, i etycznych -
o czym takze Pan wspomniat. Dobrze wiec
zadad pytanie — Czy jest gorzej? | oburzac
sie pro publico bono, niezaleznie od wie-
ku i formy, gdyz, jak powiedziat marszatek
Pitsudski: ,kto nie byt buntownikiem za
mtodu, bedzie $winig na staros¢”. @
Nazwisko autora -
do wiadomosci Redakdji:
Rohatyn-ski

Towarzystwa medyczne

Miedzynarodowa
Konferencja
Polonijno-
Medyczna

w Gruzji

Polskie Towarzystwo Medyczne w Gruzji
organizuje lll Miedzynarodowa Zakau-
kasko-Polsko-Polonijng Konferencje
Medyczna. Konferencja jest organizo-
wana we wspodtpracy z Federacjg Polo-
nijnych Organizacji Medycznych oraz
wieloma innymi Instytucjami w Gru-
zji i Polsce. Termin: 14-16 wrzes$nia,
2012 r. miejsce: Thilisi, Gori.
Gléwne tematy: organizacja ochrony
zdrowia, mozliwosci tworzenia systemu
ochrony zdrowia przystajacego do wa-
runkéw danego kraju; rola samorzadu
lekarskiego; mozliwosci tworzenia pro-
medycznego lobby; szkolenie specja-
lizacyjne; relacje miedzy przemystem
farmaceutycznym a swiatem lekarskim;
doniesienia rézne. Prosimy o przesyta-
nie zgtoszen do wygtoszenia prac na
adres gruzjamed@gmail.com mozliwie
najwczesniej, z ostateczng datg do dnia
30 czerwca, 2012. Pytania w tej sprawie
nalezy kierowa¢ do przewodniczacej
Komitetu Organizacyjnego, dr Tatiany
Kurczewskiej polmed@mail333.com
lub do dr Bronislavy Sivickiej broni-
slavasivicka@yahoo.com, pomagajacej
w rejestracji.
Zapraszam i zachecam do udziatu.
tacze pozdrowienia,
Marek Rudnicki, MD, PhD, FACS
Przewodniczqcy Komitetu
Naukowego Konferencji
Prezes Federacji
Polonijnych Organizacji Medycznych
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Koncert charytatywny na rzecz Szpitala Powiatowego w Zawierciu

Wielkie Serce Wielkieg

it

/

o0 Mistrza

14 kwietnia br. w sali Miejskiego Osrodka Kultury w Zawierciu odbyt sie
XX Jubileuszowy Koncert ,,Wiestaw Ochman i Jego Goscie”. Koncert zostat
organizowany pod auspicjami prezydenta Zawiercia oraz Fundacji Pomocy
dla Szpitala w Zawierciu , Auxilium” im. dr Henryka Wnuka.

Koncert zgromadzit - jak corocznie - wiele
znakomitosci ze $wiata medycyny, kultury
i nauki. Wsréd zgromadzonej widowni
obecni byli - prezes Naczelnej I1zby Lekar-
skiej Maciej Hamankiewicz z matzonka
oraz prezes Okregowej Rady Lekarskiej
Jacek Kozakiewicz z matzonka. Mistrz
Wiestaw Ochman zaprosit znakomitych
artystow operowych a Orkiestre Symfo-
niczna Filharmonii Zabrzanskiej poprowa-
dzit po raz 18. Zbigniew Chrzanowski.

Wielkim w Warszawie. Od 1966 roku roz-
poczat kariere miedzynarodowg od Opery
w Berlinie, by regularnie wystepowac¢ na
najwiekszych scenach operowych swiata,
jak mediolanska La Scala, czy nowojorska
Metropolitan Opera House. Nie sposéb
wymieni¢ wszystkich $wiatowych scen
operowych, na ktérych wystapit Wiestaw
Ochman w towarzystwie najwiekszych
gwiazd operowych. Artysta nagrat wiele
ptyt z muzyka operowa, oratoryjna, sym-

Przy okazji koncertéw Fundacja , Auxilum”
pozyskuje Srodki finansowe, ktére przeznacza
na zakup aparatury medycznej dla Szpitala
Powiatowego w Zawierciu. Przez lata dziatalnosci
zakupiono sprzet wartosci ok. 1 000 000,00 zt.

Prowadzacy koncert Wiestaw Ochman
bardzo szybko i tatwo nawigzat kontakt
z zawiercianska publicznoscia. Jego licz-
ne, barwne i czesto zabawne opowiesci,
zwigzane z przedstawianymi utworami
i ich twércami, wytworzyty niepowtarzal-
na atmosfere na sali. Poprowadzona przez
niego,Zawierciariska Romantica” wykona-
na przez wszystkich artystéw — zakonczyta
ten wspaniaty wieczér.

Wiestaw Ochman - od czaséw Jana Kie-
pury pierwszy polski $piewak - tenor,
ktory zdobyt swiatowa stawe. Zadebiu-
towat w 1960 r. na scenie Opery Slaskiej
w Bytomiu. Nastepnie $piewat w Teatrze

foniczng, kameralng i sakralng, pod batuta
najwybitniejszych dyrygentéw naszych
Czasow.

W 1996 roku zostat laureatem ,Orde-
ru Usmiechu” a UNICEF nadat mu tytut
Ambasadora Dobrej Woli. Prezydent RP
uhonorowat artyste Krzyzem Komandor-
skim Orderu Odrodzenia Polski (1997 r.)
a w roku 2001 - Krzyzem Komandorskim
z Gwiazdg Orderu Odrodzenia Polski.

Idea organizacji koncertéw charytatyw-
nych zrodzita sie dwadziescia lat temu
w gronie przyjacidt — mecenasa Jana
Klisiaka, dr. Henryka Wnuka - prezesa

Fundacji ,Auxilum” oraz Jarostawa Swita-
ty - artysty Opery Slaskiej. Zwrocili sie oni
do Mistrza Ochmana z tg propozycja. Za-
akceptowat ja. Pierwszy koncert odbyt sie
w 1993 roku. Od tego czasu nieprzerwanie
Wiestaw Ochman zaprasza do Zawiercia
swoich gosci — artystéw scen operowych
z catej Polski. Koncerty te na state wpisa-
ty sie w zycie kulturalne miasta. W dowod
wdziecznosci za te charytatywna dziatal-
nos¢, wiladze miasta nadaty Wiestawowi
Ochmanowi tytut Honorowego Obywate-
la Miasta Zawiercia (1998 r.), a sala wido-
wiskowa Miejskiego Osrodka Kultury od
2005 roku nosi Jego imie. Decyzja Rady
Miasta wybudowane w centrum miasta
rondo w kwietniu br. takze otrzymato imie
Wiestawa Ochmana.

Przy okazji koncertéw Fundacja ,Auxilum
pozyskuje $rodki finansowe, ktére prze-
znacza na zakup aparatury medycznej dla
Szpitala Powiatowego w Zawierciu. Przez
lata swej dziatalnosci zakupiono sprzet
wartosci ok. 1 000 000,00 zt.

Najbardziej ucieszyta nas informacja, ze
Mistrz Wiestaw Ochman wyrazit wielka
ochote kontynuowania tych wspaniatych
koncertow.

"

Mistrzu!
Dziekujemy i zyczymy Ci wspaniatej for-
my $piewaczej w nastepnych latach. ®

lek. Czestaw Kawecki
Prezes Fundagji ,, Auxilium”
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Festiwal AVE MARIA

Uwertura do Ave Maria Nr Xl

30 kwietnia 2000 r. z inicjatywy Cezarego
Kucio i Macieja Hamankiewicza, przy apro-
bacie i btogostawienstwie ksiedza dziekana
Mieczystawa Oseta, proboszcza kosciota
pw. Sw. Stanistawa B.M. w Czeladzi zorgani-
zowano wysitkiem Slaskiej Izby Lekarskiej
i Urzedu Miasta Czeladzi pierwszy cykl kon-
certow pod wspdlnym tytutem Ave Maria,
ktéry w nastepnych latach stat sie corocz-
nym Festiwalem. Juz od poczatku, zaréwno
zréznicowany repertuar, jak i wykonawcy,
gwarantowali wysoki poziom artystyczny,
0 co do dzisiaj troszczy sie dyrektor arty-
styczny Festiwalu Stawomir Pietras.

BOGUSLAW KACZYNSKI

Tegoroczny Festiwal — jeszcze przed jego ofi-
cjalng inauguracja - rozpoczat sie 1 czerwca
koncertem w Patacu Mieroszewskich w Be-
dzinie. Stowo wstepne wygtosit Stawomir
Pietras, ktéry nie omieszkat przypomniec
stuchaczom o swoich zagtebiowskich korze-
niach oraz wieloletniej przyjazni z pierwsza
gwiazda Koncertu - Bogustawem Kaczyn-
skim: dziennikarzem, publicysta, teorety-
kiem i krytykiem muzycznym, popularyza-
torem opery, operetki i muzyki powaznej,
autorem znakomitych felietondéw i recenzji
w czasopismach muzycznych, twércg wielu
audycji radiowych i telewizyjnych, a takze
autorem 14 ksiazek o muzyce oraz gwiaz-
dach opery i operetki, niezrbwnanym dy-
rektorem festiwali muzycznych w tarcucie
i Krynicy. Bogustaw Kaczynski w plebiscycie
JPolityki” zostat zaliczony do grona dziesie-
ciu najwiekszych osobowosci telewizyjnych
XX wieku. Za swoja dziatalnos¢ obdarzony
zostat wieloma tytutami honorowymi i od-
znaczeniami, w tym Krzyzem Komandor-
skim Orderu Odrodzenia Polski i Orderem
Usmiechu.

ADA SARI
La Maestro w przeddzien swoich 70. urodzin
— co niestety przeoczono — byt w bardzo do-
brej formie, cho¢ na poczatku wystepu wy-
raznie skonfundowany niestownoscia ,Pani
ze sztabu organizacyjnego’, ktéra — mimo
ztozonej obietnicy — nie zapewnita mozliwo-
$ci odtworzenia $piewu Jadwigi Szayeréwny
znanej catemu $wiatu pod pseudonimem
artystycznym Ady Sari. Tej znakomitej pol-
skiej $piewaczce operowej i aktorce Bogu-
staw Kaczynski poswiecit swoja opowiesc.
Méwit o jej dziecinstwie, a urodzita sie
w 1886 r. w Wadowicach, nastepnie o jej
wielkiej mitosci do $piewu, ktérego uczyta
sie poczatkowo w Nowym Saczu, Krakowie
a nastepnie Wiedniu i Mediolanie. Po tym
przyszty sukcesy i stawa, gdy na najwiek-
szych scenach Europy i Ameryki wykony-
wafa najpiekniejsze i najtrudniejsze arie
sopranu koloraturowego. W 1937 r. artystka
powrdcita na state do Polski, poswiecajac

M ‘
sie gtdéwnie pracy pedagogicznej i, mimo
takiej mozliwosci, nie opuscita kraju przez
caty okres wojenny, przezywajac cierpienia
i straty zwigzane z tym okresem. Bogustaw
Kaczynski w ostatnich latach zycia Ady Sari
(zmarfa w 1968 r. na zawat serca w sanato-
rium w Ciechocinku) towarzyszyt i pomagat
tej wielkiej artystce, dzieki temu opowies¢
miata charakter bardzo osobisty, gdyz za-

wierata wiele nawet drobnych szczegétéw
Zjej zycia.

Chér Slaskiej I1zby Lekarskiej
~CAMES”
Druga gwiazda Koncertu, a moze gwiazdo-
zbiorem, byt Chér Slaskiej Izby Lekarskiej
+CAMES” pod dyrekcja Doroty Dzielak-
Szczepan, obdarzonej niezwykta ekspresja
i wdziekiem wykonawczym. Obserwowanie
jej bytlo wrecz niemozliwym do opisania
dopetnieniem odbioru muzyki. W sumie
Chér wykonat siedem utwordw, ktére wo-
bec braku mozliwosci odtwarzania Spiewu
Ady Sari, stanowity znakomite przerywniki
narracji Bogustawa Kaczynskiego. Chér po
raz pierwszy wystapit w jednolitych, dostoj-
nych, szafirowo-czarnych strojach - w czym,
godzi sie to podkresli¢ — podstawowy udziat
miat prezes Jacek Kozakiewicz.
Uwazny obserwator rozwoju Chéru - po-
mimo sytuacyjnego zmniejszenia sktadu
— mogt fatwo dostrzec swietne wykonanie
Psalmu 29: Niescie chwate mocarze — M. Go-
métki oraz nowe elementy w wykonaniu:
Signore delle cime — G. de Marzi i w negro
spiritual: Everybody sing freedom. Swietne
gtosy, bardzo dobre soprany, a nawet jak ni-
gdy - odwazne gtosy meskie.
Ponadto Chér wykonat: Psalm 47: Klaszczmy
rekoma - M. Gométki, Canticorum jubilo —
G.F. Haendla, Chasidic melody wg G. Alde-
ma, Lightly come or lightly go i From dewy
dreams - R. di Marino.
Bardzo licznie zgromadzona publicznos¢,

Dyrygent Dorota Dziefak-Szczepa, gosc specjalny — Bogustaw Kaczyriski i Chér,,CAMES”.

fot.: Anna Zadora-Swiderek

zaréwno Le Maestra Kaczynskiego jak i Chor
CAMES z jego dyrygentem, nagrodzita gora-
cymi oklaskami i standing ovation. Juz nie ze
Zosliwosci, ale dla unikniecia btedéw organi-
zacyjnych w przysztosci dodam, ze:
- Koncert odbyt sie w pieknych salkach Pa-
facu Mieroszewskich, wypadiby tu swiet-
nie, ale przy ograniczonej ilosci stuchaczy,
woéwczas odbiér zarébwno stowa, jak i $pie-
wu, bylby lepszy, niedbaly paparazzi nie
stanowitby tta dla Bogustawa Kaczyniskiego,
dyrektor Pietras nie obawiatby sie o to, czy
znajdzie dla siebie krzesto (brawo za refleks
dla kol. Pawta z Chéru) i nie zapomniatby
o podziekowaniu dla wykonawcéw po za-
konczeniu Koncertu, a wiele oséb, ktore na
to nie zastuzyly, nie dusitoby sie w katach
drugiej sali czy na schodach lub nie musia-
foby wyjs¢ przed zakonczeniem. Zaréwno
wykonawcy, jak i stuchacze, zastugiwali na
zdecydowanie lepsze warunki. Dobrze, ze
Bogustaw Kaczynski zadbat o mozliwos¢
nabycia po koncercie archiwalnych nagran
Ady Sari, dzieki czemu, juz w domu, mogli-
Smy zweryfikowac ustyszane relacje stowne
z fenomenalna koloratura La maestry w Wa-
riacjach — Mozarta czy w arii Una voce poco
fa z ,Cyrulika Sewilskiego” oraz urocza me-
lodyjnos¢ gtosu w arii Du va la jedne z opery
Lakme - L. Delibes, w piesniach F. Chopina,
M. Karfowicza czy J. Straussa.
Dziekujemy za juz i prosimy o jeszcze, jesz-
czeijeszcze...

Jan S. Kfopotowski

W biezqcym roku Festiwal Ave Ma-
ria wszedt do programu obchodéw
750-lecia Lokacji Miasta Czeladz
i 20-lecia Diecezji Sosnowieckiej, Pa-
tronat honorowy objgt Ordynariusz
Diecezji Jego Ekscelencja ks. biskup
Grzegorz Kaszak.



Komisja Stomatologiczna

O szkoleniach,
kontrolach | umowach

P> WYKLADY

Juz od kilku lat, tradycyjnie, co naj-
mniej raz w miesigcu stomatolodzy
spotykaja sie w piatkowe popotudnia
w Slaskiej Izbie Lekarskiej na kursach
doskonalacych.

W kwietniu odbyly sie dwa takie spotka-
nia szkoleniowe. 15 kwietnia Komisja Sto-
matologiczna wraz z Komisjg Ksztatcenia
przygotowata dla dentystéw spotkanie
na temat depotforezy oraz powtérnego
leczenia endodontycznego. Do podzie-
lenia sie doswiadczeniem zaproszono
dr. Christiana Bauermanna z Niemiec
oraz dr. Bartosza Cerkaskiego. Ten cie-
kawy temat zgromadzit ponad 200 stu-
chaczy. Szkolenie przeprowadzono przy
wspotudziale firmy 32 Dent. Tydzien péz-
niej odbyto sie spotkanie, przygotowane
przy wspotpracy z firmg Marrodent. Ana-
lize przypadkéw klinicznych w zakresie
odbudowy zebdéw z duzg utrata tkanek
przedstawit prof. Ivica Ani¢. Mogtoby sie

w gabinetach stomatologicznych. Na-
tomiast mgr inz. Monika Wojciechow-
ska-Kumiega omoéwita, jak wiasciwie
prowadzi¢ dokumentacje radiologiczna,
wykorzystywac testy specjalistyczne oraz
co powinna zawiera¢ ksiega jakosci, aby
unikna¢ problemoéw podczas kontroli
przeprowadzanych przez przedstawi-
cieli Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-Epi-
demiologicznej. Na spotkanie przybyli
takze i odpowiadali na nurtujace $rodo-
wisko stomatologéw pytania Grzegorz
Hudzik - Slaski Panstwowy Wojewdédzki
Inspektor Sanitarny oraz Renata Bak —
kierownik Oddziatu Higieny Radiacyjnej
Dziatu Nadzoru Sanitarnego WSSE w Ka-
towicach. Z rozméw przeprowadzonych
z kolegami stomatologami po wyktadzie
wynikato jednak, ze spotkanie nie zaspo-
koito wszystkich oczekiwan, a wyktad nie
wyczerpat tematu. W zwigzku z tym Ko-
misja postanowita zwrdci¢ sie ponownie
z zaproszeniem do WSSE w Katowicach
z propozycja zorganizowania kolejnego

Jak wtasciwie prowadzi¢ dokumentacje
radiologiczng, jak wykonywac testy
specjalistyczne, jak powinna prawidtowo
wygladacd ksiega jakosci, by usatysfakcjonowacd
wizytujgcych nas kontroleréw z Wojewddzkiej
Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej, to nurtujgce

srodowisko pytania.

wydawac¢, ze to wielokrotnie prezento-
wane zagadnienie nie bedzie cieszyto sie
wiekszg popularnoscia. Jednak réwniez
tym razem sala audytoryjna byta niemal
petna. Ostatnie spotkanie przed przerwa
wakacyjng poswiecone byto audytowi
wewnetrznemu w stomatologicznych
pracowniach rentgenowskich. Spotka-
nie zgromadzito wielu stomatologéw,
bowiem aparaty rentgenowskie sg coraz
popularniejsze w naszych gabinetach,
a wizja zapowiadanych kontroli przez
Stacje Sanepid-u po czterech latach uzyt-
kowania sprzetu spedza sen z oczu nie-
jednemu dentyscie. Podczas wyktadow
mgr Piotr Krakowiak przedstawit pod-
stawowe wymagania i uwarunkowania
prawne dla aparatéw rtg stosowanych

spotkania z tego zagadnienia, tym ra-
zem w formie praktycznych warsztatéow.
Mamy nadzieje, ze zaproszenie to zosta-
nie przyjete i w drugim pétroczu bedzie-
my mogli zaprosi¢ panstwa na szkolenie
z zakresu procedur przeprowadzania
audytu wewnetrznego stomatologicznej
pracowni radiologiczne;j.

» REFUNDACYJNA BOMBA TYKA

Nastepnym  waznym  zagadnieniem
jest kwestia nierozwigzanego dotych-
czas problemu umoéw refundacyjnych.
Z dniem 1 lipca 2012 r. uptywa termin
podpisywania nowej niekorzystnej umo-
wy z NFZ-tem na wystawianie recept re-
fundowanych. Zalecamy bardzo wnikliwe
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przestudiowanie przesytanych na adresy
domowe uméw i zwrdcenie szczegdlnej
uwagi na system kar umownych. Rada
Okregowa Slaskiej Izby Lekarskiej, po-
dobnie jak Rady innych Izb, nie rekomen-
duje podpisywania powyzszych umow.
W obecnej chwili polskie media catg uwa-
ge kieruja na EURO 2012, a refundacyjna
bomba zegarowa tyka. Zauwazylismy, ze
Swiadomos¢ lekarzy stomatologéw jakie
zagrozenia niesie ustawa refundacyjna,
jest niewielka. Wkrétce objawi sie nam
réwniez nowe rozporzadzenie dotyczace
wymogéw, jakim powinny odpowiada¢
pomieszczenia i urzadzenia podmiotu
prowadzacego dziatalnosci lecznicza. Cie-
kawe czy nie zastaniemy tam jakiejs$ nie-
spodzianki!

» TEAM-DENTAL
- NOWY PROJEKT SZKOLENIOWY

W jesiennej sesji zapraszamy na przygo-
towywany przez Komisje Stomatologicz-
na nowy projekt o nazwie TEAM-DENTAL.
Chcemy zaproponowac¢ dentystom szko-
lenie wspdlne catego zespotu pracujace-
go w gabinecie. Zapraszamy do udziatu
w kursie higienistki, asystentki oraz po-
moce dentystyczne. Szkolenie dla lekarzy
jest zwyczajowo bezptatne. Natomiast
dla pozostatego personelu medycznego
zatrudnionego w naszych placéwkach
szkolenie bedzie czesciowo odptatne,
prawdopodobnie 50 zt za osobe towarzy-
szacg lekarzowi. Po zakonczeniu szkolenia
asystentki i higienistki réwniez otrzymaja
certyfikaty uczestnictwa. Celem szkolenia
jest przede wszystkim podnoszenie umie-
jetnosci w zakresie ergonomii oraz komu-
nikacji w zespole co skutecznie przekta-
da sie na poprawe efektywnosci pracy
lekarza w gabinecie. Mamy nadzieje, ze
propozycja ta wzbudzi zainteresowanie
wsrod stomatologéw oraz spodoba sie na
tyle, aby$Smy mogli kontynuowac ten cykl
w nastepnych latach. Zachecamy wszyst-
kich do zagladania na strone internetowg
Slaskiej Izby Lekarskiej.

Zyczymy wszystkim mitych i beztroskich
wakacji oraz szczesliwych powrotéw z da-
lekich podrozy.

Z kolezenskim pozdrowieniem:

Cztonkowie
Komisji Stomatologicznej
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| Mistrzostwa Polski Lekarzy w Squashu

Wiekszo$¢ z nas cierpi na brak czasu, w tym tego, ktéry naleza-
toby poswieci¢ na aktywnos¢ fizyczng. Dwa lata temu stanagtem
przed dylematem, ktéry ze sportéw pozwolitby mi utrzymad
kondycje fizyczna, jednoczesnie nie absorbujac nadmiernie
czasowo. Za namowa kolegéw sprébowatem squasha. Jesienig
ubiegtego roku trener Artur Smolen, z ktérym czasami grywa-
tem, spytat mnie, czy nie zorganizowalibysmy mistrzostw Polski
lekarzy w tej dyscyplinie. Okazato sie, ze ku mojemu zdumieniu
nie byly one dotychczas przeprowadzone. Mimo ktopotéw or-
ganizacyjnych, ktére udato sie przezwyciezy¢, dzieki zaangazo-
waniu Artura i wsparciu naszej Slaskiej Izby oraz Komisji Sportu
NIL, zawody te odbyty sie 2 czerwca w Gliwicach, w Klubie Stary
Hangar.

Pierwsze Mistrzostwa nie byly duza impreza, niemniej zjechali
na nig lekarze — sportowcy z Wroctawia, Lublina, Warszawy, to-
dzi, Bielska-Biatej oraz lekarze - cztonkowie Slaskiej OIL. Zawody
otwarta wiceprezes prezes SIL Halina Borgiel-Marek.

Pierwsza Mistrzynig Polski Lekarzy w tej dyscyplinie zostata
dr Agata Paszek-Bluszcz z Zabrza, a pierwszym Mistrzem Pol-
ski Lekarzy — dr Jakub Madej z Wroctawia. Wszystkie mecze byty
wyjatkowo zaciete, a szczegélnie wyréwnana walka toczyta sie
w grupie lekarzy powyzej 45. roku zycia, gdzie o mistrzowskim
tytule wobec tej samej liczby wygranych meczéw zadecydowat
bilans setéw. Zwyciesko z tej konfrontacji wyszedt prof. Krystian
Wita z Katowic.

Sportowa, a jednoczesnie kolezenska atmosfera Mistrzostw
znalazta swoj finat w uroczystej dekoracji zwyciezcéw, ktérej do-
konali przewodniczacy Komisji Sportu NIL dr Jacek Tetnowski,
wiceprezes Okregowej Izby Lekarskiej w Warszawie dr Krzysztof
Makuch oraz organizatorzy: Artur Smolen i reprezentujacy Sla-
ska Izbe Lekarska i NIL dr Tomasz Romanczyk.

Reklama

Uczestnicy Mistrzostw.

Mam nadzieje, ze w przysztym roku w wiekszym gronie spotka-
my sie na kolejnych zawodach tej rangi w naszym regionie, do
czego przez uczestnikdw Mistrzostw jako organizatorzy zostali-
$my zobligowani.

Tomasz Romariczyk

WYNIKI ZAWODOW:

Kategoria Open:

1. Jakub Madej, Wroctaw

2. tukasz Czupkatto, Lublin

3. Przemystaw Krakowski, Lublin

4. Piotr Zagdrski, Bielsko-Biata

5. Arkadiusz Brodowski, Sosnowiec
6. Dariusz Waniczek, Gliwice

Turniej Damski:

1. Agata Paszej-Bluszcz, Zabrze

2. Maryla Kozicka-Czupkatto, Lublin
3. Ekaterina Pavlova, Katowice

Turniej Meski +45 Lat

1. Krystian Wita, Katowice
2. Piotr Wtostowski, Gliwice
3. Dariusz Waniczek, Gliwice

fot.: Zofia Paczka-Piwosz
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Uprzejmie informujemy,
ze 1 kwietnia 2011 rozpoczeta sie rekrutacja na kursy specjalizacyjne
n»Zdrowie Publiczne” w ramach projektu ,,Pro Doctore 2 - Projekt Wspierajacy Rozwdj
Kadr Medycznych w Wojewdédztwie Slaskim”.
Nr projektu WND - POKL. 08.01.01-24-185/10

Projekt wspotfinansowany przez Unie Europejska w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego.

W kursach moga uczestniczyc lekarze i lekarze dentysci zamieszkali i zatrudnieni
na terenie wojewddztwa sSlaskiego. Warunkiem zakwalifikowania na kurs jest zatrudnienie
na zasadzie umowy o prace lub umowy cywilno-prawnej. Kursy sa bezptatne.

Szczegdtowe informacje dotyczace uczestnictwa w kursach mozna uzyska¢:
BIURO PROJEKTU:
Slaska Izba Lekarska, 40-126 Katowice, ul. Grazynskiego 49a
tel.: (32) 203 65 47 wew. 321, 322 tel. kom. +48 694 659 061, fax: (32) 352 06 38
e-mail: prodoctore@izba-lekarska.org.pl www.izba-lekarska.org.pl/prodoctore

Byt cztowiekiem prawym, uczciwym,
ogromnie skromnym...

9 lipca 2012 roku mija dziesiec lat od $mierci dr. n. med. Ma-
gnusa Pawelczyka. Zmart po krétkiej chorobie w wieku 63 lat.
Dr Magnus Pawetczyk uzyskat dyplom lekarza w 1963 roku, a ty-
tut specjalisty otolaryngologa w 1970 roku. W 1980 roku uzyskat
stopient naukowy doktora nauk medycznych.

Byt wieloletnim adiunktem, a nastepnie Kierownikiem Ill Katedry
i Kliniki Laryngologii, a od 2000 roku Ordynatorem Oddziatu La-
ryngologii Gérnoslaskiego Centrum Medycznego Slaskiej Aka-
demii Medycznej w Katowicach-Ochojcu.

Dr Magnus Pawetczyk byt konsultantem wojewdédzkim z zakresu
otolaryngologii oraz w dziedzinie audiologii i foniatrii. W dziafal-
nosci naukowej zajmowat sie problemami zwigzanymi z gtucho-
ta dziecieca (badania elektrofizjologiczne), zaburzeniami stuchu
i rbwnowagi po urazach gtowy, oceng wptywu na zapylenia i nie-
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Drogiej Kolezance
dr Irenie Utracie

z powodu Smierci Corki
sp.dr Katarzyny Utraty-Banout

wspaniatego Lekarza, Osoby obdarzonej niezwyktymi
przymiotami, szczegdlnie wraZliwej i zaangazowanej
w niesieniu pomocy wszystkim potrzebujgcym

wyrazy glebokiego wspdtczucia i solidarnosci
w jakze trudnych, bolesnych chwilach

sktada
Jacek Kozakiewicz
wraz z Kolezankami i Kolegami z Okregowej Rady Lekarskiej

w Katowicach

\S </

ktérych czynnikéw toksycznych na stan sluzéwki gérnych drég
oddechowych. Ponadto zajmowat sie wczesnym wykrywaniem
niedostuchu u dzieci i dorostych oraz chirurgicznym leczeniem
wad rozwojowych uszu. Jest autorem 60 publikacji naukowych.
Dr Magnus Pawetczyk przez wiele lat prowadzit zajecia z zakresu
laryngologii ze studentami medycyny. Wyksztatcit wiele specja-
listéw z otolaryngologii oraz audiologii.
Byt cztonkiem Polskiego Towarzystwa Lekarskiego, Polskiego
Towarzystwa Audiologicznego i Foniatrycznego, Polskiego To-
warzystwa Laryngologii Dzieciecej. Dr Magnus Pawetczyk byt
réwniez czynny w pracach Slaskiego Oddziatu Towarzystwa
Otolaryngologéw Chirurgéw Gtowy i Szyi. Przez wiele lat petnit
obowiazki sekretarza PTOIL. Wspoizatozyciel Katolickiego Sto-
warzyszenia Lekarzy Polskich. Od 1994 r. wiceprezes, a od 1999r.
prezes Oddziatu Slaskiego tego Towarzystwa.
Posiadat wszechstronne zainteresowania: znawca muzyki, zywo
interesowat sie sportem. Czynnie uprawiat narciarstwo i tenis.
Byt wielokrotnym Mistrzem Polski Lekarzy w tenisie ziemnym.
Dr Magnus Pawetczyk cechowat sie zyczliwoscia dla pacjentéw
i wspétpracownikéw. Byt cztowiekiem prawym, niezwykle uczci-
wym i ogromnie skromnym.
Do ostatnich dni, mimo ciezkiej choroby, pracowat na oddziale,
stuzac swoimi radami i doswiadczeniem zawodowym.
Jak co roku w rocznice $mierci $p. dr. Magnusa Pawetczyka 9 lip-
ca spotkamy sie przy grobie na cmentarzu w Katowicach przy
ulicy Sienkiewicza.
Ordynator Oddziatu Laryngologii
Samodzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego nr 7
Slgskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach
Gornoslgskiego Centrum Medycznego
im. prof. Leszka Gieca
w Katowicach-Ochojcu
drn. med. Bogdan Kolebacz



szukam

pracy

Szukam pracy - lekarz emeryt - specjalista medycyny rodzinnej, specjali-
sta medycyny pracy z 30-letnim stazem w pracy w POZ poszukuje pracy
na terenie miast: Piekar Slgskich, Bytomia, Katowic, Bedzina, Chorzowa
lub okolic tych miast; pét etatu (umowa o prace, umowa-zlecenie);
tel. 609507 782

w POZ - Tychy, Katowice 606 449 393

Dietetyk specjalizujqcy sie w profilaktyce i poradnictwie dietetycz-
no-zdrowotnym szuka pracy w zawodzie lub branzy medycznej
(dosSwiadczenie zawodowe 3 lata); tel. 507 246 241 Maria

[ Pediatria st. |, 28-letni staz pracy szuka pracy }




