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Rozpoczat sie nowy rok akademicki, rok
szczegOlny, poniewaz nasza Alma Ma-
ter obchodzi 65-lecie swojej dziatalnosci.
Uczelnie powotano w 1948 roku jako Aka-
demie Lekarska z jednym wydziatem lekar-
skim oraz oddziatem stomatologicznym
z siedzibg w Rokitnicy Bytomskiej, rok péz-
niej przemianowano ja na Slaska Akademie
Lekarska, nastepnie na Slaska Akademie
Medyczna. Waznym wydarzeniem byto
nadanie Akademii rangi Uniwersytetu Me-
dycznego, co byto w pewnym stopniu na-
wigzaniem do najwczesniejszych planéw
zorganizowania $laskiej uczelni medycznej
na bazie wydziatu uniwersyteckiego.

W roku jubileuszowym, wraz z wieloma ty-
sigcami absolwentéw naszej Szkoty, dzieki
ktérej jesteSmy lekarzami, wtadzom Uczel-
ni i catej spotecznosci akademickiej skta-
dam wyrazy uznania dla bogatego dorob-
ku naukowo-dydaktycznego i klinicznego,
ze szczegolnymi podziekowaniami za oka-
zywang troske i zaangazowanie w tworze-
nie jak najlepszych warunkéw nauczania,
a takze zyczliwg wspétprace ze Slaska Izba
Lekarska w organizacji ksztatcenia pody-
plomowego.

Historia zatacza kofa. Nietrudno dzi$ sie-
gnac¢ do programoéw wyborczych réznych
partii, by zobaczy¢, jak mnoza sie pomysty
na uzdrowienie sytuacji w niedomagaja-
cej od lat polskiej ochronie zdrowia, jak
szafuje sie planami ,rewolucyjnych zmian'”.
Tymczasem polski pacjent i lekarz tona
w powodzi zapowiedzi bez konkretéw.
Przypomniaty to ostatnio media: na czes¢
poswiecong ochronie zdrowia premier
Donald Tusk przeznaczyt w 2007 roku kil-
kanascie minut blisko trzygodzinnego wy-
stapienia, w exposé po drugich wygranych
wyborach ochronie zdrowia nie poswiecit
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Z teki rzecznika

Prawo medyczne

juz wiele uwagi, a w tzw. drugim expo-
sé, wygtoszonym w Sejmie po roku pracy
rzadu, o ochronie zdrowia nie wspomniat
w ogdle. System ciagle sie prébuje refor-
mowad, ale nie ma klarownej dtugofalowej
polityki zdrowotnej i podmiotéw za nig
rzeczywiscie odpowiedzialnych. Wprowa-
dzane zmiany nagtasniane sg z géry jako
wielki sukces, podczas gdy potem trzeba
walczy¢ o poprawe btednych zatozen, we-
ryfikowanych w codziennym trudzie leka-
rzy w szpitalach, poradniach i gabinetach.
Tymczasem w konhcu lipca Gtéwny Urzad
Statystyczny opublikowat ,Narodowy Ra-
chunek Zdrowia za 2011 r!. Dane GUS po-
kazuja, ze biezace wydatki publiczne na
ochrone zdrowia zmniejszyty sie z 4,69%
w 2010 r. do 4,53% PKB. A juz przed wielu
laty okreslano poziom 6% jako niezbedne
minimum... Raport GUS dobitnie potwier-
dza, Ze potrzebne sg zdecydowane dziata-
nia rzadu i parlamentu, bo znajdujemy sie
na ,réwni pochytej". Nieraz chciatoby sie
zawota¢ za znanym tekstem ,Uktadanki”
Mtynarskiego: ,Po co my tu gtéwkujemy,
wytezamy sie od nowa, po co dopasowu-
jemy, jak sie nie da dopasowac?! Ja bym
moégt do ciemnej nocki tak uktadac¢ z wami
razem, ale dajcie nowe klocki, albo - zmien-
cie ten obrazek!”

Ledwie mineto kilka tygodni od urucho-
mienia 1 lipca br. Zintegrowanego Informa-
tora Pacjenta, a w mediach zahuczato od
doniesien o nierzetelnych lekarzach, ktérzy
wytudzaja podwdjne finansowanie lub po-
bieraja $rodki za Swiadczenia, ktére w rze-
czywistosci nie miaty miejsca. Wskazywano
m.in. na lekarzy POZ, ktérzy wypisywali
recepty dla przewlekle chorych pacjentéw
w czasie, gdy byli oni hospitalizowani. Zda-
niem NFZ, niezgodnie z przepisami dwa
rodzaje swiadczen nakfadaty sie na siebie,
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ale trudno, zeby byto inaczej, gdy wiekszo-
$ci szpitali nie sta¢ na zapewnienie chorym,
zwlaszcza w schorzeniach wielonarzado-
wych, wszystkich niezbednych lekéw czy
srodkéw medycznych. Dopiero niedawno
NFZ zmienit zdanie w tej sprawie. Byty tez
po prostu, jak wyjasniat NFZ, przypadki po-
mytek w systemie komputerowym. A prze-
ciez nieprawidtowosci winny by¢ najpierw
dobrze sprawdzone i potwierdzone, bo
przedwczesne ,medialne wyroki” na srodo-
wisko lekarskie czynig nam wiele szkody!

Wspominatem o zagrozeniach zwigzanych
z brakiem naleznego przygotowania prze-
piséw nakazujacych od 1 sierpnia 2014 r.
prowadzenie dokumentacji medycznej
wylacznie elektronicznie. Z zadowoleniem
i ulga przyjelismy zapowiedzi odfozenia
w czasie planowanych zmian. Nie uchyla-
my sie oczywiscie od postepu technolo-
gicznego, jakze pomocnego w praktyce
lekarskiej, jednak nie ma naszej zgody na
kolejne eksperymenty bez zapewnienia
niezbednych warunkéw, zaréwno sprzeto-
wych, jak i kadrowych.

Caty czas pracujemy nad usprawnianiem
infrastruktury naszego Domu Lekarza. Roz-
szerzony zostat zasieg bezprzewodowe-
go dostepu do internetu o kolejne pietra,
zainstalowalismy tacze Swiattowodowe,
dobiega konca budowa dtugo oczekiwa-
nych dodatkowych miejsc parkingowych.
Chciatbym, zeby Dom Lekarza byt miej-
scem jak najbardziej przyjaznym, nowocze-
snym i wygodnym dla wszystkich naszych
Kolezanek i Kolegéw.

%M/ﬁé‘.

Uczelnie medyczne: Slaska Akademia Medyczna

125 lat Szpitala Specjalistycznego nr 2 w Bytomiu cz. Il

Rozmowa z dr. Bogdanem Wéjcikiem

Stomatologia

Echa publikacji

Tenis. Wista — Zory (relacja)

Wspomnienia, nekrologi

Ogtoszenia i reklamy
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Swieta polskie: pazdziernik

»Jeden doswiadczony lekarz wart jest stu wojownikéw” - Homer

1 pazdziernika - Miedzynarodowy Dzien Lekarza. Okazja do
zlozenia zyczen wszystkim Lekarzom, aby ich trud i po$wiecenie
byty zawsze docenione i zauwazane. Dedykujemy im obraz pt.
,Lekarz” angielskiego malarza Luke’a Fidlesa z 1887 r. To hotd
dla lekarza (Gustavusa Murraya) opiekujacego sie z wielkim odda-
niem chorym synem artysty. Obraz zakupit przemystowiec Henry
Tate, ktérego zbiory staly sie zaczatkiem jednej z najstynniejszych
galerii sztuki, znanej potem jako Tate Gallery (obecnie Tate Brita-
in). To dzieto, wielokrotnie reprodukowane (nawet na znaczkach),
stato sie na $wiecie symbolem szlachetnej pracy lekarzy. (My
mamy ,swoj” symboliczny obraz, namalowany przez Zbigniewa
Blukacza, portret dr. Migleckiego, ktéry wita kazdego, kto wcho-
dzi do Domu Lekarza w Katowicach.)

Stanqgtem przed cztowiekiem, ktory oczekiwat pomocy.
Wziqt mojq reke w dtonie i scisngt mocno.
Spojrzaf mi w oczy glteboko, a ja spuscitem powieki.
Nie uwolnit mej reki, ale ustyszatem szept
Wiem
(dr Eugeniusz Depta, ,Zal”)

W pazdzierniku obchodzimy m.in.: 1 - Miedzynarodowy Dzien
Walki z Wirusowym Zapaleniem Watroby (wg danych WHO
na $wiecie zakazonych jest okoto 170 min ludzi) 4 - Swiatowy
Dzierh Onkologii, 10 — Swiatowy Dzieh Zdrowia Psychicznego (od
1992 r.), 17 - Dzien Walki z Rakiem Piersi, 26 — Swiatowy Dzien
Donacji i Transplantacji.

5 — Witaj, siostro i bracie w bluesie! Tak méwi sie na tym fe-
stiwalu, ktéry odbywa sie od 33 lat w katowickim Spodku i jest
~najwiekszym na swiecie pod dachem”. Rawa Blues Festival to
nie tylko tradycyjny akustyczny blues, ze sceny rozbrzmiewaja

tez boogi, barrelhouse, rock and roll, blues elektryczny, jazz i folk,
a wokot: amerykanska poezja wspétczesna, happeningi studen-
tow ASP. Wydarzeniem moze by¢ duet Irka Dudka i Jamesa B.
Ulmera oraz koncert laureata trzech nagréd Grammy: Keba Mo.
Koncerty rejestruje Telewizja Katowice, powtarza TVP Kultura.

16 - 35. rocznica wyboru Karola Wojtyly na papieza.

27 - Zmiana czasu z letniego na zimowy, w te niedziele prze-
stawiamy zegary, robimy tak co roku - od 1977 r. Tymczasem
- jesien. ,To sie w glowie nie miesci, ze tak szumi, szelesci, tak
bliziutko, o krok, prawie tuz. Gtebokimi rzekami, pachnqcymi
szuwarami idzie jesien. | prosto w nasz prég...” (Leszek Diugosz,
fragm. piosenki ,Dzienrt w kolorze sliwkowym”).

100 lat temu urodzit sie Andrzej Bobkowski (1913-1961) jeden
z najlepszych i ciaggle mato znanych polskich pisarzy. Jego Dzien-
nik 1940-1944 ,Szkice pidérkiem” czyta sie znakomicie. ,Odwraca-
jgc stawne powiedzenie Ulricha von Huttena ma sie ochote ciggle
mowic: ,Umysty zasnety, tak Zle jest zy¢’ | totalizm sowiecki jest
w sumie straszniejszy od hitlerowskiego, bo przezera takze dusze,
wgryza sie gtebiej, atakujqc catego cztowieka. Ale nikt nie chce Wi-
DZIEC” - pisat. Polska, Europa, intelektualizm, cztowiek, wolnos¢
- te tematy poruszaly go najbardziej. ,Tylko cztowiek nie jest fik-
¢jq — wszystko inne jest fikcjq. Caty Swiat moze byc ojczyznq i kazdy
cztowiek bratem. Bo swiat to cztowiek, przede wszystkim cztowiek.”

Brygida, Franciszek, Edward, Jadwiga, Urszula i Szymon -
to najpopularniejsze imieniny w tym miesigcu. Solenizantom

i wszystkim w pazdzierniku urodzonym, zyczymy wiele szcze$cia!

Grazyna Ogrodowska



UCHWALA nr 3/2013
PREZYDIUM OKREGOWE]) KOMIS]I
WYBORCZE) W KATOWICACH
z dnia 11 wrzesnia 2013 r.

w sprawie wygasniecia mandatu Delegata
na Okregowy Zjazd Lekarzy dr Alicji Wtodarz.

Na podstawie art. 15 ust. 1 pkt 8 i art. 15 ust. 3 ustawy
z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich oraz § 5 ust. 3
Regulaminu wyboréw do organéw izb lekarskich, na sta-
nowiska w organach i trybu odwotywania cztonkéw tych
organéw i 0séb zajmujacych stanowiska w tych organach
oraz wyboréw komisji wyborczych stanowigcego zatacz-
nik do uchwaty Nr 12 X Krajowego Zjazdu Lekarzy z dnia
29 stycznia 2010 r. oraz §3 ust. 2 pkt 2 i §4 ust 3 Regula-
minu wyboréw do organéw izb lekarskich, na stanowiska
w organach i trybu odwotywania cztonkéw tych organéw
i 0s6b zajmujacych stanowiska w tych organach oraz wy-
boréw komisji wyborczych stanowigcego zatacznik do
uchwaty nr 12 X Krajowego Zjazdu Lekarzy z dnia 29 stycz-
nia 2010 r, uchwala sie, co nastepuje:
§1

Stwierdza sie, Ze wygast mandat Delegata na Okregowy
Zjazd Lekarzy dr Alicji Wiodarz w zwigzku ze Smiercig ww.
lekarza.

§2

Stwierdza sie, ze w zwigzku z brakiem kandydata, mandat
Delegata na Okregowy Zjazd Lekarzy pozostaje nieobsa-
dzony.

§3

Zobowigzuje sie Przewodniczacego Okregowej Komisji
Wyborczej w Katowicach do opublikowania w Pro Medico
i na stronie internetowej BIP Slaskiej Izby Lekarskiej infor-
macji o wygasnieciu mandatu.

Sekretarz Przewodniczqcy
Okregowej Komisji Okregowej Komisji
Wyborczej Wyborczej

Ewa Grzesiak-Kubica Stanistaw Borystawski
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OBWIESZCZENIE
PRZEWODNICZACEGO
OKREGOWE) KOMIS)l WYBORCZE]
W KATOWICACH
z dnia 11 wrzes$nia 2013 r.

w sprawie wygasniecia mandatu Delegata na
Okregowy Zjazd Lekarzy dr Alicji Wiodarz.

Na podstawie §45 ust. 3 Regulaminu wyboréw do orga-
néw izb lekarskich, na stanowiska w organach i trybu
odwotywania cztonkéw tych organdéw i oséb zajmuja-
cych stanowiska w tych organach oraz wyboréw ko-
misji wyborczych, stanowigcego zatacznik do uchwa-
ty nr 12 Krajowego Zjazdu Lekarzy z dnia 29 stycznia
2010 ., obwieszcza sig, co nastepuje:

§1

Stwierdza sie, ze wygast mandat Delegata na Okregowy
Zjazd Lekarzy dr Alicji Wiodarz w zwigzku ze $miercia
ww. lekarza.

§2

Stwierdza sie, ze w zwiagzku z brakiem kandydata, man-
dat Delegata na Okregowy Zjazd Lekarzy pozostaje nie-
obsadzony.

§3

Niniejsze obwieszczenie wraz z uchwata w sprawie wy-
gasniecia mandatu podlega publikacji w Pro Medico
i na stronie internetowej BIP Slaskiej Izby Lekarskiej.

Przewodniczqcy
Okregowej Komisji Wyborczej
Stanistaw Borystawski

FUNDACJA LEKARZOM SENIOROM
PODZIEKOWANIE

W imieniu Zarzadu Fundacji serdecznie dziekuje wszystkim, ktérzy oddali swéj 1% dochodu za 2012 r. na nasz wspdlny,
jakze wspaniaty cel, jakim jest wsparcie finansowe dla Kolezanek i Kolegéw w trudnych chwilach zycia.

Z naszych obserwacji wynika, iz w naszym srodowisku jest wiele oséb znajdujacych sie w trudnej sytuacji. Pomoc finanso-
wa w wielu przypadkach poprawia egzystencje Kolegéw, jest tez wyrazem naszej solidarnosci zawodowej.

Majac powyzsze na uwadze, zwracamy sie do wszystkich, ktérym nie jest obojetny los naszej braci lekarskiej, aby przysta-
pili do akcji wsparcia finansowego Fundacji, nie tylko raz w roku przy okazji rozliczania sie z podatku, ale i w pozostatym

czasie.
Chciatbym podziekowa¢ tym z nas, ktérzy systematycznie, raz w miesigcu, przekazuja pewne kwoty zasilajac konto Fun-
dacji. JesteSmy im za to bardzo wdzieczni. To godna nasladowania inicjatywa, jakze pieknal Wiemy przeciez, ze dobro
czynione dla innych wczeéniej czy p6zniej do nas wrdci.
Dlatego wszystkim, ktérzy maja dobra wole wspierania na biezaco NASZEJ Fundacji, podaje konto bankowe, na ktére
mozna wptaca¢ darowizny:
191050 1214 1000 0023 3784 4878
FUNDACJA LEKARZOM SENIOROM
KATOWICE ul. Grazynskiego 49A
Serdecznie wszystkich pozdrawiam,
Prezes Zarzqdu, Wactaw Koziot
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» Komunikat

w sprawie lekow
refundowanych

z dnia 23 sierpnia
2013 .

W zwiazku z pojawiajacymi sie watpliwosciami, w tym
takze doniesieniami prasowymi, o trudnosciach w reali-
zacji niektorych recept refundowanych, Jacek Kozakie-
wicz, prezes Okregowej Rady Lekarskiej w Katowicach
i Piotr Brukiewicz, prezes Okregowej Rady Slaskiej Izby
Aptekarskiej, informuja:

Wobec zmian wprowadzonych z dniem 1 lipca 2013 r.
w wykazie lekow refundowanych powstat problem czy
apteki moga zrealizowac recepte z refundacjg w przypad-
ku, gdy na recepcie wpisano niepetna nazwe handlowg
leku. Problem dotyczy m.in. leku Oxodil, ktéry nie znalazt
sie na liscie lekéw refundowanych, na liscie tej znajduje
sie natomiast lek Oxodil PPH. Sytuacja ta wywotata wat-
pliwosci co do mozliwosci zrealizowania przez apteki
recepty, na ktoérej lekarz wskazat skrécong nazwe tego
leku - ,Oxodil”. W zwiazku z powstatymi watpliwosciami
Slaska Izba Aptekarska zwrdcita sie z wnioskiem do mi-
nistra zdrowia o ich wyjasnienie. W odpowiedzi z dnia
19 sierpnia 2013 r. minister zdrowia, powotujac sie na
tresc przepisu z § 6 ust. 1 pkt 1 rozporzadzenia z dnia
8 marca 2012 r. w sprawie recept lekarskich, wyjasnit,
Ze wpisanie na recepcie nazwy skréconej, Oxodil” nie
pozwoli w jednoznaczny sposdb okresli¢ przepisane-
go leku, a w zwigzku z tym lekarz, ktory chce przepi-
sac pacjentowi refundowany lek Oxodil PPH, winien
wpisac jego peing nazwe.

Sytuacja ta dotyczy réwniez innych lekéw, na przyktad:

— Amizepin (refundowany) i Amizepin PPH (lek tylko na
100%),

- Briglau (lek tylko na 100%) i Briglau PPH (refundowany),
- Heviran (refundowany) i Heviran PPH (lek tylko na
100%).

Zaznaczy¢ ponadto nalezy, ze lekarz ma réwniez mozli-
wos¢ wskazania na recepcie miedzynarodowej nazwy
leku, co takze jest rozwigzaniem opisanego w niniejszym
komunikacie problemu. W przypadku, gdy w wykazie le-
kéw bedzie znajdowato sie kilka preparatéw handlowych
o tej samej nazwie miedzynarodowej, w tym refundowa-
nych i ptatnych 100%, przy realizacji recepty bedzie istnia-
ta mozliwos¢ wyboru jednego z nich, np. refundowanego.

Post scriptum
27 sierpnia br. prezes Urzedu Rejestracji Produktéw Leczni-
czych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobdjczych wy-
dat decyzje o skréceniu z dniem 27 sierpnia br. okresu waz-
nosci dopuszczenia do obrotu produktu leczniczego Oxodil.
Obecnie pozostaje zarejestrowany tylko lek Oxodil PPH.
Wobec probleméw z realizacjq recept na produkt leczniczy
Oxodil w okresie od 1 lipca br. do 27 sierpnia br. oraz gtoséw
krytycznych ze strony samorzqdu lekarskiego i aptekarskie-
go, podjeto decyzje, ktora pozwoli ponownie na refundacje
leku Oxodil PPH w przypadku wypisania na recepcie nazwy
skréconej, tj. Oxodil. ®

Jacek Kozakiewicz

» Umowa

z Ministerstwem
Zdrowia - kolejna
razgco zanizona
propozycja!

Prezydium ORL z dezaprobata przyjeto projekt umowy, jaki Mi-
nisterstwo Zdrowia przedtozyto w celu przekazania $rodkéw bu-
dzetowych na pokrycie kosztéw ponoszonych przez SIL w zwiaz-
ku z realizacja zadan przejetych od administracji panstwowej na
mocy ustawy. Ministerstwo Zdrowia na ich pokrycie przyznato
Slaskiej Izbie Lekarskiej dotacje w wysokosci 193 342,00 zt. Suma
ta pokryje prawdopodobnie zaledwie niespetna 20% rzeczywi-
stych kosztéw, ktore w 2013 r. poniesie z tego tytutu SIL. Majac
na uwadze doswiadczenia z ubiegtych lat (kiedy solidarny pro-
test odmowy wiekszosci izb lekarskich podpisania zanizonych
umow nie byt wystarczajacy dla zmiany decyzji przez ministra
zdrowia, pomimo sktadanych ustnych deklaracji), zdecydowano
o podpisaniu umowy na proponowang kwote, z naniesieniem
poprawek w stosunku do przekazanego projektu, z jednocze-
snym wnioskiem o przekazanie pozostatych srodkéw do wyso-
kosci faktycznie ponoszonych. Brak reakcji spowoduje przekaza-
nie takze tej sprawy na droge sagdowa. ®

» Spotkanie z tukaszem
Falgierem, przewodni-
czacym Rady SOW NFZ

I

Dyrektor tukasz Falgier i prezes ORL Jacek Kozakiewicz.

Czwartego wrzesnia gos¢mi posiedzenia Prezydium ORL byttu-
kasz Falgier, dyrektor generalny Slaskiego Urzedu Wojewddz-
kiego i przewodniczacy Rady SOW NFZ oraz wiceprezes Be-
skidzkiej I1zby Lekarskiej, Beata Jarczewska-Glosnicka. Celem
spotkania byto nawigzanie wspétpracy samorzadu lekarskiego
z nowo wybranym przewodniczacym Rady, ktéry pokrétce
przyblizyt tematy, jakimi zamierza sie zaja¢ w najblizszych mie-
sigcach. Najwazniejszym z nich, jego zdaniem, jest kwestia za-
sad kontraktowania swiadczen na 2014 rok. Prezes ORL Jacek
Kozakiewicz zwrdcit uwage na trudne do wyjasnienia znacz-
ne dysproporcje — na przestrzeni kilku ostatnich lat — miedzy
planami finansowymi wielu jednostek ochrony zdrowia, w tym
szpitali wojewddzkich. Zdaniem prezesa, niedostateczne finan-
sowanie systemu ochrony zdrowia i niedoszacowanie znaczne;j
czesci procedur to gtéwne przeszkody dla pacjentéw w doste-
pie do swiadczen. Natomiast skomplikowane i niejasne zasady

fot.: Anna Zadora-Swiderek
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pPPp przydzielania kontraktéow oraz brak zapowiadanego od blisko

dwoch lat planu zabezpieczenia zdrowotnego mieszkancow
wojewddztwa sa czynnikami pogtebiajacymi zapas¢ wielu $la-
skich szpitali, szczegolnie widoczna w drugiej potowie roku. Na
zakonczenie spotkania przewodniczacy Falgier zapewnit, ze za-
lezy mu na petnej przejrzystosci poczynan Rady i dlatego chce,
by wszystkie protokoty z jej posiedzen, postanowienia i opinie
byty na biezaco publikowane na stronach $laskiego oddziatu
Funduszu. Obiecat takze, ze nie braknie odpowiedzi na pytania
kierowane ze strony samorzadu. ®

» Nowy parking przed
Domem Lekarza

Dobiegaja konca prace przy rozbudowie parkingu przed Do-
mem Lekarza. Na nieodpfatnie pozyskanych w wieczyste uzyt-
kowanie - dzieki przychylnosci prezydenta i wtadz Miasta Ka-
towice — dwudziestu jeden arach terenu, trwaja ostatnie prace
budowlane przed oddaniem do uzytku dwudziestu dwéch no-
wych miejsc postojowych. ®

» Internetowe
tgcze Swiattowodowe

W zwiazku z przenoszeniem wiekszosci dziatar zwigzanych z Re-
jestrem Lekarzy i Prywatnych Praktyk do internetu, pojawita sie
koniecznos$¢ usprawnienia transmisji danych. Dzieki dziataniom
Prezydium ORL udato sie wynegocjowac¢ zakup $wiattowodo-
wego tacza internetowego przy niewygérowanych nakfadach
inwestycyjnych. tacze to jest skalowalne, co oznacza, ze w przy-
sztosci, w miare potrzeb, pozwoli na podwyzszenie jego para-
metrow. ®

» Rozszerzenie zasiegu
bezprzewodowego
dostepu do internetu

W Domu Lekarza obszar objety bezprzewodowym dostepem
do internetu zostanie rozbudowany o pietra od drugiego do
piatego. Pozwoli to osobom przebywajacym w catym budynku
na swobodne korzystanie z zasobéw zawartych w sieci. Lekarze
i lekarze dentysci, zatatwiajacy np. sprawy zwigzane z Rejestrem
i prywatnymi praktykami, beda mogli na wtasnym sprzecie elek-
tronicznym uzyskiwac dostep do poczty elektronicznej. ®
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» Doktor Bozenna
Odlanicka-Poczobutt
patronkg ulicy

w Bytomiu

Rada Miejska w Bytomiu Uchwatg nr XVI1/238/13 z 29 lipca 2013 .
postanowita nada¢ drodze wewnetrznej faczacej Aleje Legionow
z Placem Rodta nazwe: ,ulica Bozenny Odlanickiej-Poczobutt’, na
cze$¢ zmarlej w styczniu tego roku lekarki, cztonka SIL i delegata
na OZL VI kadencji. W Uchwale czytamy m.in. ,Bozenna Odlanic-
ka-Poczobutt byta lekarzem laryngologii przez cate dziesieciolecia
zawodowo zwigzanym z Bytomiem, gdzie ponad dwadziescia lat
pracowata na Oddziale Laryngologii Szpitala Gérniczego. Cieszy-
fa sie ogromnym szacunkiem i uznaniem wspétpracownikéw,
zaréwno w zyciu zawodowym, jak i prowadzonej dziatalnosci
spotecznej. Szczegdlnym polem jej bezinteresownej postugi dru-
giemu cztowiekowi byta dziatalnos¢ na rzecz dzieci i mtodziezy
niepetnosprawnej. Z wielkim zaangazowaniem udzielata pomocy
Szkole Podstawowej nr 24, otaczajac dzieci szczegdlnej troski sta-
f3 opieka lekarska oraz aktywizujac do niesienia pomocy bytom-
skich przedsiebiorcéw. Swojg opieka otaczata réwniez Katolickie
Stowarzyszenie Niepetnosprawnych w Bytomiu oraz bytomskie
koto Towarzystwa Pomocy." ®

» Wybory
W zaprzyjaznionym
samorzgdzie

W sobote, 7 wrzesnia br., odbyto sie Zwyczajne Zgromadzenie
Sprawozdawczo-Wyborcze Izby Adwokackiej w Katowicach. Tym
samym zakonczyta sie druga kadencja dziekana Okregowej Rady
Adwokackiej Romana Kusza. Nowym dziekanem zostat wybrany
mec. Jerzy Pinior.
W trakcie Zgromadzenia Jacek Kozakiewicz, prezes ORL, w imie-
niu Kapituly Odznaczen, Wyréznien i Medali Slaskiej Izby Lekar-
skiej wreczyt odchodzacemu dziekanowi Romanowi Kuszowi
Ztota Odznake Zastuzony dla Lekarzy ,Pro Medico” Wyréznienie
to zostato nadane w uznaniu Jego zastug dla zainicjowania i sta-
tego rozwoju wspotpracy pomiedzy samorzadem lekarskim i ad-
wokackim, umacniania samorzadnosci zawodowej, promowania
w kregach prawniczych postulatéw srodowiska lekarskiego, a tak-
ze utworzenia unikalnego w skali kraju systemu doraznej pomocy
prawnej dla lekarzy, dostepnej bezptatnie dla wszystkich czton-
kéw Slaskiej Izby Lekarskiej. @
oprac. Anna Zadora Swiderek,
we wspofpracy z dr. Andrzejem Postkiem, sekretarzem ORL

Msza sSwieta
w katowickiej Katedrze

Serdecznie zapraszamy wszystkich pracownikéw Stuzby Zdrowia i ich rodziny
do Katedry Chrystusa Kréla w Katowicach,
na uroczysta Msze swieta z okazji swieta sw. tukasza
17 pazdziernika o godz. 19.00.
Uroczystosci przewodniczyt bedzie
ks. arcybiskup Wiktor Skworc - metropolita katowicki.

Ks. Krzysztof Tabath
Archidiecezjalny Duszpasterz Stuzby Zdrowia
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Z Kalendarium Prezesa
Slgskiej Izby Lekarskiej

P> 7 sierpnia - Posiedzenie Kapituly Odznaczer, Wyréznieri i Medali
Slgskiej Izby Lekarskiej, podczas ktérego podjeto decyzje o przyzna-
niu Ztotych i Srebrnych Odznaczeri Zastuzony dla Lekarzy ,,Pro Me-
dico” oraz Medali za Wybitne Osiqgniecia Pozamedyczne. Odzna-
czenia zostang wreczone podczas najblizszego Okregowego Zjazdu
Lekarzy.

P> 7 sierpnia - Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej
w Katowicach, omawiano m.in. szczegéty umowy proponowanej
przez Ministerstwo Zdrowia na przekazanie w 2013 r. Slgskiej Izbie
Lekarskiej srodkéw budzetowych w wysokosci razqco zanizonej
w stosunku do ponoszonych przez nas kosztéw zwiqzanych z re-
alizacjq zadan przejetych od administracji paristwowej. Ustalono
harmonogram dalszych dziatan SIL w celu pozyskania naleznych
Srodkéw. Podjeto kolejne decyzje zwiqzane z przebudowq parkingu
przy Domu Lekarza, podpisujqc aneks do umowy poszerzajqcy za-
kres prac. Wyrazono réwniez zgode na organizacje gabinetu piele-
gniarskiego w Domu Lekarza Seniora w Sosnowcu.

P> 8-9 sierpnia - Konsultacje srodowiskowe w sprawie projektu re-
gulaminu wyrdznienia ,Zastuzony Nauczyciel Lekarzy’.

P> 13-14 sierpnia - Uzgodnienia z wykonawcq nowego parkingu
przy Domu Lekarza, obejmujqce m.in. zakres prowadzonych prac,
harmonogram inwestycji oraz planowanie zagospodarowania oto-
czenia.

fot.: Anna Zadora-Swiderek

M

P> 19-20 sierpnia - Konsultacje dotyczqce infrastruktury Domu Le-
karza, a zwtaszcza mozliwosci adaptacji i wykorzystania niektérych
pomieszczeri na Archiwum Slgskiej Izby Lekarskiej oraz planowa-
nych prac modernizacyjno-remontowych uzytkowanych dotych-
czas przestrzeni, w celu poprawy ich funkcjonalnosci.

P> 21 sierpnia - Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej
w Katowicach. W jego trakcie zapadfty m.in. decyzje o skierowaniu
250 lekarzy i 49 lekarzy dentystéw do poszczegdinych jednostek
stazowych w celu odbycia rozpoczynajqcego sie 1 pazdziernika br.
stazu podyplomowego. Ustalono réwniez porzqdek obrad wrze-
Sniowego posiedzenia ORL i dyskutowano nad sciggalnosciq zale-
gfych sktadek.

P 22-23 sierpnia — Rozmowy i konsultacje z Piotrem Brukie-
wiczem, prezesem Okregowej Rady Aptekarskiej w Katowicach,
omowienie trudnosci w realizacji niektérych recept, m.in. powsta-
tych w zwiqzku z ukazaniem sie nowego obwieszczenia ministra
zdrowia w sprawie wykazu lekéw refundowanych. Przygotowanie
wspdlnego komunikatu dla lekarzy i lekarzy dentystéw, ktdry zostat
opublikowany na stronie internetowej SIL oraz rozestany za posred-
nictwem newslettera.

P> 28 sierpnia - Spotkanie z Grzegorzem Nowakiem, dyrektorem
Slgskiego Oddziatu Narodowego Funduszu Zdrowia. Omdwiono
m.in. narastajqce w woj. $lgskim trudnosci lecznictwa zamknietego
i otwartego w readlizacji swiadczen, niedoszacowanie kontraktéw
i wielu procedur medycznych. Prezes ORL zaprosit dyrektora Grzego-
rza Nowaka na spotkanie z Prezydium ORL.

P> 28 sierpnia - Spotkanie wraz z dr. Ryszardem Szozdgq, przewod-
niczqcym Zespotu ds. orzekania i opiniowania sqdowo-lekarskie-
go Slgskiej Izby Lekarskiej, z przedstawicielami ZUS w Chorzowie.
Spotkanie poswiecone zostato omdwieniu niektérych problemoéw
orzecznictwa lekarskiego i sposobom ich rozwiqzywania.

P> 30 sierpnia - Zatwierdzenie projektu instalacjiw Domu Lekarza
internetowego kabla swiatfowodowego, pozwalajgcego na polep-
szenie kontaktu elektronicznego z cztonkami Izby oraz usprawnie-
nie pracy biura SIL. Dodatkowo bezprzewodowy dostep do internetu
obejmie niebawem wszystkie pietra budynku.

P 1 wrzesnia - Uczestnictwo w uroczystym $lubowaniu nowych
adwokatéw w Teatrze Ziemi Rybnickiej w Rybniku, na zaproszenie
dziekana Okregowej Rady Adwokackiej w Katowicach.

P 2 wrzesnia - Udziat w konferengji ,Instytucja biegtego lekarza
w polskim procesie — ocena i postulaty’; przygotowanej przez Izbe
Adwokackq w Katowicach z inicjatywy slgskiego samorzqdu lekar-
skiego. Konferencja zostata zwotana w zwiqzku z planowanq zmia-
nq ustawy o bieglych sqdowych. Oprécz reprezentantéw SIL, gosémi
konferencji byli m.in. wiceministrowie sprawiedliwosci: Wojciech
Wegrzyn i Wojciech Hajduk oraz Roman Sugier, prezes Sqdu
Apelacyjnego w Katowicach. Szerzej na ten temat na 13 stronie ,Pro
Medico”

P 3 wrzesnia - Spotkanie z przewodniczqcym Sejmiku woj. $lg-
skiego Andrzejem Gosciniakiem, ktérego tematem byta sytuacja
jednostek leczniczych samorzqdu wojewdédztwa, zwtaszcza szpitali
wojewddzkich, na tle analizy wielkosci kontraktéw z NFZ w ostat-
nich latach.

P 3 wrzesnia - Spotkanie z dr. tadystawem Nekandq-Trepkq,
przedstawicielem Naczelnej Izby Lekarskiej, dotyczqce prawidfo-
wosci funkcjonowania rejestru lekarzy, rejestru prywatnych praktyk
oraz planowanej wymiany dokumentu ,prawo wykonywania zawo-
du” Doktor Nekanda-Trepka nie szczedzit pochwat dla pracy Dziatu
Rejestru biura SIL oraz nadzoru Prezydium ORL w tym zakresie.

P> 4 wrzesnia - Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej
w Katowicach. Gos¢mi posiedzenia byli tukasz Falgier - dyrektor
generalny Slgskiego Urzedu Wojewddzkiego i przewodniczqcy Rady
SOW NFZ oraz wiceprezes Beskidzkiej Izby Lekarskiej, Beata Jar-
czewska-Gtosnicka.

P> 4-5 wrzesnia - Oméwienie ze wspétorganizatorami stanu przy-
gotowari do Il Konferencji Naukowej ,Medycyna i sport” oraz to-
warzyszqcej imprezy sportowej: Letniego Pucharu Polski Lekarzy
i Farmaceutéw w Tenisie Ziemnym, a takze do panelu medycznego
Mispétpraca firm sektora MSP z IOB, samorzqdami i korporacjami.
Rozwdj rynku prywatnej opieki medycznej” podczas Europejskiego
Kongresu Matych i Srednich Przedsiebiorstw. ®

oprac. Anna Zadora-Swiderek



Tym razem chciatem podzieli¢ sie witasny-
mi uwagami na temat, ktory bulwersuje
nie tylko mnie, ale chyba wiekszos¢ lekarzy
majacych kontakt z pacjentami hospitalizo-
wanymi.

Opis przypadku.

Do izby przyje¢ oddziatu potozniczo-gineko-
logicznego w godzinach wieczornych zgtasza
sie zaniepokojona swoim stanem zdrowia
mioda kobieta. Twierdzi, iz prawdopodobnie
jest w cigzy i od dwdch dni krwawi z drég
rodnych, nasilajq sie jej dolegliwosci bdlo-
we. Na pytanie dotyczqce badania i zaleceri
w poradni odpowiada, iz nie zostata w niej
przyjeta, poniewaz ,terminy oczekiwania na
wizyte sq dfugie” Po zbadaniu w izbie przy-
je¢, lekarz proponuje przyjecie na oddziat,
celem wiqgczenia leczenia zagrazajqcego
poronienia, z réwnoczesnym wykonaniem
diagnostyki pozwalajqcej na potwierdzenie
prawidfowosci rozwoju cigzy. Pacjentka bar-
dzo niechetnie wyraza zgode, poniewaz ,my-
slata, ze w szpitalu zrobiq jej tylko usg, dadzq
tabletki i pdjdzie do domu’. Lekarz dyzurny,
postepujgc zgodnie ze wszystkimi zasadami
oraz troskq o pacjentke i jej cigze, uznajqc, ze
skoro pogarszajqcy sie jej stan zdrowia po-
wodowat zaniepokojenie kobiety, nalegat na
przyjecie na oddziat i wykonanie wszelkich
naleznych procedur w ramach hospitaliza-
gji. Pacjentka, acz niechetnie, wyrazita zgode
na proponowane postepowanie. W ramach
dyzuru oznaczyt stezenie beta HCG, potwier-
dzajqce pieciotygodniowq ciqze, rozpisat
stosowanq farmakoterapie, zalecit lezqcy
tryb zycia i rozpisat kolejne badania gona-
dotropiny oraz badanie ultrasonograficzne
po ustgpieniu objawdéw zagrozenia ciqgzy.
Kolejnego dnia, w godzinach rannych, inny
lekarz wykonat badanie usg, potwierdzajqc
pieciotygodniowq ciqze z widocznym tetnem.
W jamie macicy znajdowata sie rowniez duza
przestrzeri echoujemna, wskazujqca na obec-
nos¢ krwi. Godzine po wykonaniu badania,
do drzwi dyzurki lekarskiej weszta opisywana
pacjentka i w sposéb agresywny oznajmita,
Ze wypisuje sie ze szpitala na wlasne zqdanie.
Proby perswazji, ze jest to zta decyzja, ponie-
waz wystepujq cechy zagrozenia ciqzy i wy-
maga ona leczenia farmakologicznego, od-
cigzenia od zajec¢ codziennych oraz kontroli
prawidfowosci rozwoju, pozostajq bez cienia
zrozumienia. Jak mantre powtarza ,Przeciez
w usg jest wszystko dobrze, a leki moge brac
w domu’. Podpisuje oswiadczenie, ze zdaje
sobie sprawe z niekorzystnych konsekwencji
dla swojego zdrowia bqdz przysztosci dziec-
ka i opuszcza szpital, nie czekajqc na wypis.
Mineta tylko doba, w trakcie ktorej nastqpita
niewiarygodna wrecz przemiana kobiety za-

troskanej o losy swojej cigzy w demona agre-
sji, ktéry sam wie, co nalezy robic i za nic ma
checiirady lekarzy. Trudno w tym miejscu nie
zdawac sobie sprawy, ze do szpitala zgtosita
sie jedynie, aby wykonac badanie usg.

Ten przyktad podatem ze swojej codziennej
praktyki, ale mysle, ze mozna by je mnozyc.
Opisany scenariusz powtarza sie coraz cze-
$ciej, dlatego zmusza do gtebszego zasta-
nowienia nad zjawiskiem, ktore kilka lub kil-
kanascie lat temu byto tylko incydentalnym.
Im mtodsi pacjenci, tym wiecej zdarzen.
Pacjentom dano prawa, nas nauczono ich
przestrzegania. Zapomniano chyba jednak
o tym, ze prawo, szczegdlnie do podejmo-
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< Na wiasne zadanie

ja ponownego leczenia, ktére niejedno-
krotnie generuje znacznie wyzsze koszty.
Narodowy Fundusz Zdrowia, gdyby tylko
zainteresowat sie trybem wypisu ze szpita-
la i $ledzit dalsze losy pacjenta, doszedtby
do tego, iz swoim nierozsgdnym postepo-
waniem wptywa on na zwigkszone koszty
leczenia. NFZ bardzo zgrabnie potrafi wy-
chwyci¢ powtarzajace sie hospitalizacje
przed uptywem 14 dni, ale  kare” nakfada na
szpital, pfacac jedynie za jedng hospitaliza-
cje, a w ramach demokracji pozwala sobie
wybra¢ - ktdrg. Wydaje sie zupetnie oczy-
wistg sprawg, iz pacjent moze, a nawet po-
winien mie¢ swoje prawa i z nich korzystac.
Ale jesli stanowi to ewidentne naduzycie,

Wszelkie formy kontroli dotycza placéwek

i pracownikéw stuzby zdrowia. To nas sprawdza
sie, jaki jest tryb przyjecia pacjenta do szpitala,
musimy okresli¢, czy byt to tryb nagty, czy
planowy. Dlaczego nikt nie interesuje sie, jaki
jest tryb zakonczenia hospitalizacji?

wania waznych decyzji, powinno by¢ wyko-
rzystywane w sposob zrozumiaty, rozsadny,
przemyslany. Podobno Narodowy Fundusz
Zdrowia, ktéry finansuje $wiadczenia w za-
kresie hospitalizacji ze Srodkéw publicznych
pochodzacych ze sktadek spotecznych, cier-
pi na ciagty niedosyt pieniedzy. Nalezatoby
wiec dokfadnie przyjrze¢ sie, w jaki sposéb
s one konsumowane przez pacjentéw. Do-
tychczas wszelkie formy kontroli dotyczg
placéwek i pracownikéw stuzby zdrowia. To
nas sprawdza sie, jaki jest tryb przyjecia pa-
cjenta do szpitala, musimy okredli¢, czy byt
to tryb nagly, czy planowy. Dlaczego nikt
dotad nie interesuje sie, jaki jest tryb zakon-
czenia hospitalizacji? Dlaczego nikt w NFZ
nie sledzi, majac do tego doskonate instru-
menty, dalszych loséw pacjentéw, ktdrzy
przerywaja leczenie prowadzone w formie
hospitalizacji na wtasne zadanie?

W przypadku przerwania leczenia czy tez
diagnostyki, na mocy decyzji wytacznie pa-
cjenta, moga wystapic trzy scenariusze:

1. Moze mu sie udac by¢ zdrowym, wyleczy¢.
2. Wystapia powiktania.

3. Uda sie na dalsze leczenie do kolejnego
szpitala.

Niejednokrotnie wypis spowodowany jest
checig kontynuowania leczenia w innej pla-
cowece. Czesto powiktania, ktére powoduje
swoim postepowaniem pacjent, wymaga-

powinien by¢ obcigzony kosztami lecze-
nia generowanych przez siebie powiktan,
badz hospitalizacji w innych placéwkach.
Nie mozna zapomina¢, iz w ramach po-
wszechnego ubezpieczenia obywatelowi
przystuguje réwniez powszechne leczenie.
Dbatos¢ o skromne srodki publiczne naka-
zuje ukrécenie wszelkich przejawdéw ego-
istycznego ich naduzywania.
Z olbrzymia przyjemnoscia, o ile docze-
kam, przyjme pierwszg informacje o tym,
ze NFZ badz inna instytucja bedaca pfatni-
kiem $wiadczeh zdrowotnych, powiadomi
pacjenta ,,Z przykrosciq informujemy, ze
kolejna hospitalizacja byta spowodowana
decyzjq o przerwaniu leczenia w szpitalu X
i odmawiamy pokrycia jej kosztow, a szpi-
tal obcigzy nimi Paniq/Pana”, |ub jeszcze
lepiej: ,w zalqczeniu wysytamy fakture
z 30-dniowym terminem ptatnosci”. Be-
dzie to moment, kiedy bede mdgt powie-
dzie¢, ze nasze spoteczenstwo ze zrozumie-
niem podchodzi do swoich praw, ponosi
konsekwencje i koszty decyzji, majac na
uwadze nie tylko wiasny interes... Chciat-
bym, aby ten artykut zapoczatkowat dalsza
polemike, a marzg, aby inicjowat zwycieska
batalie.
dr n. med. Tadeusz Urban
Okregowy Rzecznik
Odpowiedzialnosci Zawodowej
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»Aby kraj mégt zy¢, trzeba, aby zyty prawa”
Adam Mickiewicz

Wypowiedzenie warunkéw
pracy i ptacy

WSTEP

Coraz wieksza liczba podmiotéw leczni-
czych boryka sie z problemami finanso-
wymi. Szukajac oszczednosci, zarzadzaja-
cy tymi podmiotami decyduja sie bardzo
czesto na redukcje zatrudnienia. Przyjac
moze ona mniej lub bardziej radykalng
forme, polegajaca na likwidacji stanowisk
pracy lub wypowiedzeniach warunkéw
pracy i ptacy. | to wtasnie wypowiedzenie
warunkéw pracy i ptacy bedzie przedmio-
tem niniejszego artykutu.

FORMA I TRESC WYPOWIEDZENIA
WARUNKOW PRACY | PLACY
Wypowiedzenie warunkéw pracy i ptacy
najczesciej polega na obnizeniu pracow-
nikowi wynagrodzenia, ktére idzie w pa-
rze z obnizeniem wymiaru czasu pracy.
Powinno ono jednak spetnia¢ okreslone
wymogi wynikajace z przepiséw prawa
pracy.

Wypowiedzenie warunkéw pracy i ptacy
winno zosta¢ dokonane w formie pisem-
nej i zosta¢ wreczone osobiscie pracow-
nikowi lub doreczone poczta. Nalezy przy
tym pamieta¢, ze wypowiedzenie nie
jest mozliwe w przypadku nieobecnosci
pracownika w pracy z powodu choroby,
urlopu wypoczynkowego, urlopu macie-
rzynskiego lub wychowawczego. W tresci

wypowiedzenia pracodawca zobowigzany
jest wskazac jego rzeczywiste przyczyny,
pouczy¢ pracownika o prawie i terminie
odwotania do Sadu Pracy, a takze o skut-
kach i terminie odmowy przyjecia nowych
zaproponowanych warunkéw pracy. Wy-
powiedzenie powinno w sposéb precyzyj-
ny wskazywag, jakie warunki pracy i ptacy
pracownika ulegaja zmianie i na czym ta
zmiana bedzie polegac.

Najczesciej wskazywang przyczyna wy-
powiedzenia warunkéw pracy i ptacy jest
trudna sytuacja ekonomiczna pracodaw-
cy i zwigzana z tym reorganizacja zaktadu
pracy. Zgodnie z orzeczeniem Sadu Naj-
wyzszego z dnia 4 kwietnia 1997 r.,, sygn.
akt | PKN 419/97, przyczyna wypowiedze-
nia musi by¢ konkretna i rzeczywista, nie
musi jednak mie¢ szczegdlnej wagi czy
nadzwyczajnej doniostosci. Nalezy jednak
wzig¢ pod uwage zaréwno uzasadnio-
ny interes pracodawcy, jak i pracownika,
W powigzaniu z celem i istota stosunku
pracy. W tym miejscu trzeba wyjasni¢, ze
pracownik ma ograniczone mozliwosci
kwestionowania samej zasadnosci wska-
zanej przez pracodawce przyczyny.
W przypadku sporu sagdowego, w ramach
prowadzonego postepowania Sad bada
czy przyczyna wskazana w wypowiedze-
niu faktycznie zaistniata, nie jest natomiast

Komisja Legislacyjna ORL
informuje,
ze 14 listopada 2013 roku o godz. 14:00
odbedzie sie w Domu Lekarza w Katowicach,
ul. Grazynskiego 49a

Konferencja:
»Niepozadane zdarzenia medyczne - konsekwencje
i skutki prawne dla lekarzy i szpitali”

Podczas konferencji omowione zostana obowiazujace akty
prawne, dotyczace dziatalnosci i dotychczasowych doswiad-
czen Wojewddzkich Komisji ds. orzekania o zdarzeniach
medycznych, zakres roszczen w stosunku do podmiotéw
leczniczych i lekarzy w zaleznosci od ich form zatrudnienia,
obowiazek ubezpieczenia.

Przedstawiona problematyka zainteresuje administracje
i lekarzy zatrudnionych w szpitalach.
Zgtoszenia przyjmuje p. Agata Nowak;
e-mail: a.nowak@izba-lekarska.org.pl
lub pod numerem telefonu 32 60 44 243

uprawniony do badania legalnosci i sku-
tecznosci przeprowadzonych przez pra-
codawce zmian organizacyjnych. Kontroli
Sadu nie podlega ocena zasadnosci przy-
jetej przez pracodawce decyzji o zmianie
struktury organizacyjnej zakfadu w celu
racjonalizacji i ograniczenia zatrudnienia,
lecz tylko ocena zasadnosci i stusznosci
przyjetych kryteriéow doboru pracowni-
kéw do zwolnien (vide wyrok Sadu Naj-
wyzszego z dnia 27 listopada 1997 r., sygn.
akt | PKN 401/97).

SKUTKI WYPOWIEDZENIA
WARUNKOW PRACY | PLACY, TERMINY
Dokonujac oméwienia instytucji wypo-
wiedzenia warunkéw pracy i ptacy, nalezy
wskazac¢ na trzy obowiazujace terminy:

1) termin, w ktérym pracownik uprawnio-
ny jest do zajecia stanowiska w przedmio-
cie zaproponowanych mu nowych warun-
kéw pracy i ptacy, a co za tym idzie, ich
przyjecia badZz odmowy,

2) termin, po uptywie ktérego pracownika
obowiazuja nowe warunki pracy i ptacy
(w przypadku ich przyjecia) lub umowa
o prace ulega rozwigzaniu (w przypadku
odmowy przyjecia nowych warunkéw
pracy i ptacy),

3) termin do wniesienia odwotania od wy-
powiedzenia do Sadu Pracy.

Pierwszy wymieniony termin dotyczy
przyjecia - badz odmowy przyjecia -
przez pracownika zaproponowanych no-
wych warunkéw pracy i pfacy. Termin ten
wynosi potowe terminu, jaki obowiazuje
pracownika przy definitywnym wypo-
wiedzeniu umowy o prace. W tym czasie
pracownik powinien podja¢ decyzje co do
tego, czy zgadza sie na nowe warunki pra-
cy i ptacy, czy tez takiej zgody nie wyraza.
Nalezy podkresli¢, ze w sytuacji, gdy pra-
cownik nie zajmie we wskazanym terminie
stanowiska, oznaczac¢ to bedzie, ze wyraza
zgode na zaproponowane warunki pracy
i ptacy — milczenie oznacza zgode. A con-
trario, pracownik ktéry nie zgadza sie z za-
proponowanymi warunkami pracy i ptacy,
powinien w sposéb wyrazny os$wiadczy¢
to pracodawcy, najlepiej w formie pisem-
nej (dla celéw dowodowych). Oswiad-
czenie takie musi dotrze¢ do pracodawcy
przed uptywem wskazanego terminu.
Pracownik najprawdopodobniej nie ztozy
skutecznie swojego oswiadczenia w sy-
tuacji, gdy wysle poczta do pracodawcy
pismo ze swoim stanowiskiem w ostatnim
dniu terminu. Nie obowigzuje bowiem



tutaj data stempla pocztowego lecz data
otrzymania pisma przez pracodawce.
Drugi z kolei termin, to termin po uptywie
ktérego wypowiedzenie warunkéw pra-
cy i pfacy wywiera okreslone w nim skutki
prawne. Termin ten jest tozsamy z okresem
wypowiedzenia umowy o prace wynikaja-
cym z kodeksu pracy. Po uptywie tego ter-
minu pracownika beda obowigzywaé nowe
warunki pracy i ptacy, badz tez w przypad-
ku, gdy nie wyrazi on na nie zgody, umowa
o prace ulegnie rozwigzaniu.

Najlepiej zobrazowac to na konkretnym
przyktadzie: pracownika, ktéry zatrudniony
jest u danego pracodawcy co najmniej trzy
lata obowigzuje trzymiesieczny okres wypo-
wiedzenia umowy o prace. Tak wiec pracow-
nik, ktéremu wypowiedziano dotychczaso-
we warunki pracy i ptacy, ma 1,5 miesigca na
przyjecie badZz odmowe przyjecia nowych
warunkéw. Jesli przed uptywem tego okre-
su o$wiadczy, iz nie wyraza zgody na nowe
zaproponowane warunki pracy i pfacy,
jego umowa o prace ulegnie rozwigzaniu
po uptywie trzech miesiecy od otrzymania
wypowiedzenia. Jesli za$ oswiadczy, ze wy-
raza zgode, badzZ nie zajmie stanowiska, po
uptywie trzech miesiecy od otrzymania wy-
powiedzenia obowigzywaé beda go nowe
warunki pracy i ptacy.

Trzeci z kolei termin, to termin w ktérym pra-
cownik moze odwota¢ sie od wypowiedze-
nia do Sadu Pracy. Wynosi on siedem dni od
otrzymania wypowiedzenia. W tym przy-
padku wystarczy wysta¢ odwotanie listem
poleconym do Sadu co najmniej w ostat-
nim dniu, w ktérym uptywa siedmiodniowy
termin.

WYPOWIEDZENIE WARUNKOW
PRACY | PLACY A USTAWA
»O ZWOLNIENIACH GRUPOWYCH"”
Wypowiedzenie warunkéw pracy i ptacy
wymaga réwniez oméwienia w kontekscie
ustawy ,0 szczegdlnych zasadach rozwia-
zywania z pracownikami stosunkéw pracy
z przyczyn niedotyczacych pracownikéw”
z 13 marca 2003 r,, zwang dalej na potrzeby
niniejszego artykutu ,ustawg o zwolnieniach
grupowych”. Ustawa ta znajduje zastosowa-
nie nie tylko do wypowiedzen definityw-
nych, ale takze do wypowiedzers warunkéw
pracy i ptacy w sytuacji, gdy przyczyny tych
wypowiedzen nie lezg po stronie pracowni-
kéw. | tak zgodnie z art. 1,Przepisy ustawy
stosuje sie w razie koniecznosci rozwigza-
nia przez pracodawce zatrudniajgcego co
najmniej 20 pracownikéw stosunkéw pracy
z przyczyn niedotyczacych pracownikéw,
w drodze wypowiedzenia dokonanego
przez pracodawce, a takze na mocy poro-
zumienia stron, jezeli w okresie nieprzekra-
czajagcym 30 dni zwolnienie obejmuje co
najmniej:
1) 10 pracownikéw, gdy pracodawca zatrud-
nia mniej niz 100 pracownikoéw,
2) 10% pracownikéw, gdy pracodawca za-

trudnia co najmniej 100, jednakze mniegj niz
300 pracownikoéw,

3) 30 pracownikéw, gdy pracodawca za-
trudnia co najmniej 300 lub wiecej pra-
cownikéw,

- zwanego dalej,grupowym zwolnieniem”.
W drodze analogii, powyzsze kryteria obo-
wigzuja takze w przypadku wypowiedzen
zmieniajacych. Tak wiec w sytuacji, gdy
pracodawca zatrudnia co najmniej 20 pra-
cownikéw i wypowie w okresie nieprze-
kraczajacym 30 dni warunki pracy i ptacy
odpowiedniej liczbie pracownikéw, zasto-
sowanie znajdzie ustawa ,0 zwolnieniach
grupowych”. Konsekwencja tego jest
obowiazek spetnienia przez pracodawce
szeregu wymogow formalnych, jakie na-
ktadaja na niego przepisy. Przyktadowo,
nalezy wskaza¢ na obowigzek powiado-
mienia organizacji zwigzkowych i zawar-
cia z nimi porozumienia, poinformowania
Powiatowego Urzedu Pracy, a w przypad-
ku, gdy u danego pracodawcy nie dzia-
fajg organizacje zwigzkowe, ustalenia re-
gulaminu wypowiedzen, po konsultacji
z przedstawicielami pracownikéw. Nie jest
celowym omawianie szczegétowo w ni-
niejszym artykule procedury i wymogéw
stawianych przez ,ustawe o zwolnieniach
grupowych’, niemniej jednak istotnym
jest, aby pracownicy zwrécili uwage na
prawidtowos$¢ wypowiedzen pod katem
tychze przepiséw. Nalezy takze pamieta,
ze w przypadku rozwigzania stosunkéw
pracy na skutek nieprzyjecia zapropono-
wanych nowych warunkéw, pracowniko-
wi przystuguje odprawa pieniezna.
Odprawa moze réwniez przystugiwac
w sytuacji, gdy do rozwigzania stosunku
pracy dochodzi u pracodawcy zatrud-
niajgcego co najmniej 20 pracownikow,
jezeli przyczyny rozwiazania stanowig
wytaczny powdd uzasadniajacy wypo-
wiedzenie stosunku pracy, a zwolnienia
(wypowiedzenia) w okresie nieprzekra-
czajacym 30 dni obejmuja mniejsza liczbe
pracownikéw niz okreslona w art. 1 usta-
wy. Nalezy jednak podchodzi¢ do tematu
ostroznie, albowiem w tej sytuacji odpra-
wa nie zawsze sie nalezy. | tak, przykfa-
dowo, odprawa przystuguje w przypadku
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rozwigzania stosunku pracy w zwiazku
z odmowg przyjecia przez pracownika
wypowiedzenia zmieniajagcego, gdy wy-
powiedzenie dotyczy wytacznie obnizenia
wynagrodzenia. Jesli natomiast w $lad za
obnizeniem wynagrodzenia pracodawca
zaproponowat réwniez obnizenie wymia-
ru czasu pracy, sytuacja nie jest juz taka
oczywista. Za kazdym razem znaczenie
ma ocena czy oferowane nowe warunki
pracy i ptacy byty na tyle niekorzystne, iz
mozna byto z géry zatozy¢, ze pracownik
by ich nie przyjat.

DROGA SADOWA

Wyjasnienia wymagaja wzajemne relacje
pomiedzy skutkami przyjecia lub odmo-
wy przyjecia nowych warunkéw pracy
i ptacy a prawem whniesienia odwofania do
Sadu Pracy. Sa to dwie niezalezne od sie-
bie drogi. Tak wiec pracownik, ktéry nawet
zgodzit sie przyja¢ nowe warunki pracy
i ptacy, nie jest pozbawiony uprawnienia
do tego, aby prawidtowos¢ i zgodnos¢
wypowiedzenia z prawem pracy zostata
zbadana przez Sad. Musi jedynie pamie-
ta¢ o tym, ze odwotanie nalezy wnie$¢
w terminie siedmiu dni od otrzymania
wypowiedzenia. W praktyce oznaczato to
bedzie, iz skutki wypowiedzenia nastapia
zanim Sad zdazy rozstrzygnaé sprawe.
W takiej sytuacji, w przypadku, gdy rosz-
czenie pracownika bedzie zasadne, Sad
przywréci go do pracy na poprzednich
warunkach.

Katalog zarzutéw, jakie mozna podnies¢
w odwotaniu, jest szeroki i zalezy zawsze
od konkretnego przypadku, dlatego nie
sposéb dokonac ich szczegétowego omé-
wienia w niniejszym artykule. Niemniej
jednak mozna tu wyrézni¢ zarzuty odno-
szace sie do przyczyny wypowiedzenia
oraz zarzuty formalne. Pracownik moze
takze kwestionowa¢ kryterium doboru
pracownikéw do wypowiedzer warunkéw
pacy i pfacy, wskazujac na naruszenie zasa-
dy réwnego traktowania pracownikéw.

radca prawny
Jakub Frakowski

Pracownik, ktéry otrzymuje wypowiedzenie warunkdw pracy i ptacy, ma okre-
slony termin na podjecie przemyslanej decyzji o przyjeciu bqdz odmowie za-
proponowanych nowych warunkéw pogarszajqgcych jego sytuacje. W zalez-
nosci od tego, w jaki sposéb sie zachowa, wypowiedzenie bedzie wywotywato
rézne skutki prawne. Zajecie stanowiska w tym przedmiocie nie pozbawia pra-
cownika prawa do odwotania sie do Sqdu Pracy, musi jednak pamietac o za-
chowaniu siedmiodniowego terminu. Przed Sqdem pracownik moze zarzucac,
Ze przyczyny wypowiedzenia sq pozorne, kwestionowac kryterium doboru.
Moze takze kwestionowac prawidtowos¢ wypowiedzenia pod wzgledem for-
malnym, z punktu widzenia wymogdéw stawianych przez Kodeks pracy, ale
takze w konkretnych przypadkach ustawe ,0 szczegdlnych zasadach rozwiq-
zywania z pracownikami stosunkdw pracy z przyczyn niedotyczqcych pracow-
nikéw”. Za kazdym jednak razem konieczna jest szczegétowa analiza sprawy

w kontekscie danej sprawy.
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Stow kilka o...

Sprzedaz przez lekarza
produktdéw leczniczych i wyrobdéw
medycznych

Ustawa o zawodach lekarza i lekarza den-
tysty w przepisie art. 46 ust. 1 stanowi, ze
lekarz nie moze sprzedawac produktow
leczniczych, wyrobéw medycznych, wy-
posazenia wyrobéw medycznych, wyro-
béw medycznych do diagnostyki in vitro,
wyposazenia wyrobéw medycznych do
diagnostyki in vitro, aktywnych wyrobéw
medycznych do implantacji, w rozumieniu
przepiséw ustawy z dnia 20 maja 2010 r.
o wyrobach medycznych oraz $rodkéw
pomocniczych. W pozostatych dwoéch
ustepach powofanego przepisu okreslono
sytuacje, w ktérych mozliwa jest sprzedaz
ww. produktéw lub wyrobdéw. Zalicza sie
do nich dorazne dostarczenie produktéow
lub wyrobdéw w zwiazku z udzieleniem po-
mocy w nagtym przypadku oraz sprzedaz
wyroboéw wykonanych na zaméwienie.

Powotany przepis art. 46 ustawy o za-
wodach lekarza i lekarza dentysty prze-
widuje ogdlny zakaz sprzedazy przez
lekarza produktéw leczniczych lub wyro-
béw medycznych. Zakaz sformutowany
jest w sposéb ogdlny, wywotujac liczne
watpliwosci interpretacyjne, zwilaszcza
w konfrontacji z przepisem art. 99 ust. 4b
ustawy Prawo farmaceutyczne, z ktérego
wynika, ze w przypadku, gdy wystepuja-

cym o zezwolenie na prowadzenie apteki
jest lekarz lub lekarz dentysta, zezwolenie
wydaje sie, jezeli wystepujacy przedstawi
o$wiadczenie o niewykonywaniu zawodu
lekarza.

Kwestig otwarta pozostaje interpretacja
zakresu zakazu, gdyz orzecznictwa sadéw
administracyjnych zdaje sie by¢ podzielo-
ne. Z jednej strony Naczelny Sad Admini-
stracyjny w wyroku z 7 wrze$nia 1995 r.,
sygn. akt Il SA 855/94 przyjat, ze lekarz,
ktéry nie zaprzestat wykonywania zawodu
lekarza, nie moze jednoczes$nie prowadzi¢
dziatalnosci gospodarczej polegajacej na
sprzedazy lekéw. Z kolei Wojewddzki Sad
Administracyjny w Warszawie w wyroku
z dnia 11 lipca 2005 r., sygn. akt | SA/Wa
1025/04, wskazat, ze zawarte w art. 99
ust. 4b ustawy ograniczenie do uzyska-
nia zezwolenia dotyczy wytacznie osoby
fizycznej, jaka jest kazdy lekarz lub lekarz
dentysta, ktéry nie przedstawi — ubiegajac
sie o przedmiotowe zezwolenie — oswiad-
czenia o niewykonywaniu zawodu leka-
rza. Innych ograniczen w niniejszej materii
wspomniana ustawa nie zawiera. Tym sa-
mym WSA w toczacym sie postepowaniu
dopuscit mozliwos$¢, by spétka z ograni-
czong odpowiedzialnoscia, w ktérej lekarz

jest wspdlnikiem, uzyskata zezwolenie na
prowadzenie apteki, a sam lekarz nie mu-
siat do wniosku dofgcza¢ oswiadczenia
o niewykonywaniu zawodu.

Pamieta¢ nalezy, iz w konkretnym przy-
padku powotane orzeczenia moga by¢
jedynie argumentem wspierajgcym sze-
roka lub zawezong interpretacja zakazu
sprzedazy.

Omawiajac przedmiotowa kwestie, nalezy
réwniez uwzgledni¢ dopuszczone ustawg
wytomy od zakazu sprzedazy. Dotycza
one dwdch sytuacji, z ktérych pierwsza
réwniez moze wywotywac¢ watpliwosci
interpretacyjne, poniewaz postuguje sie
szerokim pojeciem - udzielenia pomocy
w stanach nagtych. Drugi przypadek moz-
liwosci sprzedazy - dotyczacy wyrobdéw
wykonywanych na zaméwienie - nie rodzi
takich niejasnosci, gdyz te wyroby wyko-
nywane s3 na potrzeby indywidualnego
pacjenta, z uwzglednieniem jego konkret-
nej sytuacji.

Katarzyna Rézycka
aplikant radcowski
Kancelaria Radcéw Prawnych
Niczpan, Trefon, Prasatek s.c.

Resuscytacja - zaproszenie na kursy

Komisja ds. Ksztatcenia Podyplomowego zaprasza na nowe szkolenia, przygoto-
wane we wspotpracy z kierownikami naukowymi kursow:

Nagte stany zagrozenia zycia u dzieci
Jest to jednodniowy kurs w formie warsz-
tatéw praktycznych przeplatanych pre-
lekcjami, adresowany do lekarzy réznych
specjalnosci. Liczne instruktaze i ¢wicze-
nia w postepowaniu z dzieckiem w na-
gtym stanie zagrozenia zycia pozwola na
opanowanie i profesjonalizm w realnych
zdarzeniach.

Wiodace zagadnienia:

— drgawki i bezdech u matego i starszego
dziecka,

— ciato obce w drogach oddechowych,

- nagte zaostrzenie choréb infekcyjnych
(gtéwnie: zapalenie krtani i nagtosni,
skurcz krtani i oskrzeli),

— ciezkie reakcje anafilaktyczne u dzieci,

- m.in. obrzek krtani z ¢wiczeniem ratun-
kowej koniko- i tracheopunkgji,

— pokonywanie trudnosci z wktuciem do-
zylnym u dzieci, alternatywne drogi po-
dania lekéw,

- omdlenie, postepowanie z dzieckiem
nieprzytomnym,

- nagte zatrzymanie krazenia u dzieci -
resuscytacja krazeniowo-oddechowa -
symulacje przypadkéw na fantomach.

Aktualnosci w diagnostyce i leczeniu
cukrzycy - problemy wspétpracy inter-
dyscyplinarnej pomiedzy lekarzami réz-
nych specjalnosci.

Zgodnie z Panstwa oczekiwaniami, roz-

szerzamy docelowa grupe odbiorcéw za-
awansowanego kursu z RKO dorostych
o wszystkich lekarzy, ktérzy uczestniczyli
w ostatnich latach w naszych kursach
podstawowych! Program zostat odpo-
wiednio zmodyfikowany.
Jednoczesnie nadal zapraszamy na ten
kurs wszystkich kardiologéw i lekarzy
szkolacych sie w kardiologii (nawet bez
udziatu w poprzednich kursach).
dr Janusz Michalak
koordynator kurséw z RKO
w Slgskiej Izbie Lekarskiej

Terminy powyzszych szkoleri i informacje
organizacyjne podajemy na stronach ,Kur-
sy i konferencje”.
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KURSY | KONFERENCJE

P> 09.10.2013 ($Sroda) godz. 16.00

Kurs doskonalqcy

»Postepowanie poekspozycyjne u oséb narazonych na zakaze-
nie wirusem HIV”

Wyktad poprowadzq dr n. med. Marek Beniowski oraz dr Elzbieta
Mularska

P> 14.10.2013 (poniedziatek) godz. 16.00

Kurs doskonalqcy

»Depresja i co dalej? Etiopatogeneza, diagnostyka i leczenie
w praktyce lekarzy POZ i lekarzy innych specjalnosci.”
Wyktad poprowadzi dr Elzbieta Smetek

P> 15.10.2013 (wtorek) godz. 15.30 - BRAK MIEJSC

Kurs doskonalqcy

Nagte stany zagrozenia Zycia u dzieci (warsztaty praktyczne)
Kierownik naukowy dr n. med. Ludwik Stoftny

P> 16.10.2013 (Sroda) godz. 16.00

Kurs doskonalqcy

»Zakazenia przenoszone przez kleszcze - diagnostyka i leczenie”
Wyktad poprowadzi dr n. med. Lucjan Kepa

P> 21.10.2013 (poniedziatek) godz. 15.30 - BRAK MIEJSC
Kurs doskonalqcy

Diagnostyka ultrasonograficzna jamy brzusznej w teorii i prak-
tyce — kurs podstawowy

Kierownik naukowy dr Marek Potempa

P> 22.10.2013 (czwartek) godz. 15.30

Kurs doskonalqcy

Zaawansowany kurs z zakresu resuscytacji krqzeniowo-odde-
chowej dorostych

Po wyktadzie uczestnicy zostanq podzieleni na mate grupy warszta-
towe do ¢wiczen resuscytacji z zastosowaniem manekinéw i sprzetu
ratunkowego.

Terminy spotkan warsztatowych podane zostang do wyboru w dniu
wyktadu.

Czas trwania: wyktad - 4 godziny dydaktyczne, ¢wiczenia - 7 godzin
dydaktycznych.

Odpftatnos¢ za udziat w kursie wynosi 50 zt.

Wptaty nalezy dokonywac na konto: 43 1020 2313 0000 3102 0020
0246 (z dopiskiem: resuscytacja dorostych).

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

Liczba miejsc zostata ograniczona. Zgtoszenia wytqcznie na formu-
larzu zgtoszeniowym. Decyduje kolejnos¢ zgtoszeni.

Kierownik naukowy dr n. med. Wojciech Rychlik

P> 23.10.2013 ($roda) godz. 16.00

Kurs doskonalqcy

»Ortopedia dla lekarzy réznych specjalnosci - cykl szkolen
przyblizajgcych zagadnienia ortopedyczne”

Choroba zwyrodnieniowa stawu biodrowego - czes¢ |

Wyktad poprowadzq dr n. med. Tomasz Gajda oraz dr n. med. Marek
Kaleta

P> 31.10.2013 (czwartek) godz. 15.30

Kurs doskonalqcy

Nagte stany zagrozenia Zycia u dzieci (warsztaty praktyczne)
Kurs przygotowany jest szczegdinie dla lekarzy bez doswiadczer
w leczeniu nagtych standéw zagrozenia zZycia.

Szkolenie odbywac sie bedzie w matych grupach warsztatowych
z zastosowaniem manekindw i sprzetu ratunkowego.

Czas trwania: 7 godzin dydaktycznych.

Liczba miejsc zostata ograniczona. Decyduje kolejnos¢ zgftoszen.
Odpftatnos¢ za udziat w kursie wynosi 50 zt.

Wptaty nalezy dokonywac na konto: 43 1020 2313 0000 3102 0020
0246 (z dopiskiem: stany nagfte).

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

Kierownik naukowy dr n. med. Ludwik Stottny

P> 25.10.2013 r. (piatek) godz.15.30

Kurs doskonalqcy

»Perswazja i manipulacja - jak reagowac i radzi¢ sobie
z zachowaniami manipulacyjnymi”

Warsztat poprowadzi dr n. hum. Alicja Gatqzka

> 04.11.2013 (poniedziatek) godz. 15.30

Kurs doskonalqcy

Nagte stany zagrozenia Zycia u dzieci (warsztaty praktyczne)
Kurs przygotowany jest szczegdlnie dla lekarzy bez doswiadczen
w leczeniu nagtych standw zagrozenia zycia.

Szkolenie odbywac sie bedzie w matych grupach warsztatowych
z zastosowaniem manekindw i sprzetu ratunkowego.

Czas trwania: 7 godzin dydaktycznych.

Liczba miejsc zostata ograniczona. Decyduje kolejnos¢ zgfoszen.
Odpftatnos¢ za udziat w kursie wynosi 50 zt.

Wptaty nalezy dokonywac na konto: 43 1020 2313 0000 3102 0020
0246 (z dopiskiem: stany nagfte).

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

Kierownik naukowy dr n. med. Ludwik Stottny

) 06.11.2013 ($roda) godz. 16.00

Kurs doskonalqcy

»Ortopedia dla lekarzy réznych specjalnosci - cykl szkolen
przyblizajqcych zagadnienia ortopedyczne”

Choroba zwyrodnieniowa stawu biodrowego - czes¢ Il

Wyktad poprowadzq dr n. med. Tomasz Gajda oraz dr n. med. Marek
Kaleta

P> 07.11.2013 (czwartek) godz. 16.00

Konferencja

»Informacja o stanie zdrowia pacjenta.

Mosty zamiast murow,

czyli prawne i psychologiczne aspekty przekazywania i odbie-
rania informacji”

Kierownik naukowy prof. Teresa Dukiet-Nagdrska

P> 12.11.2013 r. (poniedziatek) godz.15.30

»Resuscytacja krqgzeniowo-oddechowa noworodkéw i niemowliqgt”
Wyktadowcy: dr hab. n. med. Iwona Maruniak-Chudek, dr n. med.
Jolanta Wréblewska, dr n. med. Ludwik Stottny.

Po wyktadzie uczestnicy zostanq podzieleni na mate grupy warsz-
tatowe do ¢wiczer resuscytacji noworodkéw i niemowlqt z zastoso-
waniem manekinéw i sprzetu ratunkowego.

Terminy spotkan warsztatowych podane zostang do wyboru w dniu
wyktadu.

Czas trwania: wyktad — 6 godzin dydaktycznych, ¢wiczenia — 7 go-
dzin dydaktycznych.

Koszt dla cztonkéw SIL 50 zt, pozostali — 300 zt

wptaty nalezy dokonac na konto: 43 10202313 0000 3102 0020 0246
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(z dopiskiem: resuscytacja noworodkdw).
Liczba miejsc zostata ograniczona. Decyduje kolejnos¢ zgtoszen.

P> 15.11.2013 r. (piatek) godz.16.00

Kurs doskonalqgcy

»Migotanie i trzepotanie przedsionkéow- diagnostyka holte-
rowska i telemetryczna. Kogo konsultowac z elektrofizjolo-
giem? Kogo, jak i czym leczy¢ p/zakrzepowo?

Wyktad poprowadzi dr hab. n. med. Krzysztof Szydto

P> 13.11.2013 ($roda) godz. 15.30

Kurs doskonalqgcy

»~Onkologia i hematologia dziecieca w praktyce pediatrycznej
cz.ll warsztaty onkologiczne”

Wyktad poprowadzi dr n. med. Grazyna Sobol-Milejska

> 18.11.2013 (poniedziatek) godz. 15.30 - BRAK MIEJSC
Kurs doskonalqgcy

Diagnostyka ultrasonograficzna jamy brzusznej w teorii i prak-
tyce - kurs podstawowy

Kierownik naukowy dr Marek Potempa

P> 20.11.2013 ($roda) godz. 16.00

Kurs doskonalqgcy

»Ortopedia dla lekarzy réznych specjalnosci - cykl szkolen
przyblizajqcych zagadnienia ortopedyczne”

Osteoporoza okiem lekarza ortopedy

Wyktad poprowadzq dr n. med. Tomasz Gajda oraz dr n. med. Marek
Kaleta

P> 25.11.2013 r. (poniedziatek) godz.15.30

Kurs doskonalgcy

»Aktualnosci w diagnostyce i leczeniu cukrzycy - problemy
wspoipracy interdyscyplinarnej pomiedzy lekarzami réznych
specjalnosci "

Warsztat poprowadzi dr n. hum. Alicja Gatqzka

P> 27.11.2013 r. (§roda) godz.15.30

Kurs doskonalgcy

»Coaching w medycynie”

Warsztat poprowadzi dr n. hum. Alicja Gatqzka

P> 29.11.2013 r. (piatek) godz.15.30

Kurs doskonalgcy

»Inteligencja emocjonalna w pracy lekarza, czyli czy mozna na-
uczyc sie empatii? ”

P> 11.12.2013 ($roda) godz. 16.00

Kurs doskonalgcy

»Ortopedia dla lekarzy réznych specjalnosci - cykl szkolen
przyblizajgcych zagadnienia ortopedyczne”

Nowoczesne metody leczenia najczestszych ztaman kosci dfugich
Wyktad poprowadzq dr n. med. Tomasz Gajda oraz dr n. med. Marek
Kaleta

’ KAPITAL LUDZKI
piri it

%

UNIA EUROPEJSKA
EUROPEJSKI
FUNDUSZ SPOLECZNY

Uprzejmie informujemy, ze projekt Slaskiej Izby Lekarskiej
»Pro Doctore - Projekt Wspierajacy Rozwdéj Kadr Medycznych
w Wojewddztwie Slaskim” wspétfinansowany ze srodkéw Unii Europejskiej
w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego uzyskat pozytywna ocene Komisji Oceny Projektow
i na mocy uchwaty Zarzadu Wojewdédztwa Slaskiego zostat przyjety do realizacji.
W ramach projektu w ciagu dwdch lat zorganizowanych zostanie 16 edycji kursow specjalizacyjnych
nZdrowie Publiczne”.
W kursach beda mogli uczestniczy¢ lekarze i lekarze dentysci zamieszkali,
badz zatrudnieni na terenie wojewédztwa slaskiego.
Kursy beda bezptatne.
Projekt rozpoczat sie 1 kwietnia 2013 roku.

Szczegétowe informacje beda dostepne na stronie internetowej
Slaskiej I1zby Lekarskiej: www.izba-lekarska.org.pl/prodoctore
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Konferencja , Instytucja biegtego
lekarza w polskim procesie
- ocena i postulaty
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Od lewej: sedzia Waldemar Schmidt, dyrektor Departamentu Sqddéw, Organizacji i Analiz Wymiaru Sprawiedliwosci w Ministerstwie Spra-
wiedliwosci, wiceminister sprawiedliwosci, sedzia Wojciech Hajduk, wiceminister sprawiedliwosci, sedzia Wojciech Wegrzyn, profesor Piotr
Kardas, dziekan Okregowej Rady Adwokackiej, mec. Roman Kusz, prezes ORL, Jacek Kozakiewicz, prezes Sqdu Apelacyjnego w Katowicach,
sedzia Roman Sugier, prezes Sqdu Okregowego w Katowicach, sedzia Jacek Gesiak.

2 wrzes$nia 2013 r. w siedzibie I1zby Adwokackiej w Katowi-
cach odbyta sie konferencja zwotana z inicjatywy prezesa
ORL w Katowicach dr. n. med. Jacka Kozakiewicza oraz dzie-
kana Okregowej Rady Adwokackiej mec. Romana Kusza.
Uczestniczyli w niej m.in. wiceministrowie sprawiedliwosci Woj-
ciech Wegrzyn i Wojciech Hajduk oraz prezes Sadu Apelacyj-
nego w Katowicach Roman Sugier. Nasza Izbe reprezentowali:
prezes ORL dr n. med. Jacek Kozakiewicz, Okregowy Rzecznik
Odpowiedzialnosci Zawodowej dr n. med. Tadeusz Urban oraz
wiceprzewodniczacy Okregowego Sadu Lekarskiego - przewod-
niczacy Zespotu ds. orzekania i opiniowania sgdowo-lekarskiego
dr n. med. Ryszard Szozda.

Program dotyczyt zatozen ustawy o biegtych sadowych ze szcze-

golnym uwzglednieniem refleksji nad funkcjonowaniem instytu-
¢ji biegtego, jego trybu ustanawiania, weryfikacji kandydata na
biegtego, wpisu i skreslenia z listy biegtych oraz przedstawienia
rozwigzan zmierzajacych do poprawy jakosci pracy biegtych,
zaréwno w zakresie poziomu wydawanych opinii, jak i czasu ich
opracowywania. Spotkanie stanowito jednoczesnie ostatnig juz
konsultacje spoteczng zatozen do ustawy. W toku dyskusji padto
wiele konstruktywnych wnioskéow dotyczacych meritum kon-
ferencji, ktéra byta pierwsza tego rodzaju, ale nie ostatnig - jak
zapewnili organizatorzy i przedstawiciele Ministerstwa Sprawie-
dliwosci. Obrady prowadzit prof. Piotr Kardas.
Szczegoty obrad przedstawimy w nastepnym numerze ,,Pro Medico’.
dr n. med. Ryszard Szozda
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LISTY DO REDAKC]I - Laudacja sprzed lat

Szanowni Panstwo, Drodzy Przyjaciele!
Dziato sie to przed piecdziesieciu laty, 8 kwietnia 1963 r. w budynku
Studium Wojskowego w Zabrzu-Rokitnicy. Grupa studentéw Wydzia-
tu Lekarskiego zostata poproszona przez wtadze Uczelni w osobach
JM rektora prof. Witolda Niepotomskiego i dziekana prof. Karola
Szymonskiego o odbiér dyplomu. Za namowa kolegéw wystapitem
z krétka laudacja, ktérg pozwole sobie przypomniec.
Serdecznie pozdrawiam,
Kazimierz Joriczyk, emerytowany pediatra

8.04.1963 r.

Jego Magnificencjo Panie Rektorze! Panie Dziekanie!

W imieniu kolegéw dyplomantdéw oraz wtasnym, mam zaszczyt podzie-
kowac za trud i prace wniesione w dziefo nauczania i wychowania kadr
lekarskich przez Slgskq Akademie Medyczng. (...) My — miodzi adepci
medycyny, zegnamy dzis zywot studencki w naszej uczelni. Zakoriczy-
lismy okres studiow medycznych, w ktérym nauczyliSmy sie sposobu
lekarskiego myslenia, zostalismy zacheceni do studiéw specjalistycz-
nych i wyposazeni w wiedze fachowgq, a takze w wiedze o medycynie
spotecznej. Za to jesteSmy wszystkim bardzo wdzieczni. Ale dzis, w dobie
przeksztatcania sie medycyny humanitarnej, tj. jednostkowej, w huma-
nistyczng, tj. spofeczng, stajq przed mtodymi kadrami nowe zadania.
By im podotac, musimy by¢ nie tylko lekarzami, ale i spotecznikami. (...)
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Medycyna przysztosci zaczyna sie juz dzis...

O nowoczesnym ksztatceniu
przysztych lekarzy

Najwieksze w Polsce Centrum Dydaktyki i Symulacji Medycznej Slaskiego
Uniwersytetu Medycznego w Katowicach zakohczyto w czerwcu br. swéj pierwszy
rok akademicki. W roku akademickim 2012/2013 w zajeciach w Centrum wzieto
udziat prawie 3000 studentéw Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach
i wykonano blisko 1000 sesji symulacyjnych.

Podczas pierwszego roku dziatalnosci Centrum Dydaktyki i Symula-
¢ji Medycznej w Katowicach prowadzone byty badania ankietowe
dotyczace zaréwno oceny zaje¢ prowadzonych metoda symulacji
medycznej, jak i wiasnego przygotowania studentéw. Cata dzia-
falnos¢ dydaktyczna Centrum, jak i realizacja zaje¢, spotkata sie
z bardzo pozytywna opinia studentéw. W anonimowej ankiecie
89% z nich uznato, ze tak prowadzone zajecia wptynely na lepsze
zapamietanie wiedzy i umiejetnosci, w poréwnaniu z tradycyjnymi
metodami dydaktycznymi, a az 93% uwaza, iz symulacja medyczna
powinna by¢ statym elementem edukacji.

P WOJNA SYMULACYJNA

W marcu 2013 r. w Centrum zorganizowano dla studentéw SUM
pierwsze Slaskie Wojny Symulacyjne. W finale wystartowaty dwie
druzyny, ktére musiaty zmierzy¢ sie z trzema scenariuszami. Przed-
siewziecie oraz jego organizacja zostaty entuzjastycznie przyjete
przez kadre naukowa, studentéw i zgromadzonych gosci. Wiadze
Uczelni podjety juz decyzje o organizacji kolejnych zawodow.

P JAKW PRAWDZIWYM SZPITALU

Przemyslana infrastruktura Centrum umozliwia odtworzenie wa-
runkéw pracy prawdziwego szpitala. Do dyspozycji studentow
jest prawdziwy ambulans, wyposazony zgodnie z obecnymi stan-
dardami. Umieszczenie go w tzw. strefie przedszpitalnej umozliwia
inscenizacje dowolnych warunkéw pracy zespotu ratunkowego np.
centrum handlowe, las, autostrada, mieszkanie. Zabezpieczonego
w karetce pacjenta mozna przekazac personelowi Szpitalnego Od-
dziatu Ratunkowego. W Centrum Dydaktyki i Symulacji Medycznej
oddziat SOR zawiera cztery w petni wyposazone stanowiska inten-
sywnego nadzoru.

W Centrum utworzono réwniez sale: porodowa, pediatryczng, in-
tensywnej terapii oraz blok operacyjny. Na kazdej z sal znajduje sie
autentyczny sprzet medyczny oraz wyspecjalizowany symulator
(m.in. kobiety rodzacej, dziecka i niemowlecia oraz osoby doroste;j).
Maja one liczne funkcje, od najbardziej oczywistych, jak unoszenie
sie klatki piersiowej podczas oddychania czy reagowanie Zrenic na
Swiatto, az po mozliwos¢ pocenia sie, tzawienia i krwawienia. Naj-
bardziej zaawansowany z nich oddycha i reaguje jak kazdy z nas.
Innowacyjny matematyczno-informatyczny model fizjologii czto-
wieka i wbudowany analizator gazéw pozwala na rzeczywisty od-
dech oraz reakcje na podawane leki i gazy anestetyczne. Symulator
wspotpracuje réwniez z prawdziwym aparatem do znieczulen, da-
jac studentom mozliwo$¢ m.in. wprowadzenia pacjenta do znie-
czulenia ogdlnego.

P PRACAW ZESPOLE

Zdobyte przy pomocy prostszych manekinéw i trenazeréw wiedza
i umiejetnosci okazaly sie niezbedne do uczestnictwa w bardziej za-
awansowanych zajeciach. W trakcie symulacji studenci, wcielajac sie
w role, musieli samodzielnie, bez obecnosci nauczyciela, wykonac
niezbedne procedury i podjac wiasciwe decyzje. Poza zagadnienia-
mi czysto medycznymi, studenci uczyli sie pracy w zespole, komu-
nikacji z pacjentem oraz postepowania w sytuacjach kryzysowych.

fot.: Archiwum CDiSM SUM

Jak w prawdziwym szpitalu...

Po zakoriczonej sesji, nauczyciel, opierajac sie na zarejestrowanym
materiale audio-wideo oraz wiasnych spostrzezeniach, wraz ze stu-
dentami omawiat przebieg catego scenariusza. Nad merytoryczna
poprawnoscia powyzszych zagadniers czuwat zatrudniony w Cen-
trum psycholog.

Dodatkowo do dyspozycji studentéw w Centrum znajduja sie czy-
telnia komputerowa, multimedialne sale ¢wiczeniowe, sale semi-
naryjne oraz dwie aule wyposazone w najnowoczesniejszy sprzet
audiowizualny z mozliwoscig ttumaczert symultanicznych. Dzieki
temu studenci maja mozliwos¢ wykonywania wirtualnych ekspe-
rymentéw na zwierzetach, jak réwniez szczegétowego poznania
ludzkiej anatomii przy pomocy jedynego w Polsce wirtualnego sto-
tu anatomicznego.

P KSZTALCENIE INTERDYSCYPLINARNE
Wybudowanie najwiekszego w Polsce, liczacego blisko 3600 m?
obiektu, byto mozliwe dzieki srodkom z Europejskiego Funduszu
Rozwoju Regionalnego w ramach Programu Infrastruktura i Srodo-
wisko. Ponadtrzydziestomilionowy budzet umozliwit wyposazenie
Centrum w najnowoczesniejszy sprzet medyczny i informatyczny,
pozwalajac ksztalci¢ studentéw w kazdej specjalnosci medyczne;.
Poza godzinami zaje¢ dydaktycznych Centrum odwiedzane jest
przez liczne delegacje naukowe z Polski i zagranicy oraz grupy
uczniéw i studentéw innych uczelni. Odwiedzajacy pozostajg pod
ogromnym wrazeniem profesjonalizmu, wyposazenia i mozliwosci
osrodka dydaktycznego.
Doswiadczenia z symulacja medyczng wskazuja, ze stwarza ona
mozliwosci ksztatcenia wielowymiarowego i interdyscyplinarnego.
Pozwala doskonali¢ zaréwno umiejetnosci praktyczne, jak i tzw.
kompetencje miekkie, czyli komunikacje w zespole, kontakt z pa-
cjentem i jego rodzina, budowanie zaufania i wspétpracy w relacji
lekarz - pacjent. Aktywizuje osoby doroste do brania odpowiedzial-
nosci za proces wlasnego ksztatcenia i rozwoju. @

Tomasz Halat,

Tomasz Lemm,

Ariel Plewka



Z kart historii cz. 1

Szpital Specjalistyczny nr 2 w Bytomiu obchodzi w tym roku 125. rocznice
powstania. W czerwcu odbyto sie wielopokoleniowe spotkanie pediatrow, ktérzy
zawodowe zycie zwigzali ze Szpitalem Dzieciecym w Bytomiu. O tej jubileuszowej
uroczystosci pisalismy we wrzesniowym numerze. W czesci drugiej - rys

historyczny.

Szpital Dzieciecy w Bytomiu zostat otwar-
ty w maju 1945 r, w budynku dawnego
sierocinca prowadzonego przez siostry
zakonne, przy ulicy Smolenia 20. Organi-
zatorem szpitala, pierwszym dyrektorem,
a potem ordynatorem Oddziatu Gruzli-
czego, byt doc. dr hab. n. med. Marceli
Gromski (1884-1969). Szpital liczyt 90 6-
zek i w pierwszym roku dziatalnosci za-
trudniat dziesie¢ pielegniarek i czterech
lekarzy. Do lat pie¢dziesigtych XX wieku
w Szpitalu zatrudnione byly siostry za-
konne Boromeuszki — miedzy innymi la-
boratorium analityczne, dostepne przez
cala dobe, prowadzita bardzo sumiennie
s. Dagoberta. Mimo bardzo ofiarnej pra-
cy, zakonnice zostaty zwolnione w 1955 r.,
w zwiagzku z ogdlnokrajowym zarzadze-
niem zabraniajacym im pracy w zaktadach
leczniczych. W roku 1953, po remoncie
i adaptacji budynku przy ul. Batorego 2,
utworzono w nim filie Szpitala Dziecie-
cego, w ktorej zlokalizowano oddziaty:
niemowlecy, laryngologiczny i dzieci
miodszych. W budynku przy ul. Smolenia
miescity sie oddziat gruzliczy oraz oddziat
wewnetrzny. tacznie Szpital dysponowat
210 tézkami. Dwa oddziaty niemowlece -
ogdlny i biegunkowy liczyly facznie 70 16-
zek. Byly to najwieksze oddziaty niemow-
lece w wojewddztwie, a ich ordynatorem
byt poczatkowo dr med. Jozef Peteja.
Nastepnie Oddziat Biegunkowy przejat,
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Szpital Dzieciecy przy ul. Smolenia, potowa lat 60. XX w.

po uzyskaniu specjalizacji, dr Bolestaw
Mezyk. Dyrektorem Szpitala byt woéw-
czas doc. dr hab. n. med. Tadeusz Nowak,
ktéry w 1953 r. przeniost sie do Krakowa,
a jego nastepca zostat dr Jerzy Stryjecki
(1911-1999).

W tym okresie kierownikiem specjaliza-
¢ji byt doc. dr hab. med. Marceli Gromski.
Do czasu przejscia na emeryture byt on
ordynatorem oddziatu gruzliczego, ktéry
w roku 1965 przejeta po nim dr Izabela
Matowska. Oddziat Wewnetrzny prowa-
dzit dr Zygmunt Piestrak (1916-1955),

a po jego $mierci dr Wanda Putko (1925-
1971). W 1954 r. w Szpitalu pracowato
26 lekarzy i 62 pielegniarki.

Od 1953 r. Szpital Dzieciecy byt jednostka
zespolong administracyjnie i gospodarczo
z 12 poradniami D i D1 oraz z powstatg
w 1955 r. Przychodniag Specjalistyczna
przemianowang w roku 1963 na Stacje
Diagnostyczna dla Dzieci, mieszczaca sie
przy ul. Wolnosci 67. Pracownicy Szpita-
la sprawowali nadzér nad dziatalnoscia
wszystkich placéwek dzieciecych lecznic-
twa otwartego w Bytomiu.

cigg dalszy nastr. 18 PPp
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Z kart historii cz. 1

ciqg dalszy ze str. 177 ppp

Ta forma organizacyjna byta w tym czasie wprowadzona ekspe-
rymentalnie w Bydgoszczy i w Bytomiu. W Stacji Diagnostycznej
czynne byly poradnie specjalistyczne, w ktérych na przestrzeni
lat pracowali liczni lekarze. Nazwiska osdb, ktére zachowaly sie
w pamieci lub nielicznych dostepnych dokumentach, podano
w nawiasach przy poszczegélnych poradniach. Czynne byly na-
stepujace poradnie: laryngologiczna (Stanistaw Rumin, Romu-
ald Kwasik, Piotr Lizurek), reumatologiczno-kardiologiczna
(Wanda Putko, Jadwiga Denk), psychiatryczna (Lidia Sibie-
lak), konsultacyjna (Jerzy Stryjecki), radiologiczna (Jan Ma-
rek), neurologiczna (Jadwiga Pochcial, Zuzanna Kryk, Anna
Jedrzejewska, Anna Malecka), chirurgiczna (Jan Bromilski,
Maciej Kurkowski, Andrzej Mucha), ginekologiczna (Danuta
Tomaszewska, Agnieszka Redkiewicz), okulistyczna (Jadwiga
Chreszczynska). Wspotczesnie trudny do wyobrazenia jest fakt,
ze dla uzyskania dodatkowych srodkéw finansowych oraz popra-
wienia wyzywienia chorych od roku 1953 do 1968 prowadzono
przyszpitalne gospodarstwo tuczu trzody chlewnej, ktére miesci-
to sie na zapleczu Szpitala. Zaoszczedzone pieniadze pozwolity
na kupno ciggnika marki,Dzik’, ktéry usprawnit transport gospo-
darczy miedzy oboma budynkami szpitalnymi.

Przejawem facznosci pracy Szpitala i placéwek lecznictwa
otwartego byto kierowanie przez jego pracownikéw Oddziatem
Ochrony Macierzynstwa i Zdrowia Dziecka Miejskiego Wydziatu
Zdrowia (po dr Adamie Apathym dr Iwona Swietochowska,
nastepnie dr Bolestaw Zychowski). Z inicjatywy dr B. Zychow-
skiego, w ramach Miejskiego Pogotowia Ratunkowego utworzo-
no Pogotowie Pediatryczne. W latach nieco pdzniejszych wazng
funkcje w ZOZ petnita dr B. Balkowska-Nowak, ktéra kierowata
Wydziatem Higieny Szkolnej, a kierownikiem Poradni Wielospe-
cjalistycznej byta dr Jadwiga Denk.

W 1971 roku Szpital Dzieciecy im. dr. T. Boya Zelenskiego (imie to
nadano obu dotychczasowym filiom placdwki w roku 1962) zostat
wigczony w struktury Specjalistycznego Szpitala nr 2 przy ul. Bato-
rego 15 i przeniesiony do wyremontowanego budynku, w ktérym
w latach 1951-1967 istniata Paristwowa Szkota Potoznych.

W drodze konkursu ordynatorem Oddziatlu Wewnetrznego | zo-
stat dr Joachim Kosmicki (pracowat do 1977 r.). Ordynatorami
pozostatych Oddziatéw byli: dr Jozef Peteja, dr 1zabela Matow-
ska i lek. Zofia Szerszow. Utworzono oddzielny oddziat laryngo-

Komisja ds. Kultury
Okregowej Rady Lekarskiej
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Pracownicy Zaktadu Propedeutyki Pediatrii - zdjecie wykonano pod
koniec lat 70. XX w. W pierwszym rzedzie, pigty od lewej stoi kierow-
nik Zaktadu - prof. dr hab. Zbigniew Szczepariski.

o
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logii dzieciecej, a jego ordynatorem zostat dr Zygmunt Michel.
W takim ksztatcie organizacyjnym ta zastuzona placéwka lecz-
nictwa pediatrycznego istniata do r. 1975, a dalsze jej losy zostaty
zwigzane ze Slaska Akademig Medyczna. W tym bowiem roku na
bazie Szpitala rozpoczat dziatalno$¢ Zaktad Propedeutyki Pedia-
trii, utworzony decyzja wtadz SAM. Lokalizacja kolejnej placowki
akademickiej w tym wtasnie Szpitalu miata gtebokie uzasadnie-
nie. Szpital ten byt bowiem kolebka powotanej w 1948 roku Aka-
demii Lekarskiej w Bytomiu, przemianowanej w roku 1950 na
Slaska Akademie Medyczna. Dla upamietnienia tej historycznej
roli w 1978 roku nadano Szpitalowi imie pierwszego rektora SAM
— prof. dr hab. Brunona Nowakowskiego. Kierownikiem Zaktadu
zostat doc. dr hab. Zbigniew Szczepanski. Wraz z nim do nowej
placéwki przeszli adiunkci | Kliniki Pediatrii w Zabrzu: dr Krysty-
na Maszewska-Kuzniarz, dr Jadwiga Gorniak i dr Kazimierz
Jonczyk oraz lekarze asystenci: Ewa Kedzierska-Zarzycka i Mie-
czystaw Gizewski, a takze asystenci stazysci: Krystyna Kryk,
Aleksandra Matecka-Torbus, Anna Obuchowicz, Teresa Szym-
czyk-Tabaczkiewicz, Bogdan Kulesza, Ryszard Zaba. W niedtu-
gim czasie do grona nauczycieli akademickich dotaczyly dr Alicja
Sikora i dr lwona Swietochowska. W roku akademickim 1975/76
nastapita reorganizacja zwigzana z utworzeniem na bazie Szpita-
la nowej pediatrycznej placowki akademickiej — Il Kliniki Pediatrii,
ktoérej kierownikiem zostat doc. dr hab. Andrzej Sychlowy, a jej
zadaniem dydaktycznym byto prowadzenie zaje¢ dla studentéw
V roku Wydziatu Lekarskiego w Zabrzu. Zespét Kliniki stanowili:
adiunkci - dr Aldona Lukas i dr Pawet Dziuba, st. asystenci - lek.
Wiestawa Waler, lek. Wojciech Maruszewski, lek. Wactaw No-
wak, dr Andrzej Posz i asystent - lek. Ewa Tiszler. Oprécz pracow-
nikéw akademickich, na wszystkich oddziatach pracowali pracow-
nicy szpitalni — wymienieni poprzednio ordynatorzy oraz asystenci
zatrudnieni na tzw. etatach dzielonych (pracujacy w poradniach
rejonowych z oddelegowaniem do szpitala), ktérzy odbywali jed-
noczes$nie staze do | i Il stopnia specjalizacji z pediatrii. W ciggu
30 lat istnienia pediatrycznych placowek akademickich w Bytomiu,
szkolenia odbyli tu wszyscy pracownicy lecznictwa otwartego za-
trudnieni w tym miescie, a takze liczna grupa lekarzy z Tarnowskich
Gor i Piekar Slaskich. W roku 1982, po odejéciu doc. A. Sychtowego,
kierownictwo obu placéwek potaczonych pod nazwa Il Katedry
i Kliniki Pediatrii objat prof. dr hab. Zbigniew Szczepanski, do czasu
przejscia na emeryture w 1999 r. Wéwczas kierownikiem Katedry
i Oddziatu Klinicznego zostata autorka tego opracowania.

Prof. dr hab. n. med. Anna Obuchowicz
Kierownik Katedry
i Oddziatu Klinicznego Pediatrii

fot.: Archiwum autorki tekstu
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Nic nie jest wazniejsze od rodziny.
Nawet medycyna

Z ojcem - chirurgiem rozmawia corka - dziennikarka

BogdanWajcik - drn.med.,, spe-
cjalista chirurgii urazowo-orto-
pedycznej. Urodzit sie w Sosnow-
cu w 1960 roku, ukonczyt Slaska
Akademie Medyczna w Katowi-
cach w 1985 roku. Obecnie or-
dynator Oddziatu Chirurgii Ura-
zowo-Ortopedycznej w Szpitalu
Miejskim w Sosnowcu.

Joanna Wojcik — magister so-
cjologii, studentka dziennikar-
stwa. Urodzita sie w Tychach
w 1988 roku.

Tato, co zadecydowato o tym, ze zosta-
tes lekarzem?

To byt prosty impuls. Dzisiaj po latach nie
pamietam tego momentu, ale moje poko-
lenie byto jeszcze bardzo, bardzo roman-
tyczne. Wyobrazenia byly rodem z Hemin-
gwaya, wptyw mieli tez swietni lekarze,
jakich spotkatem jeszcze przed studiami:
dr Leszek Sonecki, prof. Jacek Starzewski,
dr Pokora. Ich sprawnos¢ chirurgiczna,
kondycja intelektualna, to wszystko za-
decydowato o mojej drodze. Chciatem po
prostu by¢ taki, jak oni.

Czym jest dla Ciebie zawdéd lekarza?
Czy jest to rodzaj sztuki, powotania czy
moze po prostu rzemiosto?

To nie jest sztuka. Sztuke rozumiem jako
umiejetnos¢  abstrakcyjnego  myslenia
0 naszym ziemskim bycie, odwzorowanie
poprzez nuty, stowa i zdania, pociggniecie
pedzlem, uderzenie dtuta rzezbiarza, eks-
presje aktoréw, naszych ludzkich dazen.
To préba opisania i zrozumienia $wiata.
Zawdd lekarza jest na pewno powofa-
niem. Jak inaczej to nazwac? Przeciez bez
tego powotania, bez poczucia empatii, nie
mozna nies¢ pomocy innym ludziom. Jest
tez fantastycznym, wcigz otwierajgcym
sie na nowe zdobycze technologiczne
cztowieka rzemiostem. Precyzja dziafa-
nia i umiejetnos¢ adaptowania nowosci
dla potrzeb wykonywanego zawodu to
przeciez czyste, w dobrym tego stowa,
rzemiosto. Zawsze jednak mysle¢ nalezy
o chorym czlowieku, a nie tylko o jego
chorej rece lub nodze. Wbrew panujacej
powszechnie checi upodmiotowienia.

Czy Twojej pracy towarzyszy tzw. kon-
flikt w roli, czyli sytuacja konfliktu po-
miedzy rola zawodowag, a innymi sfera-
mi zycia, na przyklad rodzing, zyciem
prywatnym?

Oczywiscie, ze tak. To niestety sie przenika.
Tak jest w moim przypadku, ale obserwuje
to zjawisko u innych, takze mtodszych ko-
legéw. Trudno zostawi¢ za progiem ludzi,
ich cierpienie. Problemy, z ktérymi iden-
tyfikowalismy sie od 8.00 do 15.00. To nie
jest mozliwe. Czy mozna o tym przestac
myslec¢ po wiozeniu kapci? Sadze, ze nie...

W jaki sposdb laczytes role zawodowe
i rodzinne, kiedy jeszcze bylam dziec-
kiem? Co mégtbys doradzi¢ dzisiaj in-
nym lekarzom, ktérzy maja male dzieci?

Wszystkim ojcom szczerze zycze, aby wy-
korzystywali swoje przywileje. Korzystali
z urlopéw tacierzynskich, zawsze odpo-
czywali po dyzurach. Aby pielegnowali
ten szczegdlny rodzaj relacji, jaka jest oj-
cowska mitos¢. Nic nie powinno tego za-
wiaszczad.

Jak sadzisz, w jaki sposob Twéj stres
zawodowy mégt wplywac na nasze zy-
cie rodzinne?

Jestem chirurgiem, ale wysoki poziom
stresu nalezy odnies¢ do wszystkich spe-
cjalnosci. Tej pracy nie mozna zostawic
,Na jutro” Przeciez zaraz za mobilizuja-
cym stresem pojawia sie zmeczenie. Dy-
zury, wielogodzinne zabiegi operacyjne.
Praca nad sobg, nad wtasnym rozwojem.
Czasami konflikty. To nie mogto przejs¢
niezauwazone przez dom i rodzine.
Musze przyzna¢, ze Mama zawsze dosko-
nale wyczuwata momenty napiecia i po-
trafita je Swietnie eliminowac z naszego
domu.

Jaka specjalizacja jest, Twoim zda-
niem, najmniej absorbujaca dla leka-
rza, ktory jest ojcem? Czy w ogodle war-
to kierowac sie takimi kryteriami?

Oczywiscie, ze nie warto. W kazdej z dzie-
dzin medycyny mozna zdoby¢ satys-
fakcje i w kazdej zosta¢ niespetnionym
frustratem. Nie wolno podchodzi¢ kunk-
tatorsko. W czasach, kiedy zainteresowa-
tem sie ortopedia, to byta to ,niechciana”
i trudna dyscyplina. Po 20-30 latach stata
sie nowoczesna, petna nowych rozwia-
zan biotechnologicznych. Powiem na-
wet, ze elitarna i dobrze widziana przez
zarzadzajacych szpitalami.

Jaka role, Twoim zdaniem, odgrywaja
predyspozycje osobowosciowe w wy-
borze zawodu lekarza? Jakie to sa pre-
dyspozycje?

Trzeba lubi¢ ludzi i siebie. Akceptowac
ich i siebie. Takimi, jakimi jestesmy. Zro-
zumiatem, ze tak zwana sprawnos¢ ma-
nualna jest mitem. Jesli ma sie w sobie
zelazng konsekwencje, okreslony cel, to
predzej czy pdzniej go osiggniemy. Oczy-
wiscie z pelnym zastosowaniem zasad
fair play.

Czy zatem te zasady przesadzajq o za-
wodowej satysfakcji? Jaki rodzaj zado-
wolenia daje praca lekarza?



PPP Zadowolenie niepowtarzalne i jedyne.

Podobne do uczucia, jakiemu towarzy-
szy petna widownia teatru na premierze,
pieknie skonstruowany samochdd, zét-
ta koszulka na Tour de Pologne. To tylko
przyktady, ale chce przez to powiedzie¢,
ze cho¢ cztowiek jest wielowymiarowy, to
satysfakcja z tego, co sie z sercem wyko-
nuje, jest podobna.

A jaka jest rola pacjenta w procesie
budowania motywacji zawodowej do
pracy?

Zawsze wspoOtpraca, razem lepiej. Bez
wspotpracy chorego nie ma sukcesu.
Erozja porozumienia po stronie chorego
wieszczy brak sukcesu i moze powodowac
zniechecenie po kazdej ze stron. To nigdy
nie jest dobre. Jesli lekarz o tym zapomina,
to wyttumaczeniem moze by¢ tylko jego
zmeczenie. Pozycja lekarza czesto jest
pomnikowa. To spuscizna trudna do prze-
zwyciezenia. Jest potrzebny okreslony dy-
stans, trudny do zdefiniowania. Pomoze
przezwyciezy¢ go prawdziwa rozmowa,
czasem zart, a czasem gratulacje. Wyniki
naszej ,dziatalnosci” sg czasami trudne
do przewidzenia. Ten niewielki stopien
bezwtadnosci wciaz rodzi niepokéj. Czy
na pewno bedzie dobrze, czy wszystko
dobrze wykonatem, czy wtasciwie posta-
pitem? Nie zawsze dwa plus dwa réwna
sie cztery.

Czy Twoje ogromne przywiazanie do
idei aktywnego zycia i uprawiania
sportu oraz wpajania tych zasad nam
- dzieciom, bylo jakim$ sposobem na
odreagowanie stresu?

Sport to kuznia charakteréw. Kreuje czto-
wieka poprzez umiejetnos¢ starcia z wia-
sng staboscia, akceptacje porazki i madre-
go przezycia zwyciestwa. Zaryzykuje, ze
jest alegoria trudnej sztuki, jaka jest me-
dycyna i na pewno pomaga w oderwaniu
sie od pracy i odreagowaniu stresu zawo-
dowego. Ale pod tym ostatnim wzgledem
najskuteczniejsza jest rodzina i dom.

Jesli méwimy o domu, to czy sadzisz, ze
lekarz - ojciec jest bardziej przewraz-
liwiony na punkcie zdrowia swojego
dziecka, niz ojciec, ktory nie jest leka-
rzem?

Jest bardziej przewrazliwiony. To natural-
ne, bo cigzy bagaz wiedzy i doswiadczen.

Bazujac na swoich doswiadczeniach, co
mogtbys poradzi¢ poczatkujacym leka-
rzom, ktorzy sa rodzicami?

Aby nigdy nie dali sobie wméwi¢, nawet
ustami najwyzszych autorytetéw, ze jest
co$ wazniejszego od rodziny. Nie jest tym
nawet medycyna. @
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Rozmowy
kontrolowane,
czyli o seksie

w gabinecie stomatologa

Kiedy przed ponad rokiem przygotowywatam dla
jednego z czasopism branzowych tekst zatytutowany
,,Co ma stomatolog do zycia seksualnego swojego
pacjenta?', obawiatam sie, ze ryzykuje interwencje
Wydawcy za zbyt innowacyjne podejscie do
wykonywanego przeze mnie zawodu. Szczesliwie
jednak obeszto sie bez komentarza i artykut ukazat
sie drukiem.

Temat, wydawatoby sie, niszowy w codziennej pracy dentysty. A jednak niekoniecznie,
bo towarzyszace nam od dtuzszego juz czasu wyzwolenie seksualne i ewolucja praktyk
seksualnych sprawiaja, ze, czy nam sie to podoba, czy nie, szereg problemdw, z ktérymi
zgtaszaja sie do stomatologa pacjenci, moze mie¢ wiekszy lub mniejszy zwiazek z ich
zyciem seksualnym.

Niestety, sytuacja taka generuje nie tylko problem zwigzany z koniecznoscia uzupetnia-
nia wiedzy i koniecznoscia wyjscia przez nas, stomatologéw, daleko poza standardowe
ramy postrzegania naszego zawodu. Okazuje sie on dodatkowo by¢ dla nas kfopotliwy,
poniewaz obce sa nam tak zwane , trudne rozmowy z pacjentem"”. To, co jest dla gine-
kologa, dermatologa, nawet lekarza rodzinnego, rutyng w komunikacji z chorym, moze
urosnac do przeszkody nie do pokonania przez stomatologa, szczegdlnie w sytuacji, kie-
dy wczesniej (podczas studidw, szkolen podyplomowych) nie miat szansy uzupetnienia
swojej wiedzy w zakresie komunikacji interpersonalnej. Problemem moze sie okaza¢
takze niemoznos¢ zapewnienia pacjentowi w gabinecie stomatologicznym komfortu
poczucia intymnosci. Ciagta obecnos¢ higienistki, asystentki, czyli osoby trzeciej w gabi-
necie, obca jest zazwyczaj innym specjalnosciom lekarskim, niezabiegowym.

Inspiracja do przygotowania wspomnianego juz, wydrukowanego jakis$ juz czas temu
tekstu, byt przypadek mojej pacjentki.

P OPIS PRZYPADKU

Pacjentka w wieku 45 lat, ogdlnie zdrowa, zgtosita sie z powodu ,,niezno$nego szczy-
pania jezyka i warg'", ktére trwato juz od ponad pot roku. Wezesniejsze wizyty u lekarza
rodzinnego, gastrologa, laryngologa i dermatologa, a takze alergologa, nie przyniosty
rezultatow. Przedstawita dtuga liste lekéw zalecanych przez wczesniej odwiedzanych le-
karzy, a takze dostepnych bez recepty, sugerowanych przez farmaceutéw. Posréd nich
byty leki przeciwalergiczne, przeciwgrzybicze, przeciwzapalne, witaminy, takze silne leki
przeciwbélowe. Dodata, ze najbardziej problem dokucza jej wieczorem. Rano nie od-
czuwata zadnych dolegliwosci. W badaniu jamy ustnej btona sluzowa nie wykazywata
sladéw patologii. Zaproponowatam wykonanie rutynowych w takim przypadku badan:
morfologia, poziom zelaza i witaminy B12 we krwi, wymaz z jamy ustnej i badanie w kie-
runku infekcji Candida albicans. Pacjentka, zabierajac skierowania na badania, dyskret-
nie rozgladneta sie, czy nie ma w poblizu asystentki i prawie szeptem powiedziata, ze
w miedzyczasie wykonata juz dwukrotnie badanie, ktére wykluczyto u niej infekcje wiru-
sem HIV. Fakt ten nieco mnie zaintrygowat. Na kolejnej wizycie okazato sie, ze wszystkie
wyniki badan byly prawidtowe, a w jamie ustnej wyhodowano flore fizjologiczna. Nie po-
zostawato mi nic innego, jak poinformowac¢ pacjentke, ze podejrzewam stomatodynie,
czyli chorobe o podtozu emocjonalnym, bez obecnosci zadnych zjawisk patologicznych
w jamie ustnej. Zapytatam wtedy, czy moze kojarzy pojawienie sie swoich dolegliwosci
z jakim$ wydarzeniem w jej zyciu lub czyms, co wywotato silne emocje? Po chwili kon-
sternacji, pétszeptem, pacjentka opowiedziata swoja historie. Ponad pét roku wezesniej
wyjechata w dwudniowa podréz stuzbowa ze swoim kolega z pracy. Zaowocowata ona
pierwsza i jednorazowa zdrada meza. Po kilku dniach od stuzbowego wyjazdu, wieczo-
rami zaczeta odczuwac swoje dolegliwosci. Pierwsze mysli skierowane byly ku podej-
rzeniu, ze kolega z pracy zarazit jg jakim$ drobnoustrojem. Stad pomyst na wykonanie
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Rozmowy kontrolowane...

cigg dalszy ze str. 21 PP

badan w kierunku HIV. Po nich nastapity
bezskuteczne proby terapii podejmowa-
ne przez réznych specjalistéw. Réwnocze-
$nie pieczenie btony sluzowej jamy ustnej
potegowato sie. Rozpoznanie w kierunku
stomatodynii zostato wiec potwierdzone,
szczegOlnie, ze na wizycie kontrolnej, kto-
ra odbyta sie juz po kilku tygodniach, oka-
zato sie, ze pacjentka odczuwata pieczenie
epizodycznie i duzo stabiej. Lekarstwem
okazat sie dla niej kontakt z psychologiem.

Przypadki stomatodynii nie s jedynymi,
ktére czesciej lub rzadziej nawigzuja do
relacji miedzyludzkich, ktérych rézne za-
barwienie skfania, jak sie okazuje, do wizy-
ty u stomatologa. Réwnie czesto, a moze
nawet czesciej, trafiajg do gabinetu pa-
cjenci, ktérzy maja nowego partnera lub
po epizodach z innym, przypadkowym.
Pojawia sie wtedy wedtug ich obserwacji
patologia, ktéra okazuje sie... na szczescie
fizjologia.

Pacjent, czesciej mezczyzna (jak wydaje
mi sie z moich obserwacji), jest w takich
sytuacjach zaniepokojony obecnoscia de-
talu zauwazonego na czerwieni wargowej,
btonie $luzowej warg, policzka, w przed-
sionku jamy ustnej. Czesto wczesdniej skfa-
da wizyte u dermatologa i pyta o zwigzek
pojawienia sie zmiany w nastepstwie kon-
taktu z nowg partnerka/partnerem seksu-
alnym lub o ryzyko zainfekowania tegoz
partnera.

Najczestsza przyczyna wizyty okazuje sie
by¢ wtedy obecnod¢ przeswiecajacych
perliscie gruczotéw tojowych, przemiesz-
czonych w obreb btony sluzowej lub czer-
wieni wargowej, nazwanych plamkami
Fordyce'a. Obawe budza tez i inne detale
fizjologiczne: brak idealnej symetryczno-
sci struktur przedsionka, réznice w wysy-
ceniu zabarwienia btony sluzowej jamy
ustnej, brodawki okolone w tylnej czesci
trzonu jezyka.

Nie wszystkie jednak problemy nawiazu-
jace do sfer zycia intymnego pacjentow
bywaja tak banalne (nie zapominajmy jed-
nak, ze dla samych zainteresowanych sta-
nowia zazwyczaj sprawe zycia lub $mierci,
bo nawiazuja do postrzeganych jako klu-
czowe w danym momencie emogji).

» 0 PRZYPADKU MICHAELA DOUGLASA
Podczas tegorocznej edycji Filmowego
Festiwalu w Cannes, Michael Douglas
skomentowat swéj przypadek raka krta-
ni jako konsekwencje infekcji wirusowej,
bedacej owocem nawykdéw seksualnych,
a cato$¢ bogato zostata skomentowana
przez media.

Rak jamy ustnej jako choroba przenoszo-
na droga ptciowa?

Mimo zakrojonej na szeroka skale profi-

laktyki, doniesienia statystyk ostatnich lat
przynosza niepokojacg informacje o bra-
ku redukgji przypadkéw raka jamy ustnej.
Raki nabtonkowe gérnych drég oddecho-
wych plasujag sie na jednym z czotowych
miejsc w rankingu czestotliwosci wyste-
powania w krajach uprzemystowionych
Swiata. Potowa z nich umiejscawia sie
w obrebie jamy ustnej, a piecioletni okres
ich przezywalnosci wynosi tylko 50%.
Dlaczego? Ostatnie doniesienia potwier-
dzaja zwiazek raka z infekcja wirusem HPV
(human papillomavirus), ktéry dotychczas
(szczegodlnie typ 16 i 18) uwazany byt
gtdéwnie za przyczyne raka szyjki macicy
(okoto 95% przypadkdéwi) i prawie 90%
zachorowan na raka odbytu (ilo$¢ przy-
padkéw tych ostatnich rosnie w stopniu
zastraszajgcym w ostatnich latach). Stad
wiec idea, by raka jamy ustnej potrakto-
wac jako chorobe przenoszong w sposéb
posredni drogg piciowa.

Dzieki zastosowaniu techniki PCR udo-
wodniono obecnos¢ DNA wirusa HPV
w okoto 1/3 przypadkéw raka jezyka

nia niektérych naukowcéw do wysunie-
Cia propozycji wprowadzenia szczepien
ochronnych, tak dla dziewczat, jak i chtop-
cdw, w celach profilaktycznych. Niestety,
przewiduje sie bowiem, ze w 2020 roku
wiecej bedzie przypadkéw raka jamy ustnej,
na skutek infekcji HPV, niz przypadkéw raka
szyjki macicy, wywotanego tq samq przy-
czynq!

P O INNYCH SEKSUALNYCH
PROBLEMACH... STOMATOLOGA
Obecnos¢ nalotu na jezyku, nieswiezego
oddechu, czesto wczeéniej bagatelizowa-
ne, bywaja takze przyczyna wizyty pacjen-
ta, ktéry wkroczyt ,,na nowa droge zycia,
z nowym partnerem". | dobrze, bo czesto
jest to pierwszy krok do terapii faktycz-
nej choroby. Réwnoczesnie, bez wzgledu
na perypetie zycia seksualnego pacjenta,
stomatologowi nie wolno nie zasygnalizo-
wac ryzyka samozakazenia lub infekcji za-
inicjowanej przez partnera w przypadku
np. opryszczkowego zapalenia czerwieni
wargowej czy infekcji grzybiczej.

Szereg probleméw, z ktérymi zgtaszajg
sie do stomatologa pacjenci,

moze miec¢ wiekszy lub mniejszy zwigzek
z ich zyciem seksualnym.

i w okoto 10% przypadkéw raka sluzowki
policzka. Potwierdzono takze jego obec-
nos¢ w niektérych zmianach przedrako-
wych. Jego zrédtem moze by¢ slina, mig-
datki podniebienne, noso-gardziel.

Raki jamy ustne zwigzane z HPV dotycza
0s6b mtodszych, u ktérych brak jest in-
nych czynnikéw ryzyka w postaci palenia
tytoniu czy alkoholu. W wywiadzie na-
tomiast pojawiaja sie charakterystyczne
czynniki ryzyka dla zakazenia wirusem
HPV: wczesny pierwszy kontakt seksualny,
liczni partnerzy, partnerzy z objawami in-
fekcji HPV (brodawkami), uprawianie sek-
su oralnego i analnego.

Rak jamy ustnej zwigzany z infekcjg HPV
dotyczy oséb bez obecnosci innych, waz-
nych czynnikéw ryzyka, jak np. papierosy,
czy alkohol. Szczeéciem jednak w nie-
szczesciu, posiada mniejsze ryzyko prze-
rzutéw i ma tagodniejsza prognoze, bo
bardziej podatny jest na leczenie radiote-
rapia i chemioterapia.

W Stanach Zjednoczonych wzrost zacho-
rowan na raka jamy ustnej (zwigzanego
z infekcjg HPV), idacy w parze z ewolu-
cja (wyzwoleniem) praktyk seksualnych
(o charakterze oralnym i analnym), skta-

Wiekszos$¢ drobnoustrojow w takim sa-
mym stopniu posiada bowiem powino-
wactwo do btony $luzowej jamy ustnej,
jak i do btony sluzowej zewnetrznych na-
rzadéw ptciowych. Fakt ten wymaga pro-
filaktyki lub czesto rownolegtego leczenia
zarbwno pacjenta, jak i jego partnera.
Niektérzy z pacjentéw sami wyprzedzaja
swoimi pytaniami, tym samym ufatwiaja
stomatologowi przekazanie stosownych
informacji. W przypadku reszty, nie pozo-
staje nic innego, jak przeprowadzi¢ ,trud-
na rozmowe".

Réwniez w przypadku wrzodziejacego
zapalenia dziagset, ktére po wykluczeniu
innych przyczyn (palenie papieroséw,
stres, przepracowanie, niedobér witamin),
moga okazac sie sygnatem zainfekowania
wirusem HIV, o takiej rozmowie nie nalezy
zapomniec.

Konczac, zycze dyplomacji w prowadze-
niu rozméw i... wyrozumiatych pacjentéw,
w tych wszystkich sytuacjach, kiedy zda-
rzy sie przystowiowo ,wyjs¢ przed orkie-
stre", wkraczajac w catkiem dobrej wierze,
na ,zakazany temat". @

drn. med. Agnieszka A. Pawlik
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Chciatbym ustosunkowac¢ sie do artyku-
tu ,Wiem, ze sobie poradze” w,Pro Me-
dico” oraz opowiedzie¢ o mojej drodze
zawodowej. Ja tez, jako mtody, uczciwy
i peten zapatu lekarz, ,wiedzialem, ze
sobie poradze”.

Pochodze z Raciborza. Ukonczytem SAM
w Zabrzu w 1999 r. Ze wzgledu na brak
srodkéw finansowych, juz na studiach pra-
cowalem na izbie przyje¢ jako noszowy
na catym etacie. Zdobytem tam duze do-
$wiadczenie oraz zamitowanie do medy-
cyny ratunkowej. Staz, wtedy 18 miesiecy,
odbytem w Bytomiu i Zabrzu. Jako szcze-
sliwy posiadacz dyplomu i prawa wykony-
wania zawodu, rzucitem sie w nurt pracy.

NIKT NIE CHCIAL DAC ETATU

Zaczeto sie oczywiscie od pogotowia,
SOR-u oraz dyzuréw jako lekarz rodzinny.
Moim marzeniem byfa jednak ortopedia.
Tylko w dyscyplinach chirurgicznych wy-
obrazatem sobie dalsza prace. Postanowi-
tem, ze bede jej szukat gdziekolwiek. Jako
kawaler bytem catkowicie niezalezny.
Wiedziatem, Ze nie bedzie fatwo, ale bytem
bardzo zdeterminowany. Zaczatem wiec
wysyta¢ podania - do wszystkich szpitali,
ktére miaty wybrany przeze mnie oddziat.
W catej Polsce.

Z tego, co pamietam (rok 2001), byto to
ok. 180-200 podan. Zablokowalem wtedy
poczte w Rudzie Slaskiej na kilka godzin.
Mimo ze miatem tzw. ,connections’, nie
chciatem tego wykorzysta¢. Wiedziatem,
Ze nie bedzie tatwo, nie wiedziatem jed-
nak, ze az tak Zle...

Powoli zaczynaty naptywac odpowiedzi ze
szpitali. Z catej Polski: od Gdanska i Gizyc-
ka, przez Limanowa, Wroctaw czy Poznan.
| tutaj najsmutniejsze: zaden, ale to zaden
szpital w Polsce nie miat dla mnie wolnego
etatu na ortopedii.
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(Te decyzje zostawitem na pamiatke dla
wnukéw i przesytam kilka przyktadow re-
dakgji.)

Bardzo mnie to frustrowato, bo przeciez
myslatem: jestem juz lekarzem, chce pra-
cowad, robic¢ dyzury, ksztatci¢ sie. Na pew-
no znajdzie sie ktos, kto mnie zatrudni bez
znajmosci. Ale rzeczywistos¢ byta inna.
Nikt mnie nie chciat.

ZMIANA PLANOW

Plan zostat wiec skorygowany: chce dalej
sie ksztatci¢, robic kursy i w miedzyczasie
zy¢ z dorywczych dyzuréw. Wtedy jeszcze
nie wiedziatem, ze najlepszg inwestycja
sg jezyki obce. Znalazto sie gdzies wolne

odbyto sie po angielsku. W ciaggu tygodnia
otrzymatem zaproszenie do kliniki na sze-
Sciomiesieczng tzw. hospitacje, z mozliwo-
$cig ukonczenia kursu jezykowego.

WYJAZD W, NIEZNANE“

Jako ze nie widziatem juz szans na godna
prace w Polsce, wypowiedziatem umowe
i wyjechatem w,nieznane”. Do dzisiaj uwa-
Zam to za najlepsza decyzje w moim zyciu.
Po o$miu miesigcach intensywnej nauki
oraz hospitacji na oddziale, otrzymatem
etat w tym szpitalu i rozpoczatem natych-
miast specjalizacje.

W Niemczech nie ma egzaminéw na spe-
cjalizacje, posiadajac etat w szpitalu, ktory

Bytem juz lekarzem, chciatem pracowad,
robi¢ dyzury, ksztatcic¢ sie.
Wystatem 200 podah o prace. Nikt mnie

nie chciat.

miejsce na internie, po roku internistyczne-
go doswiadczenia (do dzisiaj sie przydaje),
niezliczonych dyzuréw w pogotowiu, poja-
wity sie dwa miejsca na chirurgii ogélne;j:
w Bogatyni oraz w Stubicach. W Bogatyni
nie miatem szans na specjalizacje, wybra-
tem sie wiec do Stubic. Szybko okazato sie,
ze w Stubicach tez nie zrobie specjalizacji,
szukatem dalej. Po moich wczesniejszych
doswiadczeniach gasty nadzieje na specja-
lizacje z ortopedii.

Rownolegle ztozytem dokumenty do firmy
zajmujacej sie posrednictwem pracy dla
lekarzy za granica. Po trzech miesigcach
otrzymatem zaproszenie do kliniki orto-
pedii w Niemczech na rozmowe kwalifika-
cyjna. Nie znatem niemieckiego, wszystko

ma pozwolenie na ksztatcenie, automa-
tycznie liczy sie czas do wymaganej specja-
lizacji. W przypadku ortopedii jest to szes¢
lat na réznych oddziatach. Dodatkowo ist-
nieje tzw. katalog operacji do wykonania
jako pierwszy operator. Po kazdej operacji
dyktuje sie list operacyjny, a kopie zbiera
sie w skoroszycie. Po uzyskaniu wymaga-
nej liczby operacji (np. 25 protez biodra),
skfada sie papiery do Izby Lekarskiej. Po
4-6 tygodniach otrzymuje sie termin eg-
zaminu ustnego. Egzaminu praktycznego
nie ma, ordynator pisze zaswiadczenie
o umiejetnosciach, ktére zostaty nabyte-
przez te sze$¢ lat. Egzamin jest rozmowsa,
skfada sie z czterech pytan. Ja zaliczytem
go za pierwszym podejsciem i dostatem

ciqg dalszy na str. 24
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tytut specjalisty ortopedii i chirurgii ura-
zZowej.

Teraz, oprécz samodzielnej pracy, moge
tez robi¢ badania naukowe. Mam zaszczyt
pracowac¢ w renomowanej klinice ortope-
dycznej, jednej z najlepszych w Niemczech
potudniowych. | nie dostatem tej pracy za
,Znajomosci, fadne oczy czy po telefonie
wujka”. Dostatem ja, bo sie codziennie
sprawdzam, bo jestem niezawodny i do-
bry w tym, co robie. Jestem w petni doce-
niony i spetniony zawodowo. Mam tez czas
na hobby i rodzine. W ,wolnych” chwilach
jezdze karetka. W zasadzie z zamitowania,
bo nie musze chyba wspominac¢ o finan-
sowej stronie pracy lekarza w Niemczech.
Powiem krétko: milionerami nie jestesmy,
ale na dom, samochody, wakacje itd. sta¢
nas bez zarywania nocy.

Podsumowujac, odnosze wrazenie, ze
przez 12 lat w Polsce nie zmienito sie zbyt
wiele. Dalej mtodzi koledzy maja problemy
finansowe oraz trudnosci ze zrobieniem
wymarzonej specjalizacji.

MOJA KONKLUZJA

Jesli nie moge zrobi¢ specjalizacji w kraju,
musze szukac za granica. Nie warto marno-
wac czasu na firmy farmaceutyczne. To nie
jest praca dla lekarzy. Naszym obowiaz-
kiem i naszg duma jest leczenie ludzi, a nie
+handel tabletkami”. | jeszcze jedno. Nie-
znajomos¢ jezyka jest bariera, ktéra mozna
szybko omina¢. Oferowane sa specjalne
kursy jezykowe. Tutaj mamy lekarzy prak-
tycznie z catego swiata i nikogo nie dziwia
problemy jezykowe czy btedy gramatycz-
ne, ktére kazdy na poczatku robi. Praktycz-
nie kazda specjalizacja jest mozliwa. A jesli
ktos$ jest patriotg, moze po szesciu latach
wréci¢ do kraju. Uwazam jednak, ze w na-
szej wspdlnej Europie jesteSmy po prostu
Europejczykami z polskim pochodzeniem.
Mysle, ze jak 50% lekarzy wyjedzie z kra-
ju, to nasi mocodawcy zastanowia sie, ze
obecny system jest chory i niewydolny. Tak
juz sie stato np. w Rumunii, skad lekarze
masowo wyjechali do réznych europej-
skich krajow.

Zycze wam, kolezanki i koledzy, spetnienia
zawodowego. | pamietajcie: marzenia sie
spetniaja tylko wtedy, gdy im w tym poma-
gamy...
Aleksander Rozmus
jarozmus@yahoo.de

Zwykty list,
bez pieczatek

Przeczytatem wspomnienia dr. Artura Wentkowskiego z czasow jego stuzby w Ludo-
wym Wojsku Polskim. Obudzito to moje wspomnienia...

Tez dostagpitem tego przymusowego zaszczytu, tyle, ze nieco pdzniej, bo w latach
1963-1965. Nie udato mi sie od tej stuzby ,wymigac’, bo nie miatem zadnych tzw. dojs¢
ani znajomosci. Tyle, ze w tych latach juz nie szto sie w kamasze na czas nieokreslony,
a jedynie na dwuletnig stuzbe okresowa. Byty to dwa lata bezpowrotnie zmarnowane
i dziura w zyciorysie. Koledzy, ktérzy tego zaszczytu nie dostapili, mogli sobie w tym
czasie porobic specjalizacje, a ja dorobitem sie... trzech gwiazdek na pagonach.

Na sama stuzbe narzekac nie moge, bo nie byto mi Zle, tyle, ze odbywatem ja w garnizo-
nie lesnym, 6 km od miasteczka, droga przez las. Mieszkatem w hotelu garnizonowym,
z zong, w pokoiku niewielkim, ale jak na warunki polowe wystarczajagcym. Pensje mia-
tem dwukrotnie wieksza niz w cywilu, a bytem, jak to zawsze méwie z przymruzeniem
oka, naczelnym lekarzem garnizonu. Nie dlatego, ze taki wazny, ale dlatego, ze bytem
jedynym lekarzem na trzy jednostki wojskowe i rodziny kadry. Bytem zatem potrzebny
wszystkim, a ja nie potrzebowatem nikogo. Przy spotkaniach prawie wszyscy, niezalez-
nie od stopnia, salutowali mi pierwsi. Z wyjatkiem oczywiscie dowddcy i szefa sztabu,
bo ci byli zbyt wazni. A wszyscy wiedzieli, jak bardzo mi sie ta stuzba nie podoba. (...)

W tych czasach do wojska powotywano tez klerykéw, ktérzy musieli na ten czas prze-
rwac studia. Mogli jednak w czasie urlopu zdawac jakies egzaminy, jesli mieli w czasie
stuzby troche czasu, zeby sie czegos$ nauczy¢. W moim putku byto trzech takich klery-
kéw. Przychodzili czasem do mnie i ja ich na pare dni ktadtem na izbie chorych i tam
mieli czas, by sie troche pouczy¢. Jednego trzymatem dos¢ dtugo, az interweniowat
sekretarz partyjny i kazano mi go natychmiast wypisa¢. Nie miatem wyjscia i musia-
tem to zrobi¢, bo na izbie mozna byto zotnierza trzymac tylko tydzien, a potem w razie
potrzeby nalezato go kierowac¢ do szpitala wojskowego. Wypisatem go i ciesze sig, ze
na tym sie skonczyto, bo w tamtych czasach taki sabotaz mégt sie skoiczy¢ réznie. Po
pewnym czasie otrzymatem list na méj adres w hotelu garnizonowym. Zwykty list, bez
zadnych pieczatek. Kiedy go otworzytem, okazato sie, ze jest to pismo od 6wczesnego
arcybiskupa wroctawskiego Bolestawa Kominka, w ktérym dziekuje mi za opieke nad
klerykiem. Poczutem sie bardzo dumny, ze to, co zrobitem, to byta rzecz wazna. W mia-
re pisania przypominaja mi sie rézne inne jeszcze zdarzenia z tamtych czaséw...

Eugeniusz Depta
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Emocje | sportowa rywalizacja

| Letni Puchar Lekarzy i Farmaceutéw w Tenisie Ziemnym jest kontynuacjg idei,
jaka powstata w ubiegtym roku w wyniku wspétdziatania Sport-Kliniki w Zorach,

Slaskiej 1zby Aptekarskiej oraz Slaskiej Izby Lekarskiej.

Kilkudziesieciu bardzo dobrze przygoto-
wanych zawodnikéw, bezchmurne niebo,
ponaddwudziestostopniowa temperatura,
siedem Swietnie przygotowanych kortéw
pokrytych popularng ,maczka” i bardzo
zacieta sportowa rywalizacja — tak w tele-
graficznym skrocie mozna zrelacjonowac
zawody w tenisie ziemnym, ktére w dniach
6-7 wrzesnia odbyty sie na kortach Tenis
Parku w Zywcu.

W lutym tego roku zorganizowalismy
| Miedzynarodowy Puchar Polski Lekarzy
i Farmaceutéw w narciarstwie alpejskim
i klasycznym, ktéry pofaczylismy z kon-
ferencjg naukowa ,Medycyna i Sport"
W zwiazku z duzym zainteresowaniem,
jak réwniez pozytywnym odbiorem przez
kolegdéw lekarzy i farmaceutéw, postano-
wilismy zorganizowad letnig edycje pu-
charu, a tematem przewodnim zostat tenis
ziemny.

6 wrzesnia w osrodku szkoleniowym Sport-
Kliniki w Zorach odbyfa sie Il konferencja
~-Medycyna i Sport’, ktéra swojg obecno-

$cig zaszczycili miedzy innymi: prof. hab.
dr n. med. Jerzy Widuchowski (konsultant
wojewoddzki ds. medycyny sportowej),
dr Jerzy Pabis (przewodniczacy Komisji
Sportu ORL w Katowicach), dr n. med. Piotr
Konczakowski (prezes Oddziatu Slaskiego
Polskiego Towarzystwa Medycyny Sporto-
wej), dr n. farm. Piotr Brukiewicz (prezes
Slaskiej Izby Aptekarskiej). Podczas kon-
ferencji uczestnicy mogli wystucha¢ wy-
ktadéw trenera tenisa ziemnego (dr Bar-
bara Olsza - AWF Katowice), psychologa
(dr Katarzyna Selwant) oraz lekarzy zaj-
mujacych sie ortopedia i medycyna spor-
towa (dr Piotr Konczakowski, dr Juliusz
Dec i dr Mariusz Smolik) oraz radiologia
(dr Wojciech Wawrzynek). Zgromadzeni
na sali wyktadowej stuchacze mieli tak-
ze mozliwos¢ obejrzenia na zywo dwdch
zabiegéw operacyjnych - artroskopowej
rekonstrukgcji stawu ramiennego oraz ar-
troskopii tokcia, ktére przeprowadzili spe-
cjalisci ze Sport-Kliniki, dr Henryk Noga
i dr Mariusz Smolik. Dodatkowaq atrakcja
byt kilkunastominutowy wykfad dr. Jacka
tabudzkiego, ultramaratonczyka, ktéry

Bazantowo-Katowice, ul. Pijarska 3
Zgtoszenia do turnieju: do 23 listopada br.
w recepcji BS, wpisowe 100 zi.
Nagrody rzeczowe, puchary, nagrody
dla zdobywcow 1-3 miejsca
w grze pojedynczej i grze podwodjne;.
Imprezy towarzyszace: Turniej badmintona dla
rodzin, Turniej pocieszenia w squasha (dla osdb,
ktére odpadna do drugiej rundy), Turniej tenisa
stotowego (dla wszystkich chetnych,
ktorzy odpadli do poétfinatéw).
ZAPRASZAMY!

kontakt: Daniel Wdijcik, tel. 664-157-801,
e-mail: d.wojcik@bazantowo.pl
wiecej informacji: www.sport.bazantowo.pl

prezentacja ,Biegiem przez Swiat” poka-
zat, ze bieganie to nie tylko sport, ale takze
sposoéb na zycie.

Po ukonczonej konferencji, zawodnicy
uczestniczacy w turnieju tenisowym udali
sie do Zywca, gdzie na kortach Tenis Parku
1918 Zywiec rozpoczeta sie zacieta rywa-
lizacja. Caly weekend lekarzom i farma-
ceutom - sportowcom sprzyjata piekna,
bezchmurna pogoda i wrecz letnie tem-
peratury, co sprawito, ze w niecate dwa dni
udato sie rozegra¢ turniej singlowy i de-
blowy. Wszystkie spotkania byty bardzo
wyréwnane, ale najwiecej emocji przynio-
sty mecze finalowe. Farmaceuci dzielnie
stawiali czota lekarzom, co potwierdza
zwyciestwo w grze pojedynczej kobiet
Karoliny Szczepanik, ktéra w kategorii do
lat 45 pokonata dr Aleksandre Antosz 6:3
6:2. W kategorii wiekowej +45 kobiet po
niemniej zacietym spotkaniu dr Grazyna
Martini-Kaminska pokonata dr Beate Ba-
nas-Samson. W rywalizacji mezczyzn naj-
lepsi okazali sie farmaceuta Dominik Biel
oraz lekarze dr dr Wojciech Wawrzynek,
Jerzy Hakuba i Roman Pawlas. W grze
podwdjnej wsréd mezczyzn zwyciezyli dr
dr Jerzy Hakuba z Wojciechem Wawrzyn-
kiem, a wsréd kobiet dr dr Aleksandra An-
tosz z Aleksandra Stawinska. Mimo wielu
rozegranych spotkan i duzego zmeczenia,
wszystkim zawodnikom sprzyjaty dobre
humory.

Impreza towarzyszaca byly zorganizowane
w przepieknej scenerii zawody biegowe.
Bieg na dystansie K 3,2 km i M 6,2 km roz-
poczat sie w Lipnicy (Ostre Zimnik). W bie-
gu, oprécz lekarzy i farmaceutéw, uczestni-
czyli rébwniez inni zawodnicy.

Uroczyste rozdanie pucharéw, medali i na-
gréd odbyto sie w hotelu Debina w Zywcu.
Dla trzech najlepszych zawodnikéw teni-
sowych w poszczegélnych kategoriach
nagrody zapewnit sponsor, firma HOME
Construction & Design, ktéra ufundowata
wysokiej klasy sprzet tenisowy. Dla zwy-
ciezcébw zawoddw biegowych nagrody
ufundowat Sklep Biegacza.

Po tak wspaniatym turnieju liczymy, ze Let-
ni Puchar Lekarzy i Farmaceutéw w Tenisie
Ziemnym, jak réwniez organizowany w lu-
tym Puchar w narciarstwie alpejskim i bie-
gowym, stang sie impreza cykliczng i wraz
z konferencja ,Medycyna i Sport” beda sta-
tym punktem spotkan naukowych i rywali-
zacji sportowej w przysztosci.
Piotr Zagorski
Sport-Klinika
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Turniej tenisa ziemnego rozgrywany w ramach Letniego Pucharu Polski Lekarzy i Far-
maceutdw, Tenis Park Zywiec.

|

Impreza towarzyszqca Letniemu Pucharowi Lekarzy i Farmaceutéw: Zawody Biegowe, Lipnica.
Zdjecia: Piotr Wieczorek
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Magiczny szczyt

Babia Gora

Mozna pieszo, na rowerze, na nartach...

Babia Goéra od dawna inspiruje wiele oséb, a wokdt tej magicznej gory krazy
ogromna liczba legend i opowiesci. Od paru lat stata sie tez mekka narciarzy

turowych.

o ———

Znana jest jako najwyzszy szczyt Beskidu Zywieckiego (1725 m
n.p.m) i popularny cel tysiecy turystéw, ktérzy zdobywaija ja la-
tem i zima. Ale Babia Goéra to zdradliwy szczyt. Strome pétnoc-

Reklama

Kredyt w DEUTSCHE BANK ber konieczmodci kompletowania
wielu dokumentie.
Do podpisania umawy wystarczg jedynie dowéd osobisty craz
dyplom lekarza lub dyplom ukonczenia studidw medycznych.
Masz kredyt to:

¢ Kwota kredytu do 150 000z
Okres kredytowania do 84 miesiecy
Ber zabezpiecren
Mazliwode splaty kredytdw 2 innych bankdw
Atrakeyjne ubezpieczenie

*  Miskie, rdwne raty
Istnieje meliwosd dojazdu do Klienta,
Lapraszam do kontaktu
Joanna Szczecina

Doradea ds. Produktdw Finansowych
Tel, 534 282 824

-\. e
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ne zbocza styng z zagrozenia lawinowego, a zmienna pogoda
byta juz przyczyna niejednej tragedii. Nie bez kozery kulminacja
szczytowa nosi réwniez nazwe Diablak - strzezcie sie go, nieroz-
sadni turysci! Przed laty bytem na Babiej pieszo, a w ostatnich
paru latach wiele razy przemierzatem potudniowy skfon zbocza
Babiej na rowerze.
Od kilku lat uprawiam narciarstwo turowe i dawno juz miatem
zamiar zdoby¢ najwyzszy szczyt tej czesci polskich gor. Bytem
tam dwukrotnie w marcu. Pierwszy raz byt pechowy: rano byta
Swietna pogoda, ale zgodnie ze zwyczajem tej kaprysnej gory,
juz po dwoéch godzinach wspinaczki niebo sie zachmurzyto,
nadciagneta mgta i zerwat sie silny wiatr. Nie cofnelismy sie
z trasy, ale nie zrobilismy zdje¢, a powrdt na nartach byt raczej
blizszy walce o przetrwanie, niz przyjemnosci obcowania z na-
tura. Ponownie wybratem sie tam z moja zong Bogna, by jak
najwczesniej ruszy¢ na dtuga wedréwke, liczaca co najmniej
8 km z przewyzszeniem 970 m. Nocleg spedzilimy w schroni-
sku ,Slana Woda" znajdujacym na wysokosci 755 m n.p.m., ru-
szyliSmy rano, jeszcze przed przyjazdem wiekszosci turystow.
Wejscie, a takze zjazd, nie byly tatwe z powodu grubej, co naj-
mniej potmetrowej warstwy $wiezego $niegu. Ale widoki ze
szczytu z panorama Tatr oraz Gorcami i Beskidami wynagrodzity
kilkugodzinny wysitek. Cho¢ nawet przy dobrej pogodzie Dia-
blak dat sie niezle we znaki, niska temperatura plus silny wiatr
przypominaty, ze Babia Géra to grozny szczyt, czyhajacy na lek-
komysinych turystéw.

tekst i zdjecie: Wojciech Pluskiewicz



Sp. Doktor Tadeusz Bielesz

(1948-2013)

Dr Tadeusz Bielesz zmart w wieku 65 lat
w czerwcu 2013 roku, po dtugiej i ciezkiej
chorobie. Pogrzeb odby# sie 28 czerwca.
Byt znanym i cenionym gliwickim leka-
rzem. O zmartych nie wypada méwic i pi-
sac zle, ale o Doktorze Bieleszu nie datoby
sie ani tak méwi¢, ani tak pisac...

Drogi Tadeuszu! Wiem, ze tekstu tego juz
nie przeczytasz, ale moze...?

Praktycznie rozpoczynalismy nasza prace
jednoczesnie. Mielismy tego samego Na-
uczyciela — dr. n. med. Mieczystawa Bucz-
kowskiego, ktéry wprowadzat nas w arka-
na medycyny. MieliSmy nieraz podobne
pomysty na rozwigzywanie wielu proble-
moéw medycznych, co nieraz przyprawia-
fo naszego Nauczyciela o ,ciarki”... Byte$
niekonwencjonalny w swoich dziataniach,
co zjednywato Ci szacunek i przyjazi ze
strony lekarzy i pacjentéw. Zdiagnozowa-
nie pierwszego w Polsce przypadku AIDS
to takze Twoja zastuga. W okresie poste-
pujacych przemian chciate$ dokona¢ cze-
gos wiecej. Zostate$ dyrektorem Zespotu
Opieki Zdrowotnej dla miasta Gliwice.
Wspotpraca z Toba byta przygoda i jedno-
cze$nie wyzwaniem. Jako osoba zyczliwa
ludziom, dziatates réwniez na niwie wtadz
miasta, zyskujac szacunek takze przeciw-
nikéw politycznych - nigdy nie spotkatem
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nikogo, kto méwitby o Tobie jak o wrogu.
Po zakonczeniu zarzadzania, wszedtes
w $wiat medycyny rodzinnej — wtedy jesz-
cze nienazwanej w ten sposoéb. Traktujac
kazdego pacjenta po prostu jak cztowieka,
a czesto jak kogos w rodzaju przyjaciela,
zjednates sobie grono Przyjaciét, idacych
za Toba. W toku Twojej pracy zawodowej
zmieniate$ miejsca pracy, a czes$¢ pacjen-
téw przenosita sie za Toba. Nigdy nie zapo-
minates$ o Twoich kolegach i Przyjaciotach.
Zawsze pamietate$ o Naszym Nauczycielu.
Niestety — dopadta Cie choroba. Walczytes
z nig dzielnie, ale nie byte$ w stanie jej
przemoc. Twoj pogrzeb zgromadzit grono
najwierniejszych, w tym oczywiscie Rodzi-
ne, pacjentéw, wielu lekarzy.
Tadeuszu! Wszyscy zastanawiamy sie, dla-
czego Ty — dlaczego Ciebie to spotkato?
Czesc Twojej pamieci!

dr n. med. Ryszard Szozda

Sp. Doktor Andrzej Sciezkowski

(1948-2013)

Zawsze chciat odwiedzi¢ miejsca, o ktérych czytat...

Dr Andrzej Sciezkowski urodzit sie
20.08.1948 r. w Koszycach (woj. mato-
polskie) w rodzinie o silnych tradycjach
patriotycznych (ojciec stuzyt w Armii Kra-
jowej, za co byt wieziony w latach 50.).
Ukoniczyt LO im. Nowodworskiego w Kra-
kowie. W latach 1965-1971 studiowat na
Akademii Medycznej UJ w Krakowie. Po
studiach stuzyt w 6. Brygadzie Powietrz-
no-desantowej w Krakowie. Odbyt kilka-
dziesigt skokéw spadochronowych jako
lekarz wojskowy w randze podporuczni-
ka. Staz podyplomowy odbywat w Szpi-
talu Specjalistycznym im. Narutowicza
w Krakowie. Tam tez w 1976 r. uzyskat
tytut specjalisty w dziedzinie ginekologii
i potoznictwa. Dwa lata pdzniej urodzit
mu sie pierwszy syn — Andrzej (dzi$ lekarz
stomatolog), a rok potem - syn Marcin
(magister fizjoterapii, osteopata).

W 1980 r. objat etat asystenta Oddziatu
Ginekologiczno-Potozniczego  Szpitala
Miejskiego w Jaworznie. Drugi stopien
specjalizacji z wynikiem bardzo dobrym
uzyskat w 1981 r, w tym samym roku
zostat ordynatorem Oddziatu Ginekolo-
giczno-Potozniczego Szpitala Miejskiego
w Jaworznie. W czasie swej pracy w Szpi-
talu dat sie poznac jako bardzo dobry fa-
chowiec, posiadajacy dobre wyszkolenie

medyczne i ciggle poszerzajacy zaséb
swojej wiedzy. Charakteryzowat sie duzy-
mi zdolnosciami w zakresie szkolenia leka-
rzy. W czasie Jego kadencji na stanowisku
ordynatora specjalizacje uzyskato 12 leka-
rzy w oddziale. W pracy byt dobrym ope-
ratorem, wykonujacym peten zakres za-
biegéw potozniczych i ginekologicznych.
Bardzo szybko opanowat nowa technike
zabiegédw - metode laparoskopii. Dobry
organizator pracy, kolezenski i pracowi-
ty, cieszacy sie zaufaniem pracownikow
i przetozonych. W sposdb bezkonfliktowy
potrafit wyegzekwowac rzetelng prace
personelu. Z Jego inicjatywy powstata
Poszpitalna Poradnia Konsultacyjna, do
ktorej trafiaty pacjentki wczesniej hospita-
lizowane w jaworznickiej placéwce. Praco-
wat w Szpitalu, petniac funkcje ordynatora
do 1996 r. Pasjonowat sie zeglarstwem,
tenisem i narciarstwem, ale nade wszyst-
ko uwielbiat ksigzki, szczegélnie na temat
historii starozytnej, ktéra byla mu wy-
jatkowo bliska. Zawsze chciat odwiedzi¢
miejsca, o ktérych czytal, w kontekscie
wielkich konfliktéw zbrojnych czy miejsc
waznych w rozwoju cywilizacji i kultury,
dlatego pieczotowicie planowat wyjaz-
dy urlopowe, gdzie stuzyt zawsze jako
wspaniaty przewodnik. Poznatem Doktora

Sciezkowskiego w 1999 r,, kiedy to roz-
poczat prace w mystowickiej Mini-Klinice.
Znatem Go jako cztowieka niezwykle zdy-
scyplinowanego, sumiennego i o bardzo
wysokiej kulturze osobistej. Byt bardzo
lubiany przez pacjentki, przez kilkanascie
lat pracy w Mystowicach zyskat bardzo
szerokie ich grono. To dzieki pacjentkom
byt laureatem ogdlnopolskiego plebiscy-
tu ,Rézowa Wstazka’, organizowanego
przez miesiecznik ,Pani”. Choroba przy-
szta nagle, operowany w ubiegtym roku,
wrocit do pracy w bardzo dobrej formie.
Jeszcze w grudniu uktadaliémy plany na
najblizsze lata, byt peten zapatu... Niestety,
na poczatku roku nagle nastapit nawrét
choroby...
Zmart 7 lipca. Pacjentki nadal dzwonig, by
umowic sie do Niego na wizyte...

dr Narcyz Wojtowicz
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Naszemu koledze Piotrowi Kapczyriskiemu h W dniu 8 wrzesnia 2013 r. odeszta h
z gtebi serca plynqce wyrazy wspdiczucia po diugiej chorobie nasza Kolezanka
z powodu smierci lek. specjalista nefrolog
Matki Barbara Zwoliriska-Karafiot
sp. Marii Kapczynskiej
starszy asystent Kliniki Pediatrii SUM
skladajq kolezanki i koledzy 1 GArnoslgskiego Cen trum Zdrowia Dziecka
z0Oddziatu Anestezjologii w Katowicach.
i Intensywnej Terapii
i Pozostanie w naszej pamieci.
\L WSS nr4 w Bytomiu J/ ] pamie
7 N\ Pracownicy Kliniki Pediatrii SUM
é Z'yjemy i znikamy. .. Pozostaje pamiec! ) i Gérnoslgskiego Centrum Zdrowia
Dziecka w Katowicach
28 sierpnia br. pozegnaliSmy naszq Drogq Kolezanke KL J/
. dr Alicje Wiodarz,
b dr Alge 'z s A\
cztonka Komisji ds. Lekarzy Emerytdw i Rencistow Pani dr n. med
Slgskiej Izby Lekarskiej. Wandzie Lepiarz-Rusek
Spoczeta na cmentarzu w Tychach, w miescie, w ktérym Ordynator Oddziaty Reurnatologii
m{eszka/a iod Vv/?/u lat pracovvafq Jjako ordy/jator‘ ) Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego nr 5
oddziatu noworodkdw. Bedqc cztonkiem naszej Komisji, im. Sw. Barbary w Sosnowcu
pracowata na rzecz kol. kol. Lekarzy Emerytéw i Rencistéw T oraz Rodzinie
zzaangazowaniem i zyczliwoscig. Wnosita wiele radosci, wyrazy glebokiego wspiczucia
usmiechu i optymizmu, byta zawsze pogodna i zyczliwa 2 powodu Smierci
w tym wszystkim, co robita. Jej usmiech i radosc zycia M
pozostanie zawsze z nami, zwitaszcza we wspomnieniach amy
z ostatniego wspdlnego emeryckiego spotkania w Ustroniu. ,
sktadajq
Przewodniczqca Komisji Lekg -~ P/g(egn/qu/
ds. Lekarzy Emerytdw i Rencistow 7Rehabi / ftanci
Irena Utrata Oddziahs
\S 2\ 4
Komunikat

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

JESLI SAM MASZ PROBLEM

jesli Twéj kolega lekarz ma problem
jesli Twoja zona, Twéj maz lekarz ma problem
jesli Twoja mama, tato, cérka czy syn lekarz ma problem

PELNOMOCNIK DS. ZDROWIA LEKARZY | LEKARZY DENTYSTOW DOROTA RZEPNIEWSKA

DYZUR OSOBISTY PELNI W PIATEK
W GODZ. 16.00 - 18.00 w siedzibie SIL - Domu Lekarza w Katowicach
przy ul. Grazynskiego 49a w pokoju 501
e-mail: d.rzepniewska@izba-lekarska.org.pl, pelnomocnik@izba-lekarska.org.pl
Jednoczesnie istnieje mozliwos¢ KONTAKTU TELEFONICZNEGO Z BIUREM PELNOMOCNIKA
w godzinach pracy Slaskiej I1zby Lekarskiej pod numerem tel. 32 60 44 261
z p. Anna Zadora-Swiderek

LEKARZU! MOZESZ BYC PEWIEN, ZE TWO)] PROBLEM POZOSTANIE TAJEMNICA!

Twoja rozmowa i wspétpraca z petnomocnikiem nie skutkuje uruchomieniem procedury
z zakresu odpowiedzialnosci zawodowej i ocena Twojej niezdolnosci do pracy.

PODEJMI) DECYZJE ZANIM INNI ZADECYDUJA ZA CIEBIE...
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szukam pracy

[ Specjalista laryngolog szuka pracy w Katowicach; tel. 606 13 12 43 ]

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

Specjalista choréb oczu poszukuje dodatkowej pracy w Katowicach
lub najblizszej okolicy; tel. 608 656 196

Specjalista dermatolog i wenerolog podejmie wspdiprace na terenie Rudy
Slgskiej, Katowic, Tychéw, Mikotowa, takze w 2014 roku; tel. 602 437 604
-

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




