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PISMO SLASKIE) 1ZBY LEKARSKIE] W KATOWICACH

30-lecie inwazyjnego leczenia zawatu serca
str. 18-19

» 11 Slaskie Debaty » Komunikat Okregowej Komisji » Stomatolodzy

Samorzadowe Wyborczej str. 15-17
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Chciatbym podzieli¢ sie refleksjami na temat wizerunku lekarzy.
O tym m.in. rozmawiali$my podczas Il Slaskich Debat Samorza-
dowych w Wisle. Jak juz to podkreslatem, zaprosilismy wielu
znamienitych gosci, aby na ten wazny temat nie méwili wylgcz-
nie lekarze, ale réwniez historycy, akademicy i przedstawiciele
innych zawoddw zaufania publicznego. Nie ulega watpliwosci,
ze dobry wizerunek lekarza to dobro spoteczne, a nie wylgcz-
nie sprawa naszego $rodowiska. Ta wartos¢ stuzy tez naszym
pacjentom, dzieki niej mozemy lepiej im pomagac.

Nieprzypadkowo zwracamy uwage, takze podczas wielu
naszych izbowych konferencji, sesji i wystgpien, jak wazne
sg stowa. To one, ich znaczenia, niosa ze sobg okreslony obraz
Swiata, to nazewnictwo moze prace lekarza zdepersonalizowac,
stechnicyzowac, ,skierowac” wylacznie w strone konsumpcjoni-
zmu, a nawet zdehumanizowad. Dlatego z oburzeniem srodowi-
ska medycznego spotkata sie nazwa jednego z zespotéw parla-
mentarnych powotanych przy Sejmie RP:,do spraw przywrdce-
nia zasad moralnych w medycynie”... Zgodnie z zasadg ,secundo
noc tacere” (sformutowang podczas naszej, szeroko nagtosnio-
nej, nie tylko w mediach, konferencji ,Dehumanizacja w medy-
cynie”), nie mozemy i nie chcemy milcze¢, kiedy w taki sposéb
narazony jest w oczach spoteczenstwa nasz lekarski wizerunek.
Dlatego Prezydium ORL w Katowicach 24 maja br. podjeto w tej
sprawie Stanowisko (opublikowane na dalszych stronach ,Pro
Medico” i na stronie internetowej SIL). Podnosimy w nim m.in.
ze wszyscy absolwenci uczelni medycznych w Polsce, rozpoczy-
najac prace lekarza, sktadajg Przyrzeczenie lekarskie, ktére znaj-
duje sie we wstepie do Kodeksu Etyki Lekarskiej. Przyrzekamy
w nim stuzy¢ zyciu i zdrowiu ludzkiemu, a chorym nies¢ pomoc
bez zadnych réznic, takich jak rasa, religia, narodowos¢, pogla-
dy polityczne, stan majatkowy i inne, majac na celu wytacznie
ich dobro i okazujac im nalezny szacunek. Jest to istotg naszego
powotania. Szanujac prawo parlamentarzystéw do podejmo-
wania debat we wszystkich istotnych dziedzinach zycia spo-
tecznego, uwazamy, ze naduzyciem jest niczym nieuprawnio-
ne nadanie takiej nazwy zespotowi przez autoréw, ktérzy wraz
z powotanymi cztonkami zespotu, petniac role postéw, uznali sie
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za osoby wiasciwe do wyznaczania zasad moralnych w medy-
cynie, t3 nazwg wskazujac, jakoby zasad moralnych w polskiej
medycynie nie byto. Stanowisko Prezydium zostato przestane
do Marszatkéow Sejmu i Senatu RP, NIL i wszystkim Okregowym
Izbom Lekarskim.

Relacje miedzy samymi lekarzami to tez istotny element wpty-
wajacy na nasz wizerunek! Docierajag do mnie (na szczescie spo-
radycznie) gtosy Kolezanek i Kolegdéw nieukrywajacych rozcza-
rowania wlasnie z powodu tych wzajemnych relacji. To nie jest
nowy problem, o takich sygnatach wspominalismy w izbowych
biuletynach juz wiele lat temu, ale publikowane sg tez wspot-
czesnie. Kiedy ktos z nas staje sie pacjentem, nasza zawodowa
solidarnos$¢ nie oznacza oczekiwania przywilejow, ale szczegol-
nego rodzaju szacunku (bo mamy go przeciez dla wszystkich
chorych) dla naszej kolezanki, naszego kolegi - lekarza. Jezeli
zgtasza sie do nas w potrzebie medycznej inny lekarz, powinni-
$my by¢ dumni, ze wsréd wielu mozliwosci wybrat wiasnie nas.
Przeciez to wazne potwierdzenie naszych kompetencji i pozycji
srodowiskowej. A to, jak sie nawzajem traktujemy — szczegodlnie
w takich sytuacjach - jest potem odbiciem szacunku chorych
do nas samych, wplywa tez na to, jak szanowani lub deprecjono-
wani jestesmy my wszyscy w spofeczenstwie.

W podsumowaniu tematu ,wizerunkowego”: z okazji 30-lecia
inwazyjnego leczenia zawatu serca w Zabrzu, Prezydent RP
Andrzej Duda powiedziat m.in. ,To wielka historia paristwa pracy,
poswiecenia, ogromnego wysitku intelektualnego..” Sadze, ze te
stowa mozna odnies¢ szerzej. Nie kazdy lekarz i lekarz dentysta
ma mozliwos¢ dokonania przetomu w medycynie, ale kazdy god-
nie wykonujacy swdj zawdd i lekarskie powotanie, czesto w nie-
fatwych warunkach, zastuguje na najwyzszy szacunek i uznanie.

Tym, ktdérzy udaja sie na zastuzony odpoczynek, zycze wspania-
tych wakacji, petnych niezapomnianych wrazen, bez zadnych

trosk i problemoéw.
%M/ﬁe

Tak byto... Slaska kardiologia

Diabetologia. Zespot stopy cukrzycowej
Rozmowa z dr. Mahmoudem Manssourem
Remont Domu Lekarza

Medycyna bez granic. Taszkient

Notatki z podrézy. Ladies only

Pro Medico postscriptum.
Chory lekarskie na XVIII Festiwalu ,Ave Maria”

Po godzinach, czyli co warto robi¢
w wolnym czasie

Sport
Wspomnienia, nekrologi
Ogtoszenia
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Slaska Izba
Lekarska

Biuro czynne jest

w poniedziatki, wtorki

i czwartki

od 8.00 do 16.00,

w srody od 8.00 do 17.00,
a w piatki

od 8.00 do 15.00

P> 3260 44 200 - gléwny numer,
informacja o numerach wewnetrz-
nych SIL

P> 326044 257 - FAX

P 32 60 44 210 - Dziat Rejestru
Lekarzy

P> 3260 44 220 - Dziat Prywatnych
Praktyk

P 32 60 44 225 - Osrodek Ksztatce-
nia Lekarzy

P> 32 60 44 230 - Sktadki
P> 32 60 44 235 - Dziat Ksiegowy
P> 3260 44 237 - Gtéwna Ksiegowa

P> 32 60 44 240 - Biuro Okregowego
Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawo-
dowej w Katowicach

P> 3260 44 251 - Dyrektor Biura SIL
P 32 60 44 253 - Sekretariat SIL

P> 32 60 44 254 - rezerwacja miejsc
w Hotelu,Pro Medico” w Warszawie

P> 32 60 44 262 - Redakcja pisma
,Pro Medico”
biuletyn@izba-lekarska.org.pl

P> 3260 44 260 - Dziat Informacyj-
no-prasowy
mediasil@izba-lekarska.org.pl
Rzecznik prasowy:
dip@izba-lekarska.org.pl

P> 32 60 44 262 - Ogtoszenia i rekla-
my w ,Pro Medico"
biuletyn@izba-lekarska.org.pl

P 32 60 44 265 - Zespdt Radcow
Prawnych

P> 32 60 44 270 - Sekretariat Komisji:
Bioetycznej, Konkursowej i Etycznej

P 32 60 44 280 - Sekretariat Okre-
gowego Sadu Lekarskiego w Kato-
wicach

Sierpien 44 - pamletamy'

Pamietamy o leka-
rzach i pielegniar-
kach oraz wszyst-
kich tych, ktorzy
niesli pomoc ran-
nym i poszkodo-
wanym w Powsta-
niu Warszawskim.
Na zdjeciu: Doktor
Mieczystaw Bucz-
kowski - pseudo-
nim  powstanczy
.BUK’, z Matzonka,
Profesor Ewa Otto-
Buczkowska.

Od redakgji

Wakacyjne wspomnienie

Miatam wtedy moze z osiem lat. Tamtego lata nad battycka plazg pojawity sie chmary biedronek
i pszczot. Wiele z nich ladowato w wodzie i unosito sie bezradnie z falami, ginac. Niezwtocznie
podjetam czynnosci ratunkowe. Role karetki pogotowia petnit ptaski, szeroki patyk. Na obrzezu
wydm, w zielonym miejscu, zatozytam prowizoryczny szpital. Kazda z wytowionych ofiar byta
przenoszona na osobny lis¢ - tézko. Niektére zostaly zabezpieczone trawa, by nie spadty.
Okazato sie, ze w przypadku pszczét terapia z miodowych cukierkdw czyni cuda. Osuszane wia-
trem i wzmacniane miodem szybko dochodzity do siebie. Najpierw zaczely sie poruszac, potem
sprawdzac skrzydta, by w koricu w petni sit, zataczajgc — jak mi sie wtedy wydawato — pozegnalne
kota, odlecie¢ ku swoim waznym, owadzim sprawom. Nie wszystkie udato sie uratowac, ale robi-
fam, co sie dato. Tak spedzitam tamte wakacje.
Do dzi$ pamietam uczucia, jakie mi towarzyszyly, gdy kolejni,pacjenci” zdrowi opuszczali ,szpi-
tal’, a ja zapisywatam to w specjalnym kajecie. Nie byfa to czysta altruistyczna rados¢, ze owady
Zyja. Raczej egoistyczne, ale za to wspaniate zadowolenie z siebie: z tego, co robig, z poczucia,
ze dobrze czynie, ze to potrafie, ze jestem we wiasciwym miejscu we wiasciwym czasie i wiem
po co.
Mimo ze zdarzaly sie potem sukcesy zawodowe i wiele swietnych dni, jednak tamto uczucie byto
niepowtarzalne. Nie czytatam wtedy filozoféw, nie mogtam wiec wiedzie¢, ze byta to realizacja
jednej z definicji szczescia w czystej postaci, bo, jak filozofia méwi: wszechswiat zostat specjalnie
zaprojektowany w taki sposéb, by mégt sie w nim pojawi¢ cztowiek - nie tylko rozumny kontem-
plator jego piekna, ale i istota, ktéra, niczym demiurg, dzieki talentowi i umiejetnosciom potrafi
przywracac jego fad i porzadek.
Mysle wiec, jakie szczescie maja ci Lekarze, ktérzy moga takich uczu¢ doswiadczac przez cate
swoje zawodowe zycie i tego serdecznie, w imieniu redakgji, zycze.
Grazyna Ogrodowska
g.ogrodowska@izba-lekarska.org.pl

Udanych wakacji!

fot. Archiwum ,Pro Medico"

fot.: Freepik; @lifeofpix
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Dziato sie niemato...

» Zastuzony Nauczyciel Lekarzy

Rodzina lekarska: na sali byty tez dzieci nowych specjalistéw i kierownikéw
ich specjalizacji .

Ostatnia $roda kwietnia uptyneta w SIL w rodzinnej atmosferze
spotkan i wyréznien. Sala audytoryjna Domu Lekarza wypetnita
sie gos¢mi, ktérzy przyjechali z rodzinami, swymi nauczycielami
i przyjaciétmi. Zgodnie z tradycja, spotkanie byto okazja do wre-
czenia Wyrdznien Zastuzony Nauczyciel Lekarzy. Przyznaje sie
je cztonkom SIL za wieloletnig wybitna dziatalno$¢ i szczegélne
zastugi na polu ksztatcenia podyplomowego, w tym petnienie
funkgji kierownika specjalizacji.

Kapituta obradujaca 1 kwietnia 2017 r. postanowita uhonoro-
wac tym zaszczytnym wyrdznieniem piecioro przedstawicieli
Slaskiego samorzadu lekarskiego: prof. dr. n. med. Jana Dutawe,
prof. dr. hab. n. med. Wiadystawa Nasitowskiego, prof. dr. hab.
n. med. Tadeusza Petelenza, dr n. med. Terese Stominska-
Petelenz, dr. Marka Potempe. Wyréznienia wreczali w imie-
niu Kapituty jej kanclerz — Jacek Kozakiewicz, wiceprezes ORL
- Rafal Kietkowski oraz pierwszy przewodniczacy naszego
$laskiego samorzadu, jeden z wczeéniejszych laureatéw tego
wyréznienia — dr n. med. Zygfryd Wawrzynek.

Na uroczystos$¢ wreczenia wyréznien przybyli réwniez lekarze,
ktérzy w jesiennej sesji egzamindw specjalizacyjnych uzyskali
tytut specjalisty z wielu dziedzin medycznych. W tej sesji byto
ich 138. Szkolenie specjalizacyjne cztonkéw naszego samorza-
du, ktérzy w sesji jesiennej uzyskali specjalizacje, nadzorowa-
to 117 lekarzy, wspaniatych nauczycieli zawodu, dydaktykéw
i praktykéw - kierownikéw specjalizacji. To dzieki nim $laskie
placéwki ochrony zdrowia wzbogacity sie o doskonale przy-
gotowanych do zawodu lekarzy specjalistéw w 50 dziedzinach
lekarskich i lekarsko-dentystycznych. @

» Prof. Wojciech Noszczyk
gosciem specjalnym Prezydium
ORL

W kwietniowym (26 kwietnia) posiedzeniu wziagt udziat prof. Woj-
ciech Noszczyk — pomystodawca, redaktor i wspotautor trzyto-
mowej publikacji ,Zarys dziejow medycyny w Polsce” Profesor
i wysmienici wspotautorzy, w tym lekarze zrzeszeni w SIL, pod-
jeli sie niefatwego zadania przyblizenia polskiemu czytelnikowi
historii medycyny w Polsce. W spotkaniu udziat wzieli przewod-
niczacy organéw SIL I-VIl kadencji oraz lekarze - cztonkowie SIL,
autorzy rozdziatéw tej publikacji. Profesor goraco podziekowat
za wsparcie finansowe ze strony SIL, ktére umozliwito wydanie
ksiazki. Wiecej w internetowym, poszerzonym wydaniu ,Pro
Medico post scriptum” lipiec - sierpien. ®

fot.: Katarzyna Barbara Fulbiszewska

Prof. Wtadystaw Nasitowski w rozmowie z prof. Wojciechem Noszczykiem.
W tle dr Stanistaw Mysiak i prof. Eugeniusz Jézef Kucharz.

» Majowe posiedzenie Rady
Programowej Osrodka )
Dokumentacji Historycznej SIL

e

Na zdjeciu od lewej: dr dr Bogdan Kloch iMichat Zydek z Muzeum w Rybniku
oraz dr n. med. Krzysztof Brozek , rada programowa ODH.
Majowe posiedzenie Rady Programowej ODH w duzej mierze
poswiecone byto Muzeum Historii Medycyny i Farmacji, ktére
ma powsta¢ w Rybniku. Przewodniczacy Rady i pomystodawca
projektu — prezes Kozakiewicz zaprosit dyr. Muzeum w Rybniku
dr. Bogdana Klocha i dr. Michata Zydka. Goscie nakreslili histo-
rie muzealnictwa w Rybniku, wyrazili tez zainteresowanie wspot-
pracg z ODH SIL. Podczas roboczej czeéci spotkania dyskutowa-
no m.in. o aspektach technicznych i logistycznych zwigzanych
z powstaniem jednostki oraz o koniecznosci zabezpieczenia
Srodkéw finansowych na pozyskiwanie archiwaliéw, odpowied-
nie przygotowanie dodatkowych powierzchni archiwalnych,
w ktérych mogtyby by¢ przechowywane eksponaty muzealne
jeszcze przed oficjalnym otwarciem Muzeum. Zdecydowano
takze o koniecznosci spisania katalogu archiwaliéw, ktére nie
trafity do muzedéw ani do ODH, a wiadomo o ich istnieniu i miej-
scu przechowywania.
Kolejne posiedzenie Rady zaplanowano na koniec czerwca. @
(A.W.)

>rh>

fot.: Grazyna Ogrodowska

fot.: Aleksandra Wisniowska-Smiertka

z dziatan samorzadu




Pro Medico ¢ lipiec/sierpien 2017

s
o
©
N
(™
o
£
©
(1)}
=
©
iy
L
N
o
N

» Spetniamy marzenia...

Ui
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Spetnione marzenia Sebastiana: pamiqtkowe zdjecie w Szkole Policyjnej.

W Szkole Policji w Katowicach, 10 maja br. spelnione zostato
marzenie podopiecznego Fundacji,Mam Marzenie”. Tym razem
obdarowany zostat dziewiecioletni Sebastian, ktéremu w obec-
nosci insp. Rafata Kochanczyka, komendanta Szkoty Policji
w Katowicach, prezesa Jacka Kozakiewicza, przewodniczacej
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych Anny Janik, prezesa
SIA Piotra Brukiewicza i przedstawicieli samorzadu stuchaczy
Szkoty Policji, wreczono wymarzony prezent: telewizor oraz
i konsole PS4 wraz z akcesoriami. Sebastian miat réwniez niepo-
wtarzalng okazje do zwiedzenia Szkoty Policji. Spetnienie marze-
nia bytlo mozliwe dzieki uczestnikom | Balu Charytatywnego
zorganizowanego przez cztonkéw Slaskiego Forum Samorza-
doéw Zawoddéw Zaufania Publicznego i pomocy stuchaczy Szkoty
Policji w Katowicach.

Przypomnijmy: w ostatnig sobote karnawatu w katowickim
hotelu Monopol odbyt sie bal charytatywny, organizowany
przez Slaskie Forum na rzecz podopiecznych Fundacji ,Mam
Marzenie”. Jedno z dzieciecych pragnien udato sie zrealizowa¢
jeszcze przed balem. Wymarzonego, dotykowego laptopa otrzy-
mat piecioletni Radek. ®

» Srednia dtugosci zycia
lekarzy w Polsce

Prezes Klaudiusz Komor podczas wyktadu.

Gosciem ORL 10 maja 2017 r. byt prezes Beskidzkiej Rady Lekar-
skiej, dr Klaudiusz Komor. Prezes ORL w Katowicach podkreslit
wieloletnia i owocna wspotprace miedzy dwoma izbami.

- Bogactwo samorzqdu lekarskiego jest bogactwem réznorodno-
Sci. Wszyscy dziatamy na rzecz bezpiecznego lekarza i bezpieczne-
go pacjenta oraz na rzecz naszej wspoélnej pomysinosci — zaznaczyt
prezes Jacek Kozakiewicz.

fot.: Katarzyna Barbara Fulbiszewska

Fot.: Joanna Wéjcik

Obecnos¢ prezesa Komora stata sie przyczynkiem do zaprezen-
towania wynikéw badan zawartych w pracy doktorskiej, ktérej
promotorem byt cztonek ORL w Katowicach, prof. Andrzej Lek-
ston. Rozprawa dotyczyta sredniej dtugosci zycia lekarzy w Pol-
sce. Nawiazywata m.in. do wczesniej wykonanych analiz w tym
zakresie w Slaskiej Izbie Lekarskiej.
- Zastanawialismy sie, jak poréwnac dtugos¢ zycia lekarzy z dtu-
gosciq zycia spoteczeristwa polskiego. Zwigzane to byto z niepo-
kojqcymi sygnatami dotyczqcymi przemeczenia i przepracowania
lekarzy — powiedziat prezes Kozakiewicz.
Z danych SIL wynika, iz érednia wieku zmartych lekarzy dla mez-
czyzn wynosifa 71 lat, dla kobiet — 69. Poréwnujac $rednig dtu-
gos¢ zycia ze Srednim wiekiem zmartych, mozna zauwazy¢, ze
lekarz — kobieta w wojewoddztwie $laskim zyje krocej od swojej
pacjentki srednio o siedem lat.
Swoje badania prezes K. Komor opart na grupie ponad 6 tysie-
cy 0séb zmartych w latach 2010-2014, z czego znaczaca czesc
(ponad 5 tysiecy) stanowili lekarze, a pozostatg — lekarze den-
tysci. Analiza dotyczyta 12 izb lekarskich i lekarzy o$miu specja-
lizacji.
Badania pokazaly, iz é$rednio mezczyzna na Slasku umiera
w wieku 68,9 lat, lekarz w wieku 74,9, a lekarz dentysta — 74,7.
Potwierdzita sie zatem hipoteza, iz mezczyzni z wyksztatceniem
wyzszym zyja diuzej. Srednio kobieta w spoteczenistwie umiera
w wieku 77,2, a lekarka - 76,4, lekarka dentystka — 78,5. Zatem
kobiety lekarki umierajg mtodziej niz kobiety z ogétu spoteczen-
stwa, pomimo przewagi, ktéra powinno dawac wyzsze wyksztat-
cenie.
We wszystkich specjalizacjach (za wyjatkiem anestezjologii),
lekarze mezczyzni zyja dtuzej niz $rednia populacji ogdlne;j.
Jesli zas spojrzymy na kobiety, to w najmtodszym wieku $rednio
umierajg lekarki o specjalizacjach z choréb wewnetrznych, ane-
stezjologii, psychiatrii oraz neurologii. W tej grupie lekarki umie-
raja wczesniej niz kobiety w populacji ogélne;j.
Prezes K. Komor podsumowat:
- W poréwnaniu z populacjqg ogding, lekarki zyjq znamiennie
krocej. Mezczyzni lekarze oraz lekarze dentysci obu pfci zyjq dtuzej
w poréwnaniu z populacjq ogdinq. Liderem najkrétszego czasu
zycia sq lekarze anestezjolodzy. Nie jest tutaj zauwazalna zaleznos¢
od miejsca zamieszkania. Praca lekarza w Polsce jest ciezkq pracq
i powinna by¢ adekwatnie wynagradzana. ®

Jw)

» Henryk Konwinski gosciem
Klubu Seniora

)
W Klubie Seniora.

Tradycyjnie juz w Katowicach Ligocie, 9 maja 2017 r., w ramach
dziatalnosci integracyjnej katowickiego Klubu Lekarza Seniora,
odbyto sie spotkanie zorganizowane przez dr Weronike Siwiec
i dr Aline Gutry. Gosciem specjalnym byt Henryk Konwinski,
zaliczany do waskiego grona najbardziej znanych i cenionych
tancerzy, choreograféw i rezyseréw. Od ponad piecdziesieciu lat
jest wybitna postacia polskiego teatru. Jego dorobek artystyczny

Fot.: Katarzyna Fulbiszewska

>r>



ppp to ponad dwiedcie realizacji spektakli baletowych, operowych,

musicalowych i operetkowych oraz przedstawien z repertuaru
teatréow ulicznych i dramatycznych. W spotkaniu uczestniczyt
prezes ORL wraz z przedstawicielami biura SIL, Komisje ds. Mto-
dych Lekarzy reprezentowat dr Oskar Bozek. ®

» Sympozjum ,,Onkologia
w otolaryngologii”

TNIRODONE
YMROZIUM ONROLOGIA

Prof. dr hab. n. med. Andrzej Kawecki, Instytut Onkologii, Warszawa.

XVII Miedzynarodowe Sympozjum ,Onkologia w otolaryngolo-
gii’, odbyto sie w dniach 25-27 maja 2017 r. w Wisle, pod patro-
natem honorowym SIL. Gtéwnym organizatorem byta Sekcja
Onkologiczna PT Otorynolaryngologéw - Chirurgéw Glowy
i Szyi oraz Katedra i Klinika Laryngologii Wydziatu Lekarskiego
w Katowicach SUM, a przewodniczagcym Komitetu Naukowego
i Organizacyjnego - prof. dr hab. n. med. Jarostaw Markowski.
W sympozjum udziat wzieto ponad 300 laryngologéw, onkolo-
gow, radioterapeutéw, chemioterapeutéw, chirurgdéw szczeko-
wo-twarzowych, neurochirurgéw i biologéw molekularnych, zaj-
mujacych sie onkologig gtowy i szyi. W programie uwzgledniono
aktualne problemy wspétczesnej onkologii regionu glowy i szyi.
Rozmawiano nie tylko o najnowszych osiggnieciach diagnostyki
i terapii w onkologii, ale tez podsumowano 2,5-roczny okres ist-
nienia pakietu onkologicznego. Podczas sympozjum odbyto sie
Walne Wyborcze Zebranie Sekcji Onkologicznej PTORL, ktéremu
przewodniczyt prezes ORL, cztonek honorowy Towarzystwa,
Jacek Kozakiewicz. ®

» Akcelerator EDGE™
w Centrum Onkologii w Gliwicach!

Akcelerator EDGE.
W Centrum Onkologii - Instytut im. Marii Sktodowskiej-Cu-
rie oddziat Gliwicach, 18 maja br. oddano do uzytku akcelera-
tor EDGE™ Radiosurgery System — pierwsze w Polsce i trzecie

fot.: Archiwum SPSK UM w Katowicach

Fot.: Z arch. Centrum Onkologii
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w Europie w petni kompleksowe narzadzie do radiochirurgii
i radioterapii. EDGE™ Radiosurgery System to najnowoczesniej-
sze urzadzenie zaprojektowane przez Varian Medical Systems
do zabiegéw ablacji radiochirurgicznej w schorzeniach onko-
logicznych i nieonkologicznych, w dowolnej lokalizacji w ciele
pacjenta. System EDGE realizuje napromienianie w najkrét-
szym czasie sposréd wszystkich dostepnych na rynku urzadzen,
Z najwyzsza precyzja dostepna przy aktualnym stanie rozwoju
technologii medycznych. To réwniez narzedzie do rutynowej
radioterapii — takze streotaktycznej - o najwyzszym stopniu
konformalnosci.

Dyrektor Centrum Onkologii, prof. dr hab. n. med. Krzysztof
Sktadkowski w liscie — zaproszeniu skierowanym do prezesa
ORL napisat: ,Wedfug prognoz Polskiego Towarzystwa Onkolo-
gicznego w ciqgu najblizszych dziesieciu lat liczba nowych zacho-
rowari na nowotwory wzrosnie o ok. 25%, a nowotwory stanq sie
pierwszq przyczynq zgonéw w Polsce. Majgc swiadomos¢ tych
alarmujqgcych danych, Centrum Onkologii podejmuje dziatania
we wszystkich obszarach dziatalnosci, ktérych celem jest zwiek-
szenie skutecznosci i efektywnosci leczenia pacjentow dotknietych
chorobg nowotworowgq. Zakup systemu EDGE jest kolejnym kro-
kiem podejmowanym przez Instytut na drodze do jak najskutecz-
niejszego leczenia pacjentéw nowotworowych” @

» Nowy sktad Komisji Bioetyki

10 maja br. ORL w zwigzku z uptywem kadencji, dokonata
wyboru nowych cztonkéw Komisji Bioetycznej SIL. Zgodnie
z Regulaminem, Komisja Bioetyczna na pierwszym posiedze-
niu 22 maja br., wybrata ze swojego sktadu przewodniczacego
i zastepce przewodniczacego. Przewodniczacy: prof. dr hab.
n. med. Krystyn Sosada, wiceprzew.: dr hab. Tomasz Pie-
trzykowski prof US, cztonkowie: Czestawa Brylak-Kozdras,
dr n. med. Jan Cieslicki, prof. dr hab. n. med. Antoni Hrycek,
dr n. med. Barbara Kusnierz, dr hab. n. med. Edyta Machura,
dr farm. I1zabela Majewska, prof. dr hab. n. med. Wtadystaw
Nasitowski, prof. dr hab. n. med. Anita Olejek, prof. dr hab. n.
med. Wanda Romaniuk, dr hab. n. med. Grazyna Sobol-Mi-
lejska, dr hab. Danuta Sleczek-Czakon, prof. dr hab. n. med.
Marta Tanasiewicz, ks. Jarostaw Wolski. ®

» Il Slgskie Debaty Samorzadowe

Uczestnicy Debat.

Wizerunek lekarzy widziany z wielu perspektyw” to temat wioda-
cy Il Slaskich Debat Samorzadowych, ktére odbyty sie w Wigle,
19-21 maja 2017 r. Gosciem honorowym debat byt Kawaler
Orderu Orta Biatego prof. Mieczystaw Chorazy. Uczestnikami,
obok prezeséw ORL, OROZ i przewodniczacych OSL, byto ponad
200 przedstawicieli réznych organéw samorzadu lekarskiego
z catej Polski.

Wiecej na stronie 7. ®

Katarzyna B. Fulbiszewska

Fot.: Katarzyna Fulbiszewska
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KOMUNIKAT OKREGOWE) KOMIS)I WYBORCZEJ] W KATOWICACH

15 maja 2017 r. OKW zatwierdzita listy kan-
dydatéw na delegatéw w poszczegélnych
rejonach wyborczych. Wykaz kandydatéw
z podziatem na rejony wyborcze oraz liczba
mandatéw w danym rejonie wyborczym
zostat opublikowany na stronie internetowej
SIL www.izba-lekarska.org.pl i udostepniony
w siedzibie Izby w Katowicach, ul. Grazyn-
skiego 49A. Po zapoznaniu sie z listg kandy-
datéw nalezy dokona¢ wyboru. Okregowa
Komisja Wyborcza rekomenduje gtosowa-
nie w drodze korespondencyjnej, ktére jest
rownowazne z gtosowaniem osobistym.
Termin gtosowania korespondencyjnego
OKW ustalita na okres od 14 sierpnia 2017 .
do 8 wrzednia 2017 r. Zasady gtosowania
w drodze korespondencyjnej zostaty przed-
stawione ponizej. Karte do gtosowania wraz
z lista kandydatdw, instrukcja gtosowania,
kopertami, otrzymajag Panstwo listownie
na adres korespondencyjny. Cztonek rejonu
wyborczego, ktéry nie gtosowat w trybie
korespondencyjnym, moze oddac gtos oso-
biscie w dniu wyboréw. O miejscu i terminie
wyboréw przy urnie kazdy lekarz zostanie
poinformowany listownie.

Glosowanie przeprowadza i ustala jego
wyniki komisja skrutacyjna powotana przez
OKW. Cztonek rejonu wyborczego gtosujacy
osobiscie oddaje gtos poprzez wrzucenie
karty do gtosowania w nieoznakowanej

kopercie do urny wyborczej i potwierdza
podpisem oddanie gtosu na liscie czton-
kéw rejonu wyborczego. Na zadanie komisji
skrutacyjnej lekarz obowigzany jest okazac
dokument potwierdzajacy tozsamos¢.
Wybory beda wazne, gdy zagtosuje co naj-
mniej 20% ogdlnej liczby zgromadzenia
wyborczego.

Lista kandydatéw oraz szczegétowa instruk-
cja gtosowania bedzie dostepna przy urnie
wyborczej.

INSTRUKCJA GLOSOWANIA W TRYBIE
KORESPONDENCYJNYM

1. Po zapoznaniu sie z lista kandydatéw
nalezy dokona¢ wyboru przez wstawienie
w polu przy nazwisku kandydata znaku,x" lub
" lub,+" Mozna réwniez nie dokonac zadne-
go wyboru —wstrzymujac sie od gtosu.
Liczba wskazan nie moze by¢ wieksza niz
liczba mandatéw okreslona dla danego
rejonu wyborczego. Informacja o liczbie
mandatéw znajduje sie na karcie do gtoso-
wania.
Przed wskazaniem kandydata mozna zapo-
znac sie zinformacjami o nim zamieszczony-
mi na stronie internetowej Izby.
2. Karte do gtosowania (réwniez w przypad-
ku wstrzymania sie od gtosu — bez wskaza-
nia kandydata) nalezy umiesci¢ w najmniej-
szej z nadestanych kopert.

STANOWISKO

3. Koperte zawierajacg karte do gtosowa-
nia prosze wiozy¢ do wiekszej koperty
- z nadrukowanymi danymi gtosujacego
i adresem zwrotnym Okregowej Komisji
Wyborczej.

4. Po zaklejeniu tej wiekszej koperty nale-
Zzy w zaznaczonym polu na jej odwrocie
przystawic¢ imienng pieczatke lekarska oraz
sie podpisac. Glos bez pieczatki lub podpi-
su traktowany jest jako nieuczestniczenie
w gtosowaniu.

5. Koperte nalezy wysta¢ poczta (przesyt-
ka jest juz optacona - prosimy nie nakleja¢
znaczka) lub dostarczy¢ do siedziby Okrego-
wej Komisji Wyborczej w nieprzekraczalnym
terminie do 8 wrze$nia 2017 r.

6. Datg oddania gtosu droga korespon-
dencyjng jest dzien wptywu listu do
Izby, potwierdzony datownikiem przez biu-
ro |zby. Gtosy wptywajace do Izby po 8 wrze-
$nia 2017 r. beda niszczone.

7. Koperta w stanie nienaruszonym zosta-
nie przekazana przez Okregowa Komisje
Wyborcza komisji skrutacyjnej w dniu gto-
sowania osobistego. Po otworzeniu koperty
zewnetrznej i potwierdzeniu na liscie czton-
kéw rejonu wyborczego przez przewodni-
czacego komisji skrutacyjnej gtosowania
w trybie korespondencyjnym, koperta
wewnetrzna zostanie przez niego wrzucona
do urny.

Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w Katowicach z dnia 24 maja 2017 r.
w sprawie powotania w Sejmie RP ,Parlamentarnego Zespotu dla Przywrdcenia Zasad Moralnych w Medycynie”

Nie ulega watpliwosci, ze zasady moral-
ne s3 niezbedne kazdemu czlowiekowi
i konieczne do wykonywania zawodu,
zwlaszcza zawodow zaufania publicznego.
Decyduja o zachowaniu i dbatosci o porza-
dek spoteczny oraz zapewniajg spoteczen-
stwu poczucie bezpieczenstwa i tadu.
Pomagaja w przeciwstawianiu sie niepo-
zadanym zachowaniom i przewidywaniu
konsekwencji podjetych dziatan. Petnig role
drogowskazoéw, ktore wyznaczajg cztowie-
kowi droge, jaka nalezy w zyciu podazac.
Jednak wskazywanie zasad moralnych,
ich ocenianie, zalecanie czy nakazywanie
ich przestrzegania jest szczegdlnie trudne
i wymaga wyjatkowej madrosci i delikatno-
$ci. Nie powinno byc¢ elementem zadnej gry
politycznej.

Wszyscy absolwenci uczelni medycznych
w Polsce, rozpoczynajac prace lekarza, skta-
daja przyrzeczenie lekarskie, ktére znajduje
sie we wstepie do Kodeksu Etyki Lekarskiej.
Przyrzekamy w nim stuzy¢ zyciu i zdrowiu
ludzkiemu, a chorym nie$¢ pomoc bez zad-
nych réznic, takich jak rasa, religia, narodo-

Sekretarz Okregowej Rady Lekarskiej

wos¢, poglady polityczne, stan majatkowy
i inne, majac na celu wytacznie ich dobro
i okazujac im nalezny szacunek. Jest to isto-
tg naszego powotania.

W medycynie zakwalifikowanie postepo-
wania jako niezgodnego z zasadami moral-
nymi moze zaleze¢ od prezentowanego
$wiatopogladu, np. w odniesieniu do istot-
nego rozwoju medycyny m.in. w zakresie
prokreacji i potoznictwa. Wiele tych dzia-
tan uwazanych jest, w wybranych przy-
padkach, za niezbedne i uznane za godne
ludzkiego zycia osiagniecia. Jezeli zdarze-
nia $wiadczace o nieprzestrzeganiu zasad
moralnych przez pracownikdéw ochrony
zdrowia majg miejsce, to najpewniej sg one
jednostkowe i nie wystepujg czesciej niz
w innych zawodach. W medycynie zdarze-
niami takimi natychmiast zajmujg sie samo-
rzagdowe struktury dyscyplinarne: rzecznicy
odpowiedzialnosci zawodowej i sady
lekarskie na poziomie okregowych izb
lekarskich oraz Naczelnej Izby Lekarskiej,
podobnie dzieje sie w izbach pielegniarek
i potoznych, jak i w organizacjach samo-

Krystian Frey

rzagdowych innych zawodéw medycznych.
Zgodnie z powyzszym, szanujac prawo par-
lamentarzystéw do podejmowania debat
we wszystkich istotnych dziedzinach zycia
spotecznego, nalezy zauwazy¢, ze naduzy-
ciem jest niczym nieuprawnione nadanie
takiej nazwy zespotowi przez autoréw, kté-
rzy wraz z powofanymi cztonkami zespotu,
petnigc role postéw, uznali sie za osoby
wiasciwe do wyznaczania zasad moralnych
w medycynie. Mozna mie¢ uzasadniong
obawe, ze jednym z powodéw utworzenia
przywotanego Zespotu Parlamentarnego
jest btedne przekonanie okreslonej grupy
postéw w polskim Sejmie o zaniku zasad
moralnych wsréd znaczacej czesci pracow-
nikéw ochrony zdrowia, a przynajmniej
dramatyczne zatamanie sie ich przestrze-
gania.

Nie mozna jednak naszym zdaniem wyklu-
czy¢, ze istotnym powodem utworzenia
Zespotu jest przygotowywanie wprowa-
dzenia w medycynie rzadéw autorytar-
nych, opartych np. o jeden $wiatopoglad,
co wymaga zdecydowanego sprzeciwu.

Prezes Okregowej Rady Lekarskiej
Jacek Kozakiewicz


http://www.izba-lekarska.org.pl/

Il Slaskie Debaty Samorzadowe

+~Wizerunek lekarzy

widziany z wielu perspektyw

rp———
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Od lewej: dr D. Czyzewski, prof. A. Kowalczyk, dr A. Dyrda, dr T. Urban, dr J. Kozakiewicz, prof. M. Chorqzy, prof. M. Rudnicki, prof. G. Opala.

Gosciem honorowym Debat byt Kawaler
Orderu Orta Biatego prof. Mieczystaw
Chorazy - wspaniaty uczony, prawy
cztowiek, wielki humanista i spotecznik.
Gos¢mi debat byli takze: prof. Andrzej
Kowalczyk (rektor US w Katowicach),
dr hab. Damian Czyzewski (prorek-
tor ds. klinicznych SUM w Katowicach),
prof. Grzegorz Opala (profesor honoro-
wy SUM, przewodniczacy Stowarzysze-
nia ,Solidarnos¢ i Pamiec”), prof. Marek
Rudnicki (USA - Chicago, byty wieloletni
prezes Swiatowej Federacji Polonijnych
Organizacji Medycznych), dr hab. Danu-
ta Sleczek-Czakon (dziekan ds. studenc-
kich Wydziatlu Nauk Spotecznych US),
a takze delegacja NIL z prezesem NRL dr.
Maciejem Hamankiewiczem.

- Zaprosilismy wielu znamienitych gosci,
aby o tym waznym temacie spotecznym
nie mowili wytqcznie lekarze, ale réwniez
historycy, akademicy i przedstawiciele
innych zawoddw zaufania publicznego -
moéwit podczas otwarcia debat dr Jacek
Kozakiewicz. - To spotkanie jest po to,
zebySmy poszukali wspdinie odpowiedzi,
czy wizerunek lekarzy to jest tylko sprawa
wytqcznie naszego Srodowiska, czy to jest
dobro spofeczne, ktére wymaga nieustan-
nych zabiegan - nie tylko ze strony srodo-
wiska lekarskiego, ale tez ze strony innych
Srodowisk. Chcemy spojrze¢ na ten temat
historycznie, wspdfczesnie i perspekty-
wicznie, aby zobaczyc¢, jakie sq wyzwania
na dzisiaj i na najblizsze lata.

W ramach panelu dyskusyjnego przed-
stawiono wyktady: ,Kulturotwdrcza i opi-
niotwércza rola lekarzy w polskiej historii”
- prof. prof. Stanistaw Nicieja (Uniwersy-
tet Opolski) i Zygmunt Wozniczka (Uni-
wersytet Slaski); ,Jak rozumiem pojecie
Wwizerunek lekarza’, rola i zadania samo-
rzqdu lekarskiego” - Roman Budzinski,
prezes ORL w Gdansku; ,Znaczenie wize-
runku lekarzy dla bezpieczeristwa zdro-
wotnego spoteczeristwa” - prof. Jadwiga
Stawnicka - Zakfad Socjolingwistyki
i Spotecznych Praktyk Komunikowania

(Uniwersytet  Slaski); ,Doswiadczenia
innych samorzqddw zawodowych” — mec.
Roman Kusz - dziekan ORA w Kato-
wicach; ,Mozliwe sposoby umacniania
wizerunku lekarzy — wspdtpraca z innymi
samorzqgdami zawodowymi na przykta-
dzie Slgskiego Forum Samorzqdéw Zaufa-
nia Publicznego” — dr Jacek Kozakiewicz,
prezes ORL; ,Wizerunek lekarzy w mediach
i przestrzeni publicznej w aspekcie odpo-
wiedzialnosci zawodowej” — dr Rafat Kiet-
kowski - wiceprezes ORL w Katowicach,
dr Tadeusz Urban - OROZ SIL, dr Adam

Na pierwszym planie: profesorowie M. Chorqzy i M. Rudnicki.

cigg dalszy nastr. 8 PPP

fot.: Katarzyna Barbara Fulbiszewska

fot.: Katarzyna Barbara Fulbiszewska
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Wizerunek lekarzy...

ciqg dalszy ze str. 7 PP

Dyrda - przewodniczacy OSL SIL; ,Wsp6t-
czesne relacje lekarz — pacjent, wzajemne
prawa i zobowiqgzania” - dr J. Kozakiewicz,
dr R. Kietkowski, prof. Jarostaw Markow-
ski - przewodniczacy Komisji ds. Etyki
Lekarskiej ORL w Katowicach, mec. Joan-
na Andrzejewska — prawnik SIL.

Dla uczestnikéw byly przygotowane nie-
spodzianki, m.in. wycieczka na Skocznie
Narciarskg w Wisle Malince i wspodlna
regionalna kolacja z prezesem Polskiego
Zwigzku Narciarskiego Apoloniuszem
Tajnerem, ktéry byt réwniez naszym prze-
wodnikiem na skoczni.

W trakcie Debat odbyly sie Konwent
Prezeséw ORL oraz posiedzenia OROZ
i przewodniczacych OSL, z udziatem pre-
legentéw: prok. Piotra Drozda (dorad-
ca w Bydgoskiej Izbie Lekarskiej), prok.
Andrzeja Jézwiaka (doradca w Dolnosla-
skiej i Wielkopolskiej Izbie Lekarskiej) oraz
SSO Tomasza Malinowskiego, ktérzy
wygtosili wyktady dotyczace zagadnien
z zakresu odpowiedzialnosci zawodowe;j.
Konwent Prezeséw ORL z zadowoleniem
przyjat informacje przekazane przez kol.
kol. T. Urbana, OROZ SIL i A. Dyrde, prze-
wodniczagcego OSL SIL o zawiazaniu sie
Kolegium Okregowych Rzecznikéw Odpo-
wiedzialnosci Zawodowej oraz Kolegium
Przewodniczacych Okregowych Sadéw,
uznajac statg wspodtprace pomiedzy Kon-
wentem Prezeséw ORL a ww. gremiami,
za wazng i przydatna.

» POST SCRIPTUM

Czym jest wizerunek? Uniwersalny Stow-
nik Jezyka Polskiego podaje, ze to ,sposéb,
w jaki dana osoba lub rzecz jest widziana,
przedstawiana". To ,wyobrazenie, jakie jed-
na lub wiele publicznosci ma o sobie, przed-
siebiorstwie lub instytucji. Jest to raczej
mozaika wielu szczegdtéw, podchwyco-
nych przypadkowo, fragmentarycznie,
o nieostrych granicach” (K. Wéjcik: Public
relations od A do Z. Analiza sytuacji wyj-
Sciowej, planowanie dziatalnosci. T. 1. War-
szawa 2001, 43).

Bez wzgledu na definicje, ma stuzy¢ spo-
fecznej akceptacji. W dzisiejszym Swiecie
wizerunek, bez wzgledu na to, czy dotyczy
lekarza, czy innego zawodu, nie jest staty,
ulega zmianom w zaleznosci od doswiad-
czen i tego, co dzieje sie w otaczajacej
nas rzeczywistosci. Co zatem robi¢, aby
ta zmiana dokonywata sie w kierunku
pozytywnym? Zdaniem wybitnych $la-
skich historykéw prof. prof. Stanistawa
Niciei i Zygmunta Wozniczki, lekarz,
prawnik i duchowny to osoby, ktére pro-

Prof. Jadwiga Stawnicka (US) podczas wyktadu o wizerunku lekarzy.

wadza cztowieka przez cate zycie. Lekarz
jest o tyle wazny, poniewaz zawsze stu-
chat go wtadca. Mégt doradzi¢, pomoc
i odgrywat réwniez wazna role jako
powiernik. Czasy rewolucji przemystowej
poprzez degradacje $rodowiska dopro-
wadzity do pojawienia sie choréb i epi-
demii. Lekarz stat sie bardziej popularny
wsréd éwcezesnych elit. Poprzez eduka-
cje, poprzez rozwoj uczenia ludzi, nagle
wzrosta liczba lekarzy. Rozwéj edukacji
w zakresie medycyny spowodowal, iz
lekarze stali sie bardziej dostepni nie tylko
dla arystokraty czy witadcy, ale dla prze-
cietnego cztowieka. To w tych czasach
powstat mit doktora Judyma, ktéry idzie
do ludu, do robotnikéw, dla tych robotni-
kéw sie poswieca. Lekarz zyskuje wizeru-
nek tego, ktéry realizuje wspaniatg misje
Hippokratesa: leczy nie dla pieniedzy,
ale robi to po to, zeby ludziom pomagac.
Kazda epoka ma swoich wielkich leka-
rzy, ktérzy spetnili role kulturotwércza,
spoteczna, a nawet polityczna. Stworzyli
co$, co jest ponadczasowe, pozostawili
po sobie $lad. Patrzac z punktu widze-
nia historii, dobry, pozytywny wizerunek
lekarzy wynikat gtéwnie z profesji, jaka
wykonywali, z ich osobowosci i aktywno-
$ci pozazawodowej, jak i z faktu, ze byli
potrzebni cierpigcym, chorym, poszuku-
jacym porady. Tyle historia.

A jak rozumiemy pojecie ,wizerunek leka-
rza” wspétczesnie i co samorzad moze zro-
bi¢ w tej sprawie? Do wykonywania zawo-
du lekarza nie wystarczy tylko dyplom.
Konieczne sa jeszcze umiejetnosci i przy-
naleznos¢ do samorzadu, ktéry rzadzi
sie swoimi prawami, spisanymi m.in.
w KEL. Ustawa o izbach lekarskich wyraz-

nie méwi, ze jednym z gtéwnych zadan
samorzadu lekarskiego jest sprawowanie
pieczy nad zawodem lekarza. To prze-
jawia sie poprzez ustawiczne ksztatce-
nie podyplomowe, jak réwniez w pionie
odpowiedzialnosci zawodowej. Dbatosc
o pozytywny wizerunek to dbatos¢ przede
wszystkim o to, zeby pojecie lekarza koja-
rzyto sie z osobg, ktéra ma odpowiednig
wiedze i odpowiednio sie zachowuje.

Wizerunek pojedynczego lekarza, jak
i calego stanu lekarskiego, powaznie
zostat nadszarpniety procesami karnymi
i cywilnymi, w duzej czesci wynikajacymi
z traktowania powiktan i zdarzen niepoza-
danych jako btedy medyczne. Dodatkowo
50% opinii biegtych w sprawach karnych
w Polsce o btedy lekarskie jest w jakis
sposéb wadliwych. Céz to oznacza dla
lekarzy? Niekonczace sie apelacje i wielo-
letnie procesy. Z tego powodu osiem izb
lekarskich w Polsce podchwycito przyktad
SIL utworzenia zespotéw ds. opiniowania
sadowo-lekarskiego. Zdaniem prezesa
ORL w Gdansku, dr. Romana Budzinskie-
go, samorzad powinien organizowac kur-
sy dla lekarzy biegtych sagdowych, nawia-
zywac kontakty z prokuratorami i sadami,
zeby odpowiednio i odpowiedzialnie
wspomagac kolegéw, ale nie po to, zeby
ich broni¢ wtedy, kiedy nie ma podstaw
do takiej obrony, ale po to, by ocena ich
pracy przez sad byta rzetelna.

Ochrona dobrego imienia to wazne zada-
nie dla samorzadu. Czesto formutowanym
zarzutem wobec samorzadu lekarskiego
s3 niedostateczne reakcje na brutalne
ataki medialne. Ale jak reagowac na ataki

medialne prasy, radia i telewizji oraz ataki, ppp
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PP ktore sg bardzo trudne do kontrolowania

w mediach spotecznosciowych, gdy nie
ma odpowiedniego stanu prawnego? Jak
uchroni¢ sie czasem przed bezpodstaw-
nym ferowaniem wyrokéw przez media?
To sytuacje bardzo stresujace oraz dru-
zgocace dla wizerunku lekarzy. Nie tak
dawno wystapiono z propozycja, zeby
samorzad lekarski podjat skoordynowane
ogolnopolskie dziatania w takich sytu-
acjach (zgtoszona m.in. przez OZL w Kato-
wicach). Wczesne reakcje pozwolityby
na aktywne sterowanie przeptywem infor-
madji. | nie chodzi o to, ze samorzad dazy
od razu do tego, zeby uniewinnic¢ lekarza,
ktéry popetnit btad, tylko zeby w sposéb
rzetelny i sprawiedliwy ocenic to postepo-
wanie, aby nie ferowac przedwczesnych
wyrokow.

A moze warto wzig¢ przyktad z adwoka-
téw i powota¢ w ramach struktury samo-
rzagdowej Komisje Wizerunku Zewnetrzne-
go i Ochrony Prawnej? Te dwa samorzady,
tak rézne od siebie, a jednak w pewnym
wymiarze siostrzane, maja ten sam pro-
blem. Ktéry wizerunek jest wazniejszy:
zewnetrzny samorzadu i spotecznosci
zawodowej, czy interes kolegdéw, ktérzy
maja ktopoty? Dbajac wytacznie o wizeru-
nek samorzadu, nie pokazujac spraw trud-
nych, spotykamy sie z zarzutem, ze ,spra-
wy zamiatane sg pod dywan”. Jezeli samo-
rzad zbyt rygorystycznie ocenia kolegéw,
to naraza sie na zarzut: ,po co ten samo-
rzad, przeciez wy nas macie chronic”
Do tego dochodza kwestie postrzegania
tego przez spoteczenstwo i réznych, cze-
sto skrajnych ocen. Trudno nie zgodzi¢ sie
ze stwierdzeniem dziekana ORA w Kato-
wicach mec. Romana Kusza, ze kiedy
moéwimy o wizerunku lekarza czy adwo-
kata, mamy w swiadomosci, ze kwestie
wizerunkowe spoczywaja w duzej mierze
na samorzadzie, ktéry buduje obraz zawo-
du, ale z drugiej strony warto pamieta¢,
»ze tak naprawde kazdy z nas jest wizy-
téwka swojego zawodu”.

Czy wizerunek lekarza to zadanie zespo-
towe? Zdecydowanie - tak. Prezes ORL
Jacek Kozakiewicz wielokrotnie pod-
kreslat w swoich wypowiedziach, ze ,nie
ma bezpiecznego lekarza bez bezpiecznego
pacjenta”. Tym swoistym buforem bezpie-
czenstwa moze by¢ skuteczna komuni-
kacja pomiedzy nimi. Czy sposéb komu-
nikowania sie lekarza z pacjentem jest
czescig sktadowa wizerunku? Owszem,
tak. | ma to swoje uzasadnienie w bada-
niach naukowych przeprowadzonych
na Uniwersytecie Slaskim. Prof. Jadwiga
Stawnicka (Zaktad Socjolingwistyki i Spo-
tecznych Praktyk Komunikowania US)
przeprowadzita badania wsréd studen-
tow Wydziatu Filologicznego, liczacego
piec tysiecy studentéw. Z ich wypowiedzi
wynika jasno, ze na budowanie pozytyw-
nego wizerunku wsréd pacjentéw wpty-

Prezes J. Kozakiewicz z prof. M. Chorgzym.

wajg nie wiedza i doswiadczenie lekarza,
czyli kompetencje zawodowe, a zdecydo-
wanie sposob komunikowania, czyli kom-
petencje komunikacyjne. Z nimi sg $cisle
zwigzane kompetencje narracyjne, ktére
polegaja np. na tym, ze lekarz nie postu-
guje sie terminami specjalistycznymi, tyl-
ko dostosowuje swéj sposdb modwienia
do pacjenta, by ten mégt zrozumied wia-
sciwie jego wskazowki.

Poprawna komunikacja ma zasadnicze
znaczenie w aspekcie przestrzegania zale-
cen leczenia i zalecen profilaktyki, jakich
lekarz udziela pacjentowi. Jak stusznie
zauwazyt prof. Jarostaw Markowski, zale-
cenia dla pacjentdw sg bardzo zlozone,
w efekcie czego sg w mniejszym stopniu
przestrzegane. Czasami pacjent i lekarz
inaczej rozumieja dane terminy. Proste
zalecenia sg bardziej przestrzegane przez
pacjentéw niz skomplikowane i diugie.
Jakie sg korzysci ze skutecznej komunika-
cji lekarza z pacjentem? Dzieki niej lekarz
zyskuje wiecej dokfadnych informadji,
co skutkuje doktadniejszg diagnoza. Sku-
teczna komunikacja z pacjentem wywotu-
je jego mniejszy opér w dostosowywaniu
sie do bardzo skomplikowanych zalecen,
eliminuje jego negatywne postawy i emo-
cje, co powoduje wieksze zadowolenie
Z wizyty, a tym samym lepsza opinie o per-
sonelu medycznym. W rezultacie pacjent
nie zmienia lekarza, nie oskarza o btedy
medyczne.

Zdaniem mec. Joanny Andrzejewskiej,
prawnika SIL, skuteczna komunika-
cja ma réwniez na celu uswiadomienie
pacjentowi, ze jest on czynnym uczestni-
kiem procesu leczenia, podmiotem w rela-
cji pacjent - lekarz. Czy w zwigzku z tym
pacjent ponosi odpowiedzialnos¢ za efekt
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leczenia? Brak obowigzkéw normatyw-
nych spowodowat, iz w Swietle prawa
pacjent nie ponosi zadnej odpowiedzial-
nosci.

Z raportu ogdlnopolskiego badania opinii
publicznej nt. wizerunku polskiej medycy-
ny (Procontent Communication; ankieta
internetowa przeprowadzona w 2016 r.,
w ktorej udziat wzieto 800 Polakéw w wie-
ku 15-50 lat) wynika, ze najlepsza opinia
wsréd Polakéw poszczycic¢ sie moga mate
gabinety lekarskie (30 proc), lekarze
pierwszego kontaktu (23 proc.) oraz szpi-
tale kliniczne (22 proc.). Dlaczego? Odpo-
wiedz prof. J. Stawnickiej byta jednoznacz-
na: w matych gabinetach pacjenci czuja sie
najlepiej, to w nich jest ten najlepszy kon-
takt cztowieka z cztowiekiem, nieprzytto-
czony ,,papierologia". To wtasnie w matych
gabinetach poswieca sie najwiecej czasu
pacjentowi, bo nie ma w nich pospiechu.
Natomiast w przychodni szpitala klinicz-
nego jest pacjent za pacjentem, cztowieka
traktuje sie tasmowo. Prof. Nicieja przy-
wotat wielkiego, przedwojennego mistrza
prof. Antoniego Falkiewicza, ktory zwykt
méwi¢ do lekarzy:,Pamietajcie, przychodzi
do was chory cztowiek, a nie procesja cho-
rych narzqdéw’. Dzis to niezwykle aktual-
na rada, tyle, ze procesje narzaddw zasta-
pity procesje procedur, s$wiadczen itd.

Poruszajagc  kwestie komunikacji, nie
mozna przemilcze¢ dylematu: co moéwic
pacjentowi, czego nie moéwié, co musi-
my powiedzie¢, a czego nie mozemy
powiedzie¢. Kazdy ma prawo, by uzyskac
prawdziwg informacje o stanie faktycz-
nym jego zdrowia. Jak rozgraniczy¢, czy
prawda dotyczy tego, co zdiagnozowa-
no, czy przysztosci pacjenta? Jedni leka-
rze stoja na stanowisku komunikowania

cigg dalszy nastr. 10 PPP>
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Wizerunek lekarzy...
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tego, co wynika z literatury przedmiotu
i doswiadczenia, ale o przysztosci tego
pacjenta nie beda wyrokowac. Sa tez tacy,
ktérzy wychodza z zatozenia, ze nalezy
takie informacje bagatelizowa¢, najlepiej
odpowiada¢ w formie watpliwej jakosci
dowcipu. Prof. J. Stawnicka przytoczyta
na ten przykfad opowiastke:

Pacjent zapytat lekarza: ,,Panie doktorze,
a co mi wiasciwie jest?” Ten odpowiedziat:
Wie pan co, niech mi pan nie zawraca
gfowy takimi gtupotami, przeciez wszyscy
jestesmy smiertelni”.

Ocene pozostawiam Panstwu. A co zrobi¢,
jesli pacjent nie chce ustysze¢ prawdy?
Czy lekarz mimo to ma mu ja powiedzie¢?
OdpowiedZ nie jest jednoznaczna, ale
pacjent ma prawo dowiedzie¢ sie praw-
dy. Jezeli pacjent ma zaufanie do lekarza,
przyjmie prawde, nawet ta najgorsza, pod
warunkiem, ze lekarz da mu nadzieje.

Na wizerunek lekarza ma réwniez zdecy-
dowany wptyw pewna cecha charakteru,
a mianowicie odwaga podejmowania
decyzji, Smiatych decyzji. To taki maty
szczegdt wizerunkowej uktadanki, a bar-
dzo wazny. Pieknie o tym powiedziat mec.
R. Kusz:

- Ja uwazam - nie béjmy sie podejmowac
Smiatych decyzji, bo ten Swiat sie zmienia
na lepsze dzieki temu, Ze sq tacy, ktérzy
sie tego nie bojq. Pewnie zapytamy, czy
ta odwaga czasami moze byc¢ okupiona
jakimis problemami. Tak, ale mimo wszyst-
ko wykonujemy takie zawody, Ze to ryzyko
musimy czasami podejmowac. Jest jed-
na rzecz, ktéra dotyczy nie tylko lekarzy,
procedur lekarskich, prawnikéw. Zyjemy
w czasach, gdy jest powszechny brak kre-
dytu zaufania. Jest kryzys zaufania. Nie
ma zaufania tak naprawde do witadzy,
zawoddw zaufania publicznego i innych.
Wszystko sie dynamicznie zmienia. By¢
moze te relacje, ktére miaty miejsce w latach
tej siermieznej komuny, ktdrej nikt nie chce
dobrze wspominac, to wtedy ten szacunek
dla naszych zawoddw byt troche wiekszy,
nieprawdaz? Zylismy skromniej, ale pewne
fundamenty naszych zawoddw miaty sie
lepiej. Wolny rynek spowodowat, ze wszyst-
ko wolno robic¢ i brakuje tego zaufania.
To co byto w latach 80., to ryzyko, ktdre
Religa podjaqt, to pytanie, czy dzisiaj mégtby
to robic przy tych wszystkich procedurach?
Boje sie, ze nie. A gdyby tego nie mdgt robic,
nie poszedtby do przodu. Ryzyko jest wpisa-
ne do paristwa zawodu i ja mysle, Ze nie béj-
cie sie tego robic, bo to do niczego dobrego
dla spoteczeristwa nie doprowadzi.

Co zagraza wizerunkowi lekarza? Trzy
elementy. Pierwszy to internet. Coraz

bardziej staje sie popularne stawianie dia-
gnozy na postawie internetu. Z wczesdniej
przytaczanego raportu wynika, ze 45%
ankietowanych prébowato postawi¢ sami
sobie diagnoze na podstawie danych zna-
lezionych w internecie. Tak nie powinno
by¢, ale jest. Kiedys do lekarza przycho-
dzit pacjent, ktéry patrzyt na lekarza, jak
na $wietos¢. A dzisiaj przychodzi pacjent,
ktéry juz zapytat Dr. Googla o diagnoze
i tylko zastanawia sie, czy ta terapia, ktérag
lekarz zastosuje, jest terapig wtasciwa. Dla
wspotczesnego pacjenta internet leczy,
internet jest panaceum na wszystko.

Drugi element to reklama. Dzisiejsze spo-
teczenstwo zyje reklamami, zapominajac,
ze reklama nie leczy. W kontekscie wize-
runku lekarza — reklama go nie umacnia,
wrecz przeciwnie. KEL zawiera dwa arty-
kuty moéwiace, ze wszelkie reklamowa-
nie sie jest zabronione oraz, ze lekarz nie
powinien wyraza¢ zgody na uzywanie
swego nazwiska i wizerunku dla celéw
komercyjnych. A jak wyglada praktyka?
Pomiedzy reklama a informacja przebiega
cienka granica. Wiceprezes ORL w Kato-
wicach dr Rafat Kietkowski przytoczyt
przyktad z Unii Europejskiej. Z powddz-
twa Stowarzyszenia Lekarzy Dentystéw
Belgijskich UE pociagneta do odpowie-
dzialnosci lekarza, ktéry tylko podawat
do informacji publicznej zakres swoich
ustug i strone internetowa. W Belgii istniat
w tym zakresie zakaz jakiegokolwiek infor-
mowania o swojej dziatalnosci leczniczej.
| tutaj Trybunat Sprawiedliwosci Unii Euro-
pejskiej uznat za niezgodny z unijnymi
przepisami obowiazujacy w Belgii zakaz
reklamowania ustug leczenia jamy ustnej
i zebéw. Wedtug opinii Trybunatu, kraje
cztonkowskie nie moga zabrania¢ promo-
¢ji ustug dentystycznych. Sad ostatecz-
nie uznat, ze przepisy w poszczegélnych
panstwach cztonkowskich moga okresla¢
zasady reklamy ustug stomatologicznych.
Jednak nie moga jej catkowicie zabraniac.
Czyli mozna powiedzie¢, ze to, co jest
u nas, nie powinno budzi¢ watpliwosci.
Nie zakazujemy totalnie informowania
o swojej dziatalnosci i dookreslamy sposo-
by jej realizacji.

Prawo prawem, ale w praktyce panuje
niestety swoboda. Mamy w kraju swobo-
de prowadzenia dziafalnosci gospodar-
czej i stad wniosek niektérych lekarzy,
ze skoro prowadzg dziatalno$¢ gospo-
darcza, to moga w petni korzystac z zapi-
sOw tej ustawy i sg traktowani, jak kazdy
inny przedsiebiorca. Zapominajg przy
tym o bardzo waznym aspekcie, ze nie
sa przedsiebiorcami, ale lekarzami, ktérzy

podlegaja KEL! Skutek jest taki, ze predzej
czy pdzniej zainteresuje sie takimi lekarza-
mi Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodo-
wej, a sprawa znajdzie swdj finat w sadzie
lekarskim.

Z wypowiedzi dr. Tadeusza Urbana
wynika, Zze coraz czesciej lekarze nie wie-
dza, Zze jego nazwiska i wizerunku uzyto
do celéw reklamowych. Mnie osobiscie
ta niewiedza kojarzy sie z trzecia definicja
prawdy wg ks. Jézefa Tischnera, ale to juz
zostawiam Panstwa ocenie. Dr Urban
przytoczyt problem pewnego portalu
internetowego zakupéw grupowych, kto-
ry, zatrudniajac lekarzy do wykonywania
jakiej$ ustugi, zaczynat postugiwac sie ich
nazwiskami i wizerunkiem do celéw rekla-
mowych, sprzedajac kupony na np. dar-
mowe  badania ultrasonograficzne,
na badania ginekologiczne czy stoma-
tologiczne. Sytuacja ta jest spowodowa-
na gtéwnie tym, ze lekarze niestety nie
pilnuja jednej rzeczy nawet na wtasnych
stronach informacyjnych - jakimi tytufa-
mi jest sygnowany. Sami sobie s3 winni,
bo postuguja sie specjalizacjami, ktére
w ogodle nie istnieja: specjalista home-
opatii czy specjalista medycyny estetycz-
nej. Dopiero postepowanie sprawdzajace
pokazuje faktycznie, czy ten lekarz jest
winien tego, ze zbyt jest w taka reklame
zaangazowany, czy tez w nie$wiadomosci
zostat wykorzystany jego wizerunek. Inny
przyktad: na wjezdzie do Katowic zostat
umieszczony ogromny baner z nazwi-
skiem i wizerunkiem miodego lekarza.
W czasie wszczetego postepowania prze-
ciwko niemu, nawet skruchy nie wykazy-
wat. Bo zapfacit bardzo duze pienigdze
za ten baner i za mozliwos$¢ jego pokazy-
wania. Zostat ukarany przez sad lekarski.
Po wyroku z baneru zniknat tylko jego
wizerunek i podpis z nazwiskiem - cata
reszta zostafa.. Wizerunek psuje moda
na cate filmy i seriale, ktére méwia o lecze-
niu. Nie jest zabronione promowanie roz-
woju medycyny, ale wszystko ma swoje
granice. Ogladajac takiego typu produk-
cje, trudno oprzed sie wrazeniu, ze to jest
program, ktéry ma rozreklamowac zakres
ustug, ktéry dany lekarz ,najlepiej w Pol-
sce”wykonuje. To juz jest informacja, ktéra
przekracza te cienka granice pomiedzy
informacjg a reklama.

Wielce naganne jest to, ze pan dok-
tor X publicznie, w telewizji, propaguje
np. zazywanie suplementéw diety, czyli
nie lekéw, raczej rzeczy, ktére nie maja
zadnego udowodnionego pozytywnego
dziatania. To wplywa fatalnie na wize-

runek lekarza, jak i catego samorzadu. ppp
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leki, ktore gtéwnie maja stworzong piekna
nazwe i opakowanie, to moze trzeba sie
zastanowi¢, czy to nie jest jeszcze bardziej
szkodliwe, anizeli reklamowanie prawdzi-
wego leku. Zdaniem dr. Urbana, to trudny
problem. Obiecujace jest to, ze w SIL mamy
coraz wiecej zapytan o to, jak przygotowac
strone informacyjna o swojej dziatalnosci,
co mozna napisac, a czego nie wolno. Kaz-
dy moze przyjs¢ do samorzadu i poprosic
0 wsparcie i wyjasnienie, co na tej stronie
czy w tym artykule moze sie znalez¢, a co
tez nie.

Z danych uzyskanych od przewodni-
czacego OSL dr. Adama Dyrdy wynika,
ze w 2016 r. Sad Lekarski SIL otrzymat pie¢
wnioskéw o ukaranie lekarzy od OROZ
w zwigzku z reklama wiasnej dziatalnosci,
badZ za reklamowanie produktéw lecz-
niczych. W trzech to byly reklamy wiasnej
dziatalnosci np. w formie kalendarza lub
artykutdw sponsorowanych w regional-
nych gazetach. Taka forma reklamowania
jest niezgodna z Kodeksem Etyki Lekar-
skiej. W dwéch przypadkach lekarze rekla-
mowali leki bezrecepturowe i parafarma-
ceutyki w $rodkach masowego przekazu
(radio i telewizja), przedstawiajac sie zimie-
nia i nazwiska, na co réwniez nie pozwala

KEL. Wszyscy sie przyznali do popetnio-
nych czynéw, ttumaczac sie nieznajomo-
$cig przepisow, wyrazili skruche i zostali
ukarani karami: upomnienia, nagany oraz
kara finansowa.

Trzecim elementem rujnujgcym wizerunek
lekarza jest... sam lekarz. Na ten element
zwrécit uwage prof. Mieczystaw Chorazy,
ktory cate swoje zycie walczyt z parame-
dycyna. Rynek paramedycyny w Polsce
to kilkadziesiat miliardéw ztotych. Zdaniem
Profesora, niestety, wsrod tej paramedycy-
ny dziatajg takze doktorzy medycyny. Przy-
toczyt taki przykfad:

- W Gliwicach dziata stynny ,o0srodek zwal-
czania boreliozy” - slyszeliscie paristwo
o tym? Szefem jest lekarz, chyba z tytutem,
ma podobno w Katowicach jakqs klinike XXI
wieku, a siedzibe w Kielcach. Robi rézne dziw-
nerzeczy, on leczy wszystkie choroby z nowo-
tworami wiqcznie, i cukrzyce, i choroby meta-
boliczne. Wszystko leczy w sposob zadzi-
wiajqcy. Ja nie jestem lekarzem praktykiem.
Panuje takie przekonanie, ze jestem onkolo-
giem i czasami sie zgtaszajq do mnie pacjen-
ci. Ja nie jestem onkologiem, jestem biolo-
giem. Zgtosit sie do mnie pacjent dwa czy trzy
lata temu, wedkarz spod Grudzigdza, ktéry
przyjechat leczy¢ sie na borelioze do Gliwic.
Ja méwie: Prosze Pana, to nieporozumienie,
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ale niech Pan powie jak tam Pana przyjeto.
No przyjeto go tak, Zze na dzieri dobry zapta-
cit 800 zt, za pierwszy seans 800 zt. A co Panu
robit? ,No trzymatem jakies dwa druty”

JWizerunek lekarza” - to dobro spotecz-
ne czy wilasnos¢ prywatna? Zdecydowa-
nie dobro spoteczne, o ktére nalezy dbac
ze szczeg6lng starannosdcia. To zawod
zaufania publicznego, a jak mawiaja Fran-
cuzi:,,noblesse oblige”. Ten koncept oznacza,
ze ,szlachectwo” to nie tylko puste i niezna-
czace tytuly, lecz zobowigzanie wobec spo-
feczenistwa, godne przejecie roli przywdd-
czych oraz godna reprezentacja.

Debatom przystuchiwat sie z uwaga
prof. Mieczystaw Chorazy. Niech wiec frag-
ment Jego wypowiedzi bedzie ich pod-
sumowaniem i swoistym przestaniem dla
nas wszystkich:

- Mysle, ze w medycynie te elementy, o kto-
rych tutaj méwimy, muszq by¢ w sumieniach
isercach lekarzy. Lekarz to jest jednak powo-
tanie. To nie jest to samo, co handel pietrusz-
kq. To nie jest to samo, co jakis inny zawdd.
Musi by¢ powotanie, musi by¢ zachowany
pewien etos pracy lekarskiej. Paristwu zycze
tego, zebysmy sie tych zasad trzymali. @

Katarzyna B. Fulbiszewska

Komunikaty

r

INFORMUJE
Wyjazd do Warszawy

Komisja ds. Emerytow i Rencistow
Okregowej Rady Lekarskiej w Katowicach

k Osrodek

Zbieramy

Zapisy na wyjazd integracyjny do Warszawy, ktdry zostanie zre-
alizowany w terminie od 14 do 17 wrzesnia br, zostaja przediu-
zone do 14 lipca br. Zgtoszenia przyjmowane sg pod nrtel. 32 60

Dokumentacji
Historycznej
Slaskiej Izby Lekarskiej.

44 261,32 6044 262 oraz 32 60 44 254.

Wyjazd w Bieszczady
Informacje o kwalifikacjach i szczegéty dot. wyjazdu w Bieszcza-
dy, ktéry odbedzie sie terminie od 16 do 23 wrzesnia br. mozna
uzyskac pod nr tel. 32 60 44 262 lub 32 60 44 261.
Na stronie internetowej SIL w zakfadce Komisji ds. Emerytéw
i Rencistow pod adresem: http://www.izba-lekarska.org.pl/46-
komisja_ds_emerytow_i_rencistow znajduja sie ramowe pro-
gramy ww. wyjazdéw. Kwalifikacje do poszczegdlnych wyjaz-
déw integracyjnych dokonywane sa na podstawie Uchwaty
Nr 329/2016 Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w Katowi-
cach zdnia 21 grudnia 2016 . dot. zasad rekrutacji i uczestnictwa
w wyjazdach integracyjnych organizowanych przez Komisje ds.
Emerytéw i Rencistow ORL. Zgodnie z decyzjg Prezydium ORL
z dnia 5 czerwca br. osoby zakwalifikowane do wyjazdéw inte-
gracyjnych objete zostang dodatkowym ubezpieczeniem dot.
kosztéw rezygnacji. Wszyscy chetni do uczestnictwa w tych
wyjazdach zobligowani sg do zapoznania sie z zapisami regu-
lacji dot. ubezpieczen. Materiaty dostepne sa w formie wydru-
ku w Domu Lekarza (V pietro) lub na podstronie internetowej
Komisji ds. Emerytéw i Rencistéw ORL Katowicach (adres strony
internetowej powyzej).
Woptat za udziat w wyjazdach nalezy dokonywac po otrzymaniu
informacji o kwalifikacji do danego wyjazdu, na rachunek ban-
kowy nr43 1020 2313 0000 3102 0020 0246
drirena Utrata,
Przewodniczqca Komisji ds. Emerytow i Rencistow
ORL w Katowicach

J

archiwalia!

W odpowiedzi na potrzeby srodowiska lekarskiego zwigzane
z koniecznoscig gromadzenia i przechowywania materiatéw historycznych,
dokumentujacych dzieje medycyny na Slasku oraz w Zagtebiu,
Osrodek Dokumentacji Historycznej Slaskiej Izby Lekarskiej rozpoczat
gromadzenie takich materiatéw jak:

=

dokumenty relacje
pismiennicze audiowizualne
i audialne

wycinki
prasowe

kroniki oraz dane zdjecia
biograficzne
0s6b zastuzonych

Jesli jestescie Panstwo w posiadaniu cennych dokumentéw o walorach
historycznych i chcielibyscie je przekaza¢ do zasobéw Osrodka Dokumentacji
Historycznej SIL, prosimy o kontakt telefoniczny: 32/604-42-61
lub mailowy: a.wisniowska@izba-lekarska.org.pl

ItE |

Prosimy, przekaz te informacje Kolezankom i Kolegom!



http://www.izba-lekarska.org.pl/46-komisja_ds_emerytow_i_rencistow
mailto:a.wisniowska@izba-lekarska.org.pl
http://www.izba-lekarska.org.pl/46-komisja_ds_emerytow_i_rencistow
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Problematyka artykutu oraz jej znaczenie zostaly dostrzezone przez rzecznikéw - specjalistow z zakresu psychiatrii na podstawie ana-
liz spraw, ktdre otrzymujq do rozpatrzenia, co stato sie przyczynkiem powstania tego artykutu. W mojej opinii nalezy spojrze¢ szerzej
na to zagadnienie, poniewaz dotyczy¢ moze codziennej praktyki lekarza kazdej specjalizacji.

d m

Przypadek:

Do biura OROZ SIL wplywa skarga pod-
pisana przez petnomocnika osoby, ktdra
byta hospitalizowana na oddziale psychia-
trycznym. Skierowanie na oddziat zostato
wydane na prosbe Zony pacjenta, jedno-
czesnie kolezanki lekarza, ktéry skontakto-
wat jg z psychiatrq. Psychiatra nie widziat
nigdy wczesniej mezczyzny, nie posiadat
zadnej dokumentacji medycznej tej osoby,
nie przeprowadzit badania psychiatryczne-
go, wydat skierowanie w celu hospitalizacji
tej osoby na oddziale psychiatrii szpita-
la. Na skierowaniu dotyczqcym tej osoby
napisat: ,ostre zaburzenia psychotyczne,
agresja wobec siebie i innych, zagrozenie
zycia i zdrowia innych” Mezczyzna na izbe
przyje¢ szpitala psychiatrycznego zostat
dowieziony w asyscie Policji i Pogotowia
Ratunkowego. Mezczyzna nie wyraza zgody
na hospitalizacje. Ze wzgledu na pobudzenie
psychoruchowe - pacjent zostaje unierucho-
miony mechanicznie, zastosowano przymus
bezposredni — pasy insulinowe. Lekarz dyzur-
ny stwierdza upojenie alkoholowe, zaleca
obserwacje stanu psychicznego, podejrzenie
psychozy. Ma pobrangq krew na obecnosci eta-
nolu we krwi — wynik 2,4 promila. Mezczyzna
trzezwieje — nadal podtrzymuje brak zgody
na hospitalizacje. Psychiatrzy z oddziatu zawia-
damiajg Wydziat Rodzinny wiasciwego sqdu
rejonowego w mys| art. 24 Ustawy o ochronie
zdrowia psychicznego, odbywa sie wizytacja
sedziego — decyzjq sedziego mezczyzna opusz-
cza oddziat psychiatrii natychmiast (sedzia
stwierdza bezzasadnos¢ umieszczenia osoby
bez jej zgody oraz natychmiastowe wypisanie
i zwolnienie ze szpitala tej osoby). Mezczyzna
podejmuje czynnosci prawne, wytacza sprawe
karng wobec lekarza i sktada skarge na lekarza
do Biura Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawo-
dowej. Lekarz w sqdzie lekarskim otrzymuje
kare nagany.

Jestem juz druga kadencje zastepca okre-
gowego rzecznika odpowiedzialnosci SIL
w Katowicach. Moja uwage zwrdcita ten-
dencja wzrostowa skarg pisanych przez
prawnikéw w sprawie lekarzy, w tym takze
psychiatréw, ktérzy niejednokrotnie w sze-
roko pojetej,dobrej wierze”, albo z powodu

Dobry kolega
- czyli jaki?

niewystarczajacej znajomosci przepisow
prawa, chcieli pomdc koledze czy bliskiej
osobie. Z analizy spraw wytania sie pewien
schemat nieprawidtowego postepowania
prowadzonego przez niektérych kolegéw,
lekarzy psychiatréw.

1. Wystawianie skierowania dla os6b w celu
hospitalizacji na oddziale psychiatrycznym
czy odwykowym - bez przeprowadzenia
badania psychiatrycznego tych oséb.

2. Wystawianie zaswiadczenia lekarskiego
o stanie zdrowia psychicznego bez badania
osoby — na podstawie wywiadu od rodziny,
0s6b trzecich, nagran wypowiedzi tych oséb
bez ich zgody.

3. Wydawanie opinii i zawiadczen o stanie
zdrowia 0séb pod wptywem sugestii 0oséb
trzecich.

4. Brak prowadzenia dokumentacji medycz-
nej oséb, dla ktérych wystawia sie opinie
psychiatryczng lub zaswiadczenia lekarskie.
5. Przekraczanie uprawnierr np. wypowia-
danie sie w sprawach z zakresu opieki nad
dzieckiem w sprawach rozwodowych, kiedy
sad nie zwraca sie z takim pytaniem do leka-
rza psychiatry.

Wedtug analizy skarg wplywajacych
do OROZ najczesciej naruszane s nastepu-
jace przepisy:

Artykut 11 Ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego:

Swiadectwo o stanie zdrowia psychicznego
osoby z zaburzeniami psychicznymi, orze-
czenie, opinie lub skierowanie do innego
lekarza lub psychologa albo zaktadu opieki
zdrowotnej — lekarz moze wyda¢ na pod-
stawie uprzedniego osobistego zbadania
tej osoby. Skierowanie do szpitala psychia-
trycznego wydawane jest w dniu badania,
jego waznos¢ wygasa po upltywie 14 dni,
za wyjatkiem wpisania pacjenta na listy
oczekujacych - do przyjecia na oddziat.
Badanie osoby z zaburzeniami psychicz-
nymi powinno odbywa¢ sie dobrowolnie,
po uprzednim uzyskaniu od niej zgody
na to badanie, za wyjatkiem art. 21 Ustawy
ust. 10 oraz art. 30 Ustawy ust.5.

Artykutl 42 Ustawy o zawodach lekarza
i lekarza dentysty:

Dr n. med. Tadeusz Urban, OROZ

Lekarz orzeka o stanie zdrowia okreslnej
osoby po uprzednim osobistym jej zbada-
niu lub zbadaniu jej za posrednictwem sys-
temoéw teleinformatycznych lub systemu
facznosci.

Artykut 40 Kodeksu Etyki Lekarskiej:
Wydawanie zaswiadczen lekarskich jest
dozwolone jedynie na podstawie aktu-
alnego badania lub odpowiedniej doku-
mentacji.

Artykut 41 Kodeksu Etyki Lekarskiej:

Kazde zaswiadczenie lekarskie lub inny
dokument medyczny powinien umozliwia¢
identyfikacje lekarza, ktéry go wystawit.
Tres¢ dokumentu powinna by¢ zgodna
z wiedza i sumieniem lekarza. Nie moze by¢
ona formutowana przez lekarza pod presjg
lub w oczekiwaniu osobistych korzysci.

Lekarz powinien takze pamieta¢, ze w razie
poswiadczenia nieprawdy w wydawanych
przez siebie dokumentach medycznych,
moze odpowiadac z artykutu 271 § 1 k.k.
— fatsz intelektualny, za przyjecia korzysci
majatkowej lub osobistej, takze z art. 228
§1 k.k.

Trzy z wymienionych artykutéw doty-
cza réowniez lekarzy innych specjalnosci.
Empatia — bardzo cenna cecha u lekarza -
nie wyklucza asertywnosci, nawet wobec
kolegéw czy rodziny. Wykonywanie zawo-
du lekarza i lekarza dentysty przy petnej
Swiadomosci  obowiazujacych  aktow
prawnych, Szanowne Kolezanki i Koledzy,
moze Was ochroni¢ przed ogromnym stre-
sem, jaki towarzyszy udziatowi w poste-
powaniach karnych i w postepowaniach
w przedmiocie odpowiedzialnosci zawo-
dowej oraz w kontaktach z prawnikami
pacjentéw, ktérzy zaczeli sie ,specjalizo-
wac w medycynie”. @

Elzbieta Smetek

specjalista psychiatra

Zastepca

Okregowego Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej SIL



»Aby kraj mégt zy¢, trzeba, aby zyty prawa”

Adam Mickiewicz

Zmiany w prawie, o ktorych
lekarz wiedzie¢ powinien

ZASWIADCZENIA LEKARSKIE
0O CZASOWEJ NIEZDOLNOSCI DO PRACY

Ustawa z dnia 21 kwietnia 2017 r. o zmia-
nie ustawy o $wiadczeniach pienieznych
z ubezpieczenia spotecznego w razie cho-
roby i macierzynstwa oraz ustawy o zmia-
nie ustawy o $wiadczeniach pienieznych
z ubezpieczenia spotecznego w razie choro-
by i macierzynistwa oraz niektdrych innych
ustaw (Dz.U.z 2017 r. poz. 922) wydtuzono -
do 30 czerwca 2018 r. - mozliwos¢ wysta-
wiania zaswiadczen lekarskich o czasowej
niezdolnosci do pracy z powodu choroby,
pobytu w szpitalu albo innym zaktadzie lecz-
niczym podmiotu leczniczego wykonuja-
cego dziatalnos¢ lecznicza w rodzaju stacjo-
narne i catodobowe $wiadczenia zdrowotne
albo koniecznosci osobistego sprawowa-
nia opieki nad chorym cztonkiem rodziny
na dotychczasowych zasadach, tj. w spo-
s6b papierowy. Ponadto, od 1 grudnia 2017r.
ZUS udostepni prostszy spos6b uwierzy-
telniania elektronicznych zaswiadczen

lekarskich. Jak wskazano w uzasadnieniu
projektu ustawy zmieniajacej, projektowa-
ne regulacje umozliwig lekarzom ominiecie
barier zwigzanych z trudnosciami w obstu-
dze oraz dostepie do profilu zaufanego
ePUAP oraz unikniecie kosztow zwigzanych
z zakupem kwalifikowanego podpisu elek-
tronicznego. W wyniku wprowadzenia pro-
jektowanych regulacji zaswiadczenie lekar-
skie bedzie mogto by¢ wystawiane w formie
dokumentu elektronicznego podpisanego
z wykorzystaniem sposobu potwierdzania
pochodzenia oraz integralnosci danych
dostepnego w systemie teleinformatycznym
udostepnionym bezpfatnie przez ZUS.

WYROBY MEDYCZNE
WYDAWANE NA ZLECENIE

Od 1 czerwca 2017 r. obowigzuje nowe
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
29 maja 2017 r. w sprawie wykazu wyro-
béw medycznych wydawanych na zlecenie
(Dz.U. z 2017 r. poz. 1061). Zatgcznik do roz-
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porzadzenia zawiera szczegétowy wykaz
wyrobéw medycznych z informacjami o:
osobach uprawnionych do wystawienia zle-
cenia na dany wyrdb, limicie finansowania,
kryteriach przyznawania, okresie uzytkowa-
nia i limicie cen napraw. Dodatkowo rozpo-
rzadzenie definiuje pojecie lekarza w trakcie
spedjalizacji, w zaleznosci od terminu jej roz-
poczecia przez danego lekarza. Nowe rozpo-
rzadzenie zastepuje obowigzujace do korca
maja 2017 r. Rozporzadzenie Ministra Zdro-
wia z 6 grudnia 2013 r.
Katarzyna Rozycka
radca prawny
Zespot Radcow Prawnych SIL

Uwaga, agresja!

Wyrok skazujacy pacjenta

Z konicem maja br. zapadt w Sadzie Rejonowym w Gliwicach
w Wydziale Karnym wyrok skazujacy pacjenta, ktory naruszyt
nietykalnos¢ cielesng lekarza pracujacego w Wojewodzkim
Pogotowiu Ratunkowym, korzystajagcego z ochrony prawnej
naleznej funkcjonariuszowi publicznemu w zwigzku z petnieniem
obowigzkéw stuzbowych. W niniejszym procesie lekarz wystepo-
wat jako oskarzyciel positkowy. Tym samym, jako strona postepo-
wania, mogt sktadac¢ wnioski dowodowe oraz bra¢ aktywny udziat
w czynnosciach toczacej sie sprawy. Wskazac¢ nalezy, ze oskarzony
pacjent zostat uznany winnym naruszenia nietykalnosci cielesnej,
w wyniku ktérego lekarz doznat obrazen ciata naruszajacych czyn-
nosci narzadéw ciata na okres powyzej siedmiu dni, to jest winny
popetnienia przestepstwa z art. 222 § 1 kk. wzw. zart. 157 § 1 k.k.
przy zastosowaniu art. 11 § 2 kk. - i za to skazany na kare roku
pozbawienia wolnosci. Réwnoczesnie sad orzekt od oskarzonego
na rzecz Funduszu Pomocy Pokrzywdzonym oraz Pomocy Postpe-
nitencjarnej nawiazke.

Na dzien przygotowania niniejszej informacji, tj. 6 czerwca 2017 r.,
wyrok nie jest prawomocny. Zgodnie z przepisem art. 5 ust. 1 usta-
wy o Panstwowym Ratownictwie Medycznym, osoba udzielajaca
pierwszej pomocy, kwalifilkowanej pierwszej pomocy oraz podej-
mujaca medyczne czynnosci ratunkowe korzysta z ochrony prze-
widzianej w ustawie z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny (Dz. U.
22016 r. poz. 1137) dla funkcjonariuszy publicznych.

W konsekwencji przyja¢ nalezy, ze lekarzowi podejmujacemu wyzej
wymienionych czynnosci przystuguje ochrona nalezna funkcjona-
riuszowi publicznemu. Zapewnienie wtasciwej ochrony stanowi
gwarancje mozliwosci udzielania pomocy pacjentom. Podkres$lenia
wymaga fakt, iz lekarz w takiej sytuacji nie jest funkcjonariuszem
publicznym, a jedynie korzysta z ochrony przynaleznej funkcjona-
riuszowi publicznemu i to tej tylko, jaka wynika z przepiséw kodeksu

karnego. W praktyce oznacza to, iz osoby te (lekarze) korzysta¢ moga
z ochrony zawartej w tych przepisach kodeksu karnego, ktére kwali-
fikowane s osobg funkcjonariusza publicznego, a wyrazenia ,funk-
cjonariusz publiczny” uzyto do oznaczenia przedmiotu czynnosci
wykonawczej, czyli osoby, na ktérej dokonano danego przestepstwa.
Potwierdzenie takiego stanowiska mozna znalez¢ takze w orzecz-
nictwie, w tym w postanowieniu Sadu Najwyzszego z dnia 28 kwiet-
nia 2016 r, | KZP 24/15, w ktérym sad przyjat, ze ,ochrona prawna
nalezna funkcjonariuszowi publicznemu przyznana lekarzowi w art.
44 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. 0 zawodach lekarza i lekarza den-
tysty oraz w art. 5 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Paristwowym
Ratownictwie Medycznym, [...], nie obejmuje sytuacji innych niz
udzielanie pomocy doraznej (a wiec udzielanie pierwszej pomocy
i podejmowanie medycznych czynnosci ratunkowych) lub pomocy
lekarskiej wtedy, gdy zwloka w jej udzieleniu mogtaby spowodowac
niebezpieczenstwo utraty zycia, ciezkiego uszkodzenia ciata lub ciez-
kiego rozstroju zdrowia oraz w innych wypadkach niecierpigcych
zwtoki. Za wykonywanie czynnosci w tym zakresie uznac trzeba tak-
Ze dziatanie zmierzajace bezposrednio do ich udzielenia od chwili
odebrania zindywidualizowanego wezwania do ich udzielenia lub
od chwili podjecia przez lekarza stosownych dziatar z wlasnej inicja-
tywy. Ta ochrona prawna nie obejmuje okresu petnienia przez leka-
rza dyzuru w szpitalnym oddziale ratunkowym, jesli polega on tylko
na oczekiwaniu na wezwanie do wyjazdu zatogi karetki pogotowia
ratunkowego".

Prezes ORL zapewnit lekarzowi pomoc prawna ze strony SIL, nizej
podpisana zostata w tym procesie pelnomocnikiem lekarza.

Katarzyna Rézycka
radca prawny
ZespotRadcow Prawnych SIL

JTemida” - ze zbioréw ORA w Katowicach
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Kurs doskonalgcy

~JEZYK ANGIELSKI DLA LEKARZY”
Szczegdtowe informacje na temat rekrutacji
oraz terminéw mozna uzyska¢ w Biurze Slg-
skiej Izby Lekarskiej (IV pietro, pokdj 410) lub
telefonicznie 32 6044 225

P> 18.09.2017 (poniedziatek) godz. 15.30
Kurs doskonalqcy (wymagany formularz
zgtoszeniowy)

JAK SKUTECZNIE KOMUNIKOWAC SIE
ZPACJENTEM

Warsztaty poprowadszi dr hab. n. hum. prof. US
Alicja Gatqzka

P> 27.09.2017 ($roda) godz. 15.30

Kurs doskonalqgcy (wymagany formularz
zgtoszeniowy)

STRES | WYPALENIE ZAWODOWE W PRACY
LEKARZA

Warsztaty poprowadszi dr hab. n. hum. prof. US
Alicja Gatqzka

P> 29.09.2017 (pigtek) godz. 16.00

Kurs doskonalqgcy (wymagany formularz
zgtoszeniowy)

LECZENIE WAD KLASY Il Z WYKORZYSTA-
NIEM ZMODYFIKOWANEGO APARATU
CZYNNOSCIOWEGO HERBSTA

Kierownik naukowy dr n. med. Stanistaw
Musiat

> 30.09.2017 (sobota) godz. 10.00
Konferencja

CHOROBA ALZHEIMERA W PRAKTYCE
LEKARZA RODZINNEGO, INTERNISTY
| GERIATRY - ROZPOZNAWANIE PIERW-
SZYCH OBJAWOW, DIAGNOSTYKA.
Kierownik naukowy dr n. med. Gabriela Kto-
dowska

P> 4.10.2017 ($roda) godz. 15.30

Kurs doskonalqcy (wymagany formularz
zgtoszeniowy)

INTELIGENCJA EMOCJONALNA, CZY-

LI EMPATYCZNY KONTAKT LEKARZA
ZPACJENTEM

Warsztaty poprowadzi dr hab. n. hum. prof. US
Alicja Gatqzka

> 7.10.2017 (sobota) godz. 9.30

Kurs doskonalgcy

WARSZTATY EKG LEKARZY RODZINNYCH
Wyktad poprowadzi prof. dr hab. n. med.
Danuta Czarnecka

P> 11.10.2017 ($roda) godz. 15.30

Kurs doskonalqgcy (wymagany formularz
zgtoszeniowy)

LEKARZ W SYTUACJI KONFLIKTU - UMIE-
JETNOSCI NEGOCJACJI

Warsztaty poprowadzi dr hab. n. hum. prof. US
Alicja Gatqzka

> 18.10.2017 ($roda) godz. 15.30

Kurs doskonalqcy (wymagany formularz
zgtoszeniowy)

RESUSCYTACJA KRAZENIOWO-ODDECHO-
WA DOROStYCH

Czas trwania: wykfad - 5 godzin dydaktycz-
nych, warsztaty praktyczne* - 7 godzin dydak-
tycznych. Po wyktadzie uczestnicy zostang
podzieleni na mate grupy warsztatowe do ¢wi-
czeri resuscytacji zzastosowaniem manekinéw
i sprzetu ratunkowego. Koszt uczestnictwa
- 50 zt Kazdy z uczestnikéw wyktadu wezmie
udziat w jednym spotkaniu warsztatowym.
Kierownik naukowy prof. dr hab. n. med. Han-
na Misiotek

Koordynator  warsztatow
drJanusz Michalak

praktycznych

> 21.10.2017 (sobota) godz. 10.00

Kurs doskonalgcy

Il JESIENNE SPOTKANIA OPIEKUNOW SPE-
CJALIZACJI Z MEDYCYNY RODZINNEJ I ICH
PODOPIECZNYCH. NADCISNIENIE TETNI-
CZE W PRAKTYCE LEKARZA RODZINNEGO
Kierownik naukowy dr n. med. Ireneusz Szymczyk

Kurs doskonalqcy (wymagany formularz
zgtoszeniowy)

DIAGNOSTYKA  ULTRASONOGRAFICZNA
JAMY BRZUSZNEJ W TEORII | PRAKTYCE -
KURS PODSTAWOWY

Czas trwania: wykiad - 4 godziny dydaktyczne,
Cwiczenia - 3 spotkania po 5 godzin dydaktycz-
nych. Wyktad odbedzie sie w Domu Lekarza
w Katowicach. Cwiczenia odbedq sie w Szpitalu
Miejskim w Rudzie Slgskiej-Bielszowicach.
Terminy:

P> 11.09.2017 (poniedziatek) godz. 15.30
P> 2.10.2017 (poniedziatek) godz. 15.30

P> 6.11.2017 (poniedziatek) godz. 15.30

P> 27.11.2017 (poniedziatek) godz. 15.30
Kurs kierowany jest do lekarzy bez doswiadcze-
nia w diagnostyce USG

Koszt uczestnictwa - 30 zt

Kierownik naukowy dr Marek Potempa

P> 8.11.2017 ($roda) godz. 16.00

Kurs doskonalgcy

PRACOWAC W POZ | PRZETRWAC. PODSTA-
WY ORTOPEDII | TRAUMATOLOGII W POZ
Wyktad poprowadzi dr Krzysztof Musialik

P> 15.11.2017 ($roda) godz. 15.30

Kurs doskonalqgcy (wymagany formularz
zgtoszeniowy)

RESUSCYTACJA KRAZENIOWO-ODDECHO-
WA DZIECI

Czas trwania: 7 godzin dydaktycznych.

Koszt uczestnictwa - 50 zt

Kierownik naukowy dr n. med. Ludwik Stoftny
Koordynator  warsztatow  praktycznych
drJanusz Michalak

P> 15.11.2017 ($roda) godz. 16.00

Kurs doskonalqcy

PRACOWAC W POZ | PRZETRWAC. CHIRUR-
GIAWPOZ

Wyktad poprowadzi dr Katarzyna Lison

P> 20.11.2017 (poniedziatek) godz. 15.30
Kurs doskonalqcy (wymagany formularz
zgtoszeniowy)

KOMUNIKACJA NIEWERBALNA W KON-
TAKCIE Z PACJENTEM (PRACA Z WLASNYM
GLOSEM, INTONACJA)

Warsztaty poprowadzi dr hab. n. hum. prof. US
Alicja Gatqzka

P> 22.11.2017 ($roda) godz. 16.00

Kurs doskonalqcy

PRACOWAC W POZ | PRZETRWAC. CHORO-
BY WIEKU DZIECIECEGO W POZ

Wyktad poprowadzi dr Anna Machura

P> 27.11.2017 (poniedziatek) godz. 15.30
ZARZADZANIE CZASEM W PRAKTYCE
LEKARZA | LEKARZA DENTYSTY

Warsztaty poprowadzi dr hab. n. hum. prof. US
Alicja Gatqzka

P> 29.11.2017 (sroda) godz. 16.00

Kurs doskonalqcy

PRACOWAC W POZ | PRZETRWAC. PACJENT
INTERNISTYCZNY W POZ (czesc 1)

Wyktad poprowadzi dr Karol Holona

> 2.12.2017 (sobota) godz. 9.00
Konferencja

Vil KATOWICKIE SPOTKANIE KLINICZNE
PEDIATROW | NEFROLOGOW (2)

Kierownik naukowy prof. dr hab. n. med. Anna
Obuchowicz

P> 6.12.2017 (sroda) godz. 16.00

Kurs doskonalqcy

PRACOWAC W POZ | PRZETRWAC. PACJENT
INTERNISTYCZNY W POZ (czes¢ll)

Wyktad poprowadzi dr Karol Holona

P> 11.12.2017 (poniedziatek) godz. 15.30
Kurs doskonalqcy (wymagany formularz
zgtoszeniowy)

RESUSCYTACJA KRAZENIOWO-ODDECHO-
WA DZIECI

Czas trwania: 7 godzin dydaktycznych.

Koszt uczestnictwa - 50 zt

Kierownik naukowy dr n. med. Ludwik Stoftny
Koordynator warsztatéw praktycznych
drJanusz Michalak
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Relacje z prac Komisji Stomatologicznych

P> KOMISJI STOMATOLOGICZNEJ ORL W KATOWICACH, 13 MAJA BR.

Juz po raz dwudziesty spotkali sie cztonkowie Komisji Stomatologicznej ORL. Przewod-
nim tematem posiedzenia byto kontraktowanie ustug na Slasku z zakresu stomatologii
z NFZ oraz kolejna edycja (juz czwarta) Andrzejek Stomatologicznych. Nie umknat tez
problem elektronicznej dokumentacji medycznej. Odliczanie czasu do dnia obowiaz-
kowego jej wprowadzenia w kazdym gabinecie, czyli 1 stycznia 2018 r., nieubtaganie
trwa. Wybory samorzadowe okazaty sie biezacym, troskliwie potraktowanym tema-
tem. Zaangazowanie i udziat w nich jak najwiekszej liczby stomatologdéw rzutuje p6z-
niej na nasza codzienno$¢ zawodowa, w pryzmacie wspdlnych debat samorzadowych
z lekarzami. Spontanicznie nawiazata sie dyskusja o znaczeniu mediéw (w szerokim
tego stowa znaczeniu) dla dziatalnosci samorzadu stomatologicznego. Byta to konse-
kwencja obecnosci na posiedzeniu gosci z Komisji ds. Informacji, BIP i Strony Interneto-
wej (po wspdlnym spotkaniu dzien wezesniej). Catos¢ zwierczyta wymiana pogladéw
na temat propozycji apelu w sprawie standaryzacji dziatari Powiatowych Stacji Sanitar-
no-Epidemiologicznych, ostatecznie zaprezentowana pdzniej na posiedzeniu Komisji
Stomatologicznej Naczelnej Rady Lekarskiej w dniu 20 maja 2017 r. w Bielsku-Biatej.

P KOMISJI STOMATOLOGICZNEJ NRL, 20 MAJA BR. W BIELSKU-BIALEJ

Slaskich stomatologéw reprezentowali: Kol. Halina Borgiel Marek wraz z Kol. Ada-
mem Jurczakiem (cztonkowie Komisji Stomatologicznej NRL) oraz czterech cztonkéw
Komisji Stomatologicznej ORL w Katowicach (Kol. Kol. Ewa Paszek, Agnieszka A. Paw-
lik, Aleksandra Sommerlik Biernat, Alina Stepnik Mardzynska). Przewodnie tema-
ty, nad ktérymi dyskutowali uczestnicy, dotyczyty: mozliwosci dofinansowania dziatal-
nosci praktyk stomatologicznych (najczesciej spetniajacych kryterium ,,mikroprzedsie-
biorstwa") ze srodkéw unijnych; elektronicznego monitorowania systemu ksztatcenia;
przebiegu postepowarn konkursowych zawarcia uméw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej z zakresu leczenia stomatologicznego.

Aktualnie i do 2020 r. dofinansowanie ustug rozwojowych i infrastruktury, przygoto-
wanie i realizacja projektu inwestycyjnego stanowia cel dotacji ze srodkéw unijnych,
z ktérych moga skorzysta¢ stomatolodzy - przedsigbiorcy. Kwoty przeznaczone
na wyszczegoélnione cele réznia sie, zaleznie od wojewddztwa. Zwrécenie sie do odpo-
wiedniej jednostki administracyjnej (np. do Urzedu Marszatkowskiego) pozwala
na uzyskanie szczegétowych informacji.

Od 1 maja br. obowigzuje nowy System Monitorowania Ksztatcenia Pracownikéw
Medycznych (wszystkie specjalizacje i staze rozpoczete przed tg datg obowiazuja jed-
nak wcigz wezedniejsze zasady monitorowania). Niestety prezentacja funkcjonowania
nowego, elektronicznego monitoringu nie napawata optymizmem pod wzgledem
jego przejrzystosci i sprawita wrazenie raczej skomplikowanego, niz prostego i tatwe-
go W uzyciu.

Najwiecej emocji wzbudzita wstepna analiza postepowania konkursowego, dotycza-
cego kontraktowania ustug stomatologicznych z NFZ. Nieoficjalne dyskusje wskazy-
waly, ze podanie do wiadomosci juz rozstrzygnietego konkursu tych emocji wywota
jeszcze wiece).

Jednym z ostatnich punktéw porzadku obrad byta propozycja naszej Komisji
o standaryzacje dziatann Powiatowych Stacji Sanitarno-Epidemiologicznych. Pro-
pozycja zostata przyjeta jednogtosnie. Kolejne spotkanie KS NRL planowane jest
w okresie wakacyjnym.

oprac. dr. n. med. Agnieszka Pawlik, Komisja Stomatologiczna ORL

P ..I WSPOLNEGO POSIEDZENIA KOMISJI STOMATOLOGICZNE) Z KOMISJA
DS. INFORMACIJI, BIP | STRONY INTERNETOWEJ (12 MAJA BR.)

Ze stomatologami spotkali sie: przew. Komisji dr Andrzej Postek, red. nacz.,,Pro Medi-
co” dr Zywistaw Mendel wraz z zastepca, red. Grazyna Ogrodowska oraz dr Janusz
Michalak, cztonek Komisji. Wywiazata sie zywa dyskusja, oceniajaca istniejace w SIL
~publikatory’; zaréwno w wersji papierowej, jak elektronicznej, wraz z oméwieniem
perspektyw ich rozwoju. Zwracano uwage m.in. na wzmocnienie promocji wydaw-
nictw SIL, poszerzenie tre$ci PM o informacje z posiedzer Komisji Stomatologicznej
i okazjonalnie uzupetnianie pisma o wktadki tematyczne w formie insertéw, podniesio-
no kwestie przywrdcenia newslettera z pojedynczymi informacjami (oprocz formy roz-
budowanej), wzbogacenia strony internetowej SIL o wersje na urzadzenia mobilne. ®

Oprac. G.O.

fot.: Grazyna Ogrodowska
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Paszkwil na dentyste

Nie tylko o tym, jak stomatolog moze uratowac finanse zdrowia publicznego...

JWitamy w Wyzszej Szkole Odwiertéw!”
ustyszatam na kilka dni przed rozpocze-
ciem nauki na pierwszym roku, wéwczas
Oddziatu Stomatologii SIAM w Zabrzu
Rokitnicy. Studenci wyzszych lat Wydziatu
Lekarskiego kordialnie nas witali. Zaafero-
wana, nie zwrdcitam uwagi, jak nazwane
zostaty studia, ktére miatam wkrétce roz-
poczac. Zaniepokoitam sie dopiero, kiedy
po jakims czasie ustyszatam z ust przyszte-
go lekarza, Zze studiuje w ni mniej, ni wie-
cej, tylko...w, Wyzszej Szkole Zawodowe;j"!
Utwierdzali mnie w tym przez wszystkie
lata studiéw asystenci lekarskich przed-
miotéw teoretycznych i klinicznych. Wciaz
styszatam, ze stomatolog, to taki... ,sto-
matotek” (!), od ktérego zbyt wiele wiedzy
ogo6lnomedycznej nie ma co wymagac,
bo przeciez nie uda mu sie jej przyswoi¢,
a i po co mu ona, skoro i tak tylko bedzie
patrzyt w dziury w zebach i je tatat... Ot,
,Zebodtubkiem” miatam wedtug nich
zostac i tyle! Czara goryczy przelata sie
jednak, kiedy wcale nie tak dawno ode-
brano mi uzyskany wraz z zakorczeniem
studiow tytut lekarza stomatologa i zosta-
fam lekarzem dentysta! (na szczescie wciaz
jednak lekarzem...). A dentysta to jednak
mimo wszystko nie to, co stomatolog...
Bacznie obserwujac srodowisko i wzajem-
ne relacje dentystéw z lekarzami, dostrze-
gam niemal na kazdym kroku deprecjacje
zawodu, ktéry wykonuje, i ciagta prébe
wymazania faktu, ze nomenklaturalnie
wcigz zachowatam (jeszcze) tytut lekarza.
| tylko wieloletni bezposredni kontakt
ze stomatologig (nie dentystyka!) miedzy-
narodowa, pozwala mi mie¢ swiadomos¢,
jak bardzo odbiega relacja, ktéra ma miej-
sce w Polsce, od standardéw obowiazuja-
cych juz od lat w cywilizowanych krajach
rozwinietych w Europie i Ameryce Pétnoc-
nej. Tam: ,stomatolog to brzmi dumnie!’
bo dentysta, ten faktycznie koncentruje
sie gtéwnie na dbaniu o zdrowe uzebie-
nie. W Polsce, dla wyjasnienia, mamy poki
co do czynienia tylko z dentystami. Zawod
stomatologa (jako taki z nazwy) juz nie
istnieje...

> PEPEK SWIATA (A RACZEJ ZDROWIA!)

W 2010 r. w Paryzu odbyt sie Kongres Fran-
cuskiego Towarzystwa Stomatologiczne-
go, ktérego motto brzmiato: ,, W centrum
zycia". Podkreslano, ze jama ustna stano-
wi cel zainteresowania szeregu dyscyplin
medycznych, nie tylko samej stomato-
logii. Ma przeciez zwigzek z problemami
kardiologicznymi, gastrologicznymi, dia-
betologicznymi, ginekologicznymi, neu-
rologicznymi, z depresja i jakoscig zycia.
Stanowi wrota dla wielu patologii. Stad

konkluzja, ze stomatolog jest w samym
centrum zdrowotnego zainteresowania
swoich pacjentéw, a to winno przektadac
sie na organizowanie zdrowia publiczne-
go wokét gabinetu stomatologicznego.
Wzniosta idea Kongresu i podkreslanie
ogo6lnomedycznego aspektu zawodu sto-
matologa przektada sie juz od lat na sci-
sta wspétprace lekarzy i stomatologow
na catym cywilizowanym swiecie. Coraz
liczniejsze badania naukowe potwier-
dzajg relacje miedzy stanem zdrowia
zeboéw, dzigset i btony sluzowej jamy
ustnej z innymi, odlegtymi narzadami.

by wywofania zapalenia miesnia sercowe-
go, uszkodzenia zastawek lub powstania
ropnia mézgu). Implikacja stanu uzebie-
nia w sposéb zywienia (na korzys¢ diety
bogatej w weglowodany), a co za tym idzie
zwigzek z nadwaga i otytoscia, nikogo nie
dziwi. Pomoc dla onkologa? Przy wszyst-
kich skutkach ubocznych terapii (chemii
i naswietlania promieniami rtg) w obrebie
jamy ustnej, to wtasnie my mamy mozli-
wos¢ skutecznego wsparcia chorego.

Kolejny argument przemawiajacy na korzys¢
koncentracji zdrowia publicznego wokét
gabinetu stomatologicznego (nie denty-

Jama ustna stanowi cel zainteresowania
szeregu dyscyplin medycznych, nie tylko
samej stomatologii. To winno przektadac sie
na organizowanie zdrowia publicznego
wokot gabinetu stomatologicznego.

Nie trzeba juz wiec opierac sie wylacznie
na kilku tysigcach lat doswiadczen chin-
skiej medycyny. Dzisiaj mamy dowody,
ze to w gabinecie stomatologa mozna
dokonac¢ wczesnej diagnostyki wielu cho-
rob (np. cukrzycy, patologii przewodu
pokarmowego, uktadu krwiotwérczego).
Nie jest juz tajemnica, ze przewlekty proces
zapalny przyzebia wywiera wptyw na inne
procesy zapalne toczace sie w organizmie
i stanowi niezalezny czynnik ryzyka zawatu
miesnia sercowego, udaru moézgu, powo-
duje zaburzenia glikemii i zwigksza ryzyko
komplikacji cukrzycy. Upatruje sie w nim
takze powdd przedwczesnych porodéw
dzieci z niskg masa urodzeniowa. A ogni-
ska zapalne obecne w jamie ustnej moga
by¢ nawet Smiertelne (z powodu chociaz-

stycznego!), to rodzinne, wielopokolenio-
we korzystanie z ustug jednego specjalisty.
Zna on wiec nie tylko sytuacje rodzinng
pacjenta, jego status socjalny, ale takze...
genetyke. | mimo ze bywa odwiedzany
czesciej z powodu bdlu zeba, to nieraz takze
i dla kontroli lub poprawy estetyki uzebienia,
co stawia stomatologa znacznie blizej szansy
na wczesna diagnostyke schorzen ogdinych,
niz lekarza rodzinnego, do ktérego pacjent
zaglada juz z konkretnymi objawami ze stro-
ny chorych narzadéw.

P LECZENIE PRZEZ ZASKOCZENIE
Juz przed kilkunastu laty Uniwersytet

w Harvardzie zaczat zaleca¢ przesunie-
cie ciezaru odpowiedzialnosci za walke

Fot.: designed by Jannoon028 - Freepik.com

>>>


http://freepik.com/

PP P z natogiem palenia papierosow na sto-

matologa. Do Europy trend dotart z nie-
wielkim opdznieniem. | tak od kilku juz lat
mam okazje uczestniczy¢ w warsztatach,
wyktadach i kursach podczas branzowych
kongreséw na Starym Kontynencie, ktére
uczg stomatologéw, jak pomagac pacjen-
tom w radzeniu sobie z problemem nato-
gu palenia papieroséw. Cata lista nieko-
rzystnych zjawisk w obrebie jamy ustnej,
ktore sa skutkiem palenia tytoniu, sprawia,
ze to wtasnie my, stomatolodzy, mozemy
sta¢ sie pierwszym i wczesnym zespo-
tem reagowania. | to jakze skutecznym,
bo dziatajacym przez zaskoczenie!

P SOS DLA BUDZETU

Nie zawracatabym nikomu gtowy, jedli
chodzitoby tylko o poczucie wartosci i sza-
cunek dla zawodu, ktéry wykonuje. Tak
naprawde przeciez zawsze jednak gdzie$
w tle pojawiajg sie pienigdze... | tutaj tak-
ze.... no i catkiem niemate... Przez kilka lat
grupa amerykanskich naukowcéw badafa,

Terapia przyzebia nie miata wplywu
w cytowanym badaniu tylko na koszty
leczenia (hospitalizacji) choroby reuma-
tycznej. Rezultaty obserwacji sa... zaska-
kujace?! To tylko zaobserwowane efekty
leczenia samego chorego przyzebia.
A jesli objelibysmy obserwacjg skutki
finansowe leczenia prochnicy i dodali-
bysmy do tego oszczednosci z wczesnej
diagnostyki schorzen ogoélnych dzie-
ki objawom obecnym w jamie ustnej?!
Odpowiedz pozostawiam Czytelnikowi.
Czy wiec stwierdzenie, ze szczoteczka
do zebdéw i pasta majag szanse uratowac
budzet publicznej stuzby zdrowia jest
przesada? Moim zdaniem, to wiasnie
klucz do uzdrowienia tychze finanséw!

> ZAPROSZENIE DO KONKURSU.
NAGRODA CZEKA NA PRZEGRANYCH

Na zakonczenie ogtaszam konkurs na liste
specjalistow medycyny ogdlnej, ktérzy
nie maja potrzeby wsparcia ze strony sto-
matologa, nie musza by¢ zainteresowani
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zdrowiem jamy ustnej pacjenta, ktérzy
w rutynowym badaniu fizykalnym cho-
rego moga poming¢ jej stan. Nagroda
czeka na... przegranych! Proponuje, aby
ci, ktorzy nie beda potrafili wymienic¢
takich specjalistow, przygotowali korek-
te planu nauczania studentéw uniwersy-
tetéw medycznych, w ktérej podkresla,
jak bardzo wazna od samego poczatku
jest edukacja ogdélnomedyczna przyszte-
go lekarza dentysty, jak i uswiadomie-
nie przysztemu lekarzowi postrzegania
dentysty (czytaj jednak: stomatologa)
jako partnera i wspo6tpracownika. Wierze,
ze dzieki temu powoli zaczng zmieniac sie
relacje w naszym s$rodowisku, na pozio-
mie wspdtpracy prywatnych praktyk,
publicznych i niepublicznych zaktadéw
opieki medycznej. My - lekarze dentysci
- stanowimy zaledwie matg czastke spo-
tecznosci medycznej, ale mamy tyle samo,
a moze nawet i wiecej do zaoferowania,
nie tylko lekarzom, ale takze wszystkim
obywatelom. ®

jak wyleczenie chorego przyzebia wptynie

na ogolne koszty leczenia (hospitalizacji)

kilkuset tysiecy pacjentow (Jeffcoat i wsp.

Impact of Periodontal Therapy on General

Health, Am J Prev Med, 2014, 47 (2): 166-

174). Dzieki terapii chorego przyzebia

uzyskano:

« redukcje kosztéw niekorzystnego
przebiegu ciazy o 73,7%;

+ redukcje kosztow leczenia choréb
naczyn mézgowych o 40,9%;

« redukcje kosztéw leczenia cukrzy-
cy typ 2 0 40,2%;

+ redukcje kosztow leczenia choro-
by naczyn wiencowych - 10,7%.

Dr n. med. Agnieszka A. Pawlik

Ogtaszam konkurs na liste specjalistow
medycyny ogdlnej, ktérzy nie majg
potrzeby wsparcia ze strony stomatologa
i nie muszg by¢ zainteresowani zdrowiem
jamy ustnej swojego pacjenta.

z sukceséw lekarzy SIL

» Honorowy cztonek
Polskiego Towarzystwa
Medycyny Pracy

Dr n. med. Andrzej Stasiow (cztonek Okregowego Sadu Lekar-
skiego SIL) zostat, decyzja Walnego Zgromadzenia PTMP,
19 maja br. cztonkiem honorowym Polskiego Towarzystwa Medy-
cyny Pracy ,w uznaniu wyjqgtkowych zastug dla ochrony zdrowia
pracujqcych, upowszechniania osiqgnie¢ naukowych, zaangazo-
wania w realizacje celéw statutowych PTMP”. @

» Europejski sukces
slgskich kardiologow

Na Europejskim Kongresie EuroPCR w Paryzu (maj br.) zaprezen-
towano wyniki badan klinicznych, przeprowadzonych przez pol-
skich kardiologéw ze Slaska.

Dr hab. n. med. Piotr Buszman oraz dr hab. n. med. Krzysztof
Milewski, kardiolodzy i naukowcy z Centrum Badawczo-Ro-
zwojowego American Heart of Poland, jako jedyni Polacy zostali
zaproszeni do zaprezentowania wynikéw badan nad choroba

wiencowa oraz miazdzyca tetnic koriczyn dolnych podczas sesji
Late Breaking Clinical Trial, dotyczacej najbardziej przetomo-
wych badan klinicznych. @

Zrédto: Centrum Prasowe PAP

» Rozwdj diagnostyki
| terapii fotodynamicznej

Zesp6t chinskich badaczy wystosowat zaproszenie do wspétpra-
cy i tak dr hab. n. med. Aleksandra Kawczyk-Krupka na Uni-
wersytecie Chinskim w Hong Kongu zaprezentowata osiggniecia
bytomskiego Osrodka Diagnostyki i Terapii Laserowej oraz wyni-
ki wtasnych badan na temat immunosekrecji linii komérkowych
raka poddanych efektowi fotodynamicznemu oraz badan pod-
stawowych nad mechanizmami molekularnymi terapii fotody-
namicznej (wykonywanych we wspétpracy z Katedrg i Zaktadem
Mikrobiologii i Immunologii SUM w Zabrzu, kierowanej przez
prof. dr. hab. Zenona Czubeg).

Wyktad wygtosit takze dr n. med. Wojciech Latos, kierujacy Pra-
cownia Endoskopowa Katedry i Oddziatu Klinicznego Choréb
Wewnetrznych, Angiologii i Medycyny Fizykalnej Szpitala Specja-
listycznego nr 2 w Bytomiu, przedstawiajac rozwdj i osiggniecia
diagnostyki i terapii fotodynamicznej (artykut na ten temat znaj-

da Panstwo w nastepnej edycji,Pro Medico”). @ 6.0
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Bogdan, ty nie opowiadaj o tym, jaki jestes
przystojny, tylko sie zabieraj do roboty!

W 1987 r. lekarze Andrzej Lekston i Bogdan Borkowski przeprowadzili pierwszy
w Polsce zabieg angioplastyki na Swiezym zawale serca w trybie dyzurowym,

co zaowocowato wprowadzeniem innowacji na duzg skale: 30 lat temu, w sierp-
niu 1987 r., uruchomiono pierwszy w Polsce (a prawdopodobnie drugi w Europie)
staty, 24-godzinny dyzur Pracowni Hemodynamiki. Jakie byty poczatki ,zabrzan-
skiego modelu leczenia zawatu serca”? Jaka byta jedna z wielu drég do wspodtcze-
snych sukceséw Slaskiej kardiologii?

PROF. DR HAB. N. MED.
ANDRZEJ LEKSTON:

Po ukonczeniu studiéw medycznych
w Warszawie udatem sie za gtosem serca
na Slask, aby by¢ blizej mojej sympatii —
przysztej zony Matgorzaty — i znalaztem
rowniez prace. Chciatem by¢ kardiochirur-
giem.

Oddziatem chirurgii kierowat docent
Tadeusz Paliwoda, ale Jego zaintereso-
wania byly blizsze moim planom zawo-
dowym i zwrdcone réwniez w kierunku
kardiochirurgii.

To byty dopiero poczatki, zespét doc. Pali-
wody wykonywat wtedy pierwotne nie-
Smiate zabiegi walwuloplastyki mitralnej,
czyli plastyki zastawki mitralnej metoda
,nha zamknieto’, a nie wykluczam, ze juz
i ,na otwarto” (Na ,zamknieto’, tzn. pal-
cem, ktéry byt wiozony do lewego przed-
sionka, rozpreparowywato sie pfatki
zastawki mitralnej, aby zmniejszy¢ jej
zwezenie. Na ,otwarto” to juz trzeba byto
krazy¢ pozaustrojowo, wtedy pod kontrolg
wzroku mozna byto dokonywac separacji
tych ptatkéw).

Pamietam rozmowe z doc. Tadeuszem
Paliwoda, ktéra byta krétka i stanowcza.
Oparty o ramie fotela, z muchg pod szyja,
delikatnie palac fajke, gwattownie zapytat:
- ,Co chczesz?" - ,Szukam pracy”. ,,Gdzie
studiowates”? ,W Warszawie” ,Ja tez,
od jutra” Nie ukrywam, ze bytem tym
tempem rozmowy troche zaskoczony, ale
to byto wpisane w Jego styl bycia i stano-
wito Jego urok osobisty. Docent Paliwoda
taki miat naped.

Tak wiec po tej rozmowie z doc. Paliwoda
(byt tam wtedy tez dr Andrzej Bochenek),
odbytem staz na kardiologii - i na tej kar-
diologii tak mi sie spodobato, ze juz zosta-
tem. To byto w Zabrzu, przy ul. M. Sktodow-
skiej-Curie 10.

NIC NIE STOI NA PRZESZKODZIE,
CZYLI KARETKA KARDIOLOGICZNA

Pracowatem u prof. Adama Wolanskiego,
ktoéry zmart w 1976 r., wtedy to z Krakowa
przyszedt do nas docent Stanistaw Pasyk.
Dynamicznie podjat prace, uruchomit

Prof. dr. hab. n. med. Andrzej Lekston, specj. choréb wewnetrznych, kardiolog,
jestod 1992 r. kierownikiem Pracowni Hemodynamicznej w Ill Katedrze i Oddziale
Klinicznym Kardiologii SUM - Slgskiego Centrum Choréb Serca w Zabrzu.

pierwszg na Slasku pracownie hemody-
namiki. Aparatura byfa juz gotowa, lezata
w skrzyniach. To byt pierwszy na Slasku
aparat firmy ,Siemens’, zakupiony gtow-
nie dzieki pomocy gen. Jerzego Zietka.
W 1976 r. zaczelismy robi¢ pierwsze zabie-
gii tam sie nauczytem sztuki wykonywania
zabiegow z zakresu hemodynamiki.

W miedzyczasie, od 1974 r, pracowa-
fem réwniez w Pogotowiu Ratunkowym.
Po dwéch latach, 2 listopada1976 r., zosta-
fa uruchomiona karetka reanimacyjna.
Doc. Pasyk powiedziat wtedy: skoro jest
reanimacyjna, nic nie stoi na przeszkodzie,
aby uruchomi¢ karetke kardiologiczng,
bedzie stuzyta pacjentom kardiologicz-
nym. | powstata. W lipcu 77 r. zostatem
jej kierownikiem. Dzigki tej karetce wielu
chorych przezyto, bo byta wyposazona
w sprzet pozwalajacy juz w domu chore-
go ustali¢ wstepne rozpoznanie i wdrozy¢
leczenie, poza tym wyjezdzata natych-
miast, nie ,btakajac sie po szpitalach’,
chory trafiat bezposrednio na oddziat kar-

diologiczny do Wojewddzkiego Osrodka
Kardiologii, gdzie kontynuowano lecze-
nie. To byt pierwszy krok w leczeniu zawa-
téw miednia sercowego: znaczne skroécenie
czasu od wystapienia dolegliwosci bolo-
wych, do rozpoznania i wdrozenia leczenia.
U czesci chorych w wyniku toczacego sie
procesu zawatowego dochodzito do migo-
tania komor, majac aparat do defibrylacji,
przerywaliSmy ten grozny proces, ktéry byt
dla nich jak wyrok i dzieki temu chory prze-
zywat. Duzo wtedy dyzurowatem, bywaty,
pamigtam, tez takie dyzury, ze trudno nam
byto wypi¢ kawe: co najmniej 12-13 wyjaz-
déw... Jezdze wiec karetka, jako mtody lekarz
dodatkowo jestem kierownikiem, ratujemy
ludzi... To byta wspaniata sprawa, ktérej wte-
dy do korca tak catkiem chyba nie rozumie-
liSmy: co znaczy skrécenie tego pierwszego
okresu. Jednak nie byto wéwczas odpowied-
niej aury, ani w prasie, ani w telewizji i radiu,
by przekaza¢ chorym, zeby dolegliwosci
bolowe zgtasza¢, a nie czekac, az bél zawa-
towy minie. Szczegdlnie starsi ludzie mysleli,

fot. z Archiwum Autora



Zesp6t Pracowni Hemodynamiki z dyr. WOK prof. Stanistawem Pasykiem.

Ze ,samo przejdzie’; troche sie tez wstydzili
wzywac karetke kardiologiczna. Potem to sie
na szczescie zmienito...

POCZATKI HEMODYNAMIKI
W ZABRZU

W 77 r. juz zaczatem pierwsze zabiegi, ale
byly to zabiegi dotyczace cewnikowania
prawego serca, pomiary ci$nien, obje-
tosci wyrzutowej lewej komory. 4 lipca
1977 r. wykonano pierwszy zabieg doty-
czacy angiografii tetnic wiencowych przy
wydatnej pomocy dr. Phillipa Littleforda
z Osrodka w Orlando, Floryda, USA.

Tak sie ztozyto, ze w 1984 r. zmienitem pra-
ce. Doc. Pasyk po swoim powrocie z USA
otrzymat propozycje od éwczesnego rek-
tora, prof. Franciszka Kokota, utworzenia
Wojewoédzkiego Osrodka Kardiologiczne-
go ,bis", w nowej siedzibie, przy ul. Szpi-
talnej 2. To byt catkiem surowy budynek,
pamietam, jak chodzitem tam po piasku.
Razem z dr dr Zbigniewem Majchrem,
Wiadystawem Pluta, Zenonem Micha-
towskim, Janem Przybylskim, Pawiem
Kopciem, Krzysztofem Bara (jest dzi$
w Niemczech) tworzylismy ten Osrodek
od nowa, uczytem tez personel od pod-
staw sztuki hemodynamiki. W 1985 r.
zostata uruchomiona pracownia hemody-
namiki, wyposazona w najnowoczesniej-
szy sprzet w Polsce. W 1985 r. zaczelismy
u pacjentéw z zawatem serca podawacd
trombolize, czyli leki trombolityczne,
ktére miaty za zadanie rozpusci¢ zakrzep
bedacy przyczyng zamkniecia tetnicy
wiencowej. Poczatkowo stosowalismy
trombolize obwodowa dozylnie, a po uru-
chomieniu pracowni, po koronarografii
podawalismy ja bezposrednio do tetnicy
lewej lub prawej, w zaleznosci od tego,
ktéra byta odpowiedzialna za zawat.
W listopadzie 1985 r. przyjechat ze Stanéw
dr Waldemar Wajszczuk (nota bene szwa-

gier prof. Religi) i wykonat z nami pierw-
sze zabiegi przezskérnej plastyki tetnic
wiencowych. Balismy sie wtedy ogromnie,
rece i nogi nam dygotaty, bo to nie byt,
jak dzisiaj, sprzet gotowy, trzeba byto go
samemu sktada¢, np. strzykawka sktadata
sie z tloka, szklanego cylindra, metalowe;j
obudowy, sprzet byt wielokrotnego uzyt-
ku, wiele razy resterylizowany.

Potem zaczelismy, z moim niezyjacym juz,
niestety, mitodszym Kolega Bogusiem
Borkowskim, sami wykonywac¢ zabiegi
poszerzania tetnic wiencowych - poczat-
kowo u chorych zich zwezeniem w ocenie
angiograficznej, a nastepnie u chorych
z zawatem miesnia sercowego. Zabiegi
byly wykonywane w godzinach od 8.00
do 13.00, poniewaz pracownie hemody-
namiczne, jako pracownie radiologiczne,
byly czynne tylko pie¢ godzin.

Szybko do zespotu wykonujacego zabie-
gi PTCA dotaczyli Krzysztof Bara, Pawet
Kopec¢ i Pawel Buszman, a nastepnie
Sylwia Puchrowicz i Hubert Krupa,
Arkadiusz Derkacz, Roman Twardow-
ski, Klaudiusz Kokot. W pierwszej fazie
wszystkie zabiegi angioplastyki wykony-
wane byty w zabezpieczeniu kardiochirur-
gicznym. Z biegiem czasu nasze zabiegi
w Pracowni Hemodynamiki byty dla kar-
diochirurgdéw bardziej, w pozytywnym
tego stowa znaczeniu, przewidywalne
i te nadzory byly coraz luzniejsze. Byto
to w pewnym sensie hartowanie zespotu
hemodynamiki.

Nalezy w tym miejscu serdecznie podzie-
kowac profesorom Zbigniewowi Relidze,
Andrzejowi Bochenkowi i Marianowi
Zembali, wraz z zespotem kardiochirur-
gow i anestezjologdéw, za wsparcie, para-
sol ochronny, w tym jakze trudnym okre-
sie dla poczatkujacych hemodynamistow
w nowatorskich dla wszystkich zabiegach.
Nalezy réwniez pamieta¢, ze rownolegle
zrozwojem metod przezskérnych dokonat

fot. z Archiwum Autora
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sie gwattowny postep w zakresie kardio-
chirurgicznych technik reperfuzji. Marian
Zembala i Zbigniew Religa przeprowadzili
pierwsze zabiegi pomostowania aortal-
no-wiencowego u chorych w ostrej fazie
zawatu serca, w tym takze ze wstrzasem
kardiogennym oraz po wczedniejszym,
nieskutecznym leczeniu fibrynolitycznym.

PANOWIE CZY MOGE JUZ
WSTAC ZE STOLU?

Jak wspomniatem, pracownia hemody-
namiki byta woéwczas czynna od 8.00
do 13.00. Chory po 13.00 mégt by¢ leczo-
ny tylko zachowawczo. Pamigtam, to byto
po moim powrocie ze stazu szkolenio-
wego w Deborah Heart and Lung Center
w Brown Mills USA z zakresu kardiologii
inwazyjnej w USA. Byta godzina 16.00,
ja miatem dyzur w WOK, a dr Borkow-
ski miat dyzur w karetce kardiologiczne;j.
Przywiézt mi pacjenta z Zabrza, moze
54-56 lat, miat zawat miesnia sercowego
sciany dolnej.

Bogdan mowi: — Andrzej ktadziemy go
na erke, podajemy trombolize dozyInq.

- Nie Bogdan, wieziemy go do pracowni
hemodynamiki, robimy udroznienie.

— Ale jest przeciez zamknieta!

- To jg otworzymy! Pamietam, uzylem
takiego zwrotu:

- Bogdan, ty nie opowiadaj o tym, jaki jestes
przystojny, tylko sie zabieraj do roboty!
Uruchomiliémy te pracownig, udroznili-
Smy tetnice, ten catkiem mifody jeszcze
chory miat ogromne béle, a po zabiegu
powiedziat: Panowie, dobrze sie czuje, prze-
stato mnie bole¢. Czy moge juz wstac z tego
stotu?

To byt wytom. Rano na odprawie
prof. Pasyk powiedziat pare przykrych
stéw, ze nie zadzwonitem do niego, nie
skonsultowatem sig, ja sie z kolei ttuma-
czytem, ze po prostu zapomniatem, to byty
ogromne emocje, caty czas pilnowatem
tego chorego. Podjelismy ogromne ryzy-
ko, do potudnia mozna byto zapytac szefa,
po potudniu to byta juz nasza jednost-
kowa odpowiedzialnos¢. Ale potem szef
powiedzial, ze juz dawno powinienem byt
to robic i — od jutra zaczynamy ostre dyzu-
ry zawatowe: lekarz, technik, pielegniarka.
Tak to sie zaczeto.

W 1987 roku technike angioplastyki
wiencowej wprowadzono do rutynowe-
go leczenia zawatu serca w trybie dyzu-
rowym. Do Kliniki dofaczyli nowi mtodzi
lekarze: Mariusz Gasior (1988), Zbigniew
Kalarus (1988), Tomasz Was (1988),
Rafat Wojnar (1988), Janusz Szkodzin-
ski (1989), Piotr Chodor (1989), Andrzej
Wester (1990), Andrzej Wnek (1990),
Marek Kondys i Janusz Prokopczuk
(1991). | to wiasnie oni powoli zaczeli
przejmowac obowiazki rodzacej sie kar-
diologii inwazyjnej w naszym Osrodku.

notowata Grazyna Ogrodowska
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Oszacowanie liczby pacjentéw ze stopa
cukrzycowg w Polsce jest trudne. Roz-
ny stopien diagnostyki i zaawansowa-
nia tego istotnego powiktania cukrzycy
wrecz uniemozliwia sprawozdawczosc¢
w tym zakresie poprzez dane zgroma-
dzone w NFZ. Tym niemniej, bazujac
na dostepnych danych krajowych, kto-
re pozwalajg na przyjecie liczby blisko
3 min Polakéw chorujacych na cukrzy-
ce oraz procentowy udziat w tej grupie
chorych na zespét stopy cukrzycowej,
mozna przyjac jako wiarygodna licz-
be 250 tys. chorujacych na te jed-
nostke chorobowa pacjentéw. Trud-
nos$¢ doktadnego oszacowania wynika
z dwéch powodow:

1. wg réznych danych ok. 40% pacjen-
tow nie wie, ze ma cukrzyce;

2. nieuwzglednianego statystycznie
leczenia stopy cukrzycowej ,domowymi
metodami” oraz okazjonalnym kontak-
tem z lekarzem rodzinnym.

» PROBLEM CUKRZYCY NIE JEST
PROBLEMEM TYLKO POLSKIM

Pandemia tej choroby obejmuje cywi-
lizowane, relatywnie bogate kraje, ale
nie tylko. Autor artykutu w lutym br.
przebywat w Birmie, gdzie, majac okazje
skontaktowania sie z lekarzami birman-
skimi, ustyszat, ze gtéwnymi przyczyna-
mi kontaktu z lekarzem podstawowej
opieki zdrowotnej w tym kraju jest nad-
cisnienie tetnicze, cukrzyca i jej powi-
ktania. Piszacy te stowa nie spotkat ani
jednego Birmanczyka z nadwaga... Mimo
Ze w pewnym sensie jest to kazuistyczne
spojrzenie, to jednak podkresla Swiatowe
znaczenie cukrzycy, w tym takze jej powi-
ktan, wtaczajac stope cukrzycowa, ktéra
nieuchronnie prowadzi do inwalidztwa,
a w nastepnym etapie moze prowadzi¢
do kalectwa. Inwalidztwo, czyli niezdol-
nos¢ do wykonywania pracy w dotych-
czasowych warunkach, obejmuje wedtug
mojego oszacowania okoto 70% chorych
ze stopa cukrzycowa. Amputacje kon-
czyn dolnych wsréd pacjentéw ze stopa
cukrzycowa moga siega¢ nawet co pia-
tego chorego. W Polsce liczba amputacji
z powodu ran przewlektych goleni jest

Zespot stopy
cukrzycowej jako problem
interdyscyplinarny

rzedu 8-10 na 100 tys. liczby populacji.
Daje to liczbe okoto 30 tys. mieszkancéw
Polski rocznie. Jest to liczba mieszkarncow
sredniej wielko$ci miasta. Dla poréwnania
np. w Holandii liczba amputacji to ok. 1-2
rocznie na te sama liczbe mieszkarncow.

Odpowiedz, jak powinien wyglada¢
zesp6t leczenia stopy cukrzycowej, jest
zlozona i wielowatkowa. W mojej oce-
nie zespot ten nalezy podzieli¢ na trzy
grupy: ,biatlego fartucha”, przemyst
i biznes ubezpieczeniowy.

Do ,grupy bialego fartucha” zaliczy¢
nalezy w pierwszej kolejnosci lekarzy
rodzinnych i internistéw, nastepnie dia-
betologéw i angiologéw, w koricowym
etapie chirurgéw i chirurgdw naczynio-
wych. Do tego zespotu niezbedne jest
zaangazowanie pielegniarek opatrunko-
wych z doswiadczeniem w opatrywaniu
ran przewlektych, co wymaga doktadne-
go przeszkolenia, takze fizjoterapeutéow

W pierwszej kolejnosci dla diabetykdw,
aby zapobiec powstaniu stopy cukrzyco-
wej. W drugiej - produkgji butéw umoz-
liwiajagcych wygodne chodzenie dla
pacjentéw ze stopa cukrzycowa w réz-
nym stopniu zaawansowania choroby.
Istotna rola w zespole stopy cukrzycowej
przypada tez biznesowi ubezpieczenio-
wemu, poniewaz rozwiniecie choroby
skutkuje absencjg w pracy, obcigzeniem
dla ubezpieczyciela, a dla panstwa kosz-
tami zakupu refundowanych lekéw i $rod-
koéw opatrunkowych. W kraricowym przy-
padku, zwtaszcza gdy dochodzi do ampu-
tacji konczyny, kosztami sg obciazenia
rentowe.

» BALANS DIAGNOSTYKI I TERAPII

Gdyby sprébowa¢ opisa¢ balans dia-
gnostyki i terapii, to grupy specjalistow
w obrebie biatego personelu znako-
micie sie réznig. W przypadku diagno-
styki spora cze$¢ obcigzenia przypada

Niewielu lekarzy pierwszego kontaktu bada
tetno na tetnicach stopy - tetnicy grzbietowej
stopy i tetnicy piszczelowej tylnej

z ewentualnym poszerzeniem o badanie
tetnicy podkolanowej i pachwinowe;.

umiejgcych prowadzi¢ postepowanie
rehabilitacyjne i psychologdéw. Psycho-
logéw, a nawet psychiatrow, bo czesto
w zespole stopy cukrzycowej wystepuje
zespdt utraty poczucia wartosci wiasnej,
a nawet petnoobjawowa depresja, gtow-
nie z powodu utraty pracy, pogorszenia
relacji rodzinnych oraz poczucia wyizolo-
wania ze spoteczenstwa.

W grupie, ktéra mozna nazwac grupa
przemystowa, lokuje sie przede wszyst-
kim przemyst i rekodzieto obuwnicze,
ktérych zadaniem jest produkcja butéw.

na lekarza rodzinnego i dermatologa. (Jak
wspomniatem, az 40% cukrzycy w Pol-
sce jest niezdiagnozowana). Czujnosc¢
diagnostyczna lekarza, ktéry obserwuje
niegojace sie otarcie lub Zle gojaca sie
ranke, powinna skierowac sie w strone
ew. myslenia o rozpoznaniu u pacjenta
cukrzycy. Jesli pacjent z takimi objawami
ma rozpoznang cukrzyce, nalezy go skie-
rowac¢ do angiologa, czyli np. do poradni
choréb naczyn. Jednak jesli u pacjenta
wczesniej nie rozpoznano cukrzycy, wia-
Sciwe jest wykonanie badan laboratoryj-
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PPP  nych, ktére by wykluczyly lub potwierdzi-

ty cukrzyce i skierowac pacjenta do diabe-
tologa.

W przypadku cukrzycy wykrytej de
nowo, pacjent, celem wlasciwej terapii,
powinien trafi¢ nie tylko do diabetolo-
ga, aletez przejs¢ badania diagnostycz-
ne w poradni angiologicznej: badania
ultrasonograficzne naczyn kornczyn dol-
nych, wsparte w razie potrzeby badaniem
tomograficznym - angioTK. Autor artyku-
tu zatuje, ze tak niewielu lekarzy pierw-
szego kontaktu bada tetno na tetnicach
stopy - tetnicy grzbietowej stopy i tet-
nicy piszczelowej tylnej z ewentualnym
poszerzeniem o badanie tetnicy podkola-
nowej i pachwinowej. Zdaje sobie sprawe
z ogromnych obcigzen lekarza rodzin-
nego, ale przy ocenie korzystna bytaby
tez ocena temperatury stopy - ciepta czy
zimna. Pozwala to na wstepne myslenie
o stopie neuropatycznej badz naczynio-
wej. Przy podejrzeniu stopy naczyniowej
mozna takze wykonac tanie badanie
wskaznika kostka - ramie.

Zespot stopy cukrzycowej jest trudny
do leczenia takze z powodu licznych
infekcji trapiacych pacjentéw cierpigcych
na to schorzenie. Wielu z nich wielokrot-
nie poddanych byto leczeniu antybioty-
kami, stad wykonanie wymazéw celem
okreslenia antybiogramu jest rzeczg nad
wyraz pozadana.

Pacjent ze stopg cukrzycowa nalezy
do pacjentéw wymagajacych takze odpo-
wiedniej edukacji (to dotyczy wszystkich
pacjentéw z cukrzyca). Edukacja ma na celu
okreslenie wytycznych zmniejszajacych
ryzyko urazéw konczyny (poprzez obuwie
i inne urazy), na ktére moze by¢ narazony

Ten aparat tqczy cztery formy terapii...

zwiaszcza w obrebie stopy, ale i podudzia.
Mysle, ze pragnieniem wielu z nas, lekarzy
zajmujacych sie stopa cukrzycowa, jest
mozliwos¢ stworzenia oddziatow szpital-
nych z nastepowa, po wyjsciu z oddziatu,
terapia w warunkach ambulatoryjnych.

P LEPSZE REZULTATY TERAPII

W ostatnim czasie do zespotu stopy
cukrzycowej weszli lekarze specjalisci
z zakresu medycyny fizykalnej. Dzieki
wykorzystaniu hiperbarii ogdlnoustro-
jowej, badz hiperbarii z uzyciem mini-
komér hiperbarycznych i coraz bardziej
ponownie popularnego wykorzystania
ozonu, udaje sie w sporym procencie
uzyskac lepsze rezultaty terapii. Ponadto
wlgczono w ostatnim czasie do terapii
przewlektych owrzodzen podudzi, a tak-
ze stopy cukrzycowej, dziatajace prze-

Pro Medico ¢ lipiec/sierpien 2017

21

ciwbdlowo zmienne pola magnetyczne
i niskoenergetyczna laseroterapie, badz
réwnowazng ledoterapie. Powstat aparat
LASEROBARIA-S, taczacy te cztery formy
terapii, ktéry umozliwit uzyskanie obiecu-
jacych dla lekarzy i pacjentéw rezultatow.
Podsumowujac, problem zespotu stopy
cukrzycowej na pewno wymaga zespotu
terapeutycznego reprezentujacego réz-
ne specjalnosci medyczne i grupy nie-
medyczne. Na ile w najblizszym czasie
sie poszerzy lub zawezi, pokaze nie tylko
czas, ale i srodki przeznaczone na pre-
wencje, diagnostyke i leczenie. @

Prof. dr hab. n. med. h.c.
Aleksander Sieron,
konsultant krajowy w dziedzinie angiologii

Od redakgji: ~ LASEROBARIA-S to autorski
wynalazek prof. Aleksandra Sieronia.
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W Syrii zdrowie ma wiekszg wartosé
niz kolorowy telewizor...

Joanna Wéjcik: ,,Postanowilem przyje-
chaé do Polski... bo?”

Dr Mahmoud Manssour: To byto wiele
lat temu. Zaraz po maturze. Bytem mto-
dy, ambitny i bardzo chciatem studiowac
medycyne, ktéra byta moja pasja i zawo-
dowym marzeniem. Pisatem do réznych
krajéw i m.in. dostatem sie do Polski, ktérg
ostatecznie wybratem.

Czyli byt to troche przypadek?

Mozna tak powiedzie¢. Ale szczesliwy
przypadek. To byt 1981 rok. Nie planowa-
fem diuzszego pobytu w Polsce, niz czas
studidw, ale nieco inaczej utozyto sie moje
zycie.

Piekna Polka?

Tak, bardzo piekna. Poznatem tu swoja
zone. Zrobitem specjalizacje i juz zostatem.
Teraz, po tych 36 latach, czuje sie napraw-
de Polakiem.

Czy, Pana zdaniem, istnieja elementy
ponadkulturowe w medycynie? Nieza-
lezne od religii, kraju, jezyka?
Oczywiscie, to jest to, co w medycynie naj-
wazniejsze poza wiedzg specjalistyczng,
czyli empatia. Jedna i ta sama wszedzie.
Ponad granicami miejsc, czasu i kultury.

Czy kiedykolwiek zdarzyla sie Panu
w Polsce sytuacja, w ktorej pacjent oka-
zal Panu nieche¢ z racji odmiennego
pochodzenia? Czy Polacy sa otwarci,
tolerancyjni?

Tak, zdecydowanie. Polacy sg bardzo zycz-
liwi i nie mysla w stereotypowy sposéb.
Sytuacja odrzucenia z powodu pocho-
dzenia jest mi absolutnie obca. Szczegdl-
nie moge to odnie$¢ do Slazakéw, wérdd
ktorych mieszkam i z ktérymi na co dzien
pracuje. Otwarci, serdeczni, rodzinni,
z zasadami i wartosciami. Cenigcy ludzi
za to, jakimi sg, a nie poprzez pryzmat ich
koloru skéry czy narodowosci.

Co bylo najtrudniejsze w adaptacji
do nowego kraju, do nowej kultury,
z ktorg zmierzyt sie Pan w 1981 r.?

Jezyk polski i konieczno$¢ nauki jesz-
cze na studiach w tym jezyku. Pamietam
wyktad z anatomii na pierwszym roku.
Wtedy wydawato mi sie, ze jestem w Chi-
nach. Bytem przerazony, ale szybko ,ztapa-
fem” polski i uczytem sie w tym jezyku.

Czy, Pana zdaniem, granice naszego
Swiata w pewnym sensie sa determino-
wane jezykiem, w jakim myslimy? Czy
moze Pan powiedzie¢, ze marzy po pol-
sku i $ni tez po polsku?

Tak. Szybko adaptuje sie do nowych
warunkéw, a w Polsce jestem i czuje sie
u siebie. Kazdy mdj sen jest w jezyku pol-
skim. W nim tez mysle i sam ze sobga roz-
mawiam, takze we $nie. Granice nasze-
go Swiata, takze jezykowe, sg po to, aby
je przekraczad. Kiedy$ pracowatem w Wiel-
kiej Brytanii. Moja cérka miata urodziny.
Nie miatem pomystu, co moge jej kupic.
Siedzac w dyzurce, ustyszatem gwar wielu
jezykow. Wzigtem kartke A4 i poprositem
kazdego, zeby w swoim jezyku napisat dla
Kasi 100 lat” W ciggu zaledwie 20 minut
w naprawde matym szpitalu, zebratem
,100 lat” w 23 jezykach. Zeskanowa-
tem i wystatem. Cérka byla szczeliwa.
Nasz $wiat nie ma granic. Kultura jest tak
naprawde jedna, ludzka. R6zni nas tylko
ukfad liter tworzacy stowa, za pomoca kto-
rych sie porozumiewamy.

Czy system ksztalcenia medycznego
w Syrii jest zblizony do polskiego?

S mocno zblizone, cho¢ w Syrii panuje
nieco inny poglad dotyczacy samego poje-
cia zdrowia. Panstwowy system ochrony
zdrowia zapewnia wszystkim obywatelom
dostep do bezptatnego leczenia. Jednak
ze wzgledu na dtugi czas oczekiwania,
Syryjczycy, podobnie jak Polacy, czesto
korzystaja z ustug prywatnych. To, co réz-
ni Syryjczykéw od Polakéw, lezy bardziej
w mentalnosci prozdrowotnej. W Polsce
znam wiele oséb, ktére pozyczyty pie-
nigdze na zakup nowego samochodu
czy mebli. Ale nie styszatem, zeby kto$
brat kredyt na operacje kolana albo oka.
Syryjczycy zdecydowanie bardziej dbaja
o zdrowie i uwazajg je za wartos¢ realnie
najwyzsza. Niewielka operacja kosztuje
w Syrii rownowarto$¢ 3-4 miesiecy pra-
cy przecietnego cztowieka. Konsultacja
specjalistyczna to okoto dwdch dni pracy
przecietnego czlowieka, jednak Syryj-
czycy nie oszczedzajg na zdrowiu. Pod
tym wzgledem s3 podobni do Anglikéw.
Upraszczajac, moge powiedzie¢, ze w Syrii
zdrowie ma wiekszg wartos¢ niz kolorowy
telewizor.

Czy lekarze w Syrii cieszg sie duzg esty-
ma spoteczng?

Dr Mahmoud Manssour
Specjalista ortopedii i traumatologii
narzqdu ruchu, wieloletni pracow-
nik Szpitala im. Stanistawa Lesz-
czyniskiego w Katowicach.

Zdecydowanie. Lekarze zarabiajg stosun-
kowo dobrze w spoteczenstwie i cieszg
sie ogromnym zaufaniem i szacunkiem.
W Syrii jest stosunkowo wielu lekarzy,
powiedziatbym nawet, Zze zbyt wielu.
Z drugiej strony jednak pamietajmy,
Ze Syryjczycy to najbardziej wyksztatcony
naréd na Bliskim Wschodzie. Wojna, ktéra
teraz sie przetacza przez Syrie, jest woj-
na miedzy ciemnoscia a jasnoscia. Syria
ma cywilizacje o$miu tysiecy lat, pismo
i pieniadz pochodza przeciez z Wybrzeza
Syryjskiego.

Jakie specjalizacje sa tam najbardziej
popularne?
Chirurgia ogdlna, neurochirurgia, ortope-
dia, kardiochirurgia. Gtéwnie specjalizacje
zabiegowe.

Co jest Pana pasja poza medycyna?

Akupunktura, ktéra daje mi ogromna
satysfakcje. W leczeniu narzadu ruchu
stosuje leki, rehabilitacje, zaopatrzenie
ortopedyczne. W akupunkturze potrze-
buje jedynie pieciu sekund i matej igietki.
Efekt mam od razu. W przypadku boélu bar-

Wg informacji Jolanty Swobody, kierownika Dziatu Rejestru SIL, w naszej Izbie
(stan na 2 czerwca 2017 r.) zarejestrowanych jest 80 lekarzy i lekarzy dentystéw
z obywatelstwem innym niz polskie lub majqgcych dwa obywatelstwa. Z krajéw
poza europejskich pochodzq m.in. lekarze z Syrii, Jemenu, Jordanii, Libanu, Iranu,
RPA, Nigerii, Republiki Mali, Gwinei, Kazachstanu, Kirgizji, USA. Najwiecej jest w tym
wykazie oséb z obywatelstwem czeskim, niemieckim ukrairiskim i biatoruskim.
Reprezentowane sq tez Armenia, Szwecja, Wtochy, Stowacja, totwa i Francja.
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PP ku i kregostupa uzyskuje trwalg poprawe

zaledwie po kilku sekundach. Przypadki
przewlekte potrzebujg okoto dziesieciu
zabiegdw, ostre — pieciu. Np. w przypadku
napadu migrenowego czesto wystarcza
jedna igta. Choroba migrenowa zajmuje
kilka spotkan. Pacjent uzyskuje szybko
ulge od bolu.

W umiejetnos¢ akupunktury wpisa-
na jest duza wrazliwos$¢ i holistyczne
podejscie do czlowieka, jego psychiki
i fizjonomii...

W jezyku chinskim sa dwie przeciwstaw-
ne sity — yin i yang, czyli meska i damska.
Noc i dzien, ogien i woda, jasnos¢ i ciem-

nos¢. Nasza medycyna nazywa to uktadem
wspotczulnym i przywspotczulnym. Piec
tysiecy lat temu za pomoca tych prze-
ciwstawienstw okreslano catg medycyne.
Kazdy organ ma te dwie sity i jak,zyja” one
w harmonii ze sobg, to jest zdrowie, szcze-
scieispokdj. Jesli ta energia jest zachwiana,
to jest choroba. Akupunktura ma za zada-
nie przywraca¢ harmonie i balans, dlatego
nie jest czym$ zamiast medycyny, ale sta-
nowi jej kontynuacje.

Bol cielesny nie zawsze ma pochodze-
nie fizyczne, czasem ,lezy” w naszej
glowie...

60% naszych schorzen pochodzi z psychiki.
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Medycyna jest jedna. Kwestig jest mianow-
nictwo. Przy dobrej woli mozna znalez¢
na to wyttumaczenie wtasnie w akupunk-
turze. Dzieki niej moge przekraczac granice
bolu. Akupunktura stanowi dla mnie nowe
— stare otwarcie w medycynie. Poprawia
zakres ruchomosci, usmierza bdl, pacjent
funkcjonuje bez lekéw, nie rezygnuje
z przyjemnosci. Jest to bardzo nowoczesny,
etyczny i humanitarny sposob leczenia. Jest
to medycyna ogromnych mozliwosci, bar-
dzo fascynujaca i dajaca ogromna satysfak-
cje, przy minimalnych objawach ubocznych,
jakim jest naktucie igta. Czyz nie o to chodzi
w naszej medycynie? @

Rozmawiata Joanna Wajcik

Przeskok do nowoczesnhosci - cd.

Jak juz pisaliSmy w lutowym nr ,Pro Medico” (nr 237, 2017), w Domu Lekarza przy
ul. Grazynskiego 49 A w Katowicach trwajg prace remontowe.

Przypomnijmy: ORL 13 maja 2015 r. po zapoznaniu sie z wnio-
skiem Prezydium ORL, podjeta Uchwate 17/2015 w sprawie
przystapienia do przebudowy i modernizacji Domu Lekarza.
Zaplanowany remont wynika m.in. z wnioskéw i zalecen wynika-
jacych z kontroli technicznej obiektu, sporzadzanej na podstawie
obowigzujacych przepiséw prawa budowlanego i Rozporzadze-
nia Ministra Infrastruktury w sprawie warunkéw technicznych,
jakim powinny odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie. Decyzje
o remoncie i modernizacji podjeto, by znacznie podnie$¢ stan-
dard Domu, udoskonali¢ funkcjonalno$¢ budynku, co dodatnio
wplynie na prace Biura SIL. Uktad wnetrz i wyposazenie beda
dostosowane do aktualnych potrzeb, by poprawi¢ komfort oséb
odwiedzajacych DL, zmodernizowa¢ sfery komunikacyjne, spro-
fesjonalizowac od strony audiowizualnej sale audytoryjna, popra-
wic¢ estetyke tak, by Dom Lekarza nie byt przestarzatym budyn-
kiem, ale nowoczesna siedziba samorzadu lekarskiego, czyli kaz-
dego lekarza i lekarza dentysty SIL.

Uprzejmie prosimy P.T. Kolezanki i Kolegow
o wyrozumiatos¢
wobec niedogodnosci, ktére moga sie pojawic
w trakcie remontu.
Bedziemy starali si¢ je jak najbardziej zminimalizowag,
zadbamy o ciagtos¢ pracy Biura
oraz o realizacje zaplanowanych projektow
i programu dziatalnosci SIL.

Barbara Szelagowska, kierownik dziatu administracyjne-
go SIL, poinformowata nas o stanie prac w czerwcu 2017 r.:
,Dotad zostaty juz wykonane: remont schodéw ewakuacyjnych
od strony parku (dwie strony, remont cokotu i opasek wokot
budynku, wzmocnienie skarp przed wejsciem do budynku Sla-
skiej Izby Lekarskiej: montaz palisad oporowych i wykonanie
nasadzen, wymiana okien w budynku, zakoriczona w maju br.
(trwa procedura uzyskania dofinansowania z WFOSiGW w Kato-
wicach). W 80% zaawansowane s3 prace nad klimatyzacja:
zamontowano klimatyzatory, wykonano instalacje zasilajace,
freonowe i elektryczne, dostarczono i posadowiono agregaty
na dachu niskim budynku. Uzyskano Postanowienia z Komendy
Wojewodzkiej PSP w Katowicach dotyczace ekspertyzy w zakre-
sie ochrony p.poz., wykonano projekty budowlane i branzowe
modernizacji budynku - trwaja uzgodnienia z rzeczoznawca
ds. p.poz. Wykonano tez projekt zagospodarowania skweru, obej-
mujacy: wykonanie alejek spacerowych, plan nasadzen, montaz

o
Y
g |

Tak wyglgdat budynek Domu Lekarza na dtugo przed modernizacjami.

pylonu reklamowego, montaz popiersia Hippokratesa, montaz
elementéw tzw. matej architektury (fawki, kosze na $mieci, sto-
jak dla rowerdw i in.). Projekt zostat wykonany w porozumieniu
i uzgodnieniu z Urzedem Miasta Katowice i Zaktadem Zieleni
Miejskiej. Po uzgodnieniach z wiceprezydentem Miasta Katowice
czesc¢ prac zostanie wykonana na koszt miasta (alejki i nasadze-
nia). Posadowiono Pomnik Hippokratesa - tymczasowo zabez-
pieczony zabudowa z ptyt OSB. Podpisano umowe z Tauron Dys-
trybucja w zwiagzku ze zwiekszeniem zapotrzebowania na ener-
gie elektryczna. Prowadzone sa rozmowy z pracownig projekto-
w3 o projekcie wyjscia ewakuacyjnego na elewacji wschodniej
budynku. W trakcie przygotowania s3 umowy na wykonanie
modernizacji systemu audio-wideo w sali audytoryjnej, remont
pomieszczenia na potrzeby ekip budowlanych, automatycznego
nawadniania skweru.” @

Oprac. Grazyna Ogrodowska

fot.: Z archiwum ,,Pro Medico”
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Z cyklu: Medyczne slady na szlaku wedrowek po swiecie
Chirurg - Swietym,
czyli polonicum z Taszkientu

Nie znam Swietych kosSciota prawostawnego, ale moge przypuszczad, ze Walenty
Wojno-Jasienicki to jedyny swiety, ktéry byt profesorem chirurgii, majacym istot-
ny wktad w rozwéj nauk medycznych i jednoczes$nie biskupem kosciota prawo-
stawnego. Co wiecej, pochodzit z polsko-rosyjskiej rodziny.

» MUZEUM HISTORII MEDYCYNY
W TASZKIENCIE

W Taszkiencie nie zamawia sie takséwek,
wystarczy machnac¢ reka przy krawedzi
ulicy, aby zatrzymat sie prywatny samo-
chéd, gotowy podwiez¢ do wskazanego
miejsca, za mala (jak na nasze realia) opta-
ta. Problem jest z adresem. Nie wystarcza
podanie nazwy ulicy. Kazdy adres trzeba
okresli¢ znanym pobliskim mu obiektem.
Dlatego jadac do Muzeum Medycyny
Uzbekistanu trzeba byto powiedzie¢ kie-
rowcy: ,za restauracjq Efendi’” Ten niezly
lokal, oferujacy kuchnie turecka (,efen-
di” to turecki tytut honorowy, dawniej
stanowisko, obecnie co$ w rodzaju tytu-
tu ,wielmozny pan”), jest niewatpliwie
bardziej znany, niz Muzeum, ktére znaj-
duje sie przy ul. Istigbol ko'chasi i nosi
nazwe Muzeum Medycyny Uzbekistanu
im. Zairova (Q. Zoirov nomidagi Sog'li-
gni saqglash muzeyi). Kaium Sabirovich
Zairov (1913-1984) to znany lekarz, orga-
nizator ochrony zdrowia i dziatacz komu-
nistyczny Uzbekistanu. Samo Muzeum
powstato w 1973 r. i jest placowka edu-
kacyjno-historyczng. Udato sie nam
je zwiedzi¢. MieliSmy szczescie, zbiory
zaprezentowata nam mita pani Luba
Dmitrowna Ortowa, ktéra ma wyksztat-
cenie paramedyczne i od czterdziestu lat
pracuje w Muzeum. Urzekfa nas nie tylko
wiedza o historii medycyny uzbeckiej, ale
przede wszystkim ogromna pasja, z jaka
moéwita o eksponatach. Cze$¢ edukacyjna
Muzeum stuzy mtodziezy szkolnej, ktéra
zapoznaje sie tam z zasadami higieny,
profilaktyka choréb oraz budowa ciata
ludzkiego, demonstrowana na szklanym
modelu czlowieka (wyprodukowanym
w latach siedemdziesigtych XX w. w NRD
i bedacym duma kolekgji). Oczywiscie dla
nas ciekawsze byly zbiory historyczne.

» TASZKIENSKIE POLONICUM
MEDYCZNE

W sali poswieconej poczatkom chirur-
gii w Taszkiencie na czotowym miejscu
znajduje sie ekspozycja upamietniajaca
Walentego Wojno-Jasienickiego. Oczy-

Autor przed wejsciem do Muzeum Medycyny Uzbekistanu.

wiscie, polsko brzmigce nazwisko zwréci-
to naszg uwage. Zyciorys tego wybitnego
chirurga okazat sie bardzo zaskakujacy.
Urodzit sie w 1877 r. w Kerczu, na Pétwy-
spie Krymskim. Byt synem Feliksa Wojno-
Jasienickiego, prowizora aptecznego,
wywodzacego sie ze starej polskiej rodzi-
ny szlacheckiej, pieczetujacej sie herbem
Traba. Matka byta Rosjanka. Przyszty
lekarz chciat od mtodosci stuzy¢ ludziom,
przez kilka miesiecy przebywat w komu-
nie Totstojowcdw w Jasnej Polanie, sympa-
tyzowat z narodnictwem. Mimo ze piek-
nie malowat i nawet rozpoczat ksztatcenie
w tym kierunku w Monachium, zdecydo-
wat sie na wybér zawodu bezposrednio
stuzacego ludziom - rozpoczat studia
medyczne. Studiowat na Wydziale Lekar-
skim Uniwersytetu Kijowskiego (1898-
1903), a po uzyskaniu dyplomu rozpoczat
prace jako lekarz wiejski. Wkrotce zostat
zmobilizowany jako chirurg wojskowy
w wojnie rosyjsko-japonskiej. Myslat tez
o zostaniu duchownym. W oficjalnych
biografiach nie jest to wzmiankowa-
ne, ale o wyborze religii zadecydowata
pono¢ kobieta. Walenty Wojno-Jasienic-
ki zakochat sie w Annie Lanskiej, corce
zarzadcy majatku na Ukrainie, siostrze
mitosierdzia pracujacej w szpitalu. Dla
niego ztamata $luby panienskie, a dla chi-

rurga jedyna droga duchowng stata sie
religia matki — prawostawie, niewymaga-
jace od duchownych celibatu. Zostat wiec
duchownym prawostawnym. Obronit
w Moskwie rozprawe doktorska (pierw-
sza praca anestezjologiczna w Ros;ji!)

lkona sw. tuki, czyli Walentego Wojno-Jasienic-
kiego (wykonana przez Vspreobrazhenskiyego
w pracowni Ikonopisnaya masterska ,Eleon”). llu-
stracja ze zbioréw Wikipedii (domena publiczna).

fot.: Anna Kotulska

>y



pPpPp i pracowat w szpitalach wiejskich, bez-

pfatnie leczac ubogich. Wydana drukiem
rozprawa doktorska uzyskata nagrode
Uniwersytetu Warszawskiego (éwczesnie
carskiego). Ze wzgledu na chorobe zony
(gruzlica) w 1916 r. wyjechat do Tasz-
kientu, obejmujac funkcje gtéwnego
chirurga szpitala miejskiego. W 1921 r.
uzyskat Swiecenia kaptanskie. Dwa lata
poézniej zostat ordynariuszem eparchii
taszkienckiej i turkiestanskiej. Po $mier-
ci zony, ztozyt $luby mnisze, przyjmujac
imie tukasz. taczenie funkcji duchowne-
go i chirurga nie podobato sie nowej wta-
dzy radzieckiej. Walenty Wojno-Jasienicki
byt wielokrotnie przesladowany: aresz-
towany wkrétce po nominacji biskupiej
zostat uwieziony i zestany do Jenisejska,
pozwolono mu jednak pracowaé w szpi-
talu. Do Taszkientu powrécit w 1927 r., ale
juz w roku 1930 zostat ponownie aresz-

towany i wieziony bez wyroku, po czym
zestany do Archanielska. Po powrocie pra-
cowat w Taszkiencie, ale bedac czynnym
biskupem tamtejszej eparchii w 1939 r.
zostat ponownie uwieziony. Ze wzgledu
na stan zdrowia trafit ponownie na zsytke
na Syberie.

» LAUREAT ,NAGRODY STALINA”

W czasie Il wojny swiatowej Wojno-Ja-
sienicki napisat list do Jozefa Stalina,
przedstawiajac mu swoja ksigzke ,Zarys
chirurgii przypadkéw ropnych” (,Oczerki
gnojnoj chirurgii”). Byt to 6wczesnie naj-
wazniejszy podrecznik chirurgii wojen-
nej, stosowany przez lekarzy na wszyst-
kich frontach Armii Czerwonej. Autor
zostat nagrodzony w 1942 r. najwyzsza
radziecka nagroda - ,Nagrodag Stalina”
Przeniesiono go do Leningradu i ofia-
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rowano katedre chirurgii. Wielki chirurg
nie porzucit jednak stanu duchownego
i na wykfady przychodzit w sutannie,
co - jak nietrudno sobie wyobrazi¢ - nie
byto do zaakceptowania przez system
stalinowskiej Rosji. Znowu dotknety go
represje, ale fakt bycia laureatem Nagro-
dy Stalina prawdopodobnie uratowat mu
zycie. Od 1944 r. cerkiew przeniosta go
do Tamborowa i na Krym. Byt aktywnym
duchownym, a jaki$ czas mégt pracowac
jako lekarz. Zmart w 1961 r. w Symferopo-
lu, a w 2000 r. Sob6r Rusi uznat go za $wie-
tego (jako Swiety tukasz Symferopolski,
czyli $w. Luka Krimskij). Moze w jego zyciu
i pasji, z jaka realizowat swéj zawdd, a tak-
ze w oddaniu religii chrzescijanskiej, byto
troche przekornej polskiej natury, jaka
odziedziczyt po ojcu? @

Eugeniusz Jozef Kucharz

Fragmenty obszernego reportazu dr Urszuli Wilczek z trzyosobowej kobiecej wy-
prawy do Indii. Bohaterki zastajemy 300 km na potudnie ponizej miasta Ciennay,
w Madrasie, w Indiach potudniowo-wschodnich, gdy decyduja sie na ciag dalszy

podrozy koleja.

LADIES ONLY...

() My, trzy dzielne kobiety, postanowity$my
tym razem odby¢ podréz pociggiem. Zaku-
pitysmy bilety, bardzo tanie, jak na nasze
wyobrazenia o cenie, i udaty$Smy sie na dwo-
rzec kolejowy dobre péttorej godziny przed
odjazdem. Chcialymy zaja¢ wygodne
miejsca siedzace. Wiedziatysmy, ze pociagi
w Indach sg bardzo przepetione. Wiele razy
juz podrézowatysmy tam réznymi srodkami
lokomocgji, a to pociggami, a to autobusa-
mi, a to turystycznym busem z miejscami
do lezenia. Innym razem jechaty$my przez
kilka godzin na dachu rozklekotanego auto-
busu, czasem ,wiozlysmy sie” luksusowa
takséwka lub ryksza. Jednak tym razem nie
wszystko poszto ,jak z ptatka” Proba wej-
$cia do jakiegokolwiek wagonu i przedziatu
okazata sie niemozliwa. Wszedzie kiebili sie
podrézni z tobotami, matymi dzie¢mi, z r6z-
norakim towarem, traktowanym jako bagaz
osobisty. Obarczone wielkimi plecakami,
prébowatysmy szturmowac kolejne wago-
ny, ale nie mogty$my nigdzie sie wcisnac.
Jacys uprzejmi Hindusi poradzili, by uda¢
sie na koniec tego bardzo dtugiego sktadu,
do tzw. wagonu dla kobiet. O istnieniu takich
wagonodw, przyznajemy, nie wiedziatysmy
wecale. A tu prosze, jest, a nawet dwa ostat-
nie sktady, podpisane ,Ladies only".. Tam
dopiero znalaztysmy upragniony kat. Pleca-
ki powedrowaty na gérne pétki, a zyczliwe
kobiety, ubrane w tradycyjne sari, z usmie-
chem odstapity nam miejsca na dolnych
fawkach. Same przeniosty sie zgrabnie
na wyzsze potki. Obliczytysmy, ze nafawkach

Tok byt taki, ze zajete byty nawet pétki na bagaze...

i potkach czedci wagonu, tworzacego jakby
jeden, nieodgrodzony ,przedziat, na prze-
strzeni o wymiarze 1,5 x 2 metry, miejsce sie-
dzace znalazto az 16 oséb. Na kazdej tawce
dolnej, naprzeciwko siebie siedziato po pie¢
kobiet. Nad naszymi gfowami, machajac
bosymi stopami, umiejscowily sie z kazdej
strony po trzy. Na pétkach miescit sie dodat-
kowo ich bagaz. O przejsciu do toalety nie
byto mowy...

Z powodu niezmiernego ttoku, dworcowi
handlarze zywnoscig nie mogli wewnatrz
pociagu sprzedawac swych positkéw. Cho-
dzili wiec po peronie i gtosno zachwalali
towary: ryz z sosem z soczewicy, smazone

warzywa, nieznane nam ptynne sosiki, sma-
kotyki pakowane w mate woreczki. Podpa-
trywatysmy, co jedza inne kobiety w wago-
nie. W koricu tez zakupitysmy tacki i woreczki
z nieznanym jedzeniem. tyzek nie podawa-
no. W wagonie panowat okropny upat, brak
byto wentylacji, a o higienie nie wspomne.
Za to jedzenie okazato sie pyszne i sycace.
Warto byto odwazy¢ sie na jego kupno.

Miasteczka, do ktérych dotartysmy, a ktérych
nazw musiatysmy sie dtugo uczy¢ na pamieg,
okazaty sie petne uroku. Zwiedzaliémy nowe
miasteczka i okoliczne $wiatynie, a deszcz
nadal nam towarzyszyt. Padat codziennie,
cho¢ z krétkimi przerwami. Do nastepnej

cigg dalszy nastr. 26 PPP

medycyna bez granic
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LADIES ONLY...

ciqg dalszy ze str.25 PPP

wioski tez dojechatysmy pociggiem. Ale
teraz juz bylySmy madrzejsze. KupitySmy
bilety dwa razy drozsze, ale za to z miej-
scami rezerwowanymi. Przy kasie nalezato
wypehi¢ druk zawierajacy dane osobowe tj.
imie i nazwisko, narodowos¢, adres statego
pobytu, cel wyjazdu, swdj wiek i kogo powia-
domi¢ w razie katastrofy kolejowej. Przy
wsiadaniu do pociagu, na kazdym wagonie
wisiaty dtugie na 200-300 pozycji listy, zawie-
rajace nazwisko, przyporzadkowane do kon-
kretnego miejsca w wagonie. Przyjetysmy
to ze zrozumieniem. Katastrofy zdarzajq sie
przeciez...

Podrézowato sie nam teraz komfortowo.
Wedrujac po potudniowej czesci Indii zato-
czytysmy wielkie koto. Madras - Cennay zno-
wu przywitat nas deszczem. Na ulicach two-
rzyty sie strumienie, ludzie z niepokojem stali
na duzym moscie rozpietym nad wezbrang,
coraz petniejsza rzeka. W nastepnych dniach
woda przelata sie juz na ulice i chodniki. Mia-
sto zaczeto pokrywac sie warstwa ptynacej
nieustannie wody, zagtebienia staly sie zdra-
dziecka putapka. Ludzie brodzili w katuzach,
zanurzajac sie po kostki i nawet po kola-
na. Wtedy juz wiedzieliSmy, ze zaczyna sie
po prostu powddz. Jak pdzniej ogtoszono,

To byt rok, w ktérym Indie nawiedzita ogromna powddz, tu dopiero jej poczqtki.

byta to powddz stulecia. Obfite deszcze zala-
ty nawet lotnisko, unieruchamiajac samolo-
ty. Latajace maszyny staty kotami w wodzie.
Woda siegata nawet po ich kadtuby. Uwiezita
na lotnisku turystéw i zmusita ich do kilku-
dniowego oczekiwania na poprawe pogo-

dy i wybawienie. W tej niezwyktej sytuacji
mieszkancy Cennay radzili sobie doskona-
le, ptywali po ulicach w baliach, a zywnos¢
dostarczana byta w beczkach, zrzucanych
z helikopteréw. @

Tekst i zdjecia: dr Urszula Wilczek

Ogtoszenia



Pro Medico postscriptume lipiec/sierpien 2017

27

Chéry lekarskie na XVIII Festiwalu

,Ave Maria”

Festiwal ,Ave Maria” znany jest doskonale mieszkancom miasta i regionu z wystepow arty-
stéw prezentujgcych utwory z repertuaru sakralnego. 25-28 maja br. odbyt sie w Czeladzi

po raz osiemnasty. Od siedmiu lat Chér Slaskiej Izby Lekarskiej CAMES jest wsp6tgospoda-
rzem jednego z festiwalowych koncertow.

Chér CAMES Slgskiej Izby Lekarskiej.

Tym razem zaprosiliémy do wspdlnego
wykonania ,Magnificatu” Antonio Vival-
diego Chér MEDICANTUS, dziatajacy przy
Okregowej Izbie Lekarskiej w Warszawie,
Orkiestre Kameralng Warszawskiego Uni-
wersytetu Medycznego oraz solistow —
lekarzy. Chér CAMES przygotowywat sie
do festiwalu na cotygodniowych prébach
pod czujnym uchem i okiem dyrygent
Doroty Dzietak-Szczepan, ktéra byta kie-
rownikiem artystycznym projektu, a war-
szawskie zespoty — chor i orkiestre, przy-
gotowywata dyrygent Beata Herman.

Dyrygent Beata Herman:

- Zaproszenie do wykonania ,Magnifi-
catu” Vivaldiego poczytalismy za wielki
zaszczyt — nie mamy najwiekszego stazu
artystycznego sposréd choréw  lekar-
skich, wiec wybér naszego zespotu byt dla
nas mita niespodzianka. Cieszylismy sie
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tym bardziej, ze juz poznalismy podczas
poprzednich festiwali goscinnos¢ CAME-
SA i niespozyta energie organizacyjna
dr Magdaleny Gawron-Kiszki. W sytu-

acji, kiedy zespot przez wieksza czes¢ roku
wykonuje utwory a cappella, mozliwo$¢
zaspiewania wiekszej formy muzycznej
wraz z przyjaciétmi, z ktérymi taczy nas

Chér Slaskiej Izby Lekarskiej CAMES

zacheca muzykalnych lekarzy i ich rodziny

do wstapienia w szeregi chéru i przybycia

na proby, ktére odbywajg sie w kazdy poniedziatek

0 godz. 19.00 w auli Domu Lekarza

i s doskonatym relaksem po trudach lekarskiego dnia.
Zapraszamy od wrzes$nia 2017 r.

na pierwsze préby kolejnego, dziewigtego sezonu.

ciqg dalszy na str. 28
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Chory lekarskie na XVIII Festiwalu ,, Ave Maria”

ciqg dalszy ze str. 27
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Oba chéry: CAMES i MEDICANTUS podczas wspdlnego koncertu.

wspdlna pasja i z towarzyszeniem orkie-
stry jest ogromna przyjemnoscia. Pewna
trudnos¢ zawsze stanowi przygotowanie
wspoélnego wykonania dwdch chéréw
mieszkajacych w réznych stronach Polski,
kiedy na,zgranie sie” mamy raptem jeden
dzien. Ja, znajac z festiwalowych spotkan
efekty pracy dyrygentki CAMESA — Doroty
Dzietak-Szczepan, takich obaw nie mia-
fam, a moja wizyta na wczesniejszej prébie
w Katowicach, podczas ktérej poznatam
solistow, utwierdzita mnie w przekonaniu,
Ze nie zawiedziemy oczekiwan publiczno-
$ci w Czeladzi. Natomiast sobotnie, przed
koncertowe préoby w katowickiej siedzi-
bie Izby napetnity nas po prostu zazdro-
$cia, bo jest ona fantastycznym miejscem
do integracji i rozwijania muzycznych
pasji jej cztonkow.

W niedziele 28 maja, w kosciele sw. Stani-
stawa B.M. w Czeladzi, ktéry od poczatku
istnienia festiwalu jest gtdwnym miejscem
koncertéw, po mszy w intencji $rodowi-
ska lekarskiego, celebrowanej przez pro-
boszcza parafii ks. Jarostawa Wolskiego,
Spiewajacy lekarze dali blisko godzinny
koncert. W jego pierwszej czesci sopran
dr Marta Gamrot-Wrzot, sopran dr Han-

na Maria Zajaczkiewicz i tenor dr Jakub
Sazandéw-Lubelski wykonali z towarzy-
szeniem fortepianu (akompaniament
Justyna Steczek) utwory muzyki daw-
nej, zarbwno w wystapieniach solowych
jak i w duetach. Ustyszelismy znakomite
interpretacje dziet G. F. Haendla, F. Durante,
A. Vivaldiego, A. Stradella. Nastepnie pota-
czone chéry izb lekarskich: slaskiej CAMES
i warszawskiej MEDICANTUS wraz z solistami
oraz towarzyszeniem Orkiestry Kameralnej
Warszawskiego UM wykonaty kilkuczescio-
wy utwor Vivaldiego ,Magnificat” Catoscig
dyrygowata Beata Herman. Koncert pro-
wadzit dr n. med. Jan Klopotowski, ktéry
przyblizat nam sylwetki muzykéw i pozwolit
poznac historie powstania wykonywanych
utworow.

Zaréwno w nabozenstwie, jak i w koncer-
cie muzykujacych lekarzy, uczestniczyli
miedzy innymi dr n. med. Maciej Haman-
kiewicz, prezes NRL, dr n. med. Jacek
Kozakiewicz, prezes ORL w Katowicach
oraz liczni przedstawiciele Slaskiej lzby
Lekarskiej wraz z rodzinami. Gosciem
honorowym festiwalu byt w tym roku
prof. dr hab. Jerzy Woy-Wojciechowski,
wieloletni prezes Polskiego Towarzystwa

Lekarskiego, znany kompozytor piosenek
muzyki rozrywkowej.

Profesor w krétkim wystapieniu wyra-
zit podziw dla poziomu artystycznego
Spiewajacych medykéw, za co chérzysci
nagrodzili go wykonaniem piosenki jego
autorstwa ,Gonigc kormorany”. Niepo-
wtarzalna, pozytywna atmosfera kon-
certu data nam wiele energii do dalszej
pracy i nowych planéw na kolejne sezony
wspdlnego $piewania.

Dr Jakub Sazanow-Lubelski:

—-To nie pierwszy juz raz kiedy mam
zaszczyt i przyjemno$¢ wystepowad
z chérem SIL. Ten koncert byt jednak
szczeg6lny, poniewaz towarzyszyli nam
nasi przyjaciele wokalisci i instrumentali-
$ci z Warszawy. Atmosfera przygotowan
i préb byta doskonata, a sam wystep moz-
na uznac za duzy sukces. Stowa podzieko-
wan naleza sie wszystkim organizatorom
i wspaniatej publicznosci. Z niecierpliwo-
$cig czekam na kolejna edycje festiwalu!

Krystyna Bojanowska,
Magdalena Gawron-Kiszka
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Upudrowany staruszek

czyli na co warto sie wybra¢ w wolnym czasie

,Ostatnim razem zaptacitam tyle pieniedzy, catg stéwe, a na scenie pokazali mi upudrowa-
nego staruszka. Za to zetknetam sie z pieknem i do domu sztam cata po uszy w kulturze”.

Tak méwi bohaterka sztuki, Lekcje mitosci”
Iriny Waskowskiej, ktéra zagra w Teatrze
Telewizji Edyta Jungowska. Jak kazdy
wie, wrzesien to rozpoczecie nowego
roku. Kulturalnego. Gdy czasu niewiele
(a ofert przeciwnie), dobrze byloby go
nie zmarnowac. To, ze gdzie$ sa thumy, nie
zawsze znaczy, ze warto. Kiedy ttumy chca
ogladac na scenie nagie posladki i o wiele
wiecej, dla lekarza kawatek gotego ciata
blizniego swego wcale nie musi by¢ warty
zaptacenia za bilety. Oto niektére z pro-
pozycji, piszemy nie tylko ,gdzie i kie-
dy’, ale dajemy trzy powody, dlaczego
wiasnie tam.

P WYSTAWA

MROKI PODSWIADOMOSCI

N T

Mroki podswiadomosci. Beksinski

kiedy? - do 1.10.2017 r;

gdzie? - w Muzeum Historii Katowic,

Katowice;

dlaczego?

«  bo zeby zobaczy¢ jego prace, trzeba
wybrac sie do Sanoka,

. bo widzielismy ,Ostatniag rodzing’,
czytaliSmy Grzebatkowska, albo bio-
grafie syna artysty i bedzie to dopel-
nienie obrazu,

+  bo dzieta zblizone do nurtu ekspre-
sjonizmu i surrealizmu sg nieoczywi-
ste i nawet jesli je odrzucamy, zmu-
szajg do myslenia.

P TEATR - DOROSLI

»

ORIENIE C-LOSN!GOPROC SUSADOWEGQO
icii Roberta Talgfct yka

Terror” spektakl Teatru Slaskiego w Kato-

wicach, rez. Robert Talarczyk

kiedy? - np. 16, 17.09. albo 14 10. br,

gdzie? - Sala Sejmu Slaskiego, Katowice;

dlaczego?

«  bo zakonczenie jest rézne i zalezy
od widzéw. To publicznos¢ w charak-
terze fawnikdw podejmuje decyzje
o skazaniu lub uniewinnieniu oskar-
zonego,

«  bo przestrzen sceniczna jest tu
odmienna od tradycyjnej, to odswie-
Zajace doswiadczenie teatralne,

«  bo caly spektakl zapada w pamie¢,
takze dzieki grze aktorow.

» TEATR - DZIECI
»Mitos¢ do trzech pomarariczy” rez. Zbi-
gniew Glowacki

kiedy? - Teatr jeszcze nie podat jesienne-

go repertuaru,

gdzie? - Slaski Teatr Lalki i Aktora ,Ate-

neum”w Katowicach,

dlaczego?

«  boinscenizacja nawigzuje do klasycz-
nej wtoskiej komedii dell’arte, rzadko
wystawianej na naszych scenach,

«  bo jest atrakcyjnie: szybka akcja,
muzyka, piosenki, lalki i aktorzy
na ,zywym planie’, wiec dorosty
raczej nie usnie na krzesetku,

«  bo dziecko bawiac sie, zetknie sie
juz z konwencjg teatralng i znanym
w kulturze motywem: od basni Goz-
ziego po motyw libretta opery Proko-
fiewa. ®

G.0.
Zdjecia: materiaty prasowe MHK i TS

Przychodzi

Wwelld

do lekarza
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Ogolnopolski Konkurs Literacki
im. Profesora Andrzeja Szczeklika

Edycja VI

Jury: Anna Dymna, Waldemar Htadki, Ewa Lipska, Bronistaw Maj,

Maria Szczeklik, Jarostaw Wanecki

W konkursie moze wzig¢ udziat kazda osoba majaca tytut lekarza lub

lekarza dentysty.

Prace konkursowe beda przyjmowane w 3 kategoriach:

« Poezja
- Proza

« Felieton (kategoria dla biuletynéw Okregowych Izb Lekarskich)
Termin nadsytfania prac konkursowych w kategoriach Poezja i Proza
do 28 lutego 2018 roku wytacznie poczta elektroniczng na adres:

wena@mp.pl. Kategoria Felieton ma odrebny regulamin.

Prosimy o zapoznanie sig z regulaminem konkursu

dostepnym na stronie internetowej:
www.mp.pl/wena

Informacji udziela:

Anna Wierzchowska-Wozniak
tel. 12 293 42 68, e-mail: wena@mp.pl

PARTNERZY

Mimo Wszystko
Fundacja Anny Dymne]

| ]
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Pitka nozna: Medyk Zabrze z bragzowym medalem
na kolejnych klubowych Mistrzostwach Swiata!

Nasz bramkarz Michat Ochatek zostat wybrany bramkarzem turnieju.

Na poczatku lipca br. juz po raz 38. odbyly
sie World Medical and Health Games. Tym
razem mieliémy okazje odwiedzi¢ Marsylie
na pieknym Lazurowym Wybrzezu. Lokali-
zacja idealna latem - stonce, plaza, morze.
Do tegorocznego turnieju zgtosito sie
17 druzyn, w tym tak egzotyczne, jak dru-
zyny z Brazylii i Argentyny. Po raz pierwszy
w historii, zamiast druzyn szescioosobo-
wych, wystapity druzyny ztozone z siedmiu
zawodnikéw. W grupie wygralismy pierw-
szy mecz 1:0 z druzyna z Maroka, a strzel-
cem bramki na wage zwyciestwa zostat
Konrad Korniluk. W kolejnym meczu
w tym samym stosunku pokonalismy Wto-
chéw (bramke zdobyt Kuba tada). Warun-
ki do gry byty ciezkie — 35 stopni i petne
storice. Jako Ze nasza grupa byta ztozona
z trzech zespotéw, zajelismy bezapelacyj-
nie pierwsze miejsce w grupie. Dzieki temu
mielismy dzien odpoczynku. Wykorzysta-
lisSmy go na odpoczynek w matej miejsco-
wosci z piekna plazg - Cassis (serdecznie
polecamy). W ¢wieréfinale pokonalismy
naszych zesztorocznych pogromcéw z Por-
tugalii w stosunku réwniez 1:0 - ponownie
na liste strzelcéw wpisat sie Kuba tada. Pét-
finat to bratobdjczy pojedynek z druzyna
z Biategostoku, ktéra réwniez reprezen-
towata Polske. W regulaminowym czasie

Gora od lewej: Artur Bielak, Jarostaw Krotowski, Jacek Mruk, Michat Ochatek, Maciej Pozowski, Mateusz
Dtutowski. D6t od lewej: Jakub tada, Michat Perszke, Konrad Korniluk, Marcin Sobotka, tukasz Krotow-

ski.

padt wynik 0:0... Niestety w rzutach karnych
przegraliémy 6:7. Na pocieszenie zostat nam
Znowu mecz o trzecie miejsce, w ktérym
pokonalismy agresywnie grajacg druzyne
z Brazylii 3:1 (bramki zdobyli: Michat Persz-
ke - dwie i Mateusz Dlutowski). | tak, jak
rok wczesniej, zdobylismy brazowy medal!
Podkredli¢ nalezy, ze w catym turnieju straci-

lismy tylko jedna bramke, a nasz bramkarz
Michat Ochatek zostat wybrany bramka-
rzem turnieju! Za rok sprébujemy ponow-
nie. Mamy nadzieje, ze Malta lub Chorwacja
(kandydatury tych krajéw sa brane pod
uwage ha organizacje nastepnej imprezy)
beda dla nas szczesliwe. ®

Konrad Korniluk

Lekarze na kortach

P MISTRZOSTWA SLASKA LEKARZY W TENISIE ZIEMNYM
PORAZ SZOSTY

VI Otwarte Mistrzostwa Slaska Lekarzy w Tenisie Ziemnym
14-16.07.2017 r.rozegrano w Tychach, na kortach Klubu Tenisowego
Tennis Team, organizatora Mistrzostw. W turniejach wzieto udziat pra-
wie 50 lekarzy z catej Polski, m.in. Warszawy, Biategostoku, Zielonej
Gory, Legnicy, Rzeszowa i oczywiécie kilku miast Slaska. Dr Michat
Dyrda z Tychéw wygrat wszystkie spotkania w najsilniejszej grupie!
Gry prowadzone byly przez sedziego Polskiego Zwiazku Tenisowego
Wiestawa Sobczaka (wyniki Mistrzostw we wszystkich kategoriach
opublikowaliémy na stronie internetowej SIL w zakfadce ,Sukcesy
sportowe lekarzy SIL").

P MISTRZOSTWA POLSKI LEKARZY W TENISIE ZIEMNYM:
MEDALOWE MIEJSCA LEKARZY SIL

Mistrzostwa Polski Lekarzy w Tenisie Ziemnym odbyty sie w Warsza-
wie 15-18.06.2017 r. — ze znaczacym udziatem lekarzy Slaskiej Izby
Lekarskiej.

Tytuly mistrzéw Polski w grze pojedynczej zdobyli: Barttomiej Ptak
— Bytom oraz Jerzy Sobel — Wodzistaw Slaski. Srebrny medal zdobyt
Marcin Pokrzywnicki - Rybnik, a bragzowe: Renata Banas-Samson,
Maciej tukasiewicz - Tychy i Jerzy Hakuba — Tarnowskie Géry.
Ponadto w grze deblowej ztoto dla Barttomieja Ptaka, srebro
dla Jerzego Sobla i Marcina Pokrzywnickiego, a braz dla Rena-
ty Banas-Samson, Bozeny Klimczyk, Macieja tukasiewicza
i Andrzeja Koztowskiego. ®

Prezes Polskiego Stowarzyszenia Tenisowego Lekarzy dr Marcin Wroriski,
finalista dr Roman Pawlas, zwyciezca dr Jerzy Sobel (Slgska Izba Lekarska),
wiceprezes PSTL prof. Andrzej Semczuk.
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Jubileuszowa Konferencja Naukowa
Sport-Kliniki (Katowice, 19 maja 2017 r.)

To juz 15 lat dziatalnosci Sport-Kliniki
w Zorach. 15 lat dziatalnoéci operacyjnej
w obszarze matoinwazyjnych zabiegéw ope-
racyjnych stawdw i kregostupa.

Aby podzieli¢ sie swoimi doswiadczenia-
mi i spostrzezeniami, Sport-Klinika zorga-
nizowata Konferencje Ortopedyczng pod
patronatem Oddziatu Slaskiego Polskiego
Towarzystwa Ortopedycznego i Traumato-
logicznego. Konferencje swoja obecnoscig
zaszczycili goscie ze Slaska, ale réwniez
z innych obszaréw Polski. Doswiadczenia
Sport-Kliniki przedstawione w formie pre-
zentacji wzbudzity wiele ciekawych komen-
tarzy. Lekarze Sport-Kliniki: dr n. med. Hen-
ryk Noga, dr n. med. Juliusz Dec, dr n. med.
Mariusz Smigiel, dr Mariusz Smolik, dr n.
med. Adam Pierzchata, dr dr Maciej Marek,
Igor Karczewski, Maciej Gabryel oraz fizjo-
terapeuta dr n. kf. Maciej Biaty zaprezento-
wali, miedzy innymi, nastepujace zagad-
nienia: endoprotezoplastyka stawu kola-
nowego i biodrowego; rekonstrukcje wie-
zadtowe stawu kolanowego i ramiennego;
przeszczepy allogeniczne, ksenogeniczne
i hodowle komérkowe; procedura Latarjet
w leczeniu niestabilnosci stawu ramien-
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Zajecia warsztatowe cieszyly sie ogromnym zainteresowaniem.

nego; matoinwazyjne zabiegi operacyjne
kregostupa ledzwiowego; osteotomie oko-
licy stawu kolanowego; diagnostyka funk-
cjonalna w procesie rehabilitacji pacjentéw.
Pigtkowa konferencje poprzedzit catodniowy
ortopedyczny panel szkoleniowy, w trakcie
ktérego pokazano zabiegi operacyjne trans-

mitowane na zywo z sali operacyjnej. Odbyty
sie réwniez zajecia warsztatowe z zakresu
endoprotezoplastyki stawdw, rekonstrukgji
stawu kolanowego, szycia takotki, opatrun-
kow spedjalistycznych. ®

Beata Banas

fot.: Z archiwum Sport-Kliniki

Komunikat

r

Katowicki Klub Lekarza Seniora
oraz Komisja ds. Emerytow i Rencistow
ORL w Katowicach
serdecznie zapraszajg lekarzy-senioréw na

V spotkanie kolezenskie,
ktére odbedzie sie
18 wrzesnia br. o godz. 15.00
w restauracji .G STAJER"
przy ul. Panewnickiej 90
w Katowicach - Ligocie.
Podczas tego spotkania
mamy nadzieje gosci¢
Prof. dr. hab. n. med. Mieczystawa Rajmunda Chorazego
tegorocznego laureata Orderu Orta Biatego
Zapisy przyjmuje
dr Weronika Siwiec (tel. 601 822 835)
od 1do 14 wrzesnia br.,
wyfgcznie w godzinach 18.00-20.00

\

D

Ogfoszenie

Braz dla SIL w Debicy

Xl Mistrzostwa Lekarzy w Ptywaniu odbyty sie w tym roku miedzy
20 a 22 kwietnia w Debicy. Slaska Izbe Lekarska w Katowicach
reprezentowali lekarze: Danuta Ziarko, Michat Kepinski, Karol
Patka, Marek Trzensiok, Jan Wilczek.

SIL w klasyfikacji druzynowej zajefa lll miejsce. W klasyfikacji indy-
widualnej dr Jan Wilczek zajat IV miejsce. Gratulujemy! ®
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Sp. Doktor Krzysztof Leki (1965-2017)

Zawdd lekarza - ratownika byt dla Niego

pasjg i przeznaczeniem

Zawodowo zawsze zwigzany byt z Tycha-
mi. Studia medyczne ukonczyt 1990 r.
i rozpoczat prace w WSS w Tychach, z kto-
rym, z matymi przerwami, byt zwigzany
przez cate zycie. Specjalizacje I° z cho-
rob wewnetrznych uzyskuje w 1994 r.,
lI° = w 1999 r,; I° z medycyny ratunkowej
- w 2003 r. Ukonczyt studia podyplomo-
we: z zakresu zarzadzania zoz na SGH
w Warszawie w 2002 r.; z zakresu tech-
nologii informatycznych w zarzadzaniu
zoz w ramach programu UE e-zdrowie
na AE w Katowicach w 2011 r. W WSS 1
im. J. Gasinskiego w Tychach pracowat
w latach 1990-2006 na Oddziale Kardio-
logii, nastepnie do 2012 r. jako zastepca
dyrektora ds. opieki zdrowotnej. W latach
2009-2010 byt zastepca dyrektora ds. lecz-
nictwa, lekarzem naczelnym, w SPSK
nr 5 SUM w Katowicach. Potem wrdcit
do macierzystego Szpitala, ktory ulegt
przeksztatceniu w Megrez Sp. z o.0. -
jako dyrektor ds. lecznictwa (2012-2016)
Od 2016 r. byt kierownikiem Izb Przy-
je¢ SM w Sosnowcu. Pracowat réwniez
jako: lekarz w zespotach wyjazdowych
w Wojewddzkim Pogotowiu Ratunkowym
w Katowicach (1991-1998); kierownik Sta-
¢ji Pogotowia Ratunkowego w Tychach

(1998-2005); instruktor medyczny perso-
nelu poktadowego Wizzair Sp. z 0.0. (2005-
2007). Od 2007 r. pehit funkcje lekarza
koordynatora ratownictwa medycznego
w Wojewddzkim Centrum Zarzadzania
Kryzysowego SUW w Katowicach. Udzie-
lat sie spotecznie; w latach 1999-2000
byt cztonkiem Rady Spotecznej Zaktadu
Lecznictwa Ambulatoryjnego w Tychach,
a nastepnie (2002-2007) petnomocnikiem
prezydenta Miasta Tychy ds. ratownictwa
medycznego. Brat udziat w pracach Komi-
sji Zdrowia Sejmu i Senatu nad przygoto-
waniem projektu ustawy o Panstwowym
Ratownictwie  Medycznym. Wykfadat
na studiach podyplomowych zarzadza-
nie sytuacja kryzysowa na Uniwersytecie
Slaskim. Byt cztonkiem Polskiego Towa-
rzystwa Medycyny Ratunkowej, PT Medy-
cyny Stanow Nagtych i Katastrof, Stowa-
rzyszenia Menageréw Opieki Zdrowotnej,
takze instruktorem BLS, ACLS PALS Euro-
pejskiej Rady Resuscytacji i Amerykan-
skiego Towarzystwa Kardiologicznego.
W 2006 r. Doktor Leki zostat cztonkiem
rady programowej kwartalnika ,Na ratu-
nek”. Absorbowato Go zawsze ratownic-
two - wspottworzyt polskie ratownictwo
medyczne. Medycyna ratunkowa, z ktérej

Sp. Doktor Marek Kelm (1953-2017)

Miat w sobie wiele empatii i wrazliwosci...

,Nic sie nie dzieje przedwczesnie,
i nic sie nie dzieje za péZno,
i wszystko sie dzieje w swoim
czasie, wszystko...
Wszystkie uczucia, spotkania,
odejscia, powroty, czyny i zamiary.
Zawsze wiasciwg godzine bijq
Boze zegary..”
Roman Brandstaetter

15 maja br. odszedt od nas niespodziewa-
nie $p. lekarz ginekolog - potoznik Marek
Kelm.

Urodzit sie 7 maja 1953 r. w Siemiano-
wicach Slaskich. Szkote podstawowa
i liceum ukonczyt w Katowicach, gdzie w
1971 r. zaczat studia na SIAM. W 1978 r.
rozpoczat prace w Janowie, w Szpitalu
Miejskim. Tam, pod okiem ordynatora dr.
Stelmacha, nauczyt sie rzemiosta i rzetel-
nosci w diagnozowaniu, a przy dr. Musia-
le oraz dr. Zakrzewskim chirurgii, z ktora
zwigzat sie na dalsze lata. W 1986 r. uzy-
skat 1l° specjalizacji z ginekologii i potoz-
nictwa i otworzyt prywatng praktyke
lekarska, ktéra prowadzit nieprzerwanie,
az do Smierci.

W latach 1990-2010 pracowat w Boguci-
cach, w Szpitalu im. Rydygiera, najpierw
jako zastepca, potem ordynator oddziatu
ginekologii i potoznictwa. Kolejnym przy-
stankiem w Jego karierze zawodowej byto
objecie stanowiska zastepcy ordynatora
w Szpitalu z Oddziatem Ginekologicz-
no-Potozniczym, w Katowickim Centrum
Onkologii, przy ul. Raciborskiej. To tam
dyzurowat az do marca 2017 r, kiedy
przyszto nagte pogorszenie stanu zdro-
wia. (Réwniez do 2017 r. w VIl kadencji byt
zastepcg OROZ w SIL.)

Pomodgt przyjs¢ na sSwiat ponad 4 tys.
dzieci, uratowat zycie niezliczonej liczbie
kobiet potrzebujacych fachowej pomo-
cy, pomagat zreszta wszystkim wokét, jak
potrafit najlepiej. Umiat zjednywa¢ sobie
ludzi, stucha¢, miat w sobie wiele empatii
i wrazliwosci na ludzka krzywde. Takt, kul-
tura osobista, sumiennos¢, punktualnosé,
chirurgiczna precyzja, nieakceptowanie
bylejakosci — wszystkie te cechy uczynity
z Niego swietnego specjaliste, dla ktérego
praca byta tak wazna czescia zycia.
Réwnie wazna byfa dla Niego rodzina.
Na studiach poznat swoja przyszta zone

miat specjalizacje, obok interny, wiodta
Go do nowej specjalnosci, ktéra chciat
sie zaja¢: planowat specjalizacje z medy-
cyny lotniczej. Byt pasjonatem podrézy,
odwiedzit kilkadziesigt krajéw na kilku
kontynentach. Otwartos¢, przejawiajaca
sie w akceptacji ludzi widzacych sSwiat
z odmiennej perspektywy, w pofgczeniu
z darem niezwyktej pamieci, powodowa-
ta, ze przyjaciele czekali z niecierpliwoscia
na spotkanie po Jego powrotach z kolej-
nych podrézy. Zyczliwo$¢ dla ludzi, poczu-
cie humoru i gotowos¢ niesienia pomocy
innym, zjednaty Mu liczne grono przyja-
ciéti znajomych.

20 maja br. spotkalismy sie na Cmenta-
rzu Parafii $w. Marii Magdaleny w Starych
Tychach, aby pozegnac Krzysia: wspaniate-
go, petnego zyczliwosci dla ludzi — pacjen-
téw, ale i wspotpracownikow - Lekarza.

Na zawsze pozostaniesz w naszej pamieci!

Anna Glinska

iw 1978 r. wzigt $lub z Elzbieta, z ktérg miat
dwojke dzieci: syna i corke. To im przeka-
zat wiele cennych umiejetnosci, zarazit
mitoscia do narciarstwa, nauczyt jak... szy¢
- oczywiscie szwem chirurgicznym!

Tak ciezko pogodzic sie z niepowetowang
strata, zwlaszcza, gdy napotkani ludzie
dzielg sie swoimi wspomnieniami zwigza-
nymi z Doktorem Kelmem: o Jego poczu-
ciu humoru, towarzyskim usposobieniu
i checi niesienia pomocy, o tym, jak bardzo
lubit dobra kawe, wisnie, zime i motoryza-
cje... Mam nadzieje, ze nadal beda sie dzie-
li¢ dobrymi wspomnieniami o Lekarzu, ale
tez o naszym Ojcu, Mezu, Dziadku, Bracie
i Przyjacielu.

Tesknimy!

Matgorzata Kelm
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Pani Doktor
Elzbiecie Kelmowej,
naszej Szefowej
i Kolezance
oraz Dzieciom
wyrazy
najserdeczniejszeqo wspdfczucia
w zwiqzku ze smierciq
Meza i Ojca
Doktora Marka Kelma
sktadajq
pracownicy NZOZ

Praktyka Lekarza Rodzinnego E. KELM
Katowice ul. Powstaricow 8

\S

\S

1\

1\

Naszej Kolezance
Doktor Wioli Galewskiej
serdeczne wyrazy wspdtczucia
z powodu smierci

Meza

sktada
Zespdt Oddziatu Anestezjologii
i Intensywnej Terapii
SP PSK-M w Katowicach

\S =

1\

1\

Pani Dr Hannie John-Ziaja
wyrazy gtebokiego wspdiczucia
z powodu Smierci

Taty

sktadajq
Ordynator, Lekarze i Pielegniarki
Oddziatu Psychiatrii
Il Centrum Psychiatrii
w Katowicach

\ J
7 \

Z gtebokim zalem i smutkiem przyjeliSmy wiadomos¢
o smierci

sp. Eugeniusza Dziedzica

wieloletniego i oddanego
pracownika Domu Lekarza,
osoby niezwykle cieptej i zyczliwej
takze dla lekarzy i lekarzy dentystow
oraz wspotpracownikow.
Rodzinie oraz bliskim
skladamy wyrazy gtebokiego wspdiczucia.

Jacek Kozakiewicz
wraz z Okregowq Radq Lekarskq
i pracownikami Biura SIL

\S

\

Odeszli na ,,wieczny dyzur”

.l- 1 kwietnia w wieku 53 lat zmarta $p. lek. Agnieszka Mierzew-

ska-Cisowska. Absolwentka, rocznik 1989, Slaskiej Akade-
mii Medycznej w Katowicach, specjalista II° chirurgii ogdlnej. Pra-
cownik SP Szpitala Klinicznego nr 1 im. prof. St. Szyszko w Zabrzu.
Mieszkata w Sosnowcu.

.|- maja w wieku 51 lat zmart $p. lek. Krzysztof Leki. Absolwent,
rocznik 1990, Slaskiej Akademii Medycznej w Katowicach,
spedjalista I° choréb wewnetrznych oraz specjalista medycyny
ratunkowej. Dtugoletni dyrektor ds. lecznictwa Wojewodzkiego
Szpitala Specjalistycznego nr 1 w Tychach i Wojewddzkiego Szpi-
tala Spedjalistycznego Megrez Sp. z 0.0, byty wiceprezes Zarza-
du Megrez Sp. z o.0. oraz lekarz dyzurny Izby Przyje¢. Mieszkat
w Tychach.

_l_ 8 maja w wieku 80 lat zmarta $p. dr n. med. WIadysIawa Kar-
manska. Absolwentka, rocznik 1962, Slaskiej Akademii
Medycznej w Katowicach, specjalista |° neurologii. Ostatnio praco-
wata w Slaskiej Akademii Medycznej w Katowicach.

_I_ 9 maja 2017 w wieku 86 lat zmarta $p. dr n.med. Halina Kleczar.
Absolwentka, rocznik 1953, Akademii Medycznej we Wrocta-

wiu, spedjalista II° chirurgii szczekowej. Wieloletni pracownik Sla-

skiej Akademii Medycznej, ostatnio zatrudniona w NZOZ ,Elma-
dent”w Dabrowie Gérniczej. Mieszkata w Katowicach.

.I. 1 maja w wieku 64 lat zmart $p. lek. Marek Kelm. Absolwent,

rocznik 1978, Slaskiej Akademii Medycznej w Katowicach,

spegjalista 1I° potoznictwa i ginekologii. Zastepca Okregowego

Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej kadencji VII, pracownik
Katowickiego Centrum Onkologii. Mieszkat w Katowicach.

.I- 7 czerwca w wieku 82 lat zmarta $p. dr Romualda Stromczyn-
ska. Absolwentka, rocznik 1958, Slaskiej Akademii Medycznej
w Katowicach, specjalista II° pediatrii. Wieloletni pracownik Zespo-

tu Opieki Zdrowotnej w Rybniku. Mieszkata w Rybniku.

.|. wieku 86 lat zmart $p. lek. Michat Michalski. Absolwent,

rocznik 1957, Slaskiej Akademii Medycznej w Katowicach,

spegjalista I° choréb wewnetrznych oraz II° medycyny pracy. Dele-

gat na Okregowy Zjazd Lekarzy | kadencji, cztonek Komisji Histo-

rycznej przy Okregowej Radzie Lekarskiej w Katowicach, wielolet-

ni pracownik Zaktadu Ubezpieczerr Spotecznych w Tarnowskich
Gorach. Mieszkat w Bytomiu.

Pozostang na zawsze w haszej pamieci!
Okregowa Rada Lekarska w Katowicach
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Reklama

ogtoszenia

szukam pracy

Dentysta podejmie prace w prywatnym gabinecie. Zabrze i okolice;
tel. 504 380 633

Lekarz stomatolog z I° specjalizacji szuka pracy w okolicach Bytomia;
tel. 697 098 713

Otolaryngolog i lekarz medycyny pracy poszukuje dodatkowego
zatrudnienia w Tychach i najblizszej okolicy; tel. 604 544 204

Stomatolog, I° specjalizacji szuka pracy w rejonie Sosnowca;
tel. 505 970 442

Lekarz stomatolog z wieloletnim doswiadczeniem
(z baza pacjentow) szuka zatrudnienia (wiasny sprzet do przeniesienia)
lub propozycji wspotpracy. Katowice i okolice; tel. 728 510 021







Komunikat petnomocnika

f

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

JESLI SAM MASZ PROBLEM
jesliTwoj kolega lekarz ma problem, jesli Twoja zona, Twéj maz lekarz ma problem,
jesliTwoja mama, tato, cérka czy syn lekarz ma problem
PELNOMOCNIK DS. ZDROWIA LEKARZY | LEKARZY DENTYSTOW DOROTA RZEPNIEWSKA

DYZUR POD TELEFONEM PEENI OD PONIEDZIALKU DO PIATKU W GODZ. 8.00-18.00
SPOTKANIA OSOBISTE ODBYWAJA SIE W SIEDZIBIE SIL - DOMU LEKARZA W KATOWICACH
przy ul. Grazynhskiego 49a w pokoju 501;
e-mail: d.rzepniewska@izba-lekarska.org.pl,pelnomocnik@izba-lekarska.org.pl

Terminy spotkan z Petnomocnikiem prosimy uzgadniac telefoniczniena
tydzien wczesniej przed planowana wizyta.
Jednoczesnie istnieje mozliwos¢
KONTAKTU TELEFONICZNEGO Z BIUREM PELNOMOCNIKA
w godzinach pracy Slaskiej Izby Lekarskiej pod numerem 32 604 42 27 z p. Matgorzata Sobolewska.

Precyzyjne informacje na temat kompetencji Pethomocnika na stronie internetowej SIL w zaktadce: Petnomocnik
ds. Zdrowia Lekarzy i Lekarzy Dentystow

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

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

PODEJMI) DECYZJE ZANIM INNI ZADECYDUJA ZA CIEBIE...

Reklama w Pro Medico:

Wypetniony druk zlecenia ogtoszenia/reklamy lub dodatku w formie wktadki prosimy przesta¢ faksem 32 60 44 257
lub e-mailem ( b.blecharz@izba-lekarska.org.pl), nastepnie przesta¢ poczta oryginat zlecenia na adres Slaskiej Izby
Lekarskie;j.

W przypadku, gdy zleceniodawca chce otrzymac kopie zlecenia podpisang przez reprezentantéw SIL, prosimy prze-
sta¢ pocztg dwa egzemplarze wypetnionego zlecenia. Zlecenia ogtoszenia/reklamy lub dodatku w formie wkfadki
mozna réwniez dokona¢ osobiscie w siedzibie SIL (V pietro) w godzinach pracy Izby.

Warunkiem zamieszczenia reklamy/ogtoszenia w pismie jest dokonanie przedpfaty i przestanie dowodu wpfaty na
nr faxu 32 60 44 257. Bezpfatnie zamieszczane sg ogtoszenia lekarzy i lekarzy dentystéw poszukujgcych pracy.
Szczegoty i formularze: http://www.izba-lekarska.org.pl/268-zlecenia_reklamy.

ProMedico
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Materiaty prasowe do nastepnego numeru przyjmujemy do11 sierpnia 2017 r., reklamy — do 11 sierpnia 2017 r.
Dla wszystkich lekarzy zrzeszonych w SIL w Katowicach pismo bezptatne.

Na oktadce: pierwsza w Zabrzu karetka kardiologiczna. Fot.: z Archiwum prof. Andrzeja Lekstona.
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Reklama

Warszawa
ul. Sobieskiego 102 a
pokoje dwu- i trzyosobowe

dla gosci hotelowych
niezwigzanych
z samorzadem lekarskim
120 zt za dobe

dla lekarzy SIL niezalegajacych

z optacaniem skfadek
znizka 60 zt za dobe

dla lekarzy z innych izb i osob
zwigzanych z samorzadem
lekarskim
znizka 40 zt za dobe

mozliwos¢ wystawienia faktury
dla podmiotu wykonujacego
dziatalnos< lecznicza

Rezerwacje i optaty w Slaskiej
Izbie Lekarskiej w Katowicach
przy ul. Grazynskiego 49a
tel. 3260 44 200; 32 60 44 254
fax. 32 60 44 257
pn., wt., czw. 8.00-16.00
$r. 8.00-17.00; pt. 8.00-15.00

Konto:43 1020 2313 0000 3102 0020 0246

UWAGA:
Istnieje mozliwosc skorzystania
z noclegu
(w miare wolnych miejsc)
Z pominieciem
wczesniejszej rezerwacji.
tel. 22 851 45 79 (recepcja Hotelu)

Uprzejmie informujemy,
ze recepcja Hotelu
jest czynna w godzinach
od 6.00 do 22.00.

Po godzinie 22.00
klucze mozna odebraé
w siedzibie Naczelnej Izby Lekarskiej
przy ul. Sobieskiego 110
za okazaniem
dowodu wptaty.
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