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Elbl g, ul. Hetma ska 3c, tel. (055) 230 58 80

Profesjonalistom dajemy szybk  gotówk  od r ki

Wystarczy
Twój dyplom

Deutsche Bank PBC S.A. Centrala, al. Armii Ludowej 26, 00-609 Warszawa
* Zawody: adwokat, radca prawny, s dzia, notariusz oraz pozosta e osoby, które wykonuj  zawód w zakresie obs ugi doradztwa prawnego - przedstawiaj  legitymacj  zawodow

lub dyplom uko czenia studiów prawniczych; ksi gowi - dyplom uko czenia studiów o kierunku ekonomicznym/ nansowym lub certy kat Min. Finansów/dyplom uko czenia kursu 
ksi gowego; architekci, weterynarze - dyplom uko czenia studiów/legitymacj  zawodow ; nauczyciele - akt nadania stopnia nauczycielskiego.

wystarczy dyplom uko czenia studiów 
lub po wiadczenie wykonywania zawodu* 
bez por czycieli, decyzja nawet w 10 minut
mo liwo  zamiany starych rat na jedn  ni sz

Specjalna oferta dla lekarzy, prawników, ksi gowych,
architektów, lekarzy weterynarii i nauczycieli.

BOŻENA MARCINKOWSKA NR LICENCJI 11976

Licencjonowane biuro nieruchomości oferuje kupno, sprzedaż atrak-
cyjnych nieruchomości na Warmii i Mazurach oraz w Warszawie. 
Zapewniamy kompleksową obsługę prawną transakcji oraz bezpłatną 
pomoc w uzyskaniu kredytu.
Mieścimy się w samym centrum Olsztyna (pomiędzy Ratuszem 
a Wysoką Bramą), łatwo trafić i zaparkować samochód.
Specjalne warunki dla lekarzy

Olsztyn, ul. 11 Listopada 7/3, tel. 89 523 71 61
w w w . a b r y s . n i e r u c h o m o s c i . p l
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Idzie nowe
Wbrew pesymistom, ostatni wyborczy zjazd samorządu lekarzy i lekarzy dentystów Warmii i Mazur nie 

był stypą samorządu, na której zjawili się już tylko nieliczni „kadrowi” działacze organizacji. Same wybo-
ry delegatów przebiegły sprawnie i bardziej efektywnie niż w latach poprzednich. Pojawiły się nowe twa-
rze, miejmy nadzieję, że wniosą dużo świeżości w pracę naszej organizacji. Mamy nowego przewodni-
czącego. Został nim znany bardzo dobrze z dotychczasowej działalności w samorządzie dr Marek Zabłoc-
ki ze Szpitala Miejskiego w Olsztynie (czyżby była to kuźnia talentów?), wszak ustępujący przewodniczą-
cy dr Leszek Dudziński jest także pracownikiem tejże placówki. Częściowo zmieniły się także pozosta-
łe organy naszej Izby. Idzie nowe. Ostatni zjazd to także absolutorium dla ustępujących władz za ostatnią 
kadencję, realizowaną w okresie zmian, walki o lepsze jutro, o należyte miejsce dla nas lekarzy w syste-
mie ochrony zdrowia. 

Wielu kolegów świadomie zrezygnowało z ubiegania się o kolejną kadencję – mam nadzieję, że w dal-
szym ciągu będziemy mogli na nich liczyć.

Tak się złożyło, że nowa kadencja samorządu zbiegła się z uchwaleniem nowej ustawy o izbach lekar-
skich, która w zasadzie jest dzieckiem naszego samorządu. Mam nadzieję, że będzie ona podstawą do 
sprawnego działania Izby. Co dziwne, przyjęta została dzięki zaledwie trzem głosom przewagi, co świadczy, 
że nie była chciana przez wielu polityków. Bulwersuje, że wielu z nich wywodzi się z tak życzliwej wcze-
śniej dla naszego środowiska Platformy Obywatelskiej. Obserwując, co się dzieje, chciałoby się za Cyce-
ronem zawołać: o tempora, o mores, ale też, panowie z Platformy – możemy kiedyś zakrzyknąć: quo usque 
tandem abutere, (…) patientia nostra?!  

Zbigniew Gugnowski

Partner Handlowy
P. I .  K A M S O F T

– WDROŻENIA I SERWIS PROGRAMÓW KAMSOFT 
(KS-PPS, KS-SOMED, BLOZ)

– SPRZEDAŻ, KONSERWACJA I NAPRAWA KOMPUTERÓW 
I AKCESORIÓW KOMPUTEROWYCH

– SZYBKA I FACHOWA POMOC, ZDALNY DOSTĘP
– OPIEKA SERWISOWA

Andrzej Samulowski www.astoas.pl
tel. 502 519 459
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W szczelnie wypełnionej Sali im. Jana Rymiana 28 listopada odbył się 
Okręgowy Sprawozdawczo-Wyborczy Zjazd Lekarzy Okręgowej Warmińsko-
-Mazurskiej Izby Lekarskiej. Około 100 delegatów udzieliło absolutorium 
ustępującym władzom samorządu, wybrało nowe i określiło zasadnicze kie-
runki działania samorządu na kolejną czteroletnią kadencję. 

Przewodniczącą zjazdu została dr Ewa Zakrzewska. W głosowaniu tajnym 
wybrano dr. Marka Zabłockiego na stanowisko Przewodniczącego Okręgowej 
Rady Lekarskiej i dr. Rafała Szuszkiewicza na stanowisko Okręgowego Rzeczni-
ka Odpowiedzialności Zawodowej. W dalszej części wybrano członków Okrę-
gowej Rady Lekarskiej, Delegatów na Krajowy Zjazd Lekarzy, członków Sądu 
Lekarskiego i zastępców Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodo-
wej oraz Komisji Rewizyjnej. W pierwszej części zajzdu, po wyborze organów 
zjazdowych, dr Leszek Dudziński, Przewodniczący Okręgowej Rady Lekarskiej 
V kadencji, przedłożył delegatom sprawozdanie z działalności Rady w ostatnim 

okresie. W swoim wystąpieniu zwrócił uwagę na realizację zadań statutowych 
samorządu, w tym walkę o lepsze warunki pracy i płacy, zaangażowanie w inte-
grację środowiska poprzez organizowanie licznych imprez sportowych i towarzy-
skich, np. Żeglarskich Mistrzostw Polski Lekarzy w Klasie Turystycznej, „Samo-
chodowego Rajdu Lekarzy”, zabaw karnawałowych dla dzieci członków OWMIL, 
„Ulicznego Biegu Bociana”, Ogólnopolskiego Turnieju Tenisa Ziemnego Lekarzy 
w Iławie, Mistrzostw Warmii i Mazur Lekarzy w Tenisie Ziemnym w Olsztynie, Mi-
strzostw Polski Lekarzy w Brydżu Sportowym, działalność Chóru Lekarzy „Medici 
Pro Musica” czy galerii trtibus. Podkreślił dużą aktywność samorządu w zakresie 
kształcenia podyplomowego lekarzy, łącznie z pozyskiwaniem środków na ten 
cel z Unii Europejskiej. Podziękował za to szczególnie dr Danucie Kozłowskiej-
-Trusewicz i dr Annie Lelli. 

Mówiąc o pomocy socjalnej, zwrócił uwagę na działalność Kasy Pożycz-
kowej i Samopomocy Lekarskiej, SKOK-u lekarzy, Komisji Socjalnej w zakresie 

OKRĘGOWY SPRAWOZDAWCZO-
-WYBORCZY ZJAZD LEKARZY 

Sala obrad

Prezydium zjazdu Przewodnicząca zjazdu dr Ewa Zakrzewska 
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zapomóg i odpraw pośmiertnych, Ośrodka Kształcenia Ustawicznego Lekarzy 
i Lekarzy Dentystów czy funkcjonującego Funduszu Szkoleniowego, Doktoranc-
kiego i Stypendialnego. Dr Dudziński zwrócił uwagę na przekształcenia własno-
ściowe, jakie zaszły w minionym okresie w zakresie praktyk lekarskich w kie-
runku podejmowania przez kolegów lekarzy działalności na własny rachunek 
w ramach wykonywania własnego zawodu. Odnosząc się do wyjazdów lekarzy 
za granicę, podkreślił trudności z dostępem pacjentów do niektórych specjalno-
ści – szczególnie w zakresie anestezjologii. Omawiając problem walki o lepszą 
ochronę zdrowia w naszym województwie, zaakcentował nie zawsze słyszalny 
głos samorządu w tej sprawie. Podkreślił współpracę samorządu z zagranicą, 
owocująca udziałem we wspólnych zjazdach czy konferencjach, dającą szan-
sę podnoszenia kwalifikacji zawodowych szerokiej rzeszy lekarzy. Działalność 
samorządu to także działania licznych komisji problemowych, zrzeszających 
w swoim składzie znaczącą liczbę aktywnych lekarzy.

Po wystąpieniu Przewodniczącego swoje sprawozdania wygłosili Okręgowy 
Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej dr Zygmunt Ziółkiewicz oraz Przewod-
niczący Sądu Lekarskiego dr Piotr Niemier.

Zjazd jednogłośnie udzielił absolutorium ustępującym organom Izby po 
wcześniejszej pozytywnej opinii Komisji Rewizyjnej.

Następnie głos zabrał dr Marek Zabłocki – jedyny zgłoszony kandydat na 
stanowisko Przewodniczącego Okręgowej Rady Lekarskiej. Przedstawił swoją 
wizję działania samorządu na najbliższą kadencję. 

Najistotniejsze tezy wystąpienia przedstawiają się następująco:
r Ukierunkowanie działania samorządu na kształcenie ustawiczne.
r Dbałość o należyte wykonywanie zawodu lekarza. 
r Walka z alkoholizmem wśród lekarzy, walka o dobre imię zawodu, aby przez poje-

dyncze przypadki medialne nie uogólniano opinii o całej grupie lekarzy. (W tym 
miejscu dr Zabłocki podkreślił znaczenie wykrywania problemów alkoholowych 
oraz ogromną rolę, jaką w tym względzie pełni dr Tadeusz Matusewicz.)

r Integracja środowiska, przeciwdziałanie podziałom między POZ Spe-
cjalistami a Szpitalami. („Izba jest tym miejscem, gdzie można unikać 
przedwczesnych kroków, wypowiedzi, to tu jest miejsce dla wypracowa-
nia wspólnego jednolitego stanowiska.”)

r Integracja, także kulturalna.
r Integracja to także dobra komunikacja, stworzenie bazy adresów interneto-

wych, uatrakcyjnienie strony internetowej, aby była aktualna. 
r Ochrona prawna lekarzy, działanie na rzecz powołania rzecznika ochrony pra-

wa lekarza, poprawa dostępności do pomocy prawnej dla ogółu lekarzy.
r  Współdziałanie z władzami samorządowymi i wojewódzkimi w zakresie 

kreowania polityki zdrowotnej: główne kierunki to dążenie do równomier-
nego podziału środków finansowych na poszczególne regiony.

r Dbałość o wizerunek przez współpracę z mediami w celu pokazania  szer-
szej opinii publicznej działań lekarzy dla pacjentów. 

r Dom Lekarza będzie miejscem kojarzącym się z ciepłem, a nie z gma-
chem urzędników.
Po wystąpieniu dr. Marka Zabłockiego swój program zaprezentował jedy-

ny kandydat na stanowisko Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej dr Rafał 
Szuszkiewicz. Podkreślił, że choć rzecznicy odpowiedzialności zawodowej są 
w zasadzie z urzędu po stronie lekarzy, to ich zadaniem jest rzetelne rozpatrzenie 
napływających skarg. Praktycznie każdy lekarz może znaleźć się przed obliczem 
rzecznika, jest to często tylko zbieg okoliczności. Zaakcentował coraz większe 
zaangażowanie adwokatów w działania na rzecz uzyskania odszkodowań dla 
swoich klientów/pacjentów. Zwrócił uwagę na dużą liczbę spraw, kierowanych 
do Rzecznika przez NFZ. Często sprawy te mają charakter administracyjny, 
a kierowanie ich bez rozpatrzenia przez sam NFZ obciąża niepotrzebnie społecz-
ne organy, jakimi są Rzecznicy Odpowiedzialności Zawodowej.

Na zakończenie zjazd przyjął uchwały:
Po zrealizowaniu tematów, zgłoszonych do porządku obrad, dr Ewa Za-

krzewska podziękowała wszystkim za owocne obrady i zamknęła zjazd.

Przewodniczący Sądu Lekarskiego dr Piotr Niemier Ustępujący Przewodniczący ORL dr Leszek Dudziński 

Dr Marek Zabłocki prezentuje swój program
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OBWIESZCZENIA
PRZEWODNICZĄCEGO OKRĘGOWEJ KOMISJI WYBORCZEJ
OKRĘGOWEJ WARMIŃSKO-MAZURSKIEJ IZBY LEKARSKIEJ W OLSZTYNIE
Z GRUDNIA 2009

o wynikach wyborów zastępców przewod-
niczącego, sekretarza, skarbnika i człon-
ków prezydium okręgowej rady lekarskiej

Na podstawie § 12 ust. 3 pkt 3 uchwały nr 16/08/V Naczelnej Rady Lekarskiej 
z dnia 19 września 2008 r. w sprawie regulaminu wyborów do organów izb le-
karskich i delegatów na Krajowy Zjazd Lekarzy oraz trybu odwoływania członków 
organów tych delegatów, obwieszcza się, co następuje:

§ 1
W wyniku przeprowadzonych wyborów, na podstawie protokołu Zgromadzenia 
Wyborczego Okręgowej Rady Lekarskiej Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej 
w Olsztynie, ogłasza się, że na okres kadencji 2009–2013 wybrani zostali:
Zastępcy przewodniczącego: lek. dent. Anna Lella, lek. Jarosław Parfianowicz, 
lek. Ewa Zakrzewska;
Sekretarz: lek. dent. Zofia Annusewicz-Kot;
Skarbnik: lek. dent. Marian Szczepański;
Członkowie prezydium: lek. Stanisław Adamowicz, lek. Maria Dziejowska, lek. 
Mirona Flisikowska-Wilczek, lek. Grażyna Siwiec-Saternus, lek. Piotr Siwik.

o wynikach wyborów przewodniczącego, 
wiceprzewodniczących i sekretarza
okręgowej komisji rewizyjnej

Na podstawie § 12 ust. 3 pkt 3 uchwały nr 16/08/V Naczelnej Rady Lekarskiej 
z dnia 19 września 2008 r. w sprawie regulaminu wyborów do organów izb le-
karskich i delegatów na Krajowy Zjazd Lekarzy oraz trybu odwoływania członków 
organów tych delegatów, obwieszcza się, co następuje:

§ 1
W wyniku przeprowadzonych wyborów, na podstawie protokołu Zgromadzenia 
Wyborczego Okręgowej Komisji Rewizyjnej Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekar-
skiej w Olsztynie, ogłasza się, że na okres kadencji 2009–2013 wybrani zostali:
Przewodniczący: lek. Krzysztof Charemski;
Wiceprzewodniczący: lek. Anna Matuszewska, lek. dent. Urszula Kaczmarek-
-Mielęcka;
Sekretarz: lek. Aleksandra Bakun.

o wynikach wyborów przewodniczącego 
i wiceprzewodniczących okręgowego sądu 
lekarskiego

Na podstawie § 12 ust. 3 pkt 3 uchwały nr 16/08/V Naczelnej Rady Lekarskiej 
z dnia 19 września 2008 r. w sprawie regulaminu wyborów do organów izb le-

karskich i delegatów na Krajowy Zjazd Lekarzy oraz trybu odwoływania członków 
organów tych delegatów, obwieszcza się, co następuje:

§ 1
W wyniku przeprowadzonych wyborów, na podstawie protokołu Zgromadzenia 
Wyborczego Okręgowego Sądu Lekarskiego Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekar-
skiej w Olsztynie, ogłasza się, że na okres kadencji 2009–2013 wybrani zostali:
Przewodniczący: lek. Piotr Niemir;
Wiceprzewodniczący: lek. Zygmunt Ziółkiewicz, lek. dent. Krystyna Przybyłek.

o utracie mandatu delegata na Krajowy 
Zjazd Lekarzy przez lek. dent. Katarzynę 
Miśków i uzyskaniu tego mandatu przez 
lek. dent. Mariana Szczepańskiego.

Na podstawie art. 23 pkt 6 ustawy z dnia 17 maja 1989 r. o izbach lekarskich 
(DzU nr 30, poz. 158, z późn. zm.), § 12 ust. 4 pkt 1 oraz § 49 ust. 4 w zw. z § 7 
ust. 3 uchwały nr 16/08/V Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 19 września 2008 r. 
w sprawie regulaminu wyborów do organów izb lekarskich i delegatów na Kra-
jowy Zjazd Lekarzy oraz trybu odwoływania członków organów tych delegatów, 
obwieszcza się, co następuje:

§ 1
W związku ze zrzeczeniem się mandatu na Krajowy Zjazd Lekarzy na okres kaden-
cji 2009–2013 przez lek. dent. Katarzynę Miśków potwierdza się uzyskanie tego 
mandatu przez lek. dent. Mariana Szczepańskiego.

o wynikach wyborów pierwszego i drugie-
go zastępcy okręgowego rzecznika odpo-
wiedzialności zawodowej

Na podstawie § 12 ust. 3 pkt 3 uchwały nr 16/08/V Naczelnej Rady Lekarskiej 
z dnia 19 września 2008 r. w sprawie regulaminu wyborów do organów izb le-
karskich i delegatów na Krajowy Zjazd Lekarzy oraz trybu odwoływania członków 
organów tych delegatów, obwieszcza się, co następuje:

§ 1
W wyniku przeprowadzonych wyborów, na podstawie protokołu Zgromadzenia 
Wyborczego Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej i jego Za-
stępców Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie, ogłasza się, że na 
okres kadencji 2009–2013 wybrani zostali:
I Zastępca: lek. Mirosława Kozłowska;
II Zastępca: lek. dent. Cezary Wieczorek.
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Okręgowy Sprawozdawczo-Wyborczy Zjazd Lekarzy Okręgowej Warmińsko-
-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie wzywa organy państwa, kształtujące sys-
tem opieki zdrowotnej w Polsce do podjęcia wszelkich działań, zmierzających 
do zaprzestania dyskryminowania mieszkańców województwa warmińsko-ma-
zurskiego przy podziale środków na finansowanie opieki zdrowotnej.

Podział środków przeznaczonych na finansowanie świadczeń opieki zdro-
wotnej dla ubezpieczonych pomiędzy centralę i oddziały wojewódzkie Naro-
dowego Funduszu Zdrowia odbywa się przy zastosowaniu algorytmu, który 
spowodował znaczne zróżnicowanie poziomu finansowania tych świadczeń 
w przeliczeniu na jednego mieszkańca w poszczególnych województwach. 
Poziom finansowania w województwie warmińsko-mazurskim jest jednym 
z najniższych w Polsce.

Przyjęte zasady podziału środków doprowadzają do naruszenia podstawo-
wych praw przewidzianych w ustawie z dnia 12 kwietnia 1997 r. Konstytucja 

Rzeczypospolitej Polskiej (DzU nr 78, poz. 483, z późn. zm.), a mianowicie 
prawa do ochrony zdrowia i równego dostępu do świadczeń opieki zdrowotnej 
finansowanych ze środków publicznych.

Organy samorządu zawodowego lekarzy i lekarzy dentystów województwa 
warmińsko-mazurskiego w swoich wystąpieniach (m.in. do Rzecznika Praw 
Obywatelskich) wielokrotnie wskazywały na istniejącą dyskryminację przy 
podziale środków na finansowanie opieki zdrowotnej poprzez uzależnienie 
wysokości tych środków od miejsca zamieszkania.

Naszym zdaniem niezbędna jest zmiana dotychczasowej polityki Państwa 
w tym zakresie i stworzenie nowych zasad finansowania świadczeń opie-
ki zdrowotnej, które należycie zabezpieczałyby bezpieczeństwo zdrowotne 
mieszkańców naszego województwa.

 Sekretarz Zjazdu Przewodniczący Zjazdu
 lek. Grażyna Siwiec-Saternus lek. Ewa Zakrzewska

APELE I UCHWAŁA
OKRĘGOWEGO SPRAWOZDAWCZO-WYBORCZEGO ZJAZDU LEKARZY

OKRĘGOWEJ WARMIŃSKO-MAZURSKIEJ IZBY LEKARSKIEJ W OLSZTYNIE
Z 28 LISTOPADA 2009 ROKU

w sprawie finansowania świadczeń zdrowotnych 
w województwie warmińsko-mazurskim

Okręgowy Sprawozdawczo-Wyborczy Zjazd Lekarzy Okręgowej Warmińsko-
-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie apeluje do Ministra Zdrowia o wprowa-
dzenie takich zapisów prawnych, które dopuszczałyby możliwość dokonywania 
przez lekarzy i lekarzy dentystów, prowadzących indywidualne praktyki lekarskie, 
indywidualne specjalistyczne praktyki lekarskie lub grupowe praktyki lekarskie, 
zakupu produktów leczniczych bezpośrednio w hurtowniach farmaceutycznych.

Zgodnie z aktualnie obowiązującym rozporządzeniem Ministra Zdro-
wia z dnia 12 grudnia 2002 r. w sprawie podmiotów uprawnionych do za-
kupu produktów leczniczych w hurtowniach farmaceutycznych (DzU nr 216, 
poz. 1831) lekarze prowadzący praktyki lekarskie są  uprawnieni do nabywania 
w hurtowniach farmaceutycznych jedynie tych produktów leczniczych, kóre są 
wymienione w wykazach określonych w przepisach wydanych na podstawie 
art. 68 ust. 7 ustawy z dnia 6 września 2001 r. – Prawo farmaceutyczne. Prze-
pisy tego rozporządzenia nie zawierają natomiast takich ograniczeń w stosun-
ku do innych podmiotów, m.in. zakładów opieki zdrowotnej.

Taki stan prawny nie może być zaakceptowany, gdyż prowadzi on do 
nierównego traktowania podmiotów prowadzących działalność gospodarczą. 

Należy wskazać, iż lekarze wykonujący zawód w formie indywidualnej, indywi-
dualnej specjalistycznej i grupowej praktyki lekarskiej, prowadzą działalność 
gospodarczą, która jest działalnością regulowaną w rozumieniu przepisów 
ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie działalności gospodarczej (tekst 
jednolity: DzU z 2007 r., nr 155, poz. 1095 z późn. zm.), na tych samych 
zasadach, na jakich działalność tę prowadzą m.in. niepubliczne zakłady opie-
ki zdrowotnej. Przepisy ww. rozporządzenia naruszają więc zasadę wolności 
działalności gospodarczej, stwarzając jednej grupie przedsiębiorców uprzywi-
lejowane warunki zakupu produktów leczniczych, co w świetle zapisów art. 22 
ustawy z dnia 12 kwietnia 1997 r. Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej (DzU 
nr 78, poz. 483, z późn. zm.) należy uznać za niedopuszczalne.

Powyższe kwestie były już wielokrotnie przedmiotem wystąpień organów 
samorządu zawodowego lekarzy i lekarzy dentystów, niestety, do dnia dzisiej-
szego pozostały bez odpowiedzi.

 Sekretarz Zjazdu Przewodniczący Zjazdu
 lek. Grażyna Siwiec-Saternus lek. Ewa Zakrzewska

w sprawie zmiany zasad dokonywania zakupu produktów leczniczych 
w hurtowniach farmaceutycznych

w sprawie Rzecznika Praw Lekarza
Na podstawie art. 23 pkt 1 ustawy z dnia 17 maja 1989 r. o izbach lekarskich 
(DzU nr 30, poz. 158 z późn. zm.), uchwala się, co następuje:

§  1
Zobowiązuje się Okręgową Radę Lekarską do powołania Rzecznika Praw 
Lekarza oraz uchwalenia regulaminu jego działania.

§ 2 Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.

 Sekretarz Zjazdu Przewodniczący Zjazdu
 lek. Grażyna Siwiec-Saternus lek. Ewa Zakrzewska

UCHWAŁA NR 14
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SPRAWOZDANIE  
OKRĘGOWEGO RZECZNIKA ODPOWIEDZIALNOŚCI
ZAWODOWEJ OKRĘGOWEJ WARMIŃSKO-MAZURSKIEJ
IZBY LEKARSKIEJ W OLSZTYNIE
ZA OKRES OD 7 LISTOPADA 2005 ROKU 
DO 31 PAŹDZIERNIKA 2009 ROKU

Na Okręgowym Zjeździe Lekarzy, rozpoczynającym V kadencję, spośród 
lekarzy i lekarzy dentystów na zastępców Okręgowego Rzecznika Odpowie-
dzialności Zawodowej wybrano lekarzy: Dariusza Baniewskiego, Marka Bie-
nieckiego, Roberta Boronia, Jerzego Bubełę, Leszka Cichowskiego, Macieja 
Eliszewskiego, Annę Giżewską, Bożenę Jarosławską, Agatę Karczewską, Da-
riusza Kaźmierczaka, Mirosławę Kozłowską, Piotra Kulpakę, Wandę Madej-
-Roszko, Ewę Miłosz, Matgorzatę Muzolf, Wiesława Pestę, Leszka Regułę, 
Janusza Siłakowskiego, Rafała Suszkiewicza, Annę Szalcunas-Olsztyn, Arka-
diusza Szwedowicza, Joannę Szymankiewicz-Czużdaniuk, Wiolettę Śpiewak-
-Kozak, Wiesławę Włodarczyk-Szczepańską, Marka Woźniaka, Lecha Wójcika, 
Danutę Zawadzką oraz lekarzy dentystów: Leszka Czaplińskiego, Małgorzatę 
Eliszewską, Eugeniusza Grygoruka, Katarzynę Miśków, Sebastiana Pytlowa-
nego, Cezarego Wieczorka, Dorotę Szwedowicz.

W okresie sprawozdawczym do Rzecznika wpłynęły 284 sprawy, z po-
przedniego okresu sprawozdawczego pozostało 16. W sumie przeprowadzono 
300 postępowań, zakończono postępowania w 274 sprawach.
Na następny okres sprawozdawczy pozostało 26 spraw, w tym 3 zawieszone 
– 8,7%: z powodu toczącego się postępowania karnego (lekarz sprzedawał 
leki poronne), z powodu toczącego się postępowania karnego (dotyczy pozosta-
wienia w jamie brzusznej w trakcie zabiegu cięcia cesarskiego serwety chirurgicz-
nej), z uwagi na długotrwałą chorobę lekarza, który nie zbadał dziecka.

Do Okręgowego Sądu Lekarskiego skierowano 51 wniosków o ukaranie 
– 18,7%: w 66 sprawach wydano postanowienia o odmowie wszczęcia postę-
powania wyjaśniającego – 24,1%, w 156 wydano postanowienia o umorzeniu 
postępowania – 56,9%, 1 sprawa zostala przekazana do Wojskowej Izby Le-
karskiej – 0,3%.

Na 222 postanowienia o odmowie lub umorzeniu do NROZ wpłynęło 
61 zażaleń – 27,5%: w 48 sprawach NROZ wydał postanowienie o utrzymaniu 
postanowienia – 78,7%, w 5 sprawach uchylił postanowienie OROZ i zwrócił 
do uzupełnienia – 8,2%, 8 spraw pozostało bez odpowiedzi – 13,1%.

Za obopólną zgodą, skarżącego i obwinianych, Rzecznik przekazał do 
Okręgowego Sądu Lekarskiego jedno pismo do załatwienia w trybie Sądu 
Polubownego.

W skargach zarzuty dotyczyły:

Nieprawidłowego postępowania diagnostycznego i leczniczego 
zakończonego zgonem

28

Uszkodzenia ciała, powikłań chorobowych 145

Żądania korzyści materialnej 4

Poświadczenia nieprawdy 8

Nieetycznego zachowania lekarza 31

Naruszenia praw chorych psychicznie 3

Konfliktów między lekarzami 3

Innych 52

Razem 274

Rodzaj przewinienia z uwzględnieniem specjalizacji

Internistyczne dorosłych 125

Internistyczne dzieci 15

Chirurgia dorosłych 60

Chirurgia dzieci 10

Ginekologia i położnictwo 22

Psychiatryczne 10

Stomatologiczne 21

Inne 11

Razem 274

Konferencje i szkolenia, w których uczestniczył Okręgowy Rzecznik i jego 
zastępcy:
r 2006 r., Cedzyna – szkolenie rzeczników. W naszej Izbie odbyło się szko-

lenie zastępców OROZ. W programie, oprócz omówienia prowadzonych 
spraw, dyskusja na temat projektu zmian ustawy o izbach lekarskich,

r 2007 r., Paszkówka k. Krakowa – konwent OROZ, październik w Warszawie 
– X Forum Prawniczo-Medyczne,

r 2008 r., Warszawa – szkolenie rzeczników, m.in. na temat alkoholizmu 
wśród lekarzy; konferencja pt. „Medycyna – nauką czy miejscem speł-
niania życzeń pacjenta”, „Błąd medyczny”,

r 2009 r., Jachranka – konwent OROZ, Warszawa – konferencje pt. ,,Lekarz 
w obliczu prawa – pozycja lekarza w procesie karnym”, „Prawo do wyra-
żania zgody na zabieg medyczny i inne prawa pacjenta”, „Błąd medyczny 
i błędy organizacyjne związane z udzielaniem świadczeń zdrowotnych”.

Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej 
lek. Zygmunt Ziółkiewicz
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Dodge Journey Jeep® Grand Cherokee Chrysler Grand Voyager Chrysler 300C

WYŻSZA KLASA.
NIŻSZA CENA.

Nie ma lepszego momentu, żeby kupić samochód Chrysler, Jeep® lub Dodge. Po pierwsze – mamy teraz wyjątkowo atrakcyjne ceny. Po drugie  – 
przygotowaliśmy dla Ciebie niezwykle korzystną ofertę finansową, np. leasing 105%*. Po trzecie – masz teraz możliwość pełnego odpisu VAT-u 
przy zakupie samochodu z homologacją ciężarową. Odwiedź nasz salon już dziś. Czekamy na Ciebie 6 dni w tygodniu.

*Całkowity koszt leasingu dla następujących parametrów: okres umowy: 24 miesiące, pierwszy czynsz inicjalny: 20%, wartość końcowa umowy leasingu: 19%.

Auto Idea Olsztyn, ul. Towarowa 11
tel. (89) 532 12 13, (89) 533 48 75
www.autoidea.jeep.pl

WYPRZEDAŻ SAMOCHODÓW CHRYSLER, JEEP® I DODGE.
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SPRAWOZDANIE  
OKRĘGOWEGO SĄDU LEKARSKIEGO OKRĘGOWEJ WARMIŃSKO-
-MAZURSKIEJ IZBY LEKARSKIEJ W OLSZTYNIE
ZA OKRES OD 5 LISTOPADA 2005 ROKU DO 27 LISTOPADA 2009 ROKU

Na Okręgowym Zjeździe Lekarzy, rozpoczynającym V kadencję, na człon-
ków Okręgowego Sądu Lekarskiego wybrano następujących lekarzy i lekarzy 
dentystów: Annę Betley-Dudę, Jerzego Bortkiewicza, Tomasza Bujnowskiego, 
Elżbietę Chodkowską-Redzik, Marię Dziejowską, Mironę Flisikowską-Wilczek, 
Andrzeja Górskiego, Zbigniewa Kędziorę, Emilię Klimek-Krankowską, Julię 
Kopańską, Annę Krakowińską, Andrzeja Lipińskiego, Tadeusza Matuszewicza, 
Piotra Niemiera, Marię Pieszak, Sławomira Piotrowskiego, Krystynę Przybyłek, 
Marka Sajkowskiego, Grażynę Sykisz-Mikucką, Marię Świetlik.

Członkowie OSL wybrali na przewodniczącego lek. Piotra Niemiera, a na 
zastępców lek.dent. Krystynę Przybyłek i lek. Tadeusza Matuszewicza.

W minionej kadencji do Sądu wpłynęły 52 sprawy (dla porównania 
w I kadencji – 2, w II – 14, w III – 12, IV – 52), spośród których 2 nie zostały 
zakończone, 1 przeszła z poprzedniej kadencji.

Zarzuty stawiane obwinionym lekarzom dotyczyły różnych artykułów Kodeksu 
Etyki Lekarskiej (k.e.l.). Nierzadko kwalifikacja prawna przewinienia zawodowego 
obejmowała kilka artykułów Kodeksu, z tym że w takich sytua cjach podstawowym 
był art. 8 k.e.l., którego naruszenie zarzucono lekarzom w 30 sprawach, następnie 
art. 64 k.e.l. (9 spraw), art. 1 k.e.l. (4 sprawy) oraz inne. Jak wynika z powyższych 
danych, wśród zarzutów wyraźnie dominowała niestaranność postępowania lekar-
skiego, a w dalszej kolejności stan nietrzeźwości i naruszenie godności zawodu.

W wyniku przeprowadzonego postępowania sądowego w 50 sprawach 
(2 rozpoznane przez OSL VI kadencji), które objęły 53 lekarzy (w 3 sprawach 
zarzuty stawiano dwom lekarzom), zapadły następujące orzeczenia: unie-
winnienie – 10 lekarzy, umorzenie – 3 lekarzy (w tym 2 z powodu znikomej 
szkodliwości społecznej przewinienia, tj. na podstawie art. 17 § 1 pkt 3 k.p.k., 
1– na skutek przedawnienia karalności przewinienia), upomnienie – 24 leka-
rzy, nagana – 13 lekarzy, zawieszenia prawa wykonywania zawodu na okres od 
6 do 12 miesięcy – 3 orzeczenia.

Krótkiego komentarza wymagają orzeczone kary zawieszenia prawa wykonywa-
nia zawodu. W stosunku do pierwszego lekarza, który miał postawione trzy zarzuty:
1 – jako lekarz pogotowia ratunkowego nie dopełnił należytej staranności w ba-

daniu przedmiotowym i podmiotowym i pozostawił nietrzeźwego pacjenta 
pod opieką rodziny, czym uniemożliwił ewentualne dalsze leczenie chorego, 
który już w chwili przybycia karetki miał chorobę potencjalnie zagrażającą 
życiu, tj. zawał serca – przez co naruszył art. 8 k.e.l.;

2 – pełniąc dyżur w karetce pogotowia i będąc na miejscu zdarzenia po za-
kończonym badaniu pacjenta, kupił w barze piwo i spożywał je, pomimo 
że nie skończył się jeszcze jego dyżur – przez co naruszył art. 64 k.e.l.;

3 – prowadził samochód (już po skończonej pracy) w stanie nietrzeźwości 
wynoszącym 1,24 mg/l oraz 1,27 mg/l alkoholu w wydychanym powie-
trzu, przez co naruszył art. 1 pkt 3 k.e.l.
OSL za ww. przewinienia orzekł karę łączną zawieszenia prawa wykonywania 

zawodu na okres roku. Naczelny Sąd Lekarski – po wniesieniu zażalenia przez ob-
winionego zawieszenie prawa wykonywania zawodu złagodził do kary nagany.

Drugi z lekarzy został ukarany karą zawieszenia prawa wykonywania zawo-
du na okres 6 miesięcy za to, że w gabinecie ginekologiczno-położniczym nie 
zachowując należytej staranności, mimo istnienia przesłanek do rozwiązania 
ciąży metodą cesarskiego cięcia, podjął błędną decyzję o prowadzeniu porodu 
siłami natury, co doprowadziło do pęknięcia nieprzygotowanej do akcji poro-
dowej macicy przy pierwszych próbach parcia, a następnie w sytuacji obfitego 
krwawienia i trudności z jego opanowaniem, nie złożył prawidłowo zamówienia 
na krew i osocze w trybie przewidzianym dla przypadków nagłych, nadmiernie 
zwlekał z decyzją wezwania karetki reanimacyjnej, co doprowadziło do wstrząsu 
pokrwotocznego z powodu obfitego krwawienia, a w konsekwencji do śmierci 
pacjentki – stanowi to naruszenie art. 8 i art. 11 k.e.l. Karę tę, pomimo zażaleń 
obwinionego, utrzymał w mocy zarówno NSL, jak i Sąd Apelacyjny w Gdańsku.
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Trzeci lekarz został ukarany karą zawieszenia prawa 
wykonywania zawodu na okres 6 miesięcy – naruszył art. 
1 ust. 2 i 3 oraz art. 14 k.e.l. (zarzuty dotyczyły molesto-
wania dzieci).

W przypadku tych trzech spraw obwinieni lekarze 
byli już skazani prawomocnymi orzeczeniami sądu po-
wszechnego.

W stosunku do 13 lekarzy orzeczono karę nagany – 
w 1 przypadku zawinione przewinienie dotyczyło narusze-
nia art. 2 k.e.l., w 5 – art. 8 k.e.l., oraz w 7 – art. 64 k.e.l.

Ukarani lekarze mieli następujące specjalizacje:chirur-
gia – 6 , pediatria – 6, bez specjalizacji – 6, ginekologia 
i położnictwo – 5, medycyna rodzinna – 4, ortopedia – 3, 
psychiatria – 2, medycyna sądowa – 1, okulistyka – 1, neu-
rologia – 1, dermatologia – 1, onkologia – 1, urologia – 1, 
stomatologia – 1, choroby wewnętrzne – 1.

Zażalenia do Naczelnego Sądu Lekarskiego, które do-
tyczyły orzeczeń wydanych w stosunku do 14 lekarzy, miały 
następujące zakończenie: utrzymanie w mocy – 4 orzecze-
nia, zwrot do ponownego rozpoznania – 3 , obniżenie kary 
– 3, nierozpoznanie odwołania do chwili obecnej – 4.

Na podstawie art. 28 pkt. 1 oraz art. 58 ust. 1 ustawy 
o izbach lekarskich, okręgowe sądy lekarskie – za pisemną 
zgodą stron – mogą sprawować sądownictwo polubowne, 
polegające na rozpoznawaniu sporów między lekarzami oraz 
między lekarzami a innymi pracownikami ochrony zdrowia 
lub innymi osobami fizycznymi albo prawnymi, jeżeli spory te 
dotyczą wykonywania zawodu lekarza. Okręgowy Sąd Lekarski 
w okresie całej kadencji przeprowadził jedno postępowanie 
polubowne, które doprowadziło do ugody między stronami.

Okręgowy Sąd Lekarski odbył 39 posiedzeń nie-
jawnych, wydając – na wniosek Okręgowego Rzecznika 
Odpowiedzialności Zawodowej – odpowiednią liczbę 
postanowień o zawieszeniu lub podjęciu zawieszonego 
postępowania wyjaśniającego.

Przewodniczący Okręgowego Sądu Lekarskiego  i jego 
członkowie brali udział w konferencjach i szkoleniach or-
ganizowanych przez „Prawo i Medycynę”, m.in. na temat 
„Błąd medyczny i błędy organizacyjne związane z udziela-
niem świadczeń zdrowotnych”.

14 listopada 2009 r. odbyło się spotkanie Przewod-
niczącego z Członkami Sądu Lekarskiego i w wyniku taj-
nego głosowania na podstawie uchwały nr 16-08-V NRL 
z dnia 19 września 2008 r. w sprawie regulaminu wybo-
rów do organów izb lekarskich (§ 21 pkt 6) wyłoniono 
kandydatów na członków OSL. Rekomenduję więc Zjaz-
dowi kandydatow na członków OSL VI kadencji: Annę Be-
tley-Dudę, Jerzego Bortkiewicza, Tomasza Bujnowskiego, 
Elżbietę Chodkowską-Redzik, Emilię Klimek-Krankowską, 
Annę Krakowińską, Andrzeja Lipińskiego, Marię Pieszak, 
Krystynę Przybyłek, Grażynę Sykisz-Mikucką.

Przewodniczęcy OSL
lek. Piotr Niemier

STANOWISKA  
OKRĘGOWEJ RADY LEKARSKIEJ

WARMIŃSKO-MAZURSKIEJ IZBY LEKARSKIEJ 
W OLSZTYNIE

Z 16 GRUDNIA 2009 ROKU

Okręgowa Rada Lekarska Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie z głębokim niepoko-
jem przyjmuje zapowiedzi Narodowego Funduszu Zdrowia, dotyczące wysokości finansowania usług 
zdrowotnych na terenie naszego województwa w roku 2010.

Kolejny raz protestujemy przeciwko głęboko niesprawiedliwemu algorytmowi podziału środków 
NFZ na poszczególne województwa. Zaniżanie finansowania ochrony zdrowia w naszym regionie jest 
sprzeczne z poczuciem sprawiedliwości społecznej oraz normami konstytucyjnymi. Niepokoi zwłasz-
cza fakt, iż kolejne nowelizacje prawa nie likwidują tego kontrowersyjnego podziału.

Dodatkowy sprzeciw budzi zapowiedź Oddziału Wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia 
w Olsztynie o zamrożeniu lub, co gorsza, ograniczeniu poziomu finansowania świadczeń zdrowotnych.

Z oburzeniem przyjmujemy przerzucanie na lekarzy i placówki ochrony zdrowia odpowiedzialności 
za zapewnienie dostępności do świadczeń zdrowotnych bez zapewnienia należytego ich finansowania.

Niedopuszczalny jest w ocenie Okręgowej Rady Lekarskiej brak rzetelnej informacji ze strony 
Narodowego Funduszu Zdrowia o faktycznym, wynikającym z poziomu finansowania stanie bezpie-
czeństwa zdrowotnego obywateli.

Oczekujemy od Narodowego Funduszu Zdrowia jasnej i pełnej informacji o rzeczywistych ograni-
czeniach w dostępności do świadczeń.

Za zaniedbania płatnika nie mogą ponosić odpowiedzialności realizatorzy świadczeń, w tym le-
karze, na barki których próbuje się zrzucić odpowiedzialność za funkcjonowanie niedofinansowanego 
systemu ochrony zdrowia.

 Sekretarz ORL w Olsztynie  Przewodniczący ORL w Olsztynie
 lek. dent. Zofia Annusewicz-Kot lek. Marek Zabłocki

w sprawie finansowania świadczeń zdrowotnych 
w województwie warmińsko-mazurskim w roku 2010

PREZYDIUM OKRĘGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
OKRĘGOWEJ WARMIŃSKO-MAZURSKIEJ 

IZBY LEKARSKIEJ W OLSZTYNIE
Z 30 GRUDNIA 2009 ROKU

Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej w Olsztynie po zapoznaniu się z planem finansowym War-
mińsko-Mazurskiego Oddziału NFZ na 2010 r., znacznie obniżającym nakłady na świadczenia zdrowot-
ne w Województwie Warmińsko-Mazurskim, stanowczo protestuje przeciwko próbie ratowania sytuacji 
finansowej kosztem niektórych sektorów, szczególnie specjalistycznych i ambulatoryjnych świadczeń, 
stomatologii, leczenia uzdrowiskowego, psychiatrii i rehabilitacji.

W 2009 r. wielokrotnie informowaliśmy o zagrożeniach w dostępie do świadczeń zdrowotnych, wyni-
kających ze zbyt niskich nakładów przeznaczonych na jednego ubezpieczonego w naszym regionie.

Próba obarczania lekarzy, właścicieli indywidualnych i indywidualnych specjalistycznych praktyk 
oraz Niepublicznych Zakładów Opieki Zdrowotnej odpowiedzialnością za niedobory w systemie ochrony 
zdrowia nie zastąpi braku decyzji politycznych na wszystkich odpowiedzialnych szczeblach zarządzania.

 Sekretarz ORL w Olsztynie  Przewodniczący ORL w Olsztynie
 lek. dent. Zofia Annusewicz-Kot lek. Marek Zabłocki
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Ponad 24 mln zł przeznaczy Uniwersytet Warmińsko-Mazurski na reali-
zację projektu: „Zakup aparatury naukowo-badawczej na potrzeby Centrum 
Innowacyjnych Technik Diagnostycznych i Terapeutycznych”. Pieniądze będą 
pochodzić z Programu Operacyjnego Rozwój Polski Wschodniej 2007–2013. 
Warto w tym miejscu podkreślić, że to trzeci projekt realizowany na uczelni ze 
środków pochodzących z tego programu. Łącznie UWM wyda w ramach PO 
RPW 2007–2013 ponad 248 mln zł.

Projekt aparaturowy, w którego realizację zaangażowane są Wydziały: Nauk 
Medycznych i Medycyny Weterynaryjnej, jest ściśle związany z powołaniem do 
życia w 2008 r. kierunku lekarskiego na Wydziale Nauk Medycznych. Ta inicja-
tywa stała się znaczącym wyzwaniem dla władz uczelni oraz nowo zatrudnianych 
na tym wydziale pracowników. Jako zaplecze dydaktyczne dla nauk podstawo-
wych (zwyczajowo zwanych teoretycznymi) dla kierunku lekarskiego wykorzysta-
no częściowo istniejącą bazą i kadrę różnych Wydziałów Uniwersytetu. Jednak 
niektóre z katedr nauk podstawowych o kardynalnym znaczeniu w kształceniu 
medycznym trzeba było utworzyć od podstaw, np. Katedrę Anatomii, Katedrę 
Histologii, Zakład Neurobiologii i Anatomii Człowieka. A to postawiło władze 
Uniwersytetu Warmińsko-Mazurskiego przed problemem: skąd pozyskać finan-
se na wzmocnienie Wydziału i zakup niezbędnej aparatury? 

Jako zaplecze dydaktyczne dla nauk podstawowych (zwyczajowo zwa-
nych teoretycznymi) dla kierunku lekarskiego wykorzystano częściowo istnie-
jącą bazą i kadrę różnych wydziałów uniwersytetu. Jednak niektóre z katedr 
nauk podstawowych trzeba było utworzyć od podstaw, np. Katedrę Anatomii, 
Katedrę Histologii, Zakład Neurobiologii i Anatomii Człowieka. Na pełniącym 
obowiązki dziekana wydziału prof. dr. hab. n. med. Wojciechu Maksymowiczu 
spoczęła więc odpowiedzialność zapewnienia odpowiedniej kadry profesor-
skiej, a wraz z nią za „zdobycie” środków na wyposażenie nowo powstających 
katedr i zakładów wydziału.

Rektor Uniwersytetu Warmińsko-Mazurskiego prof. Józef Górniewicz spo-
tkał się wówczas z dziewięcioma dziekanami Wydziałów UWM i w porozumieniu 
z nimi ustalił, że idealnym źródłem finansowania projektów aparaturowych były-
by środki pochodzące właśnie z PO RPW 2007–2013. W wyniku pozytywnego 
zaopiniowania wspólnego wniosku Wydziału Nauk Medycznych i Wydziału 
Medycyny Weterynaryjnej pod nazwą „Centrum Innowacyjnych Technik Dia-
gnostycznych i Terapeutycznych” pozyskano pokaźną kwotę ok. 24,2 mln zł 
z funduszu programu „Rozwój Polski Wschodniej” na zakupy niezbędnej apa-
ratury.

Uzyskane fundusze pozwalają na nowoczesne wyposażenie nowo powstałej 
Pracowni Komórek Macierzystych w kierowanym przez dr. hab. n. med. prof. 
UWM Marka K. Jurkowskiego Zakładzie Neurobiologii i Anatomii Człowieka.

Za przyznaną kwotę zrealizowano już procedury przetargowe na ok. 8,5 mln zł.
W celu pozyskiwania komórek macierzystych z heterogennych zawiesin 

komórkowych zakupiono sorter FACSARIA II firmy Becton Dickinson (fot. 1). 
Stosując odpowiednie przeciwciała monoklonalne, można w tym urządzeniu 
zidentyfikować jakościowo i ilościowo np. pochodzące z ciała pacjenta inte-
resujące eksperymentatora komórki, a następnie sterylnie rozdzielić je na od-
powiednie populacje do namnożenia ich. Komórki takie jako zawiesinę moż-
na następnie wprowadzić w chore miejsce, np. porażony zawałem mięsień 
sercowy lub osadzić je na kawałkach odpowiednio przygotowanej chrząstki 
lub kości i zastosować jako bioimplanty. Można także prowadzić na wyizolo-
wanych w ten sposób komórkach prace z dziedziny nauk podstawowych, np. 
biologii tych komórek, biochemii itp. 

Obserwację wyizolowanych komórek w hodowli umożliwia kolejny zakup 
zakładu. Jest nim mikroskop odwrócony firmy Olympus IX71 (fot. 2). Komórki 
w hodowli często przywierają do dna naczynia hodowlanego i nie jest możliwa 
ich obserwacja w tradycyjnym mikroskopie, posiadającym obiektyw umiesz-

UNIA WSPIERA ROZWÓJ 
OLSZTYŃSKIEJ MEDYCYNY

Fot. 1. Sorter Fot. 3. Mikroskop 
fluorescencyjny

Fot. 2. Mikroskop 
odwrócony
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czony nad stolikiem. Umieszczenie obiektywu od spodu stolika mikroskopu 
rozwiązuje ten problem i jest źródłosłowem nazwy mikroskop odwrócony.

Do obserwacji jakościowej preparatów histologicznych uzyskanych 
w wyniku biopsji oraz badania oddziaływania między komórkami wykorzysta-
ny zostanie mikroskop fluorescencyjny Olympus BX51 (fot. 3). W porównaniu 
ze standardowym mikroskopem świetlnym, wykorzystywanym w pracowniach 
analitycznych i histopatologicznych, umożliwia on zastosowanie znaczników 
fluorescencyjnych, co zwiększa możliwości diagnostyczne tego mikroskopu.

Jednak najbardziej przydatnym do pogłębionej obserwacji preparatów hi-
stologicznych jest mikroskop semikonfokalny Pathways 855 Bioimager firmy 
Becton Dickinson (fot. 4). W tradycyjnych mikroskopach oglądający nie ma 
możliwości wyciągania wniosków ilościowych, które dla diagnozy są bardzo 
istotne. Aby wydać wynik ilościowy, potrzebna jest jedna warstwa komórek pod-
legających obserwacji, co znane jest każdemu kto ocenia jakościowo i ilościo-
wo rozmazy krwi obwodowej lub szpiku. Złe przygotowanie preparatu może być 
źródłem poważnych błędów diagnostycznych. Odpowiednio manipulując kroplą 
krwi, diagnosta laboratoryjny jest w stanie z części preparatu uzyskać jedną war-
stwę komórek, natomiast przy przygotowaniu preparatów histologicznych z tka-
nek stałych uzyskanie preparatu o grubości jednej warstwy komórek do oceny 
w mikroskopie świetlnym jest niemożliwe. Mikroskop ten umożliwia przegląda-
nie preparatu nie tylko na całej jego powierzchni, ale także w całej jego objęto-
ści z wykorzystaniem znaczników barwnych oraz fluo rescencyjnych. Pozwala to 
na wyciąganie wniosków zarówno jakościowych, jak i ilościowych. Mikroskop 
ten jest wyposażony w odpowiednio oprogramowany komputer, umożliwiający 
wieloczynnikową interpretację i archiwizację uzyskanych obrazów.

Aby przygotować preparaty histologiczne do obserwacji mikroskopowej, nie-
zbędne są mikrotomy – urządzenia tnące pozyskany materiał na skrawki o żądanej 
grubości. Do skrawania tkanki zatopionej w bloczkach parafinowych wykorzystany 
zostanie wibratom (mikrotom wykorzystujący wibrację) Hyrax V-50 firmy Zeiss 
(fot. 5), zaś do skrawania tkanki zamrożonej, co znacznie przyspiesza proces dia-
gnostyczny kriostat (mikrotom mrożeniowy) Hyrax C-25 firmy Zeiss (fot. 6). 

Hodowla pozyskanych komórek ludzkich odbywać się będzie w kompakto-
wym boksie hodowlanym. To drugi w Polsce tego typu boks przystosowany do 
profesjonalnej hodowli komórek ludzkich, spełniający obowiązujące wymagania 
sanitarne niezbędne w sali operacyjnej i oddziale przeszczepów. Boks wyposa-
żony jest we wszelkie niezbędne do hodowli urządzenia, tj. cieplarkę z regulowa-
nym składem atmosfery i wilgotności, wirówki, zamrażarki, stoły robocze, śluzy, 
sterylizatory, klimatyzatory itp. W boksie panuje nadciśnienie sterylnego powie-
trza, umieszczony jest w klimatyzowanym i sterylizowanym pomieszczeniu, co 
dodatkowo ma zapobiec możliwości kontaminacji materiału hodowanego. 

Nadmiar wyhodowanych komórek oraz archiwum umieszczone zostaną 
w zamrażarkach głębokiego mrożenia (-80°C) model Premium U 570 firmy 
New Brunswick.

Do identyfikacji genetycznej hodowanych komórek wykorzystane zostaną 
urządzenia do Real Time PCR model Lighcycler 480 II firmy Roche.

Oprócz wyposażenia do hodowli komórek ludzkich zakład wzbogacił się 
o urządzenia, które wykorzystane zostaną do hodowli oraz eksperymentów z wy-
korzystaniem komórek zwierzęcych. Są to: komora laminarna do pracy z komór-
kami w warunkach sterylnych Mars 1200 firmy Scanlaf, czytnik wielodetekcyjny 
Victor X4 firmy Elmer, spektrofotometr UV-Vis lambda firmy Elmer, czytnik ELI-
SA model LEDETEC firmy Dynamica, płuczkę do ELISA model Atlantis firmy 
Biochrom, chłodzoną wirówkę laboratoryjną Sigma 3-18K firmy Sigma.

Zakupiono także funkcjonalne meble laboratoryjne firmy Eko-Pol. Wyposa-
żenie w sprzęt już zakupiony oraz planowany (skaner MRI, ramy do operacji neu-
rochirurgicznych na zwierzętach laboratoryjnych, mikronarzędzia chirurgiczne) 
pozwoli na rozwĳanie na Wydziale Nauk Medycznych Uniwersytetu Warmińsko-
-Mazurskiego zarówno badań podstawowych (przedklinicznych), jak i na rozwój 
i zastosowanie terapii eksperymentalnych z dziedziny tworzącego się na naszych 
oczach nowego działu medycyny, jakim staje się medycyna regeneracyjna.  

dr hab. n. med. Marek Kajetan Jurkowski, prof. UWM

Fot. 6. KriostatFot. 4. Mikroskop 
semikonfokalny

Fot. 5. Wibratom

Informacje na temat projektu można uzyskać:
Biuro Projektu, Uniwersytet Warmińsko-Mazurski w Olsztynie, ul. Prawocheńskiego 4, 10-720 Olsztyn

tel. 89 524 52 57, 89 524 52 53, e-mail: marzena.pienkosz@uwm.edu.pl 
Projekt jest współfinansowany ze środków Unii Europejskiej w ramach Programu Operacyjnego Rozwój Polski Wschodniej 2007–2013.
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TU INTER POLSKA S.A.
ZAPŁACI ZA LECZENIE ZWIĄZANE 
Z PRZYPADKOWYM ZAKAŻENIEM WIRUSEM HIV I WZW 

TU INTER Polska S.A. jako pierwsze towarzystwo ubezpieczeniowe w Polsce 
wprowadziło na rynek 18 stycznia 2010 r. nowy produkt skierowany do branży 
medycznej, chroniący przed skutkami ekspozycji na materiał zakaźny podczas 
wykonywania czynności medycznych. 

Inter Ochrona HIV/WZW – bo tak nazywa się nasz nowy produkt – to jedyne 
w kraju tak kompleksowe i nowatorskie ubezpieczenie dla osób zawodowo 
związanych z pracą w branży medycznej, chroniące przed skutkami przypad-
kowych zakażeń wirusami HIV i WZW – mówi Andrzej Twardowski, Dyrektor 
Biura Ubezpieczeń Majątkowych i Osobowych INTER Polska. 

Kierujemy ten produkt zarówno do lekarzy, lekarzy stomatologów, pielęgniarek 
i położnych, ratowników medycznych, do osób wykonujących w placówkach 
służby zdrowia czynności pomocnicze, np. rehabilitacja i pielęgnacja pacjen-
tów, opieka nad nimi (np. w ramach wolontariatu) czy utrzymywanie czystości 
w zakładach opieki zdrowotnej – dodaje. 

Ochrona ubezpieczeniowa polega na refundacji kosztów poniesionych przez 
ubezpieczonego na badania w kierunku obecności wirusów HIV lub WZW, ku-
rację antyretrowirusową oraz na wypłacie jednorazowego świadczenia w przy-
padku zakażenia wirusami HIV lub WZW. Ochronę można także rozszerzyć 
o ubezpieczenie następstw nieszczęśliwych wypadków.

Inter Ochrona HIV/WZW występuje w dwóch wariantach: wariant A zapewnia 
ochronę w przypadku ekspozycji oraz świadczenia umożliwiające dalsze le-
czenie, zaś wariant B został wzbogacony dodatkowo o ochronę przed skutkami 
nieszczęśliwych wypadków (NNW). 

Wprowadzamy nowy produkt w odpowiedzi na rosnące zapotrzebowanie ze 
strony środowiska medycznego na tego typu rozwiązanie. Stale zwiększa się 
świadomość o przypadkowych zakażeniach wirusami HIV i WZW oraz profilak-
tyce ekspozycyjnej. Dyskusja na temat konieczności finansowania przez pra-
codawców testów i leków jest coraz bardziej żywa i aktualna. Niestety, wiemy, 
że realia są bardzo różne: często lekarze, ratownicy czy personel pomocniczy 
w szpitalach, a zwłaszcza personel zatrudniony na zasadzie kontraktów,  pozo-
stawieni są zupełnie sami sobie – kontynuuje Andrzej Twardowski.

Idealnym rozwiązaniem jest proste, a zarazem skuteczne ubezpieczenie, któ-
re może wykupić każdy, kto czuje się narażony na przypadkowe zakażenie. 
Szczegóły dotyczące zakresu ubezpieczenia oraz informacje, gdzie można je 
wykupić znajdują się na stronie internetowej www.interpolska.pl oraz w Od-
dziale INTER tel. (89) 535 21 60, 532 17 21 lub w Izbie Lekarskiej.

ARTYKUŁ REKLAMOWY

Senator Jürgen List, Przewodniczący Rad Nadzorczych spółek INTER w Polsce, otrzymał 
6 listopada 2009 r. szczególne wyróżnienie – tytuł „Pro Gloria Medici” nadawany 
głównie lekarzom oraz wielkim osobistościom za szczególne zasługi dla społeczności 
lekarskiej i samorządu lekarskiego. Kapituła tego tytułu i odznaczenia podkreśliła, że 
nagrodzony jest czwartym obcokrajowcem, nie lekarzem, który otrzymał to wyróżnienie, 
co w szczególny sposób wpisuje go w rozwój polskiej służby zdrowia. Pierwszym 
tytulantem „Pro Gloria Medici” spoza branży medycznej był papież Jan Paweł II.

Podczas wręczania wyróżnienia Przewodniczący Kapituły podkreślił, że Jürgen List 
jest związany i zaprzyjaźniony ze środowiskiem lekarskim bardzo długo. Odznaczenie 
symbolizowane przez miniaturowego węża Eskulapa, wykonanego ze szczerego złota, to 
wyraz największego szacunku ze strony środowiska za kreowanie i propagowanie dobrych 
programów ubezpieczeń dla środowiska lekarskiego. Przewodniczący Kapituły na 
zakończenie dodał, że choć zwykle tak bywa, że firma ubezpieczeniowa jest komercyjna, 
to wierzy, że Senator włożył w tę pracę dużo swojego serca.

SENATOR JÜRGEN LIST, PRZEWODNICZĄCY RAD NADZORCZYCH SPÓŁEK INTER W POLSCE 
OTRZYMAŁ TYTUŁ I ODZNACZENIE „PRO GLORIA MEDICI” – „KU CHWALE LEKARZY”

Na fotografii od lewej: Jürgen List – Przewodniczący Rad Nadzor-
czych spółek INTER w Polsce, dr Wojciech Marquardt – Członek 
Rady Nadzorczej TU INTER Polska S.A. i Wiceprzewodniczący 
Okręgowej Rady Lekarskiej w Katowicach, dr Konstanty Radziwiłł 
– Członek Rady Nadzorczej TU INTER Polska S.A., Prezes Naczelnej 
Izby Lekarskiej
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Na podstawie art. 25 pkt 8 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (DzU nr 219, poz. 1708), 
w zw. z § 2 uchwały nr 15 Okręgowego Sprawozdawczo-Wyborczego Zjazdu Lekarzy Okręgowej Warmiń-
sko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie z dnia 5 listopada 2005 r. w sprawie powołania komisji pro-
blemowych Okręgowej Rady Lekarskiej, zmienionej uchwałą nr 10 Okręgowego Zjazdu Lekarzy Okręgowej 
Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie z dnia 25 marca 2006 r., uchwala się, co następuje:

§ 1
Powołuje się przewodniczących komisji problemowych Okręgowej Rady Lekarskiej Okręgowej Warmiń-
sko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie, w osobach:
  1) kol. Antoni Celmer – przewodniczący Komisji Emerytów,
  2) kol. Maria Dziejowska – przewodnicząca Komisji Etyki,
  3) kol. Anna Lella – przewodnicząca Komisji Kształcenia,
  4) kol. Bogdan Kula – przewodniczący Komisji Kultury i Sportu,
  5) kol. Zbigniew Gugnowski – przewodniczący Komisji Lekarzy Podstawowej Opieki Zdrowotnej,
  6) kol. Stanisław Adamowicz – przewodniczący Komisji Organizacyjno-Prawnej,
  7) kol. Cezary Wieczorek – przewodniczący Komisji Prywatnych Praktyk,
  8) kol. Grażyna Siwiec-Saternus – przewodnicząca Komisji Rejestracji i Prawa Wykonywania Zawodu,
  9) kol. Katarzyna Żółkiewicz-Kabać – przewodnicząca Komisji Stomatologicznej,
10) kol. Artur Gołębiowski – przewodniczący Komisji Ubezpieczeń Lekarzy,
11) kol. Edyta Pulińska – przewodnicząca Komisji Współpracy z Zagranicą,
12) kol. Anna Woś –- przewodnicząca Komisji Młodych Lekarzy,
13) kol. Urszula Kaczmarek-Mielęcka – przewodnicząca Komisji Socjalnej.

§ 2
Tracą moc dotychczasowe uchwały Okręgowej Rady Lekarskiej ustalające składy Komisji, o których 
mowa w § 1.

§ 3 
Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.

UCHWAŁY  
OKRĘGOWEJ WARMIŃSKO-MAZURSKIEJ IZBY LEKARSKIEJ W OLSZTYNIE

Z 6 STYCZNIA 2010 ROKU

w sprawie powołania przewodniczących komisji 
problemowych Okręgowej Rady Lekarskiej

w sprawie powołania zespołów Okręgowej Rady 
Lekarskiej i ich przewodniczących

Na podstawie art. 25 pkt 3 oraz pkt 4 w zw. z art. 5 pkt 14 oraz 15 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. 
o izbach lekarskich (DzU nr 219, poz. 1708) oraz § 36 ust. 2 Regulaminu Okręgowej Warmińsko-Ma-
zurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie, stanowiącego załącznik do uchwały nr 6 Okręgowego Zjazdu Lekarzy 
z dnia 28 marca 1998 r., z późn. zm., uchwala się, co następuje:

§ 1
Powołuje się następujące zespoły problemowe Okręgowej Rady Lekarskiej Okręgowej Warmińsko-Ma-
zurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie i ich przewodniczących:
1) Zespół ds. Współpracy z Narodowym Funduszem Zdrowia – przewodniczący lek. Mirona Flisikow-

ska-Wilczek oraz lek. dent. Marian Szepański;
2) Zespół ds. Współpracy z Uniwersytetem Warmińsko-Mazurskim w Olsztynie – przewodniczący 

lek. Piotr Siwik.
§ 2

Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.

NR 1/2010/VI

NR 2/2010/VI

NOWI
SPECJALIŚCI

Warmińsko-Mazurska Izba Lekarska w Olsztynie infor-
muje o uzyskaniu dyplomu lekarza poszczególnych 
specjalności przez następujące osoby:
medycyna ratunkowa: Marek Ługowski,
nenatologia: Daria Jóźwiak-Grabysa,
choroby wewnętrzne: Grzegorz Wiśniewski, Ewa 
Uhryn, Ewa Skomin, Remigiusz Mazur, Agnieszka Ma-
łonowicz, Piotr Lipiński, Magdalena Koziatek, Krzysztof 
Kasica, Agata Kasica, Liuza Grabowska-Skudlarz, To-
masz Abrycki,
endokrynologia: Anna Wańczyk, Teresa Zielonko,
psychiatria: Ewa Elżbieta Szyicka-Flisikowska,
anestezjologia i intensywna terapia: Agnieszka 
Sokołowska,
kardiologia: Barbara Jaworska.

r najnowsze informacje na temat propozycji 
szkoleń,

r działań samorządu,
r imprez sportowych i towarzyskich organizowa-

nych przez samorząd lekarski,

podaj swój adres 
e-mail 

na adres e-mailowy sekretariatu Izby: 
olsztyn@hipokrates.org

CHCESZ
OTRZYMYWAĆ
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21 października  2009 r.

rrrr Posiedzenie ORL. Dyrektor Warmińsko-Mazurskiego Oddziału 
NFZ kol. A. Zakrzewski przedstawił „Plan kontraktowania świadczeń opie-
ki zdrowotnej na rok 2010”. Kol. I. Kowalski – Przewodniczący Kolegium 
Redakcyjnego „Rocznika Medycznego” – zaprezentował nowe wyda-
nie pisma, omówił bieżące sprawy z nim związane oraz plany na przy-
szłość. Następnie Skarbnik kol. B. Kula przedstawił sprawozdanie z reali-
zacji budżetu za trzy kwartały 2009 r. Jednocześnie poinformował o roz-
poczynających się pracach nad nowym budżetem na 2010 r. Przy oka-
zji spraw budżetowych omawiano również wniosek o umorzenie składek 
na Izbę Lekarską. Przyjęto uchwałę odrzucającą ten wniosek. W dalszej 
części kol. L. Dudziński zaprezentował obwieszczenie w sprawie wybo-
rów delegatów na Okręgowy Zjazd Lekarzy VI kadencji. Przyznano nagro-
dy pieniężne najlepszym lekarzom i lekarzom dentystom, odbywającym 
staż podyplomowy na terenie działania Okręgowej Warmińsko-Mazurskiej 
Izby Lekarskiej w Olsztynie. Ustalono składy komisji konkursowych w kon-
kursach na stanowiska ordynatorów oddziałów psychiatrycznych SP ZOZ 
Szpitala Psychiatrycznego w Węgorzewie, na przewodniczącego komisji 
delegując kol. S. Adamowicza. Uzupełniono listę kandydatów na lekarzy 
sądowych dla obszaru właściwości Sądu Okręgowego w Olsztynie. Przy-
jęto uchwałę w sprawie określenia zadań i struktury Ośrodka Kształcenia 
Ustawicznego Lekarzy i Lekarzy Dentystów OWMIL w Olsztynie.

4 listopada 2009 r.

rrrr Posiedzenie Prezydium ORL. Kol. L. Dudziński poinformował 
o przejęciu księgozbioru Warmińsko-Mazurskiego Oddziału Głównej Biblio-
teki Lekarskiej przez Bibliotekę Uniwersytecką UWM i możliwości korzysta-
nia z niego przez lekarzy. Skarbnik kol. B. Kula przedstawił sytuację finanso-
wą Izby.

18 listopada 2009 r.

rrrr Posiedzenie Prezydium ORL. Przyjęto informację Centrum 
Egzaminów Państwowych o uzyskanych specjalizacjach w sesji jesien-
nej  2009 r. Dyskutowano na temat bieżących spraw Izby.

25 listopada 2009 r.

rrrr Posiedzenie Prezydium ORL. Kol. D. Kozłowska-Trusewicz przed-
stawiła sprawozdanie z posiedzenia Rady Warmińsko-Mazurskiego Oddziału 
NFZ. Kol. B. Kula poinformował o komisyjnym odbiorze instalacji wentylacji 
mechanicznej i klimatyzacji. Przyjęto uchwały w sprawie zwolnienia z opła-
cania składek członkowskich przez lekarzy.

2 grudnia 2009 r.

rrrr Posiedzenie Prezydium ORL. Przekazano do zaopiniowania pro-
jekty aktów prawnych. Kol. B. Kula przedstawił sprawozdanie z posiedzenia 
Komisji ds. Kultury, Sportu i Rekreacji NRL. 

9 grudnia 2009 r.

rrrr Posiedzenie Prezydium ORL. Kol. M. Zabłocki przedstawił infor-
mację Centrum Egzaminów Medycznych na temat lekarzy, którzy zdali egza-
miny specjalizacyjne w sesji jesiennej. Przekazano do zaopiniowania projek-
ty aktów prawnych. Kol. M. Zabłocki poinformował o spotkaniu z Dyrekto-
rem Departamentu Zdrowia Urzędu Marszałkowskiego kol. R. Wasińskim, 
którego tematem była współpraca z Obwodem Kaliningradzkim. Nastę pnie 
zdał relację z udziału w posiedzeniu Zespołu ds. Monitorowania Sytuacji 
w Ochronie Zdrowia Województwa Warmińsko-Mazurskiego. Skarbnik Kol. 
B. Kula omówił wstępny projekt budżetu na rok 2010.

KRONIKA 
OKRĘGOWEJ RADY LEKARSKIEJ

Anna Matecka-Abramczyk
Jarosław Abramczyk

Zjazd wyborczy 28 listopada 2009 r. 
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16 grudnia 2009 r.

rrrr Posiedzenie Prezydium ORL. Przyjęto uchwały w sprawie zwol-
nienia z opłacania składek członkowskich w związku z zaprzestaniem wyko-
nywania zawodu. Przekazano do zaopiniowania projekty aktów prawnych. 
Kol. M. Zabłocki poinformował o przyjętym 8 grudnia br. wspólnym stano-
wisku Zarządu Województwa Warmińsko-Mazurskiego, Konwentu Powia-
tów Województwa Warmińsko-Mazurskiego, Związku Pracodawców Szpi-
tali Warmii i Mazur, Warmińsko-Mazurskiego Związku Pracodawców Szpi-
tali Specjalistycznych oraz władz Uniwersytetu Warmińsko-Mazurskiego 
w sprawie kontraktowania świadczeń zdrowotnych w zakresie lecznictwa 
zamkniętego na rok 2010 przez NFZ.

rrrr Posiedzenie ORL. Na początku obrad przyjęto uchwałę w spra-
wie określenia składu Prezydium ORL. W dalszej części przyjęto stanowisko 
w sprawie finansowania świadczeń zdrowotnych w województwie warmiń-
sko-mazurskim w 2010 r.

30 grudnia 2009 r.
rrrr Posiedzenie Prezydium ORL. Kol. E. Zakrzewska przedstawi-
ła otrzymane do zaopiniowania projekty aktów prawnych. Kol. M. Zabłoc-
ki przedstawił propozycje powołania komisji problemowych i ich przewod-
niczących. Dyskutowano na temat funkcji Rzecznika Praw Lekarza.

6 stycznia 2010 r.
rrrr Posiedzenie ORL. Obradom przewodniczył Prezes Okręgo-
wej Rady Lekarskiej  kol. Marek Zabłocki. Zastępca Dyrektora Warmiń-
sko-Mazurskiego Oddziału Wojewódzkiego NFZ Walenty Seliga przedsta-
wił w formie prezentacji multimedialnej warunki finansowe kontraktowa-
nia świadczeń medycznych w 2010 r. Zwrócił uwagę na nierównomier-
ne finansowanie świadczeń medycznych na terenie województw. Przy-
znał, że te dysproporcje między województwami uklasowały nasz region 
na 15 miejscu (brakuje nam 138 zł na jednego ubezpieczonego do śred-
niej krajowej). Przy założeniu średniego finansowania świadczeń medycz-
nych w kraju, nasz region powinien otrzymać dodatkowo 100 tys. zł aby 
wyrównać te  niedobory.
Zmiany planu finansowego na rok 2010 odbywają się na poziomie Centrali 
Narodowego Funduszu Zdrowia i Ministerstwa Zdrowia:
· Przesunięto 450 mln zł z refundacji cen leków do pozycji leczenie szpi-

talne (w naszym regionie to kwota 31,5 mln zł).
· Nastąpiło rozwiązanie rezerwy ogólnej NFZ (531 mln zł), którą podzie-

lono na Oddziały Funduszu za pomocą nowego algorytmu (udział 
WM OW NFZ – 3,59%; nasz region otrzymał 19 mln zł).

Narodowy Fundusz Zdrowia zlikwidował rezerwę budżetową i na starcie 
2010 r. nie ma zabezpieczonych dodatkowych środków. 
Istnieją potencjalne zagrożenia, wynikające z tej trudnej dla naszego regio-
nu sytuacji.
Migracja ubezpieczonych w województwie warmińsko-mazurskim stano-
wi poważny problem, ponieważ mamy ujemny bilans i to należy brać pod 

uwagę w planie finansowym. Ten trend jest bardzo niekorzystny. Najwięk-
szym odbiorcą naszych środków finansowych jest Mazowsze, pogłębia 
się rozdźwięk między naszymi województwami. 
Nowy algorytm jest korzystniejszy dla województwa warmińsko-mazur-
skiego.
Prace nad planem finansowym na rok 2010 rozpoczęto w marcu 2009 r., 
lecz dopiero pod koniec roku można było realizować pewne rzeczy.
Z porównania  planów finansowych Oddziału NFZ na lata 2009 i 2010 r. 
wynika, iż na starcie w tegorocznym planie jest mniej o 64 mln zł. Oddział 
w ciągu roku zwiększa swoje finansowanie. Podstawowa opieka zdrowot-
na była największym beneficjentem środków w skali kraju w roku 2009.
Do 31 grudnia 2009 r. był termin uzgodnień. Umowy podpisały szpitale 
specjalistyczne i resortowe naszego regionu, natomiast 13 szpitali powia-
towych nie podpisało kontraktów. Przez najbliższe dwa miesiące świad-
czą one umowy na poziomie grudnia 2009 r. Oddział NFZ przygotowuje 
się do rozpisania nowych konkursów ofert. Istnieje zagrożenie, że szpitale 
powiatowe nie spełnią stawianych kryteriów w wymaganiach konkurso-
wych, m.in. wymogów kadrowych. 
ORL przyjęła uchwały nr 1/2010/VI w sprawie powołania przewodniczą-
cych komisji problemowych Okręgowej Rady Lekarskiej, nr  2/2010/VI 
w sprawie powołania zespołów Okręgowej Rady Lekarskiej i ich przewod-
niczących. 
Po dyskusji ORL przekazała do Prezydium zadanie określenia ram orga-
nizacyjnych i opracowanie szczegółowego regulaminu pracy Rzecznika 
Praw Lekarza, który zostanie przedstawiony Okręgowej Radzie Lekarskiej 
do akceptacji. 
Następnie Okręgowa Rada Lekarska przyjęła harmonogram posiedzeń, 
który przestawił Prezes Marek Zabłocki. 
Uzgodniono, że posiedzenia Okręgowej Rady Lekarskiej odbędą się:
3 lutego, 10 marca, 14 kwietnia, 5 maja, 9 czerwca, 7 lipca, 4 sierpnia.
Zaproponowano, aby Okręgowy Zjazd Lekarzy zwołać 13 marca br.

Dr Walenty Seliga przedstawia założenia kontraktowania na 
rok 2010 
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OC DLA LEKARZY
CO NOWEGO?

Z nadejściem 2010 r. weszła w życie ustawa z 2 grudnia 2009 r. o izbach 
lekarskich (DzU nr 219, poz. 1708), która zmieniła m.in. przepisy ustawy 
z 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (DzU z 2008 r. nr 
136, poz. 857, z późn. zm.).

Zmiany te polegają m.in. na dodaniu do ustawy o zawodach lekarza i le-
karza dentysty przepisu art. 48a, który stanowi, iż lekarz wykonujący zawód na 
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej:

1)   w zakładzie opieki zdrowotnej,
2)   w ramach indywidualnej praktyki lekarskiej, indywidualnej specjali-

stycznej praktyki lekarskiej lub grupowej praktyki lekarskiej podlega obowiąz-
kowi ubezpieczenia od odpowiedzialności cywilnej za szkody wyrządzone przy 
wykonywaniu czynności zawodowych.

Zgodnie z art. 48a ust. 4 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, 
obowiązek ten nie dotyczy czynności zawodowych, których obowiązek ubez-
pieczenia wynika z przepisów o zakładach opieki zdrowotnej  oraz przepisów 
o świadczeniach opieki zdrowotnej, finansowanych ze środków publicznych. 
Oznacza to, iż czynności zawodowe wykonywane przez lekarza lub lekarza den-
tystę w ramach umowy o udzielenie zamówienia na świadczenia zdrowotne za-
wartej z publicznym zakładem opieki zdrowotnej nie będą objęte obowiązkiem 
wynikającym z art. 48a ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, po-
dobnie jak czynności wykonywane przez świadczeniodawcę w ramach umowy 
o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej zawartej z Narodowym Funduszem 

Zdrowia. Wynika to z faktu, iż w obu tych przypadkach obowiązek ubezpie-
czenia wynika z innych przepisów, a mianowicie odpowiednio z art. 35 ust. 
6 ustawy z 30 sierpnia 1991 r. o zakładach opieki zdrowotnej (DzU z 2007 r., 
nr 14, poz. 189, z późn. zm.) oraz art. 136b ust. 1 ustawy z 27 sierpnia 2004 r. 
o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych 
(DzU z 2008 r., nr 164, poz. 1027, z późn. zm.).

Trzeba jednak zwrócić uwagę na fakt, że w związku z użyciem przez usta-
wodawcę sformułowania „obowiązek nie dotyczy czynności zawodowych”, 
w przypadku, gdy lekarz, lekarz dentysta, oprócz wykonywania czynności za-
wodowych w ramach umów, zawartych z publicznym zakładem opieki zdro-
wotnej czy NFZ, wykonuje również czynności zawodowe nieobjęte tego typu 
umowami, ma on obowiązek ubezpieczyć się w tym zakresie od odpowiedzial-
ności cywilnej za szkody wyrządzone przy wykonywaniu tych czynności. 

Zgodnie z dodanym do ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty prze-
pisem art. 48b,  szczegółowy zakres ubezpieczenia obowiązkowego, o którym 
mowa w art. 48a, termin powstania obowiązku ubezpieczenia oraz minimalną 
sumę gwarancyjną, biorąc pod uwagę specyfikę wykonywanego zawodu oraz 
zakres wykonywanych czynności, określi w drodze rozporządzenia minister 
właściwy do spraw instytucji finansowych w porozumieniu z ministrem wła-
ściwym do spraw zdrowia, po zasięgnięciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej.

Katarzyna Godlewska

B I U R O  R A C H U N KO W E
Irena Grzywacz

Kompleksowa obsługa działalności lekarzy i pielęgniarek:
• ryczałt ewidencjonowany,
• księgi przychodów i rozchodów,
• księgi handlowe,
• rozliczenia ZUS,  
• kadry. 

Olsztyn, ul. Westerplatte 1A (II piętro) 
tel. 601 250 928, 604 946 887

e-mail: irena@grzywacz.eu
www.dobrebiurorachunkowe.com.pl
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WARSZTATY 
POŚWIĘCONE TERAPII ZAKAŻEŃ

W ubiegłym roku, 26 listopada w Sali Konferencyjnej im. dr. Jana Rymiana 
w siedzibie Okręgowej Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie odbyły 
się, organizowane przez Warmińsko-Mazurski Oddział Wojewódzki Narodowego 
Funduszu Zdrowia, Okręgową Warmińsko-Mazurska Izbę Lekarską w Olsztynie 
oraz Warmińsko-Mazurski Oddział Wojewódzki Kolegium Lekarzy Rodzinnych 
w Polsce, warsztaty pt. „Racjonalna terapia zakażeń w świetle narastającej opor-
ności bakterii na antybiotyki jako jedno z zadań Narodowego Programu Ochrony 
Antybiotyków”.

Warsztaty te odbyły się dzięki współpracy z Narodowym Instytutem Leków 
w ramach ogólnopolskiego programu ochrony antybiotyków. Program ten wspie-
rany jest przez Narodowy Fundusz Zdrowia, upatrujący w nim możliwości ograni-
czenia zużycia antybiotyków w Polsce. Warsztaty poprowadzili: prof. dr hab. Wa-
leria Hryniewicz – Przewodnicząca Narodowego Programu Ochrony Antybiotyków, 
Konsultant Krajowy w dziedzinie mikrobiologii lekarskiej; Kierownik Zakładu Epide-
miologii i Mikrobiologii Klinicznej w Narodowym Instytucie Leków w Warszawie 
z zespołem. Mogliśmy wysłuchać także informacji o pozytywnych efektach tego 
programu, wdrożonego na Opolszczyźnie (lek. med. Roman Kolek – wicedyrek-
tor opolskiego oddziału Narodowego Funduszu Zdrowia). Dr Andrzej Zakrzewski 
– Dyrektor Warmińsko-Mazurskiego Oddziału Wojewódzkiego Narodowego Fundu-
szu Zdrowia przedstawił aktualną sytuację w zakresie zużycia antybiotyków w na-
szym województwie w porównaniu do innych regionów naszego kraju, w tym także 
w kontekście zużycia antybiotyków w innych krajach.

Myślą przewodnią szkolenia było uświadomienie wszystkim, że:
r w ostatnich latach obserwuje się niepokojące zjawiska w zakresie stosowa-

nia antybiotyków polegające na:
– nadużywaniu antybiotyków,
– gwałtownym narastaniu oporności bakterii,
– szybko postępującej skuteczności antybiotykoterapii,
– braku nowych antybiotyków,
– braku pomysłów na inne metody walki z infekcjami bakteryjnymi;

r w zakresie stosowania antybiotyków zwrócono uwagę na strukturę ich zuży-
cia. Ocenia się, że tylko 50% zużywa medycyna, drugie 50% stosuje wetery-
naria, z tego od 50 do 80% bez pełnego merytorycznego uzasadnienia.

r istotnym elementem stosowania antybiotyków jest stosowanie ich niezgodnie 
ze wskazaniami, często stosowanie na początku kuracji antybiotykami szero-
kowachlarzowymi, kuracji za krótkich, czy stosowanych w nieodpowiednich 
dawkach. Często obserwowane jest stosowanie antybiotyków w infekcjach, 
które na podstawie swoich objawów nie wskazują na ich etiologię bakteryjną.
Prelegenci zwrócili szczególną uwagę na to, że często na podstawie objawów 

klinicznych trudno jest jednoznacznie określić możliwą etiologię. Zachęcali przy 
tym do wykorzystywania tzw. szybkich testów do diagnostyki niektórych infekcji 
bakteryjnych czy wirusowych, mogących istotnie wpłynąć na ich leczenie.

W dalszej części omówili aktualne wskazówki, dotyczące leczenia najczęst-
szych schorzeń infekcyjnych.

Spotkanie zakończyło się zaproszeniem do wspólnej realizacji programu ra-
cjonalizacji antybiotykoterapii w leczeniu zapaleń górnych dróg oddechowych na 
podstawie jasno zdefiniowanych procedur diagnostycznych, w tym szybkich te-
stów diagnostycznych w kierunku zakażeń paciorkowcowych.

Zbigniew Gugnowski

Prof. dr hab. Waleria Hryniewicz

Wystąpienie dr. Andrzeja Zakrzewskiego
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TUŻ OBOK DROGI
Białowieża Towarowa – dworzec kolejowy wybudowany w 1903 r. na linii kolejo-
wej z Białowieży do Bielska Podlaskiego. Kompleks dworcowy, położony po obydwu 
stronach torów kolejowych, obejmował budynek dworca, zabudowania magazyno-
we, wieżę ciśnień, żurawie do napełniania parowozów, domy i zabudowania dla pra-
cowników kolei. Jednostronną linię kolejową oddano do użytku w 1897 r. na potrze-
by cara Mikołaja II i jego dworu. Był dworcem pomocniczym w stosunku do nieist-
niejącej obecnie Białowieży Pałacowej. Do dnia dzisiejszego zachowała się część 
zabudowań dworcowych. Funkcjonował przez blisko 100 lat. W latach 90. ubie-
głego wieku zawieszono funkcjonowanie linii kolejowej, obiekt powoli niszczał i był 
dewastowany. W 2002 r. został przekazany za długi gminne spółce Budimex Uni-
bud, która nie pojęła żadnych prac konserwatorskich. W 2003 r. przez konserwa-
tora zabytków przekazany właścicielom prywatnym, którzy przystąpili energicznie 
do odbudowy obiektu. Obecnie mieści się tam Restauracja Carska urządzona w kli-
macie z okresu cara Mikołaja II, zaś w zabytkowej wieży ciśnień powstały stylowe 
Apartamenty Carskie. Dworzec jest przykładem, jak można uratować cenny zabytek 
budownictwa drewnianego i stworzyć unikalne miejsce pobytu.

    Jarosław Parfianowicz
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KOLĘDOWANIE 
Z „MEDICI PRO MUSICA”

Przełom grudnia i stycznia jest dla naszego chóru pracowitym okresem, 
od wielu już bowiem lat w tym czasie dajemy koncerty kolędowe. W tym roku 
odbyły się trzy takie występy. Pierwszy z nich miał miejsce w ramach War-
mińskiego Jarmarku Świątecznego, na olsztyńskiej Starówce. W mroźny wie-
czór zaśpiewaliśmy na staromiejskiej scenie w towarzystwie Kwartetu Dętego 
Olsztyńskiego Towarzystwa Muzycznego oraz chóru „Pro Forma”, z którym 
wykonaliśmy wspólnie jedną z pastorałek. Mimo że pogoda tego dnia była 
wyjątkowo niesprzyjająca, obok naszych wiernych słuchaczy, także przypad-
kowi przechodnie, spieszący na świąteczne zakupy, chętnie zatrzymywali się, 
by posłuchać kolęd i poczuć uroczysty świąteczny nastrój. 

Tradycją naszego zespołu stały się również koncerty w olsztyńskich szpita-
lach. W minionych latach kolędowaliśmy już w Wojewódzkim Specjalistycznym 
Szpitalu Dziecięcym oraz w Wojewódzkim Szpitalu Specjalistycznym, w tym 
roku przyjęliśmy zaproszenie Miejskiego Szpitala Zespolonego. Gdy słucha-
czami są pacjenci, koncert chóru lekarzy nabiera specjalnego znaczenia i daje 

okazję do wielu wzruszeń, szczególnie w okresie oczekiwania na Boże Naro-
dzenie. Chorzy, wyłączeni z przedświątecznych przygotowań w swoich domach, 
w szczególny sposób ulegają uroczystej atmosferze koncertów kolędowych, 
stanowiąc tym samym niezwykle wrażliwą publiczność. Mamy również nadzieję, 
że kontakt z muzyką na żywo jest dla nich także elementem terapii i choćby na 
chwilę pozwala zapomnieć o chorobie i rozłące z bliskimi. 

Ostatni z zaplanowanych koncertów odbył się w kościele garnizonowym 
Matki Boskiej Królowej Polski w Olsztynie i miał miejsce, zgodnie z kalenda-
rzem liturgicznym, w ostatnim dniu okresu Narodzenia Pańskiego. Uczestni-
czyli w nim nasi przyjaciele i rodziny, mieszkańcy goszczącej nas parafii oraz 
inni olsztynianie. 

Koncerty kolędowe były jednymi z pierwszych, jakie poprowadziła nowa 
dyrygentka naszego chóru, Małgorzata Wawruk. Mamy nadzieję, że życzliwy 
odbiór naszych występów będzie dobrą wróżbą na nowy rok. 

Małgorzata Sławińska

SPOTKANIE NOWOROCZNE W GIŻYCKU
Tradycyjnie, jak co roku lekarze powiatu giżyckiego spotkali się na świąteczno-noworocznej im-

prezie towarzyskiej. Tym razem odbyła się ona 29 grudnia w nowo otwartej sali restauracyjnej hotelu 
Wodnik w Giżycku. Przy suto zastawionym stole można było posłuchać i zaśpiewać wszystkim znane 
i mniej znane kolędy i inne piosenki biesiadne.

Dużą atrakcją spotkania był występ chóru „Ojczyzna” Parafii Rzymskokatolickiej pw. Świętych Piotra 
i Pawła z Węgorzewa pod dyr. Ryszarda Nabłotnego, który zaprezentował wiele kolęd.

Spotkanie było również okazją do zaprezentowania działalności samorządu lekarskiego w minionym 
roku oraz do oddania czci kolegom, którzy w mĳającym roku odeszli na wieczny dyżur. Organizatorem 
spotkania była giżycka delegatura terenowa Warmińsko-Mazurskiej Okręgowej Izby Lekarskiej w osobie 
dr Anny Stankiewicz i nowego przewodniczącego delegatury dr. Marka Sajkowskiego.

Zbigniew Gugnowski
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PAMIĘCI TYCH, KTÓRZY ODESZLI…
Daniel Zduniak 
(1951–2009)

10 grudnia na cmentarzu komu-
nalnym w Giżycku pożegnaliśmy 
naszego kolegę lekarza dr. Daniela 

Zduniaka, który odszedł od nas po długiej i ciężkiej chorobie.

Dr Daniel Zduniak ukończył Wydział Lekarski Akademii Me-
dycznej w Białymstoku, tutaj odbył staż podyplomowy 
i rozpoczął specjalizacje początkowo w kierunku ginekologii 
i położnictwa, którą następnie kontynuował w Zespole Opieki 
Zdrowotnej w Giżycku. Po zmianie specjalizacji na medycynę 
rodzinną i uzyskaniu dyplomu rozpoczął pracę jako lekarz ro-
dzinny początkowo w Giżycku, a następnie w innych okolicz-
nych miejscowościach. 

Dr Daniela Zduniaka zapamiętamy nie tylko jako lekarza, któ-
ry całe swoje zawodowe życie poświęcił niesieniu pomocy 
innym, ale też jako osobę obdarzoną ogromnym poczuciem 
humoru, pełnego energii, zawsze gotowego pomagać innym. 
Nie wahał się podejmować odważnych, często kontrower-
syjnych decyzji życiowych i zawodowych – czym wzbudzał 
podziw wielu swoich przyjaciół.

Odszedł od nas w sile wieku, pozostawiając w nas szczery 
smutek i żal.

Koledzy z Giżycka

Leokadia Mroczek 
(1934–2009)

Jesień to tradycyjnie czas zadumy nad przemĳaniem 
i kruchością ludzkich istnień. W ubiegłym roku w kolo-
ryt jesiennej nostalgii wpisała się wiadomość o śmierci 

Leokadii Mroczek, piastującej przez wiele lat stanowisko ordynatora oddziału mło-
dzieżowego Wojewódzkiego Zespołu Lecznictwa Psychiatrycznego w Olsztynie. 
I prawdą jest, co mówi się o drugim życiu w ludzkiej pamięci, bo poruszenie, które 
wywołała ta smutna informacja pośród jej dawnych znajomych i współpracowni-
ków uruchomiło prawdziwą lawinę wspomnień. Smutnych, zabawnych, bardziej 
i mniej kolorowych, jak to w życiu, ale zawsze składających się na obraz osoby 
barwnej, wyrazistej, emanującej pogodą ducha, zarażającej witalnością i życiowym 
optymizmem. 

Wiosną, 1981 r. Leokadia Mroczek otrzymała od ówczesnych władz szpitalnych 
propozycję utworzenia oddziału psychiatrycznego dla starszych dzieci. Podjęła się 
tego zadania z typowym dla siebie zaangażowaniem, radząc sobie z piętrzącymi się 
trudnościami i wkrótce nowy w strukturze szpitala oddział młodzieżowy był gotowy 
na przyjęcie pierwszych pacjentów. Pani ordynator nie spoczęła na przysłowio-
wych laurach, dokładając starań, aby jej oddział systemem organizacji, metodami 
pracy, podejściem do pacjenta, wyprzedzał smutne realia lat 80. 

Szanowała prawo pacjentów do prywatności, do posiadania osobistych przed-
miotów w szafkach. Była zdecydowaną przeciwniczką montowania w ogólnodo-
stępnych częściach oddziału krat, uważając, że przyczyniają się one do wzrostu 
napięcia wśród pacjentów. Stosowała zasadę otwartych drzwi, wszyscy pacjenci 
i członkowie personelu mogli zwrócić się do niej w dowolnej chwili ze swoim pro-
blemem, nie było przy tym spraw tabu. Także narkomani, którzy w tych czasach 
zaczęli po raz pierwszy pojawiać się w oddziałach szpitali psychiatrycznych, wy-
magający szczególnej atencji, ponieważ nie było jeszcze wtedy klarownych stan-
dardów leczenia uzależnień od środków narkotycznych. To Ona wprowadziła na 
oddziale zwyczaj zbierania pacjentów oraz personelu, co ułatwiało rozwiązywanie 
na bieżąco ewentualnych problemów. 

Jej współpracownicy, a przecież wielu z obecnych pracowników szpitala zaczynało 
pracę w jednostce pod opiekuńczymi skrzydłami Pani ordynator, wspominają ją 
jako osobę życzliwą, bezinteresownie służącą radą, dzielącą się chętnie doświad-
czeniem oraz rzetelną wiedzą. Wzór cierpliwości, tolerancji, równowagi wewnętrz-
nej, budzący szacunek i zaufanie pacjentów, ich rodzin i opiekunów. Zawsze odda-
na pracy, gotowa poświęcić prywatny czas sprawom oddziału. Taką Ją będziemy 
pamiętać, taką będą pamiętać Ją pacjenci. 

Jak napisał Elias Canetti: „Istota wspomnień polega na tym, że nic nie przemĳa”. 

Koleżanki i koledzy z WZLP w Olsztynie (szczególnie dziękujemy za pomoc
 w opracowaniu tego wspomnienia Pani Bożenie Krawczyk)

W poprzednim numerze „Biuletynu Lekarskiego” podaliśmy błęd-
nie nazwisko dr Iwony Alancewicz, która otrzymała roczne stypen-
dium dla lekarza, który uzyskał najlepszy wynik LEP i LDEP, a także 
nie zamieściliśmy nazwiska lek. Marzeny Janczewskiej, prowadzą-
cej wykład pt. „Leki biologiczne”, za co bardzo przepraszamy.

Redakcja

S P R O S T O W A N I E
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Nowo powstała Klinika Medyczna POLMED w Olsztynie nawiąże współpracę z lekar-
zami wszystkich specjalizacji, a w szczególności: lek. med. rodzinnej, lek. med. pracy, 
pediatrą, okulistą, chirurgiem, internistą, alergologiem, laryngologiem, neurologiem, reu-
matologiem. Oferujemy atrakcyjne wynagrodzenie, nowoczesny sprzęt, wysoki standard 
wyposażenia, miłą atmosferę pracy. Kontakt: tel. 510 021 454.

Zatrudnię stomatologa w Prabutach (woj. pomorskie); kontrakt z NFZ, praktyka prywatna, 
umowa dowolna, konkurencyjne płace. Kontakt: tel. 695 434 729.

SP ZOZ ZZ Maków Mazowiecki pilnie poszukuje lekarzy następujących specjalności: 
ortopedów, anestezjologów, internistów, nefrologów, chirurgów, radiologa, lekarza reha-
bilitacji, pediatrów, ginekologów, kardiologa oraz lekarzy chcących się kształcić w ww. 
specjalnościach. Oferujemy b. dobrze płatną pracę, z możliwością dalszego kształcenia się 
lekarzy. Organizujemy wykłady i konferencje. Kontakt: tel. 29 714 23 91.

Zatrudnię lekarza dentystę na terenie Olsztyna. Kontakt: tel. 692 450 430.

O G Ł O S Z E N I A BIURO OKRĘGOWEJ WARMIŃSKO-MAZURSKIEJ IZBY 
LEKARSKIEJ W OLSZTYNIE

10-561 Olsztyn, ul. Żołnierska 16c, 
http://www.owmil.olsztyn.pl, e-mail:olsztyn@hipokrates.org

Biuro czynne:
w poniedziałki, wtorki i czwartki w godz. 8.00–16.00;

w środy w godz. od 8.00 do 17.00; w piątki w godz. 8.00–15.00

Sekretariat:
tel. (89) 539 19 29, fax. (89) 534 44 83

Rejestracja i wydawanie praw wykonywania zawodu: 
tel. (89) 539 19 29 wew. 45

Doskonalenie zawodowe lekarzy, Komisja Bioetyczna: 
tel. (89) 539 19 29 wew. 31

Biuro Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej 
i Okręgowego Sądu Lekarskiego: 

tel. (89) 539 19 29 wew. 44 

Dział prawny: 
tel. (89) 539 19 29 wew. 37

w poniedziałki i środy w godz. 12.00–16.00 – mgr Katarzyna Godlewska 
(Kancelaria Radcy Prawnego K. Godlewskiej), 
w czwartki 9.00–14.00 – mgr Anna Kubczak, 

(Kancelaria Adwokacka adw. Henryka W. Kubczaka) 

Księgowość Izby: 
tel. (89) 539 19 29 wew. 41 i wew. 38, (89) 523 60 61

Rachunki bankowe: 
1. Składki członkowskie – wpłaty na indywidualne konta bankowe. 

2. Kasa Pożyczkowa i Samopomocy Lekarskiej: 
BRE BANK SA: 12 1140 1111 0000 3048 4600 1010

3. opłaty z tytułu rejestracji praktyk prywatnych: 
BRE BANK SA: 61 1140 1111 0000 3048 4600 1001

Organ Okręgowej Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie. 

Zespół redakcyjny: Zbigniew GUGNOWSKI (redaktor naczelny), Jarosław ABRAMCZYK, 

Adam DAUKSZEWICZ, Anna MATECKA-ABRAMCZYK, Bogdan RYBAK, Maria ŚWIETLIK. 

Adres redakcji: DOM LEKARZA, 10-561 Olsztyn, Żołnierska 16c, 

tel./fax (89) 523 60 61.

Zespół wydawniczy: Hanna Królikowska, Elżbieta Skóra, Olga Strzelec, 

Tomasz Ciciński.

Edytor: Pracownia Wydawnicza „ElSet”, Olsztyn, ul. Lipowa 15, 

tel. (89) 534 99 25, fax (89) 534 07 85; e-mail: elset@elset.pl

Nakład: 3100 egz. 

ISSN 1233-4731 

UWAGA: Redakcja zaprasza do nadsyłania materiałów i ilustracji do „Biuletynu 

Lekarskiego”, zastrzegając sobie prawo do skrótów i zmian w tekście.

Kilka zasad przetrwania w pracy
Zasady biurokratyczne: 
1. Nie myśl! A jeżeli już pomyślałeś, to…
2. Nie mów! Ale jeżeli już powiedziałeś, to… 
3. Nie pisz! Jeżeli już napisałeś, to…
4. Nie podpisuj! A jak podpisałeś, no to się potem nie dziw. 

Prawo Tertila: Sprawa raz odłożona dalej odkłada się sama. 
Prawo Clyde’a: Im dłużej zwlekasz z tym, co masz do zrobienia, tym większa szansa, że ktoś 
cię wyręczy. 
Zasada Larsona: Dokonaj czegoś niemożliwego, a szef zaliczy to do twoich obowiązków. 
Reguła Achesona: Raport ma służyć nie informowaniu czytelnika, lecz ochronie autora. 
Prawo Niesa: Energia zużywana przez biurokracje na obronę błędu jest wprost proporcjonal-
na do jego wielkości. 
Prawo Phillipa: Łatwe do przeprowadzenia są tylko zmiany na gorsze. 
Prawo Woltrskiego: Praca w zespole polega na tym, że przez połowę czasu trzeba tłumaczyć 
innym, że są w błędzie. 
Prawo Owena: Jeśli jesteś dobry, to cała robota zwali się na ciebie. Jeśli jesteś naprawdę 
dobry, to nie dopuścisz do tego. 
Reguły komisyjne: 
1. Nigdy nie zjawiaj się na czas, bo będziesz musiał zaczynać. 
2. Nie odzywaj się do połowy posiedzenia, a zyskasz opinię człowieka inteligentnego. 
3. Bądź tak mało konkretny, jak to tylko możliwe, dzięki temu nikogo nie urazisz. 
4. Kiedy masz wątpliwości, zaproponuj powołanie podkomisji. 
5. Pierwszy wystąp z wnioskiem o przełożenie obrad do 2013 r. Zyskasz popularność, gdyż 

wszyscy na to czekają. 
Pułapka: Żaden szef nie będzie trzymał pracownika, który ma zawsze rację. 

Przygotowała Joanna Białkowska

CENNIK za REKLAMY w „Biuletynie Lekarskim” Okręgowej Warmińsko-Mazurskiej Izby 
Lekarskiej z siedzibą w Olsztynie:
1. Jedna strona – 1 000,00 zł 
2. Ostatnia strona – 2 000,00 zł
3. Druga i przedostatnia strona – 1 200,00 zł 
4. 1/2 strony – 350,00 zł
5. 1/4 strony – 200,00 zł
6. 2 strony środek – 2 100,00 zł
7. Insert do „Biuletynu” (1 strona A4, dla całego wydania) – 1 000,00 zł
8. Insert do „Biuletynu” (mniejsza ilość) 

– cena do uzgodnienia (nie mniej niż 250 zł)

Ceny netto. Przy własnych opracowaniach zniżki. Warunki techniczne przekazania 
materiałów do uzgodnienia w Redakcji.
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