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S LOWO R E DAK | () RA l [ 3 Catosciowe zaufanie . o
Satysfakcja z ostatniej wizyty u lekarza
l@ do lekarzy ’ (oce]ny dobre i bgdzoyd%bre)

Kraj (oceny doboreei ggdzo dobre)
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W pazdziernikowym The New England Journal of Medicine ukazat sie ciekawy artykut Finlandia 5 75 (73-78 9 49 46-52
autorstwa Roberta J. Blendona, Johna M. Bensona i Joachima Q. Hero pt. ,Public Trust Francja 5 75 (73-17 18 38 36-40
in Physicians — U.S. Medicine in International Perspective” omawiajacy przeprowadzone Turcja 5 75 (7377 15 41 38-43
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chyba nakfadami na opieke zdrowotng na Swiecie. slowenia 1 [N GGl

Przedstawione w artykule — skupiajgcym sie, co oczywiste, na amerykanskim systemie oA : 1 e

- , L _ , W , Portugalia 16 69  (66-72 23 26 23-29
opieki zdrowotnej — wyniki stanowig przestanke do ciekawych rozwazan na temat roli leka- Filiping 0 68 6571 o % %642
rzy w zmieniajgcym sie stale systemie organizacji opieki zdrowotnej. Nowe perspektywy — " P = " T
otwierajgce sie przed tg organizacja, a polegajgce na przeorientowaniu jej ze zwieksza- Niemey 19 66 (6468 7 T e
nia zakresu Swiadczen na rzecz poprawy dystrybucii poszczegolnych ustug zdrowotnych, E— 20 62 (50-66 2 28 2431
powoduja, iz sami lekarze zaczynaja inaczej postrzegac rolg, jaka powinny odgrywac T —. 20 62 (60-65 24 o5 9398
w nowym systemie opieki zdrowotnej. W tym konteksScie autorzy wskazujg na mozliwe Wi ) 61 5864 28 13 1115
przyczyny stopniowej zmiany zaufania spotecznego do lekarzy. Zwracajg uwage, iz polega Japonia 23 60 57263 20 30 97-33
ona gtownie na zmniejszaniu catkowitego zaufania do tej grupy zawodowej przy zachowa- Chorwacja 24 58 5661 19 31 28-34
niu wysokich ocen w stosunku do ich uczciwosci i przestrzeganie standardow etycznych. USA 24 58 (55-61 3 56 54-59
W zwigzku z powyzszym autorzy wyciagajg wnioski, iz powodem tak niskiej catoSciowej Chile 26 5  (52-59 25 23 20-26
oceny jest przede wszystkim utozsamianie zaufania do lekarzy z zaufaniem do cafego Butgaria 21 46 (43-49 20 30 27-33
systemu opieki zdrowotnej. Rosja 28 45 (42-48 29 1 (9-13)

Czy takie wnioski mozemy ekstrapolowac takze do Polski? Oczywiscie trudno jest to Polska 29 43 (40-46 25 23 (21-26)
jednoznacznie oceni¢. Na pewno wyniki powinny budzi¢ w nas, lekarzach i politykach, Zrodto: N Engl J Med 2014; 371:1570-1572;0ctober 23, 2014D0I: 10.1056/NEJMp1407373
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sporo refleksji. Zwracam uwage szczegolnie na drugg czesc tabeli. O ile wyniki prezen- kim na negatywnych relacjach, o tyle wyniki zestawione w drugiej kolumnie (oceniajgce
towane w pierwszej kolumnie mozemy z duzym prawdopodobienstwem uznac za ocene ostatnig wizyte), mimo niz nieco lepsze od pierwszej, powinny wzbudzi¢ w nas wiekszg
opieki zdrowotnej jako catosci, a wiec za opinie uwarunkowang codziennym obrazem sys- refleksje.

temu ochrony zdrowia w Polsce kreowanym przez media skupiajgce sig przede wszyst- Zbigniew Gugnowski @

3 pazdziernika 2014 roku pozegnaliSmy naszego
redakcyjnego kolege, wieloletniego redaktora
naczelnego naszego pisma

dr. Zenobiusza Bednarskiego

Jako redakcija stracilismy swietnego redaktora,
publicyste, historyka medycyny, wspottworce i kreatora

obecnego poziomu naszego pisma, humaniste.

Wszystkim bliskim, kolegom i znajomym najszczersze

Dr n. med. Zenobiusz Bednarski
redaktor naczelny Biuletynu Lekarskiego
Redakcja Biuletynu Lekarskiego w latach 1992-2002

wyrazy wspotczucia skiada
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Kolezanki i Koledzy,

grudzien to czas zblizajgcych sie Swigt, oczekiwanie na spotkania z najblizszymi, cie-
pte rozmowy przy Swigtecznych stotach, radoS¢ z otrzymanych prezentow. Trudno w takim
czasie pisa¢ o wielu, codziennych ktopotach, ktore towarzyszyty naszej pracy w ciggu mi-
jajacego roku. Zamykam wiec oczy i wyobrazam sobie przyszty rok, jakim mogtby by,
a w zasadzie, jakim by¢ powinien. Z biurek lekarzy znikajg sterty niepotrzebnych papierow
do wypetnienia. W swojej codziennej ciezkiej i odpowiedzialnej pracy skupiamy sie jedynie
na chorym i jego problemach zdrowotnych. Majac do dyspozycji rzetelnie przeprowadzo-
ng przez nowo powstatg Agencje Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji wycene kosz-
tow leczenia, zarowno tych w POZ, jak i w AOS czy tez szpitalach, diagnozujemy i leczymy
naszych pacjentow zgodnie z najnowszymi osiggnieciami medycyny. Ustawa refundacyjna
po nowelizacji jest przyjazna dla lekarzy, a przede wszystkim dla pacjentow. Nie musimy
juz po raz setny upewniac sig, czy aby na pewno zaznaczyliSmy na recepcie odpowiednig
odptatnosc leku i nie grozi nam za to surowa kara. Pacjent nie wychodzi natomiast z apteki
bez leku, bo nie sta¢ go na realizacje recepty. Zawod lekarza i lekarza dentysty jest dzieki
temu coraz bardziej szanowany i powazany. Na korytarzach przychodni lekarzy rodzinnych,
w gabinetach stomatologicznych, w Izbach Przyje¢ czy na SOR-ach nie ma agresji, nie ma
ublizania i obwiniania lekarzy za wszelkie zto wadliwego systemu ochrony zdrowia.

W takich warunkach pracuje sie nam znacznie fatwiej. Znika frustracja i rozgoryczenie
wynikajace z poczucia bezradno$ci i bezsilnosci, z poczucia ciggtej deprecjacji naszego
zawodu. JesteSmy wypoczeci, bo nie ma potrzeby pracy ,na kilku etatach”. Wystarcza
nam jedno, catkowicie satysfakcjonujgce zarowno zawodowo, jak i finansowo miejsce
pracy.

W naszych wzajemnych relacjach dominuje kolezenskosc, szacunek i che¢ bezintere-
sownej, wzajemnej pomocy i wspotpracy. Pamigtamy o naszych seniorach, mistrzach
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zawodu, okazujgc im wdziecznosS¢ i szacunek za lata ciezkiej pracy. Nie ttumaczymy sie
wymaganiami NFZ i pomagamy jak najszybciej i najskuteczniej rozwigzac ich problemy
zdrowotne, ktorych niestety wraz z wiekiem przybywa.

/ szacunkiem i zyczliwoScig traktujemy rowniez najmtodszych lekarzy, jako naszych
petnoprawnych partnerow. Wymagajac rzetelnego wykonywania zawodu, ustawicznego
ksztatcenia, wiekszej samodzielnosci, staramy sig zapewnic im poczucie bezpieczenstwa
W pracy, pomoc w trudnych sytuacjach, wymagajgcych konsultacji bardziej doswiadczo-
nego lekarza.

Otwieram oczy. Czy s3 to tylko marzenia? Czy mozliwe, by sie kiedykolwiek ziScity? Czy
majg w sobie pietno utopii?

Z okazji zblizajacych sig Swigt Bozego Narodzenia zycze nam wszystkim wiele radosci,
mitoSci, zdrowia, magicznego, rodzinnego ciepta przy Swigtecznym stole, promiennego
u$miechu po wizycie Swietego Mikotaja, za$ w nadchodzacym roku spefnienia marzen,
realizacji planow i zamierzen, bySmy na swojej drodze spotykali tylko zyczliwych i ma-
drych ludzi.

Marek Zablocki

nastepna }



Xl ZJAZD NAUKOWO-SZKOLENIOWY
LEKARZY WARMII [ MAZUR

W dniach 28 i 29 listopada br. w Domu Lekarza odbyt sig juz trzynasty zjazd naukowy
lekarzy naszej izby pod hastem ,Przypadki kliniczne”. Zjazd odbyt sie przy wspotpracy
Wydziatu Nauk Medycznych Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego w Olsztynie. W zjez-
dzie uczestniczyli tez zaproszeni goscie z obwodu kaliningradzkiego Federacji Rosyjskie;.

Tegoroczne obrady dotyczyty gtownie prezentacji ciekawych przypadkow klinicznych,
z jakimi w ostatnich latach mogli spotkac sie nasi koledzy. Wyktad inauguracyjny pt. ,Ca-
foSciowe spojrzenie na pacjenta” wygtosit prof. dr hab. n. med. Wojciech Maksymowicz,
przewodniczacy Komitetu Naukowego Zjazdu. W trakcie dwudniowych obrad mogliSmy
wystuchac 44 referatow oraz mieliSmy okazje zapoznac sie z 18 prezentacjami przedfo-

!

zonymi w formie plakatow. Swoje wyniki zaprezentowali przede wszystkim koledzy na co
dzien pracujgcy w Olsztynie, tylko pojedyncze referaty zaprezentowali koledzy pracujgcy
na co dzien poza Olsztynem. Omawiane na zjezdzie przypadki spotkaty sie z zywym zainte-
resowaniem stuchaczy, co miato swoje odzwierciedlenie w ciekawej dyskusji, jaka toczyta
sie po ich zakonczeniu.

Rownie ciekawa byfa roznorodna tematyka prezentacji i plakatow, dotyczaca szerokiego
spektrum zagadnien z dziedziny zarowno medycyny zachowawczej, zabiegowej, jak i sto-
matologii.

Zbigniew Gugnowski

Dr Agnieszka Parda w trakcie sesji plakatowe]
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Dr Joanna Biatkowska
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Przewodniczacy sesji Urologicznej dr Danuta Koziowska-Trusewicz
| prof. Tomasz Stompor Wykatd inaugauracyjny prof. Wojciecha Maksymowicza




MUZYKA TO SZTUKA | MEDYCYNA TO SZTUKA

OBIE StUZA WYZSZEJ SPRAWIE | SA PONADCZASOWE, POtACZONE
W JEDNO TWORZA NIEPOWTARZALNY KLIMAT | DAJA WYJATKOWA MOC

Mielismy okazje doswiadczy¢ prawdy tych stow podczas Il Ogolnopolskiego Festiwalu Nagroda Prezydenta Olsztyna, przyznawana po raz pierwszy w tym roku, podkreslajaca
,Esculap Rock™ w Olsztynie w andrzejkowy wieczor 29 listopada 2014 r. Impreza ta zwien- walory promocyjne festiwalu dla regionu i miasta, trafita do rak lidera zespotu ,Reani-
czyta udany i owocny Xl Zjazd Lekarzy Warmii i Mazur, a takze zintegrowata w zabawie mators New” z Opola, jedynej grupy muzycznej spoza Olsztyna. Przyznana miafa byc tez
i tancu ponad 300 uczestnikow. Publicznos¢ przyznata ,Nagrode Publiczno$ci” za rok nagroda dla grupy z najdalszego zakatka Polski, ktora poswiecita czas na przyjazd do
2014 w postaci stylizowanej, krysztatowe] statuetki z logotypem zwycieskiego zespotu Olsztyna i udziat w naszym festiwalu. Poniewaz jednak z powoddw losowych, niezalez-
,The Doctors”. Zespot byt w szczytowej formie, porazit stuchaczy energig sceniczng i por- nych od organizatoréw, trzy zespoty spoza Olsztyna byty zmuszone zrezygnowac z udziatu
cjg dobrej muzyki. w imprezie, jedynie Opole reprezentowato bardzo godnie i na wysokim poziomie muzycz-
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nym ,pozostatg czes¢ Polski”, czarujgc publicznos¢ szczegolnie udanym wokalem swojej
solistki. Najwigkszg niespodziewang atrakcijg festiwalu okazat sie gorgcy fun club zespotu
,The Pain Killers”, ktory swojg ekspresjg i pomystami nie tylko dopingowat swoj zespot,
ale tez ,rozgrzat” catg sale.

Emocji nie brakowato!

Za hasto koncertu obraliSmy ,Gramy dla transplantacji”. Animacje transplantacyjne
W przerwach migdzy wystepami zespotow prowadzita regionalna koordynatorka transplan-
tacyjna Marta Jaworska. Przebojem tej czesci festiwalu byty okolicznosciowe zdjecia wy-
konane w foto-budce, ktore pobudzity wyobraznie tworczg nie tylko artystow festiwalu, ale
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rowniez uczestnikéw. Smiechu byto co niemiaral Zabawa byta przednia, a przeciez o nic
wiecej nam w tym wydarzeniu nie chodzito. ..
Czekajcie Panstwo na sms, damy sygnat, kiedy bedzie gotowa petna dokumentacija
zdjeciowa i filmowa z festiwalu na naszej stronie internetowej esculap.wmil.olsztyn.pl
Sktadamy gorgce podzigkowania wszystkim uczestniczacym w festiwalu zespotom mu-
zycznym oraz pracownikom biura Warminsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej za nieoceniony
wktad i zaangazowanie w organizacje festiwalu.
Beata Januszko-Giergielewicz, Bogdan Kula
Komisja Kultury i Sportu Warmirisko-Mazurskiej Izby Lekarskiej
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NOWOQSCI
W REHABILITACJI

Wzrost liczby 0sob niepetnosprawnych i przewlekle chorych oraz wzrost Swiadomosci
spotecznej w tym zakresie stwarzajg koniecznos¢ ciggtego podwyzszania jakoSci zycia
w tych grupach spotecznych.

Rozwoj technologiczny otwiera szereg nowych, niespotykanych wczesniej mozliwosci.
Przywracanie funkcji ruchowych oraz poznawczych pacjenta wymaga wykorzystywania
coraz bardziej zaawansowanych technologii, znacznie zwiekszajgcych mozliwosci lecze-
nia. Do najciekawszych nalezg egzoszkielety. Sg to konstrukcje mechaniczno-elektryczne,
wktadane przez uzytkownika na podobienstwo kombinezonu i mocowane do poszczegol-
nych czesci jego ciataw celu wspomagania ruchu przez sitowniki zasilane akumulatorami.

Sam pomyst egzoszkieletu nie jest nowy. Za inspiracje dla naukowcow w tym zakresie
uwaza sie rozwiazania opisane w ksiazce Roberta A. Heinleina Starship Troopers (Zofnierze
kosmosu) z 1959 r.

W latach powojennych oSrodki badawcze pracujgce nad egzoszkieletami znajdowaty sie
zarowno w USA i Europie Zachodniej, jak rowniez w Rosji i bytej Jugostawii.

Najlepszych rezultaty osiggneli specjalisci z General Electric, ktorzy w latach 60. XX w.
stworzyli swoj prototyp egzoszkieletu Hardiman.

Pod koniec lat 90. XX wieku wykorzystaniem egzoszkieletow zainteresowata sig Agen-
cja Zaawansowanych Obronnych Projektow Badawczych Departamentu Obrony Stanow
Zjednoczonych (ang. Defense Advanced Research Projects Agency — DARPA). Efektem
wysitkow Agencji byty dwa programy badawcze: Exoskeletons for Human Performance
Augmentation (EHPA), realizowany w latach 2001-2007, oraz Army Program Executive
Office Soldier (PEO Soldier), realizowany od 2008 r.

W wyniku tych programow powstat amerykanski egzoszkielet wojskowy, stworzony przez
Sarcos Research Corporation. Przy okazji badan wojskowych zaczety powstawac egzosz-
kielety dedykowane innym obszarom uzytkowania, w tym zastosowaniom medycznym.

Uwage naukowcow i klinicystow przyciggaja szerokie mozliwosci wykorzystania egzosz-
kieletu w rehabilitacji pacjentow z deficytami neurologicznymi.Egzoszkielety medyczne

nastepna
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mogg w istotny sposob przyczynic¢ sie do odzyskania albo zastgpienia utraconych lub

ograniczonych funkcji motorycznych, poprawiajac samodzielnos¢ i jako$¢ zycia pacjenta.

Z klinicznego punktu widzenia egzoszkielety, jako urzadzenia rehabilitacyjne, stwarzajg
zupetnie nowe mozliwoSci, wpisujac sie w dotychczasowy model rehabilitacji. Zastoso-
wanie egzoszkieletu w rehabilitacji ma na celu:

— zmniejszenie pracochtonnos$ci i czasochtonnosci poszczegolnych cwiczen, szczegdlinie
tych, ktore wymagaty do tej pory jednoczesnego udziatu wigcej niz jednego terapeuty,
np. w reedukacji chodu,

— zapewnienie petnej powtarzalnosci pojedynczych ruchow lub ich sekwencji, jak rowniez
automatyzacje planowania i doboru parametrow catych sesji terapeutycznych,

— jednoczesne obrazowanie i analize wynikow pacjenta, utatwiajgce wprowadzenie korekt
w planie terapii,

— Zwiekszenie motywacji pacjenta,

— zmniejszenie ryzyka popetnienia btedu przez personel medyczny lub pacjenta,

— fatwos$¢ utrzymania egzoszkieletu w czystosSci.

Zaden szpital w Polsce nie posiada jeszcze w swoim wyposazeniu egzoszkieltu. Nie-
mniej w dniach od 20 do 24 pazdziernika 2014 r. amerykanski egzoszkielet Ekso GT,
produkowany przez firme Ekso Bionics, byt testowany w Oddziale Klinicznym Rehabilitacji
Neurologicznej Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Olsztynie. Programem rehabili-
tacji objeto dziewigciu chorych z deficytami neurologicznymi.

Dnia 22 pazdziernika 2014 r. Oddziat Kliniczny Rehabilitacji Neurologicznej Uniwersytec-
kiego Szpitala Klinicznego z Katedrg Neurologii i Neurochirurgii Wydziatu Nauk Medycznych
UWM zorganizowat sympozjum i warsztaty pt. ,Nowosci w rehabilitacji” majgce na celu
pokazanie zastosowania w rehabilitacji egzoszkieletu i platformy dwuptytowej Gamma.

Zarowno pacjenci, jak i pracownicy medyczni byli pod duzym wrazeniem nowatorskich
rozwigzan i mozliwosci urzadzen dajgcych wyzszg efektywnoSc terapii, samodzielno$é
i poprawe jakosci zycia pacjentow.

Egzoszkielet mozna zobaczy¢ pod adresem:

http://www.youtube.com/watch?v=ZKEx7pbAm8Q&list=UUipsgcNtifVK Va95Sm-
8WXw (TV Kortowo)

http://ro.com.pl/egzoszkielet/01163685 (Radio Olsztyn)

dr n. med. Joanna Biatkowska
Wydziat Nauk Medycznych, UWM,
Uniwersytecki Szpital Kliniczny w Olsztynie
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LEKARZ-LEKARZ
WAZNE RELACJE

Lekarze to elita inteligencji — taka opinia 0 naszym zawodzie panowata przed wojng.
Lekarz byt postrzegany jako cztowiek dobrze wyksztatcony, inteligentny, autorytet, byt da-
rzony powszechnym szacunkiem.

Relacje miedzy lekarzami byty rowniez na najwyzszym poziomie. Nieetyczne byto wy-
powiadanie sie niepochlebnie o kolegach lekarzach. Wzajemny szacunek byt szczegolnie
widoczny w czasie wspolnych spotkan, zarowno naukowych, jak i towarzyskich.

To prawda, ze zmienity sie czasy, ze w obecnej sytuacji liczenia kosztow, limitow,
punktow i procedur, spetniania wymogow NFZ, Ministerstwa Zdrowia i innych waznych
urzedow wykonywanie zawodu lekarza jest coraz trudniejsze, jednak w zaden sposob nie
mozemy zatracic tego, co powinno stanowi¢ podstawe naszej pracy — konsylium lekarskie
i konsultacje, jakze wazne w podejmowaniu decyzji lekarskich.

Warto wiec abySmy przypomnieli sobie zasady wzajemnej wspotpracy i wiasciwych re-
lacji w naszej korporacji zawodowej.

_Majac powyzsze na uwadze, Komisja Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej podjgta

.-;rozmowy z Komisjg Podstawowej Opieki Zdrowotnej w celu wypracowania standardow
wspotpracy lekarzy AOS i POZ z uwzglednieniem zasad etyki lekarskiej i istniejgcych prze-
pisOw prawnych.

Pierwsze zadanie, ktore postawity przed sobg obie komisje, to wtasciwa komunikacja
miedzy lekarzami pracujgcymi w poradniach specjalistycznych i w poradniach podsta-
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wowej opieki zdrowotnej. Wtasciwa komunikacija, z wzajemnym poszanowaniem, taktem,
przestrzeganiem zasad prawnych, ograniczy nieporozumienia we wzajemnych kontaktach,
poprawi komfort naszej pracy, utatwi rzetelne diagnozowanie i leczenie pacjentow.

Formalnie zadania i kompetencje lekarzy ambulatoryjnej opieki specjalistycznej i pod-
stawowej opieki zdrowotnej okreslone sg w ustawie o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze Srodkow publicznych, rozporzadzeniach Ministra Zdrowia oraz zarzadze-
niach Prezesa NFZ. Warto rowniez zapoznac sie z warunkami zawierania i realizacji umow
z NFZ w poszczegolnych zakresach Swiadczen.

Wsrod wielu problemow dotyczacych wspotpracy na szczegding uwage zastuguja:

1. Niewtasciwe skierowania.
Nieczytelne, lakoniczne. Czesto bez rozpoznania lub opisania problemu klinicznego,
bez okreslenia celu konsultacji, bez zatgczonych lub wpisanych wykonanych (zgodnie
Z kompetencjami) wynikow badan dodatkowych, bez informacji o dotychczasowym le-
czeniu i uzyskanych konsultacjach.

2. Brak lub opdznienie informaciji zwrotnej od konsultantow.

3. Lakonicznosc¢ informaciji i nieczytelnosc.
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4. Zawarte w konsultacjach zalecenia co do dalszego postepowania:

a) wykraczajace poza zakres kompetenciji POZ, np. w zakresie badan dodatkowych — MR,
TK, markery nowotworowe itp.,

b) zlecanie wystawiania zaswiadczen i orzeczen lekarskich, np. ZUZ ZLA skierowan na
leczenie sanatoryjne,

¢) skierowania na transport sanitarny niezgodny z kompetencjami,

d) skierowania do kolejnych konsultantow lub na leczenie szpitalne,

e) skierowania na powtarzanie badan diagnostycznych pacjentow objetych statym lecze-
niem.

9. Brak formalny: brak daty czy podpisu konsultanta.

KASA FISKALNA U

Ministerstwo Finansow szykuje kolejne zmiany dla podatnikow prowadzacych
sprzedaz na rzecz 0sob fizycznych nieprowadzacych dziatalnoSci gospodarczej.
By¢ moze lekarze i lekarze dentySci w 2015 r. stracg prawo do wszelkich zwolnien
7 kas.

Przypomnijmy, ze do konca 2014 r. lekarze i lekarze dentySci mogg korzystac ze
zwolnienia z kasy fiskalnej, jesli ich roczne obroty ze Swiadczenia usfug na rzecz
pacjentow, bedacych osobami fizycznymi nieprowadzacymi dziatalnosci gospodar-
czej, nie przekraczajg 20 000 zt netto. W przypadku rozpoczecia Swiadczenia ustug
w zakresie opieki medycznej w trakcie roku podatkowego wartos¢ limitu wylicza sie
w proporcji do okresu prowadzenia tej dziatalnosci. Obecne rozporzadzenie Mini-
stra Finansow w sprawie zwolnien z obowigzku prowadzenia ewidencji przy zasto-
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Dobre przygotowanie pacjenta do konsultacji specjalistycznej utatwia realizacje wizyty,
pozwala skupic¢ sie na problemie i nie traci¢ czasu na dochodzenie powodu skierowania.
Odwrotnie, doktadne zalecenia przekazane w formie informacji dla lekarza POZ czy lekarza
z innej poradni specjalistycznej utatwiajg kontynuacje leczenia.

ldeatem, do ktorego osiggniecia bedg dazy¢ obie komisje, jest sformutowanie wzajem-
nych oczekiwan obu stron i ich realizacja. Finatem naszej pracy bedzie wypracowanie
standardow komunikacji dotyczacych wszystkich lekarzy naszej Warminsko-Mazurskiej
lzby Lekarskiej i ktore zostang opublikowane w Biuletynie Lekarskim oraz zamieszczone na
stronie internetowej Izby Lekarskie;.

Komisja Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej
Komisja Podstawowej Opieki Zdrowotnej

—KARZA W 2015 .

sowaniu kas rejestrujgcych, kiore obowigzywato w latach 2013-2014, traci swojg
moc z dniem 31 grudnia 2014 r. Nowe rozporzadzenie ma wejs¢ w zycie 1 stycz-
nia 2015 r. Jego projekt wprowadza m.in. kolejne wytgczenia z mozliwosci zwolnien
z obowigzku posiadania kas, takze w przypadku Swiadczenia ustug w zakresie opieki
medycznej Swiadczonej przez lekarzy i lekarzy dentystow. Zmiana ta oznacza, iz kasa
fiskalna w gabinecie lekarskim bedzie od 2015 r. obowigzkowa, niezaleznie od wiel-
koSci obrotow czy rodzaju Swiadczonych ustug.

Ustawodawca przewidziat dwumiesieczny okres przejsciowy, a zatem lekarze, kto-
rzy do konca 2014 r. zachowajg prawo do zwolnienia z obowigzku posiadania kasy
fiskalnej ze wzgledu na wysokoS¢ obrotow, zobligowani bedg do wprowadzenia kas

najpozniej 1 marca 2015 . i
|

|
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NOWA SKtADKA NA [ZBE |

Zgodnie z uchwatg nr 27/14/NVll Naczelnej Rady Lekar-

skiej od 1 stycznia 2015 r. obowigzywac¢ bedzie nowa

sktadka na rzecz samorzadu lekarskiego w wysokosci

60 zt, zas dla lekarza stazysty w wysokosci 10 zt mie-

siecznie. Obowigzek optacania sktadki powstaje od

pierwszego dnia miesigca nastepujgcego po miesigcu,

w ktorym lekarz, lekarz stazysta:

1) zostal wpisany do rejestru cztonkdow okregowej lub
wojskowej izby lekarskiej;

2) utracit prawo do zwolnienia z obowigzku opfacania
sktadki.

Sktadke za dany miesigc optaca sie do konca tego mie-

sigca lub z dowolnym wyprzedzeniem,

osobiscie lub za posrednictwem pracodawcy:

1) na konto bankowe okregowej lub wojskowej izby le-
karskiej lub

2) na indywidualny nhumer subkonta bankowego nadany
i przekazany przez okregowag lub wojskowg izbe lekar-
ska lub

3) w kasie okregowej lub wojskowej izby lekarskiej.

Roéwnoczesnie zwolniono z obowigzku optacenia skfa-
dek lekarzy, ktorzy: ukonczyli 75 lat; zostali skresleni z re-
jestru cztonkdw okregowej lub wojskowej izby lekarskiej;
ztozyli oswiadczenie, ze nie osiggajg przychodow z tytu-

“KARSKA

fu wykonywania zawodu oraz ze zrodet wymienionych w
przepisach o podatku dochodowym od osdéb fizycznych,
z wytaczeniem renty lub emerytury, w rozumieniu prze-
pisdbw o0 emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spotecznych lub ustaw regulujacych zaopatrzenie eme-
rytalne stuzb mundurowych. Zwolnienie to ma charakter
czasowy i przystuguje tylko na okres nieosiggania przy-
chodow z tytutu wykonywania zawodu oraz ze zrodet
wymienionych w przepisach o podatku dochodowym od
0sob fizycznych, z wytgczeniem renty lub emerytury, w
rozumieniu przepisdw o emeryturach i rentach z Fundu-
szu Ubezpieczen Spotecznych lub ustaw regulujgcych
zaopatrzenie emerytalne stuzb mundurowych.

C

Lekarz, ktory przed wejsciem w zycie uchwaty miat
ustalong miesieczng wysokoscC sktadki na kwote 10 zt,
optaca jg w tej kwocie do czasu nabycia prawa do zwol-
nienia z obowigzku optfacania sktadki na podstawie § 3
uchwaty. Lekarz, ktory przed wejsciem w zycie uchwa-
ty uzyskat prawo do zwolnienia z obowigzku optfacania
sktadki, zachowuje to prawo do czasu zaisthienia zda-
rzenia skutkujgcego powstaniem obowigzku optacania
sktadki.

Wiegcej informaciji na stronie www.nil.org.pl

Redakcja
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IKRONIKA

Obrady Okregowej Rady Lekarskiej

Okregowej Warminsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej

w Olsztynie 20 sierpnia 2014 r.

mmu - Posiedzenie Okregowej Rady Lekarskiej otworzyt i dalszym obradom przewodni-
czyt Prezes Okregowej Rady Lekarskiej kol. Marek Zabtocki.

Przedstawit wniosek wojewody warminsko-mazurskiego w sprawie zaopiniowania kan-
dydatury pani Jolanty Gebury do pefnienia funkcji konsultanta wojewddzkiego w dziedzi-
nie medycyny pracy dla wojewddztwa warminsko-mazurskiego. Po wystuchaniu kandy-
datki i krotkiej dyskusji Okregowa Rada Lekarska przyjeta uchwate w sprawie udzielenia
rekomendacji do objecia przez nig funkcji konsultanta wojewodzkiego.

Nastepnie gtos zabrat skarbnik kol. Leszek Dudzinski. Przedstawit realizacje budzetu za
pierwsze potrocze 2014 r. (od stycznia do lipca). Przychody wyniosty 58%, sg zgodne
z planem, natomiast koszty zostaty nieco przekroczone (57%). Na zakup majatku trwa-
fego wykorzystano 90,9% planowanych w budzecie Srodkow. Przypomniat, ze na skutek
uchwaty XII Krajowego Zjazdu Lekarzy z 21 marca 2014 r. nowe zasady odprowadzania
sktadek spowodowaty znaczne ograniczenie wptywu finansow do budzetu Naczelnej Izby
Lekarskiej. Z poziomu izb okregowych sytuacja wyglada bardzo dobrze. Z naszych ob-
serwacji wynika, iz roznica w Srodkach przekazanych do NIL jest bardzo duza i w lipcu
wyniosta ponad 6 tys. zt. na naszg korzysc.

Nastepnie kol. Marek Zabtocki przedstawit sprawozdanie z dziatalnosci Prezydium
w okresie od 19 czerwca do 20 sierpnia br. W ramach budzetu Komisji Kultury i Sportu
udzielono wsparcia finansowego (3 tys. zt.) na organizacje jubileuszowego Ogolnopol-
skiego Turnieju Tenisowego Lekarzy w Olsztynie, ktory odbyt sie w dniach 15—17 sierpnia
br. w Olsztynie. Turniej byt organizowany z okazji 15. rocznicy powotania Polskiego Stowa-
rzyszenia Tenisowego Lekarzy. Zajmowano sie sprawg funkcjonowania fabryki recyklingu
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Zbigniew Gugnowski <@

akumulatorow w Korszach. Prezes spotkat sie z tej sprawie z Wojewodzkim Inspektorem
Sanitarnym Januszem Dzisko. Prezydium zajmowato sie sprawg sporng zwigzang z publi-
kacjg informacji szkalujacej lekarza na portalu internetowym ,,Znany Lekarz”. Dopiero za-
interesowanie prokuratury tg sprawg pozwolito na uzyskanie od portalu internetowego da-
nych osoby, ktora zniestawita lekarza. W tym roku najwigkszg liczbe stazystow — 85 0sdb,
w tym 71 lekarzy i 14 lekarzy dentystow, z czego 33 to tegoroczni absolwenci kierunku
lekarskiego Wydziatu Nauk Medycznych UWM — zgtosito sie do Izby w celu skierowania
do odbycia stazu podyplomowego. Dzieki zwigkszonej iloSci migjsc stazowych mozliwe
jest skierowanie absolwentow do szpitali, zgodnie z sugestig samych zainteresowanych.

Obrady Okregowej Rady Lekarskiej

Okregowej Warminsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej

w Olsztynie 24 wrzesnia 2014 r.

mm Posiedzenie Okregowej Rady Lekarskiej otworzyt i dalszym obradom przewodni-
czyt Prezes Okregowej Rady Lekarskiej kol. Marek Zabtocki.

Prezes przywitat Dyrektora Warminsko-Mazurskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ An-
drzeja Zakrzewskiego, proszac o podzielenie sie informacjami na temat czekajgcych $ro-
dowisko lekarskie przysztorocznych zmian. Dyrektor Zakrzewski przedstawit prezentacje
na temat , Kontraktowanie Swiadczen medycznych w roku 2015”. Poinformowat, ze nowe-
lizacja ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej z 22 lipca 2014 r. wprowadza zmiany
systemowe istotne dla Funduszu jako instytucji oraz $wiadczeniobiorcy. Omowit plan za-
kupu Swiadczen na 2015 r., dokonujac poréwnania planéw do kontraktowania Swiadczen
na lata 2014-2015. Zwrdcit uwage na kierunki wzrostu finansowania Swiadczen w 2015 .,
szczegotowo przyblizajgc pakiet onkologiczny, stanowigcy duzg zmiang jakoSciowg. Po-
informowat o Swiadczeniach generujgcych korzysci finansowe dla Swiadczeniodawcow.
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Nastepnie Okregowa Rada Lekarska, po wystuchaniu kandydata, na wniosek Wojewo-
dy Warminsko-Mazurskiego postanowita udzielic rekomendaciji dr. n. med. Tomaszowi
Wasniewskiemu, ordynatorowi Oddziatu Ginekologiczno-Potozniczego i Ginekologii On-
kologicznej w Wojewodzkim Szpitalu Specjalistycznym w Olsztynie, do petnienia funkcji
konsultanta wojewddzkiego w dziedzinie ginekologii onkologicznej dla wojewodztwa war-
minsko-mazurskiego.

W dalszej czesci obrad kol. Marek Zabtocki przedstawit sprawozdanie z dziatalnosci
Prezydium w okresie od 20 sierpnia do 23 wrzesnia br. Zajmowano sie sprawami organi-
zacyjnymi zwigzanymi z jubileuszem 25-lecia odrodzonego samorzadu lekarskiego, ktory
planowany jest na 6 grudnia br. w Teatrze Narodowym w Warszawie. W zwigzku z listem
Dyrektora Miejskiego Szpitala Zespolonego w Olsztynie zajmowano sie tematem dotycza-
cym wprowadzenia przez Fundusz nowej procedury rejestrowania odmow przyjec pacjen-
tow przewozonych do szpitali przez zespoty ratownictwa medycznego. Na prosbe lekarzy
zatrudnionych w SP Z0Z MSW z Warminsko-Mazurskim Centrum Onkologii w Olsztynie

Spotkanie Konsultantow Wojewoddzkich, 25 pazdziernika 2014 r.

oktadka poprzednia
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wyjasniano kwestie, czy pracodawca ma prawo zmienic¢ lekarzom czas pracy. Okazato sie,
ze zgodnie z nowelizacjg Kodeksu Pracy ruchomy czas pracy jest zgodny z prawem. Pra-
codawca jest zobowigzany jedynie porozumiec sig z zakfadowymi zwigzkami zawodowymi
w tej sprawie.

Nastepnie kol. Mirona Flisikowska-Wilczek ztozyta sprawozdanie z posiedzenia Rady War-
minsko-Mazurskiego Oddziatu Wojewaodzkiego NFZ, kiore odbyto sie 16 wrzesnia br. Po
sprawozdaniu dr Mirony Flisikowskiej-Wilczek Przewodniczaca Komisji Mfodych Lekarzy
kol. Marta Szadurska-Noga poinformowata, ze jednym z gtéwnych wnioskow sformufowa-
nych podczas XXIII Konferncji Mtodych Lekarzy, ktora miata miejsce 13—14 czerwca br.
w Krakowie, jest apel w sprawie ustanowienia wynagrodzenia dla kierownikow specjalizacji
za prace wykonywang w zakresie ksztatcenia. Na wniosek kol. Marka Zabtockiego Okrego-
wa Rada Lekarska przyjeta uchwate w sprawie udzielenia pefnomocnictwa przedstawicielom
Warminsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie w negocjacjach z Ministerstwem Zdro-
wia w sprawie refundacji kosztow z budzetu panstwa i w zakresie podpisania umowy.

.'\!}0),. %

Posiedzenie Okregowej Rady Lekarskiej, 29 pazdziernika 2014 r.
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Obrady Okregowej Rady Lekarskiej
Okregowej Warminsko-Mazurskiej 1zby Lekarskiej w Olsz-
tynie 29 pazdziernika 2014 r.
mmie - Posiedzenie Okregowej Rady Lekarskiej otworzyt i dalszym obradom przewod-
niczyt kol. Marek Zabtocki, ktory na wstepie przedstawit wniosek wojewody warminsko-
-mazurskiego w sprawie zaopiniowania kandydatow do petnienia funkcji konsultanta
wojewodzkiego w zwigzku z utworzeniem nowych dziedzin medycyny: endokrynologia
ginekologiczna i rozrodczo$c, gastroenterologia dziecigca, nefrologia dziecieca i perina-
tologia. Nastepnie gtos zabrali kandydaci, ktorzy przybyli na posiedzenie. Po wystuchaniu
kandydatow Okregowa Rada Lekarska przyjeta uchwate o rekomendowaniu kandydatury
lek. Matgorzaty Sniadeckiej do objecia funkeji konsultanta wojewodzkiego w dziedzinie
nefrologii dzieciecej, kandydatury prof. dr. hab. n. med. Krzysztofa tukaszuka do objecia
funkeji konsultanta wojewodzkiego w dziedzinie endokrynologii ginekologicznej i rozrod-
czoSci oraz kandydatury dr. hab. n. med. Piotra Wegrzyna do objecia funkcji konsultanta
wojewodzkiego w dziedzinie perinatologii dla wojewodztwa warminsko-mazurskiego.
Nastepnie kol. Marek Zabtocki przedstawit sprawozdanie z dziatalnosci Prezydium
w okresie od 24 wrzesnia do 28 pazdziernika br. Z inicjatywy Prezydium 15 pazdziernika
br. w siedzibie Izby Lekarskiej odbyto sie spotkanie z udziatem konsultantow wojewodz-
kich i przedstawicieli Wydziatu Zdrowia Urzedu Wojewodzkiego. Spotkanie miato na celu
zachecenie konsultantow do wspotpracy z samorzadem lekarskim oraz zwrocenie uwagi na
problemy demograficzne lekarzy i lekarzy dentystow oraz wynikajace stad konsekwencije.
Podczas spotkania podjeto decyzje o wniesieniu zastrzezen do rozporzadzenia Ministra
Zdrowia w sprawie wzorow oswiadczen sktadanych przez konsultantow w ochronie zdrowia
na niejednoznacznosc¢ zapisow w nim wystepujacych. Stanowisko Prezydium po spotkaniu
konsultantow wojewadzkich skierowano do Ministra Zdrowia i Wojewody Warminsko-Ma-
zurskiego (dostepne na stronie internetowej WMIL). Do Rady Warminsko-Mazurskiego
Oddziatu Wojewodzkiego NFZ skierowano wniosek w sprawie zapoznania sie z problemem
transportu sanitarnego migdzy szpitalami i podjecia proby jego rozwigzania. Podczas uro-
czystej inauguracji Roku Akademickiego 2014/2015 na Wydziale Nauk Medycznych, kto-
ra odbyta sie 30 wrzesnia br., Warminsko-Mazurska Izba Lekarska otrzymata medal jubile-
uszowy z okazji 15-lecia dziatalnosci Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego. W ten spo-
sOb podziekowano samorzadowi lekarskiemu za zyczliwg wspotprace z uczelnig, za otwarte
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i serdeczne podejScie do waznych problemow i inicjatyw Uniwersytetu. Do Izby Lekarskig;
zwrocit sie Przewodniczacy | Wydziatu Cywilnego Sadu Okregowego w Olsztynie Juliusz
Ciejka z proshg o rozwazenie mozliwosci nawigzania wspotpracy z Sgdem w zakresie opi-
niowania przez lekarzy spraw sgdowych. Brak biegtych we wszystkich specjalnosciach
bardzo utrudnia prace Sadu. Prezydium zaproponowato, aby S3d uszczegotowit oferte,
a przed opublikowaniem ogtoszenia w Biuletynie Lekarskim oraz na stronie internetowej
|lzby zorganizowat dla lekarzy szkolenie. Czasopismo Polish Annals of Medicine pozytyw-
nie przeszto proces ewaluacji IC Journals Master List 2013, ktorej wynikiem jest przyzna-
nie wskaznika ICV (Index Copernicus Value) w wysokosci 5,7 pkt. Do programu szkolenio-
wego stazystow postanowiono wigczy¢ temat: ,Relacja lekarz—media we wspotczesnym
Swiecie”. Na wyktadowce wybrano kol. Marka Stankiewicza, rzecznika prasowego Lubel-
skiej Izby Lekarskie;.

Zbigniew Gugnowski, Bozena Patkowska

Nowslizacia ustawy o Swiadezeniach
opieki 2drowotnej z 22 fipea 2014

Posiedzenie Okregowej Rady Lekarskiej, 24 wrzesnia 2014 .
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NIC SIE NIE KONCZY

WSZYSTKO SIE ZMIENIA. ..

60-LECIE WOJEWODZKIEGO SPECJALISTYCZNEGO
SZPITALA DZIECIECEGO W OLSZTYNIE

W 2014 r. obchodzilismy 60-lecie pracy Wojewddzkiego Specjalistycznego Szpitala
Dziecigcego w Olsztynie. Trudno zwigzle opisaC ogromng rolg, jakg na przestrzeni szesciu
dekad szpital odegrat w systemie ochrony zdrowia na Warmii i Mazurach, szczegolnie
w realizowaniu i organizowaniu opieki nad dzieCmi i mtodziezg. Warto jednak zatrzymac
sie przy kilku waznych aspektach jego dziatalnosci. Owe 60 lat Wojewddzkiego Specja-
listycznego Szpitala Dzieciecego w Qlsztynie to nie tylko historia organizacji, instytucji
powotanej do diagnozowania, leczenia i rehabilitacji populacji wieku rozwojowego, ale
rowniez wkfad wtozony w rozwoj pediatrii i lecznictwa pediatrycznego na Warmii i Mazu-
rach i w catej Polsce. Na poczatek troche historii.

Na swoj szpital dzieciecy powojenny Olsztyn czekat 10 lat. W okresie powojennym wo-
jewddztwo olsztynskie byto obszarem niezwykle nasilonych ruchow migracyjnych. Trudne
warunki zycia powodowaty wystepowanie licznych chorob zakaznych. Coraz dotkliwiej
odczuwana byfa potrzeba utworzenia placowki leczniczej dla dzieci. Wreszcie 15 lutego
1954 1. w bytym budynku klasztornym przy ulicy Wyspianskiego oddano do uzytku Wo-
jewodzki Szpital Dziecigcy — wspomina dr n. med. Olga Szwatkiewicz, dyrektor szpitala
w latach 1957-1983.

W 1958 r. powotano do zycia szkote szpitalng z przedszkolem, zatrudniono psychologa
(jako jeden z pierwszych szpitali w kraju). Skromna kubatura szpitala przy ulicy Wyspian-
skiego nie byfa jednak w stanie zabezpieczy¢ potrzeb zdrowotnych dzieci i mtodziezy.
Dzieki staraniom 6wczesnej dyrektor szpitala, dr Olgi Szwatkiewicz, wybudowano nowg
siedzibe przy ulicy Zotnierskiej. Budynek poczatkowo miescit 304 t6zka i 21 poradni spe-
cjalistycznych. Od poczatku dziatalnosci stawiano na interdyscyplinarno$c i holistycznosé
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Dr n. med. Krystyna Piskorz-Ogorek, dyrektor Wojewddzkiego Specijalistycz-
nego Szpitala Dzieciecego w Olsztynie, podczas uroczystej gali jublieuszo-
wej z okazji 60-lecia szpitala (17 pazdziernika 2014 r.)

leczenia dziecka. Wraz ze zmieniajgcymi sie potrzebami zdrowotnymi dzieci i mtodzie-
zy, zmieniaty sie nazwy oddziatow, powstawaty nowe specjalistyczne oddziaty, poradnie
i pracownie diagnostyczne, powigkszat sig i uzupetniat specjalistyczny zespot terapeu-
tyczny. Z uwagi na zwigkszajace sig zadania zwigzane z dziatalnoscig podstawowg szpitala
zwigkszata sig liczba personelu medycznego, w tym specjalistow. W ramach wspierania
rozwoju naukowego kadry szpitalnej sukcesywnie wzrastata liczba lekarzy z tytutami na-
ukowymi (na koniec 2013 r. w szpitalu pracowato 2 samodzielnych pracownikow nauko-
wych z tytutem dr hab. n. med. oraz 22 osoby z tytutem dr n. med.), liczba pielegniarek
z wyzszym wyksztatceniem (na koniec 2013 r. w szpitalu pracowato 119 pielegniarek
zZ wyzszym wyksztatceniem zawodowym i magisterskim, w tym 26 magistrow pielegniar-
stwa). tgczna liczba zatrudnionych pracownikow, niezaleznie od formy zatrudnienia, wy-
nositaw 2013 r. 663 osoby.

W 1998 r. dzieki staraniom owczesnej dyrektor szpitala (dr Elzbiety Dziubinskiej-Kolen-
der), przy wsparciu 6wczesnego wojewody Janusza Lorenza, oddano do uzytku dobudo-
wany pawilon rehabilitacyjny, co spowodowato znaczng poprawe dostepnosci i jakosci le-
czenia rehabilitacyjnego dzieci. Sukcesywnie zwiekszata sie liczba leczonych pacjentow,
a jednoczesnia czas hospitalizacji byt coraz krotszy. W 2004 r. w olsztynsmim szpitalu
dzieciecym leczono ponad 12 tys. pacjentow rocznie, a obecnie okoto 28 tys., co ozna-
Cza, e W ciggu ostatniej dekady liczba leczonych pacjentow podwoita sie. Jednocze-
Snie coraz wigcej rodzicow i opiekunow uczestniczyto catodobowo w procesie leczenia
swoich dzieci (obecnie $rednio ok. 65% dzieci przebywa w szpitalu wraz z opiekunem).
Spowodowato to potrzebe kolejnej rozbudowy bazy szpitalnej. Dzigki wykorzystaniu $rod-
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Pierwsza siedziba szpitala dzieciecego przy ulicy Wyspianskiego

kow unijnych w ramach regionalnego programu operacyjnego i srodkow organu zatozy-
cielskiego w 2010 r. Zarzad Wojewodztwa pod przewodnictwem marszatka Jacka Protasa
podjat decyzje o sfinansowaniu rozbudowy szpitala o nowe, liczace 6 tys. m? nowe skrzy-
dfo. Inwestycja zostata oddana do uzytku w grudniu 2012 ., aw styczniu 2013 r. do nowej
czeSci szpitala przeniesiono pacjentow 3 oddziatow wraz z opiekunami, a takze m.in. blok
operacyjny.
Na przestrzeni 60 lat swojej dziatalnoSci szpital petnit kilka funkcji, ktore nieco ewalu-
owaty:
1. Funkcja diagnostyczno-lecznicza dla populacji wieku rozwojowego w wojewodztwie.
Szpital do realizacji tego zadania zmieniat sie i dostosowywat sukcesywnie wraz z roz-
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wojem nauk medycznych i potrzeb zdrowotnych. Od kilku lat petni role oSrodka po-
nadregionalnego, wysokospecjalistycznego (plasuje sie w pierwszej 10 specjalistycz-
nych szpitali dziecigcych, kiore leczg kompleksowo pacjentow z catej Polski).

2. Funkcja nadzoru wojewodzkiego nad organizacjg, poziomem i ciggtoscig opieki nad
dzie¢mi w regionie. Do 1997 r. w szpitalu istniat odrgbny dziat organizacji i nadzoru. Po
reorganizacji nadzor przekazano do Wojewddzkiego Osrodka Analiz Medycznych. Szpital
pozostat jednak w roli koordynatora opieki nad dziecmi w wojewodztwie poprzez funkcije
konsultantow wojewodzkich i organizowanie szkolen dla ordynatorow oddziatow pedia-
trycznych i noworodkowych szpitali z regionu.

3. Funkcja ksztatcenia podyplomowego kadr medycznych. Obecnie szpital jest migjscem
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Grupa olsztynskich pediatrow w gabinecie lekarskim w szpitalu przy ulicy
Wyspianskiego (czwarta z lewej dr n. med. Olga Szwatkiewicz, dyrektor
szpitala w latach 1957-1983

odbywania specjalizacji w 15 dyscyplinach medycznych, dla magistrow rehabilitacii,
diagnostow laboratoryjnych, pielegniarek i farmaceutow szpitalnych.

4. Funkcja osrodka dydaktycznego. Szpital rozpoczat swojg dziatalno$¢ na tym polu juz na
przetomie lat 70. i 80. (zajecia z pediatrii dla studentow AM w Biatymstoku), nastepnie
stat sie bazg dydaktyczng do ksztafcenia studentow pielegniarstwa, a obecnie studentow
kierunku lekarskiego, pielegniarskiego, ratownictwa medycznego i dietetyki (we wspot-
pracy z Wydziatem Nauk Medycznych UWM). Szpital uczestniczy tez w ksztatceniu stu-
dentow Olsztynskiej Szkoty Wyzszej, Szkoty Policealnej w Olsztynie.

* kK

Jakosc¢ dziatalnosci klinicznej, bezpieczenstwo opieki, zarzadzanie i ekonomika to pod-
stawowe filary dziatalnosci szpitala. Wojewddzki Specjalistyczny Szpital Dziecigcy w Olsz-
tynie jako jeden z pierwszych szpitali w Polsce przystapit do procesu akredytacyjnego
w zakresie oceny zewnetrznej jakosci opieki. Od 1997 r. utrzymuje Certyfikat Akredyta-
cyjny nadawany najpierw przez Rade Akredytacyjng przy Centrum Monitorowania JakoSci
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dr Irena Mierzejewska-Grabowska, dyrektor szpitala w latach 1983-1991

w Ochronie Zdrowia w Krakowie, a potem przez Ministra Zdrowia. W 2007 r. szpital uzyskat
rowniez Certyfikat Jako$ci Zarzadzania 1SO 9001:2009. Placowka jest tez czesto nagradza-
na i wyrdzniana w regionalnych i ogdinopolskich plebiscytach, rankingach i konkursach.
Dwukrotnie (2013, 2014) szpital zostat uhonorowany Laurem ,Najlepszy z Najlepszych”
— wyroznieniem przyznawanym przez marszatka wojewddztwa osobom i instytucjom, kto-
re poprzez swoje osiggniecia promujg region w kraju i za granicg. W 2013 r. placowce
przyznano Warminsko-Mazurskg Nagrode JakoSci w kategorii ,,Organizacje publiczne”.
W 2014 r. szpital zwyciezyt w konkursie ,Najlepszy Produkt i Ustuga Warmii i Mazur”
w kategorii ,,Szpitale” (za wielospecjalistyczng opieke leczniczg nad dzie¢mi i mtodzie-
73 z wadami czesci twarzowej czaszki). W poprzednich edycjach konkursu szpital zdobyt
wiele wyrdznien. Od kilku lat Wojewodzki Specijalistyczny Szpital Dzieciecy w Olsztynie
zajmuje wysokie pozycje w ogolnopolskim rankingu ,,Bezpieczny Szpital”, organizowa-
nym przez dziennik Rzeczpospolita i Centrum Monitorowania JakoSci w Ochronie Zdrowia
7 Krakowa (w 2014 r. uplasowat sie na 11. miejscu wsrod 254 szpitali biorgcych udziat
w rankingu i na 1. miejscu wsrod specjalistycznych szpitali dziecigcych w Polsce).
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NIC SIE NIE KONCZY, WSZYSTKO SIE ZMIENIA. ..

Rozw0j szpitala i jego osiggniecia to przede wszystkim zastuga ludzi w nim pracuja-
cych. Najwieksza wartoscig kazdej instytucii, tak tez i szpitala sg pracownicy. To ich po-
tencjat zawodowy i naukowy, ich kwalifikacje, wiedza i umiejetnosci oraz postawy tworzg
swoisty klimat szpitala, w ktorym w centrum uwagi niezmiennie pozostaje maty pacjent
| jego rodzice, w ktorym najwazniejszy jest sens stow Janusza Korczaka, ktore sg zarazem
oficjalng misjg szpitala: ,Kiedy Smieje sie dziecko, Smieje sie caty Swiat”.

Aby podzigkowac wszystkim osobom zastuzonym dla rozwoju szpitala i uroczyscie pod-
sumowac 60 lat pracy, 17 pazdziernika 2014 r. w Filharmonii Warminsko-Mazurskiej od-
byfa sie uroczysta gala, podczas ktdrej wspominano historie i mowiono o wspotczesnosci
placowki, nie zapominajgc o planach na przysztosc. Gale swojg obecnoscig zaszezycili
znamienici goscie: byli i obecni pracownicy szpitala, przedstawiciele organu zatozyciel-
skiego, na czele z marszatkiem wojewodztwa Jackiem Protasem, goscie reprezentujgcy
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placowki medyczne i samorzady zawodowe, przedstawiciele organizacji pozarzadowych,
rodzicow, parlamentarzysci, przedstawiciele sluzb mundurowych i wielu innych Srodowisk
zZwigzanych z olsztynskim szpitalem dziecigcym.

Podczas uroczystosci miata miejsce premiera filmu dokumentalnego wyprodukowanego
przez olsztynski oddziat Telewizji Polskiej (zamieszczony na stronie internetowej szpitala:
www.wssd.olsztyn.pl). Szczegdine stowa wdzigczno$ci i uznania skierowane zostaty do by-
fych i obecnych pracownikow, ktorzy ttumnie stawili sie na swoje wspolne Swigto.

Jubileusz byt okazjg do wreczenia odznaczen i podziekowan osobom szczegolnie zastu-
zonym. Wojewoda Marian Podziewski wreczyt Brazowe Krzyze Zastugi, Medale za Dtugo-
letnig Stuzbe oraz Odznaki ,,Za Zastugi dla Ochrony Zdrowia”. Specjalne podzigkowania z
rak dyrektor szpitala odebrali tez pracownicy i 0soby z zewnatrz. Uroczystos¢ zwienczyto
kilka cieptych stow pod adresem szpitala i zycznia kolejnych lat pomysinego funkcjono-
wania.

-’.'.__,

Wojewodzki Specialistyczny Szpital Dzieciecy w Olsztynie wspdtczesnie (widok od ul. Zotnierskiej)
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WALKA TO MESKA RZECZ
- /E SKALPELEM LUB BEZ

Powrot z tegorocznych wakacji przyttoczyt mnie zupetnie i przygniott do ziemi. Zewszad
dobiegaty mnie, jak ztowieszcze odgtosy bebnow w buszu, informacje o zawatach serca
(lub rzadziej udarach mozgu) moich kolegow — lekarzy zabiegowcow albo tych z doswiad-
czeniem dyrektorskim. A przeciez to ludzie na obecne czasy mtodzi biologicznie, w kate-
gorii wiekowej 40", przed nimi powinny dopiero sie otwieraC najpiekniejsze, spetnione
| satysfakcjonujgce lata zycia. Wszak jesteSmy genetycznie zaprogramowani na przezycie
ponad 100 lat!

Coz, zawat uwazany byt dotychczas za ,chorobe dyrektorskg”, a czy zastuguje juz na
miano ,.choroby lekarskiej”? Przewlekty stres, wieczny pospiech i napiecie, obcowanie
ze Smiercig i chorobg, narazenie na roszczenia pacjentow i dochodzenia sgdowe, fatalna
organizacja pracy, brak czasu na regeneracje i odreagowanie codziennego obcigzenia mo-
zgu i ciata — wszystko to robi swoje i zbiera tragiczne zniwo. Z uptywem czasu trzeba za
nie zaptacic ceng zdrowia, a oby nie... zycia.

A wszystkiemu winien TESTOSTERON — odwieczny hormon WALKI.

To on kaze sie Scigac i zdobywac, wspotzawodniczy¢ w wyScigu szczurdw, gnac przed
siebie, zarabiac i dorabiac sie, i oczywiscie dbac o dobrobyt rodziny, a przede wszystkim
sprosta¢ wymaganiom kobiet. Tak... zaraz dojdziemy do znanego powszechnie sloganu,
ze wszystko to przez nas, kobiety... A kysz! Zmieniam temat!

W kraju, w ktorym ,chtopaki nie pfacza”, nie ma przyzwolenia na sfabos¢ czy chorowa-
nie mezczyzn. W pojeciu niejednego mezczyzny choroba 0znacza przeciez 0sobistg kleske,
podwazenie jego poczucia wartosci i meskiej sity.

Z danych WHO wynika, ze polski mezczyzna zyje 72 lata czyli o 8,5 roku krocej niz
statystyczna Polka. Szwedzi zyja o 8 lat dtuzej, a Japonczycy jeszcze o 0,5 roku dtuzej.
Znajdujemy sie w niechlubnej czotowce panstw tracgcych najwigcej mezczyzn w wieku
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produkcyjnym (wspofczynnik ten jest az 2,5 razy wyzszy niz dla Polek w wieku produkcyj-
nym). Pod wzgledem Sredniej dtugoSci zycia mezczyzn jestesmy w Unii Europejskiej na
przedostatnim miejscu, przed Butgarig. Nie sporzadza sie co prawda podobnych statystyk
tylko dla mezczyzn lekarzy, ale jesli przyja¢ wg Segala (autor ksigzki Doktorzy), ze jest to
populacja obarczona dodatkowo wybitnym wspdtczynnikiem samobojstw i uzaleznienia
od roznorakich ,,Srodkow kojacych” (ale jednak uzalezniajgcych), statystyki te w populacji
lekarzy mogtyby by¢ znacznie bardziej tragiczne. Co wptywa na te smutng ,rozdziawe”
statystyczng miedzy kobietami a mezczyznami?

Wiekszo$¢ mezczyzn unika lekarza jak ognia, a jesli dany delikwent sam jest lekarzem,
to lekarzy w ogole nie uznaje — nomem omen, jakby chorowanie lekarzy nie dotyczyto.
Mezczyzni majg niczym nieuzasadnione, ztudne poczucie zdrowia, cho¢ majg czesto nad-
wage, otytos¢, nadcisnienie itd. Odczuwajg lek przed wykryciem ewentualnej choroby,
a co zatym idzie utraty kontroli nad zyciem. Mato sig ruszajg, rzadko uprawiajg sporty. A ta
czes$¢ z nich, z osobowoscig typu A, przede wszystkim ptaci wysokg ceng za wbite w ich
0sobowos¢ szpony ambicji, produkujace codzienng, wysokg dawke adrenaliny. Walcza, by
zwyciezy¢ albo zgingC — tak w przenosni, jak i w zyciu.

W przypadku lekarzy zabiegowcow jest to dodatkowo dtugofalowe narazenie na stres ze
strony akcji, jaka toczy sie w sali operacyjnej. Zawsze darzytam kolegow chirurgow sza-
cunkiem i podziwem, gdy po nocnej konsultacji internistycznej, kwalifikujgcej pacjenta
do zabiegu operacyjnego, wsuwatam sie pod dyzurowg kotdre i mySlatam, ze oni dopiero
majg rozgrzewke przed decydujacym, nocnym meczem w Swietle lamp operacyjnych.
Mimo ciezkiej pracy i wielu nieprzespanych nocy Srednie stgzenie adrenaliny w surowicy
internisty jest prawdopodobnie znacznie mniejsze niz u chirurga (hipoteza, niepotwier-
dzona naukowo). Patrzac na problem z tej perspektywy, ciesze sie, ze jestem internista,
zZe moje narzedzie pracy to dfugopis, nie skalpel i biurko, a nie stot operacyjny. Chirurdzy
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zawsze budzili moj podziw i uznanie, dlatego chce, zeby zostali z nami na tym padole tez

jak najdtuze;.

Jak tego dokonac? Kilka podpowiedzi dla zon, partnerek, matek:

1. Rozmawiaj z nim jezykiem, ktory do niego przemawia: namow go na przeglad wtasnych
,Czesci skfadowych”, podobnie jak on dokonuje przegladu wtasnego samochodu — z
solidarnosci meskiej ze swoim samochodem moze nie odmowi.

2. Nigdy nie zaczynaj wyktadu z oSwiaty zdrowotnej podczas meczu pitki noznej, ktory
wtasnie, zajadajac ukochane chipsy i popijajac piwo, oglada — istnieje ryzyko, ze chipsy
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wylgdujg na twojej nowej fryzurze, kiora z powodu mistrzostw Swiata pitki noznej zostata
niezauwazona.
3. Jesli lubi swojego psa, to popros, zeby zadbat o siebie conajmniej tak, jak 0 swego pu-
pila: spozywat wartosciowg strawe, wyprowadzit ,siebie” od czasu do czasu na spacer
i daf sobie szansg, by sie solidnie wyspac.
Jesli nic nie zadziata pozostaje ci jedno — probowac, probowac, probowac i probowac,
az do skutku. Oby tylko zdazy¢ przed...
Beata Januszko-Giergielewicz
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NOWA PIRAMIDA
ZYWIENIOWA

Pierwszg piramide zywienia opublikowano 20 lat temu. Zalecano wtedy ograniczenie
ttuszczow zwierzecych, a takze roslinnych, co obecnie mozna uznac za duzy btad. Jak wia-
domo, ttuszcze roslinne sg potrzebne, poniewaz w ich obecnosci rozpuszczajg sie i wehta-
niajg witaminy A, D, E, K. Wedtug dawnej piramidy gtownym skfadnikiem diety powinny
by¢ weglowodany, zawarte w produktach zbozowych. Jednak spozywanie tych produktow
—a szczegolnie z biatej maki — powoduje szybki wzrost stezenia glukozy we krwi. W tej
sytuacji nastepuje wzmozona produkcija insuliny, ktora przemieszcza cukier do komorek,
ale jego nadmiar odktada sie w tkance ttuszczowej. Spozywajgc weglowodany, trudno jest
kontrolowac wage, poniewaz szybko powraca uczucie gtodu. Obcigza to takze w znacznym
stopniu trzustke. Niestety, doS¢ pdzno zauwazono, ze ten sposob odzywiania przyczynia
sie do otytosci, rozwoju cukrzycy, miazdzycy, a nawet nowotworow. To, czy dana potrawa
podwyzsza poziom glukozy, okresla jej indeks glikemiczny. Jego niski wskaznik posiadajg
np. suszone warzywa, chleb petnoziarnisty, ryby i chude mieso. Wysoki wskaznik cechuje
natomiast cukier, ziemniaki, buraki, marchew, dynia, melony, banany czy rodzynki.

Cata prawda o spozywaniu jajek

Badania przeprowadzone na zlecenie Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) wykazaty,
ze wspomniane choroby majg wspolne przyczyny. To nieprawidtowe odzywianie i brak
aktywnosci fizycznej. Niespodziewanie zdyskwalifikowany zostat biaty ryz, a jajka zostaty
catkowicie zrehabilitowane i w nowej piramidzie znalazty miejsce tuz obok niekwestiono-
wanych ryb. WHO uznato biatko jaja za miedzynarodowy wzorzec sktadu aminokwasow
i zaleca ich spozywanie w ilosci 8 sztuk tygodniowo, tacznie z produktami zawierajgcymi
jajka (poprzednio 2 jajka tygodniowo). Ostatnio z biatka wyizolowano cystatyne, ktora
ma hamowac niektore procesy nowotworowe. Badania nad zottkiem dowiodty, ze zawarte
w nich kwasy ttuszczowe omega-3 (linolenowy, eikozapentaenowy i dokozaheksaenowy)
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dziatajg przeciwzapalnie, przeciwzakrzepowo (hamujg agregacje ptytek krwi), obnizaja
poziom trojglicerydow, zapobiegajac tworzeniu sig blaszek miazdzycowych w tetnicach.

Ponadto stwierdzono, ze mozg cztowieka w 60% sktada sie z tkanki ttuszczowej, z cze-
go potowe stanowig kwasy omega. Zawarta w zottku luteina poprawia koncentracje, pa-
mieC i inne funkcje poznawcze, zapobiega uszkodzeniu siatkowki oka i ma silne dziatanie
przeciwutleniajgce (spowalnia starzenie i przeciwdziata nowotworom). Podobne dziatanie
majg zawarte w zottku witaminy A i E (przyswajalne, gdy rozpuszczane sg w ttuszczach).
Z6ttko zawiera takze duze iloci witaminy D, niezbednej dla uktadu kostnego i skéry, oraz
liczne sole mineralne: wapn, selen, jod, fosforany, zelazo, cynk. Trzeba jednak miec¢ na
uwadze fakt, ze znaczny nadmiar kwasow omega-3 moze szkodliwe oddziatywac na nasz
organizm.

Nowa propozycja menu

Analize starej i propozycje nowej piramidy zywienia przeprowadzili naukowcy z Uniwer-
sytetu w Harvardzie, pod kierunkiem profesora Waltera Willetta. Obecnie w podstawie
nowej piramidy znalazty si¢ wytacznie petnoziarniste produkty zbozowe, z na-
sionami roslin oleistych (orzechy, groch, fasola), z maki razowej z duzg iloscia
btonnika pokarmowego. To wtasnie bfonnik stanowi element strukturalny bton komor-
kowych i generalnie nie podlega strawieniu w przewodzie pokarmowym czfowieka. Sg to:
celuloza, hemiceluloza, pektyny, gumy i ligniny. Btonnikowi przypisuje sie obecnie duze
znaczenie w profilaktyce wielu chordb. Dziata przeciwnowotworowo (zwieksza perystalty-
ke, skraca czas pasazu i organizm szybko pozbywa sie toksycznych mas katowych), a jego
najwazniejszym obszarem dziatania jest jelito grube.

W dalszym ciggu w nowej piramidzie preferowane sa ryby morskie, jako dobre zro-
dto kwasow omega-3. Niedawno pojawity sie jednak zastrzezenia odnosnie pangi, ktora
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hodowana jest w brudnej delcie Mekongu, oraz tunczyka (szczegolnie w puszce), ktory
pochtania duze iloSci toksyn. Nowe zasady zalecajq takze ograniczenie spozywania soli,
mimo ze spetnia ona wazng role w organizmie cztowieka: sod reguluje gospodarke wodng,
a chlor potrzebny jest do tworzenia kwasu solnego. Zapotrzebowanie na sol wynosi ok.
5 g na dobe. Jest zawarta w wigkszoSci produktow (wedliny, pieczywo, warzywa), dlatego
okazuje sig, ze spozywamy ja zdecydowanie w wielokrotnie wiekszych ilosciach. Niestety,
prowadzi to do zatrzymywania ptynow w organizmie, obcigza uktad krazenia i prowadzi do
nadcisnienia tetniczego. Trzeba wigc rozsadnie uktada¢ jadtospis szczegolnie dla dzieci,
poniewaz nie powinny jej spozywac w nadmiernej ilosci, a ta znajduje sig gtownie w chip-
sach, frytkach, stonych paluszkach, a takze ciastkach (do ich produkcji przemystowej
uzywa sie oleju palmowego, w ktorym wystepujg szkodliwe tfuszcze typu trans, podobne
jak w utwardzonej margarynie). Najmtodsi mogg i powinni natomiast spozywa¢ masto
(dorosli niewielkie iloSci).

Najwazniejszy jest ruch

Nowa piramida akceptuje — jesli nie ma przeciwwskazan — spozywanie w niewielkich
iloSciach alkoholu, w postaci czerwonego wina. Jednak najwazniejsza zmiang w podsta-
wie nowej piramidy jest zalecana aktywnos¢ fizyczna: co najmniej 30—60 minut dziennie.
Organizm cztowieka zostat bowiem genetycznie zaprogramowany na aktywny styl zycia.
Ruch jest biologiczng potrzebg organizmu ludzkiego, dlatego tym bardziej szkoda, ze tak
pozno zostat doceniony przez specijalistow od dietetyki. Juz lekarz Stefana Batorego, Woj-

ciech Oczko, powiedziat: ,Ruch jest w stanie zastapi¢ prawie kazdy lek, ale wszystkie leki

razem wziete nie zastgpig ruchu”. Natomiast Hipokrates, pie¢ wiekow przed naszg erg,
stusznie zalecit: ,Niech pozywienie twoim lekiem bedzie”.

Wtodzimierz Janiszewski

Lekarz specjalista epidemiolog

Reprint z Biuletynu Informacyjnego Okregowej Izby Lekarskiej w Zielonej Gorze nr 2 (112) rok 25z 2014 r.

NOWE PERSPEKTYWY LECZENIA STWARDNIENIA BOCZNEGO ZANIKOWEGO (SLA)

Podczas miedzynarodowego sympozjum neurologicznego, ktore odbyto sie 24 pazdzier-
nika 2014 r. w Olsztynie, zaprezentowane zostaty wyniki pionierskiego leczenia stwardnienia
bocznego zanikowego za pomocg komorek macierzystych. Badanie te przeprowadzit zespot
naukowcow Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego pod kierownic-
twem prof. Wojciecha Maksymowicza we wspotpracy z prof. Adamem Czaplinskim z Zurichu.

Osrodek w Olsztynie jest aktualnie jedynym w kraju osrodkiem, ktory przedstawit takie
badania. Na Swiecie istnieje tylko kilka oSrodkow, kiore zajmujg sie podobnymi problema-
mi. Dotychczasowe prace z Izraela, Wtoch czy Standw Zjednoczonych dotyczyty podob-
nych liczebnie grup pacjentow.

Zaprezentowane w czasie konferencji dane obejmowaty efekt leczenia 11 chorych na
stwardnienie boczne zanikowe, ktorzy zostali poddani leczeniu tg nowatorskg metoda.
Wszyscy chorzy, poddani leczeniu przez okres 6 miesigcy, byli obserwowani pod kgtem
postepu choroby. Uzyskane efekty u siedmiu z nich wykazaty istotne spowolnienie pro-
gresji choroby, u czterech za$ nie odnotowano korzysSci ze stosowanego leczenia. Pre-
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zentowane wyniki byty zblizone do tych, jakie uzyskano w innych osrodkach na Swiecie.
Zgodnie z informacija przedtozong przez prof. Czaplinskiego to, ktorzy pacjenci pozytywnie
odpowiedzielina leczenie, jest kluczowym pytaniem stojgcym aktualnie przed badaczami.
/wfaszcza, ze liczba oczekujgcych na poddanie sie leczeniu przy pomocy tej metody w kli-
nice jest duza. Decyzja o tym, wobec ktorych pacjentow zastosowac nowg metode, bedzie
wymagata dalszych pogtebionych badan w tym zakresie, a takze wspotpracy neurologow
z innymi naukowcami, np. immunologami.

Obecnie w olsztynskiej klinice poddano leczeniu ponad 30 chorych na stwardnienie
boczne zanikowe, przy czym zaprezentowane wyniki obejmujg jedynie tych chorych, dla
ktorych okresie leczenia wyniost ponad 6 miesiecy. Pozostali sg nadal w trakcie obserwa-
cji. Nalezy podkreslic fakt, iz dotychczasowe wyniki przezywalnoSci pacjentow poddanych
leczeniu za pomocg komorek macierzystych sg zdecydowanie lepsze od dotychczasowej
terapii jedynym dostepnym na rynku preparatem jakim jest riluzol.

Zbigniew Gugnowski
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Ubezpieczenie OC
na rok 2015

Komisja Ubezpieczen Lekarzy Warminsko-Mazurskiej |zby
Lekarskiej rekomenduje na rok 2015 oferte Ubezpieczen OC
ztozong przez TU Inter Polska S.A. Oferta skalkulowana
jest w cenie oferty z roku 2014 z mozliwoscig zwigekszenia
sumy ubezpieczenia.

Proponujemy zapoznanie si€ z ofertg ubezpieczen
pakietowych.

Lekarzy pracujgcych na kontraktach informujemy o mozliwosci
zabezpieczenia dochodow na wypadek czasowej niezdolnosci
do pracy.

Zapraszamy do wznawiania polis w sekretariacie Warminsko-
Mazurskiej Izby Lekarskie;.
Jednoczesnie, zgodnie z art. 25 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnosci leczniczej
(Dz.U. z 2013 r. poz. 217), przypominamy o obowigzku
aktualizacji danych dotyczgcych posiadania aktualnej polisy
potwierdzajgcej zawarcie obowigzkowego ubezpieczenia od
odpowiedzialnosci cywilnej przez lekarza / lekarza dentyste
udzielajgcego swiadczen medycznych w ramach praktykKi
zawodowej.

Informacje o ubezpieczeniu nalezy sktada¢ na wniosku
(druk w dziale rejestru) lub przedtozy¢ kserokopie polisy w
biurze Izby Lekarskiej kazdorazowo po zawarciu umowy
ubezpieczeniowej (w ciggu 7 dni od jej zawarcia). Telefon
kontaktowy: 89 539 19 29 w. 45).

Artur Gotebiowski
Przewodniczgcy Komisji Ubezpieczen Lekarzy

Dyrektor Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych
Oddziat w Olsztynie

OGLASZA
konkurs na stanowisko:

LEKARZA ORZECZNIKA
LEKARZA CZLONKA KOMISJI LEKARSKIEJ

(zatrudnienie na podstawie umowy o prace, rowniez w wymiarze
2 etatu w Olsztynie)
Przy wyborze preferowane bedg kandydatury oséb spetniajgcych
ponizsze warunki:
» Specjalizacja II°
* Co najmniej 5-letni staz w bezposrednim kontakcie z pacjentem

Przystepujgcy do konkursu winni ztozy¢ nastepujgce dokumenty:
* kwestionariusz osobowy

e Curriculum Vitae

* odpis dyplomu oraz innych dokumentéw potwierdzajgcych

posiadane kwalifikacje, w tym prawo wykonywania zawodu

» zaswiadczenie z Okregowej Warminsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej
O postawie etycznej.
Oferty nalezy kierowac na adres:
Zaktad Ubezpieczen Spotecznych Oddziat w Olsztynie
Plac Konsulatu Polskiego 4, 10-959 Olsztyn

Informacje telefoniczne mozna uzyskac:
Gtowny Lekarz Orzecznik — tel. 89 537 5243
Wydziat Orzecznictwa Lekarskiego i Prewencji — tel. 89 537 52 42
Wydziat Spraw Pracowniczych — tel. 89 521 24 48
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LEKARZE EMERYCI NA MORZU

SRODZIEMNYM

W dniach 23.09-04.10.2014 r. cze$¢ lekarzy emerytow uczestniczyta w rejsie statkiem
po Morzu Srddziemnym. Byt to MSC CRUISES jeden ze statkéw: Musica. Wycieczke orga-
nizowalo Biuro Warmia. Statek zbudowany w 2008 r., dowodzony przez kapitana wtoskie-
go pochodzenia Marco Massa. Poesia to ptywajace miasto liczace 92 627 ton, rozwijajgce
predkosc 23 weztow (43 km), o dtugosci 294 m i szerokoSci 32 m. Liczba pasazerow —
2550, ale moze pomiesci¢ znacznie wiecej, liczba zatogi — 1039, z roznych stron Swiata.
W sumie na statku jest 16 poktadow, wiekszos¢ to kabiny dwuosobowe, jednoosobowe
oraz balkonowe. Na gornych pokfadach 13—16 centrow sportowo-rekreacyjnych (baseny,
jacuzzi, Sciezka zdrowia, disco, SPA, minigolf, solarium, tenis, koszykowka). Na nizszych
pokfadach restauracije, bary, kawiarenki, bar sushi, liczne sklepiki wolnoctowe i butiki, gale-
ria fotograficzna, biblioteka, internet, centrum medyczne, punkty ustugowe (fryzjer, prainia).
No i Casino Royal, gdzie mozna stracic fortune (jeSli kto$ takowg posiada), grajac w ruletke.

We wszystkich barach i restauracjach positki non stop — dania kuchni wtoskiej, $rod-
ziemnomorskiej oraz z innych stron $wiata — przez co mozna byto uty¢ nawet kilka kilogra-
mow, zajadajgc sie smakotykami. Atrakcjg byty dwie kolacje kapitanskie, podczas ktorych
obowigzywata etykieta — gala, stroj, menu serwowane z karty. Mozna byto zrobi¢ sobie
zdjecie z kapitanem statku.

Wyptywalismy z portu w Genui (dojazd autokarem z noclegiem w Norymberdze). Pierw-
szym zwiedzanym miastem byfa hiszpanska Malaga (stolica Andaluzji), zwana miastem
Stonca (Swieci 350 dni w roku). Tutaj urodzit sie Pablo Picasso oraz Antonio Banderas.
Miasto stynie z produkcji wina, owocow, rozwija sie przemyst chemiczny, wtdkienniczy,
cementowy, posiada duzy port handlowy i rybacki. PodziwialiSmy panorame miasta, ruiny
twierdzy Alcazaba z IX w., zamek Gibralfaro z XIV w. W pigknym wnetrzu katedry budowa-
nej z przerwami od 1528 r. do 1783 r. mozna byto zrobi¢ sobie fotkg z pomnikiem Picassa.
Przewidziany byt tez czas wolny na zakupy — gtownie pamigtki oraz stynne wino Malaga.
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Nastepnym portem byta stynna Casablanka w Maroku, ktorg wigkszo$¢ kojarzy z filmem
Z Humpreym Bogartem w roli gtownej oraz Ingrid Bergman.

Gtowng atrakcjg byto zwiedzanie meczetu Hasana Il — trzeciego co do wielkoSci na
Swiecie (po Mekkce i Medynie), zbudowanego w zaledwie siedem lat przez Marokanczy-
kow, gtownie z ich wtasnych materiatow z najwyzszym na Swiecie minaretem (210 m).

Casablanca to po hiszpansku biaty dom. Ogladalismy dzielnice nadmorskg z dtugimi
plazami oraz centrami rekreacyjnymi, Patac Krolewski, bogate dzielnice arabskie i te bied-
ne, Targ Medina. Obecnie Casablanca to miasto czeSciowo arabskie, czesciowo europej-
skie, 0 czym mozna wnioskowac, obserwujac ubiory mieszkancow.

Obowigzkowa okazata sie prezentacja oleju arganowego z mozliwoscig zakupu, a takze
wykonania masazu. ZakupiliSmy takze regionalne pamigtki.

Nastepny przystanek to Lizbona — stolica Portugalii. Aby sie tam znalez¢, musieliSmy
wptyngé na Ocean Atlantycki. W nocy troszke odczuwato sig kotysanie i wiatr na poktadzie.
Lizbona to miasto o bogatej historii, ze stynng wiezg Belem oraz stynnym z6ttym tram-
wajem. ZwiedziliSmy najstarszg dzielnice Alfama ze stynnymi domami Fado oraz dzielni-
ce Belem i wieze, a takze klasztor Hieronimitow, katedre NMP oraz Pomnik Odkrywcow
(33 postacie odkrywcow kontynentow). Odwiedzilismy tez stynny Plac Markiza Pombala,
ktory odbudowat Lizbone po trzesieniu ziemi w XVIl w. PodziwialiSmy panorame pigknego
miasta — widok z gory na charakterystyczng biato-czerwong zabudowe, rzeke Tag oraz
most wiszacy o dtugosci 2278 m (kopia stynnego mostu Golden Gate w San Francisko).
Most Vasco da Gama jest najdtuzszy w Europie (17,2 km), spina brzegi rzeki Tag. Warta
odwiedzenia jest tez wieza Vasco da Gama liczaca 140 m wysokosci.

W cukierni Pastelaria de Belem (zatozonej przez zakonnikow w 1837 r.) byliSmy cze-
stowani kawg oraz stynnymi ciasteczkami betlejemskimi. Lizbona zachwycita nas swojg
architekturg oraz niezwykfg atmosferg i klimatem.

nastepna
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Czes$¢ uczestnikow wycieczki udata sie do Fatimy, aby zwiedzi¢ stynne migjsce kultu
religijnego — Kaplice Objawien, Bazylike Matki Bozej Rozancowej, Bazylike Trojcy.

Petni wrazen wrociliSmy na statek, aby nastepny dzien spedzi¢ na morzu, poddajac sie
ralaksowi i korzystajac z atrakcji turystyczno-kulturalnych, jedzeniu, piciu, zabawie.

Barcelona byta kolejnym odwiedzonym portem — stolica Katalonii, miasto czyste, rozlegle,
stynne dzigki mozaikom Gaudiego. Taras widokowy na wzgdrzu Montjuic z widokiem na mia-
sto i port, gtowna ulica La Rambla petna sklepikow, barow, zabytkow i sztuki hiszpanskie.

Najwigksze wrazenie zrobit na nas Park Guell Gaudiego ze stynnymi mozaikami zajmu-
jacy ok. 8 ha, zbudowany z naturalnych surowcow i potozony w niesamowitej scenerii.

Dech zapiera widok najstnniejszego kosciota w Barelonie — Sagrada Familia, dzieto
Gaudiego nieskonczone za zycia artysty, aktualnie dobudowywane wg wyobrazen wspot-
czesnych tworcow, zaplanowane na wiele lat. Czas pokaze, czy bedzie to kontynuacja
wizji autora. Zachwycajg tez domy Gaudiego. Sg genialne, szalone, dziwaczne i falujace.
W Barcelonie znajdujg sie tez stynne tanczace kolorowe fontanny.

Mysle, ze do Barcelony trzeba wrocic, gdyz krotka wizyta nie daje mozliwosci utrwalenia

| ——

-
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LEKARZE EMERYCI NA MORZU SRODZIEMNYM

W pamieci tego niezwyktego miasta.

Ostatnim przystankiem naszej podrozy byta Marsylia — drugie co do wielko$ci mia-
sto Francji, stolica Prowansji. ZwiedzalisSmy potozong wysoko Bazylike Notre Dame de
la Garde, co dato nam mozliwo$¢ obejrzenia panoramy miasta. Przepiekna architektura
zewnegtrzna i wewnetrzny wystroj.

Stary Porut — Sredniowieczna czes$¢ portu — to obecnie promenada z barami, kafejkami,
sklepikami. W porcie oprocz statkow mozna zobaczy¢ wiele jachtow oraz zaglowek. Mar-
sylia ma swojg historyczng przeszto$c¢ z czasow Il wojny Swiatowej. Portem docelowym
byta Genua, skad wyruszylismy w dwudniowg droge powrotng do Olsztyna.

Zachecam wszystkich, ktdrzy nie cierpig na chorobe morska, do tego typu wycieczek
— relaks, luksus, rozrywka, przygoda, turystyka i niezapomniane wrazenia z wizyt w atrak-
cyjnych miejscach. No i pogoda, ktora caty czas nam dopisywata.

Musze powiedziec, ze mimo tak wielkiej przestrzeni i labiryntu korytarzy, sal, zakretow
| zautkow, pieter na statku, pomieszczen i restauracji, nikt nie zagingt i kazdy trafiat do
bazy na czas. Brawo lekarze emeryci!

o

\

|
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Jednym z ulubionych tematéw do fotogarfowania sg odbicia. Szukam ich wszedzie, czy to w miescie, czy tez w natu-

rze. Jako$ tak mnie przenoszg do innego Swiata, Swiata pozornego. Efekty czasami sg zaskakujgce, tak jak na zdjeciach

D R O G | fiordow norweskich. Uksztaltowanie terenu, gory odbite w lustrzanej powierzchni wody tworzg symetryczne obrazy.
W gorze Swiat realny, w dole jego obraz pozorny. Wystarczy jednak obroci¢ zdjecie, by zobaczy¢ co$ innego, popusz-
czajac wodze wyobrazni. Mitej zabawy. Jarostaw Parfianowicz
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PAMIECI TYCH, KTORZY ODESZLI. ..

A kiedy umre Panie, przychoaze do Ciebie,

gdyz w Twoje imie orafem,

Ty bedziesz siat.

Ja postawitem te swiece, Ty jg zapalisz.

Ja budowatem Swigtynie, Ty zamieszkasz w Jej ciszy.

Saint-Exupery Twierdza

Dwudziestego dziewigtego wrzesnia odszedt od nas Ze-
nobiusz Michat Bednarski, wspaniaty cztowiek, erudyta, wybitny lekarz, hi-
storyk medycyny.

Urodzit sig 1 stycznia 1923 r. w Pinczowie. Miat dwojke starszego rodzenstwa, brata
Henryka i siostre Marte, ktorzy zmarli w dziecinstwie. Jego ojciec zmart 4 lutego 1934 r.
0d tej pory wychowywata go matka, wspomagat jg brat ojca — urzednik panstwowy za-
mieszkaty w Augustowie, Kazimierz Bednarski. W rodzinnym Pinczowie ukonczyt szkote
powszechng i rozpoczat nauke gimnazjalng, ktorg kontynuowat od 1937 r. w Gimnazjum
i Liceum im. Grzegorza Piramowicza w Augustowie.

W czerweu 1939 r. po ukonczeniu pierwszej klasy gimnazjum powrocit na wakacje do
rodzinnego Pinczowa. Tu spedzit wojne i uczeszczat na tajne komplety, ktore pozwolity mu
na zdanie egzaminu dojrzatosci.

Brat rowniez udziat w robotach przymusowych w kamieniotomach marmuru w Rykoszy-
nie. W ramach robot wykonywat takze prace przy wymianie szyn i rozjazdow oraz zaktada-
niu kolejowych linii telefonicznych w okolicach Kielc.

W lutym 1945 r. powrdcit do przerwanej nauki i w czerwcu 1946 r. zdat mature w Gim-
nazjum i Liceum im. Hugona Kottataja w Pinczowie. Nastepnie rozpoczat studia na Wy-
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dziale Lekarskim Akademii Lekarskiej w Gdansku, przemianowanej wkrotce na Akademig
Medyczng. Dyplom lekarza uzyskat 5 kwietnia 1952 r. Po bezskutecznych staraniach o za-
trudnienie w Klinice Chordb Zakaznych macierzystej uczelni skierowany zostat nakazem
pracy do Panstwowego Sanatorium Przeciwgruzliczego w Prabutach, gdzie byt lekarzem
od lipca 1952 r. do wrzesnia 1953 .

W czerwcu 1953 r. zawart zwigzek matzenski z Lidig Jadwigg Wilamowska. Jesienig
1953 r. rozpoczat prace w Olsztynie dzigki staraniom dr. Czestawa Zaworskiego, ktory uzy-
skat w Ministerstwie Zdrowia zgode na to przeniesienie. Pracowat poczatkowo w oSrodku
zdrowia mieszczacym sie w starym ratuszu, a od stycznia 1954 r. w Centralnej Wojewddz-
kiej Przychodni Przeciwgruzliczej. Z inicjatywy dyrektora tej placowki, dr. Czestawa Za-
worskiego, rozpoczat szczepienia przeciwgruzlicze BCG noworodkow metodg Srodskorng
dwupunktowa, zastepujgc szczepienia doustne. Zebrane z tej akcji obserwacje przedstawit
w publikacji Srédskdrne szczepienia BCG noworodkéw metoda dwupunktowa (wspotauto-
rzy Cz. Zaworski i A. Krzyszkowska). W 1956 r. uzyskat specjalizacje | stopnia, a dwa lata
pozniej Il stopnia w zakresie ftyzjatrii.

Od lipca 1957 r. byt petnigcym obowigzki ordynatorem, a od stycznia 1959 r. ordyna-
torem Il Oddziatu w Panstwowym Sanatorium Przeciwgruzliczym w Olsztynie (od 1970 r.
Szpital Specjalistyczny Zespotu Gruzlicy i Chorob Ptuc). W latach 1961-1969 kierowat
dziatem rehabilitacji Wojewddzkiej Przychodni Przeciwgruzliczej. W 1956 r. zorganizowat
i przez dziewiec lat kierowat Potsanatorium Akademickim dla chorych na gruzlice studen-
tow Wyzszej Szkoty Rolniczej. W olsztynskim sanatorium przeciwgruzliczym zainicjowat
badania bronchoskopowe (1957), cienkoigtowg biopsje pfuc (1970), wykonywanie odci-
skow z wycinkow oskrzelowych i ich badanie cytologiczne (1977). Dzigki temu poprawity
sie mozliwosci diagnostyczne chordb ptuc, zwtaszcza chorob nowotworowych. Byt wielo-
letnim koordynatorem badan nad metodami leczenia nowo wykrytej gruzlicy ptuc w wo-
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jewodztwie olsztynskim, wspotpracujac z zespotem prof. Mariana Zierskiego w Il Klinice
Gruzlicy i Chordb Ptuc Instytutu Gruzlicy, O$rodek Badan w todzi, oraz z Zespotem Nauko-
wo-Badawczym ds. Chemioterapii Gruzlicy. W zakresie chirurgicznego leczenia choréb
ptuc i nowotwordw oskrzeli wspotpracowat z prof. Stanistawem Mlekodajem z gdanskiej
Akademii Medycznej, a nastepnie Klinikg Chirurgii Instytutu Gruzlicy w Warszawie.

0d 1960 r. byt biegtym sadowym Okregowego Sadu Pracy i Ubezpieczen Spotecznych
w Olsztynie, a przed jego powstaniem Okregowego Sadu Ubezpieczen Spotecznych w Gdyni.

Stopien doktora nauk medycznych uzyskat 15 maja 1975 r. na Akademii Medyczne;
w Gdansku, przedstawiajgc rozprawe Polacy na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu Do-
rpackiego w latach 1802—-1889 (promotor prof. Tadeusz Bilikiewicz). W czerwcu 1991
r. przeszedt na emeryture, na pot etatu pracowat jeszcze do czerwca 1996 r. W latach
1992-2002 redagowat ,Biuletyn Lekarski”, organ Okregowej Warminsko-Mazurskiej Izby
Lekarskiej w Olsztynie, a od 1993 r. byt sekretarzem redakcji ,Rocznika Medycznego”,
periodyku naukowego Srodowiska lekarskiego Warmii i Mazur.

Przez wiele lat pracy zawodowej wychowat pokolenia lekarzy.

Mimo dtugotrwatej choroby nowotworowej kontynuowat swoje pasje, w tym historie
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medycyny. Opublikowat ogotem drukiem ponad 200 prac. Jego ostatnig pozycjg byta
opracowana wspolnie z corkami, lwong i Hanng, praca Polscy medycy, dentysci, farma-
ceuci, pielegniarki i potozne na uniwersytetach bejruckich w latach 1941-1952.

Byt cztowiekiem cenigcym zycie, kochajgcym rodzine, ktoremu wystarczyta jedna wier-
na mitoS¢. Zawsze peten ciepta, mitosci i zrozumienia dla kazdego cztowieka.

Zmart w obecnosci zony i corek, w domu 29 wrzesnia 2014 r. Zostanie dla nas cztowie-
kiem o wysokiej kulturze, o nienagannych, zupetnie juz niedzisiejszych manierach.

Dla nas bedzie zawsze najwspanialszym tatg, mezem i dziadkiem. Cztowiekiem, ktorego
bedziemy dtugo opfakiwac.

Spoczat na Cmentarzu Katolickim w Sopocie 3 pazdziernika 2014 r.

...Ihie choazi tylko o uroczysty pogrzeb i o to, aby ciafo umiescic w ziemi. Ale aby nie
qubigc nic, jak z urny strzaskanej, zebrac wszystko, czego zmarty byt depozytariuszem.
Trudno jest ocalic wszystko, dzieazictwo zmartych zbiera sie powoli.

Saint-Exupery Twierdza

Lidia, Hanna, Iwona, Ewa z rodzing
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Dagmara Bacha

Urodzita sie 25 lipca 1960 r. w Gizycku, gdzie ukonczyta edu-
kacje na poziomie liceum ogolnoksztatcgcego. Jako najlepsza
absolwentka LO w Gizycku w 1979 . zostata typowana przez
szkote na studia stomatologiczne w Akademii Medyczne;
w todzi.

W 1981 r. wyszta za maz i wyjechata do Algierii. Tam urodzita
troje dzieci i bedac mfoda, szczgsliwg matkg i zona, dokonczyta
studia stomatologiczne w jezyku francuskim, na miejscowym uniwersytecie. Dyplom chirurga
dentysty wydany przez Ministra SzkoInictwa Wyzszego i Badan Naukowych w Algierii otrzy-
mata 16 kwietnia 1990 r. W 1991 r. powrdcita z rodzing do Polski. PodziwialiSmy ja, bo jako
Polka uczyta sie stomatologii w jezyku francuskim, a po powrocie do Polski musiata opano-
wac polskie mianownictwo i nazewnictwo. W pazdzierniku 1992 r. nostryfikowata dyplom na
Akademii Medycznej w Warszawie, otrzymujac polskie prawo wykonywania zawodu.

W 1993 r. rozpoczeta prace jako lekarz dentysta w SP Z0Z w Gizycku, pracujgc w przy-
chodni rejonowej oraz w szkolnych gabinetach stomatologicznych.

W latach 1996-1998 odbywata specjalizacje | stopnia z chirurgii stomatologicznej,
a 27 pazdziernika 1998 r. otrzymata dyplom chirurga stomatologa. Od 1999 r. prowadzita
indywidualng praktyke lekarskg w zakresie chirurgii stomatologicznej, gdzie przyjmowata
pacjentow w ramach umowy kontraktowej z NFZ oraz praktyki prywatnej. W Polsce urodzifa
jeszcze dwoje dzieci i, wychowujac piecioro dzieci, byta wspaniatg matka i lekarkg. Mozna
by o niej powiedzie¢ ,qgora cierpliwosci, morze empatii i ocean dobroci”. Cieszyfa sie
bardzo dobrg opinig wsrod pacjentow i kolegow lekarzy. Wspaniata kolezanka, mita, ciepta
0soba, bardzo zdolny operator chirurg. Nie umiata odmowic cierpigcym pacjentom i czesto
pomagata poza oficjalnym czasem przyjec.

Choroba i $mier¢ zbyt wczesnie zabrata jg rodzinie, pacjentom i nam wszystkim. Ode-
szfa w kwiecie wieku i dojrzatosci zawodowej. Bedziemy jg dtugo pamieta¢ — zawsze
usSmiechnieta, ciepfg i niezwykle skromna.

Zegnam Cie Dagmaro z wielkim smutkiem, w imieniu kolezanek
I kolegow z Samorzgdu Lekarskiego w Gizycku
Jolanta Sajkowska lek. stomatolog

< poprzednia
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Zofia Badura-Szczawinska

Urodzita sie 11 sierpnia 1932 r. w Nowym Dworze koto Sokotki.
Na studiach medycznych prowadzita prace naukowg z dziedzi-
ny chemii pod kierunkiem prof. Juliusza Popowicza. Dyplom
lekarza Akademii Medycznej w Biatymstoku odebrata w 1957
r. Pierwsze lata praktyki lekarskiej w latach 1958-1959 po-
Swiecita pacjentom w osrodku zdrowia w Baniach Mazurskich,
w latach 1959-1960 byta kierownikiem Wydziatu Zdrowia
w Gotdapi. Kolejne lata, niemal 20, poSwigcita pacjentom osrodka zdrowia w Grudusku.
W 1979 r. zwigzata sie z akademickg stuzbg zdrowia — jako lekarz i kierownik przychodni
dla studentow i pracownikow Akademii Rolniczo-Technicznej w Olsztynie. Na emeryture
przesztaw 1992 r.

Po zakonczeniu pracy zawodowej poswigcita sie jednej z swoich zyciowych pasji —
malarstwu. Zwienczyta jg wernisazem w Warminsko-Mazurskiej Izbie Lekarskiej w 2002 r.
Druga z zyciowych pasji Pani Doktor byty podroze. Zwiedzita prawie caty Swiat: obie Ame-
ryki, Alaske, Hawaje, Afryke, Indie z Nepalem, Japonie, Anglie, Hiszpanig, Danie, Holan-
die, Francje oraz panstwa bytego bloku wschodniego. Wrazeniami z wycieczek dzielita sig
z zespotem akademickigj przychodni. MogliSmy godzinami stuchac barwnych opowiesci
0 miejscach, ktore zwiedzita i poznanych ludziach. Swiata, o ktérym nam opowiadafa,
w wigkszoSci juz niestety nie ma...

W dzisiejszych czasach spotykamy mndstwo ludzi, jednakze tych wyjatkowych tylko
kilku. MieliSmy szczescie poznac jg w latach 80. Byfa cieptym, serdecznym cztowiekiem
wrazliwym na cierpienie blizniego, nie odmawiata pomocy nikomu, bez wzgledu na pore
dnia i nocy.

Nasza Doktorowa — bo tak jg nazywalismy — miata szczegolny dar umiejetnosci rozmowy
z drugim cztowiekiem, zardwno tym chorym, jak i sgsiadem z bloku czy wspotpracowni-
kiem. Umiafa stuchac, jak rowniez ,mowi¢ do serca” drugiego cztowieka. Pacjentom po-
Swiecita wiekszo$¢ swojego zycia. Trudno jest mowic o niej w czasie przesztym... Odeszta
nagle, 5 lipca 2014 r., zostawiajgc w nas czastke swojego dobra.

Wspdtpracownicy z Przychoani w Kortowie
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OD 4 PAZDZIERNIKA WAZNE ZMIANY
W ROZPORZADZENIU W SPRAWIE RECEPT

PODSTAWA PRAWNA — ROZPORZADZENIE MINISTRA ZDROWIA Z 11 WRZESNIA 2014 R.
(DU-2014-1239) ZMIENIAJACE ROZPORZADZENIE W SPRAWIE RECEPT LEKARSKICH

CO NOWEGO WPROWADZAJA ZMIANY:

il

Mozliwo$¢ wypisania ilosci leku na 120-dniowy okres stosowania zamiast
na 90-dniowy jak dotychczas, oczywiscie przy podaniu odpowiedniego
dawkowania na taki okres.

. Na jednej recepcie mozna przepisac podwojng ilos¢ leku recepturowego,

a nie pojedynczg, jak dotychczas.

. Natomiast takie postaci leku recepturowego, jak masci, kremy, mazidfa,

pasty albo zele do stosowania na skorg, mozna przepisa¢ w 10-krotnej
il0S¢ na jednej recepcie, a nie w pojedynczej, jak dotychczas.
Warto jednak pamietac, ze leki recepturowe, czyli wykonywane w aptece,

maja krotsza trwafoS¢ i o wiele bezpieczniejsze dla pacjenta jest rozpisywa-
nie mniejszych ilosci leku recepturowego na wielu receptach realizowanych
| wykonywanych przez apteke w czasie kuracji, na co pozwala kolejna zmiana
W rozporzadzeniu.

4. Lekarz moze rozpisac leki recepturowe wykonywane w aptece, wystawiajgc

w sumie do 16 recept niezbednych pacjentowi do maksymalnie tgcznie
120-dniowego okresu stosowania. Czyli t3 10-krotng ilo$¢ leku recepturo-
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wego, przewidziang w sumie na maksymalnie 120-dniowy okres stosowa-
nia, lekarz moze rozpisac, wystawiajgc do 16 recept.

. Lekarz moze wystawi¢ do 12 recept na nastepujace po sobie okresy, nie-

przekraczajgce w sumie 360 dni stosowania, ale na jednej recepcie nie
mozna przepisac wiecej leku, Srodka spozywczego specjalnego przezna-
czenia zywieniowego lub wyrobu medycznego niz na 120 dni stosowanie,
a nie jak dotychczas do 3 recept na sumaryczny okres 90 dni. Wystawiajac
takie recepty, lekarz wypetnia na recepcie dodatkowo drugie pole z datg
realizacji recepty ,,od dnia”.

. W przypadku recept na srodki antykoncepcyjne lekarz moze wypisac do

6 recept na nastepujgce po sobie okresy stosowania nieprzekraczajgce
facznie 6-miesigcznego stosowania, czyli iloS¢ recept na Srodki antykon-
cepcyjne nie ulega zmianie.

Wszystkie powyzsze zmiany, jak i inne szczegoty wystawiania recept, oma-

wiam dla lekarzy i odpowiadam na pytania na stronie www.recepta.farmacja.pl

Z uszanowaniem
ar farm. Stanistaw Piechula
Wiceprezes Rady Slgskigj Izby Aptekarskiej

nastepna
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BIURO WARMINSKO-MAZURSKIEJ

1ZBY LEKARSKIEJ

ADRES:
Warminsko-Mazurska Izba Lekarska
ul. Zotnierska 16c, 10-561 Olsztyn
Regon: 001416837; NIP: 739-11-91-739
forma prawna: samorzad zawodowy lekarzy i lekarzy dentystow

e-mail: olsztyn@hipokrates.org
http://www.wmil.olsztyn.pl

Godziny otwarcia Warminsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej:
poniedziatki, wtorki i czwartki: od 8.00 do 16.00
$rody: od 8.00 do 17.00
pigtki: od 8.00 do 15.00
Sekretariat:
tel. 89 539 19 29 w. 31; fax. 89 534 44 83
Rejestracja i wydawanie praw wykonywania zawodu:
tel. 89 539 19 29 w. 45
Doskonalenie zawodowe lekarzy,

Komisja Bioetyczna:
tel. 89 539 19 29 w. 31
Biuro Okregowego Rzecznika Odpowiedzialno$ci Zawodowej
i Okregowego Sadu Lekarskiego:
tel. 89 53919 29 w. 44
Dziat prawny:
tel. 89 539 19 29 w. 37
Kancelaria Radcy Prawnego - r. pr. Katarzyna Godlewska
poniedziatek: godz. 12.00-16.00
$roda: godz. 12.00-17.00
pigtek: godz. 12.00-15.00
Kancelaria Radcy Prawnego — r. pr. Tomasz Kozak
wtorek: godz. 14.00-16.00
czwartek: godz. 12.00-16.00
Ksiggowos$¢ lzby:
tel. 89 539 19 29 w. 41
tel. 89 523 60 61
RACHUNKI BANKOWE:

1. Sktadki cztonkowskie:
wptaty na indywidualne konta bankowe
2. Wptaty pozostate w tym rejestracja praktyk prywatnych:
BRE BANK SA: 61 1140 1111 0000 3048 4600 1001
3. Kasa Pozyczkowa i Samopomocy Lekarskiej:

BRE BANK SA: 12 1140 1111 0000 3048 4600 1010

oktadka poprzednia

SPIS TRESCI

INFORMACJE BIURA

BIULETYN LEKARSKI!
Organ Warminsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie.
Zespot redakcyjny: Zbigniew GUGNOWSKI (redaktor naczelny),
Beata JANUSZKO-GIERGIELEWICZ,

Anna 0SOWSKA, Maria SWIETLIK
Adres redakcji: DOM LEKARZA, 10-561 Olsztyn, Zotnierska 16¢,
tel./fax 89 523 60 61
Zespot wydawniczy: Anna Westfeld, Andrzej Mierzynski (DTP)

Edytor: Pracownia Wydawnicza ,EISet”, Olsztyn, ul. Lipowa 15
tel. 89 534 99 25, fax 89 534 07 85; e-mail: elset@elset.pl
Naktad: 3100 egz., ISSN 1233-4731
UWAGA: Redakcja zaprasza do nadsytania materiatow i ilustracji
do ,Biuletynu Lekarskiego”, zastrzegajac sobie prawo do skrotow
i zmian w tekS$cie.

REKLAMA W ,,BIULETYNIE LEKARSKIM”

Informacje, cennik i formularze zamowienia dostepne sa pod adresem:
www.wmil.olsztyn.pl/index.php/biuletyn-lekarski/152

DOSKONALENIA ZAWODOWE

w ,,Domu Lekarza”:
INFORMACJA
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