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Przemystaw Ciupka
redaktor naczelny
A przemyslaw.ciupka@wil .org.pl

Mormoni nie choruja,
bo sie nie szczepia

W raz ze startem naszej kampanii ,,Szczepienie otula” wystartowat

festiwal obrazania, zniestawiania, czasami prosb, a znacznie cze-

Sciej grozb. Kierujg je do nas ludzie §wiadomi, ci, ktorzy nie dali
si¢ zmanipulowa¢. Osoby $wiatle, ktore z catych sit staraja si¢ wydoby¢
prawde z mrokow medycyny i wiedzy naukowe;.

W meandry antyszczepionkowych umystow zagladamy, czytajac ko-
mentarze na naszym profilu facebookowym. Kiedy tylko zamie$cimy
post o akcji prozdrowotnej, szybko spotykamy si¢ z serig btyskotliwych
spostrzezen. Dowiadujemy sig, ze jestesmy ,,mordercami i niszczycie-
lami ludzkiego zycia sprzedanymi za mamong”, juz niedtugo bedziemy
chodzi¢ kanatami i skazemy na wstyd swoje dzieci, mamy zacza¢ sig
ba¢ i modli¢. Ze na szczeécie wzrasta $wiadomosé rodzicow, ktorzy nie
pozwalaja okalecza¢ swoich dzieci szczepionkami. Ze wskutek szczepief
przeciw COVID-19 , teraz same wylewy i zawaty”. Ze od tych samych
szczepien zmarto pot poznanskiego uniwersytetu medycznego. A przy-
najmniej ¢wier¢. Ze medycyna zachodnia to trzecia przyczyna zgondw
na $wiecie. Ze ,,caty ten betgot to wstyd i chanba” [pisownia oryginalnal.
Ze ,,wielu ulegto i polegto”. Ze mormoni nie chorujg, bo si¢ nie szcze-
pig. Ze waz Eskulapa w naszym logo niechybnie §wiadczy o bliskich
zwiazkach z reptilianami, a wigc przybierajacymi ludzka posta¢ gadami
z kosmosu, ktore to podstgpnie podszywajac si¢ pod potomkow Adama
i Ewy, rzadza USA [na pewno] i $wiatem [prawdopodobnie].

Otrzymujemy tez liczne wezwania do pilnego zapoznania si¢ z Kodek-
sem norymberskim, bo kiedy prawda zwyci¢zy, bedziemy sadzeni jak
nazistowscy lekarze z obozow zagtady.

Podejmujemy jednak proby dialogu. Pisze Pan Eugeniusz:

— Widzg ze lobby farmaceutyczne ostro dziata. Jesli szczepionki otulaja
to co w ich sktadzie robi formaldehyd?

— Panie Eugeniuszu, tak, otulaja i pozwalaja nam zapomnie¢ o niezwy-
kle groznych chorobach. Sladowa ilo$¢ formaldehydu, ktora pozostaje
w niektorych szczepionkach, jest rowna < 0,1 mg — pozostaje bez zadne-
go wplywu na ludzki organizm. Endogenne, a wigc naturalne st¢Zenie tej
substancji we krwi niemowlecia jest wielokrotnie wyzsze. Dzickujemy
za pytanie!

— Proszg, nie rozsmieszajcie mnie takimi ,,cieplutkimi” odpowiedzia-
mi — przytomnie zauwaza Pan Eugeniusz, nie dajac si¢ wywies¢ w pole.

Pisze Pani Lucyna:

— Ludobojcy szczepionkowi. A potem zdziwienia skad chociazby z6t-
taczka po urodzeniu i wszystkie adhd, autyzmy i reszta [pisownia ory-
ginalna].

— Szanowna Pani Lucyno, powiazanie szczepionki MMR z autyzmem
to jeden z wielu mitow, jakie powiela Pani, komentujac nasze posty doty-
czace szczepien ochronnych. Goraco zachgcamy do zapoznania si¢ z rze-
telnymi zrodtami wiedzy. Jednym z nich jest portal Narodowego Instytutu
Zdrowia Publicznego [oczywiScie dzielimy si¢ linkiem].

— Klamcy — czytamy w odpowiedzi.

Prawda triumfuje, a nasze ktamstwa zostaja obnazone. Nie zamierzamy
si¢ jednak poddawac.
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Krzysztof Kordel
prezes ORL WIL

temie ochrony zdrowia zwigzane z nowym uktadem

parlamentarnym sa ptonne. Zmiana ekipy rzadzacej
to zmiany personalne, a nie systemowe, a tych zwtaszcza
w kontekscie przerzucania si¢ obietnicami sktadanymi wy-
borcom w kampanii oczekuje jedna i druga strona ochrony
zdrowia. Potrzeba czasu i rozwagi. Konieczny jest audyt,
chociazby podjetych przez poprzednikéw zobowigzan i pod-
pisanych umow.

Ostatnio zastanawialem si¢, z iloma ministrami odpowie-
dzialnymi za system miatem osobisty kontakt. To jedno,
a drugie — ktory z nich chcial pyta¢ samorzadow medycz-
nych o zmiany oraz kto z nich powaznie traktowat odpowie-
dzi z naszej strony?

Pojawia si¢ pytanie, czy mozliwa jest powazna przebu-
dowa systemu. Pytan jest oczywiscie wigcej. Czy ma by¢
jeden scentralizowany do bolu ptatnik, czy tez lepszym roz-
wiazaniem nie bedzie kilka konkurujacych o pacjenta kas
chorych? Co dalej zrobi¢ z ,,siecig szpitali”? Finansowanie
szpitali generuje w wielu z nich gigantyczne dtugi. Moim
zdaniem konieczne jest przyjrzenie si¢ systemowi organow
prowadzacych. Czy powiaty s w stanie zorganizowac opieke
medyczng dla swoich mieszkancow, czy tez powinna to robic¢
struktura wojewodzka?

Zdaje sobie sprawe z tego, ze o systemie ochrony zdrowia
decyduje procent krajowego budzetu oraz system podatkowy.
I tu pojawia si¢ pytanie, czy przy tych naktadach mozliwe

M oim zdaniem oczekiwanie na szybkie zmiany w sys-

jest finansowanie wszystkich procedur medycznych? A moze
z czg$ci z nich nalezy zrezygnowac i zastgpic¢ je nowoczesny-
mi metodami leczenia? Czy wreszcie kto$ zdecyduje si¢ na
dopuszczenie prywatnych ubezpieczen zdrowotnych? To, co
mamy dzisiaj, jest rozwigzaniem szczatkowym.

A moze wreszcie postawimy na prawdziwg profilaktyke?
Moim zdaniem profilaktyka bedzie wtedy skuteczna, kiedy
pacjent odczuje ja w swojej kieszeni jako nagrode za dbanie
o swoje zdrowie.

W mojej ocenie naktadéw na ochrong zdrowia nie mozna
liczy¢ w oderwaniu od systemu rentowego. Nieefektywne
leczenie chociazby z powodu braku dostgpu do rehabilitacji
we wlasciwym czasie i zakresie powoduje wypadanie wielu
ludzi z rynku pracy, co w kontekscie zmian demograficznych
szybko moze si¢ okaza¢ wigkszym problemem, niz przypusz-
czamy. Demografia stawia kolejne wyzwania. Kobiety nie
mogg si¢ ba¢ zachodzi¢ w cigz¢ i muszg mie¢ pewnosc, co
z ich dalsza karierg zawodowa po urodzeniu dziecka. Koniec
zycia to kolejne wyzwanie dla ochrony zdrowia. Co dalej
z opieka geriatryczna? Dzisiaj jest ona szczatkowa.

Tempo Zycia jest coraz wigksze. Przemeczenie praca, wy-
palenie zawodowe, przetadowane programy szkolne czy nie-
higieniczny tryb zycia generuja nam kolejna grupg¢ pacjentow
zwigkszajaca si¢ z dnia na dzien.

Moim zdaniem tego typu pytania mozna mnozy¢. Mysle,
ze kazdy z Panstwa patrzac na te problemy pod katem swojej
specjalnosci, spokojnie sformutowalby ich jeszcze kilka.

Czy da si¢ szybko poprawi¢ sytuacj¢? Moim zdaniem bez
kompleksowego podejscia do zmiany systemowej nie moze-
my liczy¢ na poprawe. Trzeba sig$¢ do rozmow z ekspertami
i zdecydowac si¢ na jeden system i da¢ mu zafunkcjonowac
przez dtuzszy okres. Punktowe dorazne zmiany moim zda-
niem mozna porownac do leczenia s... pudrem.

A Ze zmiany systemu moga by¢ dla wielu bolesne, to juz
zupehie inna sprawa.

Marcin Karolewski
wiceprezes ORL WIL

Akcja ruszyta

kregowa Rada Lekarska oglosita rok 2024 Rokiem
O Szczepien Ochronnych, ktérego integralng cze¢scia

jest akcja ,,Szczepienie otula”. Ten symboliczny fakt
nie wziat si¢ z niczego i nie ma by¢ jedynie pustym gestem.
Wydawato sie, ze po kilkuletnim do$wiadczeniu, jakim byta
epidemia COVID-19, w czasie ktorej prawie kazdy otart si¢
o $mier¢ osoby bliskiej lub znajomego i w czasie ktorej z nie-
cierpliwoscia czekalismy na opracowanie szczepionki, sens
szczepien nie powinien by¢ kwestionowany. Wirus, ktory by¢
moze wydostat si¢ gdzie$ z czelusci matego laboratorium po-
foZzonego na koncu §wiata, w ciggu trzech miesigcy opanowat
calg kule ziemska. Scenariusz jak z postapokaliptycznego hor-
roru w stylu ,,Resident Evil” rozgrywat si¢ na naszych oczach.
Wydawalo sig, ze po takim do$wiadczeniu ruchy antyszcze-
pionkowe zostang zmarginalizowane. Nic bardziej mylnego.
Juz w trakcie pandemii kwestionowaly jej istnienie, a teraz

podniosty si¢ i atakujg ze zdwojong sitg. Mozna by ich obejsc,
niczym niegroznego, ale strasznie denerwujacego, szczekaja-
cego pinczerka. Jednak nie reagujac, pozwalamy im rosnac¢
i powodowac, ze ludzie zaczynaja si¢ do nich przyzwyczajac,
a nastgpnie powoli zaczynaja absurdalne argumenty trakto-
wac jak rownoprawny glos w naukowej dyskusji. Doszto do
tego, ze liczba odmoéw szczepien wzrosta w Wielkopolsce do
ponad 11 tys., a jeszcze 10 lat temu byto ich dziesigciokrotnie
mniej. Antyszczepionkowcow nie przekonamy. Ale ich bar-
dzo glo$ne argumenty sa coraz czgsciej podlapywane przez
osoby, ktore wezesniej nie miaty takich pogladow. Zaczynaja
si¢ zastanawiac — skoro sa takie grupy, to moze jednak maja
troche racji. Skoro si¢ akceptuje ich obecnos¢, to moze jednak
trzeba ich postuchac. I tak powstaje duza szara strefa osob
watpiacych, o ktorych nalezy walczy¢. A choroby zakazne
wracaja i staja si¢ coraz bardziej niebezpieczne.

Drugim argumentem dla wprowadzenia roku szczepien
ochronnych jest rosnaca agresja pacjentow albo czgsciej ro-
dzicow malych pacjentow wobec lekarzy kwalifikujacych
do szczepien. Wizyta ma na celu uzyskanie dyskwalifikacji,
a brak takowej konczy si¢ agresja stowna, skargami na le-
karza, nachodzeniem, opisywaniem w internecie, ngkaniem
telefonami, mailami i SMS-ami. Nadmienig¢ tylko, ze caty
czas jest mozliwo$¢ uzyskania tabliczki przypominajace;j,
ze lekarzowi pracujacemu w gabinecie, ktory ma kontrakt
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z NFZ, przystuguje ochrona prawna jak funkcjonariuszowi
publicznemu. Przyktady agresji wida¢ niemal za kazdym ra-
zem, kiedy o akcji ,,Szczepienie otula” informujemy w me-
diach spotecznosciowych.

Zastanawiatem si¢, co kieruje osobami, ktore zaczynaja
negowac koniecznos$¢ szczepien. Mysle, ze mimo wszystko
nie przewaza tu myslenie spiskowe i teorie o zwigzkach
lekarzy z Big Pharmg. Wydaje mi si¢, ze w dzisiejszych cza-
sach wigksza jest grupa ludzi, ktora wierzy we wszechmoc
medycyny naprawczej. Przeciez jak mozna w XXI w. umrze¢
na zapalenie ptuc? Jak moze nam zagraza¢ zawal? No, moze
rak. Smier¢ na raka mozna jeszcze zaakceptowac, ale inne
przyczyny zgonu, a tym bardziej z powodu chorob zakaz-
nych? Przeciez medycyna tak bardzo poszta do przodu. Mamy
antybiotyki, respiratory, wymieniamy niesprawne narzady,
operujemy robotami, podnosimy, co zwisa, uj¢drniamy, co
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zwiotczato. Jak obecnie mozna umrze¢? Wielokrotnie w cza-
sie rozmow z rodzinami pacjentow spotykam si¢ z takimi
postawami. Przychodza siedemdziesigciolatkowie i dziwia
sig, ze ich dziewigédziesigcioletni rodzice sg w stanie ciezkim,
bo maja zapalenie phuc. ,,Przeciez do wczoraj jeszcze chodzili
i byli zdrowi!?”. No tak, ale nie zatrzymamy uptywu czasu.
Zapalenie ptuc czy grypa dla seniora jest mechanizmem spu-
stowym i jak po przewroceniu pierwszego elementu domina
wszystko zaczyna si¢ sypa¢. Nasila si¢ niewydolno$¢ serca czy
nerek, dekompensuje cukrzyca, pojawia si¢ majaczenie. Pa-
cjent dotychczas chodzacy, sprawny i zdolny do samoobstugi,
nawet jak przezyje, staje si¢ lezacy, zalezny od osob drugich.

Kampania ,,Szczepienie otula” bedzie si¢ rozwijata przez
caly rok, zachgcam do $ledzenia informacji. A w razie agre-
sji pacjentow przypominam o mozliwosci uzyskania pomocy
u Rzecznika Praw Lekarza.

Omowienie posiedzenia Okregowej Rady Lekarskiej

Wielkopolskiej Izby Lekarskiej w Zawidowicach dnia 27 stycznia 2024 r.

stycznia 2024 r. odbylo si¢ posiedze-
2 7 nie Okregowej Rady Lekarskiej, kto-

remu przewodniczyt prezes ORL WIL
dr n. med. Krzysztof Kordel. Miejscem spo-
tkania tym razem byta Karczma Stara Stajnia
w Zawidowicach pod Kaliszem. Obrady w try-
bie hybrydowym rozpoczely si¢ w godzinach
popotudniowych po konferencji szkoleniowej
zorganizowanej przez Komisj¢ Stomatologiczng
ORL WIL.

Po przyjeciu porzadku obrad w pierwszej kolej-
nosci przystapiono do realizacji statych punktow programu.
Na wniosek przewodniczacego Komisji ds. Konkursow dr. n.
med. Wojciecha Waliszewskiego ORL wytypowata przedsta-
wicieli na konkursy pielegniarskie — pielggniarek oddziato-
wych i potoznej oddziatowej w Samodzielnym Publicznym
Z0OZ w Szamotutach, pielggniarek oddzialowych w Szpitalu
Powiatowym im. Jana Pawta II w Trzciance, Wielkopolskim
Centrum Neuropsychiatrycznym im. Oskara Bielawskiego
w Koscianie oraz Szpitalu Miejskim im. Franciszka Raszei
w Poznaniu. Przewodniczaca Komisji ds. Rejestracji i Prawa
Wykonywania Zawodu dr Elzbieta Marcinkowska przedsta-
wita ocenione pozytywnie przez komisj¢ wnioski w sprawie
przyznania praw wykonywania zawodu lekarza w celu odby-
cia stazu podyplomowego lekarzom obywatelom Biatorusi,
Indii, Kanady i Ukrainy, ktore przez ORL zostaty przyjete.
Przyznano takze prawo wykonywania zawodu w celu odby-
cia stazu podyplomowego po uchyleniu uchwaly w sprawie
przyznania warunkowego prawa wykonywania zawodu oraz
prawa wykonywania zawodu na okre$lony zakres czynnosci
zawodowych, czas i miejsce pracy na terenie RP lekarzom
obywatelom Biatorusi i Ukrainy. Przedluzona zostata tak-
ze wazno$¢ prawa wykonywania zawodu lekarza lekarzom
obywatelom Ukrainy i lekarzowi dentys$cie obywatelowi
Ukrainy. Prof. Andrew J. Fishman (specjalista otolaryngo-
log) ponownie zostat zaproszony do Wielospecjalistycznego
Szpitala w Pile w celu przeprowadzenia zabiegow i szkole-

ELZBIETA MARCINKOWSKA
SEKRETARZ ORL WIL

nia. Okrggowa Rada Lekarska wypowiedziata
si¢, podejmujac uchwale w sprawie wyrazenia
zgody na wykonywanie zabiegow przez lekarza
nieposiadajacego prawa wykonywania zawodu na
terytorium RP, ale posiadajacego prawo w innym
panstwie. W dalszej czgsci obrad rada upowazni-
a Prezydium Okreggowej Rady Lekarskiej WIL
do podejmowania uchwat w sprawie przyznania
prawa wykonywania zawodu po stazu podyplo-
mowym dla lekarzy i lekarzy dentystow cudzo-
ziemcow.

W zwiazku ze stwierdzeniem przerwy w wykonywaniu za-
wodu powyzej 5 lat, uwzgledniajac stanowisko Komisji ds.
Ksztatcenia Medycznego ORL i wniosek Komisji ds. Reje-
stracji i Prawa Wykonywania Zawodu, zobowiazano lekarza
cztonka WIL do odbycia przeszkolenia.

Przewodniczacy Komisji Socjalnej dr n. med. Bartosz Bur-
chardt przedstawil cztery wnioski o zapomogi. Okregowa
Rada Lekarska przychylita si¢ do uznania dwoch wnioskow,
wyrazajac potrzebg wprowadzenia pewnych zmian w re-
gulaminie. Odrzucono takze odwotanie od decyzji Komisji
Mtodych Lekarzy, ktora ze wzgledu na przekroczenie usta-
lonego w regulaminie terminu ztozenia wniosku zapomogi
nie wyplacita.

Po dokonaniu zmiany niektorych uchwal w celu ujedno-
licenia zasad wynagrodzen w zwiazku z wykonywaniem
funkcji cztonka organu WIL, Prezydium ORL WIL, komisji
problemowych oraz zespotéw i pelnomocnikéw prezesa ORL
glos zabrat wiceprezes ORL WIL dr Marcin Karolewski, kto-
ry przyblizyt plany realizacji zadan zwigzanych z inicjaty-
wa Wielkopolskiej Izby Lekarskiej ,,2024: Rok Szczepien
Ochronnych”.

Potozony zostanie nacisk na propagowanie szczepien
ochronnych oraz dziatania edukacyjne zaréwno wsrod pa-
cjentow, jak i pracownikow medycznych. Okrggowa Rada
Lekarska przeznaczyta niezbedne $rodki finansowe na ma-
terialy promocyjne.
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Rozpoczynajac dyskusj¢ nad zaopiniowaniem projektu
uchwaty XLIX Okregowego Zjazdu Lekarzy Wielkopolskiej
Izby Lekarskiej w sprawie zatwierdzenia regulaminu orga-
nizacji 1 trybu dziatania Okrggowej Rady Lekarskiej Wiel-
kopolskiej Izby Lekarskiej, w pierwszej kolejnosci przyjeto
projekt porzadku obrad XLIX OZL. Prace nad projektem
regulaminu trwaty od dtuzszego czasu. Zalozenia przedsta-
wiono delegatom na zjezdzie w 2023 r. Cztonkowie Okrego-
wej Rady Lekarskiej zapoznali si¢ z projektem w listopadzie
2023 r. i ponownie na posiedzeniu styczniowym. Zgloszone
propozycje zmian zostaty omowione i po dyskusji poddane
glosowaniu. Uchwala zostata przyjeta i zostanie zarekomen-
dowana przez Okregowa Rade¢ Lekarska delegatom na Okre-
gowym Zjezdzie Lekarzy w marcu 2024 .
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Kolejnym dokumentem, ktory przyjeto na posiedzeniu, byt
regulamin pracy komisji orzekajacej w przedmiocie przygo-
towania zawodowego. Okrggowa Rada Lekarska zapoznata
si¢ z koncepcja zwigkszenia powierzchni na potrzeby Cen-
trum Konferencyjnego EDU WIL przy ul. Szyperskiej w Po-
znaniu. Sprawe referowal dr Marcin Karolewski, a decyzja
zostanie podj¢ta na jednym z przysztych posiedzen.

Po zmianie uchwaty ORL-92/2023/IX ORL WIL w spra-
wie obstugi prawnej Okregowego Rzecznika Odpowie-
dzialno$ci Zawodowej WIL oraz kancelarii Okrggowego
Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej, Okregowa Rada
Lekarska wyrazita zgod¢ na zbycie samochodu stuzbowego
stanowiacego wlasnos¢ Wielkopolskiej Izby Lekarskiej. Na
tym posiedzenie zakonczono.

Omowienie posiedzenia Okregowej Rady Lekarskiej Wielkopolskiej Izby Lekarskiej

w dniu 10 lutego 2024 r.

W Centrum Konferencyjnym EDU WIL przy ul. Szyperskiej 14
w Poznaniu odbyto sie posiedzenie Okregowej Rady Lekarskiej.
Obradom przewodniczyt prezes ORL WIL dr n. med. Krzysztof Kordel.

WIL dr Marcin Karolewski, ktory zdat relacj¢ z prze-

biegu konferencji prasowej i naukowo-szkoleniowej in-
augurujacej rok 2024 jako Rok Szczepien Ochronnych oraz
zapoznat zebranych z zalozeniami kampanii edukacyjne;j
»Szczepienie otula”.

Przewodniczaca Komisji ds. Rejestracji i Prawa Wyko-
nywania Zawodu dr Elzbieta Marcinkowska przedstawita
wykaz wnioskow do rozpatrzenia na posiedzeniu ORL WIL.
Okrggowa Rada Lekarska zgodnie z rekomendacja Komisji
ds. Rejestracji i Prawa Wykonywania Zawodu przedtuzyta
wazno$¢ prawa wykonywania zawodu (PWZ) lekarza dwom
obywatelkom Ukrainy, przyznano PWZ lekarza w celu od-
bycia stazu podyplomowego dwoém lekarzom obywatelom
Bialorusi, przyznano PWZ lekarza po odbytym stazu pody-
plomowym czterem obywatelom Ukrainy i dwom obywate-
lom Biatorusi, przyznano PWZ lekarza w celu odbycia stazu
podyplomowego (traci moc uchwata w sprawie przyznania
warunkowego prawa wykonywania zawodu) trzem obywa-
telom Biatorusi i dwom obywatelom Ukrainy, przyznano
PWZ lekarza w celu odbycia stazu podyplomowego (traci
moc uchwata w sprawie przyznania prawa wykonywania za-
wodu na okreslony zakres czynnosci) jednemu obywatelowi
Biatorusi i dwom obywatelom Ukrainy.

Zobowigzano takze lekarzy cudzoziemcow do odbycia
przeszkolenia teoretycznego w formie ztozenia egzaminow
z wyszczegolnionych w podjetej uchwale dziedzin przed ko-
misja ztozong z lekarzy o odpowiednich kwalifikacjach za-
wodowych powotana przez Okr¢gowa Rade Lekarska WIL.

Komisja ds. Mlodych Lekarzy zlozyla wniosek w sprawie
przyznania odznaczenia ,,Mentor” dr. n. med. Marcinowi
Zytkiewiczowi. Okregowa Rada Lekarska do wniosku jedno-
glodnie si¢ przychylita. Statuetka b¢dzie wrgczona w trakcie
Okregowego Zjazdu Lekarzy WIL 23 marca 2024 r. Na wnio-
sek Kapituty Odznaczen i po przyjgciu przez Okrggowa Rade
Lekarska w trakcie Okrggowego Zjazdu Lekarzy beda takze

Po przyjeciu porzadku obrad glos zabrat wiceprezes ORL

nadane odznaczenia ,,Zastuzony dla Wielkopolskiej I1zby Le-
karskiej” lekarzom dentystom — dr Elzbiecie Bloj-Kowalskiej
1dr. Andrzejowi Cisto. Okrggowa Rada Lekarska przyjeta projekt
apelu do Prezesa Urzgdu Rejestracji Produktow Leczniczych,
Wyrobow Medycznych i Srodkéw Biobojezych o sporzadzenie
powiadomienia, o ktorym mowa w art. 51 ust. 1 ustawy z dnia
7 kwietnia 2022 r. W tresci apelu, ktorg zaproponowat
dr. A. Cisto, zwrocono uwagg na nasilajace si¢ zjawiska po-
zyskiwania i aplikowania wyrobow medycznych przez osoby
do tego nie uprawnione.

Wielkopolska Izba Lekarska bedzie organizatorem ogol-
nopolskiego spotkania szkoleniowo-integracyjnego pra-
cownikéw izb lekarskich. Spotkanie odbedzie si¢ w Zninie,
a koszty beda podzielone pomigdzy te izby lekarskie, ktorych
pracownicy beda uczestniczy¢ w wydarzeniu.

Podjeta zostata uchwata w sprawie przeznaczenia srodkow
finansowych na realizacj¢ konkursu i organizacj¢ gali ,,Wiel-
kopolski Lekarz z Sercem im. Kazimierza Hotogi”. Bedzie to
juz IV edycja konkursu organizowanego przez Wielkopolska
Izbg Lekarska wspolnie z urzgdem marszatkowskim.

Wiceprezes ORL WIL dr Mateusz Szulca przedstawit ze-
branym projekt nowej strony internetowej Wielkopolskiej
Izby Lekarskiej. Powotano takze komisje, ktora wytoni wy-
konawce przedstawionego projektu.

Po przyjeciu uchwaty o przeznaczeniu $srodkow finanso-
wych na zakup samochodu na potrzeby WIL zatwierdzono
kwote na organizacj¢ 11 maja 2024 r. przez Delegature Wiel-
kopolskiej Izby Lekarskiej w Kaliszu konferencji naukowe;j
dla lekarzy i lekarzy dentystow ,,Wielkopolskie Spotkania
z Geriatrig i Medycyna Paliatywna”.

Po wyczerpaniu programu posiedzenia Okr¢gowej Rady
Lekarskiej prezes WIL ORL zakonczyt obrady, zapraszajac
delegatéw na Krajowy Zjazd Lekarzy na spotkanie poswig-
cone projektom nowelizacji Kodeksu etyki lekarskiej oraz
regulaminu wyborow do organow i w organach izb lekarskich.
Projekty te przygotowane przez Komisj¢ Etyki Naczelnej Izby
Lekarskiej oraz Krajowa Komisj¢ Wyborcza po rozpatrzeniu
uwag i propozycji sSrodowiska lekarskiego beda przedmiotem
obrad Krajowego Zjazdu Lekarzy 16—18 maja 2024 .

ELZBIETA MARCINKOWSKA, SEKRETARZ ORL WIL
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Apel 1/2024
Okregowej Rady Lekarskiej Wielkopolskiej Izby Lekarskiej z dnia 10 lutego 2024 r.
do Prezesa Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych,
Wyrobéw Medycznych i Srodkéw Biobéjczych

Okregowa Rada Lekarska Wielkopolskiej Izby Lekar-
skiej zwraca si¢ do Prezesa Urzedu Rejestracji Produktow
Leczniczych, Wyrobow Medycznych i Srodkéw Bioboj-
czych o:

1) sporzadzenie Powiadomienia, o ktérym mowa w art. 51
ust.1 ustawy z dnia 7 kwietnia 2022 r. o wyrobach me-
dycznych (Dz.U. 2022.974), obejmujacego wszelkie
postacie kwasu hialuronowego,

2) dokonanie wraz z ekspertami srodowiska lekarskiego
przegladu innych wyrobow medycznych stosowanych
w medycynie estetycznej pod katem konieczno$ci wy-
dania podobnych Powiadomien.

UZASADNIENIE

Zgodnie z trescia przywotanego wyzej przepisu, Prezes
Urzedu powiadamia Ministra Zdrowia o kategoriach wy-
robéw medycznych, ktore ,,stwarzajg lub moga stwarzac
zagrozenie dla zycia, zdrowia lub bezpieczenstwa pacjen-
tow, uzytkownikow i osob trzecich”.

Dopiero na tej wlasnie podstawie, Minister Zdrowia
moze wydac rozporzadzenie zawierajace regulacje, co do
przede wszystkim sposobow dystrybucji danej kategorii
wyrobow na terenie kraju, jak i warunkow stosowania,
wlacznie z wymogami, jakie sa stawiane osobom uzywa-
jacym tej kategorii wyrobow.

Liczne doniesienia o sposobach pozyskiwania tego wy-
robu medycznego, glownie przez osoby nieuprawnione do
udzielania §wiadczen z wykorzystywaniem kwasu hialu-
ronowego dowodza wprost koniecznosci poddania jego
stosowania $cistym restrykcjom.

Whbrew dajacemu si¢ zauwazy¢ zjawisku lekcewazenia
wagi i mozliwosci potencjalnych, niekiedy powaznych po-
wiktan po jego zastosowaniu, kazda iniekcja tego preparatu
niesie ze sobg ryzyko.

Rada pozwala sobie zwroci¢ uwage Pana Prezesa na tresc¢
orzeczenia Sadu Najwyzszego (w zatgczeniu), ktory w wy-
roku I KK 23/21 wskazal, iz aplikacja preparatow ,,przez
inne otwory, niz naturalne otwory ciata”, stanowi przestanke
do zakwalifikowania tego zabiegu jako $§wiadczenia zdro-
wotnego w rozumieniu ustawy o dziatalnosci lecznicze;.

Poza tym, wszelkie znane izbom lekarskim charaktery-
styki preparatow kwasu hialuronowego ograniczajg prawo
ich uzycia do przeszkolonych lekarzy.

Wydanie aktow prawnych, w szczegolnosci w nastep-
stwie Powiadomienia Pana Prezesa - wydanie rozporza-
dzenia jako aktu prawa powszechnie obowigzujacego
niepomiernie zwigkszy rang¢ przewidzianych obostrzen
i w konsekwencji zapobiegnie nasilajgcemu si¢ zjawisku
aplikowania preparatow tej grupy przez osoby do tego nie-
uprawnione.

OBWIESZCZENIE
Okregowej Komisji Wyborczej Wielkopolskiej 1zby Lekarskiej w Poznaniu z dnia 30 stycznia 2024 r.
W sprawie
wygasniecia mandatu cztonka organu Wielkopolskiej I1zby Lekarskiej

Na podstawie § 45 ust. 3 Uchwatly nr 12 X Krajowego
Zjazdu Lekarzy z dnia 29 stycznia 2010 r. w sprawie
regulaminu wyboréw do organow izb lekarskich, na sta-
nowiska w organach i trybu odwotania cztonkow tych
organdéw i1 0s6b zajmujacych stanowiska w tych organach
oraz wyborow komisji wyborczych (t.j. Obwieszczenie nr
7/16/VII Prezesa Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 14 lipca
2016 r. w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu Uchwaly
nr 12 X Krajowego Zjazdu Lekarzy z dnia 29 stycznia
2010 r. w sprawie regulaminu wyboréw do organéw izb
lekarskich, na stanowiska w organach i trybu odwotania
cztonkow tych organéw i 0sob zajmujacych stanowiska
w tych organach oraz wyboréw komisji wyborczych) oraz
Uchwaly OKW-1/2024/IX Okr¢gowej Komisji Wyborczej

Wielkopolskiej Izby Lekarskiej z dnia 15 stycznia 2024 r.
w sprawie stwierdzenia wygasnigcia mandatu cztonka
organu Wielkopolskiej Izby Lekarskiej, obwieszcza sig,
co nastepuje:
§1

Obwieszcza si¢ wygasnig¢cie mandatu Delegata na Okre-
gowy Zjazd Lekarzy Wielkopolskiej Izby Lekarskiej IX
kadencji lek. Bozeny Sadowskiej- Brzezinskiej.

§2
Obwieszczenie podlega publikacji w Biuletynie Informa-

cji Publicznej Wielkopolskiej Izby Lekarskiej oraz w Biu-
letynie Informacyjnym Wielkopolskiej Izby Lekarskiej.

WIELKOPOLSKA IZBA LEKARSKA
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XLIX Okregowy Zjazd Lekarzy Wielkopolskiej Izby Lekarskiej
odbedzie sie 23 marca 2024 r.
Wiecej informacji na stronie wil.org.pl/ozl

Zmiany na pieczatce lekarskiej

Naczelna Rada Lekarska podjeta uchwate okreslajaca tre$¢ uzywanej przez lekarza i lekarza dentyste pieczatki lub nadruku
wykonywanego z systemu komputerowego. Nowe przepisy maja na celu uwzglednienie nowych technologii i standardéw, ktdre
obecnie s stosowane w informatyzacji medycyny, w tym te dotyczace dokumentacji medycznej oraz wystawiania recept i zlecen.

sci i kompletnosci danych medycznych oraz wygod-
nej i efektywnej pracy lekarzy w systemach informa-

tycznych. Ponadto nowe przepisy majg na celu zapewnienie
ochrony danych pacjentow i utatwienie komunikacji miedzy
lekarzami oraz innymi jednostkami medycznymi. W ramach
aktualizacji wzielismy pod uwage obowiqzujgce przepisy
prawne i wymogi dotyczgce dokumentacji medycznej oraz bez-
piecznego i prawidiowego wystawiania recept i zlecen. Chce-
my, aby nowa tres¢ pieczqtki lekarskiej lub nadruku wykony-
wanego w ramach systemu komputerowego byla adekwatna
do wspolczesnych standardow oraz potrzeb lekarzy i lekarzy
dentystow — wyjasnia prezes NRL Lukasz Jankowski.

Pieczatka lekarska lub nadruk wykonywany z systemu
komputerowego zawiera nastgpujace dane:
1.imi¢ lub imiona i nazwisko,
2.tytul zawodowy, tj. ,,lekarz” (,,lek.”) albo ,,lekarz dentysta”

(,,lek. dent.”),
3.numer prawa wykonywania zawodu.

Pieczatka lekarska lub nadruk wykonywany z systemu
komputerowego moze ponadto zawiera¢ nast¢pujace dane:

G townym zamierzeniem zmian jest gwarancja spojno-

1.posiadany tytut i stopien naukowy,

2.posiadane specjalizacje i umiej¢tnosci zawodowe, zgod-
nie z brzmieniem okreslonym w dyplomie, zaswiadczeniu
lub certyfikacie, potwierdzajacym ich uzyskanie w oparciu

0 przepisy ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach

lekarza i lekarza dentysty,
3.nazwe uczelni i kierunku, na ktorym lekarz lub lekarz den-

tysta uzyskat dyplom,
4.numer telefonu wraz z prefiksem mig¢dzynarodowym,
5.adres miejsca zamieszkania,
6.adres poczty elektroniczne;.

Lekarz lub lekarz dentysta bedacy obywatelem panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej ma prawo postugiwac si¢
na pieczatce lub nadruku wykonywanym z systemu kompute-
rowego takze oryginalnym tytutem okreslajacym wyksztatce-
nie, uzyskanym w innym niz Rzeczpospolita Polska panstwie
cztonkowskim Unii Europejskiej lub jego skrotem.

Uchwata NRL nie znajduje zastosowania, gdy odrgbne
przepisy przewiduja stosowanie przez lekarza lub lekarza
dentyste pieczatki o okreslonej przez te przepisy tresci.

Wpis ze strony nil.org.pl

Przestepcy uzyskali dostep do wystawiania recept?

Komunikat prokuratury

Prokuratura Regionalna w Szczecinie prowadzi postepowanie

w zwi3zku z mozliwoscig przefamania lub ominiecia zabezpieczer
systemu RPWDL, przejecia kont placdwek medycznych

i wystawiania recept na leki opioidowe. W zwigzku z tym $ledczy
ZWracaja sie z prosha o pilne podjecie dziatar do wszystkich
podmiotdw wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza i placdwek
ochrony zdrowia.

Zalecenia dotycza:

1.podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza, w tym
przede wszystkim podmiotow leczniczych i praktyk zawo-
dowych lekarzy i lekarzy dentystow o dokonanie weryfika-
cji wszystkich danych w powyzszych systemach informa-

tycznych, zwlaszcza wszystkich posiadanych certyfikatow,
o ktorych mowa powyzej oraz danych w Panelu Lekarz
PUE ZUS, w tym w zakresie miejsca udzielania swiadczen
medycznych i odno$nie uprawnien oraz danych asystentow
medycznych w Rejestrze Asystentow Medycznych,

2.placowek ochrony zdrowia publicznego, w ktorych osoby
uprawnione $wiadcza w szczegodlnosci ustugi farmaceu-
tyczne, o ktorych mowa w art. 86 ust. 2—5 ustawy z dnia
6 wrzesnia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. U.
72022 r., poz. 2301) o wnikliwe, w miar¢ mozliwosci, ana-
lizowanie kazdego przypadku proby realizacji e-recept na
leki opioidowe, przede wszystkim Oxydolor/Oxycontin
oraz Concerta.
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- Rok 2024 poswn?camy szczeplemom

ochronnym

Wielkopolska Izba Lekarska rozpoczyna kampanie prozdrowotng pod
hastem ,Szczepienie otula”. Dla utrwalenia pozytywnych skojarzen
ze szczepieniami ochronnymi podjete zostang inicjatywy, ktdre
utatwig lekarzom komunikacje z pacjentami i pomoga zwalcza¢ mity
narastajace wokot dziatan profilaktycznych. Problem jest powazny

— Wielkopolska od lat utrzymuje sie w niechlubnej czotéwce
wojewddztw, gdzie odnotowuje sie najwyzszy odsetek uchylen

od szczepieni obowigzkowych.

dzic przykrywa dziecko, zapewnia komfort i poczucie

bezpieczenstwa — nie tylko jednostce, ale catemu spo-
teczenstwu. Kazda szczepiona osoba otula kolejne. Dzigki
konsekwentnej realizacji szczepien obowigzkowych niemal
zapomnieli$my juz o takich chorobach jak polio, btonica,
krztusiec czy odra. Musimy jednak pamigtaé, ze sitg tego ro-
dzaju profilaktyki jest masowos$¢. W przypadku wickszosci
choréb zakaznych odpornosé grupowa jako spoteczenstwo
nabywamy przy zaszczepieniu powyzej 80 proc. populacji.
Sa jednak takie choroby, jak np. wspomniana odra, gdzie od-
setek ten musi przekracza¢ nawet 95 proc. Jezeli nie zatrzy-
mamy niezwykle niebezpiecznego trendu unikania szczepien,
bolesnie przypomnimy sobie o tym, jak grozne to zakazenia.

W tej akcji chcemy po pierwsze powiedzie¢ wszystkim,
Ze szczepienia powinny nam towarzyszy¢ od urodzenia do
poznej starosci. To nie jest takie oczywiste dla ogdtu spo-
teczenstwa, bo o ile jeszcze o dzieciach si¢ pamieta, o tyle
o szczepieniach o0sob starszych juz mniej — podkresla prof.
Jacek Wysocki, kierownik Katedry i Zaktadu Profilaktyki
Zdrowotnej UMP, przewodniczacy Polskiego Towarzystwa
Wakcynologii. Mamy dwa rodzaje odpowiedzialnosci — indy-
widualng, a wiec kazdy z nas powinien sobie zada¢ pytanie,
czy powinienem sig zaszczepic, ale jest tez odpowiedzialnos¢
zbiorowa — dodaje prof. Wysocki.

W Wielkopolsce w 2022 r. odnotowano 10 067 uchylen od
szczepien dzieci. W przeliczeniu na 1000 mieszkancow go-
rzej wypadty wowczas tylko Podlasie i Gorny Slask. Dane za
ubiegly rok sa jeszcze bardziej niechlubne — liczba pacjentow
uchylajacych si¢ od obowigzku szczepien wzrosta do 11 730.
Dlatego dgzymy do utrwalenia pozytywnych skojarzen. Hasta
,,Szczepienie otula” i ,,Szczepieni — otuleni!” majq podkre-
sla¢ pozytywne aspekty szczepienia, a nie negatywne skutki
jego braku. Te slogany znajdq sie na plasterkach do zakleja-
nia ranki po uktuciu, koszulkach, kocykach czy maskotkach —
wyjasnia lek. Marcin Karolewski, wiceprezes Wielkopolskiej
Izby Lekarskiej.

Lekarze rodzinni oraz przyjmujacy w poradniach konsul-
tacyjnych borykaja si¢ bezzasadnym wymuszaniem dyskwa-
lifikacji do szczepien. Prezes Porozumienia Pracodawcow
Ochrony Zdrowia lek. Bozena Janicka nie ma watpliwosci,
ze to efekt dziatalno$¢ ruchow antyszczepionkowych. Sg one
dla nas dzis najwiekszym ciezarem. Dezinformujq pacjentow,
manipulujq réznego rodzaju doniesieniami — podkresla.

Nalezy zaznaczy¢, ze obowigzkiem lekarzy jest stwier-
dzenie przeciwwskazan do szczepien, jezeli takie realnie
wystepuja. Absolutnie nie negujemy pewnych sytuacji, ktore
mogq by¢ czasowym bqdz — bardzo rzadko — trwalym prze-
ciwwskazaniem do szczepien. Ale nalezy te przeciwwskazania
rzetelnie ustali¢, zeby nie zrobié¢ krzywdy dziecku (bo krzyw-

Szczepienie otula, poniewaz niczym kocyk, ktérym ro-

- OTVLA

Lek. Marcin Karolewski

dg jest rowniez niewykonanie szczepienia) poprzez narazenie
na powazne choroby, ktorym umiemy zapobiegaé — uwaza
dr n. med. Joanna Stryczynska-Kazubska, lekarka przyjmu-
jaca w poradni konsultacyjnej ds. szczepien.

Rodzice nierealizujacy szczepien obowigzkowych swoich
dzieci mogg zosta¢ obcigzeni przez wojewodg kara finansowa.
Zeby do tego doszto, dziecko najpierw musi ominaé wyznaczo-
ng datg szczepienia, a nastgpnie nadal nie zgtasza¢ si¢ na nie
w kolejnych terminach pomimo postepowania sanepidu. Takze
na tym polu obserwowany jest niestety wzrost liczby kierowa-
nych do nas wnioskow, pomimo Ze jest to juz ostatnie ogniwo
— zauwaza Liwia Polcyn-Nowak, dyrektor Wydziatu Zdrowia
Wielkopolskiego Urzedu Wojewodzkiego w Poznaniu.

Podstawowa grupa, do ktdrej lekarze chca trafi¢ z przeka-
zem, sg mtodzi Wielkopolanie w wieku 17-35 lat, a wigc
rodzice lub potencjalni rodzice matych pacjentéw. To od
nich zalezy, czy szczepienia obowigzkowe beda realizowane.
Dzi¢ki ambasadorom akcji spoza $wiata medycznego kam-
pania rozprzestrzeni si¢ w mediach spotecznosciowych. To
dzialania zaplanowane na caly rok, kolejne karty bedziemy
odstaniac stopniowo — mowi doktor Karolewski.

Inicjatywa obejmie tez samych lekarzy, ktorzy muszg po-
trafic w przystepny sposdb odpowiedzie¢ na pytania pacjen-
tow z roznych powodow obawiajacych si¢ szczepienia. 8 lu-
tego Wielkopolska Izba Lekarska zorganizowata pos§wigcong
szczepieniom ochronnym konferencje naukowo-szkoleniowa
(wigcej o wydarzeniu w sasiednim artykule). W kolejnych
miesigcach medycy beda mieli dostep do bezptatnych webi-
narow i aktualizowanego banku wiedzy.

Projekt ,,2024: Rok Szczepien Ochronnych” zostal objety
patronatem honorowym Wojewody Wielkopolskiego, Mar-
szatka Wojewodztwa Wielkopolskiego, Prezydenta Miasta
Poznania, Starosty Poznanskiego, Wielkopolskiego Panstwo-
wego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego oraz Wielko-
polskiego Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu
Zdrowia. PRZEMYStAW CIUPKA

Fot. 2x M. Baczek
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Konferencja ,Szczepienia ochronne 2024"

Wydarzenia edukacyjne to jeden z filaréw ustanowionego przez Okregowa Rade Lekarska Wielkopolskiej Izby Lekarskiej Roku Szczepien
Ochronnych. 8 lutego w Centrum Konferencyjnym EDU WIL przy ul. Szyperskiej 14 w Poznaniu odbyfa sie poswiecona szczepieniom
konferencja naukowo-szkoleniowa, na ktdrg zarejestrowato sie blisko 300 0séb (stacjonarnie i online).

SILZEIENE
07vLA

i

Od lewej: lek. Marcin Karolewski, prof. Jacek Wysocki

ktore bedzie nam towarzyszylo w kolejnych miesigcach.

Udato nam sig¢ zgromadzi¢ naprawde wybitnych eksper-
tow, ktorzy pracujq w poradniach konsultacyjnych, ktorzy
tworzg rowniez kalendarz szczepien — podkresla organizator
wydarzenia, wiceprezes ORL WIL lek. Marcin Karolewski.

Prof. Jacek Wysocki, kierownik Katedry i Zaktadu Profi-
laktyki Zdrowotnej UMP i przewodniczacy Polskiego Towa-
rzystwa Wakcynologii w swoim pierwszym wyktadzie nakre-
slit histori¢ szczepien i rozwoju epidemiologii. W kolejne;j
prelekcji skupit si¢ na niezliczonych mitach dotyczacych
szczepien, konfrontujac je z twardymi faktami.

O tym, z jakimi problemami w kontekscie szczepien mie-
1z si¢ w codziennej praktyce lekarze rodzinni, opowiedzia-
fa prezes Porozumienia Pracodawcoéw Ochrony Zdrowia lek.
Bozena Janicka.

Nastepnie dwa wyktady wygtosita dr hab. n. med. Ewe-
lina Gowin, prof. UMP, zaste¢pca kierownika Oddziatu Ob-
serwacyjno-Zakaznego w Wielkopolskim Centrum Pediatrii.
Pierwszy dotyczyt szczepien przeciw COVID-19, drugi re-
akcji poszczepiennych.

Dr n. med. Joanna Stryczynska-Kazubska, specjalista pe-
diatrii zwigzana z poznanskim szpitalem dziecigcym, przyj-
mujaca takze w poradni konsultacyjnej ds. szczepien omowi-
ta szczepienia rekomendowane u pacjentow geriatrycznych.

Ostatnia sesja rozpoczeta si¢ od prelekcji poSwigcone;j
szczepieniom zwiagzanym z wyjazdami do krajow tropikal-
nych. To zagadnienie omowita dr hab. n. med. Malgorzata
Paul z Katedry Chorob Wewnetrznych Oddziatu Klinicznego
Choréb Tropikalnych i Pasozytniczych UMP.

Na zakonczenie konferencji dwa wyktady wygtosita
dr n. med. Ilona Matecka, adiunkt w Katedrze i Zaktadzie
Profilaktyki Zdrowotnej UMP i cztonek Zarzadu Polskiego
Towarzystwa Wakcynologii. Pierwszym tematem byto poste-

Konferencja odbywata si¢ po hastem ,,Szczepienie otula”,

=

Lek. Bozena Janicka

nr

powanie z pacjentami zaszczepionymi niezgodnie z kalenda-
rzem szczepien. W drugiej kolejnosci uczestnicy konferencji
zostali zapoznani z prawdziwymi przeciwwskazaniami do

szczepien. PRZEMYStAW CIUPKA

Fot. 4 x Przemystaw Ciupka
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prof. dr hab. Zbigniew Krasinski

- prorektor ds. klinicznych i wspotpracy
z regionem, kierownik Kliniki Chirurgii
Naczyniowej, Wewnatrznaczyniowej,
Angiologii i Flebologii

%

W

Dwéch kandydatow na rektora

Najpézniej wiosng tego roku Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu wybierze nowe wiadze.
Do czasu zamknigcia tego wydania,,Biuletynu”znamy dwdch kandydatdw, ktdrzy beda sie ubiegac o stanowisko rektora:

WIELKOPOLSKA IZBA LEKARSKA

prof. dr hab. Jarostaw Walkowiak

- kanclerz Kolegium Nauk o Zdrowiu,
kierownik Kliniki Gastroenterologii
Dzieciecej i Choréb Metabolicznych

w Szpitalu Klinicznym im. K. Jonschera

Obu kandydatéw poprosilismy o odpowiedzi na te same pytania, co pozwoli, jak sadzimy, lepiej poznac ich wizje rozwoju uczelni,

ktorg wielu z nas moze z duma nazwac swojq Alma Mater.

® Jaki obszar dziatalnosci uniwersytetu bedzie stanowit najwieksze
wyzwanie do realizacji w czasie kolejnych czterech lat?

Prof. Zbigniew Krasinski: Uniwersytet Medyczny w Po-
znaniu jest w wyjatkowej sytuacji — stabilny budzet oraz
inwestycje, ktore do tej pory byly jedynie w sferze nicosia-
galnych marzen, czyli Collegium Pharmaceuticum i Cen-
tralny Zintegrowany Szpital Kliniczny (USK). I trzeba tu
odda¢ sprawiedliwo$¢ — to zastuga obecnego Rektora prof.
Andrzeja Tykarskiego, ktory nie szczedzit sit, by doprowa-
dzi¢ te przedsigwzigcia do konca. Czas, by teraz skupi¢ si¢
na pracownikach, studentach i doktorantach. Uczelnia to
wspolnota, w ktorej kazdy jest wazny i zashuguje na szacunek
oraz uznanie. Dlatego tak istotna jest otwarto$§¢ w komunika-
cji 1 partycypacyjny styl zarzadzania. Moje hasto wyborcze
brzmi: ,,Uniwersytet to MY”. Nie jest to slogan i gleboko
wierz¢ w to, ze sita uczelni sa ludzie. To wazne, by stuchaé
pracownikow i studentéw oraz we wlasciwy sposob delego-
wac kompetencje. Faktem jest, ze rektor jednoosobowo pono-
si odpowiedzialno$¢ za uczelni¢. Ale musi mie¢ zespol, ktory
bedzie odpowiedzialny nie tylko za realizacj¢ zadan. Zespot
musi by¢ wlaczony w ksztattowanie rozwiazan, poszukiwanie
najlepszych swiatowych wzorcow i mie¢ realng sprawczos¢.
Z pewnoscia duzym wyzwaniem bgdzie ponowne wzmocnie-
nie roli wydzialéw jako podstawowych struktur integrujacych
nas wokot idei nowoczesnej i sprawnej uczelni, szanujace;j
rownoczesnie tradycje i do niej si¢ odwotujacej. Cheiatbym
takze wzmocni¢ rolg komisji senackich oraz powotaé¢ okre-
$lone zespoty zadaniowe np. zwiazane z realizacjg strategii
rozwoju UMP. Przyszty rektor musi podejmowacé nieustanne
starania o dobro uczelni i promocj¢ jej wizerunku w miescie,
kraju i za granica. Ale nie zrobi tego sam. Uda si¢ to tylko
wtedy, gdy aktywnie wiaczy spotecznos¢ akademicka w re-
alizacje celow rozwojowych. Wowczas uczelnia bedzie silna.

Prof. Jarostaw Walkowiak: Potrzeb jest wicle, ale zwro-
c¢ uwage na dziatalnos¢ dydaktyczna i naukowa. Wiedza
z zakresu szeroko rozumianych nauk medycznych zaczyna
przybiera¢ charakter nieograniczony. Stad w ksztatceniu
studentow nalezy potozy¢ nacisk na aspekty praktyczne
(mniej teoretycznych wysokospecjalistycznych rozwazan,
wigcej medycznego zycia codziennego). Niezbe¢dne jest
rozbudowywanie i inwestowanie w zaj¢cia symulacyjne oraz
potozenie nacisku na ksztaltowanie umiejg¢tnosci efektywne;j

i satysfakcjonujacej pracy zespotowej (wspoélnie z innymi
zawodami medycznymi). Nalezy zadbac¢ o szerokie horyzonty
przysztych medykow poprzez umigdzynarodowienie uczelni.
Ze wzgledu na narastajace wsrod lekarzy zjawisko wypalenia
zawodowego (optakane w skutkach dla pacjentow i samych
lekarzy) juz wséréd studentow nalezy praktycznie wdrazac
elementy dbatosci o zdrowie psychiczne.

Niezbedna jest stymulacja i internacjonalizacja nauki, ze
stworzeniem efektywnej jednostki administracji centralnej
(w tym wsparcie aplikacyjne w zakresie projektow — me-
todologiczne, statystyczne i jezykowe). Postawi¢ nalezy
na potaczenie doswiadczenia (wybitni naukowcy starszego
i mlodszego pokolenia) z mlodoscia i zywiotowoscia (naj-
zdolniejsi studenci i doktoranci). Klucz to sprawne laborato-
ria centralne, wspieranie tworzenia laboratoriow unikatowych
oraz przekuwanie roznorodnosci UMP (np. nauki podstawo-
we 1 kliniczne), poprzez wspoldziatanie, w ostateczny sukces.

® Czy mozna wskaza¢ konkretny segment w dotychczasowej
dziatalnosci uczelni, ktéry wymaga pilnych zmian?

Prof. Zbigniew Krasinski: Wymienitbym trzy obszary
— nauka, dydaktyka i studenci, ktore de facto tworza jeden
wspomniany przeze mnie segment, czyli kapitat ludzki. Po
pierwsze to wsparcie dla nauki. Mamy $wietnych naukow-
cow, znakomite pomysty, wyroznienie HR Excellence in
Research czy akredytacje ACEEU. Otwiera nam to dostgp
do funduszy, jakiego wczesniej nie mieliSmy. Kadra naukowa
powinna skupi¢ si¢ na kreowaniu pomystow i prowadzeniu
badan naukowych. Zarzadzanie badaniami warto oddac pro-
fesjonalistom w obszarze administracji. Nie unikniemy tez
systemoéw motywacyjnych, bowiem przygotowanie grantu,
zwlaszcza dla klinicysty, wiaze si¢ z poswigceniem czasu
i rezygnacja z innych medycznych aktywnosci. Chce posta-
wi¢ na jakos$¢ badan naukowych. Podobnie w dydaktyce —
musimy rozwija¢ merytoryczne wsparcie dla nauczycieli, by
zajecia w jak najwigkszym stopniu odpowiadaly wyzwaniom
wspotczesnego §wiata.

Ale tez czasy, w ktorych zyjemy sa inne. Nie mozna juz
oczekiwac, ze klinicysta bedzie prowadzit zajecia dydaktycz-
ne z nadgodzinami, realizowat badania naukowe i rownocze-
$nie leczyt pacjentow. Dlatego proponuje rozwdj zawodowy
w oparciu o wybrang $ciezke kariery, o czym w szczegotach
pisz¢ w moim programie wyborczym. To wigksze rozdzie- »
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lenie etatéw, dalszy wzrost atrakcyjnosci Sciezki kariery
dydaktycznej, wykorzystanie duzego potencjatu dydaktycz-
nego pracownikoéw zatrudnionych tylko w szpitalach i rezy-
dentow, modyfikacja pensum dydaktycznego dla wybitnych
klinicystow i naukowcoéw. Podobne dziatania nalezy podjaé
wsrod naukowcow i 0s6b zaangazowanych w dziatalno$¢
komercyjna i popularyzatorska. Zatem projektujac zmia-
ny w obszarze dydaktyki i nauki, to perspektywa kapitatu
ludzkiego bedzie najwazniejsza. Rowniez trzeba dostrzegac
ptaszczyzne study-life balance. To wazne dla studentéw
i doktorantow. Doskonate warunki studiowania i zycia oraz
program studiow, ktory jak najlepiej przygotowuje do pracy
zawodowej, to rzeczy nie tylko mozliwe do pogodzenia, ale
wrecz niezbedne dla pokolenia Z.

Prof. Jarostaw Walkowiak: Uniwersytet powinien by¢
nowoczesny, dynamiczny, silny ekonomicznie, otwarty na
$wiat i zmiany, jednakze nie wolno zapominac¢ o tradycji. Zas
najwigkszym kapitatem sa pracownicy, doktoranci i studenci,
a nie wylacznie rachunek zyskow i strat. Kluczowe zmiany,
ktorych nalezy dokona¢, to maksymalna bezposrednio$é
wyboru rektora, decentralizacja wtadzy, otwartos¢ komu-
nikacji, transparentno$¢ podejmowanych decyzji i dziatan,
normalizacja zasad zatrudnienia oraz efektywny i praktyczny
proces edukacji.

Nalezy przywrocic¢ §wietno$¢ wydziatom oraz decyzyjnosé
dziekanom. Cigglos¢ zatrudnienia powinna by¢ standardem.
Praktykowane obecnie powolywanie na funkcj¢ p.o. kierow-
nika zamiast powierzania funkcji kierowniczej po konkursie,
podobnie jak wstrzymywanie rozpisania konkurséw na sta-
nowisko profesora UMP, budzi wiele kontrowersji. Popra-
wy wymaga kultura pracy administracyjnej — kazde pismo
powinno znalez¢ finat w postaci odpowiedzi (niezaleznie od
tego, jaka ona jest) udzielonej w przewidzianym obyczajem
i prawem czasie. Na uczelni powinna by¢ pielegnowana moz-
liwos¢ dyskusji i swobodnej wymiany mysli.

® W 2021 r. Konferencja Rektoréw Akademickich Uczelni
Medycznych opowiedziata sie za zniesieniem stazu
podyplomowego, czemu w podjetym stanowisku sprzeciwita sie
Okregowa Rada Lekarska Wielkopolskiej Izby Lekarskiej. Jaka
jest Pana opinia w tej kwestii?

Prof. Zbigniew Krasinski: To jest zlozony problem. Jak
wiemy w wielu krajach europejskich nie ma stazu pody-
plomowego. Uznaje si¢, ze ostatni rok studiow powinien
spetnia¢ de facto role roku stazowego. Wowcezas studenci
w warunkach praktyki klinicznej moga doskonali¢ podstawo-
we umiejetnosci, przygotowujace ich do samodzielnej pracy.
Rozumiem takze tych, ktorzy maja obiekcje wobec takiego
rozwigzania. Organizacja klinicznych zaj¢¢ to wyzwanie
zwigzane z zapleczem szpitalnym, a przede wszystkim wo-
bec kadr. Mate grupy studentéw muszg mie¢ faktycznego
opickuna, a wlasciwie tutora. Uwazam, ze likwidacja stazu
badz zmiana jego formy to dobry kierunek. Pamigtajmy tez,
ze uczelnie medyczne w ostatnich latach zrobily ogromy skok
w upraktycznianiu nauczania. Studenci idg do klinik, majac
juz dobre przygotowanie dzigki zajgciom w centrach symula-
cji medycznej. Jednak taka zmiana powinna by¢ poprzedzona
wspolna analiza rozwigzan europejskich i naszych progra-
mow nauczania. W dyskusj¢ nalezy wiaczy¢ izby lekarskie.
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Podam przyktad Wielkiej Brytanii, bliskiej mi z racji rodzin-
nych — moj syn konczyt tam medycyne. To kraj, ktory akurat
ma staz podyplomowy, ale realizowany w inny sposob. Studia
lekarskie trwaja 5—6 lat, a po nich jest 24-miesigczny staz.
Tyle, ze lekarze stazysci zarejestrowani w izbach przyjmuja
juz pacjentow. Maja opiekunow i pracuja w trybie rotacyjnym
w roznych miejscach, ale sa zdecydowanie bardziej samo-
dzielni. Takie rozwiazanie powoduje, ze do systemu lekarz
trafia szybciej niz w Polsce, mimo ze pelny cykl trwa dhuze;.
Podsumowujac — zmiana obecnej formuty stazu to dobry kie-
runek, ale musi by¢ poprzedzony okreslonymi modyfikacjami
ksztatcenia i konsensusem $srodowiskowym.

Prof. Jarostaw Walkowiak: W pelni podzielam zdanie
wyrazane przez samorzad lekarski. Wizja zniesienia stazu
podyplomowego ma podstawy ekonomiczne, a nie mery-
toryczne. Takie rozwiazanie pozbawi naszych studentow,
a w przyszlosci lekarzy, istotnego elementu ksztalcenia. Jak
juz wspomniatem wczes$niej, zakres wiedzy medycznej nara-
sta lawinowo. Stad w edukacji powinni$my potozy¢ nacisk na
przekazywanie wiadomosci i umiejetnosci waznych z prak-
tycznego punktu widzenia i niezb¢dnych do wykonywania
zawodu lekarza. Takie mozliwo$ci niesie za soba dobrze
zaplanowany i przeprowadzony staz podyplomowy, takze
w odniesieniu do wdrazania w prac¢ zespotows. Jezeli kto$
ma watpliwosci co do efektywnosci stazu podyplomowego,
to powinien popracowac nad jego praktycznoscig, na co nie-
zbedne sg stosowne fundusze. Mozna oczywiScie rozwazaé
zlikwidowanie stazu podyplomowego, ale wymagatoby to
istotnych zmian programu ksztatcenia na ostatnim roku (i nie
tylko), z wdrozeniem studentéw w praktyczna prace oddzia-
tow, w uktadzie jeden student — jeden nauczyciel. I ponownie
wracamy do punktu wyjscia — naktadéw finansowych.

® (Czy widzi Pan potrzebe zaciesnienia wspétpracy pomiedzy
uczelnia a samorzadem lekarzy i lekarzy dentystéw? Jezeli tak,
to w jakich obszarach?

Prof. Zbigniew Krasinski: Nie mozna dzi§ méwi¢ o do-
brym ksztatceniu bez wspoélpracy z interesariuszami. Nie
wyobrazam sobie nowoczesnego zarzadzania uczelnia bez
wickszego otwarcia si¢ na dialog z samorzadem lekarzy
i lekarzy dentystow. Obszaréw do wspolpracy jest sporo.
To chocby jeszcze wigkszy udzial samorzadu w pracach rad
programowych i czuwanie nad tym, by program nauczania
w kazdym zakresie miat aspekty praktyczne. Warto, by uczel-
nia i samorzad polaczyly sity w wybranych obszarach ksztal-
cenia podyplomowego, zwlaszcza w zakresie praktycznych
szkolen. Samorzad ma unikalng wiedz¢ o sytuacji w regionie
1 potrzebach szkoleniowych. Mamy takze duza przestrzen do
wspolpracy naukowej, jak choéby kwestie etyki zawodowej
1 postgpowania moralnego. Chcialbym takze z samorzadem
konsultowa¢ kluczowe decyzje dotyczace dziatalnosci na-
szych szpitali — z racji ich wptywu na caty system opieki
zdrowotnej w regionie oraz wazne znaczenie w realizacji
stazy. Co oczywiste, jestem otwarty na wszelkie propozycje
wspotpracy z Panstwa strony.

Prof. Jarostaw Walkowiak: Sadzg, ze jednym z kluczo-
wych celow powinny by¢ dziatania opiniotworcze, aby prze-
stanki polityczne nie braty gory nad jakoscia ksztalcenia. Za
najbardziej palagce uwazam sprawy stazu podyplomowego,
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uczelni, ktore nie uzyskaty pozytywnej opinii Panstwowe;j
Komisji Akredytacyjnej oraz uczelni niezapewniajacych sto-
sownych standardow nauczania ze wzgledu na brak kadry
naukowej 1 bazy klinicznej. Od tego bowiem zaleze¢ bedzie
poziom wyksztatcenia przysztych medykow oraz jakosé
opieki medycznej w kolejnych dekadach. Wskazane byto-
by takze zaciesnienie wspotpracy w zakresie monitorowania
praktycznej przydatnosci ksztalcenia prowadzonego przez
uniwersytet oraz ksztalttowania programow nauczania i ich
adaptowania do zmieniajacej si¢ rzeczywistosci i potrzeb.
Kolejne zagadnienia to wspotpraca w zakresie ksztalcenia
podyplomowego oraz prowadzenia dziatalnosci badawczej.
Wspdlne realizowanie spolecznie wartosciowych przedsie-
wzig¢ jest gleboko uzasadnione.

® Zaktadamy, ze zwyciezy Pan w wyborach i obejmie stanowisko
rektora - czym bedzie sie odznaczat Uniwersytet Medyczny

im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu w roku 2028, kiedy

kadencja bedzie dobiegac konca?

Prof. Zbigniew Krasinski: Chciatbym, by w 2028 r. kaz-
dy z pracownikéw mial przekonanie, ze tworzymy wyjatko-
wa wspolnote akademicka. By z petnym przekonaniem moc
powiedzie¢: ,,Uniwersytet to MY”. By wstajac codziennie
rano, z chgcia jecha¢ do pracy, gdzie ma si¢ poczucie reali-
zacji waznej misji. Ja wielokrotnie podkreslalem, ze dalekie
mi sg korporacyjne modele zarzadzania. Musimy dziatac¢
sprawnie, dba¢ o finanse. Ale uczelnie po to sa organizacjami
nienastawionymi na zysk, by wypekia¢ wazna misj¢ w spo-
eczenstwie. Wierzg, ze nasza uczelnia moze by¢ otwarta na
Swiat organizacja, a nasi absolwenci b¢da najbardziej poszu-
kiwanymi profesjonalistami na rynku. Ale wierzg¢ takze, ze
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kiedy moja kadencja bedzie dobiegac¢ konca, uczelnia bedzie
pozadanym miejscem pracy, szanujacym zasad¢ work-life
balance. To oczywiScie wizja zmian, o ile spoteczno$¢ aka-
demicka mi zaufa i powierzy funkcje rektora.

Prof. Jarostaw Walkowiak:

Mam marzenie... Widze naszq uczelni¢ nowoczesng, ale
z tradycjami, silng ekonomicznie, ale dbajgcq o ludzi,
rozwijajgcq sie dynamicznie, ale stabilng, otwartq na swiat,
ale pamietajgcq o korzeniach, ksztatcgeq wielu, a jednoczes-
nie gwarantujgcq najwyzszy poziom edukacji.

Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu to nasza Alma Mater. Cho¢ do nas nie nalezy,
jest naszym wspolnym dobrem. Nasza uczelnia i jej osia-
gnigcia to spuscizna pracy pokolen jej pracownikow i powod
naszej satysfakcji. W ostatnich latach nastapity duze zmiany
w zakresie inwestycyjnym, oddano do uzytku Collegium
Pharmaceuticum, a niedlugo zaczng funkcjonowaé nowe
budynki Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego. Inwestycje
niewatpliwie maja ogromne znaczenie. Jednakze prawdziwa
sila i skarbem Uczelni sa Pracownicy. Nalezy Ich szanowaé
i docenia¢. Jednoczesnie bezwzglednie nalezy pamigtaé, ze
bez dydaktyki oraz Studentow i Doktorantow nasza Uczelnia
by nie istniata. Oni wnoszg w zycie UMP $wiezo$¢ mysli i pa-
sj¢. Jednoczesnie traktujmy Ich tak jak chcemy by traktowali
Pacjentow, przyszte pokolenia Studentéow i Doktorantow,
a takze 1 nas w przysztosci. Nic nie dziata lepiej niz przyktad.

Chciatbym, aby kazdy pracownik, doktorant, student i ab-
solwent czut dume z przynalezno$ci do wspdlnoty UMP.
I moim celem jest spelnienie wpisanego powyzej motta oraz
hasta wyborczego: ,,Nowy Uniwersytet. Wspolnota”.

Po nauke samorzadnosci

Na poczatku lutego w Poznaniu goscita delegacja z Dniepru.
W czasie tygodniowego cyklu spotkan i wyktadéw
przedstawicielki kilku ukrainskich instytucji chtonety wiedze
0 samorzadnosci. Jednym z przystankdw na ich trasie byta
Wielkopolska Izba Lekarska.

izyta odbyta si¢ w ramach projektu Szkoty Zimowe;j
»Samorzad terytorialny i zawodowy w Polsce — do-

$wiadczenia i perspektywy rozwoju”, zorganizowa-
nej przez Uniwersytet im. Adama Mickiewicza w Poznaniu
(Wydziat Nauk Politycznych i Dziennikarstwa) oraz Naro-
dowy Uniwersytet Techniczny ,,Politechnika Dnieprowska”
(Narodowy Instytut Administracji Publiczne;j).

W czasie spotkania w siedzibie WIL, ktore odbyto si¢
9 lutego, o samorzadzie zawodowym lekarzy i lekarzy denty-
stow opowiedzieli przewodniczacy Okr¢gowego Sadu Lekar-
skiego WIL lek. Marek Kubasik oraz wspotpracujacy z tym
organem prof. Jedrzej Skrzypczak.

Jak wyjasnia dr hab. Bartosz Hordecki z Wydzialu Nauk
Politycznych i Dziennikarstwa UAM, Ukraina od lat poszu-
kuje rozwiazan, ktére pozwolityby rozwinaé sprawnie funk-
cjonujace struktury samorzadowe. Szeroko rozpowszech-
niony jest poglad, ze doswiadczenia polskie w tej sferze sq
szczegolnie pouczajgce i cenne — uwaza. Wtoruje mu prof.

Svitlana Soroka, koordynatorka przedsigwzigcia z ramienia
Politechniki Dnieprowskiej: Uwazamy, ze jesli Polacy zechcg
wytrwale dzieli¢ sig¢ swoim doswiadczeniem samorzgdowym,
to Ukraincy chetnie z tego bedq korzystac. W ten sposob by¢
moze uda sig poszerzy¢ sfere autonomii i profesjonalnej au-
toregulacji w Ukrainie. To natomiast oznaczatoby pojawienie
sig nowych partnerow do rzetelnej i owocnej wspolpracy.
W sktadzie delegacji znalazly si¢: Nataliia Boiko — prezes
Zarzadu Fundacji Publicznych Inicjatyw Prawnych, adwokat,
dr Iryna Lozytska — s¢dzia w Dniepropietrowskim Okr¢go-
wym Sadzie Administracyjnym, Kateryna Mashchenko —
prawnik Stowarzyszenia Adwokatow ,,Pantheon”, Svitlana
Terska — doktorantka w Departamencie Administracji Pu-
blicznej (Narodowy Instytut Administracji Publicznej, Naro-
dowy Uniwersytet Techniczny ,,Politechnika Dnieprowska”).

Fot. 2x Przemystaw Ciupka
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Odwiedziny w Wielkopolskiej Izbie Lekarskiej byly bardzo
interesujqce. Dzigki nim moglysmy zdoby¢ nowe i bezcenne
doswiadczenie. Ukraina doswiadcza procesow transforma-
cyjnych i potrzebuje, by spoleczenstwo partycypowato we
wszystkich sferach dziatalnosci publicznej, w tym w aktywno-
Sci samorzqdow lokalnych — podkreslaty uczestniczki Szkoty
Zimowej po spotkaniu.

Ukrainska delegacja zawitata takze do Urz¢du Miasta Po-
znania, [zby Notarialnej w Poznaniu i Izby Radcow Praw-
nych w Poznaniu. (cep)

W

wil.org.pl

Nowoczesna medycyna i prawa lekarzy.
Interdyscyplinarny wieczér w Lesznie

Spotkanie faczace wyktad na temat mozliwosci robota da Vinci
Z prezentacjg poswiecong dziatalnosci Rzecznika Praw Lekarza WIL
odbyto sie 26 stycznia z inicjatywy Delegatury WIL w Lesznie.

eszczynscy lekarze spotkali si¢ w Miejskiej Bibliotece
I-Publicznej im. Stanistawa Grochowiaka. Mielismy oka-

zje zapoznac sig z technikq operacyjng wykorzystujgcq
robota da Vinci oraz pogratulowa¢ pionierom — lekarzom na-
szego szpitala, ktorzy z entuzjazmem opowiadali o potencjale
i efektach wykonywania zabiegow z uzyciem tej nowoczesnej
aparatury — mowi lek. Lidia Dymalska-Kubasik, przewod-
niczaca Delegatury WIL w Lesznie. Gratulacje odbierali dr
Pawel Baranowski, dr Artur Derlatka, dr Piotr LeSniewicz
— ordynator i asystenci Oddziatu Chirurgii, dr David Musie-
lak — ordynator Oddziatu Urologii oraz dr Piotr Klimczak —
ordynator Oddzialu Ginekologii i Potoznictwa. ,,Rycerze da
Vinci”, jak okreslita ich w czasie spotkania przewodniczaca
delegatury, to lekarze legitymujacy si¢ certyfikatami upraw-
niajacymi do przeprowadzania zabiegdw z wykorzystaniem
tej technologii.

Robot trafit do Wojewddzkiego Wielospecjalistycznego
Szpitala im. Jana Jonstona w ubieglym roku, a pierwszy pa-
cjent byl operowany 14 listopada. Operacja wykonywana jest
na specjalnie skonstruowanym stole z uzyciem ramion robota
zaopatrzonego w precyzyjne narzedzia oraz stereoskopowa
kamerg¢ 3D, a sterowana jest z konsoli z manetkami przez
przeprowadzajacego zabieg chirurga.

Obecnie wykonywane sg zabiegi refundowane przez NFZ,
a wigc zwigzane z nowotworem jelita grubego, rakiem endo-
metrium, a takze prostatektomie radykalne. Katalog zabie-
gow chirurgicznych zapewne bedzie rozszerzony, gdy tylko
zwigkszony zostanie zakres refundacji.

Lekarska poezja i prawa lekarzy

Spotkanie rozpoczat poetycko doktor Ryszard Krawiec,
recytujac wiersz przygotowany specjalnie na t¢ okazje. Za-
konczyt natomiast wiceprezes ORL WIL i Rzecznik Praw
Lekarza lek. Marcin Karolewski, omawiajac prawa leka-
rza w zderzeniu z rzeczywisto$cig wykonywania zawodu.
Rzecznik wyjasnit stuchaczom podstawy legislacyjne praw
lekarza oraz w jakich sprawach i w jakim zakresie moze in-
terweniowac. Przypomniat takze, iz w biezacej kadencji ORL
WIL powotata az czterech rzecznikow, ktorymi obok niego
sa lek. Mateusz Szulca (Rzecznik Praw Mtodego Lekarza),

lek. dent. Jacek Zabielski (Rzecznik Praw Lekarza Dentysty)
i dr n. med. Stanistaw Dzieciuchowicz (Rzecznik Praw Le-
karza Seniora). Do zycia powotana zostata takze kancelaria
Rzecznikow Praw Lekarza, ktora zajmuje si¢ m.in. koordy-
nacja akcji edukacyjnej i programu ,,Prawnik na pierwsze
przestuchanie”. Uczestnicy chetnie siggneli po tabliczki in-
formacyjne, ktore zawisly juz przy wielu gabinetach w catej
Wielkopolsce. Pacjenci przeczytaja na nich, ze w okreslo-
nych sytuacjach lekarzowi przystuguje ochrona prawna na-
lezna funkcjonariuszowi publicznemu.

Tak wiec spotkanie mogtoby odby¢ sig¢ pod tytutem ,, Blaski
i cienie zawodu lekarza”. Raz jeszcze gratuluje wszystkim
uczestnikom. Czekamy na wigcej okazji do podkreslania takich
waznych w medycynie krokow postepu, dajqcych lekarzom do
dyspozycji nowoczesne metody i narzedzia ratujgce zdrowie
i zycie ludzi. To wazne dla nas wszystkich — dla lekarzy, ktorzy
podejmujq trudne wyzwania, i tych, ktorzy oczekujg na ich
pomoc, gdy w Zyciu najwazniejszy staje sig powrot do zdrowia
— podsumowuje lek. Lidia Dymalska-Kubasik. (cep)

Fot. 2x Monika Baczek
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Doktor Grzesiowski uhonorowany w czasie

konferencji Calisia 2024

Trzy wyktady okraszone momentami goraca dyskusja zostaty
wygtoszone w czasie konferencji, ktéra odbyta sie 17 lutego

w murach Delegatury WIL w Kaliszu. Wydarzenie rozpoczeto sie
od wreczenia Medalu 700-lecia Szpitalnictwa Kaliskiego

dr. n. med. Pawtowi Grzesiowskiemu.

edal przyznany za zastugi w szerzeniu profilaktyki za-
kazen szpitalnych oraz profilaktyki choréb zakaznych

wreczyt przewodniczacy Kaliskiego Towarzystwa Le-
karskiego dr n. med. Piotr Suda. Przede wszystkim to jest
okazja do spotkania przyjaciot lekarzy i przedyskutowania
tych tematow, ktore dzisiaj sq bardzo wazne — powiedziat
dr Grzesiowski. Ale tez dla mnie osobiscie na pewno jest to
taki sygnal, ze to, co robig, jest dostrzegane przez Kolezanki
i Kolegow i ze moje opinie sq cenione w srodowisku. To za-
checa do dalszej pracy — dodat.

Po czg$ci uroczystej gospodarz konferencji, przewodni-
czacy kaliskiej delegatury lek. Mariusz Plucinski, zaprosit
laureata do wygtoszenia prelekcji. Dr Grzesiowski podzie-
lit si¢ z uczestnikami najnowszymi doniesieniami na temat
wczesnych i odleglych skutkow przechorowania COVID-19
oraz innych chorob zakaznych. Wirus dalej krqzy, uruchamia
procesy, ktorych nie do konca jeszcze jestesmy swiadomi. Co-
raz wigcej mamy danych, ktore mowig o tym, ze SARS-CoV-2
ostabia naszq odpornos¢, a wiec rosnie predyspozycja do ko-
lejnych zakazen. Musimy rowniez bardzo mocno podkreslaé
problem zespotu pocovidowego, czyli tzw. long-covidu, ktory
Jest wielodyscyplinarny i daje mnostwo objawow, ktore na
pierwszy rzut oka w ogole nie kojarzq sie z chorobg zakaz-
ng —uwaza dr Grzesiowski. Lekarz zwrocil takze uwage na
problem nasilajacej si¢ dezinformacji, co podwaza zaufanie
do medycyny. Jak podkreslal, jest to zjawisko bardzo nie-
bezpieczne: Widocznym skutkiem tych procesow jest spadek
wyszczepialnosci. W niektorych wojewodztwach te spadki sq
tak duze, ze budzq niepokoj o pojawienie si¢ epidemii wy-
rownawczych chorob, ktore mielismy juz pod kontrolg, jak
chociazby odra. Zalew falszywych informacji to problem,
z ktorym dzisiejszy Swiat nie potrafi sobie poradzic.

Drugi wyktad nalezat do dr. n. med. Krzysztofa Kordela,
prezesa ORL WIL, réwniez wcze$niej uhonorowanego me-
dalem przyznanym przez KTL. Kaliska delegatura byta ko-
lejnym miejscem, w ktorym specjalista medycyny sadowej
zaprezentowat prelekcje¢ ,,Przychodzi prokurator do lekarza,
idzie lekarz do prokuratora”. Kazdy lekarz moze otrzec sig
o postepowanie karne i wystgpowac¢ w nim jako swiadek,
podejrzany czy poszkodowany. W kazdej z tych rol przystu-
gujg nam okreslone prawa i obowiqzki, celem tego wykladu
Jjest ich przyblizenie — zaznaczyt dr Kordel. Nie zapominaj-
cie Panstwo takze o tym, ze w ramach WIL zawsze mozecie
zwroci¢ sig do Rzecznika Praw Lekarza, a jezeli otrzymacie
wezwanie do prokuratora, mozecie skorzystac z programu
., Prawnik na pierwsze przestuchanie”, a wiec skorzysta¢
z darmowej asysty prawnej za naszym posrednictwem — pod-
kreslat w trakcie prelekcji.

Konferencja zakonczyta si¢ akcentem historycznym.
Dr Piotr Suda przyblizyt 700 lat historii szpitalnictwa najstar-
szego miasta w Polsce. Datg t¢ wywodzi si¢ od powstatego
pod koniec XIII w. Szpitala §w. Ducha. Dr Suda opowiedziat
takze o pozniejszych lecznicach, m.in. Szpitalu §w. Trojcy,
Szpitalu Starozakonnych czy juz XX-wiecznym Szpitalu im.
Przemysta II i Szpitalu Przeciwgruzliczym.

Za organizacj¢ wydarzenia odpowiadaty Delegatura WIL
w Kaliszu i Kaliskie Towarzystwo Lekarskie. (cep)

fot. 3x Przemystaw Ciupka
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Wysoko w rankingu!

Kilkadziesiat 0s6b — wsrdd nich lekarze ginekolodzy, potozne

i pielegniarki — uczestniczyto w spotkaniu szkoleniowo-
-integracyjnym zorganizowanym przez Oddziat Ginekologiczno-
-Potozniczy 2707 w Ostrowie Wielkopolskim. Tematem szkolenia
byta m.in. dystocja barkowa jako postepowanie zespotowe

i krwotoki w potoznictwie. Sporg czes¢ spotkania poswiecono tez
dziatalnosci oddziatu, ktéry po raz kolejny znalazt sie wsrdd trzech
najlepszych tego rodzaju placowek medycznych w Wielkopolsce
(a na pierwszym miejscu w potudniowej Wielkopolsce)

w rankingu Fundacji Rodzi¢ po Ludzku.

oddziatu, ktory podzickowal wszystkim pracownikom

za prac¢ i wklad wlozony na rzecz rozwoju oddzia-
hu. Spotkanie miato charakter wielopokoleniowy, bowiem
wzigli w nim udziat zarowno lekarze zwigzani z oddziatem
w przesztosci, jak i ci czynni zawodowo, a takze potozne
i pielegniarki. Ideg spotkania bylo oZywienie wspomnien
i jednoczesnie stworzenie mozliwosci mtodym adeptom tej
sztuki lekarskiej na poznanie tych, ktorzy kiedys byli czescig
oddziatu, a wysoki wynik w rankingu to zastuga wiasnie fa-
chowego personelu medycznego. To nasza wspolna praca
zlozyla sie na ten sukces. Nagroda jest dla nas szczegolna,
bo pochodzi od pacjentek. To nie jest zadna ankieta zleco-
na fundacji przez szpital. Kobiety wypelniajq jg anonimowo
i tak zglaszajq swoje opinie na temat odbytego porodu. Trze-
ba podkreslic, ze to gtowna zastuga pan potoznych, ktorych
mamy 55. To one swojq fachowosciq i empatiq wplywajg na
takq oceng. Mamy bardzo dobre warunki, wspanialy zespot
i to procentuje — powiedziat doktor Gostomczyk.

Ranking Szpitali Gdzie Rodzi¢ po Ludzku powstaje na
podstawie informacji przekazywanych przez kobiety w an-
kiecie ,,Glos Matek™. Jego ideg jest wskazywanie placowek,
w ktorych kobieta moze urodzi¢ w atmosferze intymnosci

Spotkanie rozpoczat lek. Tomasz Gostomezyk, kierownik

wil.org.pl

i poszanowaniu godnosci. Dzigki temu kobiety moga bardziej
$wiadomie wybrac¢ szpital, ktory wychodzi naprzeciw ich
oczekiwaniom w kwestii opieki okotoporodowej. To jedyny
taki ranking, ktory obejmuje wszystkie szpitale i oddziaty
potoznicze w catej Polsce.

Warunki porodu i pobytu w ostrowskim oddziale gineko-
logii i poloznictwa doceniajq juz pacjentki nie tylko z Ostro-
wa, ale z roznych regionow kraju. Mysle, ze wyplyw na to
ma nasze indywidualne podejscie do pacjentki, a jesli chodzi
o tego typu szkolenia i spotkania, dajg nam mozliwosé bliz-
szego poznania sig, wymiany doswiadczen, zdobycia wiedzy,
co pozniej przeklada sig na naszq codzienng prace — dodaje
lek. Roksana Wyrembelska.

Kazdy z nas przede wszystkim lubi to, co robi, wykonujemy
swojq prace najlepiej, jak potrafimy, podstawg jest wspolpra-
ca i to sie przeklada na liczbe pacjentek i porodow. Bardzo
nas to cieszy —uzupeknia lek. Wojciech Mazik.

Na czotowych miejscach wielkopolskiej czg¢sci rankin-
gu oprocz szpitala w Ostrowie Wielkopolskim znalazty sig
Szpital Miejski im. Franciszka Raszei w Poznaniu i Szpital
Powiatowy im. Jana Pawta II w Trzciance.

Spotkanie szkoleniowo-integracyjne wsparta Delegatura
WIL w Ostrowie Wielkopolskim. ANNA GRZESIAK

Zerwijmy z kultura winy

,Czy mozna lepiej. .. 0 btedach i nie tylko” to tytut publikacji
lek. Siergieja Duriagina, o ktdrej dyskutowali uczestnicy wieczoru
autorskiego zorganizowanego przez Delegaturg WIL w Koninie.

Doktora Rewekanta otworzyt lek. Jacek Czop. Autor nie
ukrywat, ze motywacja do napisania ksiazki byt sprze-
ciw wobec ,kultury winy” — a wigc poszukiwanie winnych
i wymierzanie kar w miejsce konstruktywnej analizy. T¢
znajdziemy w jego ksiazce. Czytelnicy poznajg naukowe
opracowania o popelnianych btedach, ich konsekwencjach
i metodach zapobiegania zdarzeniom niepozadanym w przy-
sztosci, a takze dowiedza si¢ o narz¢dziach pozwalajacych
zmniejszy¢ ryzyko btedow medycznych.
Zaciekawienie uczestnikow spotkania wywotato odwota-
nie do znanych katastrof, np. zderzenia dwoch boeingdw na
Teneryfie, eksplozji w Czarnobylu czy zawalenia si¢ mostu

S potkanie w imieniu przewodniczacego delegatury lek.

Tacoma. Obecni na wieczorze autorskim otrzymali bezplatne
egzemplarze ksigzki z autografem.

To juz drugi w ostatnich miesigcach wieczor autorski, ktory
organizujemy z okazji wydania publikacji autorstwa lekarza
z naszej delegatury. To pokazuje, ile wiedzy — rowniez tej
czesto niezauwazanej, pozazawodowej — pasji i zaintereso-
wan posiadajq lekarze z naszego regionu —uwaza lek. Robert
Rewekant, przewodniczacy koninskiej delegatury.

Fot. Delegatura WIL w Ostrowie WIkp.

Fot. Delegatura WIL w Koninie
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Studenci chwycili za nici

123 studentéw wzieto udziat w Warsztatach Szycia
Chirurgicznego zorganizowanych przez Fundacje Akademia
Aesculap. Piecze nad wydarzeniem sprawowat przewodniczacy
Rady Programowej Fundagji prof. Zbigniew Krasirski.

WIELKOPOLSKA IZBA LEKARSKA

dzibie Akademii Aesculap w dniach 3—10 lutego. Wérod
prowadzacych znalezli si¢: prof. Zbigniew Krasinski,
prof. Stefan Sajdak, prof. Witold Kedzia, lek. Aleksander
Frackowiak, lek. Cezary Mackowski i lek. Szymon Salamaga.
Podczas warsztatow studenci mieli okazj¢ praktycznie
uczyc¢ si¢ szycia chirurgicznego, co z pewnoscig wzbogacito
ich do$wiadczenie edukacyjne. Mamy nadziejg, ze zdobyta
wiedza i umiej¢tnosci okaza si¢ nieocenione w przysztej pra-
cy zawodowej kazdego z nich. FUNDACJA AKADEMIA AESCULAP

U czestnicy warsztatow spotkali si¢ w nowotomyskiej sie-

Dr hab. n. med. Wiestaw Markwitz,

prof. UMP, konsultant wojewddzki w dziedzinie
perinatologii

= Dr hab. Szczepan Cofta: W jakich rzeczywistosciach medycznych
spetnia sie perinatolog?

Dr hab. Wiestaw Markwitz: Kiedy przed 30 laty stwo-
rzono w Polsce trojstopniowy system opieki perinatalnej, po-
ktadano w nim okreslone nadzieje na poprawe wskaznikow
jakosci perinatalnej, m.in. umieralnosci okotoporodowej czy
obnizenia czgstosci wystgpowania porodow przedwczesnych.
Dzialo si¢ to na bazie istniejacych oddziatow polozniczo-gi-
nekologicznych przy wykorzystaniu kadry lekarzy potozni-
koéw 1 neonatologow.

Z czasem okazalo sig, iz postep diagnostyki okotoporodo-
wej i nowe wyzwania medycyny perinatalnej spowodowaty, ze
w oddziatach najwyzszego poziomu referencyjnego potrzebne
byly osoby posiadajace kompetencje wykraczajace istotnie
poza wiedz¢ podstawowa uzyskana w czasie specjalizacji
z potoznictwa i ginekologii. Zamystem stworzenia tej specja-
lizacji bylo przygotowanie wysokiej klasy specjalistow przy-
gotowanych do prowadzenia samodzielnego postgpowania
diagnostyczno-terapeutycznego w zakresie medycyny matczy-
no-plodowej i objecia stanowisk kierownikoéw (ordynatorow)
oddziatéw perinatologii i kierowania szkoleniem specjalizacyj-
nym. Taka specjalizacj¢ mozna zrobi¢ po uzyskaniu II stopnia
lub tytutu specjalisty w dziedzinie potoznictwa i ginekologii.

® (Czy lekarzy perinatolog6w jest w naszym regionie wystarczajaco
duzo?

Obecnie na terenie Wielkopolski pracuje 25 osob posia-
dajacych specjalizacj¢ w tym zakresie. Liczba ta bylaby

OKIEM KONSULTANTA

Przedstawiciele kazdej specjalizacji lekarskiej mierza sie z istotnymi wyzwaniami. Oddajemy gtos konsultantom
wojewddzkim, ktérzy cyklicznie beda gosci¢ na naszych tamach i dzieli¢ sie swoimi spostrzezeniami.

wystarczajaca do funkcjonowania na drugim i trzecim po-
ziomie referencyjnym, gdyby nie to, ze 95 proc. tych osob
pracuje w Poznaniu, natomiast w takich osrodkach jak Pita,
Kalisz, Konin, Leszno specjalistow brak. Przyczyn tego
stanu jest jak zwykle bardzo duzo: ogoélne braki kadrowe,
odchodzenie specjalistow od poloznictwa na rzecz innych,
bardziej atrakcyjnych specjalizacji w zakresie potoznictwa
i ginekologii, duza odpowiedzialno$¢ przy duzym obcigzeniu
praca dyzurowg itd.

® Czy wielu lekarzy chce by¢ perinatologami? Jak troszczy¢ sie
0 nastepcow?

Na szcze$cie nie mamy w wojewodztwie problemu z nabo-
rem i caly czas obsadzonych jest przez chetnych do kontynu-
owania poszerzania wiedzy z zakresu perinatologii 9 miejsc
pozarezydenckich.

® 7 jakimi wyzwaniami mierzymy sie w kontekscie perinatologii

W naszym regionie?

Problemy w zasadzie od wielu lat sg te same, a wigc:

1) demografia (zatrwazajacy spadek liczby urodzen, co-
raz podzniejsze macierzynstwo i zwigzane z tym problemy
populacyjne w prowadzeniu cigzy u kobiet z chorobami to-
warzyszacymi),

2) wezesniactwo, a szczegdlnie noworodkow urodzonych
ponizej 32. tygodnia cigzy z mala masa urodzeniows i nie-
dojrzatoscia wielonarzadowa,

3) rozwoj metod diagnostyki stanéw zagrozenia ptodow
W czasie cigzy i porodu,

4) propagowanie i inwestowanie w poradnictwo przedkon-
cepcyjne.

Fot. 2 x Fundacja Akademia Aesculap
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Nadchodzace wydarzenia

SALMED 2024
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Przedstawiciele samorzadu lekarzy porozmawiaja
o wspotczesnych wyzwaniach systemu ochrony zdrowia

na okazja, by dyskutowa¢ o problemach i wyzwaniach
systemu opieki zdrowotnej. Nie inaczej bgdzie podczas
Migdzynarodowych Targow Sprzetu i Wyposazania Medycz-
nego SALMED. Jednym z patronéw branzowych wydarzenia
jest Wielkopolska Izba Lekarska. Z inicjatywy WIL pierw-
szego dnia targow przedstawiciele samorzadu lekarzy po-
rozmawiaja o wspolczesnych wyzwaniach systemu ochrony
zdrowia. Pod lupg¢ zostanie wzigta geriatria oraz dziatania
medyczne w obliczu kryzysu: wojny, zagrozenia terrory-
stycznego i katastrof.
Pierwszego dnia targow przedstawiciele samorzadu lekarzy
i lekarzy dentystow beda odpowiedzialni za przeprowadzenie
serii debat i paneli dyskusyjnych. Pierwszy blok pos§wigcony
bedzie geriatrii. To niezwykle wazne zagadnienie. Jestesmy
starzejacym si¢ spoteczenstwem, a dostep do opieki geria-
trycznej jest bardzo ograniczony. Rekomendowana liczba
lekarzy specjalistow w Wielkopolsce oszacowana na pod-
stawie zalecen American Geriatric Society (w odniesieniu
do danych demograficznych) wynosi 245. W rzeczywistos$ci
specjalistow geriatrii leczy w wojewddztwie ponad pigcio-

K azde wydarzenie zwigzane z ochrong zdrowia to $wiet-

krotnie mniej. Ustawa o opiece geriatrycznej wprowadzona
w ostatnich miesigcach naklada na samorzqdy szczegolne za-
dania w tym zakresie, z ktorymi przyjdzie sie nam zmierzyc.
Obecnie w wojewodztwie powinno by¢ 420 tozek geriatrycz-
nych oraz kilkadziesigt Centrow Zdrowia 75+ — stwierdza
wiceprezes ORL WIL lek. Marcin Karolewski, specjalista
chorob wewngtrznych i hipertensjologii, ktory jest w trakcie
specjalizacji z geriatrii.

W drugim bloku skupimy si¢ na dziataniach medycznych
w obliczu kryzysu: wojny, zagrozenia terrorystycznego i kata-
strof. Konflikt zbrojny na masowa skalg toczy si¢ przy naszej
granicy, a niestabilna sytuacja polityczna jest faktem w wielu
regionach §wiata. Dlatego tez kazda osoba zarzadzajaca
szpitalem powinna naby¢ lub zaktualizowac wiedz¢ o za-
rzadzaniu kryzysowym. Musimy wiedzie¢, jakie procedury
moga by¢ konieczne do wdrozenia, ale tez chociazby w jaki
sprzet powinni$my si¢ zaopatrzy€. To tematy, ktorych wszyscy
chcielibysmy unikng¢, jednak kiedy przyjdzie nam si¢ mierzy¢
z zagrozeniem, na nauke bedzie juz za pozno. Te lekcje musimy
odrobi¢ teraz, z nadziejq, ze nie przyjdzie nam tej wiedzy wyko-
rzysta¢ w praktyce — podkresla lek. Marcin Karolewski. (cep)

\\\

imieniu Komitetu Organizacyjnego mam przyjem-
Wnoéé zaprosi¢ do udziatu w konferencji naukowej

Wielkopolskie Spotkania z Geriatria i Medycy-
na Paliatywna — Przypadki kliniczne, ktora odbedzie si¢
11 maja 2024 r. w Kaliszu. Nasza konferencja stanowi oka-
zje do wymiany wiedzy, do§wiadczen i najnowszych osia-
gni¢¢ w dziedzinie geriatrii oraz medycyny paliatywne;j.
Spotkanie to jest skierowane do wszystkich profesjonalistow
zwigzanych z opieka nad osobami starszymi oraz do tych,
ktorym bliska jest idea doskonalenia opieki paliatywnej. Na-
$z3 misja jest stworzenie przestrzeni, w ktorej eksperci, prak-

O j Wielkopolskie Spotkania z Geriatria
| Medycyna Paliatywna juz 11 maja

tycy, naukowcy 1 wszyscy zainteresowani tematyka geriatrii
i medycyny paliatywnej beda mieli okazje do inspirujacych
dyskusji, nawigzywania nowych kontaktéw oraz rozwijania
wspolpracy.

Serdecznie zach¢gcam do udzialu w Wielkopolskich Spo-
tkaniach z Geriatrig i Medycyna Paliatywna i wspdlnego
dzielenia si¢ wiedza, aby razem tworzy¢ lepsze rozwigzania
dla naszych pacjentow. Do zobaczenia w Kaliszu! Wiecej in-
formacji: geriatria2024.icongress.pl.

DR N. MED. MAREK WIDENKA
PRZEWODNICZACY KOMITETU NAUKOWEGO | ORGANIZACYJNEGO

EDU WIL - marka szkoleniowa Wielkopolskiej 1zby Lekarskiej

¢l

Poznaj nasze wydarzenia na
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Przed miesigcem pisatem w stanie swego rodzaju wzburzenia, gdy do irytacji doprowadzita mnie sytuacja pacjentow oczekujacych
niedzielnym porankiem w poznanskich izbach przyje¢ i SOR-ach, zakwalifikowanych do przyjecia na oddziaty internistyczne. Brakowato
t6zek do dyspozycji na tych oddziatach, co rodzito i rodzi paraliz opieki w wielu regionach kraju, a na pewno w wielu duzych miastach
Wielkopolski. Dzis wpadam w kolejne wzburzenie, gdy mediuje od niemalze dwdch godzin optymalne miejsce hospitalizaji dla ciezko
chorego pacjenta — lekarze kilku oddziatéw pozbywaja sie odpowiedzialnosci i przerzucaja postepowanie na innych, uznajac swoje
partykularne zakresy jako wytacznie czastkowe, z wypieraniem sie catosciowego kontekstu chorego.

biecuje¢ sobie juz po raz ostat-
O ni porusza¢ pokrewny temat,

powoli wycofujac si¢ z walki,
ktora chwilami mozna by uznac za
zasadniczo bezsensowna, cho¢ za-
wsze byla we mnie wiara, ze wyra-
zam troske w interesie publicznym,
a wigc — jak rozumiem — docelowo

~ takze naszym, lekarskim.

SZCZEPAN GOFTA Chyba z trudem przebija si¢ w na-
szej lekarskiej §wiadomos$ci — przynajmniej wsrod nas,
szpitalnikow — ze dysponujemy t6zkami dla pacjentow jako
dobrem publicznym. I nasza odpowiedzialnoscig jest takie
wykorzystanie przestrzeni szpitalnej, ktore umozliwi wyko-
rzystanie jej w sposob optymalny dla faktycznie i najbardziej
potrzebujacych, nie dla wlasnej wygody wedhug wykoncypo-
wanego klucza , $wigtego spokoju”.

Pewnie banatem jest, ze pierwszenstwo ma zawsze pacjent
zwalniany z oddziatu intensywnej terapii w stanie poprawy,
gdy powinien trafi¢ na oddziat mniejszej intensywnosci. Bu-
1z¢ si¢, gdy takiemu pacjentowi kaze si¢ oczekiwaé, wymy-
$lajac liczne przeszkody, zazwyczaj niestety mentalne. Sam
probuje si¢ w swym dziataniu wznie$¢ ponad takie ograni-
czenia, cho¢ tatwiej byloby troche pofilozofowac i prolongo-
wac dyskusje, byle oddali¢ przyjecie chorego. Pierwszenstwo
ma tez pacjent w stanie zagrozenia zdrowia i zycia, o czym
czesto decyduje si¢ w oddziatach ratunkowych.

Oczywi$cie niezwykle istotnym pytaniem jest, ile prze-
strzeni — w kazdym z oddzialow — powinno by¢ zapewnionej
dla planowej dziatalnosci, by nie byto ona zaburzona. Jest
to do ustalenia w kontekscie specyfiki oddziatlu, zarzadza-
nia nim z perspektywy zarowno oddziatowej, szpitalnej, jak
i regionalne;.

Chwilami, gdy trace cierpliwos$¢, dochodzg¢ do wniosku,
ze najskuteczniejszy jest prosty, ,,.brutalny” telefon do leka-
rza kierujacego oddziatem (czyli zwyczajowego ordynatora)
z komunikatem: ,,wysytamy do Was pacjenta, jest Wasz”. Ale
to oczywiscie jest zaprzeczeniem zasad dobrego wspotdziata-
nia i kultury komunikacji. Na szcze¢$cie po takim porannym
dzi$§ do mnie telefonie godzing pdzniej zadzwonit asystent
i bardziej ,,lekarskim” glosem, rozwaznie kulturalnym zapy-
tat o mozliwos$¢ i1 szczegodty przejgcia.

Pacjent zazwyczaj trafia zasadniczo na oddziat bedacy ,,naj-
stabszym ogniwem”. Z ordynatorem najbardziej elastycznym
lub nieumiejacym dziata¢ brutalnie. Kto§ mi ostatnio powie-
dziat, gdy acze¢ funkcj¢ kierujacego oddziatem i zarzadzaja-
cego medycznie szpitalem: ,,Nam mozna wszystko potozy¢”.

Po moim artykule sprzed miesigca pojawito si¢ wiele gto-
sow sugerujacych pesymistyczng wizj¢, ze lgczenie przez
nas, szpitalnikow dziatalnosci w sektorze publicznym i pry-
watnym sprawia, ze liczba t6zek — w przypadku duzej liczby
specjalistow i1 0sob decyzyjnych na oddziale — powigkszona
nawet dwu- czy trzykrotnie nie zaspokoi potrzeb dziatalno-
$ci. Czy to prawda? Czy mozna wysnu¢ taki wniosek? Cho¢
oczywiscie nikt z nas nie chciatby naruszenia tego przywileju
i od tego si¢ odzegnujemy.

Posung si¢ o krok dalej. Kiedy$ uwazatem (i nadal uwa-
zam) za korzystne laczenie przez specjalistow funkcji
w oddziale oraz poradni przyszpitalnej. Wiaze si¢ to z za-
pewnieniem ciggtosci opieki specjalistycznej, unikaniem
przedtuzonych pobytéw pacjentow. Jest to jednakze zwigzane
takze z ryzykiem zglaszania do ambulatorium duzej liczby
pacjentow, ktorzy wymagajac hospitacji, beda ,,podkrecali”
tempo na oddziatach i wypetniali je ponad miarg.

Wszystko wymaga sprawnej komunikacji, elastycznosci,
wrazliwosci i dobrej woli. Komunikacji dla wspolnego roze-
znawania faktow, gdyz w rzeczywistosci codziennej nieraz
doswiadczamy wyrazania opinii odno$nie do podejmowania
decyzji bez wystarczajacej znajomosci faktow. Elastyczno-
$ci dla zaopiekowania si¢ nieraz pacjentem ,,zaleznym”, nie-
chcianym, niepasujacym do zadnego z typowych oddziatow.
Wrazliwosci, gdyz ewentualna jej utrata mogtaby odstaniaé
brutalno$¢ naszych wzajemnych migdzylekarskich rela-
cji 1 bezdusznos$¢ systemu. I dobrej woli: to od niej zaleza
bardzo czgsto nasze finalne decyzje, ktore podejmujemy,
czasami zobligowani do przekraczania naszych ograniczen,
w czym mozemy by¢ — musimy by¢ tego $wiadomi — czasa-
mi niezrozumiani przez otoczenie, w tym przez najblizszych.
(Nawet Bach nie byt zupetnie zrozumiany — polecam: Jo
Manton, ,,Portret Bacha”, Nasza Ksiggarnia, 1960). A dobra
wola gdzie$ w nas na pewno jest.

Troska o 16zka szpitalne i ich wykorzystanie wymaga od-
powiedzialnos$ci — tyle w swej lekarskiej praktyce powin-
niSmy mie¢ uprawnien, ile odpowiedzialnos$ci. Zasada ta
niestety bywa w naszych relacjach mi¢dzylekarskich nieraz
famana. Cho¢ to inna historia.

Pisze, stosujac pewne skroty i zapewne uproszczenia
— moze tekst ten traci wowczas na wyrazistosci, ale dzig-
ki temu staram si¢ zachowac pewna delikatno$¢ przekazu.
Prosz¢ mi to wybaczy¢. Prosze wybaczy¢ kolejng irytacje.
Niestety nawet dobra wola w kazdym z nas wymaga odswie-
Zania... A moze — wyrazajac jeszcze w porze zimowej — od-
$niezania (tak, od$niezania!), cho¢ w tym roku $niegu byto
jak na lekarstwo...
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PS. Wypada w tym miesiacu i na tych tamach podzigkowac
mec. Agnieszce Pachciarz za siedem lat moderowania — gdyz
tak mozna chyba nazwac Jej role¢ — w naszym regionalnym
Narodowym Funduszu Zdrowia. Byt to czas niezwykle inten-
sywny, pelen wyzwan i przemian. Mimo r6znych pojawiaja-
cych si¢ kontrowersji oraz zdarzen podgrzewajacych tem-
peraturg dyskursu, wypada podzigkowa¢ za wspottworzenie
systemu w obszarze Wielkopolski: naszych szpitali i ambu-
latoriow. Cho¢ nie zawsze si¢ zgadzaliSmy (trudno mi byto
osobiscie zapomnie¢ chociazby przykre stowa styszane przy

o)
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tworzeniu oraz ,,zwijaniu” szpitala tymczasowego) i nieraz
mogla irytowac szczegolna wyrazisto§¢ wyrobionych opinii,
to doswiadczyliSmy przede wszystkim wzajemnego stucha-
nia 1 wspolnego rozwiazywania problemow, ktore przecho-
dzity do kategorii wyzwan.

Za to dzigkuje pewnie nie tylko ja, bedac pod wrazeniem
znajomosci systemu naszej opieki zdrowotnej, wspolne;j tro-
ski, $wiadomosci jej wyzwan i przygotowania do odgrywania
roznych rol z olbrzymim, poglebionym znawstwem i kom-
petencja.

Komentarz

Do ,Zyczeih noworocznych”

W ubieglym numerze ukazat sie felieton dr. hab. Szczepana Cofty
zatytutowany jak powyzej. Niniejszy tekst stanowi forme dialogu
Z zaprezentowana w nim teza.

wzburzenie, jakie towarzyszyto pisaniu artykutu o braku

miejsc na oddziatach internistycznych i zwiazanej z tym
nadmiernie dtugiej hospitalizacji na oddziatach ratunkowych.
Problem istnieje od dawna i jest wiclowymiarowy.

Zaczng od tego, ze ,,czynnik ludzki” odgrywa tu podstawo-
wa role. To banal, ale banat dobrze znany lekarzom dyzuruja-
cym na SOR-ze, ktorzy niejednokrotnie zaczynaja dyzur od
sprawdzenia, z kim bedg dzi§ wspolpracowac na oddziatach.
Sa zespoty, z ktérymi mozna gory przenosic, i takie, z kto-
rymi nic nie jest oczywiste, a mimo ewidentnych wskazan
zawsze s3 przeciwwskazania (do hospitalizacji). Ale to tylko
dygresja nawigzujaca do tego, o czym juz pisatem na tych
tamach — niestusznie rozdzielono ,,stuzbe” i ,,zdrowie”. To
nie jest zawod jak kazdy inny i odejscie od ,,pryncypiow”
skonczy si¢ tym, co dzieje si¢ np. w Belgii — zainteresowani
bez trudu domysla sig, 0 czym mowie. A pierwsze zwiastuny
juz obserwujg.

Przejdzmy jednak do tematu i jego ,,technicznych” uwa-
runkowan:

1) od wielu lat systemicznie przerzuca si¢ na SOR-y coraz
to wigksze obcigzenia zwigzane z diagnostyka (to mozna zro-
zumiec), ale tez ze stabilizacjg stanu ogoélnego i wreez lecze-
niem chorego. Dyzurujacy na SOR-ach dobrze znaja powie-
dzenie ,,za dobry na IOM, za cigzki na interng”. W przypadku
lekarza SOR-u, ktory zazwyczaj ,,nie wie, w co rece wio-
zy¢”, to dodatkowe, bardzo powazne obcigzenie i ryzyko dla
chorych. Moéglbym przytoczy¢ wiele opowiesci o ,,przypad-
kach”, ktére byly leczone na SOR-ze, az do wypisu wlacznie,
ale obawiam si¢, ze by mi nie uwierzono;

2) zniesienie rejonizacji w ostatecznym rachunku nie po-
prawito sytuacji chorych. Wrgcz przeciwnie. Przywrdcenie
tejze jest podstawowym warunkiem jej uzdrowienia. Dlacze-
go? Ordynator/lekarze dyzurni wiedzac, ze na dyzurze maja
$rednio ,,X” przyjec i ze beda musieli tych chorych zaopa-
trzy¢ (nawet kosztem dostawek), bardzo by dbali o wypisa-
nie w stosownym czasie tych, ktorzy juz hospitalizacji nie
wymagajg. Zapewniam Cig, ze w czasie, kiedy na SOR-ze
czekali wymagajacy hospitalizacji, na oddziatach lezeli cho-

Znajqc Cig tyle lat, Szczepanie, bez trudu wyczutem

1zy, ktorzy tejze wymagali w stopniu znacznie mniejszym*
(oznaczam to gwiazdka, bo chce jeszcze wrocic¢ do tematu).
Opcja ,,brak miejsc” jest bardzo wygodna dla lekarza oddzia-
towego i trudna dla lekarza SOR-u/izby przyjec, ktory cza-
sem godziny sp¢dza na zalatwieniu innego szpitala;

3) problemem, bez rozwigzania ktérego nie uzdrowi si¢
sytuacji, jest mozliwos¢ jednoczesnej pracy w jednostkach
prywatnych i panstwowych. Wszyscy bez wyjatku wiedza,
o czym mowi¢. Niezaleznie od formy zatrudnienia (etat, kon-
trakt) pracujemy albo dla panstwa, albo dla siebie. Patologie,
ktore wywotuje ten dualizm, sa nie do wyplenienia;

4) stworzenie kolejnych oddziatow/dodatkowych t6zek nic
zmieni — zostang zapetione zarowno w wyzej, jak 1 w nizej
opisanym mechanizmie. Czy znaczny wzrost finansowania
ochrony zdrowia skrocit kolejki do specjalistow?

*Na oddzialach przebywa sporo chorych do diagnostyki.
Czg$¢ z nich, oczywiscie nie wszyscy, moglaby mie¢ wyko-
nane badania, konsultacje w warunkach ambulatoryjnych. Ale
jak to zrobi¢, kiedy kolejki do specjalistow licza si¢ w mie-
sigcach, a sprawa nagli? Z powodu warunkow finansowania
irozliczania ,,Swiadczen” narodzita si¢ patologia, ktora jako
priorytet traktuje rozliczenie kontraktu (optymalnie jest, kie-
dy doktadnie w 100 proc. jego wysokosci), a nie opieke nad
chorym. NFZ zatrudnia ogromne liczby ludzi do kontroli,
a szpitale i poradnie drugie tyle do wychwytywania bledow
w dokumentacji. Niejednokrotnie bylem zdumiony tym, czym
zajmujg si¢ specjalisci. Ale to wygodna sytuacja, do ktorej
dopuszcza system. Jest prosty sposob na uzdrowienie sytu-
acji. Kontrakt musi by¢ podpisany na opieke specjalistyczna
nad — powiedzmy — mieszkancami powiatu z zastrzezeniem,
ze czas oczekiwania nie moze by¢ dtuzszy niz dwa tygodnie.
Biurokracja, sita rzeczy, zostataby znacznie ograniczona.
Wtedy specjalisci beda, wrecz odwrotnie, dbac o to, zeby bta-
hostki si¢ w poradni nie pojawiaty. Kiedy lata temu pracowa-
fem w poradni chirurgicznej, wszyscy zarejestrowani danego
dnia byli przyjeci. Dzi$ bardzo (!) powaznym ,,przypadkom”
wyznacza si¢ termin za tydzien. Ale nie uzdrowi tej sytuacji
ani minister profesor (on zupelnie nie wie, jak i dlaczego NIE
dziata stuzba zdrowia), ani minister polityk, bo ten nawet jak
wie, to boi si¢ naruszenia rozlegtych interesow.

Reasumujac: sytuacja wydaje si¢ bardzo trudna, ale nie
beznadziejna. Ludzie potrafig sobie radzic.

ANDRZEJ FRAS
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O skutecznej komunikac;ji

Wystapienia publiczne, kontakty z mediami — to codzienno$¢
wielu lekarzy, zwfaszcza tych, ktérzy angazujq sie w dziatania na
rzecz poprawy systemu ochrony zdrowia w Polsce.

P od koniec stycznia przedstawiciele Wielkopolskiej Izby

Lekarskiej, Porozumienia Rezydentoéw OZZL oraz Po-
rozumienia Chirurgdéw SKALPEL szkolili si¢ pod okiem

)
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specjalistow: Renaty ,,Gabi” Gabryjelskiej i Michata Szew-
czuka-Romanowskiego.

Dwa dni szczelnie wypelnione warsztatami daly wszystkim
obecnym w Centrum Konferencyjnym EDU WIL w Poznaniu
potezny zastrzyk wiedzy i umiejetnosci. Wszystko po to, by
Jeszcze lepiej i skuteczniej komunikowac nasze postulaty —
podkresla wiceprezes ORL WIL lek. Mateusz Szulca.

Uczestnicy zapoznali si¢ z technikami radzenia sobie ze
stresem, zastosowaniem struktury wypowiedzi, a takze praca
z kamera.

Warsztaty medialne dla lekarzy delegatury konifskiej

Zaprezentowanie kompetenji 0s6b zaangazowanych

w dziatalnos¢ i rozwdj Wielkopolskiej 1zby Lekarskiej to idea
prowadzonego przez Delegature WIL w Koninie cyklu wydarzen
,Spotkanie z ekspertem”. 1 lutego w delegaturze goscit rzecznik
prasowy WIL Przemystaw Ciupka, a tematami spotkania byly
komunikacja i wspétpraca z mediami.

ziomach — jako eksperci, osoby zarzqdzajgce placow-
kami czy tez w roli cztonkow naszego samorzqdu. To

bardzo wazne, by wiedzie¢, jak zadbac o jakos¢ swojej wypo-
wiedzi, ktora trafi do roznych srodkow przekazu — uwaza lek.
Robert Rewekant, przewodniczacy koninskiej delegatury.

W ramach izby ogromne znacznie ma takze komunikacja
nakierowana na lekarzy i lekarzy dentystow, a wigc dociera-
nie do nich ze zréznicowanymi informacjami. Sa to komuni-
katy o charakterze administracyjnym, relacje z dziatalnosci
samorzadu, ale takze zaproszenia na wydarzenia edukacyj-
ne czy integracyjne. W pierwszej czesci spotkania rzecznik
omowil specyfike wykorzystywanych w codziennej pracy
kanatow komunikacji, ich zalety i ograniczenia. Podzielit si¢
tez z uczestnikami planami rozwoju i pomystami na poprawe
komunikacji w obrebie izby.

Druga cz¢s¢ wieczoru zostata po§wigcona kontaktom
z dziennikarzami. Dzielac si¢ swoimi do§wiadczeniami,
zaro6wno z pracy w mediach, jak i w charakterze rzecznika
prasowego, prelegent wskazal, na co zwroci¢ uwagg, udzie-
lajac wypowiedzi prasowych. Przyblizona zostata takze
perspektywa i oczekiwania samych dziennikarzy. Nie mogto
réwniez zabrakna¢ rozmowy na temat zachowania w sytu-
acjach kryzysowych.

Ciesze sig, Ze moglem przekazaé lekarzom garsé¢ prak-
tycznych wskazowek. Wezesniej podobne warsztaty przepro-

! ekarze funkcjonujq w przestrzeni medialnej na wielu po-

| K9

LEK

wadzita Komisja ds. Integracji, Sportu i Wizerunku, gdzie
z uczestnikami spotykalismy sie indywidualnie. To pokazuje,
ze srodowisko przywiqzuje do tej kwestii coraz wigkszq wage
— podsumowuje Przemystaw Ciupka.

Fot. 2x Przemystaw Ciupka

Fot. 2x Delegatura WIL w Koninie
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Anna Kurhanska-Flisykowska
Komisja Stomatologiczna ORL WIL

Konkursu ciagle brak

na — prosz¢ zagladac na stron¢ wil.org.pl/stomatologia.

W ostatniej rozmowie z Oddzialem NFZ w Poznaniu
(6 lutego br.) dr Jacek Zabielski uzyskat informacje, ze
w najblizszym czasie nie jest planowany nowy konkurs ofert,
fundusz ma natomiast zamiar wyplaci¢ w lutym 2024 r. nad-
wykonania. Aneksowanie uméw ma nastgpi¢ w czerwcu.

Wazne, aby wczesniej, nim pojawi si¢ konkurs, byty zna-
ne tabele kryteriow oceny ofert (cz. VII Rozporzadzenia
— stomatologia). Ostatnia aktualizacja kryteriow pochodzi
z czerwca ubieglego roku.

Komentatorzy w osobach dr Barbary Bajkowskiej i dr.
Andrzeja Cisto przypominaja, ze trudno jest by¢ entuzjasta
kolejnego odtozenia decyzji o konkursie: to m.in. problem
planowania pacjentow na leczenie protetyczne, a co trudniej-
sze, podjecia decyzji, czy chcemy wspolpracowac z fundu-
szem, czy nie. Rezygnacji bylo ostatnio sporo, a miejsca te
nie zostaty uzupelnione. Moje osobiste kontakty z rowiesni-
kami to do$¢ czesta rezygnacja z NFZ mimo plusow, dobrej
wspolpracy i rozsadnych decyzji dotychczasowego Zarzadu
Oddziatu NFZ i dyrektor Agnieszki Pachciarz — ktorej za
wieloletnia, dobra merytoryczna wspotprace dzigkujemy.

Ta wiadomos$¢ prawdopodobnie bedzie troche spdznio-

Po latach

Tym niemniej rozstac si¢ z zawodem natychmiast nie moz-
na, wigc mamy cze$¢ kontraktu na trzy dni w tygodniu, dtuga
kolejke, a to minus w negocjowaniu umowy. Ciggle mamy
nad gltowa szefa, czyli NFZ, a to trudne do dozywotniego
zaakceptowania. Pozostaje rezygnacja, podjecie wspotpracy
albo rozstanie z higienistka, bo przy ograniczeniu liczby pa-

=)
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cjentdw nie bardzo mozemy zatrudniac ja na caty etat. Pa-
cjenci na szczgsdcie sa. Dajemy wprawdzie rade zachowac pa-
nia do sprzatania, lecz zamiast tatwiej, bo sprawnos¢ fizyczna
gorsza, mamy trudniej. To, co najtrudniejsze, to niska eme-
rytura, jesli optacana sktadka byta najnizsza z mozliwych.
Emerytura w granicach 3 tys. zt jest trudna do zaakcepto-
wania.

Wiem, jak to jest, bo organizujemy spotkanie po latach.
To byt zdecydowanie kobiecy rok — zostato tylko czterech
pandw, sporo jest wdow w nienajlepszym zdrowiu. A praca to
naldg i ulubiony sposob spedzania wolnego czasu. To pracu-
ja. Oszczedze opisu, na co naprawde choruja i co catkowicie
wyparly. Zdrowe sa. Na wyszywanie zamkow z bajek, jak to
robig chirurdzy $ciegiem krzyzykowym, przyjdzie czas. Rgka
musi by¢ sprawna, a jest ,,nabrana”. Japonczycy pracuja do
72. roku zycia.

Prezes WIL kilkakrotnie pytal mnie, dlaczego nie chcemy
mie¢ w izbie gabinetu stomatologicznego dla emerytow. Nie
chcemy, bo musiatby kto$ go zarejestrowac 1 wziaé na siebie
wszystkie formalnos$ci. Takiego gabinetu brakuje. Pokolenie,
ktore zachowato wszystkie zgby bez profilaktyki fluorkowej,
trafia na kolegow, ktorzy nie usuwaja, nie leczg kanatowo
i nie odbudowuja abrazji. A na implanty nikt z senioréw nie
ma ochoty. Kilka rozwigzan przedyskutowano. Wykonawcow
nie znaleziono. Zbyt ryzykowne i nie od tego jest izba. Na
szczescie sa wsrod lekarskiej mlodziezy wyjatki — mowi si¢
o nich: ,,pani/pan doktor lubi leczy¢”. Mozna bardzo dobrze
trafi¢. I tego sobie zyczmy. Co ciekawe i1 optymistyczne, szpi-
talnicy lubig leczy¢ jakby ,,bardziej” i dobrze. Moze dlatego,
ze maja szefa?
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O chorobach stawu skroniowo-zuchwowego

w Zawidowicach

onad 120 lekarzy dentystow z catej Wielkopolski spotka-
P to si¢ 27 stycznia w Zawidowicach na cyklicznej kon-

ferencji naukowo-szkoleniowej. Tym razem tematem
przewodnim byty choroby stawu skroniowo-zuchwowego.
Organizatorem szkolenia byta Komisja Stomatologiczna WIL
w Poznaniu oraz kaliska delegatura WIL.

Dobor tematu szkolenia jest odpowiedzig na zapotrzebo-
wanie ze strony srodowiska stomatologicznego. Choroby
stawu skroniowo-zuchwowego i okluzja to problemy, do kto-
rych coraz wigkszq wage przywiqzujq stomatolodzy. Pacjen-
ci jeszcze nie zdajq sobie sprawy, ze zatozenie szyny, ktora
daje pewngq relaksacje, badz zmiana relacji szczgki do zuchwy
i rozpoczecie kompleksowego leczenia w tym zakresie moze
zniwelowac wiele dolegliwosci, ktore im doskwierajq, typu
bole glowy, abrazje zgbow, wady postawy kregostupa szyj-
nego. Lekarze dentysci powinni temat ten przyblizac¢ swoim
pacjentom, poniewaz ci, przychodzqc do gabinetu, zgtaszajg
sie najczesciej z bolem zeba, ubytkami prochnicowymi, a tych
dolegliwosci jest znacznie wigcej. Cieszy mnie to, Ze naste-
puje zmiana myslenia w srodowisku stomatologow, ktorzy
przestajq siebie postrzegac jako tzw. zlg konkurencje, a za-
czynajq sig wspierac i kierowac¢ pacjentow na leczenie do
specjalistycznych gabinetow, a na dalsze leczenie ci pacjenci
wracajqg — mowit lek. dent. Jacek Zabielski.

Szkolenie rozpoczeto si¢ wyktadem dr. n. med. Krzysztofa
Kordela, prezesa ORL WIL, ktory zwrocit uwage na aspekty
prawne dokumentacji medycznej lekarzy dentystow. Doku-
mentacja medyczna jest nazywana ,, niemym swiadkiem”.
Lekarz ma ustawowy obowiqgzek prowadzenia dokumentacyji,
ktora powinna by¢ czytelna i przejrzysta. Powinny znalezé
sig w niej takie podstawowe informacje jak: kiedy, do kogo
i z jakim problemem pacjent sie zglosil, a takze co lekarz za-
stal u pacjenta przed rozpoczeciem leczenia. Nastegpnie — na
co sig z pacjentem umowit, bo przypominam, ze w przypadku
protetyki czy ortodoncji jest obowigzek wreczenia pacjentowi
planu leczenia. W przypadku jakiegokolwiek roszczenia sqd
lub firma ubezpieczeniowa na tej podstawie ocenia efekt na-
lezytej starannosci w leczeniu pacjenta. Jedynym dowodem
w tym momencie jest dokumentacja medyczna i to w szerokim
zakresie, bo zaliczajq sie do niej, w przypadku lekarzy den-
tystow, takze zdjecia pantomograficzne, zdjecia modeli — to
wszystko ma pozniej znaczenie w rozstrzygnigciu sporu na
korzysc lekarza — podkreslit dr Kordel.

Wyktad Pana Prezesa byl wprowadzeniem do przepisow,
ktore wielu z nas zna pobieznie, a stosowanie ich w praktyce
uchroni nas przed przykrymi konsekwencjami prawnymi, ktore
mogq sig przytrafi¢, mozemy cos przeoczy¢, a pacjenci sq co-
raz bardziej Swiadomi i roszczeniowi — dodat dr J. Zabielski,
ktory peti takze funkcj¢ Rzecznika Praw Lekarza Dentysty.

Temat praktycznych aspektow terapii okluzyjnej w co-
dziennej praktyce stomatologicznej przyblizyta lek. dent.

Dagmara Ptak. Z kolei dr n. med. Maciej Mikotajczyk po-
ruszyl kwesti¢ cementowania adhezyjnego oraz samoadhe-
zyjnych procedur. Staratem si¢ dopasowac do glownego
tematu wyktadow, jednoczesnie wyszukujgc ten element z ca-
tego leczenia zaburzen okluzyjnych, ktory ma jak najwiekszq
komponente praktyczng. Moj temat dotyczyt wykonywania
wktadow i nakladow protetycznych, zwlaszcza pod wzgledem
zagadnien zwigzanych z procedurq ich cementowania, ktorg
ja osobiscie uwazam za najbardziej wymagajgcq ze wszyst-
kich. Procedury protetyczne, ktore wykonujemy u pacjentow
bezposrednio w ustach, rzqdzq sie swoimi prawami. Z jednej
strony mamy odpowiednie zalecenia zwigzane z konkretnymi
preparatami, ktore sq wykorzystywane, z drugiej strony zde-
rzamy sig tez z problemami, ktore pojawiajq sie czasem w na-
szej praktyce zawodowej, a wynikajq z roznic anatomicznych
i wszelkich innych pomiedzy naszymi pacjentami i trudno
takq jednq procedure w idealny sposob dopasowaé do kaz-
dego przypadku klinicznego. Stqd zalezalo mi na pokazaniu
potencjalnych problemow zwigzanych z cementowaniem prac
protetycznych i tego, jak sobie z nimi radzi¢, tak zeby lekarz
stomatolog mogl by¢ przygotowany na rozne niespodziewane
sytuacje — mowit dr n. med. Maciej Mikotajczyk.

Technik dentystyczny Przemystaw Rajczak mowit o reje-
stracji stawu skroniowo-zuchwowego pacjenta, wyciskach
jako podstawowej doktadnosci pracy oraz wykorzystaniu »
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tuku twarzowego 1 deprogramacji mi¢sniowej w celu okre-
$lenia pozycji CR.

Sporym zainteresowaniem cieszyly si¢ tez warsztaty.
Uczestniczyto w nich kilkudziesig¢ciu lekarzy. Pierwszy:
,Cementowanie adhezyjne czy samoadhezyjne — procedury,
wybor metody” prowadzit dr n. med. Maciej Mikotajczyk,
drugi: ,,Rejestracja stawu skroniowo-zuchwowego pacjenta.
Wyciski jako podstawa doktadnos$ci pracy. Wykorzystaniu
tuku twarzowego 1 deprogramacji mi¢sniowej w celu okre-
$lenia pozycji CR” — technik dent. Przemystaw Rajczak.

ANNA GRZESIAK

Wielkopolanki zadbaja o rozwol gruzinskiej stomatologii

tologicznej w aspekcie pierwotnych i wtérnych dziatan

prewencyjnych, promocji zdrowia jamy ustnej, podno-
szacych jakos$¢ zycia ludzi obcigzonych niepetnosprawnoscia-
mi i chorobami przewleklymi rozpoczyna si¢ juz w pierwszej
potowie studiow lekarsko-dentystycznych. Studenci na przed-
miotach stomatologia spoteczna i stomatologia grup ryzyka
nabywaja nie tylko wiedzg, ale kompetencje do przygoto-
wywania najlepszych programéw do prowadzenia pacjentow
o podwyzszonym ryzyku zachorowalnosci. Kraje przygoto-
wujace si¢ do potaczenia z Unig Europejska czeka dostoso-
wanie do takich standardow, a Gruzja jest przyktadem, gdzie
wartos$¢ edukacji jest istotnym elementem akcesji.

Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu zostal gtéwnym partnerem projektu UE ERA-
SMUS-EDU-2023-CBHE — HEAL ,,Enhancement of special
oral healthcare practice and lifelong learning among dental
practitioners in Georgia”. W realizacj¢ beda zaangazowani
lekarze dentySci jednostek stomatologicznych kierowanych
przez prof. Elzbiete Paszynska (Klinika Stomatologii Zin-
tegrowanej) i prof. Karoling Gerreth (Klinika Stomatologii
Grup Ryzyka) oraz pracownicy UMP. Koordynatorem pro-
jektu jest Europejski Uniwersytet w Thilisi, a pozostatymi
partnerami s3: Uniwersytet Medyczny w Sofii, Uniwersytet
AIDAN w Istambule oraz trzy medyczne uczelnie gruzinskie
w Thilisi, Kutaisi i Batumi. Z ramienia gruzinskiego Mini-
sterstwa Szkolnictwa Wyzszego sktad konsorcjum uzupehito
Krajowe Centrum Podnoszenia Jako$ci Edukacji.

Istota trzyletniego migdzynarodowego projektu jest przy-
czynienie si¢ do ksztattowania i doskonalenia przysztych
i terazniejszych kadr medycznych w zakresie zdrowia jamy
ustnej poprzez uaktualnienie programow edukacji przed-
i podyplomowej w gruzinskich instytucjach szkolnictwa
WyZzszego oraz wyposazenie studentow w wiedze i niezbgdne
umiejetnosci do uzyskania wysokiej jakosci opieki stomato-
logicznej na terenie Gruz;ji.

Zaproszenie Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu do
udzialu w konsorcjum EU $wiadczy o rozpoznawalno$ci
pracownikow i jednostek UMP w aspekcie pracy na rzecz
0s0b z niepetnosprawnosciami i obcigzonych chorobami

Z apoznanie z informacjami dotyczacymi opieki stoma-

Reprezentantki UMP na spotkaniu w Gruzji: prof. Karolina Gerreth,
mgr Bozena Raducha, dr Justyna Otulakowska-Skrzyriska, prof. Elz-
bieta Paszynska

Fot. 2 x archiwum autorek

Spotkanie robocze projektu EU HEAL na Europejskim Uniwersytecie
w Thilisi

wspolistniejacymi, jako wykwalifikowanej kadry z do§wiad-
czeniem klinicznym.

W roku 2024 zaplanowane jest spotkanie robocze na Uni-
wersytecie Medycznym w Poznaniu, w czasie ktorego powi-
nien znalez¢ si¢ czas na wizyt¢ gruzinskich lekarzy denty-
stow w Wielkopolskiej Izbie Lekarskiej.

PROF. DR HAB. ELZBIETA PASZYNSKA

WRAZ ZESPOLEM KLINIKI STOMATOLOGII ZINTEGROWANEJ UMP
PROF. DR HAB. KAROLINA GERRETH

WRAZ ZESPOLEM KLINIKI STOMATOLOGII GRUP RYZYKA UMP
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JSEndoKwiatki” w Koninie

1 O lutego w siedzibie Delegatury WIL w Koninie odby-

fo sig¢ pierwsze w tym roku szkolenie dentystyczne —
,~EndoKwiatki. Diagnostyka, przygotowanie z¢ba do
leczenia kanatowego. Opracowanie maszynowe i dezynfekcja
kanalow z uwzglednieniem sytuacji problematycznych”.
Spotkanie sktadato si¢ z czgsci teoretycznej 1 warsztatow.
Poprowadzita je lek. dent. Agnieszka Kwiatkowska z tech-
niczng pomoca firmy Poldent. Szkolenie kierowane byto do
lekarzy rozpoczynajacych prace narz¢dziami maszynowymi,
chcacych radzi¢ sobie z trudng anatomia zgbow, pragnacych
prawidtowo postgpowac z kanatami zakrzywionymi, stop-
niem, blokada czy obliteracja.

[sRARec]

Zapisy na kurs odbyty si¢ poprzez centralg WIL w Po-
znaniu. Kolejne szkolenie dla lekarzy dentystow odbedzie
si¢ 9 marca w delegaturze w Koninie przy ul. Liliowej 9.
Szczegotly spotkania z tematyka i warunkami zapisu dostegpne
beda na stronie internetowej WIL 1 w rozestanych do Panstwa
mailach.

W przypadku pytan prosimy o kontakt z delegaturg —
tel.: 63 245 66 10, 783 993 909, e-mail: konin@wil.org.pl.

STOMATOLOGICZNE WYDARZENIA EDUKACYJNE WIL

Konin | 9.03.2024

Poznan | 9.03.2024

Poznan | 18-21.03.2024

- Stopien I: Endodoncja krok po kroku.. najwazniejsze podstawy skutecznej terapii

« Stopien Il: Opracowanie maszynowe i dezynfekcja kanatow
« Stopien Ill: Gutaperka na ciepto i mikroskop stomatologiczny
- Stopieh IV: Reendo, perforacje i ztamane narzedzia

Szczegdbtowe informacje na stronie

Fot. Delegatura WIL w Koninie
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Czy sady lekarskie sa sadami?

czerpneliSmy z pewnej dyskusji,
ktora toczyta si¢ w poprzedniej
kadencji Sejmu RP w Parlamentarnym
Zespole ds. Funkcjonowania Izb Lekar-
skich w Polsce. Domagano si¢ wowczas
nie tylko rozstrzygnigcia przez Trybu-
nat Konstytucyjny kompetencji samo-
rzadu lekarskiego, w tym obligatoryjnej
przynaleznosci lekarzy do izb, ale takze
kwestionowano uzywanie przez organy
»lekarskiego wymiaru sprawiedliwo-
$ci” nazwy ,,sad lekarski”.
Przypomnijmy zatem, ze zgodnie
z art. 175 ust. 1 Konstytucji RP wymiar
sprawiedliwosci w Rzeczypospoli-
tej Polskiej sprawuja Sad Najwyzszy,
sady powszechne, sady administracyj-
ne i sady wojskowe. A zatem nie sady
lekarskie. Stad wyzej zastosowaliSmy
cudzystow. Z drugiej jednak strony art.
17 tej samej ustawy zasadniczej stano-
wi, iz w drodze ustawy mozna tworzy¢

Wy

P ytanie postawione w tytule za-

WOKANDY

o)

samorzady zawodowe, reprezentujace
osoby wykonujace zawody zaufania
publicznego i sprawujace piecz¢ nad
nalezytym wykonywaniem tych zawo-
dow w granicach interesu publicznego
i dla jego ochrony. I tu znajduje si¢
konstytucyjna podstawa funkcjonowa-
nia samorzadéw zawodowych, w tym
lekarskiego.

A skoro tak, to przypomnijmy,
ze Ustawa z dnia 2 grudnia 2009 r.
o izbach lekarskich w art. 4 pkt 10
wyraznie definiuje, ze pojecie ,,sadu
lekarskiego” obejmuje okregowy sad
lekarski i Naczelny Sad Lekarski. Za-
tem sady lekarskie z pewnoscig nie sg
sadami powszechnymi w rozumieniu
ustawy zasadniczej, ale nazwa ,,sad
lekarski” ma swoje umocowanie usta-
wowe, wynikajace z cytowanego art.
17 Konstytucji. Ponadto nikt nie ma
takze watpliwosci, ze cztonkowie sg-
dow lekarskich nie s3 sgdziami w ro-

Rzecznik
Praw Lekarza

Przypominamy o mozliwosci skorzystania z
w sprawach hejtu, agres;ji

oraz sytuacjach tamania praw lekarza.

wil.org.pl

Jerzy Sowinski

Jedrzej Skrzypczak

zumieniu Konstytucji. Ale przeciez tak
si¢ nie tytutuja, tylko jako czlonko-
wie skladu orzekajacego. Inaczej niz
np. w samorzadzie radcow prawnych,
gdzie funkcjonuje okreslenie ,,sedzia
dyscyplinarny”.

Na koniec warto przywota¢ stano-
wisko Europejskiego Trybunatu Praw
Czlowieka zaprezentowane w orze-
czeniu z dnia 16 grudnia 2008 r.
(53025/99), w ktorym Trybunat nie
podzielil zarzutu skarzacego, ze po-
stepowanie przed sadem lekarskim nie
spetnia wymogoéw prawa do rzetelne-
go sadu. I to ma dla sadow lekarskich
ogromne znaczenie. W ten sposob Try-
bunat przesadzit w istocie legalnos¢
funkcjonowania tego ,,lekarskiego wy-
miaru sprawiedliwo$ci”, co niektorzy
w Polsce wowczas kwestionowali. Ale
jak si¢ okazuje, robig to takze obecnie.
A przeciez wszystko dawno zostato
rozstrzygnigte.

Cztonkowie Wielkopolskiej I1zby Lekarskiej mogq réwniez skorzystac
, a takze

informujgce o tym, ze w okreSlonych sytuacjach lekarzom
przystuguje ochrona prawna wtasciwa funkcjonariuszowi publicznemu.

Z programu

Szczegbtowe informacje dostepne sq na stronie

Kontakt z kancelarig Rzecznikdw Praw Lekarza WIL:

, tel. 726 222 303
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maftoletnich w placéwkach medycznych ™
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Jarostaw Peplinski

,Ustawa Kamilka”, bo takim mianem jest okreslana ustawa zmieniajaca Kodeks rodzinny i opiekuiczy oraz kilka innych ustaw,
wprowadza m.in. obowiazek opracowania standarddw ochrony matoletnich. Nowe regulacje prawne maja na celu ochrone dzieci przed

przemoqq i przestepstwami seksualnymi.

Czy placéwki medyczne podlegaja obowigzkowi
wprowadzenia standardéw ochrony matoletnich?

Tak, zgodnie z przepisem art. 22b ust. 1 i 2 zmienionej
Ustawy z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdziataniu zagro-
zeniom przest¢pczoscig na tle seksualnym i ochronie ma-
oletnich (Ustawa), obowiazek wprowadzenia standardow
ochrony matoletnich ma kazdy organ zarzadzajacy placowka
medyczna i organizator dzialalnosci medyczne;.

Oznacza to wigc, ze konieczno$¢ wprowadzenia standar-
dow ochrony maloletnich obejmuje placowki medyczne, a za
ich wprowadzenie odpowiadaja osoby, ktore nimi zarzadzaja.

Co obejmuja standardy ochrony matoletnich?

Ustawa wskazuje w przepisie art. 22c obszary, ktore po-
winny zosta¢ uwzglednione w standardach ochrony matolet-
nich. Naleza do nich w szczegolnosci:

+ zasady zapewniajace bezpieczne relacje migdzy matolet-
nim a personelem placowki, a w szczegdlnosci zachowania
niedozwolone wobec maloletnich;

 zasady i procedur¢ podejmowania interwencji w sytu-
acji podejrzenia krzywdzenia lub posiadania informacji
o krzywdzeniu matoletniego;

* procedury i osoby odpowiedzialne za sktadanie zawia-
domien o podejrzeniu popetnienia przestgpstwa na szko-
de¢ maloletniego, zawiadamianie sadu opiekunczego oraz
w przypadku instytucji, ktore posiadaja takie uprawnienia,
osoby odpowiedzialne za wszczynanie procedury ,,Niebie-
ska karta”;

» zasady przegladu i aktualizacji standardow;

+ zakres kompetencji osoby odpowiedzialnej za przygoto-
wanie personelu placowki lub organizatora do stosowania
standardow, zasady przygotowania tego personelu do ich
stosowania oraz sposob dokumentowania tych czynnosci;

+ zasady i sposob udostgpniania rodzicom albo opiekunom
prawnym lub faktycznym oraz matoletnim standardow do
zaznajomienia si¢ z nimi i ich stosowania;

* osoby odpowiedzialne za przyjmowanie zgloszen o zdarze-
niach zagrazajacych matoletniemu i udzielenie mu wsparcia;

* sposob dokumentowania i zasady przechowywania ujaw-
nionych lub zgtoszonych incydentéw lub zdarzen zagraza-
jacych dobru matoletniego.

Ustawa wskazuje, ze w standardach ochrony matoletnich
nalezy tez okreslic:

» wymogi dotyczace bezpiecznych relacji miedzy matoletni-
mi, a w szczeg6lnosci zachowania niedozwolone;

» zasady korzystania z urzadzen elektronicznych z dostgpem
do sieci Internet;

* procedury ochrony dzieci przed tresciami szkodliwymi
i zagrozeniami w sieci Internet oraz utrwalonymi w innej
formie;

» zasady ustalania planu wsparcia maloletniego po ujawnie-
niu krzywdzenia.

Standardy powinny by¢ dostosowane do charakteru i ro-
dzaju placowki lub dziatalnosci. W przypadku placowek
medycznych nalezy skupi¢ si¢ wtasnie na tych obszarach,
ktoére sa zwiazane z leczeniem dzieci. Z tego wzgledu czgsé
powyzszych punktéw nie znajdzie tu zastosowania, nalezy
bowiem pamigtac, ze nie sa one jedynymi podmiotami zo-
bowigzanymi do wprowadzenia standardow, a ich elementy
obejmuja tacznie wszystkie podmioty zobowigzane.

Jakim warunkom powinny odpowiada¢ standardy
ochrony matoletnich?

Zgodnie z Ustawa w standardach uwzglednia si¢ sytuacje
dzieci niepetnosprawnych oraz dzieci ze specjalnymi potrze-
bami edukacyjnymi. Powinny one by¢ zrozumiate dla os6b
maloletnich, co powoduje koniecznos$¢ uzycia prostego jezy-
ka i wprowadzenia objasnien. Jest to wigc wyzwanie inter-
dyscyplinarne, nie tylko w odniesieniu do réznych dziedzin
prawa, ale takze prawidlowego sformutowania standardow.

Standardy ochrony matoletnich majg by¢ udost¢pnione na
stronie internetowej oraz wywieszone w widocznym miej-
scu w placowce. Co istotne, standardy powinny przyja¢ dwie
formy — zupetna i skrocona, ktora jest przeznaczona dla ma-
loletnich, a ktoéra ma zawiera¢ istotne dla nich informacje.

Ustawa wprowadza takze obowiazek przeprowadzenia
oceny standardow w celu zapewnienia ich dostosowania do
aktualnych potrzeb i zgodno$ci z obowigzujacymi przepisa-
mi. Ocena taka powinna odby¢ si¢ co najmniej raz na dwa
lata, a wnioski z jej przeprowadzenia nalezy pisemnie udo-
kumentowac.

Do kiedy nalezy wprowadzi¢ standardy ochrony
matoletnich?

Obowiazek wprowadzenia standardow ochrony matolet-
nich musi by¢ zrealizowany w terminie 6 miesi¢cy od dnia
wejscia w zycie ,,Ustawy Kamilka”. Oznacza to, ze terminem
granicznym jest 15 sierpnia 2024 r. Do tego czasu nalezy
dostosowac dziatalno$¢ placowki do nowych przepisoéw.

Niewprowadzenie standardow jest obwarowane sankcjami.
Naleza do nich: kara grzywny w wysokosci do 250 zt lub
kara nagany oraz kara grzywny nie nizsza niz 1000 z1, ktora
dotyczy przypadkoéw ponownego stwierdzenia niewykonania
obowigzku wprowadzenia standardow ochrony matoletnich. »
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Weryfikacja pracownikéw i tajemnica zawodowa

Standardy ochrony matoletnich to niejedyne zagadnienie,
ktore wigze si¢ z Ustawa. Dla uzupelnienia tematu nalezy
wskaza¢ takze na inne istotne dla placowek medycznych
przepisy, jak chocby regulujace obowiazek weryfikacji osoby
zatrudnianej czy mozliwos¢ uzyskania informacji stanowia-
cych tajemnice¢ zawodowa. Tematy te nie znalazty si¢ w ar-
tykule, gdyz wymagaja szerszego omowienia, ktore zdecy-
dowanie wykraczatoby poza przewidziane dla niego ramy.

e

wil.org.pl

Ochrona matoletnich to wyzwanie wieloptaszczyznowe,
w ktorym nie mozna ograniczy¢ si¢ do wypracowania stan-
dardéow w tym zakresie. Jest to jednak z pewnoscia jeden
z pierwszych krokow, ktory nalezy na tej drodze wykonac.

DR N. PRAWN. BARTOSZ PAWELCZYK — RADCA PRAWNY
E-MAIL: B.PAWELCZYK@PAWELCZYK-KOZIK.PL

JAROStAW PEPLINSKI — RADCA PRAWNY
E-MAIL: J.PEPLINSKI@PAWELCZYK-KOZIK.PL

Kiedy rewolucja?

Juz pierwsze dwa miesigce 2023 r. dawaty podstawe do prognozy,
ze przebywajacych na zwolnieniach lekarskich bedzie wiecej niz
w roku 2022. Liczba e-ZLA, ktdre zostaty wystawione z tytutu
choroby osobom ubezpieczonym w ZUS, wyniosta 4,1 min,
afaczna liczba dni 42,5 min.

rzez pierwsze 33 dni niezdolnosci do pracy w roku ka-
P lendarzowym, jak stanowia aktualne przepisy, pracodaw-
ca wyptaca chorobowe pracownikom z wiasnych fun-
duszy. Ale jest wyjatek — to zatrudnieni po 50. roku zycia.
W ich przypadku ten okres wynosi 14 dni. Co dalej? Wraz
z wykorzystaniem limitow finansowanie zasitku chorobowe-
go przejmuje ZUS z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych.
Czy taki porzadek moze si¢ zmieni¢? Niewykluczone.
W umowie koalicyjnej trzech opozycyjnych wowczas ugru-
powan (Koalicja Obywatelska, Trzecia Droga, Nowa Lewica)
ujeta jest zasada, ze zasitek chorobowy juz od pierwszego
dnia bedzie wyptaca¢ zatrudnionym ZUS. Nie tylko eksperci
rynku pracy oceniaja, ze bytaby to rewolucja. Wraz z ta opinia
ustysze¢ mozna i glosy, ze ZUS stanie si¢ jeszcze bardziej
opresyjny wobec 0sob przebywajacych na zwolnieniach oraz
—majac na uwadze dotychczasowe doswiadczenia i statystyki
— zwigkszy liczbe kontroli. Tym bardziej ze juz dzisiaj jest to
jego obowiazek. Sprawdza si¢ zar6wno osoby korzystajace
krotko- 1 dlugoterminowo z L4, jak i wystawiajacych je leka-
rzy. W przypadku stwierdzenia nieprawidlowosci mozliwe jest
wstrzymanie wyplaty §wiadczenia lub Zzadanie jego zwrotu.
W 2023 r. inspektorzy Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych
przeprowadzili 461 200 kontroli za§wiadczen o czasowe;j
niezdolnos$ci do pracy. Zakwestionowali 28 900 z nich. Na
czym przytapali osoby na zwolnieniu? Na stronie www.inte-
ria.pl w artykule red. Moniki Krze$niak-Sajewicz czytamy:

Komisja ds. Kultury Wielkopolskiej Izby Lekarskiej zaprasza na
SPOTKANIA KLUBU ZDROWIA BODY & MIND MEDICINE

- Wyciszajqce techniki relaksacyjne Dalekiego Wschodu -
omagajgce w likwidowaniu napiecia, w uspokojeniu emocji,
i gce w radzeniu sobie ze stresem.

mystu, pomaga

Znany jest przypadek ubezpieczonej, ktora byta na zwolnie-
niu i w tym czasie wzigta Slub oraz uczestniczyla w zorga-
nizowanym przez siebie weselu. Wciqz zdarzajq sig osoby,
ktore zamiast odzyskiwa¢ zdolnos¢ do pracy, wyjezdzajg na
zagraniczne wezasy. ZUS otrzymal informacje od pracownika
na zwolnieniu, ze przez kilka dni bedzie w jednej z europej-
skich stolic i jednoczesnie przekazat adres hotelu, do kto-
rego sie wybral — wylicza rzecznik ZUS Pawet Zebrowski.
Pewien m¢zezyzna w trakcie $wiadczenia rehabilitacyjnego
wykonywat prace remontowe budynku wielorodzinnego,
a Swiadczenie bylo przyznane w zwigzku ze schorzeniem
kregostupa. Ubezpieczony, mimo ze byl widziany przez oso-
by kontrolujace przy remontowanym budynku, zaprzeczat, ze
pracuje. ZUS nie dal wiary wyjasnieniom i odmowit prawa
do swiadczenia rehabilitacyjnego. Inny pan w czasie zwolnie-
nia pomagal przy organizacji imprez kulturalnych, np. kon-
certow, festynow. Kolejny ubezpieczony zamiast odpoczywac,
pracowat jako DJ w klubie. Znamy rowniez przypadek, ze
w trakcie zwolnienia ubezpieczony bral udzial w komisji wy-
borczej, w regatach, w pikiecie w urzedzie, zbieral kalafiory
z wlasnego pola czy pomagal innej osobie przy budowie kur-
nika — dodaje Zebrowski.

W ubiegtym roku skutki finansowe kontroli przeprowadzo-
nych przez inspektorow ZUS okresla kwota 176 953 000 zt.
ZUS przypomina, ze takze ,,pracodawcy sa uprawnieni do
przeprowadzania kontroli prawidtowosci wykorzystywania
przez pracownikéw zwolnien lekarskich od pracy z powodu
choroby lub koniecznosci sprawowania opieki nad chorym
dzieckiem lub innym chorym cztonkiem rodziny, na podsta-
wie art. 68 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o $wiadczeniach
pienig¢znych z ubezpieczenia spotecznego w razie choroby
i macierzynstwa”. (ap)
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LY INFORMACII

Dziesiatki, setki, tysiace informagji. Docierajg do nas réznymi drogami. Coraz szybciej, przez cata dobe. Informacje zwyczajne, wazne,
z ostatniej chwili. Fascynujace, nieprawdopodobne, sensacyjne. Gtéwnym sktadnikiem dawki informacji sq fragmenty wiadomosci

rzeczowych. Pochodza one z roznych Zrédet i e-serwisow. (0-ap)

GIS apeluje

Rosnie zagrozenie odra, najbardziej zakazng z choréb —
alarmuje Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO). Glowny
Inspektorat Sanitarny apeluje do rodzicow i opiekunow
o uzupelnienie zalegtych szczepien dzieci przeciwko tej
chorobie. Jak podat dyrektor regionalny WHO na Europg
dr Hans Henri P. Kluge w roku 2023 zakazeniu ulegto ok.
42 200 os6b, podczas gdy w catym roku 2022 bylto to 941.
Najwigcej przypadkow odry odnotowano w Kazachstanie —
13 667, Rosji — 10 710, Kirgistanie — 5452 oraz Turcji — 4584.
W Europie Zachodniej rekord nalezat do Wielkiej Brytanii
— 183 przypadki. W ubiegltym roku, zgodnie z krajowymi
meldunkami epidemiologicznymi, odnotowano w Polsce
36 potwierdzonych przypadkow odry, rok wczesniej — 27.
W styczniu tego roku juz 9. (GABRIELA FEDYK, www.i.pl)

KSO odtozona

Izabela Leszczyna byla jednym z gosci trwajacego wiasnie
XVIII Forum Organizacji Pacjentow. Szefowa resortu zdro-
wia, mowiac o priorytetach, nad ktéorymi bedzie pracowac,
odniosta si¢ glownie do kwestii onkologii i psychiatrii. 7o,
ze odlozylam na rok wejscie w zZycie Krajowej Sieci Onko-
logicznej, naprawde nie znaczy, ze jakikolwiek pacjent on-
kologiczny bedzie mniej zaopiekowany. Wrecz przeciwnie.
Musimy przygotowac rzeczy, ktore nie sq gotowe. Musimy
napisac siedem rozporzgdzen, musimy zaopiekowac sig tymi
wszystkimi pacjentami, a jest ich ponad 7 tys., ktorzy po
wprowadzeniu sieci juz teraz, w kwietniu, znalezliby sie poza
opiekq onkologiczng. Zaden minister zdrowia nie moze na to
pozwolié, nie moze do tego dopusci¢ — thumaczylta szefowa
resortu. I dodata: Obiecuje Panstwu, ze wszyscy pacjenci on-
kologiczni bedq zaopiekowani.

Ministra Leszczyna poruszyla takze drugi, cz¢sto oma-
wiany ostatnio w mediach temat psychiatrii — zarowno dzie-
cigcej, jak i dorostych. Nowy rzad postanowit przeznaczy¢
3 mld zt na reforme psychiatrii w Polsce.

(MALGORZATA LACHOWICZ-JAKIM, www.medonet.pl)

Eksperci z Poznania

11 stycznia 2024 r. minister zdrowia Izabela Leszczyna
powotlata ekspercki Zespot do spraw Monitorowania i Oce-
ny Sytuacji Dotyczacej Zagrozen Zwiazanych z Chorobami
Zakaznymi, w sktad ktorego weszli dwaj przedstawiciele
Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu: prof. dr hab. Jacek Wysocki (Katedra i Zaktad
Profilaktyki Zdrowotnej) i dr hab. Piotr Rzymski, prof. UMP
(Zaktad Medycyny Srodowiskowej).To pierwsze ciato dorad-
cze powolane przez ministra zdrowia. Do zadan 11-osobo-
wego zespotu, ktoremu przewodniczy¢ bedzie prof. dr hab.
Robert Flisiak (Uniwersytet Medyczny w Biatymstoku) nale-
ze¢ bedzie doradzanie ministrowi zdrowia w zakresie epide-
miologii, profilaktyki, diagnostyki i terapii chorob zakaznych
oraz monitorowanie zrodet informacji medycznej i epidemio-
logicznej w zakresie potencjalnych zagrozen epidemicznych

zwigzanych z czynnikami biologicznymi (wirusowymi, bak-
teryjnymi, pasozytniczymi). (www.ump.edu.pl)

Rozszerzona rzeczywistos¢

W Szpitalu Miejskim im. J. Strusia w Poznaniu po raz
pierwszy wykorzystano rozszerzong rzeczywisto§¢ w zabie-
gach okulistycznych. Zoperowano dwoch pacjentow, ktorzy
po masywnych urazach twarzy mieli problemy z odprowadza-
niem tez. Od lat cierpieli na uporczywe tzawienie i zwigzane
z tym zapalenia. Dzigki wykorzystaniu tr6jwymiarowego ob-
razowania w rozszerzonej rzeczywistosci chirurg mogt lepiej
zlokalizowa¢ operowane miejsce. Obie pionierskie operacje
wykonat okulista dr Rafat Nowak. To jest wszystko kwestia
Jjakby precyzji wykonania zabiegu. Tak czy inaczej moglibysmy
ten zabieg wykona¢, ale moze nie tak precyzyjnie i nie z takim
efektem. Podczas zabiegu caly czas mam te obrazy przed
oczami. Mam przed sobg obraz endoskopowy, moge spojrzeé
do jamy nosowej, a obraz trojwymiarowy widze tutaj i moge
wszystkie czynnosci z nim wykonywa¢ — mowi dr Nowak.

To kolejny oddzial, ktory wykorzystuje nowoczesne tech-
nologie medyczne z wykorzystaniem cyfrowych rozwigzan.
Teraz w oddziale okulistyki wykorzystalismy rozszerzong
rzeczywistoS¢ przy wykorzystaniu specjalnych okularow,
ktore pozwalajq na polgczenie swiata wirtualnego ze swia-
tem rzeczywistym — informuje wicedyrektor szpitala Maciej
Sobkowski. (Magdalena Konieczna, www.radiopoznan.fm)

Zatrwazajacy procent

Az 70 proc. zgloszen, ktore otrzymuja operatorzy Centrum
Powiadamiania Ratunkowego w Poznaniu, to zgloszenia fat-
szywe. Wydarzenie ,,Zimowe warsztaty z numerem 112”
w Wielkopolskim Urzgdzie Wojewo6dzkim w Poznaniu miato
na celu edukowanie dzieci i mlodziezy z odpowiedzialnego
korzystania z numeru alarmowego, a takze budowania ich
$wiadomosci w zakresie bezpieczenstwa. Uczestnicy wyda-
rzenia mogli zapoznac si¢ z praca dyspozytorow Centrum Po-
wiadamiania Ratunkowego w Poznaniu oraz z dziatalnos$cia
shuzb odpowiedzialnych za bezpieczenstwo, a takze wziac
udzial w szkoleniu z zakresu pierwszej pomocy. Operatorzy
z CPR w trakcie akcji omowili, jakie informacje zbierane sa
podczas rozmowy z dyspozytorem nr 112 oraz przedstawili
funkcjonowanie numerdéw alarmowych. (www.poznan.uw.gov.pl)

Zapisuja sig, nie przychodza...

W zesztym roku w catej Polsce przepadto az 1 min 300 tys.
pierwszorazowych wizyt na NFZ — tak wynika z najnow-
szego raportu Narodowego Funduszu Zdrowia cytowanego
przez Polskie Radio PIK. A wszystko dlatego, ze pacjenci
zapisuja si¢, nie przychodza i nie odwotuja swoich zapisow.

Jak informuje NFZ, w 2023 r. do pacjentow w catej Polsce
wyslano prawie 12 mln SMS-6w przypominajacych o wizy-
tach u specjalisty, badaniu czy hospitalizacji. Celem takich
powiadomien byto zmniejszenie skali nieodwotanych wizyt.

(ANG, www.medonet.pl)
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Po godzinach

To juz tradycja - lekarze spotkali si¢ na balu w Ttokini

Eleganckie wieczorowe kreacje, pyszne jedzenie, wspélna
zabawa, fotobudka — tak w skrdcie wygladat tegoroczny
Bal Lekarza zorganizowany przez Delegature WIL w Kaliszu.

roczysto$¢ odbyta si¢ 3 lutego we wnetrzach dawnego
U patacu Chrystowskich w podkaliskiej Ttokini. Na balu

bawito si¢ 96 lekarzy i lekarzy dentystow. Gosci powi-
tal gospodarz — przewodniczacy Delegatury WIL w Kaliszu
doktor Mariusz Plucinski.

W nattoku codziennych obowigzkow, trudnych przypad-
koéw, dyzuréw, kolejnych przyjeé, zabiegdw, wspolna zabawa
potrafi wprawi¢ nas w dobry nastrdj, dajac odskoczni¢ od
pracy zawodowe;j.

Do bawigcych sie w tej edycji balu gosci dotaczyli rowniez
mtodzi lekarze z Poznania, a wérod nich wiceprezes Wielko-
polskiej Izby Lekarskiej Mateusz Szulca oraz przewodnicza-
cy Komisji ds. Integracji, Sportu i Wizerunku Filip Zerbst.

Uwazam, ze takie wydarzenia tworzq niepowtarzalng oka-
zje do zaciesnienia relacji migdzylekarskich i spotkania no-
wych, ciekawych ludzi. Niemal 100 0sob to imponujgcy wy-
nik, szczegolnie ze wielu uczestnikow przyjezdza tu od lat. To
Swiadczy o tym, ze ta spolecznos¢ zyje, pamigta, rozwija sig.
Skiadam serdeczne gratulacje na rece przewodniczgcego de-
legatury w Kaliszu i organizatora — Mariusza Plucinskiego.
Jestem pelen podziwu wobec spotkanych tu osob — potrafig
by¢ nie tylko kompetentnymi lekarzami, ale takze swietnie sig
bawic¢! — cieszy si¢ Mateusz Szulca.
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Fot. 2x Delegatura WIL w Kaliszu

Rusza druga edycja kursu fotografowania dla lekarzy

i lekarzy dentystow

Wszystkich mitosnikow fotografii Delegatura WIL w Koninie
zaprasza na drugq edycje kursu fotografowania. Pierwsze
spotkanie zaplanowano na 6 marca o godz. 19.00 w siedzibie
delegatury.

urs poprowadzi, tak jak w ubiegtym roku, Dariusz Tuleja
K— lekarz, okulista, podroznik i fotograf. Zdjecia doktora

Tulei prezentowane byty na wielu wystawach i plene-
rach fotograficznych w kraju i na §wiecie, znane sa rowniez
z mediow Wielkopolskiej I1zby Lekarskiej. Podczas kursu
jego uczestnicy beda mogli zapoznac si¢ ze sprzetem fotogra-
ficznym (r6znego rodzaju aparaty fotograficzne, obiektywy
1 oprzyrzadowanie fotografa), pozna¢ prawidtowa kompozy-
cj¢ obrazu w aspekcie tematyki i rodzajow fotografii, a takze
nauczy¢ si¢ podstaw komputerowej obrobki zdje¢. W planach
sa takze warsztaty praktyczne ze zdobytych umiejetnosci.

r

Fot. istockphoto.

Kolejne dwa spotkania odbeda si¢ w terminach najbardziej
dogodnych dla grupy i mozliwosci prowadzacego szkolenie.

Zapisy: Delegatura WIL w Koninie, tel. 63 245 66 10,
783 993 909, e-mail: konin@wil.org.pl.
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Herbatka z Seniorem

Byty rozmowy, wspomnienia, wymiana do$wiadczen i informacji,
wszystko w przyjemnej atmosferze i doborowym towarzystwie
oraz oczywiscie przy filizance dobrej herbaty — mowa o spotkaniu
,Herbatka z Seniorem”, ktdre odbyto sie w Delegaturze WIL w Pile.
To nowa inicjatywa pilskich seniordw, a doktadnie dr Teresy
Kwiecinskiej-KoZmiriskiej.,Herbatka” ma przede wszystkim
integrowac, by¢ miejscem narodzin nowych pomystéw i stanowi¢
Zrddto potrzebnych lekarzom seniorom izbowych informacji.

omyst organizacji ,, Herbatki z Seniorem ” narodzit si¢
podczas naszych integracyjnych spotkan optatkowych,

na ktorych stwierdzilismy, ze czujemy niedosyt, jedno
spotkanie w roku to zdecydowanie za mato. Duza czes¢ z nas
nie pracuje i nie ma mozliwosci do czestych rozmow. Stwier-
dzilismy, ze cykliczne spotkanie ,, przy herbatce” bedzie dobrg
okazjg do rozmowy, wymiany informacji dotyczqcych tego, co
aktualnie dzieje si¢ w izbie i po prostu pobycia ze sobg na-
wzajem. Za nami pierwsza ,, herbatka”, ktora utwierdzita nas
w przekonaniu, ze takie spotkania sq nam bardzo potrzebne
i zapraszamy na nie wszystkich seniorow z terenu pilskiej
delegatury WIL — zacheca dr Teresa Kwiecinska-Kozminska.
Pomyst takich mniej formalnych spotkan rzeczywiscie kiel-
kowal od pewnego czasu. Z jednej strony chcielibysmy tymi
rozmowami przyblizy¢ to, czym aktualnie zyje nasz samo-
rzqd, pokazac, co dzieje si¢ w izbie. Zdarza sie, ze lekarze,
nie tylko seniorzy, nie zauwazajq informacji publikowanych
w Biuletynie WIL, nie wiedzq, z jakiej pomocy prawnej czy
socjalnej mogq skorzystac. Drugim powodem byla towarzy-
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szqca chyba kazdemu lekarzowi refleksja, ze dzisiejszy tryb
zycia i pracy czesto utrudnia nam mozliwosci kontaktow z ko-
legami czy wrecz ich pozbawia. ,, Herbatka z Seniorem” jest
probg powrotu do normalnosci, do przewartosciowania na-
szych wzajemnych relacji i znajdowania radosci w zwyklym
byciu razem. Cieszqc sie z tego pierwszego ,, herbatkowego”
wieczoru, mam nadzieje, zZe jest to poczqtek kolejnej izbowej
tradycji w naszej delegaturze — podsumowata przewodnicza-
ca delegatury lek. J. Harbuzinska-Turek.

,Herbatka z Seniorem” bedzie si¢ odbywac cyklicznie
w kazdy ostatni pigtek miesigca o godz. 15.00 w siedzibie
Delegatury WIL w Pile przy ul. Krynicznej 2.

Organizatorzy prosza o wczesniejsze potwierdzenie przyj-
Scia pod nr tel. 783 993 910. Najblizsze spotkanie 23 lutego.

Serdecznie zapraszamy! (ag)

Jubileuszowe spotkanie lekarzy przy planszy

Zapewniaja ciekawa, czesto ekscytujaca rozrywke, cwicza pamiec
i integruja, w koricu s znakomita odskocznig od codziennych
zawodowych, medycznych obowiazkéw — mowa o planszowkach.
Dobrze wiedza o tym cztonkowie grupy mitosnikow gier
planszowych przy Delegaturze WIL w Koninie, ktdrzy 24 stycznia
obchodzili jubileusz swojej dziatalnosci.

W miesiagcu na poznawaniu nowych gier planszowych,

rozgrywkach i treningach przed turniejami. Dziatalno$é¢
grupy cieszy si¢ duzym zainteresowaniem zaréwno mtodych
lekarzy, jak i tych z wigkszym doswiadczeniem. Spotkania sg
doskonalym dowodem na integracj¢ srodowiska lekarskiego
niezaleznie od wieku i specjalizacji medycznej. Przybytych
przywitat opiekun grupy gier planszowych lek. Maciej Fo-
rysiak i uroczyscie pokroit tort urodzinowy. Licznie przybyli
lekarze i lekarze dentysci oraz sympatycy grupy w urodzi-
nowej atmosferze rozpoczeli rozgrywki. GosciliSmy rowniez
lekarzy z Poznania. Dzigki uprzejmosci cztonkini grupy lek.
Romualdy Bgk moglismy zapozna¢ si¢ rowniez z unikato-
wymi, czesto historycznymi wydaniami gier planszowych
pochodzqcymi z jej prywatnej kolekcji, a wsrod nich m.in.

G rupa dziata od roku. Lekarze spotykaja si¢ $rednio raz

z pierwszym i najnowszym wydaniem gry Airlines, Battlecry,
Diplomacy czy Axis&Allies — wylicza lek. Robert Rewekant,
przewodniczacy koninskiej delegatury. Nie zabraklo tez no-
wosci przyniesionych prosto z paczkomatu przez lek. Wojcie-
cha Pychynskiego, ktory dokonat unboxingu dlugo wyczeki-
wanej gry Heroes of Might and Magic II1.

Zapraszamy wszystkich pasjonatow gier planszowych do
kontaktu z Delegaturg WIL w Koninie przy ul. Liliowej 9,
tel. 63 245 66 10, 783 993 909, e-mail: konin@wil.org.pl.

Fot. Delegatura WIL w Pile

B &
Fot. Delegatura WIL w Koninie



WIELKOPOLSKA IZBA LEKARSKA

Nauczyciel wielu pokolen dentystow

Niektdrzy nauczyciele akademiccy zapisuja
sie nieodwracalnie w naszej pamieci, mimo ze
za zycia nie dbali o rozgtos, nagrody i zaszczyty.

Dr hab. n. med. Pawet Piotrowski (1948-
2021) jako absolwent stomatologii na Akade-
mii Medycznej w Poznaniu w 1972 r. rozpoczat
prace na uczelni, wigzac na zawsze swojg pro-
fesje z dziedzing protetyki stomatologicznej
[1]. Awansowat kolejno na stanowiska asysten-
ta, adiunkta oraz adiunkta ze stopniem doktora habilito-
wanego (w Zakfadzie Protetyki Stomatologicznej, w Za-
ktadzie Propedeutyki i Rehabilitacji Stomatologicznej).
W 2004 r. jako kierownik Kliniki Rehabilitacji Narzadu
Zucia podjat sie tworzenia od nowa jej sktadu perso-
nalnego. W odpowiedzi na potrzeby lecznicze pacjen-
téw w 2007 r. utworzyt Pracownie Zaburzen Czynno-
$ciowych Uktadu Stomatognatycznego oraz rozszerzyt
program nauczania przeddyplomowego o przedmiot
dotyczacy dysfunkcji narzadu zucia.

Autor i wspotautor 102 prac petnotekstowych opu-
blikowanych w czasopismach naukowych w Polsce i za-
granica. Za wieloletnie zastugi otrzymat Srebrna i Ztota
Odznake PTS, odznaczenie Bene Meritus oraz godnos¢
Cztonka Honorowego PTS. Jako cztonek Okregowego
Sadu Lekarskiego WIL (1994-1997) oraz jako konsultant
wojewdédzki w dziedzinie protetyki stomatologicznej
(2007-2009) przyczyniat sie do wygaszenia konfliktéw na
linii pacjent-lekarz. Bez cienia konformizmu i koniunktu-
ralizmu angazowat sie w przywrdcenie mozliwosci spe-
cjalizowania sie w dziedzinie protetyki stomatologicznej,
majac na uwadze przysztos¢ kliniki. Kierowat petycje do
decydentéw, nie zwazajgc na osobiste porazki. W 2015 .
zostat uhonorowany Srebrnym Medalem Labor Omnia
Vincit przez Towarzystwo im. H. Cegielskiego.

Lubit, ze wzajemnoscia, towarzystwo mtodych ludzi.
Jego wyktady cieszyly sie duza frekwencja. Prowadzit
staze czastkowe i kursy w ramach programoéw réznych
specjalizacji oraz wyktady na studiach podyplomowych
w zakresie estetyki twarzy. Chetnie dzielit sie wiedzg
i doswiadczeniem, ksztatcac dziesiatki specjalistow. Na
pierwszym miejscu stawiat korzysci zdrowotne pacjen-
téw. Skupiony na efektach pracy zabiegowej, zarazat
nas perfekcjonizmem. Zachecat do udziatu w konfe-
rencjach, na ktérych mielismy zaszczyt poznac uznane
autorytety w dziedzinie protetyki stomatologicznej.

W miejscu pracy na ogoét widoczny w fartuchu lekar-
skim. Juz jako asystent otrzymat zadanie objecia opie-
ka pacjentéw po zabiegach chirurgicznych z powodu
nowotwordw twarzowej czesci czaszki i ta tematyka
zajmowat sie do korica. W celu opracowania najko-
rzystniejszego planu wysokospecjalistycznego leczenia
protetycznego zaciesnit wspotprace z chirurgami szcze-
kowo-twarzowymi oraz laryngologami. Wprowadzat
i udoskonalat nowe techniki wykonawstwa protez po-
operacyjnych, m.in. z obturatorami, zdobywajac uznanie

w Swiecie naukowym. Nawiazywat dobre rela-
Cje z pacjentami onkologicznymi, gwarantujac
im wsparcie, czas i zrozumienie.

W pamieci pacjentéw zapisat sie jako zna-
komity specjalista w zakresie protetyki stoma-
tologicznej, gotowy nies¢ pomoc nawet w dni
Swigteczne. Wizyty przypominajace spotkania
towarzyskie, czesto obfitowaty w zabawne
wydarzenia. Rzadziej zdarzaly sie nagte, awa-
ryjne sytuacje kliniczne, stanowiac nie lada wyzwanie.
Zdarzyto sie, ze wykonujac pod presja czasu pomystowe
uzupetnienia tymczasowe, dr Piotrowski jednoczesnie
musiat uspokajac zestresowanego pacjenta spieszgcego
na wyktad do studentéw.

Byt lojalnym szefem. Na osobnosci potrafit szczerze
i dosadnie sie wypowiedzie¢, jednak na forum bronit
swoich pracownikéw, prawdopodobnie zdajac sobie
sprawe z natury mtodosci. Okraszajac wypowiedzi nuta
sympatii, w fagodny sposéb uczyt nas dystansu do sie-
bie. Zintegrowana osobowos$¢ zapewniata nam poczu-
cie bezpieczenstwa; byt spéjny w myslach, odczuciach,
wypowiedziach i dziataniach. Wyrdzniat sie talentem
wzmacniania, motywowania do pracy. Przed egzamina-
mi, konferencjami wysyfat do nas dowcipne wiadomosci
podnoszace na duchu.

Sposéb dyscyplinowania pracownikéw odznaczat
sie szczegdlng delikatnoscia. ,Puszczajac oko”, czesto
mawiat: ,zeby mi to byto przedostatni raz". Z drugiej
strony, zdajac sobie sprawe z ludzkiej omylnosci, czesto
parafrazowat, dodajac: , krytycyzm tak, ale nie kryty-
kanctwo”. Bedac $wietnym mediatorem, rozwiazywat
wiele problemoéw.

Dr hab. Pawet Piotrowski charakteryzowat sie wielo-
wymiarowa, fascynujacg osobowoscia, ktéra poniekad
mogta byc¢ implikacjg Jego kilku wyjatkowych talentéw.
Uwielbiat inteligentny, nieszkodliwy humor w réznych
jego odmianach. Korzystat z technik zartu a rebours, wy-
magajac od rozmoéwcy optymalnej koncentracji uwagi
oraz szybkiej reakcji. Wowczas konwersacja przypomi-
nata gre na korcie tenisowym. Ciete riposty (niczym
uderzenia pitki), do ktérych nas, pracownikéw prowo-
kowal, sprawiaty, ze wystep jednego aktora stawat sie
spektaklem z elementami komedii.

Jego vis comica wzbudzata powszechny podziw,
zwiaszcza gdy powtarzajac kolejny raz zart lub aneg-
dote, potrafit zmodyfikowac tres¢ i doskonale manew-
rowac puenta, wywotujac trudne do powstrzymania
salwy Smiechu.

Dzieki zdolnosciom w zakresie erudycji i retoryki
uratowat niejedng zaskakujaca sytuacje, wymagajaca
przemoéwienia ad hoc. Niepowtarzalnym gtosem o cie-
kawym tembrze, wraz ze spora dawka humoru, potrafit
oczarowac rézne gremia.

Charyzmatyczna osobowos¢ o niezwyktej sile, czesto
graniczacej z uporem, a jednoczesnie wyjatkowej wraz-
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liwosci. Liczyt sie dla Niego przede wszystkim cztowiek,
a nie status spoteczny. Doskonale pamietat okazana
pomoc. Zyt bez uprzedzen, wierzac w moc wzajemnej
zyczliwosci i wdziecznosci. Jednoczesnie cechowat sie
krytycyzmem wobec brakéw w etyce. Jednak najwiecej
wymagat od siebie — wyostrzajacy sie puryzm jezykowy
i samokrytycyzm, wraz z ograniczeniami zdrowotnymi,
prawdopodobnie utrudnity ukonczenie wielu rozpocze-
tych projektéw.

Trudno oswajat sie z choroba lub $mierciag mentoréw,
kolezenstwa i pacjentéw. Emocjonalnie przywiazywat
sie do ludzi. Towarzyskos¢ i bezposrednios¢ w kon-
takcie, w potaczeniu z podobnym systemem wartosci,
prawdopodobnie wptywaty na zaciesnianie wiezi. Cenit
jednoczesnie naturalnosc i kulture w obyciu.

Zdolnosci aktorskie pozwalaty Mu, nawet mimo cho-
roby, zmyli¢ rozmoéwce co do Jego stanu zdrowia. Spra-

Z gtebokim zalem i smutkiem przyjelismy wiadomos¢,
ze w dniu 9 lutego br. odszedt na zawsze
Nasz Kolega

lek.ZENON PERMODA

specjalista z zakresu urologii i chirurgii,
wieloletni kierownik bloku operacyjnego szpitala w Lesznie,
radny miasta Leszna w latach 1998-2002
Rodzinie i Najblizszym
wyrazy szczerego wspotczucia
skfadaja
lekarze i lekarze dentysci Delegatury Leszczynskiej
Wielkopolskiej 1zby Lekarskiej

Luty 2024 w izbie

2lutego  wynajem sali konferencyjnej w Centrum Konferencyjnym EDU WIL na spotkanie zewnetrzne
5lutego  kurs online dla lekarzy stazystow,Prawo medyczne”— | dzier
kurs,Podstawy EKG u dzieci”— Il dzien

6lutego  kurs online dla lekarzy stazystéw,Prawo medyczne”— Il dzien
posiedzenie Kapituty Odznaczen
spotkanie Komisji ds. Kultury
7lutego  kurs online dla lekarzy stazystéw,,Prawo medyczne”— Ill dzien
spotkanie okolicznosciowe lekarzy seniordw
posiedzenie Komisji ds. Integracji, Sportu i Wizerunku Okregowej Rady Lekarskiej w formie
mieszanej, tj. z udziatem narzedzi zdalnej komunikacji audiowizualnej
8lutego  kurs online dla lekarzy stazystow,Prawo medyczne”— IV dzieri
konferencja, Szczepienia ochronne”
9lutego  wynajem sali konferencyjnej w Centrum Konferencyjnym EDU WIL na spotkanie zewnetrzne

10 lutego posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w formie mieszanej, tj. z udziatem narzedzi
zdalnej komunikagji audiowizualnej
posiedzenie Okregowej Rady Lekarskiej w formie mieszanej, tj. z udziatem narzedzi zdalnej
komunikacji audiowizualnej
certyfikowany przez PRCkurs ALS, Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne u pacjentéw
dorostych”— I dzien

11 lutego certyfikowany przez PRC kurs ALS ,Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne u pacjentéw
dorostych”— Il dzier

12 lutego posiedzenie Prezydium Komisji ds. Emerytéw i Rencistow Okregowej Rady Lekarskiej

13 lutego posiedzenie Komisji ds. Rejestracji i Prawa Wykonywania Zawodu Okregowej Rady Lekarskiej
posiedzenie Komisji ds. Mtodych Lekarzy Okregowej Rady Lekarskiej w formie mieszanej,
1j. z udziatem narzedzi zdalnej komunikacji audiowizualnej

16 lutego  spotkanie integracyjne na strzelnicy organizowane przez Komisje ds. Integracji,
Sportu i Wizerunku Okregowej Rady Lekarskiej

19lutego kurs online dla lekarzy stazystéw,Bioetyka”— | dzier
posiedzenie Komisji ds. Integracji, Sportu i Wizerunku Okregowej Rady Lekarskiej w formie
mieszanej, tj. z udziatem narzedzi zdalnej komunikacji audiowizualnej
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wiat wrazenie zdrowego, nie skarzyt sie na dolegliwosci.
Kiedy przyszto sie zmierzy¢ z choroba, ponownie do-
cenit wartos$¢ wiasciwego podejscia personelu medycz-
nego do pacjenta, ktéremu czasem wystarcza drobne
gesty zyczliwosci. Pozostat wdzieczny swoim lekarzom
nawet w najtrudniejszych chwilach.

Podobno nie ma ludzi niezastgpionych. Jednak bez-
dyskusyjnie dr hab. Pawet Piotrowski byt niepowtarzal-
ny. Zyjac dyskretnie, wryt sie w pamie¢ pracownikéw,
wiernych pacjentéw, znajomych, czesto ludzi nietuzin-
kowych i rozpoznawalnych. Niedawno mineta trzecia
rocznica Jego $mierci, a nadal towarzyszy nam poczucie
straty i pustka, ktérej mimo uptywu czasu nie udato sie
wypetnic.

KATARZYNA MEHR
1. Dorocka-Bobkowska B. Wspomnienie o Pawle Piotrowskim. Biul. Inf.
WIL 2021; 4 (315): 28.

201utego kurs online dla lekarzy stazystow, Bioetyka”— Il dzien
posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w formie mieszanej, tj. z udziatem narzedzi
zdalnej komunikadji audiowizualnej
kurs dla lekarzy stazystow ,Medycyna ratunkowa”— | dzien
posiedzenie Komisji Finansowej Okregowej Rady Lekarskiej w formie mieszanej, tj. z udziatem
narzedzi zdalnej komunikacji audiowizualnej
211utego kurs online dla lekarzy stazystow, Bioetyka”— IIl dzien
kurs dla lekarzy stazystow,Medycyna ratunkowa”— Il dzieri
22lutego kurs dla lekarzy stazystow,Komunikacja z pacjentem i zespotem terapeutycznym
oraz przeciwdziatanie wypaleniu zawodowemu”— | dzier
spotkanie Klubu Ksiazki przy Wielkopolskiej Izbie Lekarskie]
23lutego kurs dla lekarzy stazystow, Medycyna ratunkowa”— IIl dzien
261utego kurs,Podstawy EKG u dzieci”— dzier |
kurs dla lekarzy stazystow,Medycyna ratunkowa”— 1V dzier
27lutego kurs dla lekarzy stazystow ,Medycyna ratunkowa” -V dzien
posiedzenie Komisji ds. Konkurséw Okregowej Rady Lekarskiej
281utego kurs dla lekarzy stazystow,Komunikacja z pacjentem i zespotem terapeutycznym
oraz przeciwdziatanie wypaleniu zawodowemu”— Il dzien
posiedzenie Komisji ds. Ksztatcenia Medycznego Okregowej Rady Lekarskiej w formie mieszanej
tj. z udziatem narzedzi zdalnej komunikacji audiowizualnej
posiedzenie Komisji Socjalnej Okregowej Rady Lekarskiej w formie mieszanej, tj. z udziatem
narzedzi zdalnej komunikacji audiowizualnej
wtorkowy Klub Zdrowia — zajecia online dla cztonkéw WIL
wtorki, piatki spotkania Chéru Lekarzy WIL
poniedziatki, wtorki, srody, czwartki  kursy jezykowe dla lekarzy i lekarzy dentystéw
Srody spotkania Orkiestry Kameralnej WIL

worki

Luty 2024 w delegaturach WIL

Delegatura WIL w Kaliszu

3lutego — Bal Lekarza w Thokini Koscielnej

17 lutego — Konferencja naukowa, Wspotczesna medycyna w wybranych zagadnieniach —
(alisia 2024"

21lutego — Zebranie Zarzadu Delegatury WIL w Kaliszu

Delegatura WIL w Lesznie
Wtorki ~ — Spotkania grupy tanecznej dla cztonkow WIL

Delegatura WIL w Pile

12lutego — Posiedzenie Zarzadu Delegatury WIL w Pile

16 lutego —,Aleja Rocka Symfonicznie”— koncert w Regionalnym Centrum Kultury

23lutego —,Herbatka z Seniorem” — spotkanie lekarzy i lekarzy dentystow senioréw w Delegaturze WIL
wPile

Delegatura WIL w Koninie

Tlutego — Spotkanie z ekspertem — Przemystawem Ciupka, Rzecznikiem Prasowym WIL

10 lutego — Szkolenie stomatologiczne,, EndoKwiatki. Diagnostyka, przygotowanie zeba do leczenia
kanatowego, opracowanie maszynowe i dezynfekcja kanatow z uwzglednieniem sytuadji
problematycznych”20 lutego — Zebranie Zarzadu Delegatury WIL w Koninie
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45 1020 4027 0000 1102 0404 3501

Z Tajemnica Jego Osoby.
Przekonani co rok przezywaja Remake Ogtoszenia:
Procesu, Smierci i Odejécia Tej Postaci. Anna Grzesiak, anna.grzesiak@wil.org.pl

To Wielkanoc... Sledztwo trwa. .. o
Opracowanie i druk:

) TERMEDIA Wydawnictwo Medyczne, ul. Kleeberga 2, 61-615 Poznan,
Ryszard Krawiec tel.ffax +48 61 822 77 81, termedia@termedia.pl, www.termedia.pl
Wielkanoc 2024

Redakcja zastrzega sobie prawo do skrotow i zmiany tytutow.
Niezaméwionych artykutéw redakcja nie zwraca.
Redakcja nie odpowiada za tres¢ reklam i ogtoszen.

m znajdz nas na Facebooku
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WYDZIAL LEKARSKI AMW POZNANIU, ROCZNIK 1984

Drogie Kolezanki, Drodzy Koledzy!
Serdecznie zapraszamy na spotkanie naszego roku,
podczas ktérego swietowac bedziemy
40-lecie ukonczenia przez nas studiow!
Impreza odbedzie sie w dniu 12 pazdziernika 2024
w hotelu Mercure w Poznaniu
(planujemy od godz. 17:00).

Wszystkie informacje znajdziecie na stronie
www.absolwencilek84.pl
Pozdrawiamy serdecznie,
Organizatorki:

Jagoda Bernardczyk-Meller
Izabela Kucharczyk-Bauman
Maria tabedzka-Gardy

Absolwenci Oddziatu Stomatologii Wydziatu
Lekarskiego AM w Poznaniu z lat 1969-1974
spotykaja sie na Uroczystosci
Odnowienia Dyplomu po 50 latach
dnia 10 maja 2024 w Centrum Konferencyjnym
Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu
(ul. Przybyszewskiego 37) o godz. 12.00.

Szczegdly i kontakt:
Anna Kurhanska-Flisykowska
- anna flisykowska@gmail.com
Teresa Jakubowicz-Sztorch - tersztorch@gmail.com

Msza $w. dla obu rocznikéw o godz. 10.00
w kosciele oo. Pallotynéw (Parafia Sw. Wawrzyrica)
przy ul. Przybyszewskiego w Poznaniu.

Absolwenci Wydziatu Lekarskiego
Akademii Medycznej w Poznaniu rocznik 1991!
Informujemy

0ZJEZDZIE ABSOLWENTOW 12.10.2024.

Czesc oficjalna godz. 12.00 w Centrum Biologii
Medycznej UM, ul. Rokietnicka 8.
Spotkanie towarzyskie godz. 19.00
w Hotelu HP Park ul. Baraniaka 77.
Mozliwos¢ rezerwacji pokoju ze $niadaniem:
1-0s. (290 PLN), 2-osobowego (350 PLN).
Rezerwacja mailowa hppoznan@hotelepark.pl,

z zaznaczeniem 12.10.24 ZJAZD ABSOLWENTOW AM.
Osoby zainteresowane uczestnictwem prosimy
o wpfate kwoty 400 zt na konto:

Bank Pekao 95 1240 6579 1111 0011 3434 6916,
Katarzyna Hansz Zjazd Absolwentéw,
tytutem: Zjazd Absolwentow
z podaniem numeru grupy studenckiej.

Prosze o zaznaczenie: dieta normalna lub wegetarianska.
Ostateczny termin zgtaszania uczestnictwa: 16.09.2024.
Cena nie obejmuje alkoholu. Mozliwo$¢ nabycia
w restauracji po cenach promocyjnych.
email do kontaktu: katarzyna.gabriel. kpg@gmail.com
kathansz@o2.pl

=)

WIELKOPOLSKA IZBA LEKARSKA

Zachecam do swietowania 25-lecia
zakonczenia studiéw wydziat lekarski 1993-1999.

Spotykamy sie 26 pazdziernika 2024.
Bawimy sie jak... Dzieci Kwiaty.
Doktadniejsze informacje wkroétce.
Zapraszam,

Staroscina Dorota Mietkiewska

Poradnia lekarza rodzinnego (Jezyce)
poszukuje

LEKARZA/LEKARKI podstawowej opieki medycznej,

specjalisty medycyny rodzinnej z uprawnieniami
do zbierania deklaracji lekarza P0Z
Warunki pracy i ptacy do ustalenia. Zapraszamy do sktadania aplikacji.
e-mail: poradnia@lekarzrodzinny.com.pl

PROPONUJE WSPO£PRACE
GABINET
GINEKOLOGICZNO-POLOZNICZY Z TRADYCJA

Petne wyposazenie diagnostyczno-zabiegowe
Poznan, Podolany kontakt: 601 750 487

Regionalne Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa w Kaliszu

zatrudni LEKKARZA do kwalifikacji dawcow

w celu oddania krwi — umowa o prace, w dowolnym wymiarze
Miejsce pracy: Oddziat Terenowy w Ostrzeszowie ul. Zamkowa 7.

Tel. 62 767 94 03

Zapraszamy SPECJALISTOW
do pracy w prywatnej
przychodni w Poznaniu.

Dobra ptaca, elastyczne
i komfortowe warunki!

Poznaj szczegoty: 61-222 2000
gabinety-marcelin.pl/praca

szukam LEKARZA bez specjalizacji
lub z do pracy w przychodni POZ,

2-3 razy w tygodniu po 3-4 godziny
Miejsce: NZOZ Majkéw, ul. Kartowicza 4, Kalisz
tel. 607 212 416

DaVita poszukuje LEKARZA ze specjalizacig
2 chordb wewnetrznych i/lub nefrologii.
Laopiekui sig z nami chorymi wymagajgcymi terapii nerkozastgpczej
Lokalizacja: Poznat, Srem, Nowy Tomysl.
Kontakt: e-mail: praca@davita.com; tel.: 726 501 026
lub https://davita.pl/kontaki
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