W numerze m.in.:

|

Moja Izba - aplikacja mobilna dla lekarzy
OlL juz gotowa (6)

|

E-recepta - jak z nigj korzystac,

uczy doktor Mariusz Janikowski (8)

|

Inauguracja nowego roku akademickiego
w Collegium Medicum UJ

i Krakowskiej Akademii im. Modrzewskiego
- relacja Katarzyny Domin (11)

|

W obronie tajemnicy zawodowej

- fragmenty debaty w redakji
.Dziennika Polskiego” (13)

|

Portret Szpitala im. Zeromskiego

w Krakowie (ma 65 lat)

przedstawia Stefan Ciepty (18)

|

Na miare czaséw. Nowa siedziba Szpitala
Uniwersyteckiego w Krakowie uroczyscie
otwarta (23)

|
Album 25-lecia Izby Lekarskiej w Krakowie
- lata 1989-2015 (30)

|

Sylwetke Doktora Jézefa Strusia przypomina
Barbara Kaczkowska (36)

|

Recenzja prof. Ryszarda Gryglewskiego

z ksigzki 0 10 najwazniejszych lekach (38)
|

A ponadto zaproszenia:

na bale noworoczne w Krakowie (32)

i Zakopanem (45)

|

Pozegnania: doktor Marek Sarnecki (46)

Nasza oktadka

Nowy Szpital Uniwersytecki w Prokocimiu
Fot. Archiwum SU Krakéw

\ . Chciejstwo!

Szanowne Kolezanki i Koledzy!

Nie bytbym sobg, gdybym przemilczat te wielce pozgdana, przyjeta w kwiet-
niu Ustawe o opiece zdrowotnej nad uczniami, na mocy ktorej od 12 wrzesnia
2019 roku kazda z przeszto 25 tys. szkoét w Polsce powinna posiadac gabinet
dentystyczny.

Juz przed wojng wybitny polski pisarz i dziennikarz Melchior Warikowicz (ten
od Monte Cassino), analizujgc cechy naszego spoteczenstwa, zwrdcit uwage na
charakterystyczne ,branie za rzeczywistos¢ faktow istniejacych tylko w sferze
pragnien”. Zjawisku temu Wankowicz nadat miano ,chciejstwa”. Dobrze je
ilustruje fakt, ze gabinetow na owe dwadziescia piec tysiecy jest w kraju okofo
740 (w Krakowie 40 na 265 szkot). | zadne zaklecia nie pomogg. Mozemy tylko
w sferze pojeciowej , chciejstwo” zastapic , poboznym zyczeniem”.

W ochronie zdrowia odnotowujemy narastajacy chaos decyzyjny. Konferen-
cja za konferencja, diagnoza za diagnoza, ekspertyza za ekspertyza — wszyscy
przedstawiajg jakies recepty. Agencja Oceny Technologii Medycznych, by za-
pobiec wydtuzeniu kolejek do specjalistow, wpadfa na pomyst ograniczenia
dostepnosci do badari pokoleniu 70+, bo mogfoby to za sobg pociggnac nad-
wykrywalnosc chordb... Bez komentarza.

System wymyka sie spod wszelkiej kontroli. Nikogo juz specjalnie nie dziwi
oczekiwanie na przyjecie do specjalisty przez rok lub dwa, a na pierwszg pomoc
w SOR — calymi dniami. A to zamykany jest jakis oddziat szpitalny, a to ktos
wywozi leki za granice. Pacjenci zresztg takze fiksuja, bywa, Ze gotowi sg pobic
lekarza badZz zdemolowac dom pomocy spoteczney.

Nic juz nie dziwi, a powinno. W koncu rzecz sie dzieje w paristwie rosngcego
dobrobytu, w trakcie trwajgcej od roku kampanii wyborczej do kolejnych ogniw
wiadzy (od samorzadu, Parlamentu Europejskiego, Parlamentu RP | prezydenta
Rzeczypospolitej), przy minimalnym bezrobociu i pogodzie jak nad Adriatykiem.
Dochodzi do tego fakt, ze sfrustrowani rzecznicy demokracji w poszukiwaniu
rozwigzan opowiadajg sie za autokratyzmem. Ale to juz przerabialismy przez
czterdziesci kilka lat. Wiec co pozostaje? Bo przeciez dalszy wzrost umieralnosci
i spadek urodzen (oba dostrzegalne w statystykach) nie jest wyjsciem.

Osobiscie, jako racjonalista, opowiadam sie za konsensusem wszystkich
partii politycznych w kwestii zdrowia. Nie ja jeden i nie ja pierwszy, chociaz
sfabnie we mnie wiara w jakis , okragty stot” czy ,stolik” w tej kwestii. Ale oto
w przedwyborczym klimacie - z inigatywy , Dziennika. Gazety Prawnej” (bez-
spornie najlepszeqo periodyku w zakresie dylematéw ekonomicznych systemu)
przedstawiciele czterech gtdwnych partii politycznych (PiS, PO, PSL i SLD) pod-
pisali ,Pakt dla Zdrowia 2030". Uzgodniono 11 punktdéw, w ktorych politycy
wymienionych partii obiecali zgodne gfosowanie. Oczywiscie miesci sie w tym
podniesienie nakfadow do poziomu sredniej unijnej, wyrwanie szpitali ze spirali
zadtuzenia, poprawa opieki senioralnej itp.

Moja satysfakcja jest jednak wielce umiarkowana. Ktdra partia publicznie
wyrazifaby dzisiaj sprzeciw wobec koniecznej poprawy systemu ochrony zdro-
wia? Bytoby to samobdjstwo polityczne. Wiec podpisuje sie Pakt, wiedzac,
ze diabet tkwi w szczegdtach. W tym wypadku w tysigcach szczegotow.

Bo przeciez trudno w Pakcie wskazac, wedfug jakiej zasady zostang przy-
jete okreslone rozwigzania? Czy decyzje bedg podejmowane w gfosowaniu?



Aktualnosci

Wybory
do Sejmu i Senatu

® 13 pazdziernika 2019 r. odbyly sic
w Polsce wybory parlamentarne, poprze-
dzone dlugotrwaly i agresywna niekiedy
kampanig. Padt rekord frekwencji ostat
nich trzydziestu lat (61,74 procent, 4.
ponad 18,6 mln obywatel). Zwyciezyto
Prawo i Sprawiedliwos¢, ktére uzyskato
235 mandatéw w liczacym 460 miejsc
Sejmie  (bezwzgledna  wickszos¢), oraz
48 mandatéw w 100-osobowym Senacie (co
stanowi utrat¢ dominacji). Do Sejmu weszly
jeszcze 4 ugrupowania polityczne: Koalicja
Obywatelska, PSL, Lewica i Konfederacja.
Dwa ostatnie nie byly reprezentowane
w poprzedniej kadencji.

Zgodnie z przewidywaniami na parti
rzadzaca glosowali w wickszosci mieszkan-
cy wsi, na opozycje — mieszkaricy miast.

Niestety, nie mamy jeszcze wiedzy,
ilu lekarzy weszto w skiad parlamentu.
Wiadomo nam dzisiaj, ze z krakowskim
rodowodem znalezli si¢ w nim Bogdan
Klich i Wiadystaw Kosiniak-Kamysz, a ze
sceny ogdlnopolskiej Stanistaw Karczewski.
Przegral natomiast rywalizacje Konstanty
Radziwilt.

Pakt dla Zdrowia 2030
@ Do paru miesigcach negocjacji, o czym
opinia publiczna raczej nie byla informo-
wana, z inicatywy ,Dziennika. Gazety
Prawnej” wydelegowani przedstawiciele sit
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Przyjmowanie materiatéw do numeru zakonczono 15 pazdziernika 2019

Czy zostanie powolany jakiS nadzwyczajny komitet, czy rzecz pozostanie
w rekach resortu? Taki chocby problem, jak rola i byt NFZ, to rzeczywiscie temat
dla Paktu. Czy zostat w nim przemilczany, czy rozstrzygniety — nie wiem. Bo tez
cisza medialna wokdt Paktu (nic o nim nie styszatem w gfdwnych programach
np. telewizji publicznej) rodzi niepokdj. Czyzby politycy réznych opgji wstydzili
sie ewentualnosci odbycia posiedzenia przy wspolnym stole?

Polski  kryzys ochrony zdrowia ma panstwowe tfo. Jeszcze blgkajg sie po
systemie rozwigzania z lat socjalizmu, bywa, ze lepsze od wspdtczesnych. Wcigz
model obcigzony jest grzechem megalomanii, cho¢ wokdt u sasiadéw pefno
lepszych rozwigzan. Dodam, ze zawarta w Pakcie perspektywa dziesieciu lat
,poprawiania” tez nie budzi mego entuzjazmu.

Ale niechby, pod warunkiem natychmiastowego startu. | licze na sukces.

Tylko czy nie przemawia przeze mnie chcigjstwo?

Robert Stepien

politycznych (Lukasz Szumowski z upowaz-
nienia premiera Morawieckiego — PiS), Wia-
dystaw Kosiniak-Kamysz — PSL, Malgorzata
Kidawa-Blosiska — PO, i Robert Biedron
— z koalicji Lewicy) podpisali porozumienie
ponad podziatami pt. ,Pakt dla Zdrowia
2030,

Pakt w 11 punktach ujmuje niektére
wazniejsze  problemy ochrony  zdrowia,
kt6rych proponowany program rozwigzania
zostal przez wszystkie wymienione partie
zaakceptowany. Niezaleznie od Paktu lide-
rzy partii politycznych przedstawili swoje
pomysty dziatan naprawczych. Komentarz
znajdg Czytelnicy w felietonie prezesa Ro-
berta Stepnia.

Nagroda Nobla w medycynie

@ Brytyjezyk sir Peter J. Ratcliff z Oxford
University oraz Amerykanie Wiliam G.
Kaelin (jr) z Harvard University i Gregg
L. Semenza z John Hopkins University zo-
stali laureatami tegorocznej Nagrody Nobla
w dziedzinie medycyny i fizjologii za ziden-
tyfikowanie molekularnych mechanizméw,
regulujacych w komorkach aktywnos¢ ge-
néw w odpowiedzi na zmienne stezenie tle-
nu w otoczeniu. Odkrycie to otwiera nowe
strategie leczenia nowotwordw, anemii
i innych chordb zwigzanych z metaboli-
zmem czlowieka.

Nagroda zostala ustanowiona w 1901
roku i jest przyznawana przez 50 uczonych
z Krélewskiego Karolifiskiego Instytutu Me-

dyczno-Chirurgicznego w Solnie k. Sztokhol-
mu. W tym roku wynosi 830 tys. euro.

Prof. Tomasz Grodzicki
doktorem honoris causa
UM we Wroclawiu

@ Scnat Uniwersytetu Medycznego im.
Piastow Slaskich we Wroclawiu nadat prof.
Tomaszowi Grodzickiemu tytut doctora
honoris causa w uznaniu jego zastug dla pol-
skiej medycyny, w szczeg6lnosci w zakresie
interny, nadci$nienia tgtniczego, gerontologii
i hipertensjologi.

Prorektor Uniwersytetu Jagielloriskiego
ds. Collegum Medicum, kierownik Kate-
dry Chordb Wewnetrznych i Gerontologii,
b. konsultant krajowy ds. geriatrii, prof.
Tomasz Grodzicki jest cztonkiem europej-
skich towarzystw naukowych zajmujacych
si¢ zagadnieniami nadcisnienia tgtniczego
i hipertensjologii. Czlonek korespondent
PAN i PAU, legitymuje si¢ funkcjami
i stanowiskami, ktérych nie sposéb tu wy-
liczy¢. Autor ok. 200 oryginalnych prac na-
ukowych, wspéfautor dwoch fundamental-
nych badan z zakresu medycyny starszego
pokolenia POLSENIOR-1 i POLSENIOR-
2, stworzyt w Krakowie znakomity zesp6t
specjalistow z zakresu geriatrii. Dodajmy
jeszcze poza oficjalnymi  komunikatami
— humanista, etyk, czlowiek wysokiej kul-
tury, o ujmujacej osobowosci. Gratulujemy
nie tylko Profesorowi, ale tez Uniwersyteto-
wi we Wroctawiu trafnego wyboru.



Inauguracja
roku akademickiego na U)

@® | paidziernika w Auditorium Maxi-
mum U] odbyly si¢ uroczystosci zwigzane
z rozpoczeciem 656. roku akademickiego
na Uniwersytecie Jagielloiskim. Od tego
tez dnia zaczal obowiazywaé nowy sta-
tut uniwersytetu opracowany po wejsciu
w zycie znowelizowanej ustawy o szkol-
nictwie wyiszym, tzw. Ustawy 2.0. Jak
stwierdzit podczas inauguracji wicepremier
Jarostaw Gowin, ,zostata ona wypracowana
nie drogg ostrych konfrontacji, ale bardzo
poglebionego dialogu”.

Rektor UJ prof. Wojciech Nowak
w swoim przeméwieniu zwrécit natomiast
uwage na coraz bardziej miedzynarodowy
charakeer uczelni - juz co siédmy jej stu-
dent to obcokrajowiec, a od czerwca br. U]
wspélnie z uczelniami z Berlina, Boloni,
Edynburga, Leuven, Madrytu i Paryza two-
rzy konsorcjum naukowe UNA Europa.

Podczas inauguracji tradycyjnie wreczo-
no Laury Jagielloniskie — nagrody rektora
UJ przyznawane za wybitne osiagniccia
naukowe. W dziedzinie nauk medycznych
laureatem zostal prof. Gabriel Nowak
z Wydziatu Farmaceutycznego.

Wykiad inauguracyjny ,Chirurg XXI
wieku: technolog czy nadal artysta?” wy-
glosit prof. Piotr Chlosta, kierownik Kliniki
Urologii UJ CM.

Uniwersytet Jagiellonski ma dzis 16 wy-
dziatow, 35 tysiecy stuchaczy, w tym 4,5 tys.
z zagranicy. Pierwszy rok studiow rozpoczelo
tu 7,6 tys. studentdw, wylonionych z 30 tys.
kandydatow, ktrzy zabiegali o indeks UJ.
Paradoksalnie, uczelnia liczy dzi§ mniej
stuchaczy niz przed rokiem, czy dwoma laty,
natomiast pnie si¢ w gér¢ w rankingach.
No ¢6z, jako$¢ ma swoja cene.

Deficyt
w deficytowych dyscyplinach

@ 4126 miejsc w szpitalach przygotowal
resort dla lekarzy planujacych rozpoczecie
ksztalcenia specjalizacyjnego, w tym w Ma-
topolsce — 417.

Problem jednak nie wliczbie, a w rozbiez-
nosci towarzyszacej wyborowi specjalizacji.

Na przeszkodzie marzeniom miodego leka-
rza stojg bowiem czgsto priorytety systemu
ochrony zdrowia, ktéry potrzebuje np. ane-
stezjologdw czy geriatrdw, a nie diabetologdw
czy kardiologdw. W rezultacie co roku pozo-
staja wolne miejsca na intensywnej terapii,
a nie ma ich na endokrynologii. Bywa zreszta,
ze jaki$ kierunek traci zainteresowanie mfo-
dziezy, jak chocby chirurgia, do niedawna
Skrolowa” dyscyplin lekarskich.

Drugi problem wystepuje w mniejszych
osrodkach, gdzie brak jest po prostu bazy
klinicznej w niekedrych specjalnosciach
i mozliwo$¢ ksztalcenia sie w ich zakresie
wymaga klopotliwych dojazdéw przez pare
lat do wigkszych centréw medycznych.

Jak dalece trudnosci w uzyskaniu wy-
marzonej specjalizacji wplywaja na decyzje
miodych lekarzy, dowodzi statystyka — oto
w ubieglym roku na 475 miejsc specjali-
zacyjnych  wykorzystano  262.  Niedobory
w deficytowych dyscyplinach beds si¢ zatem

poglebiaty.

Wyniki LEK 2019
— absolwenci CM U] najlepsi

@ Absolwenci kierunku lekarskiego CM U]
uzyskali w sesji jesiennej LEK najlepszy wy-
nik sposrdd wszystkich uczelni medycznych
w Polsce — poinformowato Centrum Egza-
minéw Medycznych. Sposréd 640 zdajacych
wynik pozytywny uzyskato 594 (93%).

Egzaminowi  podlegali  absolwenci
dwdéch grup: ci, ki6rzy ukonczyli studia
w ciagu ostatnich dwdch lat, i absolwenci
egzaminowani po raz pierwszy. Pierwsi
uzyskali wynik o 8,74, a drudzy o 9,47 pkt
wyzszy niz Srednia krajowa.

LEK przeprowadza si¢ dwa razy do
roku, trzeba w ciagu 4 godzin odpowiedzie¢
na 200 pytani testowych. Pozytywny wynik
jest warunkiem rozpoczecia szkolenia spe-
cjalizacyjnego, a liczba uzyskanych punk-
tow, w ramach puli rezydentur, decyduje
o mozliwosci wyboru specjalizacji.

W kolejkach do hospicjum

@ NIK, jeszcze przed zmiang prezesa,
przygotowat raport nt. dostepu do opieki
paliatywnej. Obejmowata ona ok. 90 tys.

0s6b rocznie, przy preferencjach w hospi-
cjach stacjonarnych dla oséb z chorobami
onkologicznymi (ok. 90% pacjentow), gdy
tymczasem chorzy do$wiadezeni  cigzka
niewydolnoscig serca czy nerek czesto nie
znajdowali pomocy. Z braku tozek ,palia-
tywnych” tworzg si¢ kolejki. Wg NIK na
10 skontrolowanych placowek w latach
2015-2018 az 763 oczekujacych pacjentow
zmarlo, nie doczekawszy si¢ przyjecia.
Szczegblnie ile  ksztattuje sie sytuacja
w gminach wiejskich.

Problemem sg tez finanse, NFZ pokry-
wa ok. 60% kosztow opieki stacjonarnej.
O reszt¢ musza zabiega¢ dyrekeje hospicjéw,
ktére weigz sygnalizuja nadwykonania.
Ale ich unikniecie bywa powaznym dyle-
matem etycznym, podobnie jak limitowanie
tej opicki w warunkach pogarszajacej si¢
sytuacji demograficzne.

Diugi szpitali

@ W przeddzied wyboréw rzad postano-
wit ukry¢ dhugi szpitali, bo temat jest nie-
zbyt chwalebny. Wg hipotez ,DGP” i TOK
FM w biezacym roku moga one wzrosnaé
nawet o caly miliard zlotych (w 2018 r.
wynosity 13,1 mld, z czego 1,6 mld to tzw.
zobowigzania wymagalne). Wzrost nakla-
déw, o czym méwi Ministerstwo Zdrowia,
nie ulega watpliwosci. Problem w tym, ze
jeszeze szybciej rosty koszty.

W Krakowie, jak informuje ,,Dziennik
Polski”, w 2018 r. strata Szpitala im. Ze-
romskiego siegnela 4 mln zl, Szpitala im.
Narutowicza — 5 mln, a Szpitala Uniwersy-
teckiego — 16 mln. Lacznie dhugi publicz-
nych lecznic woj. matopolskiego wzrosty do
87 mln zk.

Kronika personalna

@ DProfesorowie Walentyna  Balwierz,
Ewa Nizankowska-Mogilnicka, Bogdan
de Barbaro, Piotr Laidler, Roman Pfit-
zner i Maciej Tesiorowski przeszli z no-
wym rokiem akademickim na emeryture.
Uroczyste pozegnanie i podzickowania
dozyl uczonym prof. Maciej Malecki na
posiedzeniu Rady Wydzialu Lekarskiego

26 wrzes$nia br.

W
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@ Zgodnic z nowa ustawa Prawo o szkol-
nictwie wyzszym i nauce (tzw. Ustawa 2.0)
rektor U] prof. Wojciech Nowak powotat
Rady poszczegélnych dyscyplin uniwersy-
teckich. Przewodniczacym w zakresie nauk
medycznych zostat prof. Rafat Olszanecki,

w zakresie nauk farmaceutycznych prof.

Anna Wesolowska, a w zakresic nauk
o zdrowiu prof. Malgorzata Schlegel-Za-
wadzka.

@ DProf. Dominika Dudek, kierownik Kli-
niki Psychiatrii Dorostych CM U], zostata
prezesem elektem Polskiego Towarzystwa
Psychiatrycznego, (zat. 1920 r.) w Warszawie.

Odzyskany blask

Dobiega konca kapitalny remont kamienicy przy ul. Krupniczej 11a. | cho¢
na jej dziedzincu oraz w piwnicach nadal trwajg prace wykonczeniowe, to
biura dziafajg normalnie, a przechodnie moggq juz podziwia¢ odrestaurowang
fasade. Ciemnoczerwona cegta pofgczona czarng spoing, piaskowe obramo-
wania okien tworzg kompozycje, ktéra po stu latach zndw sprawia wrazenie
wyjatkowo gustownej i eleganckiej.

OIL na mocy Uchwaty Rady Miasta Krakowa z 23 maja 2018 r. otrzymata dota-
cje celowg z UMK na remont konserwatorski elewacji frontowej. Mogta sie o nig
stara¢, poniewaz caty obiekt wpisany jest do gminnej ewidencji zabytkéw.

Elewacja zostata poddana petnej konserwacji. Cegty i ich spoiny zostaty
oczyszczone, uzupetnione i zabezpieczone przed wilgocia specjalnymi srodka-
mi. Z tynkéw usunieto przemalowania, braki wypetniono kitami, zrekonstru-
owano brakujace elementy sztukateryjne pod dachem i pomalowano farbami
w kolorystyce nawiagzujacej do najstarszej barwy znalezionej w odkrywkach.

- Wymieniono mocno zniszczone elementy kamiennego cokotu, uzupet-
niono ubytki i oczyszczono kamien. Metodami kamieniarskimi opracowano
powierzchnie ptyt, nawiazujac do pierwotnej faktury — ,groszkowanie ze szla-
kiem krakowskim”. Kamien réwniez zabezpieczono hydrofobowo. Konserwa-
¢ji poddano takze drewniang brame wejsciowa. Wymieniona zostata stolarka
okienna i zniszczone obrébki blacharskie - poinformowata nas Matgorzata
Mrzygtéd-Tomasik, nadzorujaca prace konserwatorskie w kamienicy OIL.

Dzieki wykonaniu prac konserwatorskich elewacja odzyskata swo6j dawno
zapomniany blask. Wzbogacony catkowicie nowym elementem - napisem
.Okregowa Izba Lekarska”.  (Red.)

Krzysztof Zgtobicki

Fot.

NFZ
wzmacnia profilaktyke

@ Narodowy Fundusz Zdrowia urucho-
mil w Krakowie pierwszy w Polsce punkt
informacji o profilaktyce i zdrowiu, usy-
tuowany przy ul. Batorego 24. Pacjentom
udostepniane sg tam materiaty informacyj-
ne i edukacyjne, mozna zmierzy¢ ciénienie,
przeprowadzi¢ analize skladu masy ciata
i obliczy¢ BMI. W razie potrzeby mozliwe
bedzie takie spotkanie np. z dietetykiem
i uzyskanie informacji, do jakiej poradni
nalezy si¢ uda¢. Stanowisko jest otwarte
w godzinach pracy dziatu obstugi pacjentéw
przy ul. Batorego.

Goszezacy z tej okazji 27 wrzesnia
w Krakowie Adam Niedzielski, pefniacy
obowiazku prezesa NFZ, zapowiedzial, ze
takie punkty profilakeyki powstang wkrot-
ce we wszystkich oddziatach Funduszu.
Dodal, iz dowodem na wzrost znaczenia
profilaktyki w polityce zdrowotnej jest tez
zwickszenie (dodajmy od siebie — symbo-
liczne) finansowania $wiadczert POZ, jesli
lekarze pierwszego kontaktu bardziej zaan-
gazujg si¢ w promocje zdrowia i jego syste-
matyczng kontrole oraz otocza lepsza opiecka
pacjentéw z wybranymi chorobami prze-
wleklymi (zarzadzenie Prezesa NFZ nr 115
230.08. 2019 r.). Zdaniem Funduszu, takie
dziatania moga nie tylko stuzy¢ pacjentom,
lecz takze odciazy¢ lekarzy specjalistow.

63. Swiatowy Kongres
Lekarzy Piszacych UMEM

@ W Vila Real, niedaleko Porto w Portu-
galii, w dniach 10-14 wrzesnia br. odbyt si¢
63. Swiatowy Kongres Lekarzy Piszacych,
z udzialem lekarzy z 11 krajow. Polske
reprezentowat dr Ryszard Zaba, czlonek
Zarzadu Glownego UMEM.
" Procz prezentacji poezji i prozy uczest-
nikéw tematem wiodacym kilku sesji byla
migracja i jej obraz w poezji i prozie autor-
stwa lekarzy piszacych.

Utwory prezentowane podczas Kongre-
su zostaly opublikowane w ksiazce wydanej
w Portugalii pt. ,,63 Congress da UMEM”.



Szanowne
Kolezanki i Koledzy!

Bitewny kurz juz opadt. Po wyborach i festiwalach obiet-
nic. Ochronie zdrowia i chorym, zdanym na taske i niefaske
rzadzacych, pozostaje czekac i mie¢ nadzieje, ze sprawy
ochrony zdrowia i potrzeby chorych zaczng by¢ traktowane
realnie.

Nadzieje, ze kto$ przygladnie sie realnosci ostatnich roz-
porzadzen, wydawanych na zyczenie poszczegolnych grup
nacisku funkcjonujacych w ochronie zdrowia i przystapi do
ich weryfikacji. Sprawdzi, czy mozliwe jest zastosowanie
w praktyce rozporzadzeh o normach zatrudnienia w
swietle niedoboréw kadrowych i finansowych, ze ktos
zastanowi sie np. czy realne jest konsultowanie z szefem
oddziatu kazdego odestania dziecka ze szpitalnego SOR-u,
jezeli jest tych odmoéw kilkanascie do kilkadziesigt dziennie?
Czy realne jest w praktyce zastosowanie rozporzadzenia
o normach pielegniarskich w swietle niedoboréw kadrowych
I finansowych? | wielu, wielu innych. Czy ludzie zatrudnie-
ni w NFZ, Ministerstwie Zdrowia zaczng sie zastanawiac,
jak problemy rozwigza¢, a nie tylko probowac bezmysinie
egzekwowac zapisy? Czy zgodnie z zapisami Konstytucji
wiadze panstwowe poczujg sie odpowiedzialne za dziatanie
ochrony zdrowia i zaczng podejmowac wiasciwe decyzje?
Czy zgodnie z jej zapisami zamierzamy otoczy¢ szczegoing
opiekg dzieci i senioréw? Czy jeste$my na to przygotowani,
czy potrafimy tylko robi¢ konferencje? Czy wojewodowie
poczujg sie odpowiedzialni za funkcjonowanie systemu
ratownictwa medycznego? Czy kto$ zainteresuje sie tym,
ze w catej Polsce nie ma chetnych do dyzurowania w Nocne;
i Swigtecznej Pomocy, pomimo szalejacych stawek? Czy ktos
powaznie zamierza podja¢ dziatania dla zminimalizowania
katastrofalnego niedoboru kadr medycznych? Jak rozwigzac
problem wzrostu wynagrodzen w ochronie zdrowia?

To sg pytania, na ktore rzgdzacy musza znalez¢ odpowie-
dzi. Nie ulega watpliwosci, ze obecna sytuacja jest wynikiem
wieloletnich zaniedban i traktowania ,per nogam” potrzeb
zdrowotnych Polakéw. Doraznego jedynie rozwigzywania

Moje perswazje

palacych lub gtosnych medialnie probleméw. Wspotczuje
nowemu ministrowi zdrowia, ktéry bedzie musiat je roz-
wigzywac za kilkunastu swoich poprzednikéw. Ale nie ma
wyjscia.

Polska medycyna to nie sg przodujace instytuty czy klini-
ki. To przede wszystkim medycyna ,powiatowa” i tam jest
najtrudniej. Tam czekaja nas najtrudniejsze do rozwiazania
problemy. Pisze ,nas”, bo sam minister, nawet najlepszy, nie
da rady. Czy moze liczy¢ na naszg pomoc, czy zostawimy to
do decyzji urzednikéw? Zobaczymy, co bedzie. Tym bardziej
ze spoteczenstwo wypowiedziato sie jasno — ponad potowa
Polakdw uznata, ze problemy ochrony zdrowia sg dla nich
najwazniejsze.

Mysle, ze juz dos¢ dyskusji medrcow i doradcow na te-
mat ,uszczelniania systemu”, tworzenia réznych ,medycyn”
| pomystow na organizacje, reorganizacje, zwiekszenia wy-
magan i wielu, wielu innych. Domu od dachu nie zbuduje-
my, zwiaszcza kiedy fundamenty sie chwieja. Potrzeba nam
szybkich, doraznych rozwigzan, pozwalajacych uspokoic
sytuacje oraz konsensusu wszystkich przy budowie nowego,
dobrego systemu ochrony zdrowia. Niemcy swoj budowali
przez dwadziescia lat, a my przez dwadzieécia lat swoj prze-
budowywalismy kilkakrotnie.

Na szczescie widzg to i politycy. | deklarujg wspotprace
w tym zakresie. Oby sie udafo. Mysle, ze do prac przy two-
rzeniu dobrej ochrony zdrowia wiaczg sie i samorzady zawo-
déw medycznych, bo nad tym warto i trzeba pracowac.

Cdz, jak pamietam, podobnie pisze po kazdych wybo-
rach. Zawsze mam nadzieje, cho¢ wiem, czyja jest matka,
ale zawsze bytem i jestem optymista.

Czego wszystkim zycze.
Jerzy Friediger

Ul
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MOJA [ZBA

Nasza lekarska aplikacja
na urzgdzenia mobilne!

Odpowiadajac na liczne postulaty, po blisko dwoch
latach pracy, uruchamiamy aplikacje na urzadzenia mo-
bilne Moja Izba. W chwili, gdy oddajemy ten numer ,Ga-
licyjskiej Gazety Lekarskiej"” do druku, trwa uruchamianie
aplikacji, ale mamy nadzieje, ze kiedy to czytacie, Moja
Izba juz dziata. Mozna jg bezptatnie pobrac ze sklepdéw

MOJA IZBA

internetowych Google Play oraz App Store. Na razie be-
dzie stuzy¢ tylko lekarzom zrzeszonym w Okregowej Izbie
Lekarskiej w Krakowie, lecz docelowo — by¢ moze wszyst-
kim cztonkom samorzadu lekarskiego w Polsce.

Wraz ze zmieniajgcymi sie potrzebami i duchem cza-
su sposéb komunikacji musi sie stawac coraz prostszy
i szybszy, a to umozliwia korzystanie ze smartfonéw
i innych urzadzen mobilnych. Aplikacja mobilna to przede
wszystkim szybki i wygodny dostep do rzetelnych i bieza-
cych informacji oraz mozliwos¢ btyskawicznej reakcji na
pojawiajace sie wiadomosci, jak na przykfad zgtoszenie
udziatu w dopiero co zapowiedzianej konferencji. Nie za-
pomnielismy réwniez o mozliwosci zgtaszania przez Pan-
stwa wiasnych propozycji szkolen i kurséw, w organizagji
ktérych chetnie pomozemy.

Jak to dziata?

Rejestracja

Na poczatku na ekranie wyswietli sie Panstwu strona
Jrejestracja”, gdzie trzeba bedzie podac szczegdtowe
dane nie tylko odnosnie wyksztatcenia, ale rowniez miej-
sca pracy. Skrupulatna weryfikacja jest konieczna - apli-
kacja przeznaczona jest wytgcznie dla lekarzy.

Na tym etapie wybieracie tez Panstwo swojg Okrego-
wa lIzbe Lekarska. Podczas rejestracji bedzie rowniez moz-
liwos¢ rezygnacji z papierowej wersji ,Galicyjskiej Gazety
Lekarskiej", do czego jednak nie zachecamy — wszak wia-
$nie w nigj czytacie Panstwo te instrukcje.

Po utworzeniu konta nie dalej jak za 2-3 dni robocze
zostanie ono zatwierdzone.




Aq&a%ﬁqlﬂa

Logowanie

Do logowania uzywamy wytacznie podanego maila
i utworzonego hasta. Po zalogowaniu ukaze si¢ intuicyjne
gtéwne menu. Do wyboru mamy cztery zaktadki: Dydak-
tyka, Wiadomosci, Praca i Dodatkowe.

Dydaktyka

Tutaj, docelowo, znajdziecie Panstwo informacje
o regionalnych, ogélnopolskich i miedzynarodowych kon-
ferencjach oraz szkoleniach organizowanych przez OIL
w Krakowie, z mozliwoscig rejestracji. Rejestr konferendji
bedzie aktualizowany na biezgco. Mozliwe bedzie takze
wyszukiwanie najbardziej interesujacej konferencji czy
szkolenia w zaleznosci m.in. od specjalizacji lekarskiej.
W zaktadce przewidziano réwniez mozliwos¢ zgtaszania
propozycji szkolen i kursow.

\wmclomoéo

Nowe technologie

Wiadomosci

W tej zaktadce znajdg sie wszystkie istotne wiadomo-
sci: informacje o nadchodzacych wydarzeniach i relacje
z nich, powiadomienia o wszystkich dotyczacych nas
zmianach i akcjach.

Na poczatek otrzymamy tylko wiadomosci z OIL Krakow.

W zaktadce ,ustawienia” bedziemy mogli wybra¢ za-
kres otrzymywanych informacji.

Praca

Pod zakfadka praca znajdziemy bank ogtoszen
o pracy, ale nie tylko. Dostepna bedzie réwniez zaktadka
z ogtoszeniami np. o sprzedazy sprzetu medycznego,
wynajmie/sprzedazy lokali uzytkowych. Selekcja ogtoszen
mozliwa bedzie w oparciu o interesujace nas miasto czy

specjalizacje.
dodathkowe

N
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wraz z numerem PESEL Pacient,
umozliwia farmaceucie

lub zbiorczej recepty
(pakietu e-recept)

Dodatkowe

Ta zakfadka zawiera kilka kolejnych udogodnien.
Aplikacja umozliwi sktadanie za jej posrednictwem czesci
whnioskéw do OIL, m.in. o przyznanie zapomogi czy ,beci-
kowego”. Osoby prowadzgce prywatng praktyke lekarska
przez aplikacje beda tez mogty wykupi¢ lub przedtuzyc¢
ubezpieczenie OC.

Oczywiscie, korzystanie z aplikacji jest dla lekarzy
krakowskiej OIL catkowicie bezptatne. Przewidujemy
dalsza rozbudowe Mojej Izby, w miare zgtaszanych przez
Panstwa potrzeb. Prosimy takze o uwagi na temat ewen-
tualnych wad - funkcjonowania aplikacji - pomoze nam
to w doskonaleniu tego narzedzia.

Okregowa Izba Lekarska w Krakowie
i twdrcy Mojej Izby

Q@recepta

Co nalezy zrobi¢, aby naby¢ uprawnienia

do wystawiania e-recepty?

@recepta

WA e,

(pakietu e-recept)

10 18 8401110900 8404 2 71456721

kod dostepu, Wystawdono: 2805 2019

Kktory = =
Pawel Kowalski

ke Nowak Agrieiiha

PWZ lekarza 1234567

tel; +4BIZITIZTLS (repesiracia)
Tarmin kontrok: 25 c2erwea 2019 godz.14:00

I Receptai 23

l;makﬁ 2,5 tabl. (2,5 mg),
28 szt.
Data realizaci: 0d 31.05.2019
1 0p. po 28 szt.

IDawkawams 1x1

Fecepta2:3

pobranie
e-recepty

e @-recepta

DOOBOOCONGmT 41

Derundahl 10 mg tabl.
1 op. po 30 sz
Odplatnosc: 100%

b zbiorcza recepta
D.S. 1x1 tabl. wieczorem.

(pakiet e-recept)

Receptadz3 OOOEOOB00NO000mMI41TES

Safixol duo 2,5 tabl. (2,5 mg),
28 szt.

R

E-recepta to centralny system informatyczny udo-
stepniony w ramach projektu: ,Elektroniczna Platforma
Gromadzenia, Analizy i Udostepniania zasobow cyfro-
wych o Zdarzeniach Medycznych” (System P1)

Niezbedne:

* Profil Zaufany (ePUAP: epuap.gov.pl) lub ptatny certyfi-
kat kwalifikowany lub e-Dowdd,

* RPWDL - Rejestr Podmiotow Wykonujgcych Dziatalnos¢
Leczniczg (ksiega rejestrowa i uprawnienia do zmian),
CSIOZ - Centrum Systemoéw Informacyjnych Ochrony
Zdrowia (uprawnienia do e-recepty),

* IKP — Internetowe Konto Pacjenta (pacjent.gov.pl), do-
step do internetu (gabinet.gov.pl), smartfon,

* komputer z odpowiednim oprogramowaniem, ew.
drukarka.

ePUAP to skrét nazwy Elektroniczna Platforma Ustug
Administracji Publicznej. Dzieki ePUAP zafatwisz wiele
spraw w roznych urzedach bez wychodzenia z domu,
przez internet, w wybranym przez siebie czasie i w do-
wolnym miejscu. Coraz wiecej spraw mozesz zatatwic
przez internet, bo coraz wiecej urzeddéw udostepnia swo-
je ustugi na ePUAP.

ePUAP - Kto moze skorzysta¢ z ustugi?
Kazdy, kto:

ma numer PESEL,

ma konto na ePUAP,

moze potwierdzi¢ swojg tozsamos¢ w internecie.

Zeby korzysta¢ z ustug na ePUAP i podpisywac¢ elektro-
niczne dokumenty, nalezy potwierdzi¢ swojg tozsamos¢
w internecie — urzad musi wiedzie¢, kim jestes.

ePUAP - Jak zatozy¢ profil zaufany?
P https://obywatel.gov.pl/zaloz-profil-zaufany

P Profil zaufany - to podpis elektroniczny do
podpisywania podan i wnioskéw sktadanych

do podmiotéw publicznych

» Mozna go zatozy¢ przez internet lub w punkcie
potwierdzajgcym (rézne urzedy i niektére banki)

P Wypetnia sie wniosek, okazuje dowdd tozsamosci

i podpisuje

> Profil zaufany wazny jest przez 3 lata, potem nalezy
go przedtuzy¢ elektronicznie



> Ustuga jest bezptatna

> Nalezy przygotowac¢: Dowod Osobisty, Paszport,
Karte Pobytu

P Czas oczekiwania — natychmiast po potwierdzeniu
tozsamosci

Profil zaufany mozesz zatozy¢ bez wychodzenia
z domu, jesli masz:

* konto w systemie banku lub innego przedsiebior-
cy, ktéry ma zgode na potwierdzanie profilu zaufanego
(ich liste znajdziesz na stronie profilu zaufanego),

¢ kwalifikowany podpis elektroniczny.

ePUAP - Rejestracja

» Wejdz na strone profilu zaufanego albo na strone
ePUAP: https://epuap.gov.pl

> Kliknij Zarejestruj sie

» Wypetnij formularz, kliknij Zarejestruj sie, w ten
sposob ztozysz wniosek o zatozenie profilu zaufanego
P Sprawdz, czy dobrze pamietasz podany identyfika-
tor i hasto — zaloguj sie na stronie profilu zaufanego
P 1dz do wybranego punktu potwierdzajgcego

i potwierdz tam zatozenie profilu zaufanego

» Masz na to 14 dni od ztozenia wniosku

> Szczegoty znajdziesz w sekgji: Gdzie potwierdzi¢
profil zaufany

P Jezeli nie zdazysz potwierdzi¢ profilu zaufanego

w ciggu 14 dni - zaloguj sie na stronie profilu zaufanego
i ponownie ztéz wniosek

Nowe technologie

P Za kazdym razem, gdy chcesz zalogowac sie na
swoje konto profilu zaufanego, wybieraj opcje
logowania Za pomocg hasta

P Zaloguj sie na swoj profil zaufany.

Teraz staramy sie o uprawnienia do wysta-
wiania e-recepty

Sktadanie wniosku
Krok 1

RPWDL - Rejestr Podmiotéw Wykonujacych Dziatalno$¢
Lecznicza

https://rpwdl.csioz.gov.pl — o dostep podmiotu wykonu-
jacego dziatalnosc leczniczg do Systemu P1

Film instruktazowy, ktéry krok po kroku prowadzi przez
ztozenie wniosku o dostep do Systemu P1 w RPWDL:
www.youtube.com ,, Skfadanie wniosku o dostep do Sys-
temu P1 dla podmiotow leczniczych”
Nalezy:
» Posiada¢ konto w RPWDL i zna¢ do niego login
i hasto
P nastepnie ztozy¢ wniosek o uprawnienie do ksiegi
P wydrukowac i wypetni¢ wniosek
P przekaza¢ do organu rejestrowego, czyli do
okregowej izby lekarskiej
Po akceptacji wniosku przez organ rejestrowy ksiega re-

jestrowa zostanie przypisana do konta i mozliwe bedzie
ztozenie wniosku o dostep do Systemu P1

macja o receptach w pakiecie

e S
(TR AR T

0686975 94’13057084895?303410

02276674925 e
:Or??\aqa umazhwla rcahr.lql, recept elektronic ny
- nie zastepujac jednak ich trescl.
Kod dostgpowy 8835 "
pPacjent PAWEL KOWALS
Wystawiono 11 maja 2018 1. —
tawca LEK.MED. BEATAN
. M}\KOWSK&

pWZ lekarza 7487175

tel: 22123456

Rece

pta 12 v og&em

p 2.16. 840.1. 113883,3.442¢

N

PrzeP‘Sa“

24.2.7.105.2.

532 639406670100

Knrl

LEK
60 tabl. (6 plist. po 10 szt.)

s7tuk
ak, 60 s7tU
10p ¢ 100%

Odptatnost:

O
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Nowe technologie

10 Krok 2

RPWDL
P 1. utworz wniosek Praktyka Lekarska
P 2. wybierz wniosek o zatozenie konta w P1
i wygenerowanie certyfikatow

Wspomniany film trwa ponad 4 min i warto mie¢ dwa
komputery, zeby na monitorze jednego obserwowac film,
a na drugim wykonywac przekazywane polecenia.

Krok 3
gabinet.gov.pl
» Wchodzimy na www.gabinet.gov.pl
P Logujemy sie (profil zaufany, e-dowdd)
> Okreslamy role lekarza / administratora
w poszczegdblnych placdwkach medycznych
» Wybieramy funkcje dla zalogowanej osoby
(lekarz/administrator)
P Wybieramy placowke medyczng i zatwierdzamy
P Wybieramy wizyte wpisujgc dane pacjenta
» Wybieramy Recepta, wpisujgc REGON podmiotu,
z ktérego wystawiamy Rp.
» Okreslamy refundacje i uprawnienia dodatkowe

Na dzien dzisiejszy strona jest jeszcze w budowie
(udoskonalana), ale funkcjonuje.

1. Lekarz wystawia dla pacjenta e-recepte w postaci:
» gotowego wydruku
» w mailu
P sms z czterocyfrowym kodem

2. W aptece nalezy pokazac farmaceucie wydruk, maila
z E-Rp lub sms z kodem dostepu lub poda¢ kod i PESEL
ustnie

3. Farmaceuta skanuje kod i wydaje leki zapisane na
e-recepcie, lub realizuje e-recepte czesciowo

4. Kazda e-recepta zostaje zapisana w IKP pacjenta

Lekarz moze wystawic e-recepte:

¢ z telefonu (smartfona)

* z tabletu, notebooka, komputera PC

* korzystajac ze strony internetowej: www.gabi-
net.gov.pl

* korzystajac z odpowiedniego oprogramowania za-
kupionego przez placéwke medyczng

E-recepta — zmiany

P Brak recepty papierowej. Dokumentem, ktdry nale-
zy weryfikowaé w aptece jest dokument elektroniczny,
po sczytaniu kodu kreskowego e-recepty lub wpisaniu
4-cyfrowego kodu dostepowego z numerem PESEL pa-
cjenta.

» 1 recepta = 1 lek!
P Recepta zbiorcza = maksymalnie 5 recept!
P Czesiciowa realizacja e-recepty, mozliwos¢
roztozenia w czasie (do czasu realizacji catkowitej).
P Jednga e-recepte mozna realizowaé w jednej
aptece!
P Zbiorczg e-recepte (do 5 e-recept) mozna realizo-
wac w roznych aptekach (1 e-recepta = 1 kod)
Pacjent moze przyjs¢ do apteki z:
¢ wydrukiem informacyjnym (sczyta¢ kod kreskowy
lub 4-cyfrowy kod dostepowy + PESEL)
¢ SMS (kod dostepowy + PESEL)
¢ e-mailem (wydruk informacyjny w pliku pdf — sczytac
kod kreskowy lub 4-cyfrowy kod dostepowy + PESEL)
E-recepta - Korzysci
- Prawidtowe, czytelne przepisywanie lekow, ilosci i daw-
kowania
— Czytelne przepisy = ograniczenie btedoéw
— Korzystanie z aktualnej bazy lekdw w systemie
— Brak koniecznosci uzywania pieczatek lekarskich
— Mozliwos¢ wypisania e-recepty na odlegtos¢
— Utatwienie procesu realizacji recept
- Wglad do zapisanych i wykupionych przez pacjenta
lekow
- Wglad w koszty leczenia pacjenta
— Natychmiastowa kontrola lekéw przez system (CSIOZ,
NFZ, MZ)
— Optymalizacja czasu wystawiania i realizacji recept
— Eliminacja fatszywych recept

IKP - Internetowe Konto Pacjenta to aplikacja umozliwia-
jaca gromadzenie informacji o zdrowiu. To na to konto
przesytane sa m.in. informacje o wystawianych e-recep-
tach. Aby system e-recept dziatat w petni, powinnismy
agitowac pacjentéw do jego aktywowania. Po wprowa-
dzeniu numeru telefonu komérkowego pacjent otrzyma
powiadomienie o e-recepcie, a po podaniu adresu e-mail
znajdzie swojg e-recepte w swojej poczcie elektroniczne;.
Dla lekarza to znaczne utatwienie, bo nie jest konieczne
tworzenie wydruku recepty dla pacjenta.

Namawiam wszystkich majacych swoje praktyki pry-
watne do zmierzenia sie z wyzwaniem e-recepty i doko-
nania opisanych czynnosci. W razie trudnosci bedziemy
starali sie je w Izbie przezwyciezy¢, okazujgc pomoc.

opracowat Mariusz Janikowski

Szkolenie z e-recepty

Miejsce: Okregowa Izba Lekarska w Krakowie,
ul. Krupnicza 11a
Terminy: 4 listopada 2019 r. (godz. 16.00-18.00)
2 grudnia 2019 r. (godz. 16.00-18.00)
Zgtoszenia: ksztalcenie57@hipokrates.org,
tel. 12 619 17 22




Inauguracja nowego roku akademickiego

Vivat Academia!
Vivant Professores!

~Gaudeamus igitur” (radujmy sie) ustyszat kolejny
rocznik studentéw rozpoczynajacych nauke na Wydziale
Lekarskim Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellon-
skiego. Uroczystosci inauguracyjne odbyty sie 30 wrze-
$nia br. w Centrum Dydaktyczno-Kongresowym przy
ul. Sw. tazarza i wyprzedzity o jeden dzien oficjalng gale
w Auditorium Maximum otwierajacg 656. rok akademicki
na najstarszej uczelni w Polsce.

1 pazdziernika uroczyscie powitano réwniez studen-
téw medycyny w Krakowskiej Akademii im. Andrzeja
Frycza Modrzewskiego, ktora jako pierwsza w kraju nie-
publiczna uczelnia otrzymata przed czterema laty upraw-
nienia do prowadzenia studiow na kierunku lekarskim.

Wtadze obu uczelni witaty przysztych lekarzy réownie
serdecznie: — Przed wami najpigkniejszy okres zycia, ktéry
spedzicie w najpiekniejszym polskim miescie zdobywajac

—
—

GaLicysska GAZETA LEKARSKA nr 5/2019

Na zdjeciu profesorowie (od lewej): Grzegorz Gajos, Grzegorz
Koped, Rafat Olszanecki, Jolanta Pytko-Polonczyk, Maciej Matecki,
Mariusz Marcinkiewicz, Przemko Kwinta i Krystyna Sztefko
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Wiadze dziekariskie Wydziatu Lekarskiego Akademii im. Frycza
Modrzewskiego (od lewej): prof. Filip Gotkowski, dr Janusz Ligeza,
prof. Jadwiga Mirecka.

zawod, o ktérym marzyliscie. Bedziecie otoczeni przez
ludzi wam zyczliwych, ktérych misjg jest nauczanie no-
woczesnej medycyny — zapewniat prof. Maciej Matecki,
dziekan Wydziatu Lekarskiego CM UJ.

W podobnym tonie wypowiadat sie dzien pdzniej
prof. Filip Gotkowski, dziekan Wydziatu Lekarskiego
i Nauk o Zdrowiu Krakowskiej Akademii, cho¢ zaréwno
on, jak i poprzedzajacy jego wystapienie rektor prof.
Klemens Budzowski nie omieszkali wspomnie¢, ze stu-
diowanie medycyny wymaga poswiecenia i ciezkiej pracy
oraz ze stosowanie taryfy ulgowej na tym kierunku byto-
by prawdziwie niedZzwiedzig przystuga, zreszta nie tylko
dla studentow. — Jestesmy uczelnig szalenie przyjazna.
Ale nie bedziemy dopuszcza¢ do tego, zebyscie przecho-
dzili przez te studia bez nabywania odpowiedniej wiedzy,
bo na koncu musicie zda¢ obiektywny egzamin panstwo-
wy, ktory bedzie tez oceng naszego przygotowania was
do tego — powiedziat prof. Gotkowski.

Absolwenci CM UJ juz trzeci rok z rzedu najlepiej
w kraju zdali LEK, co wynika z olbrzymiego doswiadcze-
nia w ksztatceniu lekarzy przez te uczelnie, siegajacego
drugiej potowy XIV wieku — do czego nawigzat w wy-
ktadzie inauguracyjnym o historii krakowskiej medycy-
ny prof. Ryszard Gryglewski — lecz takze z posiadania
odpowiedniej bazy klinicznej. Stad tez nie mogty dziwi¢
podziekowania prof. Mateckiego dla obecnych na uroczy-
stosci dyrektorow Szpitala Uniwersyteckiego, Uniwersy-
teckiego Szpitala Dzieciecego i Kliniki Stomatologicznej
CM UJ. Jak wiadomo, trwajg przygotowania do przepro-
wadzki SU do nowej siedziby w Krakowie Prokocimiu,
gdzie obecni pierwszoroczniacy bedg mie¢ wigkszos¢
zajec klinicznych. W dalszej perspektywie powstanie tam
takze baza dydaktyczna dla nauk podstawowych. Jednak

wiedza z anatomii i praktyczne umiejetnosci kliniczne to
nie wszystko, co potrzebne jest w pracy lekarza. — Chcemy
was nauczy¢ umiejetnosci spotecznych, ktérymi powinien
sie cechowac¢ dobry medyk: empatii, wspétodczuwania,
komunikowania, zrozumienia emocji swoich i innego
cztowieka, takze takiego, ktory otrzymat niekorzystna
diagnoze - zapewniat prof. Matecki.

Wystapienia podczas inauguracji mieli réwniez
prodziekani WL CM UJ prof. Jolanta Pytko-Polonczyk
i dr hab. Grzegorz Kope¢ oraz przedstawiciele organizacji
studenckich. Gale zakonczyto slubowanie i wreczenie bia-
tych lekarskich fartuchow.

Ceremonie ,biatego fartucha” przeszli takze studenci
| roku medycyny Akademii im. Modrzewskiego, odbiera-
jac je z rak dziekana Gotkowskiego oraz prodziekanéw
prof. Jadwigi Mireckiej i dr. Janusza Ligezy. Wczesniej jed-
nak prof. Gotkowski scharakteryzowat program naucza-
nia, oparty na tzw. modutach, co oznacza, ze studenci
Akademii z zagadnieniami z anatomii, fizjologii czy histo-
logii stykajg sie przy omawianiu poszczegolnych uktadow
ciafa cztowieka, a nie na oddzielnych zajeciach. Co wazne,
juz na pierwszym roku maja tez mozliwos¢ bezposred-
niego kontaktu z pacjentem, m.in. w domach pomocy
spotecznej oraz Matopolskim Hospicjum dla Dzieci.

Nowi studenci KA wystuchali takze swojego pierwsze-
go wyktadu akademickiego — o chirurgii matoinwazyjnej,
ktory wygtosit dr Pawet Szymanowski. — Coraz wiecej
zabiegow wykonuje sie dzis laparoskopowo. Ci z pan-
stwa, ktoérzy wybiorg dziedziny zabiegowe, nie naucza
sie prawdopodobnie otwierania powtok brzusznych, bo
przysztoscig sg techniki minimalnie inwazyjne — dos¢ od-
waznie przepowiadat dr Szymanowski, omawiajgc opera-
cje prowadzone za pomocg robota da Vinci w Centrum
Chirurgii Robotycznej Szpitala na Klinach w Krakowie,
z ktérym Akademia ma podpisang umowe o wspotpra-
cy. Dodajmy, ze zajecia kliniczne prowadzone sg takze
w Wojewodzkim Specjalistycznym Szpitalu Dzieciecym
im. $w. Ludwika, Szpitalu Specjalistycznym im. Rydygiera
oraz Wojewddzkim Szpitalu Okulistycznym. W sierpniu
na terenie kampusu na Zabtociu rozpoczeta sie budowa
nowoczesnego budynku dla nauk medycznych wraz z za-
pleczem laboratoryjnym. Obiekt, ktéry ma pomiesci¢ 400
0s6b, bedzie gotowy za rok.

Przy optymistycznych zatozeniach (jesli wszyscy roz-
poczynajacy dzis studia ukoncza je w terminie) za szes¢
lat na rynek pracy moze trafi¢ niemal 500 lekarzy wy-
ksztatconych w Krakowie — 302 absolwentéw kierunku
lekarskiego i 79 lekarsko-dentystycznego CM UJ oraz 110
konczacych studia w Akademii (w liczbach tych mieszcza
sie takze osoby studiujace w jezyku angielskim).

Katarzyna Domin
fot. Jerzy Sawicz



Debata przedstawicieli

zawodow zaufania publicznego

W obronie prawa
do prywatnosci

Samorzady zawodow zaufania publicznego alarmuijg,
ze stuzby i organy panstwa coraz czesciej chca siegac po
wrazliwe dane konkretnych oséb, zgromadzone w archi-
wach instytucji i gabinetéw. Jednocze$nie przedstawicieli
tych zawoddw probuje sie w rézny sposdb naktaniac lub
wrecz zmusza¢ do wyjawienia informacji przekazanych
im w zaufaniu przez klientéw lub uzyskanych w toku
wykonywania zawodowych obowigzkéw. Po co? Jakie to
budzi zagrozenia?

O znaczeniu tajemnicy zawodowej dyskutowano
podczas specjalnej debaty przedstawicieli zawodow za-
ufania publicznego, zorganizowanej pod koniec wrzesnia
w redakgji ,Dziennika Polskiego” w Krakowie. Debate
przeprowadzono we wspdtpracy z samorzadami: ad-
wokatéw, radcéw prawnych, notariuszy, biegtych rewi-
dentéw, doradcéw podatkowych, komornikdw i lekarzy,
wspotdziatajagcymi ze sobg w ramach Forum Zawodow
Zaufania Publicznego w Krakowie. Jej uczestnikami byli:

- Joanna Greguta, cztonek Rady Izby Notarialnej
w Krakowie,

— Justyna Zajac-Wysocka, wiceprzewodniczaca
Matopolskiej Okregowej Krajowej Izby Doradcéw Po-
datkowych,

— Michat Krok, wicedziekan Okregowej Izby Rad-
cdw Prawnych,

- Anna Borowiec-Rogalska, cztonek Polskiej Izby
Biegtych Rewidentow,

— Wojciech Bergier, rzecznik Okregowej Rady Ad-
wokackiej,

- Henryka Bednorz-Godyn, wiceprzewodniczaca
Rady Izby Komorniczej w Krakowie,

— Lech Kucharski, wiceprezes Okregowej Rady Le-
karskiej.

Spotkanie prowadgzit redaktor Zbigniew Bartus.

Petny zapis debaty zostat opublikowany na tamach
.Dziennika Polskiego” 4 pazdziernika. Ponizej zamiesz-
czamy wybrane fragmenty tej dyskusji.

Wojciech Bergier: — W tajemnicy zawodowej adwoka-
téw, ale tez radcdw prawnych, lekarzy i innych zawodéw
zaufania publicznego nie chodzi o to, ze my przy pomocy
naszych samorzadéw chcemy chroni¢ nasze korporacyjne
tajemnice. Chronimy prywatne informacje powierzane
nam w zaufaniu przez klientéw, pacjentéw, przedsiebior-
cow... Obywateli. Do nas przychodzg ludzie z jakims pro-
blemem. (...) Zeby pomoc go rozwigzad, musimy dowie-
dziec sie o tym problemie, ale tez o cztowieku, jego zyciu,
bliskich bardzo wiele. (...) Cztowiek nie moze sie obawiac,
ze jak przedstawi swoj problem, to za dwa dni albo rok
przyjdzie np. pan prokurator i wreczy adwokatowi, radcy
prawnemu, lekarzowi itd. zwolnienie z tajemnicy i ten
adwokat, lekarz itd., powiernik obywatela, wszystko
~wiadzy” ujawni. (...) Bez zaufania nie da sie uprawiac
naszych profesji. A nie bedzie zaufania bez bezwzgledne-
go obowigzku dochowania tajemnicy zawodowej. To jest
fundament naszej dziatalnosci. (...) Najwieksze zagroze-
nie dla prywatnosci obywateli, a wiec takze ich wolnosci,
widzimy ze strony witadzy. ZrobiliSmy badania za ostatnie
trzy lata i wynika z nich, ze mamy znaczny wzrost wnio-
skow prokuratoréw o uchylenie tajemnicy i wzrost liczby
postanowien sgddw uchylajgcych tajemnice. (...) To ude-
rza w sam fundament zawodoéw zaufania. Skutek bedzie
taki, ze obywatele zostang pozbawieni realnej pomocy
fachowcow. (...)

Joanna Greguta: — Notariuszy cechowa¢ musi bez-
stronnos$¢, niezaleznos¢ i obiektywizm, ale czescig tego
samego zawodowego kanonu, wystepujgca w rocie $lu-
bowania wszystkich notariuszy, jest obowigzek dochowa-
nia tajemnicy zawodowej.

Red.: — Przeciez sensem istnienia notariuszy jest wy-
twarzanie urzedowych dokumentow — aktéw wtasnosdi,
darowizn, potwierdzenia umoéw itp. (...), ktére mozna
znalez¢ np. w ogdlnie dostepnym systemie, jak Krajowy
Rejestr Sadowy?

W
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Joanna Greguta: — (...) Jawnos¢ wydawanych przez
nas dokumentow, o ktérych pan wspomniat, jest dobra:
stuzy bezpieczenstwu obywateli. Np. jak kto$ zamierza
kupi¢ jaka$ nieruchomos¢, to chce by¢ pewny, ze jej hi-
poteka jest czysta. Rownoczesnie jednak, podobnie jak
inne grupy zawoddw zaufania publicznego, jestesmy po-
wiernikami stron. (...) Do notariusza cztowiek przychodzi
ze wszystkim. (...) Musi by¢ pewny, ze powierzone nam
informacje, wszelkie okolicznosci sprawy, w tym wahania
i dywagacje towarzyszace decyzji, jaka zamierzajg za-
wrze¢ w akcie notarialnym, pozostang miedzy nami.

Lech Kucharski: — Czym jest tajemnica? Czyms, cze-
go nie chcemy komus$ ujawni¢. Tajemnica lekarska jest
chyba najstarsza z tajemnic zawodowych. 400 lat przed
narodzinami Chrystusa ukazaty sie na pismie zalecenia
dotyczgce pracy lekarza, a wsréd nich to, by wszystko,
co powie nam pacjent, pozostato w relacji pacjent-lekarz.
Tajemnice zawodowe roznig sie sferg dziatania, natomiast
ich sens pozostaje ten sam. | cel tez jest ten sam — chodzi
o zaufanie cztowieka, ktéry przychodzi do nas ze swoim
problemem. (...)

Red.: — Komu lekarz moze wyjawi¢ tajemnice pacjenta?

Lech Kucharski: — Przede wszystkim osobom i insty-
tucjom wskazanym przez samego pacjenta. Czyli za jego
zgoda. Pacjent moze przy tym zastrzec, ze pewne infor-
macje przekazane nam przez niego, poza niezbednymi
do ratowania jego zycia, pozostang tajemnicg na zawsze,
takze po jego $mierci. (...)

Red.: — A jakie prywatne informacje chronig komornicy?

Henryka Bednorz-Godyn: — W najnowszej ustawie
0 naszej profesji komornik sadowy zostat okreslony
jako funkcjonariusz publiczny dziatajgcy przy sadzie
rejonowym, jest organem egzekucji sagdowej... Doktry-
na przyznawata komornikowi status zawodu zaufania
publicznego. Ministerstwo Sprawiedliwosci absolutnie
tego statusu nam odmawia, w nowym komentarzu do
ustawy o komornikach sgdowych mowa jest o tajemnicy
stuzbowej, bo komornik to jest teraz ,stuzba komorni-
cza". Mimo to jako samorzad stoimy na stanowisku, ze
jestesmy zawodem zaufania publicznego. (...) Dla mnie
tajemnica komornika to tajemnica stron i uczestnikéw
postepowania komorniczego. Obejmuje nie tylko komor-
nikéw, ale i asesorow komorniczych, aplikantow, wszyst-
kich pracownikow kancelarii. Mamy informacje nie tylko
o rachunkach bankowych dfuznika, o wszystkim, co on
posiada, ale czesto — jak w sprawach o egzekucje alimen-
téw czy podziat majatku — uzyskujemy tez wiedze o zyciu
osobistym, stosunkach rodzinnych. Wchodzac do domu
dtuznika, komornik widzi wszystko...

Red.: — | dzieli sie tg wiedza z sadem i prokuratorem, jesli
ci zwolnig go z obowiazku jej zachowania?

Henryka Bednorz-Godyn: — To sie zdarza najcze-
sciej w sprawach alimentacyjnych. Komornik wystepuje
w charakterze swiadka. Zeznaje, ile wynosi dtug, w jakich
okolicznosciach powstat i na czym polegajg problemy
w egzekugji. Staramy sie ograniczy¢ informacje do mini-
mum niezbednego, by ustali¢ stan faktyczny. (...)

Red.: — Czyli nie podzieli sie pani z prokuratorem swymi
obserwacjami poczynionymi w trakcie wchodzenia do
czyjegos domu?

Henryka Bednorz-Godyn: — Przyznam, ze teraz moze
by¢ z tym pewien problem, bo od 1 stycznia mamy nagry-
wac wszystkie czynnosci. (...)

Red.: — Resort sprawiedliwosci uspokaja, ze reprezentanci
profesji zaufania publicznego majg obowigzek rapor-
towania wtasciwym organom wiadzy swych podejrzen
zwigzanych wytacznie z najwiekszymi zagrozeniami, jak
pranie brudnych pieniedzy, karuzele VAT, terroryzm...

Michat Krok: — Ja nie moge, wykonujgc zawdd ad-
wokata (...) gfowic sie, czy to, co klient mi powiedziat
w zaufaniu, podpada pod obowigzek spotecznego
donoszenia do stuzb, czy moze juz pod ustawowy obo-
wigzek donoszenia. Moim zadaniem i obowigzkiem jest
zagwarantowanie przychodzacemu do mnie cztowiekowi
poufnosci.

Red.: — Nawet jesli to jest bardzo zty cztowiek?

Wojciech Bergier: — Mec. Tadeusz de Virion, podczas
wywiadu na temat etyki adwokacko-radcowskiej, uzyt
ciekawego poréwnania: zatézmy, ze w zamachu na Jana
Pawla Il na placu Swietego Piotra zostaje ranny nie tylko
nasz papiez, ale i zamachowiec. Gdyby Ali Agca trafit do
kliniki Gemelli, tamtejsi lekarze ratowaliby jego zycie tak
samo, jak zycie Ojca Swietego. Wida¢ tu podobienstwo
etyki zawodowej lekarzy i adwokatéw oraz radcow praw-
nych. Nie oceniamy. Pomagamy.

Michat Krok: — Nie zamienimy etosu naszych za-
wodoéw na etos drukarza, ktéry odmawia druku ulotek
z uwagi na ich tresc. (...)

Wojciech Bergier: — Radca prawny czy adwokat bierze
sprawe niezaleznie od prywatnych sympatii czy antypatii.
Nie moze odmoéwi¢ pomocy prawnej. | tu wracamy do
tajemnicy zawodowej. Jak ide do lekarza, to on mnie pyta
0 sposob zycia, bycia, czym sie stresuje, jakie srodki biore.
Bardzo bym nie chciat, zeby te informacje wyciekaty na



zewnatrz albo byty uzywane przez kogo$ do oczernienia
czy wrecz niszczenia mnie. (...)

Red.: — Nawet jesli wiadza nie podejrzewa was o niecne
czyny i intencje, to wie, ze mozecie dysponowac informa-
cjami cennymi dla réznych stuzb. ..

Wojciech Bergier: — Ale préba siegniecia po te infor-
macje to jest totalne wygodnictwo! Zamiast robi¢ to, co
do nich nalezy, pozyskiwac wiedze operacyjng i legalnych
swiadkdw, stuzby przychodza po wiedze do nas, powier-
nikdw ludzi, ktérzy nam zaufali. To jest niebezpieczne i dla
poszczegolnych osob, i dla catego systemu prawnego.

Red.: — Paragraf 2 artykufu 180 Kodeksu postepowania
karnego méwi: ,,Osoby obowigzane do zachowania tajem-
nicy notarialnej, adwokackiej, radcy prawnego, doradcy
podatkowego, lekarskiej, dziennikarskiej lub statystycznej
oraz tajemnicy Prokuratorii Generalnej, moga by¢ przestu-
chiwane co do faktéw objetych ta tajemnicg tylko wtedy,
gdy jest to niezbedne dla dobra wymiaru sprawiedliwosci,
a okolicznos¢ nie moze byc ustalona na podstawie innego
dowodu (...)".

Woijciech Bergier: — Co to znaczy ,niezbedne dla wy-
miaru sprawiedliwosci”? Jak trzeba, to wszystko bedzie
niezbedne. Jaki to jest gniot! (...) Ttumacze aplikantom,
ze nie ma zadnego podziatu na tajemnice warte i niewar-
te zachowania. Jest jedna tajemnica, obejmujgca wszyst-
kie informacje uzyskane przeze mnie w toku udzielania
pomocy klientowi. | chocby cieli mnie na kawatki, nie
wolno mi jej ujawnic. (...)

Michat Krok: — Na co dzien przecietny cztowiek nie
ma swiadomosci, jak wazne jest — przede wszystkim dla
niego samego — to, ze w zawodach zaufania publicznego
obowiazuje tajemnica. Prosty przyktad: musiatem skon-
sultowac z lekarzem psychiatrg tre$¢ opinii biegtego o po-
czytalnosci autora testamentu. Wychodzac, chce zaptacic
i pytam, czy mozna karta. Pani odpowiada, ze mozna, ale
sie dziwi. | wyjasnia, ze ludzie unikajg ptacenia kartg, zeby
w zestawieniu ich wydatkdw, do ktérego mogag mie¢ do-
step przerdzne osoby, od bankowcéw po stuzby, nie byto
sladu, ze korzystali z konsultacji psychiatrycznej. Ufaja
przy tym lekarzowi, ze on tego nikomu nie wyjawi.

Joanna Greguta: — Panstwo ma coraz wiekszg chec
wchodzenia w obszar prywatnych spraw naszych klien-
téw. Przejawem tego jest m.in. wprowadzenie w Prawie
0 notariacie artykutu 18, ktéry méwi, ze obowigzek
zachowania tajemnicy nie dotyczy informacji udzielane;
Gtéwnemu Inspektorowi Informacji Finansowej na pod-
stawie ustawy o walce z praniem brudnych pieniedzy
i terroryzmem. To oznacza, ze notariusz jest de facto

informatorem panstwa. Co budzi olbrzymie obawy. (...)
Przepisy nakazuja mi i wszystkim nam tu obecnym pro-
wadzenie przy kazdej okazji mini-sledztw zmierzajacych
do ujawnienia potencjalnie ztych uczynkéw lub zamiaréw
ludzi. To jest razgco sprzeczne z fundamentalng zasada
obowigzujgcg zawody zaufania publicznego, czyli zacho-
waniem tajemnicy. (...)

Lech Kucharski: — Naturalnym odruchem jest catkowi-
ta utrata zaufania. Dotyczy to wszystkich zawoddéw za-
ufania publicznego. Podkresle jeszcze raz: my nie tworzy-
my jakiejs mafii, ktéra kryje sie za tajemnica. W przypadku
lekarzy my przeciez nie chronimy siebie, tylko naszego pa-
cjenta. Kazda witadza chce jak najwiecej wiedzie¢ o swych
podopiecznych i ma tendencje, by jak najwiecej informacji
o0 nich zbiera¢. Pojawity sie nawet zakusy, by dostep do
tajemnic pacjentdéw mozna byto uzyskiwac nie w sgdzie,
ale juz na etapie postepowan przedsgdowych. Udato
nam sie wspdlnie te zakusy odeprze¢. O ewentualnym
ujawnieniu tajemnicy i zakresie jej udostepnienia decydu-
je sad. Dotyczy to takze informacji o osobach zmartych
— przepisy, ktére obowigzywaty od 2016 r. nakazywaty
nam w przypadku takich oséb ujawniac catos¢ informacji
na zadanie bliskich. W tym roku to zostato zmienione.
To jest sukces naszego samorzadu (...).

Justyna Zajgc-Wysocka: — Krajowa Izba Doradcéw
Podatkowych moéwi kategoryczne ,nie” prébom zwal-
niania nas z tajemnicy zawodowej, poprzez przepisy
wprowadzone w nowelizacji ordynacji podatkowej oraz
w ustawach dotyczacych naszych profesji...

Red.: — Przepisy o schematach podatkowych to byfa ini-
cjatywa Unii Europejskiej skierowana przeciwko podmio-
tom celowo wytudzajgcym pienigdze od panstwa.

Justyna Zajac-Wysocka: — Czyli przeciwko pod-
miotom nieprowadzacym normalnego biznesu. Ale dy-
rektywa moéwi o obowigzku raportowania schematéw
transgranicznych. Wprowadzone w Polsce przepisy sa
Z nig niezgodne, bo mdwig o schematach krajowych. (...)
Z objasnien wynika, ze jesli przedsiebiorca ma do wyboru
dwa legalne — powtarzam: legalne — sposoby zaptacenia
podatku i wybiera korzystniejszy dla siebie albo pyta
o taki korzystniejszy wariant np. doradcy podatkowego,
notariusza, to juz ma sie rodzi¢ podejrzenie wymagajace
raportowania. Raportowaniu do fiskusa podlega kaz-
da informacja, takze ta pozyskana na grillu u sasiada.
Uwazamy, ze takie przepisy nie powinny obowigzywac
w demokratycznym panstwie prawa i dlatego zamierza-
my je zaskarzy¢ do Trybunatu Konstytucyjnego.

Zbigniew Bartus, Dziennik Polski
(opr.: JGH)

—_
(9]
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Podazac
za potrzebami

Szpital MSWIA - czyli Samodzielny Publiczny
Zaktad Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw
Wewnetrznych i Administracji w Krakowie, ma juz
90 lat. Uroczysta gala z tej okazji odbyta sie 26
wrzesnia w krakowskim Muzeum Lotnictwa.

Szpital ten zatozono z inicjatywy Siostr Mitosier-
dzia, ktére prowadzity go az do pazdziernika 1940
roku, kiedy to zostat zajety przez Niemcéw. Kolej-
nymi uzytkownikami byli od stycznia 1945 roku
zotnierze radzieccy. Dopiero w 1947 roku budynki
szpitalne w catosci przejat polski resort spraw we-
wnetrznych, przeznaczajac je na potrzeby wtasnych
pracownikow.

Przez wiele lat zarzadzajacy placéwka potrafili
reagowa¢ na wyzwania zdrowotne, uruchamiajac
na jakis czas np. oddziat gruzliczy, wenerologiczny,
a gdy te choroby przestaty zagraza¢ — poszerzajac
baze pediatryczng. Od kilku lat, takze odpowiada-
jac na zapotrzebowanie, Szpital MSWiA w Krakowie
specjalizuje sie w geriatrii. Pracuje tu m.in. 5 lekarzy
geriatréw i na kazdym z osmiu oddziatow dysponu-
jacych tacznie 156 tézkami (oddziaty chirurgiczny,
anestezjologii i intensywnej terapii, ginekologiczny,
urazowo-ortopedyczny, okulistyczny, neurologicz-
ny, geriatryczny, choréb wewnetrznych i geriatrii
oraz izba przyjec i blok operacyjny) zatrudnione sa
réwniez pielegniarki ze specjalizacjg z tej dziedzi-

ny. Szpital jest takze miejscem ksztatcenia lekarzy
i pielegniarek w zakresie geriatrii. Rocznie hospitali-
zuje sie tu ok. 7,5 tys. oséb, w ambulatoriach udzie-
la sie ok. 13 tys. porad.

W uznaniu zastug prezes Okregowej Izby Le-
karskiej Robert Stepien wreczyt podczas jubile-
uszowych uroczystosci przyznang Szpitalowi przez
samorzad lekarski Honorowg Statuetke im. Macieja
Leona Jakubowskiego, pierwszego prezesa Za-
chodnio-Galicyjskiej Izby Lekarskiej (1893-1896),
wybitnego pediatry i rektora UJ. Odebrat jg dyrek-
tor placéwki Brunon Lalik, ktéry sam zostat przez
prezydenta Andrzeja Dude odznaczony Krzyzem
Oficerskim Orderu Odrodzenia Polski. Odznaczenia
i medale otrzymali takze inni zastuzeni pracownicy

Szpitala. _
(igh)
fot. Dziennik Polski



Zdrowe serca,
zdrowe miasta,
zdrowy region

Wrzesniowe
swieto
profilaktyki

Wykfady, prezentacje, konsultacje, bezptatne badania,
wystepy znanych artystow i mnéstwo innych atrakeji za-
oferowano mieszkaricom Krakowa i wszystkim gosciom
w dniach 25-29 wrzesnia. W tym bowiem czasie odbyty
sie tu: XXVIII Konferencja Stowarzyszenia Zdrowych Miast
Polskich, XVII Krakowskie Dni Zdrowia oraz uroczyscie
obchodzono Swiatowy Dziefi Serca. Natomiast w dniach
23-29 wrzesnia obchodzono w wybranych miastach wo-
jewodztwa Matopolskie Dni Profilaktyki Zdrowia.

Trzydniowe spotkanie Stowarzyszenia Zdrowych Miast
Polskich rozpoczeto sie 25 wrzesnia sesjg poswiecong
wyzwaniom szczegolnym, do jakich zaliczy¢ mozna profi-
laktyke choréb zakaznych u oséb dorostych, zwigkszanie
Swiadomosci oraz rozwoj diagnostyki i terapii chordb
rzadkich czy prewencje cukrzycy. Podczas konferencji
wiele méwiono takze o walce ze smogiem — czynnikiem
szczegdlnie szkodliwym dla zdrowia, o wptywie hatasu
na nasze samopoczucie oraz o potrzebie stworzenia no-
woczesnego modelu opieki psychiatrycznej. Oczywiscie,
najwiecej czasu przeznaczono na dyskusje o kreowaniu
polityki zdrowotnej i prozdrowotnych programach, jakie
mogg realizowa¢ samorzady. Do Stowarzyszenia nalezy
obecnie 40 polskich miast (Krakdéw - od 1994 roku), jed-
nak troske o zdrowie mieszkancow (przektadajacy sie na
konkretne dziatania) muszg okazywac¢ wszystkie samo-
rzady, dlatego wsrod uczestnikow Konferencji byli takze
przedstawiciele miast i miasteczek niezrzeszonych.

Kiedy tylko dobiegty konca obrady, na krakowskim
Rynku, w specjalnie rozstawionych namiotach, wszyscy,
nie tylko krakowianie, mogli skorzysta¢ z bezpfatnych
badan i konsultacji. 28 wrzesnia, w ramach XVIII Kra-
kowskiego Dnia Zdrowia wykonywano pomiary cisnienia
krwi, wagi, poziomoéw cukru i cholesterolu. Jednoczesnie
udzielano porad i konsultacji, chetni mogli uczy¢ sie od
ekspertéw z Krakowskiego Pogotowia Ratunkowego
podstaw pierwszej pomocy.

Kulminacjg tego swieta zdrowia byty uroczyste ob-
chody Swiatowego Dnia Serca na Rynku Gtéwnym. Dzien
Serca obchodzony byt w ponad 120 krajach juz po raz 20.
Od poczatku celem tej inicjatywy jest upowszechnianie
wiedzy na temat schorzen ukfadu krgzenia i naczyn, moz-
liwosci profilaktyki i leczenia oraz promocja zdrowego
stylu zycia. To ostatnie wydaje sie dzis wyjatkowo wazne.
Jak wielokrotnie, takze przy okazji Dnia Serca podkreslat
prof. Piotr Podolec, dyrektor Instytutu Kardiologii CM UJ,
krotkoterminowa $miertelnos¢ chorych po zawale serca
zmalafa z ponad 30 do niespetna 2 procent, jeszcze wy-
razniej zmniejszyto sie ryzyko groznych powiktan podczas
operacji kardiochirurgicznych. Jednak generalnie statysty-
ki $miertelnosci z powodu choréb sercowo-naczyniowych
w Polsce budzg niepokdj. Nie tylko na skutek gorszej na
co dzien dostepnosci do specjalistéw, lecz przede wszyst-
kim — z uwagi na lekcewazenie zasad zdrowego stylu
zycia i zalecen lekarskich.

W Krakowie Dzien Serca po raz 18. zorganizowat
Oddziat Krakowski Polskiego Towarzystwa Kardiologicz-
nego, kierowany obecnie przez dr hab. Lidie Tomkiewicz-
Pajak. Na estradzie, jak co roku, pojawili sie¢ m.in. wybitni
krakowscy kardiolodzy i kardiochirurdzy oraz przedstawi-
ciele wtadz miasta. Okregowa Izbe Lekarskg w Krakowie
reprezentowat wiceprezes Lech Kucharski. Mieszkancom
i turystom zaproponowano nie tylko badania profilak-
tyczne (w sumie wykonano ich podczas tego weekendu
kilkadziesiat tysiecy) i konsultacje specjalistow, lecz takze
m.in. kurs zdrowego gotowania. Zainteresowani mogli
dowiedziec sig, jak zrobi¢ np. weganskie pierogi z anana-
sem oraz ich skosztowac. Tradycyjnie, na Rynku nie zabra-
kto krakowskich artystéw, ktorzy co roku umilajg swoimi
wystepami to swieto. Kolejne juz za niespetna rok...

(igh)
fot. KPR



~—

- jalz na sz

Kosztem ok. 60 min zt trwa intensywny remont wznie-
sionego w latach 50. minionego stulecia w Nowej Hucie
Szpitala im. S. Zeromskiego. Obiekt nigdy nie byt remon-
towany w takiej skali (w 1954 r. uruchomiono pierwsze
oddziaty), dwie trzecie srodkéw wytozyt Urzad Miasta
Krakowa, 20 min dofozyta Unia Europejska. Rozmachu
mozna pogratulowac¢ doktorowi Jerzemu Friedigerowi,
ktory od 3 lat kieruje tg placowka.

Nim przedstawie stan prac remontowych, pare zdan
o historii Szpitala i jego wspdtczesna wizytdéwka, z pod-
kresleniem przynaleznosci do miasta Krakowa jako jedne-
go z dwdch zaledwie miejskich szpitali.

* % %

Do budowy Szpitala przystapiono w 1952 roku,
projektantami byli dwaj architekci, profesorowie przed-
wojennych politechnik Lwowskiej i Warszawskiej: Stefan
Porebowicz i Henryk Skarzynski, poznani przez Tadeusza
Ptaszyckiego (generalnego projektanta Nowej Huty)
podczas organizacji Wystawy Ziem Odzyskanych we Wro-
ctawiu. Tadeusz Ptaszycki — przedwojenny harcmistrz, lek-
koatleta (mistrz Polski w chodzie), wtasciciel znanej przed
wojng w stolicy pracowni architektonicznej, zaraz po wy-
zwoleniu byt dyrektorem naczelnym Dyrekcji Odbudowy
Wroctawia. Laureat kilku konkurséw architektonicznych,
uczestnik kampanii wrzesniowej, wieziony przez caty
okupacje w oflagu Woldenberg Il - w 1949 roku wygrat
konkurs na budowe nowego miasta pod Krakowem.
W uznaniu jego znakomitego urbanistycznego projektu
powierzono mu stanowisko generalnego projektanta
Nowej Huty.

mienia szaty

Ptaszycki miat szczescie do ludzi. Wokét budowy mia-
sta skupit m.in. takie indywidualnosci jak Janusz i Marta
Ingardenowie, Stanistaw Juchnowicz, Adam Fottyn,
Bolestaw Skrzybalski, Tadeusz Rembies i wielu innych.
Natomiast inwestycja potrzebowata specjalistéw, stad
tez profesor Politechniki Iwowskiej, a nastepnie szef kate-
dry Stuzby Zdrowia na Wydziale Architektury w Gdansku
Stefan Porebowicz byt tu szczegdlnie predystynowany,
wsparty kompetencjami profesora Politechniki Warszaw-
skiej Henryka Skrzynskiego.

Projekt szpitala, swietnie usytuowany przez Ptaszyc-
kiego na obrzezu dzielnicy, z dala od gtéwnych traktow
komunikacyjnych, nawigzywat do kanondéw architektury
socrealizmu, co wida¢ zwtaszcza od frontowej strony
gtéwnego pawilonu, do ktérego prowadzg monumen-
talne schody. Znawcy architektury dopatrywali sie w ca-
toksztatcie obiektu takze pewnych zwigzkéw z patacowa
architektura baroku, a w uktadzie 17 pawilonéw szpital-
nych, oddzielonych wewnetrznymi dziedzinhcami, analogii
do wzniesionego w XVII wieku w Paryzu szpitala i pensjo-
natu dla weteranéw wojennych (Hotel des Invalides).

Pieknie potozony na skarpie, z rozlegtym terenem
spacerowym, Szpital wpisat sie nierozerwalnie w pejzaz
dzielnicy. W 1954 roku oddano pierwszy pawilon choréb
wewnetrznych i chirurgii ogélnej, w rok pdzniej gineko-
logie i potoznictwo, w 1959 roku zakornczono budowe
Szpitala, a w 1974 roku usankcjonowano patronat Stefana
Zeromskiego. Pierwszym dyrektorem zostat kpt. Stefan
Kostarczyk, ordynator chirurgii w 5. Szpitalu Wojskowym.
Epizoddw ,Cztowieka z marmuru” nie bedziemy tu przy-



pominac. Natomiast cywilizacyjng role Szpitala wobec
robotniczo-chtopskiej spotecznosci dzielnicy trudno prze-
ceni¢. A doda¢ mozna, dla ubarwienia tekstu statystyka,
fakt, ze na swiat przyszto tu w ciggu 65 lat ok. 500 tys.
obywateli, gtéwnie Krakowa.

* % %

Aktualnie Szpital ma 18 oddziatéw, posiada 532 tézka,
prowadzi 15 poradni specjalistycznych, Szpitalny Oddziat
Ratunkowy, zajmuje 14 obiektéw. Trzech, usytuowanych
po drugiej stronie ulicy, pozbyt sie w trakcie paru minio-
nych lat, co okazato si¢ niezbyt szczesliwg decyzjg, bo
znajdujace sie tam oddziaty (dermatologia, laryngologia,
okulistyka, ambulatoria) nie znalazty satysfakcjonujgcych
pomieszczen zastepczych.

Szpital zatrudnia 328 lekarzy medycyny, 544 piele-
gniarki, 343 pracownikéw technicznych i administracji
- tacznie 1215 osdb. Liczba hospitalizowanych pacjentow
w 2018 roku wyniosta 28 429 oséb, w tym 4,5 tys. dzieci,
przeprowadzono ponad 12 tysiecy zabiegéw operacyj-
nych, udzielono ok. 86 tys. porad. Natomiast SOR przyjat
tylko w 2018 roku 47 426 chorych, w tym 11 947 dzieci.

Organem zatozycielskim Szpitala Specjalistycznego
im. S. Zeromskiego SP ZOZ jest Gmina Miasta Krakowa
(podobny status ma jeszcze Szpital im. Narutowicza i DPS
przy ul. tanowej) — wiasnosc¢ reszty placowek ochrony
zdrowia jest rozproszona, z dominujgcq pozycjg Marszat-
ka Wojewddztwa Matopolskiego.

Dtug Szpitala im. Zeromskiego siega facznie 65 min
ztotych. Jak dtugo placowka wytrzyma obecne ,refor-
my", na pokrycie ktérych otrzymuje tylko czes¢ naleznych
srodkow, nie sposob przesadzic.

* %k

Doktor Jerzy Friediger jest dziewigtym z kolei dyrek-
torem Szpitala im. S. Zeromskiego, objat to stanowisko
30 pazdziernika 2016 roku. Byty prezes dwéch kadencji
Okregowej Rady Lekarskiej w Krakowie, wczesniej wi-
ceprezes, a takze od paru kadencji cztonek Naczelnej

Rady Lekarskiej, z wyksztatcenia chirurg, po praktyce
w Pogotowiu Ratunkowym, przez ponad 40 lat zwigzany
zawodowo ze Szpitalem Bonifratrow, ma rozlegte do-
Swiadczenie w dziatalnosci publicznej. Nie bede tu przy-
taczat zyciorysu, ale wspomne m.in. funkcje przewodni-
czacego Komisji Zdrowia Rady Miasta Krakowa, doradcy
Marszatka Wojewddztwa Matopolskiego ds. Zdrowia,
inicjatora Karty Praw Lekarza, przewodniczacego Kon-
wentu Prezesow ORL z cafego kraju, wreszcie wieloletnie-
go redaktora naczelnego ,Galicyjskiej Gazety Lekarskiej”.
Meandry prawa medycznego i finansow s mu znane, m.in.
z powodzeniem zabiegat o odzyskanie przez Izbe przed-
wojennego majatku samorzadu, a w dziatalnosci publicy-
stycznej mozna mu oddac honor w skali kraju — pierwszy
przed 17 laty (w 2002 roku) zapowiadat i potem wielokrot-
nie przestrzegat wiadze przed lukg pokoleniowa lekarzy
w wyniku zmniejszenia naboru na studia medyczne.

W momencie przejecia przez obecnego dyrektora
Szpital byt mocno zaniedbany, zawsze bowiem sie wyda-
walo, ze obiekt jest ,nowy"”, wiec tez srodki na remonty
kierowano tu niewielkie. Poprzednikom udafo sie¢ zmo-
dernizowac blok operacyjny, intensywnga terapie, wszcze-
to tez remont interny. Reszty, od fasady i zdewastowa-
nych parkingdw poczynajac, poprzez chylace sie ku ruinie
oddziaty zakazne (dorostych i dzieci), po infrastrukture
ciepfowniczg — nie remontowano latami. Co udafo sie juz
odrestaurowac i jakie sg plany na najblizszg przysztos¢?

Zaczelismy zwiedzanie (z fotoreporterem Staszkiem
Makarewiczem, synem Henryka, stynnego operatora
Polskiej Kroniki Filmowej, ktéry jak nikt uwiecznit na
zdjeciach powstawanie Nowej Huty) od apteki szpitalne;.
Naszym cicerone byta red. Anna Gérska, rzecznik praso-
wa Szpitala, odpowiadajaca za jego medialny wizerunek.
Apteka to nieomal oddziat szpitalny, kilkanascie pomiesz-
czen, a w nich m.in. komora przyje¢, komora wydan, dziat
receptur, pracownia aseptyczna zywienia pozajelitowe-
go, dziat lekow gotowych, dziat sprzetu jednorazowego



oraz 14 pracownikéw pod kierunkiem mgr. farm. Piotra
Jozwiakowskiego. Niby nic tu szczegdlnego nie widaé, ale
urzeka kolorystyka. | tak bedzie na kolejnych wyremon-
towanych oddziatach (interna, laryngologia, ginekologia
i potoznictwo, nowa sala operacyjna oddziatu laryngolo-
gicznego). Kazdy ma inng, a jednoczesnie kapitalnie har-
monijng barwe. Nie zwiedzalismy obiektu administracji,
ale trudno nam nie odnotowac zrealizowanego juz pomy-
stu jej wyprowadzenia z gtéwnego, frontowego budynku
do wyremontowanego budynku dziatu technicznego
i planu utworzenia w to miejsce poradni przyszpitalnych.

Jednoczesnie dobiega konca remont budynku oddzia-
tu zakaznego, rozpoczyna sie remont i rozbudowa drugie;
interny i neurologii, a w ciggu najblizszego poétrocza za-
cznie sie remont oddziatow: chirurgii dzieciecej i pediatrii.
Na swojq kolej czekajq oddziaty okulistyki i urologii, ktére

Cmmmm ||

wymagajg radykalnej poprawy warunkdw pracy, wreszcie
odnowienie fasady zewnetrznej, nierestaurowanej od lat.
Catosciowym zadaniem jest tez uporzgdkowanie drég
wokot szpitala i parkingow. W czesci z funduszy unijnych
wykonano termomodernizacje szpitala. Natomiast na
klimatyzacje placéwki juz nie stac.

To wszystko dzieje sie w nadzwyczajnym tempie,
w planach budowy Szpitala jest m.in. budowa na jego
tyfach nowego SOR, bo obecny jest za maty. Rozwazamy
tez - méwi dyr. Friediger — w partnerstwie publiczno-
prywatnym wzniesienie w rozlegtym parku na skarpie,
ktory jest naszg wtasnoscig Zaktadu Opiekunczo-Leczni-
czego z przychodnig geriatryczng. Wiem, ze u nas taki
mariaz konczy sie natychmiast posadzeniem, ze kto$ na
pewno ,wziaft w fape”, pojawiajg sie pytania: ,ile wziat?”,
»0d kogo wziagf?”, ,komu dat?”- i wcale nie mam ochoty



wystawiania sie na tego typu ,strzaty”. Obawiam sie jed-
nak, ze innego wyjscia nie bedzie, a taka placdéwka jest
niezmiernie potrzebna.

Z wieloma inicjatywami wystepujg pracownicy
Szpitala. W rezultacie mamy niebywaty ,wysyp” przed-
siewzie¢ profilaktycznych, medialnych, edukacyjnych,
niemal co dwa tygodnie co$ nowego. A to prowadzony
przez Oddziat Pediatryczny z p. dr Martg Czubaj-Kowal
na czele program badania 5000 dzieci w kierunku nie-
zytdw gornych drédg oddechowych, program prewencji
otytosci wsrod dzieci prowadzony przez ten sam zespét
(oba programy finansowane przez miasto), uczestnictwo
w miejskich programach szczepien, a to akcja rozdawania
Lrowiesnikom” Szpitala prezentéw w postaci biletéw do
teatrow, voucherow na fitness, poduszek i innych gadze-
téw pozyskanych od sponsoréw; a to znéw zwiedzanie
schrondw pod Szpitalem; a to urzadzenie galerii gwiazd
urodzonych w ,Zeromskim”; a to Dni Otwarte dla przy-
sztych rodzicow; a to wystawa z okazji 65-lecia w Urze-
dzie Miasta. Wiele razy w roku lekarze Szpitala przepro-

Z raportu

Portret szpitala

wadzajag konferencje ,Praktycy Praktykom”, adresowang
do lekarzy POZ, w czasie ktorej dzielg sie z kolegami
swoja wiedzg specjalistyczng. Duszg tych przedsiewzied
jest red. Anna Gérska, ktérej niespozyta energia pozwala
je zorganizowac i przeprowadzi¢. Szpital ma znakomi-
t3, oddang kadre i zastuguje na odzyskanie naleznego
mu miejsca wsrdéd podobnych placéwek w Matopolsce.
Pracownicy Szpitala biorg udziat we wszystkich dziafa-
niach profilaktycznych organizowanych przez Miasto
i jego Dzielnice na terenie Nowej Huty. — Szpital jest dla
chorych, a mieszkancy Nowej Huty zastuguja na leczenie
na najwyzszym poziomie — moéwi dyrektor.

Szpital Specjalistyczny im. S. Zeromskiego wszedt nie
tyle w wiek emerytalny, co w druga mtodos¢. | jesli jakas
kolejna reforma nie pograzy jego statusu, jest na dobrej

drodze do bycia primus inter pares.
Stefan Ciepty
Fot. Stanistaw Makarewicz

Prawo i medycyna

Rzecznika Praw Pacjenta

Zgodnie z obowigzujgcymi przepisami Rzecznik
Praw Pacjenta jest centralnym organem administracji
rzgdowe] witasciwym w sprawach ochrony praw pa-
cjentéw. Zakres i formy jego dziatania reguluje usta-
wa z dnia 6 listopada 2008 roku o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta. Przywotany dokument
okresla réwniez podstawowy katalog praw pacjenta,
w tym m.in. do $wiadczen zdrowotnych, informadji,
zgody, poszanowania intymnosci i godnosci, tajemnicy
oraz do dokumentacji medyczne;.

Jedng z form dziatania Rzecznika jest prowadzenie
postepowan wyjasniajgcych w zakresie przestrzegania
przez podmioty lecznicze praw pacjenta. Ostatnio
opublikowany zostat raport obrazujgcy te problematy-
ke w latach 2017-2018, przedstawiajacy tryb dziatania
Rzecznika, analizy prowadzonych przez niego poste-
powan oraz zakres poszczegdlnych praw pacjenta.

Omdéwiono w nim — zaréwno od strony teoretycznej,
jak i praktycznej, wybrane przypadki naruszenia praw
pacjenta, a w ich analizie niejednokrotnie positkowano
sie opiniami sporzadzonymi w toku postepowania,
m.in. przez konsultantdéw wojewddzkich poszczegdl-
nych dziedzin medycyny.

Odnoszac sie pokrétce do trybu postepowania,
nalezy wskaza¢, ze samo jego zainicjowanie przed
Rzecznikiem nie wymaga zachowania szczegdlnej
formy, z wyjatkiem koniecznosci wskazania wniosko-
dawcy, danych pacjenta, ktérego konkretna sprawa
dotyczy, oraz opisu stanu faktycznego. Wniosek nie
podlega optacie. Przepisy dopuszczaja wszczecie przez
Rzecznika postepowania takze z urzedu, np. w oparciu
o doniesienia medialne. Podjecie dziatania nastepuje
w przypadku, gdy zebrane materiaty wskazujg na
uprawdopodobnione naruszenie praw pacjenta.

N
_

GaLicysska GAZETA LEKARSKA nr 5/2019




22

Z raportu wynika, ze w roku 2017 Rzecznik pro-
wadzit w sumie 1383 postepowania wyjasniajace,
a w roku 2018 — 1517. Najwiecej prowadzonych spraw
byto w wojewddztwie mazowieckim (fgcznie 712
w latach 2017-2018), w wojewddztwie matopolskim
byto ich ogdtem w ww. latach 206, a w wojewddztwie
podkarpackim — 74.

W wyniku postepowan prowadzonych w ska-
li catego kraju w 2017 roku Rzecznik stwierdzit
w sumie 443 przypadki naruszenia praw pacjenta.
W 2018 r. ich liczba wyniosta 459. Z ogélnej liczby
stwierdzonych naruszen praw pacjenta 63% odnosi-
to sie do konkretnej dziedziny medycyny (najwyzszy
wskazniki takich przypadkéw dotyczyt ginekologii
i potoznictwa oraz medycyny ratunkowej), zas 37%
zwigzanych byto z problemami organizacyjnymi
podmiotu leczniczego, a nie z konkretng specjalno-
scig lekarska.

W ujeciu przedmiotowym najwiecej stwierdzonych
naruszen w omawianych latach dotyczyto prawa do:

a) s$wiadczen zdrowotnych, m.in.:

— brak nalezytej starannosci (np. zwtoka w udzie-
leniu Swiadczenia zdrowotnego, nieodpowiednie wa-
runki udzielania $wiadczen);

— niezgodnos¢ Swiadczenia z wymaganiami aktu-
alnej wiedzy medycznej (np. zastosowanie u pacjenta
nieodpowiedniego leczenia, brak wdrozenia pogtebio-
nej diagnostyki);

— zastosowanie nieprawidtowej procedury ustalania
kolejnosci przyjecia do podmiotu leczniczego.

b) dokumentacji medycznej, m.in.:

— nieprawidtowosci w prowadzeniu dokumentadji
(np. dokonywanie wpisdéw w sposdb nieczytelny, bez za-
chowania porzadku chronologicznego, brak autoryzacji);

— uchybienia w sposobie przechowywania (np. do-
step 0s6b nieupowaznionych);

— bezpodstawne pobieranie optaty za udostepnie-
nie dokumentadji.

W przypadku stwierdzenia naruszenia praw pa-
cjenta Rzecznik kieruje do podmiotéw udzielajgcych
Swiadczen zdrowotnych wystgpienia zawierajgce uza-
sadnienie zajetego stanowiska oraz wnioski i zalecenia
co do wtasciwego zatatwienia sprawy. Zgodnie z obo-
wigzujgcymi przepisami Rzecznik moze takze w takim
wystgpieniu zgdac wszczecia postepowania dyscypli-
narnego lub zastosowania sankcji stuzbowych wobec
0s0b odpowiedzialnych za naruszenie praw pacjenta.
Jak wynika z Raportu, ponad 90% kontrolowanych
placdwek przyjeto wnioski do realizacji, natomiast
w  kilkudziesieciu przypadkach, mimo stwierdzenia
naruszenia praw pacjenta, Rzecznik odstgpit od for-
mutowania zalecen, gtéwnie ze wzgledu na dziatania
naprawcze podjete wczesniej przez placédwki.

W Raporcie oméwiono takze poszczegélne pra-
wa pacjenta, wskazujac na ich prawne umocowanie,
przedstawiono statystyki wynikéw postepowan oraz
ptynace z nich konkluzje i wnioski.

Ostatnia czes¢ dokumentu obejmuje analize ponad
30 konkretnych sytuacji, w ktorych Rzecznik stwierdzit
naruszenie praw pacjenta. Pojedyncza analiza zawiera
opis stanu faktycznego, stanowisko Rzecznika wraz
z wnioskami oraz rozstrzygniecie. W stanowiskach
niejednokrotnie przywotywane sg tez opinie konsul-
tantéw.

Prezentuje jedynie skrétowo wycinek zagadnien
przedstawionych w raporcie. Abstrahujgc w tym miej-
scu od oceny samej instytucji Rzecznika oraz tego, czy
rzeczywiscie rozwigzania biurokratyczne sg remedium
na problemy z przestrzeganiem praw pacjenta, mysle,
ze warto zapoznac sie z petnym raportem, ktérego
tekst znajdziecie Panstwo na stronie internetowej
Rzecznika Praw Pacjenta (http://www.rpp.gov.pl/ dziat
.Raporty Rzecznika”).

Mgr Dariusz Dziubina

Kolejne sukcesy
Katedry Radiologii CM UJ

Praca Kamila Krupy , The treatment of wide-necked
bifurcation aneurysms with the use of pCONus device
and its complications. A meta-analysis.” z Kofa Nauko-
wego przy Katedrze Radiologii zdobyta pierwszg nagro-
de w sesji plakatowej na 14th Young European Scientist
Meeting w Porto.

W czerwcu biezacego roku, w czasie 42. Zjazdu
Polskiego Lekarskiego Towarzystwa Radiologicznego,
ogtoszono wyniki konkursu ,Diamentowy promien”,
w ktérym oceniano (za lata 2016-2018) najbardziej ak-
tywne radiologiczne studenckie kota naukowe. SKN przy
Katedrze Radiologii CM UJ zdobyto Il migejsce.
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Nowa Siedziba Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie uroczyscie otwarta

W oczekiwaniu
ha przeprowadzke...

Stato sie... W chwili, gdy oddajemy ten numer ,GGL" do  sonelu medycznego — ambulansami, a pacjenci chodzacy — spe-
druku, trwa odliczanie godzin do zaplanowanego na 29 paz-  qalistycznymi busami. Przenosiny odbywac sie beda zgodnie
dziernika uroczystego otwarcia Nowej Siedziby Szpitala Uniwer-  z wyznaczonym harmonogramem. Przeprowadzka bedzie pro-
syteckiego, po 4,5 roku budowy i kilkudziesieciu latach przy-  wadzona — najprawdopodobniej — w dwdch turach. Kazda z nich
gotowywania i projektowania tej inwestycji. Oficjalne otwarcie  potrwa ok. 4-5 dni, z tym ze kazdy oddziat bedzie przenoszony
nowej siedziby SU nie oznacza jednak rozpoczecia dziatalnosci  w ciggu zaledwie jednego dnia. Co wazne, rozpoczng one dzia-
medycznej, poniewaz przeprowadzka oddziatow klinicznych na  falnos¢ w Nowej Siedzibie natychmiast po przeniesieniu. Szpital
ul. Jakubowskiego 2 w Prokocimiu ma sie rozpocza¢ za kilka  nie zakfada zadnych przerw w funkcjonowaniu”.
tygodni i odbedzie sie etapami.

To ogromne wyzwanie i chyba najwazniejsze wydarzenie
we wspdfczesnej historii tego jednego z najwazniejszych szpitali
w Polsce. Samg budowe zobrazuja najkrocej liczby: 230 tys. m
szesc. ziemi do wykopania, 73 tys. m szesc. wylanego betonu,
8 200 ton stali i 400 os6b na placu budowy.

Przeprowadzke na razie trudno sobie wyobrazi¢. Obecnie SU
posiada ok. 1400 tézek, w nowej siedzibie znajdzie sie ich 925.
Zgodnie z oficjalna informacja (z kofica wrzesnia, lecz wiemy, ze
pozniej trwaiyJeszcze negoqaq e), w pierwszej kolejnosci maja
zosta¢ przeniesione m.in. oddziaty: diabetologii, nefrologii,
kardiologii (I kardiologia), gastroenterologii, choréb zakaznych,
choréb ptuc, chirurgii ogolnej, anglologn reumatologn oraz
czes¢ anestezjologii. Czgs¢ oddziatéw i poradni na razie ma
pozostac w stare] lokalizacji, czyli przy ulicach Kopernika, $nia-
deckich i Botanicznej. Najpdzniej, bo na | kwartat 2020 roku,
planuje sie przeprowadzke Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego.

Jak oficjalnie poinformowano, przeniesieni zostang wszyscy
pacjenci hospitalizowani w danym momencie na konkretnym
oddziale: ,Osoby lezace bedg przewozone — pod opiekg per-







Ochrona zdrowia

_ Nowa siedziba to 108 000 m kw. powierzchni uzytkowej
— dziesie¢ budynkow (potaczonych podziemnymi korytarzami),
w ktorych funkcjonowac majg m.in. 24 oddziaty, 20 sal operacyj-
nych, poradnie, ambulatoria, pracownie diagnostyczne, labora-
toria, stacja dializ, SOR, apteka szpitalna, kaplica ekumeniczna,
kawiarnia itd. Pacjenci bedg przebywac w salach dwuosobowych
z wiasnym wezfem sanitarnym. Obiekt jest bardzo nowoczesny
i spefnia wszystkie standardy. Czy spefni takze oczekiwania
pacjentow i pracownikéw, wkrétce sie przekonamy. Otwartg
- w dniu, kiedy to piszemy — pozostaje takze kwestia przyszto-
sci opuszczonych przez Szpital budynkéw i catego kompleksu
szpitalnego w rejonie ul. Kopernika. W tym — wybudowanego
kosztem ok. 100 min zt i uruchomionego zaledwie 6 lat temu
— Centrum Urazowego Medycyny Ratunkowej i Katastrof.
Koszt budowy nowej siedziby dla krakowskiego Szpitala
Uniwersyteckiego przekroczyt 1,2 mld zt, z czego 800 min zt
pochodzito z budzetu panstwa.

(opr. jgh)
Zdjecia: Archiwum Szpitala

B Dzickujemy Szpitalowi Uniwersyteckiemu za udostepnienie zdje¢
jego Nowej Siedziby.




Lewotyroksyna jest syntetycznym hormonem tarczycy
stosowanym w leczeniu: wola oboj¢tnego, w zapobieganiu
nawrotom po chirurgicznym usunieciu wola obojetnego, po
operacji tarczycy w zaleznosci od stopnia zachowanej czyn-
nosci gruczotu, w terapii substytucyjnej przy niedoczynno-
§ci tarczycy, w terapii zastgpezej i supresyjnej ztosliwego raka
tarczycy, szczegélnie po operacji wycigcia tarczycy. Stosowa-
na jest tez diagnostyczne w testach zahamowania czynnosci
tarczycy. Nie zawsze pacjenci, a nawet lekarze, znajg liczne
zagrozenia wynikajace z réwnoleglego stosowania innych
lekéw oraz diety, ktére moga wptywaé na parametry farma-
kokinetyczne lewotyroksyny i w ten sposéb modyfikowa¢
skutecznos$¢ oraz bezpieczeristwo jej stosowania. Ma to bar-
dzo istotne znaczenie praktyczne, poniewaz lewotyroksyna
charakteryzuje si¢ waskim indeksem terapeutycznym, a co
za tym idzie, nawet niewielkie zmiany w jej biodostgpnosci
moga w istotny sposob zwigkszaé ryzyko wystgpowania dzia-
tari niepozadanych.

Biodostgpnos¢ lewotyroksyny po podaniu doustnym
wynosi 60-80%), ale moze ona by¢ nieznacznie wyzsza u pa-
cjentéw z niedoczynnoscig tarczycy. Po podaniu doustnym
stezenie maksymalne w surowicy jest osiagane po okoto 120
minutach u pacjentéw z eutyreoza i po okoto 180 minutach
u pacjentéw z niedoczynnoscia tarczycy. Okres péttrwania
leku jest stosunkowo dtugi i wynosi okolo 7 dni. Wchia-
nianie lewotyroksyny odbywa si¢ w jelicie cienkim i rozpo-
czyna si¢ po okoto 60-90 minutach od przyjecia doustnie
leku. Niewielkie ilosci leku wchlaniaja si¢ w zotadku, 21%
w dwunastnicy, 45% w jelicie czczym, 35% w jelicie kretym.
Bardzo istotng rol¢ we wchlanianiu lewotyroksyny odgrywa
pH panujace w zotadku. Stad tez wszystkie leki i suplementy,
ktére moga modyfikowaé pH, w konsekwencji wplywaja na

Lewotyroksyna

— lek skuteczny i bezpieczny,
zakladajac,

ze jest prawidlowo stosowany

Prof. dr hab. Ryszard Korbut, dr Jarostaw Woron

Zaktad Farmakologii Klinicznej Katedry Farmakologii U] CM Krakéw,
Uniwersytecki O$rodek Monitorowania i Badania Niepozadanych Dziatan Lekéw
Szpital Uniwersytecki w Krakowie

wchlanianie leku. Ze wzrostem pH w zotadku dochodzi do
zmniejszenia absorpcji lewotyroksyny.

Zmniejszone wchlanianie leku z przewodu pokarmowe-
go moga powodowac:

— pokarmy bogate w blonnik,

— produkty nabialowe — z uwagi na zawarto$¢ wapnia,

— winogrona,

~ papaja,

— grejpfruty,

— pokarmy bogate w warzywa.

Istotne zmniejszenie  biodostgpnosci  lewotyroksyny
wystepuje u pacjentéw pijacych kawe. Kawy nalezy unika¢
przez co najmniej 120 minut po przyjeciu leku.

Najczeséciej zaleca si¢, aby lewotyroksyne zazywaé na
czczo w godzinach porannych, co najmniej 60 minut przed
positkiem. Krétszy czas niekorzystnie wplywa na biodo-
stepno$¢ leku. Lek mozna takze zazywaé przed snem, co
najmniej 120 minut po ostatnim positku. Ta pora przyjmo-
wania leku jest réwnie optymalna jak poranna, poniewaz
czynno$¢ jelit w nocy jest wolniejsza niz w ciagu dnia.
W efekcie lewotyroksyna przebywa dtuzej w miejscu, gdzie
ulega wchtanianiu.

Warto pamietaé, ze witamina C, szczegélnie naturalna,
ma korzystny wplyw na wchtanianie leku. Wynika to wprost
ze zwickszenia rozpuszczalnoéci lewotyroksyny w srodowi-
sku kwasnym. Trzeba jednak zwraca¢ uwage na to, ze soki
zawierajace witaming C czgsto pozyskiwane sa przemystowo
i mogg zawiera¢ substancje, ktére obok witaminy C wplywa-
ja na biodostgpnos¢ leku per se.

W tabeli ponizej zebrano najczgstsze istotne klinicznie
interakcje, jakie moga wystapi¢ podczas skojarzenia lewoty-
roksyny z innymi jednoczasowo stosowanymi lekami.



Lek / suplement diety indukujacy
niekorzystne interakcje z lewotyroksyna:

inhibitory pompy protonowej,
antagonisci receptora H2

leki z grupy antacida

sole wapnia, a szczegélnie weglan wapnia

siarczan zelaza

leki propulsywne, dziatajace w gérnym i dolnym odcinku
przewodu pokarmowego np. itopryd

estrogeny, bedace skladnikami doustnej hormonalnej anty-
koncepcji oraz hormonalnej terapii zastgpcze;

suplementy zawierajace w swoim skladzie soje

orlistat

Niektdre leki moga przyspiesza¢ metabolizm lewotyrok-
syny i dlatego nalezy ich unika¢ podczas jej przyjmowania.

Leki przyspieszajace metabolizm lewotyroksyny:

fenobarbital
karbamazepina
sertralina
sunitynib
sorafenib
imatynib
aksytynib
motesanib

vandetanib

Skutek, konsekwencje kliniczne,
sposdb postepowania:

hamowanie wchianiania lewotyroksyny z przewodu pokar-
mowego. Istotne s3 parametry farmakokinetyczne inhibito-
6w pompy protonowej

hamowanie wchianiania lewotyroksyny z przewodu pokar-
mowego. Zachowa¢ co najmniej 2-godzinna przerwe pomie-
dzy podaniem poszczeg6lnych lekéw

hamowanie wchianiania lewotyroksyny z przewodu pokar-
mowego. Jak wyzej, zachowa¢ co najmniej 2-godzinng prze-
rwe pomiedzy podaniem poszczegélnych lekéw

hamowanie wchianiania lewotyroksyny z przewodu pokar-
mowego. Jw. zachowal co najmniej 2-godzinna przerwe
pomiedzy podaniem poszczegdlnych lekéw

zmniejszenie wchlaniania lewotyroksyny z przewodu pokar-
mowego

zwigkszenie zapotrzebowania na lewotyroksyne

zmniejszenie wchlaniania lewotyroksyny z przewodu pokar-
mowego

zmniejszenie wchianiania z przewodu pokarmowego lewoty-
roksyny, a takze jodu

Dla efektywnosci prowadzonej terapii istotne sa takze
interakcje lewotyroksyny z lekami, ktére moga zmniejsza¢
lub zwigkszac st¢zenie tyreoglobuliny.

Zwiekszenie st¢zenia tyreoglobuliny:

estrogeny
tamoksyfen
raloksyfen

analgetyki opioidowe, szczegdlnie metadon
Zmniejszenie stezenia tyreoglobuliny:

androgeny

glikokortykosteroidy

Uwaga! Od wrzesnia 2019 roku doszto do zmiany skfadu substancji pomocniczych stosowanych w niektérych produk-
tach leczniczych zawierajacych lewotyroksyne. Dotychczas stosowang laktoze zastapiono mannitolem z dodatkiem kwasu
cytrynowego. Zmiana substancji pomocniczych miata na celu zwickszenie trwalosci substancji aktywnej — lewotyroksyny.

Moze to jednak mie¢ takze znaczenie dla biodostgpnosci leku.
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Ostatnimi czasy, w ramach badani z zakresu biomedycyny, obok
podejs¢ in vivo oraz in vitro coraz wigksza popularno$¢ zdobywa
podejscie in silico (fac. w krzemie), czyli podejscie - najogélniej mé-
wiac - wykorzystujace modele i symulacje komputerowe. Do bardzo
dynamicznie rozwijajacej si¢ dziedziny dostarczajacej narzedzi do
badan in silico zaliczy¢ nalezy uczenie maszynowe (ang. machine
learning, ML). W ogromnym uproszczeniu rozwija ono modele
i algorytmy komputerowe w oparciu o dane (czgsto ogromne
zbiory Big Data). Uczenie maszynowe umozliwia m.in. znalezienie
interesujacych badacza zaleznodci, czy tez - w okreslonym zakresie
- automatyzacj¢ diagnostyki lekarskiej. O szerokich mozliwosciach
zastosowania ML pisalismy w poprzednim numerze ,GGL.

Na gruncie uczenia maszynowego rozwinicto wiele metod
wykorzystywanych w automatycznym przetwarzaniu i analizie
sygnaléw biomedycznych, w tym bioelektrycznych. Jednym z naj-
popularniejszych zastosowar jest analiza sygnaléw EKG. Lekarz
powie, iz w tradycyjnym ustawieniu rejestrowany jest 12-kanatowy
bioelektryczny sygnal EKG, ,data scientist” z kolei zobaczy w nim
12-wymiarowy szereg czasowy, w przypadku ktorego niekoniecz-
nie wszystkie wymiary sktadowe musza podlega¢ analizie, ponadto
zaleze¢ bedzie ona réwniez od dtugosci zarejestrowanego sygnatu.

Korzystanie z tych najnowoczesniejszych narzedzi wymaga co
najmniej podstawowej umiejgtnosci programowania (o tym, czy to
trudne, pisaliémy poprzednio). Wybodr jezyka i §rodowiska obli-
czeniowego do analiz statystycznych jest w zasadzie dowolny, gdyz
zaréwno R, jak i Python sa bezplatne, za§ MATLABem nierzadko
dysponuja osrodki badawcze i jednostki naukowe, a ich analizg
umozliwiaja dziesiatki (nierzadko darmowych) pakietéw, jak np.
dedykowany Heart Rate Variability Analysis in R.

Druga kwestia jest konieczno$¢ zebrania odpowiednich
danych, w tym przypadku zapiséw EKG, i stworzenia zbioréw
uczacych koniecznych do wytrenowania modeli machine learnin-
gowych, innymi stowy: do nauczenia, jakiego typu sygnaly EKG
s3 poszukiwane przez badacza, lekarza czy diagnoste. Stworzenie
zbioréw treningowych w przypadku EKG nie jest skomplikowane,
gdyz badania te wykonuje prawie kazda placéwka medyczna, warto

natomiast przed przystapieniem do tego procesu przemysle¢, jakie-
go typu dane sg lub moga by¢ potrzebne, gdyz — co jest truizmem
— zaden model nie znajdzie korelacji, czy powiazan miedzy cho-
robami kardiologicznymi a innymi parametrami zyciowymi, gdy
mu si¢ tych danych nie dostarczy. Na poczatek mozna — co bardzo
polecamy — zapoznac si¢ z oglnodostepnymi w Internecie bazami,
takimi jak PhysioBank (rozwijanej przez PhysioNet), czy UCI Ma-
chine Learning Repository (zbiér danych: Arrhythmia Data Set).

Jak zacza¢?

Wiréd zastosowan modeli i algorytméw uczenia maszyno-
wego odnoszacych si¢ do sygnatéw EKG wyrézni¢ mozna wiele.
Prezentowany ponizej przeglad ma ukaza¢ wszechstronnos¢
dziatania ML, a analiz¢ sygnalu EKG mozna potraktowa¢ jako
przyklad mozliwy do przeniesienia w inne dziedziny medycyny.

Co potrafi ML?

Automatyczne wykrywanie segmentéw sygnatu EKG (zala-
mek P, zespét QRS, zatamek T) oraz ekstrakeja pozostatych cech
sygnalu.

W szczeg6lnosei istotne jest wykrycie zatamkéw R w ramach
zespotu QRS, ktéra umozliwia przekszealcenie zarejestrowanych
sygnaléw EKG do postaci sygnalu RR interwaléw pomicdzy
kolejnymi zatamkami R. Sygnal ten obrazuje rytm serca, kedrego
zmienno$¢ podlega dalszej analizie, m.in. w ramach procedury au-
tomatycznego wykrywania arytmii. Wéréd metod automatycznego
wykrywania zespotu QRS oraz pikéw R, mozna wymieni¢ m.in.
algorytm Pana-Tompkinsa (wykorzystujacy odpowiednie filtry
w celu ,uwypuklenia” poszukiwanych sktadowych sygnatu).
Z innych uzytecznych cech pozyskiwanych z sygnatéw EKG mozna
wskaza¢ dlugos¢ (czas trwania) komplekséw QRS, interwal QT.

Proces analizy sygnaléw EKG rozpoczyna od wykorzystania
metod umozliwiajacych wykrywanie z gory okreslonych segmen-
téw sygnatu, analiz¢ skladowych gléwnych i in., co finalnic ma
umozliwi¢ rozpoczecie etapu rozrézniania pomiedzy sygnatami
fizjologicznymi a nieprawidtowymi (czyli zdefiniowanymi, szu-
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kanymi). Ustalenie, czy sygnal jest prawidlowy czy nie okreslaja
potem rézne modele klasyfikacji, czy to binarnej, czy klasyfikacji
wiclokategorialnej (sygnal fizjologiczny vs. kilka kategorii sygnatéw
nieprawidlowych np. LBBB, RBBB, PVC itd.).

Kolejny wazny etap (wykrywanie obserwacji odstajacych
— outlieréw) obejmuje metody wykrywania fragmentéw sygnatéw
bioelektrycznych, badz tez obserwacji w ramach préby sygnaléw
EKG, w przypadku kedrych istnieje niewielkie prawdopodobieri-
stwo, ze pochodza z przyjetego za ,prawidlowy” (rozumianego
statystycznie) procesu generujacego dane (np. proces generujacy
fizjologiczne sygnaly EKG). Etap ten stuzy przede wszystkim

poprawie skutecznosci pracy modelu.

Dzié wsrod narzgdzi uczenia maszynowego, stosowa-
nych do tworzenia w oparciu o dane modeli symulujq-
cych realizacje sygnatéw EKG (zardwno fizjologicznych,
jak i nieprawidtowych), prym wiody sieci neuronowe
rekurencyjne i glebokie, a takze modele GAN (Genera-
tive Adversarial Networks). Szybki rozwdj sieci neuro-
nowych i ich zdolnos¢ zestawiania ze sobg réznych in-
formacji powoduje, ze stajq si¢ one najpopularniejszym
narzedziem do tworzenia symulacji i prognozowania
Zjawisk nie tylko zwiqzanych z obszarem kardiologi,
ale w wigkszosci dziedzin medycyny.

Ogromne mozliwo$ci sztucznej inteligencji obserwowane sg
przede wszystkim na etapie symulowania sygnatéw EKG, umoz-
liwiajacych dokladne poznanie ich charakteru. Klasyczne metody
wymagaja stworzenia modelu matematycznego (skomplikowanych
réwnan) opisujacego dynamike danego zjawiska, a duza cz¢é¢ tej
pracy wymaga ustalenia badz zalozenia parametréw w tych mode-
lach, w celu opisania go np. réwnaniami rézniczkowymi. Drugie
podejscie, znacznie szybsze, wywodzace si¢ z machine learningu,
nie wymaga tak zaawansowanej znajomosci matematyki, gdyz
algorytmy sa w stanie wykona¢ t¢ prac¢ same, bazujac na do-
starczonych sygnatach EKG i nauczy¢ sig, keéry sygnal miesci sie
w przedziale normy, a keéry nie.

Na powyzszym przykladzie chcieliémy pokazaé, ze proces
tworzenia modeli machine learningowych do zastosowania
w medycynie lub diagnostyce wymaga szerokiego podejscia. To nie
tylko programowanie, klasyfikowanie, klasteryzowanie czy symu-
lowanie, ale szalenie istotne umiej¢tne zbieranie danych. W dobie
szybko rozwijajacej si¢ sztucznej inteligencji mozna i warto zaczaé
budowa¢ oryginalne zbiory danych, bo chociazby ogrom grantéw
2 NCN, NCBIR czy H2020 wskazuje, ze jest to absolutnie dosko-
naly moment, by zaczaé zaprzyjazniaé si¢ z machine learningiem.

Przemystaw Jasko

Katedra Systemow Obliczeniowych UEK,
Random Forest Consulting

tukasz Malicki
Random Forest Consulting

Lek. Anita Adamska
Szpital im. L. Rydygiera w Krakowie

Swiatowy Dzier
Swiadomosci Nowotworéw
Neuroendokrynnych

10 listopada kazdego roku obchodzony jest Swiatowy
Dzien Swiadomosci Nowotworéw Neuroendokryn-
nych. Z tego powodu w Krakowie juz po raz czwarty
odbywa sie Festiwal Black or White. Jest to wydarzenie
naukowo-kulturalne, majace na celu propagowanie wie-
dzy na temat nowotworéw neuroendokrynnych.

Wydarzenie sktada sie z dwoch czesci. Pierwsza to
koncert charytatywny, ktory odbedzie sie 9 listopada
2019 r. o godz. 18.30 w ICE w Krakowie — bilety do na-
bycia przez strone www.eBilet.pl. Dochéd z koncertu
przekazany zostanie na rzecz Fundacji Pro Endocrinologia
Kliniki Endokrynologii, opiekujgcej sie pacjentami z no-
wotworami neuroendokrynnymi (w skrécie NET).

Druga czesc to spotkanie naukowe przeznaczone dla
lekarzy rodzinnych, internistow, endokrynologéw, ga-
strologow i lekarzy innych specjalizacji, zainteresowanych
tematem guzéw neuroendokrynnych, ale tez diagnostyka
endokrynologiczng i wykorzystaniem medycyny nuklear-
nej w praktyce klinicznej (23 listopada 2019 r. w Katedrze
Medycyny Sadowej przy ul. Grzegorzeckiej 16.)

Pomystodawczynig Festiwalu Black or White jest
dr hab. Anna Sowa-Staszczak, na co dzien kierownik
Osrodka Medycyny Nuklearnej Endokrynologii Szpitala
Uniwersyteckiego w Krakowie.

Az 84 proc. pacjentow, u ktérych rozpoznano no-
wotwor neuroendokrynny, nigdy wczesniej nie styszato
o tej chorobie. A prawie 50 proc. przyznaje, ze przed
postawieniem prawidtowe] diagnozy przez specjaliste
korzystali z co najmniej pieciu innych porad lekarskich.
Aby skroci¢ czas do rozpoznania i da¢ pacjentom szan-
se na odpowiednie leczenie, stowarzyszenia pacjentéw
i eksperci z catego $wiata podczas Dnia Swiadomosci
Nowotworéw Neuroendokrynnych przypominajg o tej
wcigz nieznanej dla wielu chorobie.

IV Szkolenie: NOWOTWORY ENDOKRYNNE Z PULAPU LEKARZA
INTERNISTY, LEKARZA RODZINNEGO | GASTROLOGA
23.11.2019 Krakéw = Sala Wyktadowa Katedry Medycyny Sadowej, ul. Grzegdrzecka 16

Kierownik programowy i naukowy
prof. dr hab. med. Alicja Hubalewska Dydejczyk
dr hab. Anna Sowa-Staszczak

Informacje i rejestracja na stronie:
www.net.jordan.pl
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W przeddzien trzydziestolecia odrodzonego w 1989 roku
samorzadu lekarskiego, w rezultacie trwajgcych przeszto
cztery lata prac redakcyjnych, ukazuje sie tom trzeci dziejéw
krakowskiej Izby Lekarskiej w latach 1989-2015, zawierajacy
prébe bilansu minionego 25-lecia w ochronie zdrowia w Kra-
kowie, na fundamencie samorzadu. Jak stusznie podkresla
w Postowiu dr Jerzy Friediger, skadinad konsultant meryto-
ryczny wydania, jest to tom de facto drugi, a chronologicznie
trzeci, bowiem lata powojenne PRL (gdy nie istniat samorzad)
wymagaja odrebnego opracowania.

Swego rodzaju ,biata plama” (a w tym wypadku dzieje
krakowskiej medycyny w tych latach) poczeka na kronikarzy
zapewne kolejnego pokolenia. A rzecz nie jest btaha, choc-
by dla przypomnienia karier znakomitych polskich lekarzy
w tym okresie, takich jak Julian Aleksandrowicz, Jézef Bo-
gusz, Antoni Kepinski, Jan Oszacki, Janina Kowalczykowa,
Andrzej Szczeklik, Tadeusz Popiela, Jan Grochowski, Kazi-
mierz Lejman, Tadeusz Cichocki, Janin Pituch-Sokotowska,
Stanistaw Konturek, Tadeusz Tempka, Ryszard Gryglewski,
Antoni Dziatkowiak — i wielu, wielu innych. Wspomina o tym
we wstepie do albumu prof. Andrzej Matyja, prezes krakow-
skiej Izby VI'i VII kadendji.

Co znajdg Czytelnicy w tomie wydanym w nakfadzie 800
egzemplarzy, pod naukowym patronatem prof. Henryka
Gaertnera, opracowanym przez nizej podpisanego red. Ste-
fana Cieptego, z udziatem zespotu redakcyjnego ,Galicyjskiej
Gazety Lekarskigj” (Katarzyna Domin, Jolanta Grzelak-Hodor,
Barbara Kaczkowska), pracownikow Izby (Dariusz Dziubina,
Mariola Dejewska, Ewa Krzyzowska, Dariusz Wéjtowicz) oraz
zaproszonych autoréw (w alfabetycznej kolejnosci): prof.
Zbigniewa Chiapa, Jana Cieckiewicza, Andrzeja Kosiniaka-Ka-
mysza, Andrzeja Laskowskiego, Jolanty Ortowskiej-Heitzman,
Matgorzaty Poptawskiej, Adama Wiernikowskiego oraz Zyg-
munta Wisniewskiego. Strona graficzna jest dziefem Krzysz-
tofa Zgtobickiego, estetycznym i eleganckim, w zmienionej
kolorystyce, wg wzoru ktérym byt tom pierwszy Albumu.

Zawiera on m.in. historie krakowskiego samorzadu
kadencjami, z petnym wyliczeniem funkcji oraz niezwykle
trudnym do skompletowania tableau dziataczy. Odrebnym
rozdziatem sg biogramy przeszto 50 postaci szczegdlnie
zastuzonych w minionym 25-leciu dla samorzadu.

Okregowa Izba Lekarska

Wypisy z dziejow
samorzadu lekarskiego
i medycyny Krakowa

Nie do przecenienia sg tez szkice autorskie przedstawia-
jace pioniersko pewne zjawiska czy sytuacje lub dokumen-
tujace przesztos¢. Tak jest niewatpliwie w kwestii dziejow
Kodeksu Etyki Lekarskiej prof. Zbigniewa Chtapa, opisu
pierwszych dni samorzadu dr. Jana Cieckiewicza, wspo-
mnien z chwil kreowania demokratycznego rzadu Tadeusza
Mazowieckiego z udziatem Andrzeja Kosiniaka-Kamysza,
historii ponownego scalenia Akademii Medycznej z Uniwer-
sytetem Jagielloskim autorstwa Janusza Legutki czy rzutem
oka na inwestycje szpitalne 25-lecia, ktére sg niewatpliwym
dorobkiem wspdtczesnosci.

Tto zycia medycznego Krakowa tych lat tworzy tez
oryginalne Kalendarium, ilustrujgce, niekiedy epizodycznie,
charakterystyczne wydarzenia w ochronie zdrowia tamtych
lat. Nie obejmuje ono, niestety, rozlicznych konferencji na-
ukowych organizowanych przez uczelnie i towarzystwa na-
ukowe, ale ich ujecie byto zadaniem przekraczajgcym moz-
liwosci niewielkiego zespotu redakcyjnego. Swego rodzaju
utrudnieniem byta tez rewolucja ktéra sie dokonata w sferze
wizualnej, do historii przeszty zdjecia analogowe i... utoneli-
$Smy w sztuce archiwizacji ogromnych plikéw cyfrowych.

Oczywiscie, pewnym niedostatkiem tomu jest koncentra-
cja na zyciu medycznym Krakowa, z pominieciem delegatur
Matopolski i Podkarpacia, a takze abstrahowanie od wyda-
rzen krajowych, ktérym poswiecony jest jedynie wprowadza-
jacy do tomu szkic Zygmunta Wisniewskiego, historyka sa-
morzadu, ktory wtasnie odszedt od nas, ale obejrzat jeszcze
przestane mu finatowe ,,szczotki” tomu.

| to juz wszystko tytutem wprowadzenia, reszte ocenia
Czytelnicy sami. Wydawnictwo nie jest komercyjne, nie be-
dzie w sprzedazy, klucz rozprowadzenia wsréd delegatéw
OIL, dziataczy, wspdtpracownikow, instytucji partnerskich
jest transparentny. Sponsorem jest Drukarnia Skleniarz (dru-
kujgca ,Galicyjskg Gazete Lekarska”), nalezaca do p. Wio-
dzimierza Skleniarza, ktéremu w tym miejscu dziekujemy.
JesteSmy zresztg przekonani, ze stowo drukowane, ktérego
koniec wieszczg wielbiciele Wikipedii, przetrwa, tak jak wiele
rozmaitych form kultury i cywilizacji, ktore wcigz trwajg i sa
niezniszczalne.

Stefan Ciepty



fot. dietetycy.org

Reklamowe szalenstwo, jakie zapanowafo w seg-
mencie suplementow diety, spowodowato czesciowo
skutek odwrotny do zamierzonego. Lekarze, nie lubigc
poddawac sie nieuzasadnionej czesto presji pacjentéw
i producentéw, zaczeli podchodzi¢ do kwestii suplementa-
¢ji z duzo wiekszg ostroznoscig. Szczegolnym przyktadem
jest tu witamina D3, ktdrej nadmiar nie jest dla organizmu
obojetny. No wiec — suplementowac czy nie — zastana-
wiano sie podczas VIl Srodkowo Europejskiego Kongresu
Osteoporozy i Osteoartrozy, ktéry odbyt sie pod koniec
wrzesnia w Krakowie. Oczywiscie omawiano podczas kon-
ferencji wiele innych, bardzo istotnych probleméw zwia-
zanych z diagnostykg i leczeniem osteoporozy oraz oste-
oartrozy (program naukowy Kongresu obejmowat m.in.
blisko 50 wyktadéw), jednak z tym akurat dylematem
w postepowaniu profilaktycznym boryka¢ sie mogga leka-
rze réznych specjalnosci.

Z punktu widzenia specjalistdw zajmujacych sie le-
czeniem osteoporozy, a takze geriatréw, suplementacja
witaminy D3 jest jednak niezbedna. - Niedobdr witaminy
D3 u dorostych oraz u o0séb starszych w naszej czesci
Europy jest problemem powszechnym i dotyczy wiekszo-
sci populacji — zaznaczyta prof. Ewa Marcinowska-Sucho-
wierska z Kliniki Geriatrii, Choréb Wewnetrznych i Choréb
Metabolicznych Kosci Centrum Medycznego Ksztatcenia
Podyplomowego w Warszawie, dodajac: - Zaledwie
20 procent tej witaminy pochodzi z pozywienia, na-
tomiast az 80 procent otrzymujemy w wyniku syntezy
skérnej. Pod naszg szerokoscig geograficzng, biorac
pod uwage to, Ze coraz mniej czasu spedzamy na sforicu
i stosujemy kremy z filtrami, mamy niewielkie szanse na
uzyskanie prawidtowej ilosci witaminy D. Problem ten
dotyczy szczegdlnie osdéb starszych.

W okresie od maja do wrzesnia spedzenie 15 minut
dziennie na stofcu (bez zachmurzenia), w godz. 10-15,
z odstonietymi przedramionami i podudziami, bez sto-
sowania kreméw z filtrami, powinno wystarczy¢ do wy-
tworzenia odpowiedniej dawki witaminy D. W praktyce
jednak - biorgc pod uwage liczbe dni pochmurnych i fakt,

- potrzebna czy moze tylko modna?

Zalecane dawki suplementac;ji

witaminy D
u osob dorostych i starszych

Dorosli od 19. do 65. roku zycia

1. W okresie od maja do wrzesnia u zdrowych
0s06b przebywajgcych na stoncu z odkrytymi przed-
ramionami i podudziami co najmniej przez 15 minut
w godzinach od 10 do 15, niestosujgcych kremy
z filtrem, suplementacja witaminy D nie jest konieczna,
chociaz jest wcigz zalecana i bezpieczna.

2. Jezeli powyzsze warunki nie sg spetnione, zale-
cana jest suplementacja w dawce 800-2000 1U/dobe,
zaleznie od masy ciata i podazy witaminy D w diecie,
przez caty rok.

3. U dorostych z otytoscig wymagana jest suple-
mentacja w dawce 1600-4000 IU/dobe, w zaleznosci
od stopnia otytosci.

Seniorzy od 65. do 75. roku zycia
oraz osoby z ciemng karnacjg skory

1. Z uwagi na zmniejszong skutecznos¢ synte-
zy skérnej zalecana jest suplementacja witaminy D
w dawce 800-2000 IU/dobe, zaleznie od masy ciata
i podazy witaminy D w diecie, przez caty rok.

2. Seniorzy z otytoscia wymagajq suplementacji
w dawce 1600-4000 IU/dobe, w zaleznosci od stopnia
otytosci.

Seniorzy >75. roku zycia

1. Z uwagi na zmniejszong skutecznos¢ syntezy
skornej oraz potencjalnie obnizona absorpcje z prze-
wodu pokarmowego i zmieniony metabolizm witami-
ny D zalecana jest suplementacja witaminy D w dawce
2000-4000 1U/dobg, zaleznie od masy ciafa i podazy
witaminy D w diecie, przez caty rok.

2. U starszych senioréw z otytoscia wymagana jest
suplementacja w dawce 4000-8000 IU/dobe, w zalez-
nosci od stopnia otytosci.
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32 ze w godzinach przedpotudniowych przebywamy zwykle

w pomieszczeniach zamknietych (praca, szkota) — nawet
w tym okresie suplementacja moze okazac sie wskazana.

Znaczace niedobory witaminy D odnotowuje sie
rowniez u osob otytych — by¢ moze istnieje wiele me-
chanizméw tego zjawiska, ale jednym z nich, niezwykle
istotnym, jest magazynowanie witaminy w tkance ttusz-
czowej, co skutkuje zmniejszeniem jej biodostepnosci.
Suplementacje witaminy D nalezy wiec szczegdlnie roz-
wazyc¢ u 0sob ze zwiekszong masj ciafa.

Poza znanym i oczywistym wptywem witaminy D na
gospodarke wapniowo-fosforanowg oraz ukfad kostny
i miesniowy trzeba pamietac o jej dziataniu plejotropo-
wym. Receptor witaminy D znajduje sie w wiekszosci ko-
morek organizmu cztowieka, a sam kalcytriol kontroluje
transkrypcje az ponad 200 gendw. Wptyw witaminy D
na ludzki organizm wymaga z pewnoscig jeszcze wielu
obszernych badan, ale dostepne juz doniesienia wy-
kazujg zwigzek miedzy niskim stezeniem tej substancji
a zwigkszonym ryzykiem rozwoju choréb autoimmuno-
logicznych, nowotworowych, otytosci, cukrzycy i zespotu
metabolicznego.

- Wiemy tez, ze niedobdr witaminy D jest czynnikiem
rozwoju osteoporozy — podkreslata prof. Marcinowska-
Suchowierska: — Wpfywa na zmniejszenie masy kostnej,
a co za tym idzie — masy miesniowej.

Uczestnicy kongresu zastanawiali sie wiec takze,
czy witamina D jest dobrym srodkiem zapobiegajgcym
upadkom. — Czy tak prosta i tania interwencja jak suple-
mentacja witaminy D moze by¢ skutecznym sposobem
na upadki, ktére nazywamy ,wielkim problemem geria-
trycznym” i ktére s ogromnym problemem medycznym
i spofecznym? — pytata Matgorzata Berwecka z Zakfadu
Choréb Kosci i Stawdw CM UJ, po chwili ttumaczac:
- Dotyczy to jedynie tych pacjentdéw, u ktdrych stwierdzo-
no niedobory. Przy prawidfowych poziomach witaminy D
nie bedzie to ,,cudowna pigutka” wptywajaca na spraw-
nos¢. Najwiekszg skutecznos¢ w profilaktyce upadkow
wykazuje pofaczenie suplementacji witaminy D z reqular-
nymi ¢wiczeniami fizycznymi.

W przypadku prowadzenia suplementacji podstawo-
wej u zdrowej populacji nie ma potrzeby wykonywania
oznaczen poziomu witaminy D. Jezeli natomiast pacjent
jest zagrozony niedoborem, to takie oznaczenie jest nie-
zbedne, a podawanie witaminy D w przypadku niedobo-
row powinno sie odbywa¢ pod kontrolg lekarska i przy
wykorzystaniu oznaczen jej poziomu.

Czy witamina D moze by¢ niebezpieczna? — Hiperwita-
minoza i zatrucie witaming D to przypadki bardzo rzadkie
w praktyce klinicznej — stwierdzita prof. Marcinowska-
Suchowierska. — Nalezy pamietac, Zze o hiperwitaminozie
mowimy przy przekroczeniu gdérnej granicy normy, czyli
60 ng/ml, a o zatruciu — przy przekroczeniu wartosci
150 ng/ml u dorostych i 100 ng/ml u dzieci z tgcznym

wystapieniem hiperkalcemii, hiperkalciurii oraz zahamo-
wania aktywnosci parathormonu.

Wprowadzajac suplementacje u pacjenta trzeba tez
pamigtac o innym rzadkim zjawisku, jakim jest nadwrazli-
wos¢ na witamine D. — Jest to nieprawidfowa odpowiedz
organizmu na wiasciwg i uznawang za bezpieczng dawke.
Dzieje sie tak najczesciej u pacjentdw z chorobami ziar-
niakowymi oraz w pierwotnej nadczynnosci przytarczyc
- wyjasnia prof. Marcinowska-Suchowierska.

Joanna Sieradzka

Szanowni Panstwo,
Kolezanki i Koledzy
Lekarze i Lekarze Dentyscil

Zapraszamy na

Wracamy
do hotelu ,,Pod Réza”
ul. Florianiska 14 w Krakowie

Bal odbedzie sie
w druga sobote Nowego Roku
11 stycznia 2020 roku

poczatek o godz. 20.30

Zapewniamy wspaniala zabawe do bialego rana;
wysmienita kuchnie oraz dwa parkiety taneczne
z muzyka na zywo (zespd! Silver Night)
oraz dyskotekowa (DJ)

Cena — 350 zl/os.

Szczegéty na stronie
www.izbalekarska.pl

Rezerwacja i sprzedaz biletéw
biuro OIL w Krakowie:
p- Anna Chuchmacz — tel. 12 619 17 13
e-mail: a.chuchmacz@hipokrates.org

Liczba miejsc ograniczona

Serdecznie zapraszamy!




Z zycia Delegatur

Ponizej wazniejsze wydarzenia trzeciego kwartalu 2019 roku na terenie Delegatur.

® Od 16 wrzesnia br. w krosniefiskim Szpitalu funkcjonuje
Poradnia Choréb Zakaznych dla Dzieci z Punktem Konsultacyjnym
Szezepient dla Dzieci z Grup Wysokiego Ryzyka. Wezesniej poradnia
tego typu dzialala w ramach ogdlnej Poradni Chordb Zakaznych.
Obecnie zostata objeta odrebna umowsa z NFZ.

Osobny kontrakt nie ma wplywu na zmniejszenie limi-
tu przyje¢ w Poradni Choréb Zakaznych dla Dorostych. Od
stycznia do 31 lipca br. w Poradni Choréb Zakaznych przyjeto
1389 os6b oraz 346 oséb do 18. roku iycia. Swiadczenia sg re-
alizowane przez lek. Mariusza Szepelaka oraz dr n. med. Sabing
Dobosz — pediatrg, specjaliste chordb zakaznych, posiadajaca
wieloletnie doswiadczenie kliniczne w leczeniu chordb zakaznych
dzieci oraz prowadzeniu szczepieri ochronnych u dzieci z grup
wysokiego ryzyka. Do chwili obecnej na terenie wojewédztwa pod-
karpackiego nie funkcjonowata zadna Poradnia Szczepien dla Dzieci
z Grup Wysokiego Ryzyka i tym podyktowana byla decyzja dy-
rekeji Szpitala o powotaniu Poradni Choréb Zakaznych dla Dzieci
i wydzielonego Punktu Konsultacyjnego Szczepien.

Majac na uwadze coraz czestsze podwazanie przez niektorych
rodzicéw celowosci szczepiedn obowigzkowych, utworzenie tego
typu poradni bedzie pomocne zardwno dla lekarzy, jak i zwickszy
bezpieczeristwo zdrowotne dzieci. Dodajmy, ze placéwka zajmuje
si¢ glownie kwalifikacja do szczepieri, poradnictwem (szczegdlnie
w przypadku watpliwosci lub odmowy realizacji szczepiert ochron-
nych przez rodzicéw) oraz dziemi z réznymi problemami zdro-
wotnymi, jak choroby przewlekle, wady wrodzone, zaburzenia
odpornosci itp.

@ Y dniach 15-16 wrze$nia br. w tutejszej Delegaturze odbyt sie
kurs EPLS , Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne u dzieci”. Zajecia
prowadzili instrukeorzy Europejskiej i Polskiej Rady Resuscytacji.
Oprécz wykladéw odbyly si¢ éwiczenia sytuacyjne na fantomach.
Kurs byt certyfikowany przez Europejska Rade Resuscytacji (ERC)
i Polska Rade Resuscytacji (PRC).

@ W dniu Wszystkich Swietych po raz kolejny pro-
wadzona bedzie akcja stawiania specjalnych zniczy na
grobach zmartych lekarzy. W tym roku nasza Dele-
gatura zaméwila w zakladzie Zniczplast w Korczynie
znicze z napisem ,,Pamictamy. Izba Lekarska w Krako-
wic”, dla calej krakowskiej OIL. Lekarzy chetnych do
" wziccia udzialu w tej picknej akeji prosimy o odbiér

. zniczy w Delegaturach i Krakowie.

Janusz Kulon
Petnomocnik OIL w Krakowie
Delegatura Krosno

@ W dniach od 7 do 14 pazdziernika lekarze seniorzy naszej Dele-
gatury przebywali w Sanatorium Amer-Pol w Polaniczyku. Corocz-
ne, jesienne wyjazdy do miejscowosci uzdrowiskowych (wezesniej
organizowane byly pobyty w Rabce i Rymanowie) mozliwe sg dzigki
staraniom Komisji ds. Lekarzy Senioréw ORL w Krakowie. Znako-
micie integrujg one $rodowisko lekarzy z terenu Krakowa, Nowego
Sacza, Krosna oraz Przemysla.

@ Zgodnie z obietnica dotyczacy jesiennego szkolenia nt. e-recept
ustalony zostal nastepny termin kursu. Zainteresowanych wdroze-
niem systemu informatycznego zapraszamy do Delegatury Nowo-
sadeckiej przy ul. Kopernika 18 w Nowym Saczu 21 listopada br.
(czwartek) w godz. 10-12 lub 14-16. Z uwagi na duze zainteresowa-
nie prosimy o wezesniejsze zapisy pod nr. tel. 18 442 16 47.

® 10 pazdziernika pozegnalismy wybitnego dziatacza Samorzadu
Lekarskiego $p. lek. dent. Macieja Grodzickiego, bez reszty oddane-
go pacjentom i swojej pracy. Czlowieka wielkiej dobroci i szlachet-
nosci. Pan Doktor byl wieloletnim pracownikiem Szpitala Specjali-
stycznego w Nowym Saczu — Osrodka Zdrowia w Czarnym Potoku,
a nastepnie kierownikiem Przychodni Stomatologicznej w Czarnym
Potoku. W latach 2001-2019 Delegat na Okregowy Zjazd Lekarzy
oraz Czlonek Komisji Stomatologicznej ORL w Krakowie.

A prywatnie — zagorzaly kibic siatkéwki, wg dewizy: ,Dum-
ny po zwycigstwach i wierny po porazkach”. Ponadto prawdziwy
grzybiarz. Posiadal ogromna wiedzg nt. ich zbierania i przetwa-
rzania. Jego ulubiong forma wypoczynku bylo tez wedkarstwo.
Pozostanie na zawsze w naszej pamieci.

Lek. Krzysztof Wréblewski

Petnomocnik OIL w Krakowie
Delegatura w Nowym Saczu
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Z zycia Delegatur

® Wojewddzki Szpital w Przemyslu moze by¢ dumny ze swego
Oddzialu Neurologicznego z Pododdzialem Udarowym. Udzie-
lenie pomocy pacjentowi z podejrzeniem udaru mézgu od mo-
mentu przybycia do szpitala trwa zaledwie kilka minut. Miedzy
innymi za to Oddzial Neurologiczny 19 wrzesnia br. otrzymat
platynowa nagrode Europejskiej Organizacji Udarowej ,Inicjaty-
wa Angels”. Instytucja ta ma na calym $wiecie w rejestrze 2500
szpitali. Prowadzi klasyfikacje placéwek medycznych, oceniany
jest odsetek chorych leczonych trombolitycznie. W naszym regio-
nie platynowym laurem uhonorowany zostal réwniez SP ZOZ
w Przeworsku.

® 20 wrzesnia w Miejskim Osrodku Kultury w Przeworsku
odbyla si¢ Konferencja Naukowo-Szkoleniowa ,Zdrowie Kobie-
ty — problem interdyscyplinarny”. Celem bylo przedstawienie
probleméw zdrowotnych kobiet ze szczegdlnym uwzglednie-
niem choréb z zakresu neurologii, kardiologii, endokrynologii,
uzaleznien oraz profilakeyki. Oficjalnego otwarcia konferencji
dokonat dyr. SP ZOZ w Przeworsku mgr inz. Grzegorz Jedynak.
Nastepnie wicestarosta przeworski Jerzy Mazur przekazat na rece
dr n. med. Anny Kozak-Sykaly, kierownik Oddzialu Neurolo-
gicznego i Udarowego, oraz mgr Jolanty Kaszuby, pielegniarki
oddzialowej, okolicznosciowy grawerton wraz z gratulacjami.

® Swictowano réwniez 20-lecie dziatalnoéci Pracowni Mam-
mografii przy Dziale Diagnostyki Obrazowej. Jej personel przez
20 lat wykonat ok. 30 tys. badan mammograficznych, odnoto-
wujac najwicksza w kraju zglaszalnos¢ (ponad 50% przy $redniej
wojew6dztwa podkarpackiego 35%). Réwnie elegancki grawer-
ton na rece kierownika Dziatu dr Bogustawy Kaputy wreczyli
dyrektor Jedynak i z-ca dyr. ds. lecznictwa lek. Janusz Szynal.

® 21 wrzesnia br. Oddziat Urologii z pododdzialem Urologii
Onkologicznej Wojewddzkiego Szpitala w Przemyslu wraz z Dzia-
fem Promodji zorganizowat III UroRajd - rajd rowerowy szlakiem
pétnocnym Twierdzy Przemysl. 30-kilometrowa trasa wiodta ze
szpitala przy ul. Monte Cassino do fortu XIII San Rideau w Bo-
lestraszycach. Na mete, gdzie odbyta si¢ wspdlna biesiada, dotarli
WSZYSCy UCZestnicy.

® W tym samym dniu na terenie Woj. Podkarpackiego Szpitala
Psychiatrycznego im. E. Brzezickiego odbyt si¢ IV Rodzinny
Piknik Zdrowia, w ktérym wzieli udziat pacjenci z rodzinami,
pracownicy szpitala oraz mieszkaricy Gminy. Mozna bylo skorzy-
sta¢ z bezptatnych porad terapeutéw uzaleznieri, zmierzy¢ poziom
cukru i ciénienia, a najmiodsi uczestniczyli w szkoleniu z zakresu
pierwszej pomocy przedmedyczne;j.

® Od 1 pazdziernika br. SP ZOZ im. Antoniego Kepiriskie-
go w Jarostawiu realizuje pilotazowy program finansowany
z budzetu paristwa a dotyczacy opieki psychiatrycznej. W ramach

projektu kazda potrzebujaca tego pelnoletnia osoba z terenu
jarostawskiego objeta jest kompleksows opieka psychiatryczna
przez Centrum Zdrowia Psychicznego — jednostke organizacyjna
SP ZOZ w Jarostawiu.

® 5 patdziernika br. nasi Seniorzy uczestniczyli w wycieczce
do Krosna i okolic. Zwiedzano Centrum Dziedzictwa Szkla
— pierwszy w Polsce obiekt turystyczno-kulturalny prezentujacy
hutnictwo szkla i szklang twérczo§¢ w sposéb interaktywny,
a takze Muzeum Marii Konopnickiej w Zarnowcu, Karpacka
Troje w Trzcinicy oraz Winnice Vanellus w Jasle.

Marek Zasadny
Pefnomocnik OIL w Krakowie
Delegatura Przemys|

Nowa strona www

Oddajemy wtasnie do Waszej dyspozycji odswie-
zong strone internetowa krakowskiej Izby. Biorac
pod uwage wszystkie uwagi i prosby, opracowali-
$my zupetnie nowg platforme. Prace nad projektem
i jego realizacja trwaty niemal rok.

Przy budowaniu strony skupilismy sie przede
wszystkim na tym, aby tresci byty jak najbardziej
czytelne. Drugim priorytetem byt swiezy, nowocze-
sny wyglad. Od teraz mamy tez mozliwos¢ organi-
zowania i ponownego odtwarzania telekonferencji.
Nie zapomnielismy réwniez o funkcjach, ktére nasza
strona internetowa oferowata do tej pory. Wszystkie
zachowalismy, teraz jednak s one jeszcze bardziej
przyjazne.

Strone www Okregowej Izby Lekarskiej w Kra-
kowie mozna ptynnie przegladac nie tylko na mo-
nitorach komputerdw, lecz réwniez na urzadzeniach
mobilnych.

www.izbalekarska.pl



Wspomnien studiow czar...

Spotkanie po 35 latach

Wielkim sukcesem zakonczyty sie zorganizowane
14 wrzes$nia uroczystosci 35-lecia ukonczenia studiow na
Wydziale Lekarskim rocznika 1978-84. A byt to udany
rocznik, mozemy sie poszczyci¢ 7 profesorami i docen-
tami oraz niezliczong liczba doktoréw nauk medycznych.
Wielu jest ordynatorami lub kierownikami oddziatéw.
Na spotkanie przyjechali takze ci, ktérzy na state miesz-
kajg i pracuja zagranicag — w Holandii, Szwajcarii i USA.
Wspaniatym byto poczucie, ze jest sie znowu razem.
Pozytywna energia jednoczyta nas wszystkich, pod bacz-
nym i taskawym okiem chluby tego rocznika, naszego
kolegi prof. Tomasza Grodzickiego, prorektora UJ CM.

W oficjalnej czesci uroczystosci wzieto udziat okoto
140 kolezanek i kolegédw. Po mszy sw. w Kolegiacie $w.
Anny wszyscy przeszli na dziedziniec Dziekanatu UJ CM
przy ul. sw. Anny 12, gdzie w auli odbyto sie spotkanie
uswietnione niezwykle interesujgcym wyktadem dr hab.
Agnieszki Kubickiej-Trzgski na temat wad wzroku u ma-
larzy na przestrzeni wiekéw. Odczytano liste obecnosci
i mimo ze Wydziat ukonczyto az 351 osoéb, to udato
sie przypomnie¢ wszystkich obecnych i nieobecnych
(zyjacych i tych, ktorzy odeszli na zawsze). Po oficjalnym

spotkaniu odbyta sie sesja zdjeciowa. Kazdy mogt sie sfo-
tografowac ze swoimi znajomymi i przypomnie¢ dawne,
dobre, studenckie czasy. Wiekszos¢ udata sie nastepnie
na kawe w gronie poszczegdlnych grup studenckich.

W godzinach wieczornych w hotelu Best Western
odbyfa sie czes¢ nieoficjalna, w ktérej wzieto udziat 105
osob (5 lat temu - 138). Wielu kolegéw przybyto na to
spotkanie prosto z samolotu. Wszyscy otrzymali pa-
miagtkowe dyplomy, grafike autorstwa Andrzeja Mleczki
oraz pamigtkowe egzemplarze ,, Alma Mater”, specjalnie
przygotowane na te okolicznos¢. Bankiet byt niezwykle
udany i radosny. Zabawa trwata do biatego rana, potem
wspolne sniadanie, a przy nim dalsza czes¢ przemitych
wspomnien.

Byto wspaniale, w zwiazku z tym juz teraz zaprasza-
my wszystkie Kolezanki i Kolegéw na kolejne spotkania,
deklarujac podjecie sie trudu ich organizacji. A najblizsze
planujemy juz za dwa lata (zeby nie czekac¢ zbyt dtugo).
Odbedzie sie ono w Sandomierzu i zostanie pofgczone ze
zwiedzaniem miasta i rejsem po Wisle.

Andrzej Fugiel
fot. Jerzy Sawicz
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Dr Jézef Strus

— lekarz legenda na skale europejska

W 2017 roku ukazal si¢ w ,Galicyjskiej Gazecie” (nr 4/160)
moj tekst o pierwszych polskich lekarzach i najwybitniejszych
z nich wychowankach szkoty medycznej w Montpellier, domi-
nikaninie Mikotaju z Polski i bp. Tomaszu z Wroctawia. To byl
XIII wiek. Mijat czas. W historii Europy nastapity wielkie zmiany
$wiatopogladowe, kulturowe i naukowe. Nadszed! renesans, a wraz
z nim nastapit rozwéj medycyny. Coraz wigeej wyksztalconych na
zachodnich uniwersytetach, gléwnie w Padwie i Bolonii, Polakéw
wracalo do Polski.

Sposréd  wielu wybitnych polskich lekarzy wyrdznit sie
w calym dwezesnym $wiecie poznaniak — dr Jozef Scrus. Stal si¢ za
zycia legenda, bohaterem opowiesci ,O lekarzu Strusiu i panien-
ce”, kedrej trescia jest historia Halszki z Poznania, cérki bogatych
mieszczan. Oto na oczach calej rodziny oraz przybylej do nich
w odwiedziny ciotki Matyldy zaczeta chorowaé, nie jadla, stabla,
byla coraz smutniejsza, dziewczyna gasta w oczach. Mimo starad
wielu lekarzy, modlitw, a nawet czaréw odchodzita. Weedy za rada
ciotki poproszono o pomoc dr. Strusia. Po przybyciu, zanim zoba-
czyl Halszke, dtugo rozmawial z jej rodzicami i innymi domowni-
kami o szczeg6lach z jej zycia. Potem zamknat si¢ z nig w pokoju
i ku zdumieniu rodziny nie zabrat ze sobg zadnych medykamen-
téw. Trzymajac ja w czasie rozmowy za reke opowiadat jej historie
ludzi, ktérych opanowaly silne emocje, takie jak gniew, nienawis¢,
zazdro§¢, zemsta. Wymienit przy tym rézne nazwiska znajomych.

Strony tytutowe wspdiczesnej edydji dziefa Jozefa Strusia , Nauki
o tetnie ksigg piecioro”, Wydawnictwo Poznanskie, Poznar 1968

. JOLEF DIKUS
< 15101568

Ani razu nie wyczul zmiany tgtna. Dopiero gdy opowiedziat jej
histori¢ nieszcz¢sliwych kochankéw z Whoch, wyczut gwaltowne
przyspieszenie tetna. Weedy domyslit si¢, ze Halszke gnebi choroba
duszy, a nie ciala, prawdopodobnie jaka$ nieszczgsliwa milosé.
Jak slyszal od jej ojca, w ich domu wychowywal si¢ sierota
imieniem Bartek. Oczywiscie, pozbawiony wszelkiego majatku.
To milo§¢ do niego i $wiadomo$¢, ze rodzice nie zgodza si¢ na
malzeristwo, wywolaly chorobe dziewczyny.

Przy pomocy doktora Strusia i ciotki historia ta skoriczyta si¢
happy endem. Halszka wrécila do zdrowia. Legenda na motywach
tej historii, opracowana przez Anng¢ Pflinzler, znalazta si¢ w zbiorze
»Legendy Poznania i Wielkopolski”.

Strus jest takze bohaterem piesni. W 1846 roku Jan Czeczot,
filomata, zestaniec, poeta, wydat zbiorek ,Piesni ziemianina” zto-
zony z kilkudziesi¢ciu pojedynczych utwordw, w kidrych ukazuje
sylwetki kréléw, hetmandéw, wodzéw. Wiersz nr XXXVI poswie-
cony jest dr. Strusiowi. Jego fragment brzmi:

Byli Strusie walecznicy, byt i lekarz Strus,

Co jak spojrzat na chorego, wnet przenikngt wskros.
2yt za czaséw Zygmuntowskich, w Padwie uczyt swiat,
Jak dotknigciem tylko pulsu poznaé choréb jad,

Stawq jego Turczyn zdumion, posty k'niemu stat

I Soliman Strusia rad, z toza zdrowy wstat,

I niejeden sztukq Strusia zostat zdréw i zyw...”

Poza literackimi zapisami dzieje Strusia sa niezwykle i nic
dziwnego, ze uznany zostal za najwybitniejszego lekarza Europy
swoich czaséw.

Urodzit si¢ w Poznaniu w zamoznej rodzinie mieszczadskiej.
Ojciec Mikotaj byl piwowarem, matka Elzbieta cérka burmistrza.
Status majatkowy pozwalat im na gruntowne wyksztalcenie Jézefa.
Po szkole miejskiej przy kolegiacie $w. Marii Magdaleny ukodczyt
stynne poznanskie humanistyczne gimnazjum zwane Akademia
Lubranskiego, by w 1525 roku rozpoczaé studia w Krakowie, gdzie
w 1531 roku uzyskat stopiei magistra nauk wyzwolonych. Zdobyt
tam znakomitych przyjaciél — Jana Laskiego, kanclerza wielkiego
koronnego i prymasa Polski, oraz Jana Chojeriskiego, pézniejszego
kanclerza i bp. krakowskiego. Z pomocg tego ostatniego rozpoczal
studia w Padwie, gdzie doktoryzowat si¢ w 1535 roku z filozofii
i medycyny, po czym zostal mianowany profesorem medycyny



Nadworny lekarz kréléw polskich Jézef Strus badajacy puls Sulejmanowi Il, wg
stalorytu A. Oleszczyriskiego. Repr. mnw.art.pl

teoretycznej. Réwnoczesnie senat wenecki mianowat go prorektorem uniwersyte-
tu w Padwie. Tematyks jego wyktaddéw byka interpretacja dziel Galena. Stuchalo
go wielu wybitnych lekarzy, np. Wesaliusz. W 1537 roku za namowa Chojeriskie-
go wrécit do Polski rezygnujac z padewskich zaszezytéw.

Od razu rozpoczat wyklady w Krakowie. Przerwat je po roku. Zostal na-
dwornym lekarzem magnackiego rodu Andrzeja Gérki, kasztelana poznanskiego
i wojewody Wielkopolski. Wkrétce, na prosbe kréla Zygmunta Starego, jako lekarz
Jagiellonéw pojechat z cérkg kréla Izabella do Budy, gdzie wyszta ona za maz za
kréla Wegier Jana Zapolye. Przebywat tam prawie dwa lata. Stamtad udat si¢ do
Istambutu, do chorego suttana tureckiego Solimana II Wspanialego, ktérego po-
stowie prosili go o leczenie stowami: ,Nie pozwél, by zgasto nasze Storice”. Dr Strus
wyleczyt go z dlugotrwalych, gwattownych napadéw kaszlu i wyregulowat tetno.
Leczyt tam takze innych chorych. Nie przyjat propozycji stanowiska przybocznego

Pierwsze w dziejach medycyny europejskiej przedstawienie tetna w postaci diagramu
oraz schematyczne przedstawienie pieciu podstawowych cech tetna w postaci mne-
motechnicznej requty dfoni zamieszczone przez Jozefa Strusia w , Sphygmicae artis
iam mille ducentos annos perditae et desideratae Libri V", Oporinus, Bazylea, 1555 r.
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lekarza sultana, tracac obiecywane bajeczne bogac-
twa. W 1541 roku wrécit do Budy. O stawie Jozefa
Strusia niech $wiadczy takze propozycja kréla hisz-
panskiego Filipa I, by zostat jego lekarzem.

W 1545 roku wrdcil na state do Poznania, skad
z Andrzejem Gorka wijezdzal na sejmy, goszczac
czgsto w Krakowie na dworze Zygmunta Augusta.
Zarabial bardzo dobrze, kupil kilka nieruchomosci

w Poznaniu. Ozenit si¢ z Poliksena Ungeréwna.
Dwukrotnie byl wybrany burmistrzem. Zmart bez-
potomnie w 1568 roku, w czasie epidemii dzumy,
z ktora walczyl w biednych dzielnicach Poznania.
Miasto ufundowalo mu alabastrowy nagrobek w nie-
istnicjacej dzisiaj kolegiacie $w. Marii Magdaleny.

Nad czym pracowat przez ponad 20 lat doktor
Jézef Strus? Dzielem zycia, ktdre przyniosto mu
micdzynarodows stawe, byta rozprawa Sphygmicae
artis iam mille ducentos annos perditae et desideratae
Libri V wyd. w Bazylei w 1555 roku. Tematem tej
pierwszej polskiej medycznej pracy naukowej jest
t¢tno, jego rodzaje i rola w diagnostyce.

Stru$ prowadzit réwniez eksperymentalne badania
na zwierzgtach. Oméwit odmiany pulsu i przyczyny
tych odmiennodci, zachowanie si¢ t¢tna w stanach
patologicznych i jego znaczenie w rokowaniu. Wy-
réznit pig¢ podstawowych rodzajow pulsu: wielkie,
czgste, przyspieszone, silne i mickkie. Dzielil je
jeszeze na podgrupy. Zwrocit uwage na fake, ze et
no zaleine jest od okresu zycia czlowieka, klimatu,
temperatury. Do zmiany pulsu wg niego przyczyniaja
si¢ wszelkie emocje, w tym takze mitos¢. IV ksicga
tego dziela nosi tytul ,Jakie jest tetno mitosci?”. I to
z opiséw doktora zachowan ludzi szczgsliwie i nie-
szezgsliwie zakochanych powstala zbeletryzowana
legenda o Halszce z Poznania. Badat tez tgtno kobiet
w ciazy oraz wplyw zimnych i goracych kapieli na
puls. Analizowat bdl, gléd i stany zapalne. Badat
tetno w chorobach epidemicznych — kile i syfilisie.
Zastanawial si¢ nad drogami infekgji tymi choroba-
mi, domyslajac si¢ w etiologii kity drobnoustrojéw.

Byt pierwszym, ktéry staral si¢ przedstawi¢
puls graficznie, stat si¢ wigc prekursorem sfigmo-
grafii. Takze jako pierwszy uwazal, ze zmiany pul-
su mogg by¢ przydatne w wykrywaniu klamstw.
Byt wigc pomystodawca wariografu. W swoim
dziele odrzucit obowiazujace od wiekéw zasady
Galena — m.in. dot. krwioobiegu.

O znaczeniu badan dr. Strusia przekonuje tez
korzystanie z jego prac przez wybitnego uczonego
angielskiego Williama Harleya, w opisie budowy
i funkcjonowania ukfadu krwionosnego. Co
ciekawe, w tym samym okresie zyl ceniony takze
jako lekarz Mikotaj Kopernik. Daleko mu jednak
bylo u wspélczesnych do miana najbardziej wybit-
nego lekarza w Europie.

Barbara Kaczkowska
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Nowe ksigzki

Thomas Hager

LEKOW

KTORE
UKSITALTOWALY
MEDYCYNE ®

Dziesie¢ lekow,
ktore uksztaitowaty
medycyne

Ksiagzka amerykanskiego autora, uznanego popularyzatora historii
nauki, Thomasa Hagera, ktdrej oryginalny tytut brzmi ,Ten Drugs: How
Plants, Powders, and Pills Have Shaped the History of Medicine”, jest probg
spojrzenia na drogi, jakimi ksztaftowata si¢ medycyna przez pryzmat
historii stosowania réznych substancji oraz metod leczniczych.

Dobrze napisana stanowi ciekawa i wielowatkowa opowies¢ o poszuki-
waniach, nadziejach i ztudzeniach, dziataniach przypadkowych i podejmo-
wanych celowo, w zazwyczaj dobrej wierze, nierzadko wbrew oczywistym
faktom. Tak wtasnie byto w przypadku historii opium, ktorej poczatkow
mozna szuka¢ jeszcze w epoce pdinego paleolitu. Whasciwosci mleczka
maku dobrze znane juz starozytnym staly sie dos¢ wczesnie przedmiotem
rozwazan lekarskich. O jego odurzajacych i znoszacych bl wiasciwosciach
czytamy w jedynym z egipskich papirusow tzw. Papirusie Ebersa, nie brak
0 nim wiedzy w starozytnej Mezopotamii, Indiach czy Chinach. Rzymski
Celsus pisat o nim niejednokrotnie, a Galen wprost twierdzit, ze ,,opium jest
najsilniejszym lekiem, ktdry zaburza zmysty i wywotuje przypominajacy
$mier¢ sen”. Tak bardzo krytyczny wobec galenowej medycyny, renesan-
sowy lekarz i alchemik Paracelsus wobec wyciagéw z maku czyni wyjatek
i wraz z wynalezionym przez siebie laudanum utwierdza obecnos¢ opium
w terapii lekarskiej. Poprzez prace siedemnastowiecznego angielskiego
lekarza Thomasa Sydenhama, az po ryzykowne autoeksperymenty nie-
mieckiego farmaceuty Friedricha Sertiirnera przeprowadzone w pierwszych
latach dziewietnastego stulecia, dzigki ktdrym odkryto alkaloid nazwany
nieco pozniej morfing, opium jest uzywane powszechnie, pomimo oczy-
wistych niebezpieczenstw z nim zwigzanych. Hager jest przekonany, ze ta
dwuznacznos¢, jaka niosto z sobg opium, wywarto przemozny wptyw na
wspdtczesny sposb rozumienia istoty pojecia leku, ktdry cho¢ tak oczy-
wiscie potrzebny i pozadany niemal zawsze niesie ze sobg jaka$ mroczng
tajemnice.

Tak wtasnie byto ze wspomniang morfing, ktora miafa uwolnic lekarzy
i pacjentéw od niepewnosci w dawkowaniu opium. Zamiast tego okazata sie
prawdziwg brama do piekla, wpedzajac w uzaleznienie tysigce ludzi. Nowg
nadziejg okazata sig zsyntetyzowana w 1897 roku przez Felixa Hoffmana,
tegoz samego chemika, ktdry jest tworca aspiryny, heroina. Dziatajaca
przeciwbdlowo i fagodzaco w napadach kaszlu heroina byta acetylowa
pochodng morfiny, pozbawiong jak si¢ wydawato cech mogacych wywotac
wyniszczajace organizm skutki.

A czy nie jest znamienna historia wodzianu chloranu, ,,dziecka” jed-
nego z tworcow nowoczesnej chemii organicznej Justusa Leibiga, ktdrego
wynalazek, de facto pierwszy lek syntetyczny, wprowadzono w 1869 roku
jako srodek o dziataniu uspokajajaco-nasennym. Czy ktokolwiek przypusz-

czat, ze to remedium na zfowieszcze opiaty samo zyska zta stawe? Niejaki
Michael ,,Mickey” Finn dodawat go potajemnie do alkoholu klientom pro-
wadzonego przez siebie w Chicago baru. Nieprzytomnych ludzi nastepnie
obrabowywano z pieniedzy i wartosciowych przedmiotow. Dzi§ wodzian
chloranu rzadko juz jest stosowany, jedynie jako sktadnik recepturowy,
a to za sprawg jego toksycznosci.

(zasami jednak los bywat bardziej taskawy, chociazby wowczas gdy
niemiecki chemik i bakteriolog Paul Ehrlich, twdrca podstaw chemiote-
rapii, ktdry wychodzac od hipotezy, ze mozna stworzy¢ lek precyzyjnie
trafiajacy w przeznaczone mu miejsce, niczym magiczny pocisk, stworzyt
pierwszy skuteczny Srodek zwalczajacy kretki blade kity. W 1909 roku,
wspotpracujac z japoniskim badaczem Sahachiro Hata, Ehrlich stworzyt
salwarsan i cho¢ niebawem i on okazat sig toksyczny, to naprzeciw na-
cieraniu rtecig oraz wdychaniu jej opardw byt prawdziwym wybawieniem.
Jak wskazuje Hager, szlakiem wytyczonym przez Ehrlicha podazac pézniej
bedzie Gerhard Domagk, ktdry w latach 30. XX wieku odkryt pierwszy lek
2 grupy sulfonamidéw — protonsil, zwalczajacy infekcje powodowane przez
bakterie zwane paciorkowcami, a takze Aleksander Fleming, odkrywca
penicyliny, ktdra pozniej Ernst Chain i Howard Florey zdotaja przeksztatcic
w pierwszy antybiotyk.

Wrecz frapujaco przedstawia sie posta¢c mtodego studenta medycyny
Akiro Endo, zafascynowanego biografia Fleminga. Endo interesujacy sie
kardiologia, uznat, ze dieta i zawartosc w niej thuszczow ma wptyw na cho-
roby ukfadu krazenia. Prowadzito to w konsekwencji wpierw do wskazania
na cholesterol jako na jeden z najgrozniejszych czynnikow wptywajacych
na rozwdj choréb ukfadu krazenia, pdiniej do wykrycia w plesni grzyba
2 gatunku Penicilum aktywnej substancji blokujacej wytwarzanie endogen-
nego cholesterolu. Taki byt poczatek prac, ktdre ostatecznie doprowadzity
do odkrycia statyn.

Takich przykfadow w ksigzce Hagera jest znacznie wigcej. Dos¢ wy-
jatkowo na tym tle rysuje sie osoba arystokratki, zony ambasadora Kro-
lestwa Brytyjskiego, Lady Mary Wortley Montagu, kobiety wszechstronnie
wyksztatconej i zafascynowane] kultura Lewantu. Przebywajac w Stambule
ustyszata po raz pierwszy o wariolizacji. Sama bedac ofiara ospy, ktdra cu-
dem przetrwafa, chciata ochronic swoje dzieci. Dlatego tez podjefa decyzje
0 zaszczepieniu swojego paruletniego syna. Pozniej po powrocie do Anglii
wariolizacji poddano jej corke. To dzigki determinacji i odwadze Lady Mary
metoda szczepien przeciw ospie stata si¢ znana w Europie, torujac droge
lekarzom szukajacym dalszych, bezpieczniejszych rozwiazan. Jednym z nich
byt Edward Jenner, ktdry u schytku XVIII wieku dowiddt, ze szczepienie pozy-
skane z wydzieliny zmian ospy krowiej, choroby popularnie zwang krowian-
ka, na ktdra gtéwnie chorowato bydto, jest nie tylko skuteczne w ochronie
przed ospa prawdziwa, ale tez nie daje powiktan, z jakim mozna sig byto
spotkac przy wariolizacji. Ta nowa metoda zyskata sobie miano wakcynacji.

Ma tez swoje miejsce na kartach omawiane] ksiazki chloropromazyna,
pierwszy na Swiecie lek przeciwpsychotyczny. Hager wychodzi od drama-
tycznych doswiadczenn wojennych francuskiego lekarza Henri Laborita
i jego staran o rozwiazanie problemu wstrzasu wystepujacego podczas
operacji chirurgicznych, co doprowadzito go do przekonania, ze wstrzas
moze by¢ warunkowany rowniez przedoperacyjnym lekiem towarzyszacym
pacjentowi. Kombinacja roznych lekow potaczona ze sztuczng hibernacja
byta wstepna propozycja rozwigzania problemu. Wspéfpraca z Pierrem
Hugenardem doprowadzifa do zastosowania nowego specyfiku oznaczo-
nego RP 4560, znang dzis jako chloropromazyna. Jak si¢ miato okazac,
nowa substancja okazafa si¢ doskonale znosi¢ uczucie leku i szybko zostafa
dostrzezona przez psychiatréw.



Hager poruszyt rowniez problem antykoncepcji i historie wprowadze-
nia na rynek viagry, co zostafo zaprezentowane w rozdziale zatytutowanym
,Pigutka dla niej, tabletka dla niego”. | jest to rozdzial, ktdry moze budzic
najwiecej watpliwosci. Trudno bowiem Srodki zapobiegajace ciazy uznac
1a lek, w czystym znaczeniu tego stowa, gdyz antykoncepcja niczego nie
leczy ani nie zapobiega chorobie. Zabrakfo natomiast w ksiazce miejsca
dla insuliny i jej odkrywcow — Fredericka Bantinga oraz Charlesa Besta,
nie ma tez osobnej opowiesci o sterydach czy lekach nasercowych, takich
chocby jak naparstnica czy nitrogliceryna. Nie ma tez nic o witaminach
i ich odkrywcach. Hager zreszta jest tego Swiadom, o czym pisze we wste-
pie, prezentujac wiasna, mozna powiedzie¢ autorska, ,historie leku”.

Spotkanie
z Jerzym Owsiakiem

W dniach 7-11 pazdziernika po raz pierwszy ob-
chodzony byt w Krakowie Tydzien Zdrowia Psychicz-
nego — ,Human Week"”, organizowany przez Szpital
Uniwersytecki we wspotpracy z Urzedem Miasta
Krakowa oraz Uniwersytetem Jagiellonskim. Celem
byto zainteresowanie krakowian tematem zdrowia
psychicznego, zwiekszenie wiedzy o zagrozeniach
w tym zakresie i mozliwosciach szukania pomocy,
a takze walka ze stygmatyzacjg oséb dotknietych
zaburzeniami psychicznymi.

W ramach Tygodnia Zdrowia Psychicznego odby-
ty sie m.in. wystawy prac plastycznych, projekcje fil-
mow, spektakl Teatru Psyche na Oddziale Dziennym
Rehabilitacji Psychiatrycznej SU, wieczér poetycki
prof. Anny Pituch-Noworolskiej, a takze mecz pitki
halowej z udziatem psychiatréw oraz dyrektora SU
Marcina Jedrychowskiego. W programie znalazty sie
takze wyktady, m.in. ,»Lot nad kukutczym gniaz-
dem« — poét wieku pdzniej” przedstawiony przez
prof. Bogdana de Barbaro z Wydziatu Lekarskiego
UJ CM, ,,Wspotczesne zagrozenia zdrowia psychicz-
nego” prof. Janusza Heitzmana, ,Zwichrowana

Nie zmienia to w niczym faktu, ze ksiazka zostata napisana z polotem i
duza wiedza zarazem, co czyni ja przekonywujaca propozycja dla kazdego,
komu bliskie s3 tematy medycyny i jej przesztosci. Mieszany indeks rzeczo-
wo-osobowy oraz obszerny spis bibliograficzny dopetniaja catosci.

Ryszard W. Gryglewski

Thomas Hager: Dziesi¢¢ lekow, ktore uksztattowaty
medycyne; przekiad Aleksander Gomola; Dom Wydaw-
niczy REBIS, Poznan 2019, Wydanie |, stron 346

symetria — zaburzenia normy” prof. Wtodzimierza
Szturca oraz ,Medytacja, depresja — kiedy pomaga
kiedy szkodzi?” ks. dr. Jacka Prusaka.

W siedzibie Polskiej Akademii Umiejetnosci od-
byto sie takze kolejne spotkanie z cyklu ,Rozmowy
o Cztowieku” organizowane przez prof. Domini-
ke Dudek, kierownik Kliniki Psychiatrii Dorostych
CM UJ. Tym razem o naturze ludzkiej dyskutowano
z Jerzym Owsiakiem, zatozycielem i prezesem Fun-
dacji Wielkiej Orkiestry Swigtecznej Pomocy. Prof.
Dudek poprowadzita réwniez spotkanie z Jerzym
Fedorowiczem zatytutowane ,Teatr jako terapia”.

Przez caty tydzien w Pensjonacie U Pana Cogito
osoby chorujgce psychicznie i ich najblizsi mogli
spotkac sie z doradcami zawodowymi i trenerami
pracy. Natomiast na placu przed Muzeum Narodo-
wym ustawiono namioty, w ktérych mozna byto
uzyskac¢ informacje na temat m.in. psychoterapii,
uzaleznien, psychiatrii dzieci i mfodziezy oraz psy-
chiatrii dorostych.

Opr. na podstawie Aktualnosci UJ
fot. Jerzy Sawicz
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CM uJ)

Doktorzy habilitowani

Rada Wydziatu Nauk o Zdrowiu Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellonskiego
nadafa stopien naukowy doktora habilitowanego
w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki o zdrowiu

w dniu 25 wrzesnia 2019 r.

dr Maigorzacie Kloch

Rada Wydziatu Lekarskiego Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellonskiego
nadafa stopien naukowy doktora habilitowanego
w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne

w dniu 26 wrzesnia 2019 r.

dr. n. med. Maciejowi Pastuszczakowi

dr. n. med. Wojciechowi Ryniewiczowi

dr n. med. Katarzynie Szczeklik

dr n. med. Monice Dlugosz-Daneckiej

Wykaz oséb, ktorym Rada Wydzialu Lekarskiego CM Uj
nadafa stopien naukowy doktora nauk medycznych

w dniu 26 wrzesnia 2019 roku

mgr Anna Bar

Badanie czynnosci srodbfonka naczynio-
wego w mysich modelach chordb uktadu
krazenia z wykorzystaniem obrazowania MR
in vivo.

Promotor: prof. Stefan Chiopicki

lek. Agnieszka Dubiel
Autoimmunologiczna choroba tarczycy
Jjako wskaznik immunologicznych przyczyn
utrat cigz.

Promotor: dr hab. Tomasz Milewicz

lek. Maciej Kowalewski

Rola opatrunkdw podcisnieniowych
w leczeniu ran po relaparotomiach.
Promotor: prof. Andrzej Matyja

lek. Renata Pacholczak

Uszkodzenie srédbfonka w przebiequ
chordb uktadowych tkanki faczney.
Promotor: dr hab. Jerzy Dropinski

mgr Paulina Rolska-Wéjcik

Ocena jakosci Zycia uwarunkowanej
stanem zdrowia z perspektywy satysfakgi
zawodowej pofoznych i pielegniarek.
Promotor: prof. Beata Tobiasz-Adamczyk

mgr Anna Skatkowska

Badanie wptywu wybranych skfadnikéw
zanieczyszczenia powietrza na funkge
komdrek odczynu zapalnego in vitro

oraz na przebieg kolagenowego zapalenia
Stawdw u myszy.

Promotor: prof. Janusz Marcinkiewicz

lek. Iwona Solecka

Podfoze molekularne i charakterystyka
kliniczna cukrzycy MODY zwigzanej

z mutacjami genu glukokinazy w regionie
matopolskim.

Promotor: prof. Maciej Matecki

mgr farm. Barbara Wasiewicz

Odo Bujwid (1857-1942) jako uczony
—analiza dorobku naukowego.
Promotor: dr hab. Ryszard Gryglewski,
prof. UJ

mgr Jacek Zagajewski

Konwersfa L-Tryptofanu do Melatoniny
w doswiadczalnych uszkodzeniach btony
sluzowej zofadka.

Promotor: prof. Piotr Laidler

Rada Wydziatu
Nauk o Zdrowiu CM U]
nadata stopien naukowy doktora
nauk medycznych
w dniu 8 maja 2019 roku

lek. Jan Ceklarz

Podstawy relagji terapeutycznych

w koncepgji Antoniego Kepiriskiego.
Promotor: prof. Bogdan de Barbaro



Szkolenia CM UJ

Program szkolen podyplomowych organizowanych przez
Medyczne Centrum Ksztaicenia Podyplomowego U}

Szanowni Panstwo,

listopad — grudzien 2019

Rekrutacje na kursy specjalizacyjne prowadzi Centrum Medyczne Ksztafcenia Podyplomowego w Warszawie, zgodnie z informacja
zamieszczong na stronie internetowej www.cmkp.edu.pl

Rekrutacje na kursy doskonalace prowadzi Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego U] w Krakowie przez formularz dostepny

na stronie www.cmkp.edu.pl

Kursy dla specjalizacji
lekarskich

listopad — grudzien 2019

anestezjologia
i intensywna terapia

Diagnostyka i leczenie bélu
2-6.12.2019
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Anna Przeklasa-Muszynska

chirurgia ogolna
Endoskopia przewodu pokarmowego

18-22.11.2019
Kierownictwo naukowe: dr Marek Winiarski

chirurgia klatki piersiowej

Lapobieganie i leczenie
zakazen wewnatrzszpitalnych
5-6.12.2019
Kierownictwo naukowe:
prof. Mafgorzata Bulanda

diabetologia

Postepy w zakresie patogenezy,
rozpoznawania, zapobiegania
i leczenia powiktan cukrzycy
8-19.11.2019
Kierownictwo naukowe: prof. Maciej Matecki

geriatria
Choroby uktadu kostno-stawowego
i problemy ortopedyczne

u 0s6b w wieku podesztym
15.11.2019

Kierownictwo naukowe:
dr hab. Anna Skalska, prof. U]

kardiochirurgia

Postepy w kardiochirurgii wrodzonych
wad serca u noworodka
4-6.12.2019

Kierownictwo naukowe: prof. Janusz Skalski

kardiologia

Nieinwazyjna diagnostyka
elektrokardiograficzna
18-22.11.2019

Kierownictwo naukowe: prof. Jadwiga Nessler

Diagnostyka obrazowa — echokardiografia
18-22.11.2019
Kierownictwo naukowe:
prof. Anna Kabfak-Ziembicka

Elektrofizjologia i elektroterapia
18-22.11.2019
Kierownictwo naukowe:
prof. Jacek Lelakowski

otorynolaryngologia
Podstawy opieki geriatrycznej
18.11.2019
Kierownictwo naukowe:
prof. Jacek Sktadzien

pofoznictwo i ginekologia
Endoskopia — kurs praktyczny indywidyalny
2-6.12.2019
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Klaudia Stangel-Wojcikiewicz

Ultrasonografia
— kurs praktyczny indywidyalny
2-6.12.2019
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Klaudia Stangel-Wojcikiewicz

Choroby przenoszone droga piciowa
9-13.12.20109
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Klaudia Stangel-Wojcikiewicz

urologia dziecieca
Laparoskopia w urologii dzieciecej
20-22.11.2019
Kierownictwo naukowe: prof. Rafat Chrzan

Kursy wspoine

Ratownictwo medyczne
25-29.11.2019
Kierownictwo naukowe:
dr Arkadiusz Trzos

Kursy specjalizacyjne
organizowane przez MCKP U] w ramach projektu
»Rozwoj  ksztalcenia  specjalizacyjnego  lekarzy
w dziedzinach istotnych z punktu widzenia potrzeb
epidemiologiczno-demograficznych  kraju”  wspdi-
finansowanego przez Unie Europejska, ze Srodkow
Europejskiego Funduszu Spofecznego w  ramach
Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj
2014-2020:

chirurgia onkologiczna

Kurs wprowadzajacy
Wprowadzenie do specjalizacji
w chirurgii onkologicznej
18-19.11.2019
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Marek Sierzega
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42 Rekrutacje na kurs prowadzi CMKP w Warszawie,
przez elektroniczny formularz zgfoszenia dostep-

ny na stronie internetowe] www.cmkp.edu.pl, tel.
2256938 02

Kursy doskonalace
dla specjalizacji lekarskich

listopad - grudzien 2019

Rekrutacje na kursy doskonalace prowa-
dzi MCKP U] w Krakowie przez formularz
dostepny na stronie internetowej http:
//www.mckp.uj.edu.pl

chirurgia ogolna
Praktyczny kurs endoskopii przewodu
pokarmowego

25-29.11.2019
Kierownictwo naukowe: dr Marek Winiarski

dokladny adres zamieszkania

Praktyczny kurs endoskopii
przewodu pokarmowego

16-20.12.2019
Kierownictwo naukowe: dr Marek Winiarski

Stany nagfe w pofoznictwie i ginekologii
w praktyce pracownikéw
systemu ratownictwa medycznego
5-16.11.2019
Kierownictwo naukowe:
dr Arkadiusz Trzos

Leczenie bolu w praktyce lekarza POZ
21.11.2019
Kierownictwo naukowe:
dr Magdalena Kocot-Kepska

Dziatania ratunkowe
w zagrozeniach (BRNIE
22-23.11.2019
Kierownictwo naukowe:
dr Arkadiusz Trzos

Okregowa Izba Lekarska

w Krakowie

N

Komunikat
Uwaga!

Zmiany w Prawie
atomowym!

23 wrzesnia weszty w zycie
zmiany w ustawie Prawo atomowe
(Dz. Ustaw z dnia 20.09.2019 . poz.
1792.). Niektore zapisy mogq miec
istotny wptyw na prowadzenie
praktyki. Dlatego zachecamy do
zapoznania sie z informacjg na ten
temat, opublikowang na stronie
www Okregowej Izby Lekarskiej
w Krakowie.

Stosownie do Regulaminu wyplacania zapomég losowych z tytutu

$mierci lekarza — cztonka OIL w Krakowie

(Zakacznik do Uchwaly ORL 100/VI/ORL/2012 z dnia 9.05.2012 r.)

do odbioru wskazuje

imie i nazwisko, adres zamieszkania osoby wskazanej podpis i pieczatka



Pielgrzymka Stuzby Zdrowia

Archidiecezji Krakowskiej do Bawarii
1-10 maja, 2020

Obok poznania pewnej czgstki z bogactwa religii, hi-
storii oraz kultury Bawarii (i Salzburga) naszym gtéwnym
celem jest pogtebienie wiary we wspolnocie pielgrzy-
mow, dlatego centrum kazdego dnia bedzie stanowié
Msza sw. i modlitwa.

Pielgrzymke organizuje Biuro Podrézy Geotour
z Chorzowa. Opiekunem duchowym grupy jest diece-
zjalny duszpasterz lekarzy, ks. dr hab. Dariusz Oko, prof.
UPJP2.

Wyjazd planowany jest 1 maja (pigtek rano) spod
parafii sw. Jadwigi.

Okregowa Izba Aptekarska
w Krakowie
wraz z Okregowa Izba Lekarskq

w Krakowie
Qosa.

‘ ajq!),z mnos

cztonkéw wyiej wymlenlonych Izb
do udzialu w

VHI Konkursze

w Muzeuni Farmac]l CM U] ) 'i :
przy ul. Florianskiej 25 w Krakowie.
Poczatek o godzinie 18.00. Wstep wolny.

N
w
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Organizatorzy zapraszaja nie tylko do wziecia udziatu
w rywalizadji, lecz takze do degustagji.

Do konkursu mozna zglosi¢ jedynie nalewki, ktdre nie sa
dostepne w sprzedazy komercyjnej. Dwie prébki nalewki
(po 200 ml) nalezy dostarczy¢ do siedziby Okregowej Izby
Aptekarskiej lub bezposrednio do Muzeum Farmacji, naj-
p6zniej w dniu konkursu. Liczba nalewek zgtaszanych do
konkursu przez jednego uczestnika jest dowolna.

Regulamin konkursu i karty zgloszeniowe nalezy po-

Niektore punkty programu: dojazd do Altétting,
czyli ,niemieckiej Czestochowy” (zwiedzanie). 2 dni— Mo-
nachium (m.in. Stara Pinakoteka oraz Deutches Museum
- najwieksze europejskie muzeum techniki). W niedziele
msza $w. w Katedrze, zwiedzanie miasta (m.in. Katedra,
Ratusz, Marienplatz, Odeonsplatz Centrum Olimpijskie).
Wyjazd w Alpy (m.in. kolejka linowa na Zugspitze - naj-
wyzszy szczyt Niemiec, ptywanie tédkami po jez. Eibsee),
zwiedzanie Garmisch-Partenkirchen; basniowy zamek
Neuschwanstein, kosciot w Wies; zamek Linderhof, klasz-
tor Ettal, wawoéz Partnachtklamm; Jezioro Bodenskie,
przeprawa promem na Wyspe Kwiatéw Mainau (ogrom-
ny ogrod botaniczny); rejs promem po jeziorze Konigsee;
przejazd do Chiemsee, rejs na wyspe Herreninsel, nastep-
nie przejazd do Salzburga (Austria), zwiedzanie m.in.
Katedry, ogrodéw Mirabell i domu Mozarta.

Powrot do Krakowa w niedziele 10 maja w godzinach
wieczornych.

Cena wyjazdu 900 zt + 600 euro; bilety wstepu do
muzeow itp. 220 Euro

Informacji udziela i zgtoszenia przyjmuje do soboty
30 listopada 2019 - ks. Dariusz Oko, tel. 660 494 733,
e-mail: oko.dariusz@gmail.com

fot. bibliotekanalewek.pl

Gabinet Stomatologiczny Dental Pasja
w Krakowie

zatrudni lekarza dentyste.
Oferujemy: prace na nowoczesnym sprzecie,
z czynng asysta, z pacjentem prywatnym,
atrakcyjne wynagrodzenie.
Wymagania: minimum 3-letnie doswiadczenie
zawodowe, che¢ podnoszenia kwalifikacji,
umiejetnos¢ pracy w zespole.
Aplikacje prosimy przesytac na adres
e-mail: kontakt@dentalpasja.pl
Kontakt tel.: 602 266 466, www.dentalpasja.pl
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Szpital Uniwersytecki w Krakowie

zatrudni:
lekarzy specjalistow medycyny ratunkowej
Lekarzy anestezjologow
specjalistéw w dziedzinie rehabilitacji medycznej
oraz medycyny rodzinnej
oraz
pielegniarki anestezjologiczne
pielegniarki operacyjne
pielegniarki na oddziaty zachowawcze i chirurgiczne
Zapewniamy stabilne warunki zatrudnienia, atrakcyjne
wynagrodzenie, bogaty pakiet socjalny oraz prace
W najnowoczesniejszym szpitalu w Polsce, w zespotach
interdyscyplinarnych.
Wiecej informagji: https://www.su.krakow.pl/kariera
oraz pod nr tel. 12 424 72 14

Szpital Specjalistyczny w Brzozowie

zatrudni:
— lekarzy specjalistow lub zainteresowanych specjalizacjg
w dziedzinie:
— hematologii,
— transplantologii,
— choréb wewnetrznych,
— onkologii klinicznej.
Kontakt: tel. 13 430 97 28, 508 557 941, 508 233 225
— lekarzy specjalistow w dziedzinie:
— psychiatrii,
— anestezjologii i intensywnej terapii,
- neonatologii.
Kontakt: tel. 13 430 95 52, 13 430 95 58, 508 233 225

Pozostaw swoj slad!
Spraw, bys pozostaf wsrod bliskich na zawsze!

Napisz (z nasza pomoca)
Ksiazke (z) Twojego Zycia

Napiszemy ja za Ciebie, wystuchujac Twoich wspo-
mnien w czasie kilkunastu sesji. Korzenie rodzinne,
dziecinstwo i mtodos¢, lata nauki, droga kariery zawo-
dowej, sukcesy i dokonania, mate i duze zwyciestwa,
rodzina i przyjaciele, spojrzenie na swiat z Twojej
perspektywy — wszystko moze by¢ tematem uzgodnio-
nych rozdziatow.

Oczywiscie kazdy z nich (nagrany podczas wspdlnej
rozmowy i redakcyjnie opracowany) przedstawimy Ci
do autoryzacji.

Objetos¢, format i nakfad (np. 50 czy 500 egz.)
uzgodnimy, podobnie wprowadzenie zdje¢, ewentu-
alny kolor.

Gwarantujemy dobre pidéra dziennikarskie, ktdre
wygfadzg wszelkie potkniecia. Zazadasz dyskrecji,
bo chcesz sprawi¢ bliskim niespodzianke — masz ja
zapewniong. Nie martw sie o koszty, sa naprawde
umiarkowane.

Kontakt tel.: 600 442 702
Wydawnictwo Vis-a-Vis Etiuda

Szpital Specjalistyczny w Brzozowie

zatrudni:
w tym do petnienia dyzuréw medycznych,
na Oddziale Neurologii z Pododdziatem Udarowym
lekarzy specjalistow, w trakcie specjalizacji
lub zainteresowanych specjalizacja
w dziedzinie neurologii.
Kontakt: tel. 13 430 96 29, 13 430 95 52, 13 430 95 58

NZOZ w Swiatnikach Gérnych

poszukuje

— lekarza ginekologa/rezydenta

do pracy w Poradni Ginekologicznej,

— zatrudni lekarza pediatre/rezydenta pediatrii
lub lekarza rodzinnego z doswiadczeniem

w przyjmowaniu matych dzieci.

Praca w Poradni Lekarza Rodzinnego,

min. 2 razy w tygodniu w godz. popofudniowych
Kontakt: tel. 12 270 40 32, 789 189 397

PULS Andrychéw

poszukuje lekarza do wspotpracy w POZ.

Oferujemy mozliwos¢ podjecia szkolenia
specjalizacyjnego w praktyce lekarza rodzinnego,

w nowoczesnej przychodni zapewniajgcej
opieke pacjentom od niemowlat po wiek podeszty.

Doswiadczone pielegniarki, dobra atmosfera,
w planie rozwoj firmy.
Kontakt: tel. 698 349 020

Samodzielny Publiczny Gminny
Zakiad Opieki Zdrowotnej w Bochni

oferuje prace na stanowisku lekarza POZ.
Forma zatrudnienia dowolna.
Oferujemy atrakcyjne warunki pracy.
Mile widziane orzeczenie o niepetnosprawnosci.

CV muszg zawierac klauzule

o ochronie danych osobowych.

Kontakt: Barbara Gajli
e-mail: b.gajli@spgzozbochnia.pl
tel. 14 611 56 30

Za tres¢ ogtoszen Redakcja nie ponosi odpowiedzialnosci




Zakiad Ubezpieczen Spotecznych
w Nowym S3aczu
zatrudni:

- zastepce gtéwnego lekarza orzecznika
Wymagania: lekarz medycyny z tytutem specjalisty,
min. 4 lata czynnego wykonywania zawodu lekarza,

powyzej 4 lat doswiadczenia
w orzecznictwie lekarskim.
Praca na umowe o prace,
zatrudnienie w wymiarze 0,5 etatu,
wynagrodzenie od 4,5 tys. na 0,5 etatu.

— lekarzy orzecznikow Zaktadu
Wymagania: lekarz medycyny z tytutem specjalisty,
min. 4 lata czynnego wykonywania zawodu lekarza.

Praca na umowe o prace, zatrudnienie w petnym
lub niepetnym wymiarze, wynagrodzenie
od 8,5 tys. na catym etacie.

Mozliwos¢ rozwoju zawodowego
oraz ustalenia indywidualnego czasu pracy.
Kontakt: tel. 18 449 82 75

Sprzedam

petne wyposazenie pracowni endoskopowe;
tel. 737 350 131

Elektroniczna Dokumentacja

Medyczna
Jadwiga Raczkowska @ n
Kompleksowy '
program dla gabinetu
— SiKaczr arek B

Zatéz DARMOWE konto

Elektroniczna Dokumentacja Medyczna

+ e-Recepty + Powiadomienia SMS

+ Rejestracja Online

+e-ZLA

+ Promocja Gabinetu

+ Strona WWW

Gabinet w Internecie | Pozyskuj Pacjentéw | Realizuj wizyty

www.medfile.pl (+48) 731 030 629

Ogtoszenia

(A R
LN IO I RO RN RO O RO R ]

15 luty 2020 rozpoczecie 207

at*

M r/lire

Kasprowy Zakopane

g, Patronat
v. % Okregowej
L B 1zby Lekarskiej
- =%/ w Krakowie

Wiecej informacji udzielaja:
tukasz Bfonski; tel. 602 690 348, Szpital Powiat. Zakopane

Monika Pabis-Sieka, tel. 604 232 488
Gabinet Stomatologiczny, ul. Sienkiewicza 22¢, Zakopahe

Wojciech Jasiewicz, tel. 601 529 277
Gabinet Stomatologiczny, ul. Krupowki 50, Zakopane ¥

v Zapisy do 31 stycznia 2020 r.
Zapraszamy lekarzy wraz z przyjaciotmi

Odstapie praktyke stomatologiczng

- NZOzZ, dziatajacg od 1991 r. w Krakowie-Bronowicach.
Lokal posiada dwa w petni wyposazone gabinety,
poczekalnie dla pacjentéw oraz zaplecze socjalne.

Wiecej informacji: tel. 502 136 103
w godz. 16-18 w dni powszednie.

Centrum Medyczne Skymedic

zaprasza do wspofpracy w nowo otwartej prywatnej
placowki w Krakowie
przy ul. Hynka 62b, os Dywizjonu 303.
Zapewniamy w petni wyposazone gabinety lekarskie
z obstuga biurowa i innymi udogodnieniami.
Kontakt tel. 607 453 333,
e-mail: j.morawska@skymedic.pl
www.skymedic.pl

Poszukuje lekarza do pracy w POZ

w okolicy Krakowa. Praca od zaraz.
Warunki pracy i ptacy do uzgodnienia.
Kontakt: tel. 509 062 542 oraz 606 876 390

Za tres¢ ogfoszen Redakcja nie ponosi odpowiedzialnosci
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Pozegnania

Pamieci doktora Marka Sarneckiego
Moje wspomnienie o Marku

27 sierpnia tego roku na Cmentarzu Rakowickim z gle-
bokim zalem pozegnalismy naszego wspaniatego Kolege

$p. Doktora Marka Sarneckiego

urodzonego w Legnicy 2 wrze$nia 1947 roku, zmartego
19 sierpnia 2019 roku w Krakowie, specjaliste choréb we-
wnetrznych i geriatrii, wieloletniego pracownika Szpitala
im. S. Zeromskiego w Krakowie, wychowawce wielu po-
koleni lekarskich i dobrego lekarza opiekujacego si¢ przez
dziesigciolecia swojej aktywnosci zawodowej tysiacami
pacjentow.

Prace w naszym szpitalu rozpoczal w styczniu 1978
roku, na stanowisku starszego asystenta II Oddzialu Cho-
r6b Wewnetrznych.

Moje osobiste wspomnienia z lat wspdlpracy sicgaja
1983 roku, kiedy to po stazu w szpitalu, gdzie odbylem
wlasnie szkolenie z interny, zostalem wprowadzony
do zespotu wspaniatych lekarzy II Oddzialu Choréb
Wewngtrznych. Wtedy spotkatem si¢ po raz pierwszy
z Markiem, doswiadczajac Jego niezwyklej zyczliwosci
i opiecki nad mlodym kolega wkraczajacym dopiero
w zycie zawodowe. Codziennie wspieral mnie dobrymi
radami, wprowadzal w tajniki naszej profesji, méwil
o problemach medycznych i zawodowych, ktérych nie
opisywano w podrecznikach.

Byt wzorem dobrego lekarza, sumiennie opiekujacego
si¢ pacjentami, wyczulonego na ich cierpienie, drobia-
zgowo analizujacego i wprowadzajacego metody diagno-
styczne i terapeutyczne, niewahajacego si¢ przed wdraza-
niem nowoczesnych zasad leczenia. Do dzi§ pamietam,
jak poproszony przeze mnie (wtedy mlodego lekarza)
w nocy o pomoc na dyzurze przybyl niezwlocznie.
Podalismy wéwczas po raz pierwszy w naszym Szpitalu
i od razu z sukcesem streptokinazg w zawale serca. Razem
ze mng czuwal wtedy przy cigzko chorym pacjencie. Nig-
dy tego nie zapomng, a taki tez byl na co dzied — zyczliwy
i pracowity.

W Oddziale pracowalismy razem do 1990 roku, kiedy

to zostal w trudnych czasach transformacji ustrojowej

dyrektorem Szpitala. Wprowadzal zmiany w organizacji
ochrony zdrowia, co nie bylo atwe.

W 1992 roku wrécit do swoich pacjentéw, zostajac za-
stepca ordynatora IIT Oddziatu Choréb Wewngetrznych.

Ponownie rozpoczelismy wspélprace w 2004 roku,
kiedy zostalem ordynatorem tego Oddziatu. Niezwykle
lojalny jako zastgpca, wspieral mnie zawsze, stuzyt dobra
rada nie tylko w sprawach naszych chorych, ale réwniez
w prowadzeniu oddziatu.

Jego wiedza lekarska, do$wiadczenie zyciowe byly
nieocenione. Czuwal nad nami wszystkimi, uczyl po-
kory, cierpliwo$ci, wrazliwosci na problemy pacjentéw,
i to nie tylko zdrowotne. Byl wzorem wspanialego Kolegi,
pos$wiccajacego si¢ bez reszty. Wnosit tez w prace zespotu
wiele humoru, pomagajac przetrwaé trudne chwile w zy-
ciu zawodowym i nie tylko.

Po osiagnigciu wicku emerytalnego, na prosbe moja
i calego zespotu, pozostal z nami, rozumiejac trudna
sytuacj¢ kadrowa, ktéra dotknela oddzialy choréb we-
wnetrznych. Nadal wspierat nas ze wszystkich sit. W 2015
roku odszedt do ZUS, ale ciagle byt z nami, cz¢sto spo-
tykali$my si¢ i cieszyli wspdlnymi chwilami. Byl réwniez
zapalonym pingpongista, z pasja relacjonowal nam swoje
potyczki z kolegami.

Niestety, w 2019 roku ci¢zko zachorowal, poddat si¢
trudnej kuracji. Wielokrotnie rozmawiali§my o chorobie,
o cierpieniu, o odchodzeniu, ktérego mial petng swiado-
mo$¢. Zachowat do korica pogode ducha.

Modlili$my si¢ za Niego w tych ciezkich chwilach.

Po telefonie od cérki Marty, ktéry odebralismy
w trakcie poweekendowej odprawy, we wzruszeniu, jakie
zapanowalo podczas wspominajacej Go rozmowy, padio
stwierdzenie ,,...byt po prostu Dobrym Czlowickiem”.

Zegnam Ci¢ Marku w imieniu nas wszystkich, z kt6-
rymi pracowales przez te kilkadziesiat lat.

Bedzie nam Ciebie bardzo brakowalo.

Lech Kucharski

Sprostowanie

Przepraszamy bliskich $p. Doktor Ewy Wieteski oraz
wszystkich Czytelnikdw za btad, jaki wkradt sie do opu-
blikowanego na famach poprzedniego numeru ,GGL"
wspomnienia o Zmarfej. W zamieszczonej obok zdjecia
dacie $mierci zamiast roku 2018 pojawit sie rok 2019.



Sktadki cztonkowskie 47

Uchwata nr 27/14/VII
Naczelnej Rady Lekarskiej
z dnia 5 wrzesnia 2014 r.
w sprawie wysokosci sktadki cztonkowskiej

Na podstawie art. 39 ust. 1 pkt 11 ustawy z dnia
2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz.U. Nr 219, poz.
1708, z 2011 r. Nr 112, poz. 654 i Nr 113, poz. 657 oraz
z 2013 r. poz. 779) uchwala sig, co nastepuje:

§1

1. Ustala sie wysokos¢ sktadki obowigzujacej lekarza
i lekarza dentyste, cztonka okregowej lub wojskowej izby
lekarskiej, zwanego dalej ,lekarzem”, w wysokosci 60 zt mie-
siecznie.

2. Lekarz posiadajacy ograniczone prawo wykonywania
zawodu, zwany dalej ,lekarzem stazystg”, optaca sktadke
w wysokosci 10 zt miesiecznie.

§2

1. Obowigzek optacania sktadki powstaje od pierwszego
dnia miesigca nastepujgcego po miesigcu, w ktérym lekarz,
lekarz stazysta:

1) zostat wpisany do rejestru cztonkdw okregowej lub
wojskowej izby lekarskiej;

2) utracit prawo do zwolnienia z obowigzku optacania
sktadki.

2. Sktadke za dany miesigc opfaca sie do konca tego miesia-
ca lub z dowolnym wyprzedzeniem, osobiscie lub za posrednic-
twem pracodawcy:

1) na konto bankowe okregowej lub wojskowej izby
lekarskiej lub

2) na indywidualny numer subkonta bankowego nadany
i przekazany przez okregowa lub wojskowg izbe lekarska lub

3) w kasie okregowej lub wojskowej izby lekarskiej.

3. Od zalegtych sktadek nalicza si¢ odsetki ustawowe od
dnia wymagalnosci.

§3

1. Zwolnienie z obowigzku optacania sktadki powstaje na
podstawie niniejszej uchwaty w pierwszym dniu miesigca na-
stepujgcego po miesigcu, w ktdrym lekarz:

1) ukonczyt 75 lat;

2) zostat skreslony z rejestru cztonkéw okregowej lub woj-
skowej izby lekarskiej;

3) ztozyt oswiadczenie, Ze nie osiagga przychoddéw
z tytutu wykonywania zawodu oraz ze zrédet przychodow
wymienionych w przepisach o podatku dochodowym od oséb
fizycznych, z wytgczeniem renty lub emerytury, w rozumieniu
przepisbw o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spotecznych lub ustaw regulujacych zaopatrzenie emerytalne
stuzb mundurowych.

()

5. Lekarz korzystajacy ze zwolnienia z obowigzku
optacania sktadki na podstawie ust. 1 pkt 3 ma obowia-
zek niezwtocznie powiadomi¢ okregowg lub wojskowa
rade lekarska o osiggnieciu przychodéw, o ktérych mowa
w ust. 1 pkt 3.

6. Lekarz traci prawo do zwolnienia z obowigzku opfacania
sktadki na podstawie ust. 1 pkt 3 z pierwszym dniem miesia-
ca, nastepujacego po miesigcu, w ktdérym osiggnie przychod,
o ktérym mowa w ust. 1 pkt. 3.

7. Wzér oswiadczenia o nieosigganiu przychodow,
o ktérym mowa w ust. 1 pkt 3, stanowi zatacznik nr 1 do
uchwaty.

8. Wzdr oswiadczenia o osiggnieciu przychoddw,

o0 ktérym mowa w ust. 5, stanowi zatacznik nr 2 do uchwaty
§4

1. Lekarz, ktéry przed wejsciem w zycie uchwaty, miat
ustalong miesieczng wysokos¢ sktadki na kwote 10 ztotych,
optaca sktadke w tej kwocie do czasu nabycia prawa do
zwolnienia z obowiazku opfacania sktadki na podstawie § 3
uchwaty.

2. Lekarz, ktéry przed wejsciem w zycie uchwaty, uzyskat
prawo do zwolnienia z obowigzku optacania sktadki zachowuje
prawo do zwolnienia do czasu zaistnienia zdarzenia skutkuja-
cego powstaniem obowigzku opfacania sktadki zgodnie z § 3
ust. 6.

§5

Traci moc uchwatfa Nr 8/08/V Naczelnej Rady Lekarskiej
z dnia 4 kwietnia 2004 r. w sprawie wysokosci skfadki czton-
kowskiej, zmieniona uchwata Nr 9/12/VI Naczelnej Rady Lekar-
skiej z dnia 13 kwietnia 2012 r. zmieniajgca uchwate w sprawie
wysokosci sktadki cztonkowskiej.

§6
Uchwata wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2015 .

Prezes Maciej Hamankiewicz
Sekretarz Konstanty Radziwitt

Zataczniki do Uchwaty znajdujg sie na stronie:
www.nil.org.pl

Przypominamy

Przypominamy, ze sktadka za dany miesigc powinna wplynaé na
konto Okregowej Izby Lekarskiej w Krakowie do korca miesiaca, za
ktéry powstato zobowiazanie. W przypadku nieuregulowania sktadki
w terminie, automatycznie naliczane beda odsetki ustawowe.

Okregowa Izba Lekarska w Krakowie przypomina tez o koniecz-
nosci niezwlocznego zglaszania do Dziatu Rejestru wszelkich zmian,
dotyczacych adresu zamieszkania i adresu do korespondencji (be-
dziemy wdzieczni za dolaczenie adresu e-mail), miejsca pracy, stanu
cywilnego, uzyskania tytulu naukowego lub specjalizacyjnego oraz
informacji dotyczacych przejécia na rente lub emeryture.

Numer indywidualnego konta — na ktére prosz¢ przekazywaé
comiesi¢czne skladki — pozostaje bez zmian.

W wypadku watpliwosci prosimy o kontakt z Izba Lekarska

w Krakowie

tel: 12 619 17 32
e-mail: skladki@oilkrakow.org.pl

Optaty z tytutu rejestracji
gabinetéw prywatnych
nalezy wptacac na konto OIL:

Bank PEKAO SA
25 1240 4650 1111 0000 5149 2553
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#~5%, Okregowa Izba Lekarska w Krakowie
d g;é); ul. Krupnicza 11 A, 31-123 Krakéw
%= izbalekarska.pl; www.oilkrakstom.pl
Sekretariat:
tel. 12 619 17 20, fax 12 619 17 30

e-mail: biuro@oilkrakow.org.pl

Numery wewnetrzne:

* Dyrektor Biura (mgr |. Bizor) 6191705
* Kancelaria OROZ (kierownik mgr S. Smolen) .................... 619 17 25
e-mail: s.smolen@bhipokrates.org

619 17 17; fax 619 1729
e-mail: kancelariaoroz(@gmail.com

* Kancelaria Sadu Lekarskiego (mgr E. Kowaliczek) ........... 6191708
e-mail: emilia@oilkrakow.org.pl

e Kancelaria OROZ

* Biuro Radcow Prawnych (mgr D. Dziubina) .......ccooeeeeecec. 61917 26

e-mail: d.dziubina@hipokrates.org

* Rejestr Lekarzy 6191716

e-mail: rejestr57(@hipokrates.org

* Rejestracja Indyw. Praktyk; Staze podyplomowe ............... 6191713

* Ksiggowosc (mgr M. Chodar) 61917 15

e-mail: ksiegowosc57@hipokrates.org

* Kasa 61917 14

* Sktadki 61917 32

e-mail: skladki@oilkrakow.org.pl

* Redakcja ,,Galicyjskiej Gazety Lekarskiej”.........cccevvvevveee. 6191727

e-mail: redakcja@oilkrakow.org.pl

* Informatycy; str. internetowe 619 17 01
Komisje:

* Bioetyczna (A. Krawczyk) 6191712

e-mail: a.krawczyk@hipokrates.org

* Etyki 6191713

* Ksztatcenia (mgr P. Pachel) 6191722

e-mail: ksztalcenie57(@hipokrates.org

* Sportu, Turystyki i Rekreacji 619 1701

* Socjalno-Bytowa 6191718

* Stomatologiczna (mgr K. Trela) 6191718

e-mail: k.trela@hipokrates.org

* Wspétpracy Zagranicznej i Obcokrajowcow.............cceee.e. 619 17 05

® ds. Lek. Senioréw 619 17 01

* ds. Mtodych Lekarzy; ds. Praktyk (mgr A. Chuchmacz)... 619 1713
e-mail: a.chuchmacz@hipokrates.org

* Tespot ds. POZ 6191712
* Tespot ds. AOS 6191712
® Tespét ds. Szpitalnictwa 6191712

® Tespot ds. Opieki Dtugoterminowej i Opieki Hospicyjnej ... 619 17 16

® Lespot ds. Kultury 6191716
 Rzecznik Praw Lekarza 6191713

Biuro OIL w Krakowie — przyjmowanie stron:
oraz Delegatury

w Krosnie:
ul. Niepodlegtosci 2, 38-400 Krosno
tel. 13 432 18 59; e-mail: krosno@hipokrates.org

w Nowym Saczu:
ul. Kopernika 18, 33-300 Nowy Sacz
tel. 18 442 16 47; e-mail: nowy.sacz@hipokrates.org

w Przemyslu:

Rynek 5, 37-700 Przemysl

tel. 16 678 26 70, fax 16 678 33 24
e-mail: przemysl@bhipokrates.org

poniedziatek, Sroda
wtorek, czwartek
piatek

godz. 9.00 do 16.00
godz. 9.00 do 15.00
godz. 9.00 do 13.00

Dyzury Radcow Prawnych:
tel. 12619 17 24

mec. Anna Gut
koordynator radcow prawnych

wtorek godz. 12.00 do 14.00
$roda godz. 14.00 do 16.00
mec. Tomasz Pecherz tel. 12619 17 31

wtorek godz. 12.00 do 15.00
czwartek godz. 12.00 do 15.00

tel. 126191719
godz. 13.00 do 16.00
godz. 11.00 do 13.00

mec. Tomasz Huber
poniedziatek, Sroda
piatek

Kancelaria Okregowego Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej

od poniedziatku do czwartku

Sekretariat / Dziennik podawczy

godz. 9.00 do 16.00
godz. 9.00 do 13.00

Ubezpieczenia

* Ubezpieczenia OC (Inter) Ubezpieczenia zyciowe ........... 6191715
* Ubezpieczenia OC (Inter, PZU, UNiqa) .......ceeeeeemesseccceee 61917 16
* Ubezpieczenia 0C — PZU 6191718

Galicyjska Gazeta Lekarska - Okregowej Rady Lekarskiej w Krakowie ¢ naktad 15 930 egz.
ul. Krupnicza 11a, 31-542 Krakow; tel. 12 619 17 27; fax: 12 422 57 55; e-mail: redakcja@oilkrakow.org.pl

Redaguije kolegium w skfadzie: Redaktor Naczelny — Janusz Legutko; Sekretarz Redakcji — Jolanta Grzelak-Hodor
Cztonkowie: Henryk Gaertner (redaktor senior), Stefan Cieply, Jerzy Friediger, Artur Hartwich, Mariusz Janikowski,
Bozena Kozanecka, Matgorzata Poptawska, Filip Ratkowski, Jacek Tetnowski, Katarzyna Turek-Fornelska, Andrzej Urbanik,

PISMO OKREGOWE) IZBY LEKARSKIE) W KRAKOWIE

Krzysztof Zglobicki (grafika), Katarzyna Domin (korekta). Przygotowanie do druku: Globic; e-mail: globic@gmail.com

Redakgja zastrzega sobie prawo do skrétéw, adiustacji i zmian tytutdw w nadsylanych tekstach i korespondendji.
Anonimdw nie drukujemy. Za tresc ogfoszen nie ponosimy odpowiedzialnosci.



