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(B Przed Zjazdem...

Gdy ten numer ,,GGL" dotrze do Paristwa, bedziemy w przeddzier odbywanego co czte-
ry lata Okregowego Sprawozdawczo-Wyborczego Zjozdu Lekarzy naszej Izby. Zjazdu
wyborczego, bowiem koriczy sie wtasnie VIII kadencja samorzqgdu lekarskiego, odro-
dzonego w 1989 roku.

Czy ktokolwiek, gdy w atmosferze wyborczej rywalizacji XXXVII Zjazdu OIL rozpo-
czynata sie ta kadencja, mogt sie spodziewac tak dramatycznego jej przebiegu? Ale byt
to 30 marca 2018 roku. Rola i miejsce samorzqdu wydawaty sie ustabilizowane. Trwaty,
jak przez dziesieciolecia, zaciete boje sejmowe o procent PKB na zdrowie (mielismy dojs¢
do realnych 6% dopiero w roku 2026). Wynagrodzenia lekarzy, zwtaszcza rezydentéw,
wciqz ,requlowano”, nic nowego. Niecodziennym problemem byt natomiast prowa-
dzony przez Izbe, po wieloletnich przygotowaniach, wielki remont naszej siedziby przy
ul. Krupniczej. W kuluarach Zjazdu formutowano opinie, Ze moja specjalizacja sprzyja
wyborowi na stanowisko Prezesa ORL, bo dentysci majq status ,wolnego zawodu”, be-
de wiec dysponowat argumentem petnej niezaleznosci zawodowej. Przypominano tez,
Ze udato mi sie wczesniej rozwigzac w krakowskiej Izbie kilka problemdw wydawato-
by sie organizacyjnie nierozwiqzywalnych, w tym wprowadzenie skutecznego systemu
zbierania sktadek, wiec poradze sobie i z remontem, i z atmosferq w ochronie zdrowia.

Przyszedt rok 2019. Poradzilismy sobie, po przejsciowej wyprowadzce latem Izba wrd-
cita na Krupniczq. Finat tego bardzo trudnego remontu jest Paristwu znany. Delega-
tow spoza Krakowa, ktdrzy z powodu pandemii nie mieli mozliwosci odwiedzenia Izby,
zapraszam. I ufam, ze za pare dni i Zjazd doceni fakt, iz dokonalismy kapitalnej reno-
wacji i modernizacji obiektu z drugiej potowy XIX stulecia bez Zadnej pozyczki, za wta-
sne, samorzqdowe pienigdze.

Wrécmy jednak do historii. Kilka miesiecy pdZniej, wbrew ogromnym obawom, uda-
fo sie takze przeprowadzic do nowej siedziby Szpital Uniwersytecki, wiec w kolejny rok,
2020, wkraczalismy chyba w nie najgorszych nastrojach, choc¢ generalnie w ochronie
zdrowia byto Zle jak zawsze. Nikt jednak nie przypuszczat, ze moze byc tragicznie go-
rzej, ze za chwile rozpocznie sie w Polsce, Europie i na catym Swiecie cos absolutnie nie-
wyobrazalnego, co dzis znamy az za dobrze.

W naszym kraju chyba najbolesniejszym stato sie przeniesienie catego ciezaru wal-
ki z epidemiq wytqcznie na Srodowisko lekarskie. Nie bede tutaj charakteryzowat prze-
biegu poszczegdlnych pieciu fal pandemii; z bélem odnotuje wqtpliwe decyzje doty-
czqce metod walki z SARS-CoV-2 w naszym kraju, bagatelizujgce wszelkie wskazania
medyczne. Podziele sie z Paristwem jedynie - jako prezes funkcjonujqcego nieprzerwa-
nie samorzqdu - poczuciem ogromnej satysfakcji z jednosci Srodowiska lekarskiego
Matopolski i Podkarpacia. W ciggu minionych dwdch lat nigdzie i nigdy nasi lekarze
nie zawiedli, choc¢ zburzony zostat znany nam swiat, a ,,normalne” Zycie jest innq nor-
malnosciq. Lekarze staneli na wysokosci zadania, ratujgc pacjentéw bez wzgledu na
to, co sie dziato wokét.

(C6z wiecej mogtem jako prezes Izby? C6Z mogliSmy jako Prezydium Okregowej Ra-
dy Lekarskiej? Wreszcie - co mogto i moze Srodowisko lekarskie, gdy nawet jego naj-
wybitniejsi przedstawiciele, zgromadzeni w Radzie Medycznej przy Premierze, byli mar-
ginalizowani? Niestety, to wszystko sie nie skoriczyto i choc liczba zachorowari spada,
przestanek do optymizmu jest niewiele, , poczqgtek korica” wydaje sie przedwczesny.



Nie bede w tym tekscie, otwierajqcym wydanie ,,GGL" w przeddzieri wyboréw na kolejng kadencje, wyliczat dokonar samorzqdu
w ostatnich czterech latach. Uczynitem to w wydaniu Swigtecznym gazety, dostepnym tez na stronie internetowej. Przypomne je-
dynie, Ze w naszej odnowionej siedzibie zrobilismy wszystko, co moZliwe, by Kolezankom i Kolegom utatwic funkcjonowanie w kaz-
dym zakresie praktyki lekarskiej, ale i w wielu sferach zycia prywatnego - wcigz Swiadomi swojej stuzebnej roli. I w takiej roli wy-

trwamy, ufam, w kolejnej kadencji.

Robert Stepier

Zjazd Lekarzy

[l Na 26 marca zaplanowany jest Okre-
gowy Zjazd Lekarzy OIL w Krakowie,
natomiast XV Krajowy Zjazd Lekarzy,
rozpoczynajacy IX kadencje samorza-
du lekarskiego, odbedzie sie w Warsza-
wie w dniach 12-14 maja. Delegatéw na
Krajowy Zjazd wytonig okregowe zjaz-
dy, facznie w liczbie 492 (383 lekarzy
i 109 lekarzy dentystéw). O liczbie le-
karzy wybieranych w izbach decydo-
waty rady okregowe (ORL w Krakowie
zadecydowata o 1 mandacie na 50 le-
karzy). Podziat mandatéw na Krajowy
Zjazd wynika z regulaminu wyboréw do
organdw izb lekarskich, ktory okresla,
ze jeden mandat przypada na 400 leka-
rzy, lekarzy dentystéw. Najwieksza licz-
ba mandatéw dysponuja wiec Izby Le-
karskie w Warszawie (83), Katowicach
(45), Krakowie (44), Wroctawiu (41), Po-
znaniu (39), todzi (36) i Gdansku (33).
Najmniejszg - Izby w Gorzowie Wiel-
kopolskim (3), Koszalinie, Ptocku i Tar-
nowie (po 4).

Zjazd Krajowy, w pierwszej czesci ob-
rad, przyjmie sprawozdania organéw
Naczelnej Izby Lekarskiej VIII kadencji,
a w drugiej dokona wyboréw Prezesa
NRL, Naczelnego Rzecznika Odpowie-
dzialno$ci Zawodowej, organéw NIL, za-
stepcow NROZ i Krajowej Komisji Wy-
borczej. Tym samym rozpoczniemy IX
kadencje na lata 2022-2026.

Kto leczy Polakéw?
I W raporcie o stanie naszych kadr me-
dycznych w 2018 roku GUS informowat,

Przyjmowanie materiatéw do numeru zakoficzono 16 lutego 2022 .

ze juz blisko jedna czwarta czynnych za-
wodowo lekarzy jest w wieku powyzej
65 lat. W analogicznym sprawozdaniu
~Zdrowie i ochrona zdrowia w 2020 r.",
opublikowanym na koniec 2021 roku,
GUS podaje, ze wiek ten przekroczyto
25,3% pracujacych lekarzy.

W okresleniu catkowitej liczby medy-
kéw GUS ujmuije liczne zawody, obok le-
karzy, lekarzy dentystéw, pielegniarek
takze farmaceutdéw, laborantéw, pod-
kreslajac jej wzrost 0 2,4%. Ale juz pre-
cyzujac te dane - liczba lekarzy medycy-
ny wzrosta tylko o 1,5%, a pielegniarek
wrecz ubyto - 0 1,1%. O lekarzy denty-
stéw mozemy by¢ spokojni, bo ich liczba
wzrosta 0 6,2%. Wsrdd lekarzy w wieku
do 35 lat wzrost wyniost 0,3%, a w wieku
35-44 lata nieco wiecej - 0,4%. Global-
nie jednak nie przektada sie to na ogdiny
wzrost liczby lekarzy w Polsce i cate la-
ta potrwa, nim sie przetozy. Tymczasem
zdrowie Polakdw pozostaje w znacznym
stopniu w rekach pokolenia, ktére ma
juz prawo do odpoczynku.

Nowa Rada (nie)medyczna
B Po rezygnacji 13 z 17 cztonkéw Rady
Medycznej ds. walki z COVID-19 dziata-
jacej przy premierze 10 lutego powotano
nowg, liczniejszg Rade (29 0s6b), juz nie
~medyczng”, ale tezzdominowana przez
przedstawicieli Srodowisk medycznych
(17 cztonk6w). Przypomnijmy jednak na-
zwiska oséb, ktdére w trosce o zdrowie
Polakéw jednoznacznie wyrazity swojq
opinie na temat rzeczywistej roli eks-
pertéw w ksztattowaniu polityki walki

z pandemiag w naszym kraju. Pod rezy-
gnacjg z udziatu w pracach poprzedniej
Rady podpisali sie profesorowie: R. Fli-
siak, M. Marczyniska, A. Mastalerz-Mi-
gas, R. Owczuk, I. Paradowska, M. Par-
czewski, M. Pawtowska, A. Piekarska,
K. Pyr¢, K. Simon, K. Szutdrzyriski, K. To-
masiewicz, J. Wysocki.

W sktad nowej Rady ds. COVID-19 we-
szty cztery osoby z poprzedniej, z prof.
Andrzejem Horbanem na czele. Ta Ra-
da ma dziata¢ bez wzgledu na dalszy
przebieg pandemii. Jak oSwiadczyt pre-
mier Morawiecki, ,Rada ds. COVID-19
bedzie miata fundamentalne znaczenie
w wypracowaniu najlepszych rozwigzan
dla funkcjonowania stuzby zdrowia, ale
takze w tematach spotecznych, gospo-
darczych, zwigzanych z edukacja oraz
szeroko rozumiana politykg bezpieczen-
stwa panstwa polskiego”. Pewnie dlate-
go wsrdd jej cztonkdw sg m.in. minister
zdrowia, prezes NFZ czy specjalisci nauk
spoteczno-ekonomicznych. Ktére to juz
ciato powotane do ,wypracowania naj-
lepszych rozwigzan"?

Odmrazanie t6zek covidowych
[l Do dniazamkniecia naszej gazety za-
kazenie wirusem SARS-CoV-2 stwierdzo-
no (od poczatku pandemii) u 432 498
mieszkancéw Matopolski, co stanowi
12,72% ludnosci. 16 lutego odnotowano
w tym wojewodztwie 1497 przypadkéw,
najwiecej - 596, w samym Krakowie,
zmarty w tym dniu 32 osoby, a ponad
18 tys. przebywato na kwarantannie.
Dzien wczesniej zajetych byto 1599



z2915t6zek covidowych i122 7 249 respi-
ratoréw. Dane te, nawet jesli dotycza tyl-
ko oficjalnie zgtoszonych przypadkéw,
$wiadczg o spadku piatej fali epidemii
(tydzien wczesniej, 9 lutego w naszym
wojewo6dztwie odnotowano 2796 przy-
padkéw, a 2 lutego - 4274), stad decy-
zja wojewody tukasza Kmity o odmro-
zeniutdzek covidowych w matopolskich
szpitalach.

14 lutego na antenie Radia Krakéw
poinformowat on, ze wtasnie tego dnia
wchodzg w zycie decyzje zmniejszaja-
ce liczbe t6zek covidowych o 300 w 12
szpitalach, w tym: w krakowskich Szpi-
talu Uniwersyteckim, im. Zeromskiego,
Dietla, Rydygiera, a takze w placéwkach
w Myélenicach, Miechowie, Zakopanem,
Oswiecimiu, Gorlicach i Nowym Targu.
Dodat, ze obecnie najwazniejszym za-
daniem jest przywrécenie t6zek inter-
nistycznych i kardiologicznych. W zalez-
nosci od sytuacji, podejmowane beda
kolejne decyzje.

Odnowione oddziaty
w Szpitalu Rydygiera
Il W Szpitalu Specjalistycznym im. Ry-
dygiera w Krakowie oddano do uzytku
gruntownie odnowione i wyposazone
w nowoczesny sprzet oddziaty: Neuro-
logii i Udaréw Mézgu (dysponuje 3716z
kami, w tym 5 stanowiskami wzmozo-
nego nadzoru) oraz Urologii (31 miejsc).
W obrebie Oddziatu Neurologii znajdo-
wac sie teraz bedg pracownie EEG, EMG,
USG, EKG oraz pomieszczenia konsul-
tacyjne logopedy i psychologa; zostat
on takze doposazony w jeden z najno-
woczes$niejszych aparatéw USG. Od-
dziat jest najwiekszym w Polsce o$rod-
kiem leczenia stwardnienia rozsianego.
Natomiast drugi ze zmodernizowanych
oddziatéw zyskat nowy blok operacyj-
ny z zapleczem przygotowania i opieki
okotooperacyjnej.

Koszt modernizacji wraz z zakupem
aparatury wynidst blisko 13,5 min zt,
w tym 8,95 mIn pochodzito zbudzetu wo-
jewodztwa matopolskiego, a 4,47 min zt
ze $rodkéw wiasnych szpitala.

Badania kliniczne szczepionki
przeciw HIV

B Pierwsi pacjenci otrzymali w ramach
badania klinicznego szczepionke mRNA
przeciw HIV, nad ktdra pracuje firma
Moderna. Test szczepionki polega na
dostarczeniu organizmowi antygenéw
specyficznych dla wirusa HIV w celu wy-
wotania odpowiedzi immunologicznej.
Badanie prowadzone jest we wspot-
pracy naukowej z organizacjg non pro-
fit IAVI, ktora wraz z Scripps Research
opracowata testowany antygen. Zeszto-
roczne badania majace na celu weryfika-
cje koncepcji wykazaty, ze antygeny HIV
wywotaty pozadang odpowiedZ immu-
nologiczng u 97% uczestnikéw.

(Zrédfo: www.medexpress.pl)

Prof. Richard Van Praagh
doktorem honoris causa UJ

B Prof. Richard Van Praagh, wybitny
lekarz, Swiatowy autorytet w dziedzinie
kardiologii i kardiochirurgii dzieciecej,
zostat doktorem honoris causa Uniwer-
sytetu Jagiellonskiego ,za ogromne za-
stugi dla stworzenia powszechnie przy-
jetych na$wiecie podwalin wspétczesnej
kardiopatologii wad wrodzonych serca
oraz niekwestionowane i nieocenione
zastugidla rozwoju kardiochirurgiiikar-
diologii dzieciecejw Krakowie iw Polsce”.
Profesor Van Praagh, z pochodzenia Ka-
nadyjczyk, jest kardiologiem dzieciecym
i naukowcem o Swiatowej renomie, od
roku 1965 do emerytury pracowatw Chil-
dren’s Hospital Medical Center w Bosto-
niew Harvard Medical School.

Upamietniono ordynatoréw
w Szpitalu im. S. Zeromskiego
B 7 powodu pandemii nie odbyty sie
zaplanowane na 7 grudnia uroczystosci
zwigzane z obchodami jubileuszu 65-le-
cia Szpitala Specjalistycznego im. Stefa-
na Zeromskiego w Krakowie, ale odsto-
nieto tablice upamietniajaca pierwszych
ordynatoréw tego Szpitala - wmurowa-
no jg przy gtdwnym wejsciu do budynku.
Wsrod uhonorowanych ordynatoréw sg
takze nazwiska lekarzy silnie zwigzanych

z odrodzonym samorzgdem lekarskim,
w tym jego wspotorganizatora dr. Jerze-
go Lebiody czy pierwszego rzecznika od-
powiedzialnosci zawodowej OIL w Kra-
kowie dr. Jana Deszcza.

Medale dla Doctors Africa

M 11 lutego, w Swiatowym Dniu Cho-
rego, prof. Robert Jach i dr hab. Bartto-
miej Guzik odebrali z ragk wojewody tu-
kasza Kmity Medale Stulecia Odzyskanej
Niepodlegtosci, przyznane przez prezy-
denta RP Andrzeja Dude w dowdd uzna-
nia dlaich zaangazowania w dziatalnos¢
fundacji Doctors Africa.

prof. RobertJach

Doctors Africa to misja realizowana
przez U) CM, Fundacje Centrum Dobro-
czynnosci Lekarskiej oraz Zwigzek Pol-
skich Kawaleréw Maltanskich. Tworza
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fot. Jerzy Sawicz

jg studenci medycyny i ich nauczyciele,
ktdrzy wspdlnie wyjezdzajg do Tanzanii
i Ugandy, aby przeprowadza¢ konsul-
tacje, badania specjalistyczne, ale tez
edukowac. Podczas misji w 2021 . gru-
pa lekarzy i studentéw wykonata po-
nad 1500 konsultacji specjalistycznych
i drobnych zabiegéw czy badan USG,
a takze kilkadziesigt duzych operacji
ginekologicznych. Zatozycielem i pre-
zesem Fundacji jest dr hab. Barttomiej
Guzik, lekarz kardiolog z Krakowskie-
go Szpitala Specjalistycznego im. Jana
Pawta II, adiunkt w Klinice Kardiologii
Interwencyjnej CM UJ. Drugi z wyrdz-
nionych lekarzy, prof. Robert Jach jest
kierownikiem Kliniki Endokrynologii Gi-
nekologicznej CM UJ w Krakowie.

TLK wreczyto swoje nagrody

Dr Jacek Gorka

B Doktor Jerzy Hohendorff i dr Jacek
Gorka zostali laureatami przyznawa-
nej dorocznie przez Towarzystwo Le-
karskie Krakowskie Nagrody im. prof.
Marka Sycha.

Dr Hohendorff zostat wyrdzniony
za prace doktorska pt. ,Badanie wy-
branych aspektéw biochemicznej dia-
gnostyki réznicowej oraz efektywno-
$ci postepowania terapeutycznego
u pacjentow z cukrzycg MODY", nato-
miast dr Gérka za prace ,Okotoopera-

cyjne powiktania sercowo-naczyniowe
- rola zaburzerh hemostazy w patoge-
nezie okotooperacyjnego uszkodze-
nia miesnia sercowego (MINS) i cze-
stos¢ wystepowania zakrzepicy zyt
gtebokich koriczyn dolnych po zabiegu
angiochirurgicznym”.

Uroczystos$¢ wreczenia nagrdd za rok
2021 odbyta sie 15 grudnia w siedzibie
Towarzystwa, a prowadzit jg prof. Igor
Goscinski, prezes TLK.

Koncert dla USD
B 30 stycznia w bazylice Bozego Ciata
w Krakowie odbyt sie - juz po raz 8. -
charytatywny koncert ,Koledy do Nie-
ba". Catkowity dochdd z niego zostanie
przeznaczony na rzecz Uniwersyteckie-
go Szpitala Dzieciecego w Krakowie - za-
kup nowoczesnego sprzetu dla Kliniki
Nefrologii i Dializoterapii. Organizato-

rem wydarzenia byta Jolanta Janus przy
wsparciu Fundacji Schola Cordis prof. Ja-
nusza Skalskiego.

W koncercie wzieli udziat znakomici
artysci: Renata Zetobowska-Orzechow-
ska, Mariusz Pedziatek, Dorota Imie-
towska, tukasz Pawlikowski, Martyna
Miodonska, Anna Klimczyk, Pawet Cza-
rakcziew. Wystapili takze $piewacy i mu-
zycy z Piwnicy pod Baranami: Ola Mau-
rer, Rafat Jedrzejczyk, Marek Michalak,
Tamara Kalinowska, Agata PéttorakiiJa-
cek Wojcicki oraz Krakowska Mtoda Fil-
harmonia i solisci Opery Krakowskie;.

Za udziat w koncercie i ofiarnos¢
darczyfncoéw dziekowata prof. Dorota
Drézdz, szefowa dzieciecej nefrologii,
ktéra opowiedziata réwniez o dziatal-
nosci kierowanej przez nig kliniki i jej
potrzebach.

(Zrédto: cm-uj.krakow.pl)

Chér Lekarski OIL
M W niedziele 23 stycznia Chér Lekarski OIL w Krakowie wykonat w kolegiacie
$w. Anny piekny koncert koled. Jedyny koncert tej zimy, bowiem pandemia unie-
mozliwia wiekszg aktywnos¢, zwtaszcza czynnych zawodowo lekarzy.

Jezeli kto$ nie miat szczescia trafi¢ na to wydarzenie, moze obejrze¢ na YouTu-
bie nagrany w tym kosciele (ale w innym terminie) teledysk Chéru, bedacy swe-
go rodzaju pocztéwkg muzyczng z zyczeniami Swigtecznymi od Okregowej Izby
Lekarskiej w Krakowie. W nagraniu géralskiej koledy ,Hej, ponad regle...” Jana
Czecha chdrowi towarzyszyta kapela z Podhala.

10poH pyunjof ‘10f



Pandemia trwa, a w ochronie zdrowia
kolejna plaga - rosngcych kosztow

Zawsze moze bycC gorzej

- Drozeje wszystko, to lawina, tylko nasze wptywy nie rosna.
Jesli tak dalej pdjdzie, coraz wiecej podmiotéw bedzie roz-
wigzywac kontrakty z NFZ, bo nie mamy juz sity - méwi dok-
tor Jerzy Radziszowski, prezes Centrum Medycznego Diamed
w Krakowie oraz cztonek Okregowej Rady Lekarskiej, zapy-
tany o wzrost kosztéw utrzymania prowadzonej przez nie-
go placéwki.

0O drastycznych podwyzkach cen dostownie wszystkiego -
od gazu, pradu, przez utylizacje odpaddw, sprzatanie po ustu-
gi informatyczne mowig prawie wszyscy prowadzacy gabine-
ty, przychodnie i szpitale. Komercyjne Swiadczenia medyczne
tez podrozaty, dostownie z dnia na dzien, ale te finansowane
ze $rodkow publicznych nie moga. A nawet dtugoterminowe
umowy z dostawcami nie gwarantujg spokoju, bowiem zda-
rza sie, ze kontrahenci wolg je wypowiedzie¢ i zapfaci¢ ka-
ry umowne, niz systematycznie traci¢ na wspétpracy. Wszak
ich takze dotknety podwyzki i inflacja. Na dodatek od lipca
w ochronie zdrowia ustawowo majg wzrosng¢ wynagrodze-
nia i nikt nie wierzy, ze zostanie to w petni zrekompensowane.
Kiedy w grudniu prezes Robert Stepier podczas posiedzenia
Prezydium ORL zaproponowat przyjecie apelu do premiera
z prosha o uwzglednienie w tworzeniu kolejnych tarcz kryzy-
sowych itp. dziatar problemu rosnacych kosztéw w podmio-
tach leczniczych i prywatnych praktykach lekarskich w zwiaz-
ku z podwyzkami cen gazu i pradu, lawina podwyzek dopiero
sie rozpedzata. Potem byto juz tylko gorzej.

- Mam przed sobg informacje od kolegéw, na przyktad
kto$ w styczniu 2021 roku za gaz zaptacit 1871 zt, teraz - przy
tym samym zuzyciu - 6157 zt. Inny rachunek - w ciggu roku
wzrost z 5287 do 17 331 zt. Ceny energii elektrycznej od 2020
roku wzrosty czterokrotnie. Niekt6rzy jeszcze nie wiedza, co
ich czeka, bo przy dtugoterminowych umowach dopiero do-
stang nowe rachunki. Na przyktad wiele zalezy tez od tego,
w czyim lokalu prowadzona jest dziatalnos¢ lecznicza - pry-
watnym, spotdzielczym, komunalnym. Podwyzki moga sie

ksztattowac bardzo rdznie, ale na pewno bedg - podkresla
doktor Radziszowski.

Doktor Anna Macigg-Brattemo, dyrektor Wojewddzkiej
Przychodni Stomatologicznej w Krakowie, funkcjonujacej
w budynku komunalnym, spodziewa sie, uwzgledniajac za-
powiadane przez rzad korekty, ok. 30-procentowego wzro-
stu optat za tzw. media, ale wszystko okaze sie, gdy przyj-
dzie rachunek. Na razie przychodnia ptaci ustalone wczesniej
zZarzadem Budynkéw Komunalnych zaliczki, wiec w tym mo-
mencie najbardziej odczuwalng jest podwyzka cen materia-
tow i lekow.

- Te ceny wzrosty o ponad 30 procent. Leki drozaty syste-
matycznie, w sposdb kroczacy. Teraz najbardziej odczuwalny
jestwzrost cen materiatéw stomatologicznych urzgdzen oraz
instrumentéw. A NFZ ptaci za Swiadczenia od ponad 10 lat tg
samg kwote co skutkuje tym, ze w wiekszosci procedur sto-
matologicznych ich realizacja kosztuje wiecej niz kwota uzy-
skana z NFZ, czyli staje sie nieoptacalna - podkresla doktor
Macigg-Brattemo.

Bez zdecydowanych dziatar ostonowych - bo nie wystar-
czy uchwalone juz zamrozenie cen gazu - pogtebi sie niedo-
finansowanie polskich szpitali, ktére juz z koricem ubiegtego
roku zadtuzone byty na ok. 20 mld zt. Teraz ta kwota szybko
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rosnie, cho¢ od dawna podkresla sie, ze wiele szpitali funkcjo-
nuje wytacznie dzieki dobrej woli dostawcow towardw i ustug.

Ich koszty takze wzrosty, wiec np. krakowski Szpital im.
S. Zeromskiego zgodnie z poprzednia umowa cateringowg
za standardowy positek dla pacjenta ptacit 30,60 zt, nowa ce-
na (w lutym) to 39,60 zt. W tainszej wersji (bez opakowania
jednorazowego) cena wzrosta z 27,75 do 36,47 zt, czyli samo
wyzywienie pacjentéw kosztuje o ok. 30 procent wiecej. Po-
réwnanie rachunkdéw za prad ze stycznia 20211 stycznia 2022
pokazuje ok. 40-procenowy wzrost kosztéw przy podobnym
zuzyciu.

Stawomir Kmak, dyrektor Szpitala im. J. Dietla w Krynicy,
cieszy sie, ze na razie takie problemy zna gtéwnie ze stysze-
nia. Na poczatku roku tylko piekarnia podniosta ceny dostar-
czanego do szpitala pieczywa.

- Z prawie wszystkimi dostawcami mamy umowy dtugo-
terminowe, ktdre bedziemy przedtuza¢ dopiero w potowie te-
go roku. Obowiazujg ceny z maja i na szczescie nikt nie gro-
zi nam zerwaniem wspotpracy - poinformowat nas dyrektor
Kmak dodajgc: - Jestem przygotowany na to, ze na przyktad
cena gazu moze nam wzrosna¢ nawet o kilkaset procent, jed-
nak licze, ze zanim zaczniemy negocjowa¢ nowg umowe, co$
sie zmieni, centralnie zostang podjete jakies$ kroki, by szpita-
le to przetrwaty.

Na wsparcie liczy takze Krzysztof Grzesik, dyrektor Mato-
polskiego Szpitala Chordb Ptuc i Rehabilitacji w Jaroszowcu.

- Obecna sytuacja przypomina raczej dryfowanie na opusz-
czonych zaglach. Jak inne placéwki, mamy kilkusetprocentowe
wzrosty optat za energie i gaz, ale oczekujemy zapowiadane;
korekty. Trudno odnie$¢ sie do roku 2021, kiedy dominowat
covid i uzyskiwalismy znaczne wsparcie (chocby na Srodki
ochrony osobistej) - czy to wsparcie bedzie nadal i w jakich
wysokosciach? Wynik wielu szpitali uzalezniony byt w roku
poprzednim od arbitralnych decyzji Wojewody. Znaczna czes$¢
kosztéw szpitali byta refundowana w postaci zaptaty za lecze-
nie i doptaty do wynagrodzen leczacych covid. Tym samym
nie ponoszono kosztéw standardowego wyzywienia, leczenia
itd. w oddziatach dotychczas pulmonologicznych, internistycz-
nych itd. W innych miejscach wstrzymano przyjecia, szpitale,
uzdrowiska staty puste, lecz otrzymywaty $rodki finansowe,
co skutkuje konkretnymi ruchami finansowymi, zmiang w ra-
chunku wynikéw, w ptynnosci finansowej. Ale dla kazdej jed-
nostki sg to wartosci indywidualne - lepsze lub gorsze. Po-
wyzsze zmienne majg dramatycznie istotny wptyw na wynik
finansowy jednostki - podkresla dyr. Grzesik.

Ten szpital podjat sie np. prowadzenia rehabilitacji pocovi-
dowej, nie dla wyniku finansowego, ale w obliczu ogromnych
potrzeb w tym zakresie. Niestety, usrednione koszty tej reha-

bilitacji wyniosty 260 zt za tzw. osobodzien, przy refundacji
zNFZ na poziomie 188 zt. - Obecnie uzyskaliSmy kontrakty na
poziomie poczatku roku 2021. Jestem przekonany, ze w trak-
cie roku 2022 bedziemy uzyskiwa¢ dodatkowe srodki - méwi
jednak dyrektor ,Jaroszowca”.

Tymczasem na mocy porozumienia zawartego w listopa-
dzie (po ogdlnopolskim protescie medykéw) w ramach Zespo-
tuTréjstronnego ds. Ochrony Zdrowia, od lipca majg wzrosnaé
wynagrodzenia medykéw (a juz wzrosta ptaca minimalna).
W skali kraju, wg wynegocjowanych i ogtoszonych zatozen,
suma tych podwyzek siegnie ok. 6,5 mld zt.

Doktor Anna Maciag-Brattemo szacuje, iz w kierowanej
przez nig placéwce wzrost kosztéw wynagrodzen bedzie wy-
nosit ok. 15 procent w stosunku do obecnego funduszu pfac.

- Pamietajmy, ze podwyzek ptac oczekujg wszyscy. W kaz-
dej firmie rosng koszty osobowe i my musimy akceptowac to,
ze nie tylko pielegniarki czy lekarze chcg zarabiac wiecej. Sza-
cujemy, ze w naszym szpitalu koszty w tym roku beda wyz-
sze o jakie$ 6 miIn zt, nie liczac wzrostu ptac. Tymczasem NFZ
doktada wytacznie na wzrost ptac pracownikéw medycznych.
Dla pozostatych pracownikéw, ktdrzy réwniez oczekujg pod-
wyzek pensji, nie dodaje do kontraktéw ani ztotéwki. A kiedy
podniéstwyceny w ambulatoryjnej opiece specjalistycznej, to
doktadnie o takg sume (na podstawie rozporzadzenia mini-
stra z 21 pazdziernika 2021 roku) zmniejszyt kwote na wzrost
wynagrodzen - podkresla dr Jerzy Friediger, dyrektor Szpita-
laim. S. Zeromskiego w Krakowie.

Nawet jesli placéwki medyczne dostang dodatkowe $rod-
ki na ustawowy wzrost wynagrodzen, na pewno nie pokryje
to rzeczywistych wydatkéw, bo decydenci z reguty zapomi-
naja, ze od ptacy zasadniczej liczone sg najrézniejsze dodatki
do pensji. A gdzie wzrost wynagrodzen dla np. pracownikéw
technicznych, administracyjnych, obstugi?

- Pandemia obnazyta jeszcze wyrazniej wszystkie niedo-
statki tego systemu, a teraz coraz szybciej chyli sie on ku
upadkowi. Lekarze to jedyna grupa, ktora jeszcze przejmuje
sie zdrowiem Polakéw, bo nawet sami Polacy wtasnym zdro-
wiem sie nie interesuja. Ale to sie koiczy. Juz nie robig na nas
wrazenia prosby i grozby - nie odbierzemy telefonu od pa-
cjenta, bo nie mamy czasu, nie przyjmiemy chorego po go-
dzinach, bo nie ma kto. Nie mamy juz sity. I NFZ nie rozwig-
ze znami umow - jesli nic sie nie zmieni, sami zrezygnujemy,
poniewaz nie bedziemy w stanie utrzymac naszych przychod-
ni - moéwi z goryczg doktor Jerzy Radziszowski.

A wydawato sie, ze kondycja finansowa ochrony zdrowia
w Polsce dna juz wczesniej siegneta...

Jolanta Grzelak-Hodor, KD



Z obrad ORL

W poprzek kolejnej fali - przeciw
absurdalnym przepisom

W nastepnym wydaniu ,Galicyjskiej Gazety Lekarskiej” re-
lacja z obrad Okregowej Rady Lekarskiej i Prezydium ORL
na pewno bedzie nieco inna, poniewaz Rada i jej Prezydium
nie bedga takie same - 26 marca oficjalnie zostanie zamknie-
ta VIII kadencja odrodzonego samorzadu lekarskiego, a ko-
lejng, IX, rozpoczng wybory nowych wtadz Okregowej Izby
Lekarskiej w Krakowie. Sprawujacy obecnie funkcje preze-
sa ORL Robert Stepier zamierza ponownie kandydowac na
to stanowisko, prawdopodobnie po raz kolejny spotkamy
sie ze znaczng czescig obecnej Rady. Na pewno Izba be-
dzie mie¢ nowych Rzecznika Odpowiedzialno$ci Zawodowe]
oraz Prezesa Okregowego Sadu Lekarskiego. Doktor Anna
Kot oraz profesor Waldemar Htadki po o$miu latach spra-
wowania swoich funkcji muszg innym powierzy¢ te bardzo
trudne obowigzki.

Na razie jednak wszyscy pracujg jak przez minione cztery
lata. Niestety, z powodu kolejnej epidemicznej fali zachoro-
wan na COVID-19 odwotano planowane na potowe grudnia
spotkanie Okregowej Rady Lekarskiej. Jej cztonkowie mogli
jedynie zdalnie zaopiniowa¢ przedstawione uchwaty. Ostat-
nie posiedzenie krakowskiej Okregowej Rady Lekarskiej VIII
kadencji zaplanowano na 23 lutego. ,Chciatbym, abysmy
w tym dniu w mozliwie duzym gronie spotkali sie osobiscie
w naszej odnowionej siedzibie. Jesli sytuacja epidemiolo-
giczna ulegnie poprawie, zapraszam wszystkich cztonkéw
Rady na to pozegnalne posiedzenie” - powiedziat 9 lutego
prezes Robert Stepien, podczas ,hybrydowego” spotkania
Prezydium. 23 lutego nasza gazeta bedzie juz w drukar-
ni, nie wiemy wiec, czy nadzieja na chwile normalnosci sie
spetni, ale liczba chorych na covid w tym momencie male-
je. Dla formalnosci dodamy tylko, ze w 2021 roku odbyto sie
7 posiedzen ORL, lecz tylko jedno z osobistym udziatem jej
cztonkdw (w czerwcu, miedzy kolejnymi falami pandemii).

Bez przeszkod, bo w trybie hybrydowym (co w matym gro-
nie jest mozliwe), pracowato w ostatnich miesigcach Prezy-
dium ORL. Niestety, jak przez minione dwa lata, kazde posie-
dzenie zaczynato sie od meldunku z pola walki z COVID-19,

informacji o sytuacji w Krakowie i Delegaturach, o najpowaz-
niejszych problemach, z jakimi borykajg sie w danym mo-
mencie lekarze. O sytuacji w Warszawie - pracach sejmo-
wej i senackiej Komisji Zdrowia, zamierzeniach rzadu i MZ
informowat wiceprezes ORL i prezes NRL prof. Andrzej Ma-
tyja. Wtadze krakowskiej Izby, jak zawsze, zareagowaty na
budzace sprzeciw dziatania Ministra Zdrowia i innych poli-
tycznych decydentéw. Podczas posiedzenia Prezydium ORL
26 stycznia przyjeto trzy dokumenty. Pierwszy to ,Stanowi-
sko w sprawie przenoszenia na lekarzy odpowiedzialnosci
za niedostateczng opieke zdrowotng nad pacjentami zaka-
zonymi wirusem SARS-CoV-2". Byto ono reakcjg na opinie

Okregowa Izba Lekarska
w Krakowie w liczbach

Na koniec stycznia 2022 roku Okregowy Rejestr Lekarzy
i Lekarzy Dentystow OIL w Krakowie zawierat m.in. dane:

18 030 0s8b posiadajacych uprawnienia do wykony-
wania zawodu (14 017 lekarzy i 3 980 lekarzy dentystéw
oraz 33 osoby posiadajgce podwdjne uprawnienia le-
karskie i lekarsko-dentystyczne),

989 lekarzy i lekarzy dentystéw, ktdérzy z réznych
przyczyn nie posiadajg obecnie uprawnieri zawodowych
(nie ubiegali sie o ich wydanie, wyemigrowali, zmienili
wykonywang profesje etc.),

1278 cztonkdéw innych izb lekarskich, wykonujacych
zawdd na naszym terenie (najczesciej prowadzacych
praktyke lekarska).

Powyzsze liczby stawiajg Okregowa Izbe Lekarska w Kra-
kowie na trzecim miejscu pod wzgledem liczebnosci
w Polsce, po izbach warszawskiej i $laskie;.

~
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gtoszone publicznie przez MZ i NFZ, jakoby szpitale zuzy-
waty zbyt duzo tlenu (co moze by¢ przyczyng jego brakéw)
oraz bezzasadnie przedtuzaty hospitalizacje pacjentéw z co-
videm (co moze powodowac ograniczenie dostepu do lecze-
nia dla innych chorych).

~Formutowanie tego rodzaju bezpodstawnych zarzutéw
wobec lekarzy oddanych walce z pandemig podwaza nie tyl-
ko zaufanie do nas spoteczefstwa, ale réwniez zniecheca do
wykonywania zawodu w warunkach pandemii. Sytuacja ta
powoduje dalszy wzrost braku zaufania pacjentéw do opie-
ki zdrowotnej, co skutkuje istotnym opézZnianiem rozpocze-
cia leczenia szpitalnego. W konsekwencji ma to bezposred-
ni wptyw na jego skutecznos¢, przedtuzanie hospitalizacji
i wzrost odsetka zgonéw. Dlatego Prezydium ORL apelu-
je o natychmiastowe zaprzestanie praktyki formutowania
oskarzer pozbawionych jakichkolwiek rzeczowych argumen-
téw, wymierzanych w srodowisko lekarskie i obarczajacych
nas odpowiedzialnoscig za zaniedbania w walce z pandemig
SARS-CoV-2" - czytamy w dokumencie przestanym do Mini-
stra Zdrowia i prezesa NFZ.

Kolejne stanowisko dotyczyto absurdalnego nakazu wi-
zyt domowych u pacjentéw z COVID-19 powyzej 60. roku
zycia, wydanego przez resort zdrowia lekarzom podstawo-
wej opieki zdrowotnej:

+W ocenie Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w Kra-
kowie konsekwencjg wprowadzonych zmian bedzie paraliz
dziatalnosci Podstawowej Opieki Zdrowotnej skutkujacy ogra-
niczeniem dostepnosci do opieki zdrowotnej innym pacjen-
tom obcigzonym chorobami wspoétistniejgcymi, a niezakazo-
nymi wirusem SARS-CoV-2. Wprowadzane zmiany nie biorg
pod uwage aktualnego stanu Podstawowej Opieki Zdro-
wotnej przecigzonej gwattownie przyrastajacg liczbg cho-
rych w warunkach gtebokiego deficytu kadry medyczne;.
W zwigzku z powyzszym Prezydium Okregowej Rady Lekar-
skiej w Krakowie domaga sie odstapienia od wprowadzo-
nych zmian legislacyjnych majac na wzgledzie dobro i bez-
pieczefAstwa pacjentow".

Podczas tego samego posiedzenia Prezydium ORL sfor-
mutowato réwniez do Ministra Zdrowia apel o zmiane za-
sad wyptaty dodatkéw covidowych, by nie eliminowaty one
z grona uprawnionych licznej grupy personelu medycznego
udzielajacego Swiadczen zdrowotnych pacjentom zakazonym
lub podejrzanym o zakazenie, a pracujgcym na oddziatach
nieobjetych administracyjng decyzjg wojewody o ustano-
wieniu tzw. tézek covidowych (np. personelu SOR czy pra-
cowni radiologicznych).

Pisma zostaty wystane, lecz ich los mozna przewidziec.
Nieco lepiej uktada sie wspdtpraca samorzadu z wojewo-
dami matopolskim i podkarpackim, oczywiscie w granicach
ich mozliwosci decyzyjnych. Np. jeszcze przed wzrostem ko-
lejnej fali Prezydium ORL przypomniato wojewodom o ko-
niecznosci zapewnienia medykom $rodkéw ochrony indywi-
dualnej. Konfliktu nie byto.

Oczywiscie, Prezydium ORL podejmuje uchwaty wazne
dla lekarzy takze niezaleznie od sytuacji epidemiologicz-
nej kraju, zaréwno w sprawach catego srodowiska, indywi-
dualnych, jak w odpowiedzi na konkretne prosby. I tak np.
podczas ostatnich swoich posiedzen postanowito przekazac
10 tys. zt na szkolenia lekarzy wspdtpracujacych ze Stowa-
rzyszeniem Lekarze Nadziei i takg sama kwote - na wsparcie
misji medycznej do Tanzanii Doctors Africa (zabezpieczenie
uczestniczacych w niej lekarzy), organizowanej przez Colle-
gium Medicum U wraz z Fundacjg Centrum Dobroczynno-
Sci Lekarskiej. To jednak wyjgtkowe wnioski. Na co dzien
pomoc udzielana jest przez Izbe wszystkim jej cztonkom.
Przypomnijmy tylko, ze podczas mijajacej kadencji na bez-
posrednie wsparcie finansowe dla cztonkéw OIL (np. zapo-
mogi, stypendia, ,becikowe"”, nagrody dla najstarszych se-
nioréw, ale tez nagrody za egzaminy specjalizacyjne) Izba
przeznaczyta w sumie blisko 6 min zt, nie liczac kolejnych mi-
lionéw ztotych na ksztatcenie lekarzy, pomoc prawng i wie-
le innych dziatan.

(JGH)

Pomoc socjalna

W latach 2018-2021 Komisja Socjalno-Bytowa Okrego-
wej Rady Lekarskiej w Krakowie przyznata cztonkom
I[zby m.in.:

404 r6zne zapomogi losowe
(state, okresowe, jednorazowe)

122 doptaty do ksztatcenia lekarskich dzieci

174 zasitki z tytutu Smierci lekarza

1242 zasitki z tytutu urodzenia lub przysposobienia
dziecka.



Rozmowa GGL

Rozmowa z Lechem Kucharskim, wiceprezesem
Okregowej Rady Lekarskiej, przewodniczagcym
Komisji Zdrowia Rady Miasta Krakowa

Zdrowie ponad podziatami -

to jest mozliwe...

M Panie Doktorze, kiedy i przez kogo zostat Pan ,,zain-
fekowany"” pracg spoteczng? Pytam, bo Panski zyciorys
jest w jakims sensie klasycznie pozytywistyczny. Petno
w nim dziatan na rzecz otoczenia...

— Geny! Méj tato, bedac wuefista i trenerem, byt zaanga-
zowany w ruch sportowy i spoteczny, dziatat w Miedzyszkol-
nym Klubie Sportowym , Krakus” i KS ,,Hutnik". Z Nowg Huta
jestem zwigzany od 3. miesigca zycia, a czyny spoteczne by-
ty w latach mojej mtodosci bardzo popularne, bratem w nich
udziatjuz w szkole. Potem na studiach zajmowatem sie opie-
kg nad osobami starszymi, ale generalnie pasjonowata mnie
nauka. W 1982 roku rozpoczatem prace zawodowa w Szpitalu
im. Stefana Zeromskiego, gdzie uzyskatem Ii II stopien spe-
cjalizacji z choréb wewnetrznych, aw latach 2000-2004 i 2017-
18 bytem zastepca dyrektora ds. lecznictwa. W 2004 roku, po
wygraniu konkursu, zostatem ordynatorem Oddziatu Chordb
Wewnetrznych i na tym stanowisku pracuje do dzisiaj.

B Akiedy zaangazowat sie Pan w samorzad lekarski?

— Byt rok 1993 i wtasnie odbywaty sie wybory do Izby w na-
szym szpitalu, ktérych organizatorem byt $p. doktor Andrzej
Laskowski. Bardzo kompetentny, obok profesora Zbignie-
wa Chtapa jedyny z Krakowa cztonek Rady Naczelnej mijaja-
cej wtasnie, pierwszej kadencji. Stuchatem go z uwaga, gdy
podczas pierwszych wyboréw wyjasniat istote samorzadu.
Po uptywie 4 lat, zirytowany sprzecznosciami, kt6ére wyste-
powaty w naszym szpitalu, pod wptywem sugestii kolezanek
i kolegdw, bo nie do korica bylismy, jak to mtodzi, zadowo-
leni z funkcjonowania samorzadu, zdecydowatem sie kandy-
dowac na kolejng kadencje. I tak to sie zaczeto. Od 1993 roku
(z wyjatkiem lat 2000-2004) bytem delegatem na wszystkie
zjazdy okregowe i krajowe, obecnie jestem wiceprezesem kra-
kowskiej Izby. Jestem tez od kilku kadencji przewodniczacym
Komisji Ksztatcenia Medycznego. W tej roli np. w 2007 roku

Doktor Lech Kucharski

zaproponowatem system nagradzania przez Izbe lekarzy za
najlepsze wyniki na egzaminach specjalizacyjnych, a w 2010
roku powstat z mojej inicjatywy Os$rodek Ksztatcenia ORL,
ktory organizuje kilkadziesigt kurséw rocznie.

B Umoéwilismy sie, ze nasza rozmowa dotyczy¢ bedzie
przede wszystkim Komisji Zdrowia i Uzdrowisk Rady Mia-
sta Krakowa, do ktérej zostat Pan wybrany w 2018 roku
z listy Przyjazny Krakow prezydenta Majchrowskiego
i gdzie powierzono Panu, za zgodg catej Rady, przewod-
niczenie Komisji Zdrowia i Uzdrowisk. Porozmawiajmy
o jej kompetencjach...

\e]
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— Komisja zajmuje sie zadaniami w zakresie zabezpiecze-
nia zdrowotnego mieszkancédw Krakowa. Wspotpracuje sci-
$le z Prezydentem Miasta, Wydziatem Spraw Spotecznych
i Zdrowia, dyrekcjami dwéch szpitali miejskich (Narutowi-
cza i Zeromskiego) i Miejskiego Centrum Opieki nad Oso-
bami Niepetnosprawnymi, Niesamodzielnymi, czyli daw-
nym ZOL-em. Opiniujemy propozycje uchwat dotyczacych
ochrony zdrowia w zakresie dziatania jednostek miejskich,
ksztattowania ich budzetu, zwigzanych z inwestycjami czy
bezposrednim wsparciem finansowym w ramach dopusz-
czalnych przepisami.

I Jaka jest rola Komisji wobec istnienia na terenie Kra-
kowa kilkunastu szpitali o innym niz miejski statusie
wiascicielskim?

— Reforma z 1989 roku sprawita, ze podziat wtasnosciowy
dokonat sie nie wiadomo wedtug jakiego klucza. O jednostki
szpitalne ,bity sie” miasto i urzad marszatkowski oraz admi-
nistracja panstwowa nadzorujaca osrodki akademickie i in-
stytuty. Ale nie wnikajmy juz w to, wazne, ze ostatnio rzad
przedstawit plan zmiany stosunkéw witasnosciowych i cen-
tralizacji zarzadzania szpitalami - widzac istotne zagroze-
nia w funkcjonowaniu szpitali i dostepie do leczenia pacjen-
téw, z mojej inicjatywy zostata podjeta przez RMK rezolucja
0 niezmienianiu relacji wtascicielskich, chociaz uwazam, ze
na terenie miasta powinien funkcjonowac organ koordynu-
jacy dziatania wszystkich szpitali.

Przede wszystkim pragne powiedzie¢, ze polityka miasta
wobec naszych jednostek ulegta korzystnej zmianie za ka-
dencji prof. Majchrowskiego. Jako byty dyrektor do spraw
lecznictwa w Szpitalu im. S. Zeromskiego wiem, ze przed-
tem otrzymywalismy dotacje rzedu kilkuset tysiecy ztotych
rocznie, a przy nim to sie przeksztatcito w wielomilionowe
wsparcie. To sg olbrzymie pienigdze, ktére moglisSmy prze-
znaczy¢ m.in. na modernizacje oddziatdw, blokéw operacyj-
nych i zakupy nowoczesnego wyposazenia diagnostyczno-
-leczniczego. £acznie od 2004 roku do dzisiaj miasto wydato
na zdrowie ponad 300 min zt.

M Panie Doktorze, précz szpitali w zakres zaintereso-
wan Komisji wchodza takze inicjatywy spoteczne, orga-
nizacje pozarzadowe, seniorzy, mtodziez...

— Rzeczywiscie, podejmowatem sie wielu interwencji do
wiadz miasta i przygotowywania propozycji uchwat dla
RMK. Przyktadowo, ostatnio dotyczyto to koniecznego,
istotnego wzrostu naktadéw na ochrone zdrowia w rela-
cji do PKB. Bytem tu autorem rezolucji Rady Miasta Kra-
kowa, kierowanej do premiera rzadu polskiego wspieranej
tez przez radnych opozycji. W swoim czasie wystepowali-
Smy tez jako Rada - z inicjatywy Komisji - do Sejmu i Se-
natu o wprowadzenie ograniczenia w prezentowaniu tresci

drastycznych w przestrzeni publicznej, dotyczyto to brutal-
nych dziatan antyaborcyjnych. W mniejszej skali jako prze-
wodniczacy Komisji Zdrowia interpelowatem np. do pre-
zydenta, by majac na uwadze wiek i niepetnosprawnos¢
pacjentéw miejskich przychodni stuzby drogowe poniecha-
ty ograniczen parkingowych; by w przychodniach przepro-
wadzono szkolenia personelu pomocniczego w kwestiach
uprzywilejowania pacjentéw niepetnosprawnych w doste-
pie do lekarzy; by przeprowadzi¢ stosowny panel dla bur-
mistrzéw i wéjtéw o wspotfinansowaniu inwestycji. Jako
Komisja wsparliSmy np. protest mieszkaricdw-pacjentow
jednego z osrodkdw dializ pozbawianego kontraktu z MOW
NFZ, co prowadzito do jego likwidacji.

Niemal natychmiast po pojawieniu sie pandemii, 22 marca
2020 roku, przygotowatem posiedzenie Komisji z udziatem
ekspertéw, dyrektoréw szpitali, przedstawicieli sztabu kry-
zysowego, na ktérym m.in. zwrocilismy sie do wtadz o pilne
gromadzenie srodkéw indywidualnej ochrony dla persone-
lu medycznego oraz opracowanie wtasciwych zasad hospi-
talizacji pacjentdéw covidowych na terenie Krakowa. Przy-
gotowatem apele wspierajace akcje szczepien przeciwko
wirusowi SARS-CoV-2, czym ,naraziliémy sie” antyszczepion-
kowcom. Wystepowalismy tez w sprawie unormowania pro-
cedur postepowania policji wobec 0séb niechetnych pod-
daniu sie rygorom sanitarnym. Opracowalismy tez zasady
rekrutacji do ztobkéw i przedszkoli preferujace realizacje
obowiazkowych szczepien, wystawiania zaswiadczen dot.
medycyny sportowej przez przecigzonych tymi obowigzka-
mi lekarzy POZ. W polu zainteresowania byty nawet takie
detale, jak przygotowanie konkretnej informacji dla miesz-
kancédw o tramwajach niskopodtogowych.

MonitorowaliSmy kontynuowane i wspieralismy opraco-
wanie kolejnych programéw profilaktycznych dotyczacych
choréb cywilizacyjnych - miazdzycy, cukrzycy, nadcisnie-
nia tetniczego, choroby niedokrwiennej serca. Byty tez ba-
dania zwigzane z chorobami tarczycy, zwigzkiem narazenia
na zanieczyszczenia powietrza a schorzeniami uktadu odde-
chowego u dzieci. Z akcji profilaktycznych, wartych ok. 20
min zt, podczas ostatnich 10 lat skorzystato 400 tys. oséb.
Np. gdy miasto rozpoczeto akcje bezptatnych szczepien prze-
ciwko grypie dla osob powyzej 65. roku zycia, zaintereso-
wanie byto tak duze, ze nie byliémy w stanie tych szczepio-
nek wszystkim chetnym zaoferowac.

B Ilu cztonkdéw liczy Komisja? Ile oséb ma w Radzie
wptyw na ksztatt polityki zdrowotnej Miasta?

— To niewielkie grono, ztozone z radnych, kt6rzy maja ocho-
te dziata¢ w kwestiach zdrowia i opieki spotecznej. Jest nas
siedmioro, w tym z lekarzy - précz mnie - doktor medycy-
ny Anna Prokop-Staszecka oraz lekarz dentysta Rafat Koma-
rewicz, obecny przewodniczgcy RMK. Sa w niej tez przed-



stawiciele PiS-u. Uprzedzajac panskie pytanie, nie ktécimy
sie na ptaszczyinie politycznej, ale spieramy sie tworczo
w kwestiach medycznych. Mysle, ze problemy zdrowotne
sg ponad podziatami. Ja takg postawe promuje wsrdd rad-
nych miasta Krakowa.

B A gdy sie pojawi wypowiedZ antyszczepionkowa,
w stylu opinii pani kurator Nowak?

— Oczywiscie potepiam takie wypowiedzi, wszystkie nasze
stanowiska jednoznacznie méwig o koniecznosci szczepien.

B WspomnieliSmy o szczepieniach, trudno nie zapytac
o przebieg walki z pandemia COVID-19...

— Jak pan wie, Krakéw ma niezty wskaznik szczepien w sto-
sunku do wielu innych miast, po dwéch dawkach jest ponad
60 procent mieszkafncéw. Dzieki zaangazowaniu urzednikéw
tworzyliSmy wyposazone przez miasto punkty szczepien, or-
ganizowalid$my tez szczepienia dla 0séb unieruchomionych
w domach i 0séb bezdomnych. Niestety, covid zdominowat
ostatnio prace Komisji.

B A czy powstaty jakie$ problemy na tle wielkiej prze-
prowadzki SU z Kopernika na Jakubowskiego? Jak wia-
domo, Miasto dokonato zakupu opuszczanych terenéw.
— Nie, probleméw nie byto, cata akcja przeprowadzki zostata
przygotowana i przeprowadzona perfekcyjnie, rowniez dzieki
zaangazowaniu lekarzy i pielegniarek. Zakupione przez Mia-
sto tereny przeznaczono na inwestycje przyjazne dla miesz-
kancow, o charakterze kulturalno-rekreacyjnym. Oczywiscie
przeksztatcenie Szpitala Uniwersyteckiego w szpital covido-
wy skomplikowato sytuacje, opdzniajac wyprowadzke, co ja-
ko Miasto zaakceptowaliSmy, dbajac o bezpieczenstwo zdro-
wotne mieszkaricdw. Natomiast zwracaliSmy uwage, ze nowa
siedziba SU nie ma dobrej komunikacji, dlatego wnioskowali-
$my o uwzglednienie w budzecie znacznych wydatkéw na jej
poprawe. Zywo interesujemy sie tez w tym rejonie Miejskim
Centrum Opieki przy Wielickiej, gdzie miasto zainwestowa-
to bardzo duze pienigdze, w efekcie czego profil ZOL-u ulegt
przeksztatceniu w wazng placdwke opiekunczo-specjalistycz-
ng. Funkcjonuje tu m.in. oddziat paliatywny o charakterze
szpitalnym, sprawujac opieke nad osobami w terminalnych
stanach chordb przewlektych. To dobrze funkcjonujacy od-
dziat, ktéry bardzo nam pomaga.

B Oddziatéw paliatywnych bardzo nam brakuje, ale
ostatnio duzo méwi sie takze o najmtodszych pokole-
niach, a doktadniej - o kondycji psychicznej dzieci i mto-
dziezy. Czy zabieraliscie Panstwo gtos w kwestii braku
pediatrycznej opieki psychiatrycznej?

— Owszem, Miasto jest wiascicielem wielu szkot, finansuje
je, inwestuje. Dziatalnos¢ edukacyjna to jedna z powazniej-

szych pozycji w budzecie Krakowa. I tu wspélnie z panig Aga-
tg Tatara, przewodniczacg Komisji Edukacji, odbylismy nie-
dawno wielogodzinne spotkanie poswiecone wyraznemu
pogorszeniu kondycji psychicznej dzieci i mtodziezy, spowo-
dowanemu wieloma czynnikami, réwniez ksztatceniem on-
line. Covid zdominowat nasze zycie, zmiany sg dramatycz-
ne. Czesto pozadana jest interwencja specjalistyczna. ,GGL"
informowata o powstaniu nowego osrodka psychiatrii przy
Szpitalu im. Babinskiego.

M Z minionych trzech lat przewodniczenia Komisji, co
jest dla Pana szczegélnie satysfakcjonujace?

— Najpierw byty to dwuletnie, bardzo dobre dla zdrowia bu-
dzety. Niestety, covid spowodowat istotng zapas¢ finansowa,
jak i wprowadzona reforma podatkowa. Ten rok, jesli chodzi
o inwestycje w ochronie zdrowia, mamy znaczgco pod kreska.
A zabiegaliSmy np. 0 modernizacje szpitalnych oddziatéw ra-
tunkowych. W Szpitalu im. G. Narutowicza trzeba przebudo-
wac SOR, uwzgledniajgc oczekiwania okolicznych mieszkan-
c6w. W Szpitalu im. S. Zeromskiego zaplanowano budowe
nowego pawilonu dla potrzeb SOR-u, poniewaz obcigzenie
szpitala opieka ratunkowg jest dramatyczne i obecnie po-
siadane pomieszczenia nie zapewniajg wtasciwych warun-
kéw ani dla pacjentéw, ani dla personelu. Jest to w Krakowie
najbardziej obcigzony SOR, zwtaszcza w okresie pandemii,
przy przeksztatceniu Szpitala Uniwersyteckiego w ,covido-
wy". Niestety, ten rok spowodowat zachwianie tempa prze-
budowy, bo to jest potezna inwestycja finansowa. Co sie
bedzie dziato w zdrowiu, nie wiemy, ale zyjemy nadzieja, ze
budzet zmieni sie korzystnie, a pandemia zacznie wygasac.

Il taczy Pan obowiazki lekarza, ordynatora, szefa Ko-
misji Zdrowia RMK i wiceprezesa Okregowej Rady Le-
karskiej. Przypomne, ze otrzymat Pan niedawno tytut
Nowohucianina 2020 roku. Jak Pan sobie rodzi z tymi roz-
licznymi zajeciami?

— Obecnos¢ i dziatalno$¢ w réznych miejscach umozliwia
lepszg skutecznos$¢. Poza tym mam wiecej czasu, bo nie pro-
wadze praktyki prywatnej. Kazdego dnia w szpitalu pracuje
dosy¢ dtugo, potem przeznaczam czas na sprawy naszego
samorzadu lekarskiego, dalej samorzadu miejskiego. Do-
piero w tle, jak to u wiekszosci lekarzy, pojawia sie rodzina
- zona, synowie, synowe i troje wnuczat. Nie da sie ukry¢,
ze w przypadku lekarza praca czasami koliduje z zyciem ro-
dzinnym, wiec bardzo dziekuje bliskim za wyrozumiatos¢
i wsparcie. Bez nich nie bytbym w tym miejscu swojej sciez-
ki zawodowej i spotecznej.

Rozmawiat: Stefan Ciepty

-
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Sekretarz ORL

Zbliza sie nasz zjazd sprawozdawczo-wyborczy, ktdry zakonczy
VIII a rozpocznie IX kadencje samorzqdu lekarskiego. Podsumo-
wanie dziatalnosci organdw i ich sprawozdania zostang przed-
stawione Delegatom, ale kazdy z nas robi sam dla siebie pewne-
go rodzaju rachunek sumienia.

Kadencja zaczeta sie w 2018 roku, jeszcze na ,zestaniu” w za-
stepczej siedzibie Izby. Remont kamienicy przy ul. Krupniczej z du-
Zymi oporami, ale zblizat sie ku koricowi i nareszcie nadszedf ten
dzieni - wprowadzenia sie do wyremontowaneqo budynku, o stan-
dardzie dotqd nam nieznanym.

A okres byt gorgcy - to czas wprowadzania EDM (elektronicz-
nej dokumentacji medycznej), szczegdlinie jednego jej elementu,
czyli e-recepty. Przydata sie nowa sala konferencyjna Izby, bo to
w niej gtéwnie odbywaty sie szkolenia, ktére sam prowadzitem.
Dzieki kontaktom z Ministerstwem Zdrowia, z racji prac w Naczel-
nej Radzie Lekarskiej, pomagatem CSIOZ w opracowaniu aplikacji
gabinet.gov. Doswiadczeniem mogtem sie dzieli¢ na spotkaniach
z naszymi lekarzami w Krakowie, jak réwniez np. w Delegaturze
w Krosnie. Byt to okres narzekan, szczegdlnie lekarzy senioréw,
na duzy stopieri komplikacji i koniecznosc¢ rezygnacji z papiero-
wej recepty. Wiele pytan, wiele obaw...

Inagle Swiat obiegta informacja o jakims wirusie w Chinach -
COVID-19. Relacje z tego regionu porazaty. Widok pustych miast,
ludzi zamknietych w swoich mieszkaniach, a jesli na ulicach, to
wszyscy w jakichs maseczkach. Z dnia na dzier strach narastaf,
0z w koricu 4 marca 2020 roku hospitalizowano w Polsce pierwsze-
go pacjenta z tym wirusem. Swiat zmienit sie nagle réwniez wo-
kot nas. Pojawito sie wiele pytan - jak pracowac w takich warun-
kach, bez kontaktow z ludzmi, jak sie uczy¢, jak realizowac nasze
prace samorzqdowe? I tu z pomocq przyszta elektronika, inter-
net, komputer. Nasz jezyk wzbogacit sie o nowe okreslenia: zdal-
ne nauczanie, spotkania online, obrady hybrydowe, praca zdalna.
Réwniez to, co jeszcze kilka dni temu byto przekleristwem i jakqs
fanaberig, nagle okazato sie zbawienne w zaistniatych okolicz-
nosciach - E-RECEPTA.

Poczqtek 2020 roku to okres wielkiej niepewnosci i obaw - jak
w takich warunkach wykonywac bezpiecznie nasz zawdd? To na
szczescie tez okres ,dobrych czynéw dobrych ludzi”. Spoteczen-
stwo zaczeto doceniac nasz wysitek w walce z pandemigq, zewszqd
obdarowujqc nas maseczkami, przytbicami, artykutami spozyw-
czymi itp., a ci, ktdrzy nie mieli co darowac, bilinam brawa. Byt to

W Czas podsumowan

tez okres moich intensywnych dziatan jako prezesa Zarzqdu Fun-
dagji Lekarze Lekarzom. ZatoZona z myslg o pomocy lekarzom
w trudnej sytuacji Zyciowej teraz mogta sie spetnic. Zaczeto sie
od niespodziewanej darowizny 20 min ztz Fundacji Dominiki Kul-
czyk, z przeznaczeniem na zakup srodkéw ochrony osobistej. Na
polskim rynku nie byto odpowiedniej liczby maseczek, rekawic la-
teksowych, kombinezondw czy przytbic, ale dzieki zakupowi tych
srodkéw w Chinach i rozprowadzeniu ich do szpitaliw catej Polsce
nasza praca byta bezpieczniejsza. Pojawiali sie réwniez inni dar-
czyncy, w mniejszym lub wiekszym stopniu wspomagajqcy konto
Fundacji lub oferujgcy wprost pomoc materialng. Nie sposdb nie
wspomniec o Allegro Polska, dzieki wsparciu ktdrej kontynuowa-
no zakupy srodkéw ochrony osobistej, a poZniej kupiono jeszcze
dla 16 szpitali lampy bakteriobdjcze wysokiej klasy. Wspétpraca
zfirmq Nestle zaowocowata bogatq darowizng przeznaczonq dla
lekarzy szpitali covidowych - to byto 8 min ztw artykutach spoZyw-
czych do szybkiego przygotowania w dyzZurce lekarskiej. O innych
ofiarujqcych dary serca juz nie wspomne. Byt to okres naprawde
wytezonej pracy Fundacji - dar tatwo przyjqc, ale przekazanie go
dalejwymaga juz opracowania stosownej logistyki, podziatu i do-
starczenia. Aw dostarczeniu pod wskazane adresy pomogta nam
firma Raben, ktéra nieodptatnie dowiozta nasze wsparcie do jed-
nostek w kazdym zakgtku kraju.

Jak pandemia wptyneta na obraz naszego Zycia, naszej dziafal-
nosci? Ubolewam, Ze spotkania izbowe z koniecznosci przeniosty
sie do internetu. Ubolewam nad brakiem osobistych kontaktow.
Ubolewam, Ze kazde planowane z wyprzedzeniem wydarzenie mo-
Ze skonczyc sie przed komputerem. Ubolewam, Ze Ministerstwo
Zdrowia stato sie jedynie sprawozdawcq nowych zakazen i zgo-
now, a nie odpowiedzialng instytucjg walczqcq z pandemiq. Na-
wet planowane od kilku lat zmiany stazu podyplomowego, ktdre
miaty wejs¢ w Zycie od 1 stycznia br., z niewiadomych powodéw
zostaty przesuniete o rok. Zawiddt rzqd tego panstwa, ktéry nie
ma planu walki z pandemig, a w obawie o spadek poparcia na-
wet hotubi grupy antyszczepionkowe.

Przed nami nowa kadencja, na ktdrq patrze z wielkim opty-
mizmem - ze wréci normalnos¢, do ktdrej juz tak tesknimy. Mam
nadzieje na zmiane rzeczywistosci i powrét do konstruktywnych
dziatan.

Mam nadzieje, a to juz duzo.

Mariusz Janikowski



Ostatnio zwiekszyta sie liczba raportowanych powiktan u pa-
cjentow przyjmujgcych amantadyne z powodu infekcji wiru-
sem SARS-CoV-2. Stosowanie amantadyny u takich chorych
jestdyskusyjneipomimo doniesien, ktére prébuja ttumaczyc¢
mechanizm wptywu tego leku winfekcji koronawirusowej, na-
dal nie ma w petni wiarygodnych dowodéw na skutecznos¢
amantadyny w COVID-19. W chwili obecnej ten lek nie powi-
nien by¢ rekomendowany w tym wskazaniu.

W praktyce amantadynawcigz zlecanajest pacjentomz CO-
VID-19, a co gorsza, pacjentom z wielochorobowoscig, dla kté-
rych jednoczesne przyjmowanie nierzadko wielu lekéw jest
wtasnie jednym z najistotniejszych czynnikéw ryzyka indu-
kowania dziatan niepozadanych amantadyny. W dyskusjach
prowadzonych zaréwno przez zwolennikdw, jak i przeciwni-
koéw stosowania tego leku w zakazeniu wirusem SARS-CoV-2
nalezy bra¢ pod uwage mechanizmy dziatania amantadyny
oraz jej profil bezpieczeristwa terapeutycznego. Amantady-
na zwieksza pozakomérkowe stezenie dopaminy poprzez na-
silenie jej uwalniania w prazkowiu oraz poprzez blokowanie jej
wychwytu zwrotnego przez neurony presynaptyczne. Aman-
tadyna jest antagonista receptoréw glutaminianowych pod-
typu N-metylo-D-asparaginianu (NMDA), jednakze o bardzo
niskim receptorowym powinowactwie. W stezeniach terapeu-
tycznych amantadyna hamuje uwalnianie acetylocholiny za
posrednictwem receptoréw NMDA i tg drogg wykazuje dzia-
tanie antycholinergiczne. Poniewaz nadaktywno$¢ neuroprze-
wodnictwa glutaminergicznego ma wptyw na powstawanie
objawow choroby Parkinsona, to dlatego gtéwnym wskaza-
niem do stosowania amantadyny jest wtasnie ta choroba. Po-
wszechnie uwaza sie, ze skutecznosc kliniczna amantadyny
w chorobie Parkinsona jest wynikiem antagonizmu leku wzgle-
dem podtypu NMDA receptordw glutaminianowych. U pacjen-
téwz choroba Parkinsona amantadyna redukuje takie objawy,
jak: sztywnos¢, drzenie, hipokinezja, akinezja. Moze by¢ tak-
ze stosowana w przypadku neurologicznych dziatai niepoza-
danych w trakcie stosowania neuroleptykdw.

Dr hab. Jarostaw WoroA, prof. dr hab. Ryszard Korbut

Zaktad Farmakologii Klinicznej Katedry Farmakologii Wydziatu
Lekarskiego U] CM Krakdw, Uniwersytecki Osrodek Monitorowania

i Badania Niepozadanych Dziatan Lekow, Szpital Uniwersytecki w Krakowie

Amantadyna wykazuje réwniez dziatanie wirusostatycz-
ne. W matych stezeniach swoiscie hamuje replikacje wiruséw
grypy A. W oznaczeniu wirusy ludzkiej grypy, w tym podtypy
H1N1, H2N21i H3N2, sg hamowane przez amantadyne w steze-
niach <o,4pg/ml. Lek hamuje wczesne stadium replikacji wi-
rusa, blokujgc pompe protonowg wirusowego biatka M2, a co
za tym idzie, zatrzymuje usuwanie otoczki wirusa i unieczyn-
nia nowo syntetyzowang wirusowg hemaglutynine. Wptyw na
pézne etapy replikacji stwierdzonow badaniach dlareprezen-
tatywnych wiruséw ptasiej grypy. Dane z badan reprezenta-
tywnych szczepdw wirusa grypy A wskazujg, ze amantadyna
przypuszczalnie dziata takze na uprzednio nieznane szczepy
i mogtaby by¢ stosowana we wczesnych stadiach epidemii gry-
py, zanim szczepionka przeciw szczepowi wywotujagcemu da-
ng epidemie stanie sie ogéIinodostepna.

Z uwagi na profil dziatan niepozadanych amantadyna jest
przeciwwskazana w przypadku jednoczasowego stosowa-
nia lekdw wydtuzajgcych odstep QT w zapisie EKG, a takze
w przypadku hipokaliemii, hipomagnezemii, choroby wrzo-
dowej w wywiadzie oraz w przypadku wystepowania w prze-
sztosci drgawek lub stosowania innych lekéw obnizajacych
prég drgawkowy. Jak wskazujg dane pochodzgce z monitoro-
wania niepozadanych dziatan lekdw u pacjentéw z COVID-19,
powszechnie zapominano o istotnych srodkach ostroznosci, ja-
kie nalezy zachowac podczas stosowania amantadyny. Szcze-
g6lng ostroznos¢ nalezy zachowac u pacjentéw z wspotwy-
stepujacym rozrostem gruczotu krokowego, jaskrg, stanami
pobudzenia lub splatania, niewydolnoscig nerek, a takze ze-
spotami majaczeniowymi lub egzogennymi psychozamiw wy-
wiadzie. Pacjenci z chorobami uktadu sercowo-naczyniowe-
go musza w trakcie leczenia pozostawac pod statg kontrolg
lekarskga, a przed wdrozeniem leku nalezy wykona¢ badanie
EKG z uwagi na ryzyko torsadogennosci (indukowanie komo-
rowych zaburzer rytmu). Amantadyny nie mozna jednoczaso-
wo stosowac z lekami wydtuzajgcymi odstep QT w zapisie EKG,
awiec: zsympatykomimetykami oraz lekami o osrodkowym

-
w
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dziataniu antycholinergicznym. Oczywiscie prowadzone aktu-
alnie badania eksperymentalne z zastosowaniem amantady-
ny poszerzajg naszg wiedze o tym leku. Nie moga one jednak
automatycznie by¢ zacheta do stosowania amantadyny u cho-
rych z COVID-19, gdyz nadal jest zbyt mato dowodéw klinicz-
nych co do skutecznosciibezpieczenstwa stosowania tego leku
w populacji pacjentéw z COVID-19. Na dodatek, czesto mamy
do czynienia z wielochorobowoscig pacjentéw oraz z wspot-
wystepujacymi czynnikami ryzyka, ktére znacznie zwieksza-

ja prawdopodobienstwo wystgpienia powiktan.

Na koniec, nie ma watpliwosci, ze w liczbie zgonéw nadmia-
rowych ma swéj udziat nierozwazna farmakoterapia. Co wiecej,
mowigc o zastosowaniu amantadyny u pacjentéw z COVID-19
warto sobie uswiadomi¢, ze oprécz amantadyny do dyspozy-
cji sa jeszcze inne leki doustne o bardziej specyficznych w sto-
sunku do SARS-CoV-2 mechanizmach dziatania, jak np.: mol-
nupirawir oraz paxlovid.

Ochrona zdrowia

Nowa klasyfikacja chorob - ICD-11

0d 1stycznia 2022 roku mamy nowg Miedzynarodowa Klasyfi-
kacje ChordbiProblemdéw Zdrowotnych ICD-11, przyjeta przez
72. Swiatowe Zgromadzenie Zdrowia w 2019 r. Pierwsza klasy-
fikacje ICD opracowano wroku 1900, natomiastICD-10 przyje-
tow 1989, a wdrozono w 1992 roku. Opublikowano jg w 43 je-
zykach i stosowano w ponad 100 krajach. Doczekata sie az 20
modyfikacji, w koricu konieczne stato sie przygotowanie no-
wej, ICD-11. Mamy piec lat na jej przettumaczenie i wprowa-
dzenie wersji elektronicznej. W poréwnaniu do ICD-10, w ktd-
rej ujeto 14 500 kodéw oznaczajacych jednostki chorobowe
i przyczyny zgondw, w nowej klasyfikacji bedzie ich az 55 ooo.

Prace nad klasyfikacjg ICD-11 rozpoczeto juz w 2001 roku,
angazujac do tego ponad 9o krajéw. Jest o wiele bardziej pre-
cyzyjna od ICD-10, mozna dokfadnie okredli¢ rodzaj schorze-
nia u danego pacjenta, co mu dolega i czy stosowane lecze-
nie jest skuteczne. ICD-11jestw petni elektronicznaimoznajg
zintegrowac z systemami informatycznymi wykorzystywany-
miw placdwkach medycznych. Mozna jg wykorzystywac tak-
ze do innych celdw, np. umozliwia zbieranie danych na temat
antybiotykoopornosci, utatwia dokumentowanie zdarzen nie-
pozadanychiocene, czy srodowisko pracy jest niebezpieczne.

Kody w ICD-11 nadal bedg alfanumeryczne, ale liczba zna-
kéw zostata zwiekszona, a schemat kodowania jest teraz do-
stosowany do struktury danego rozdziatu. Zamiast 3 znakéw
(literai2 cyfry) beda teraz 4 podstawowe - cyfra (litera), lite-
ra, dwie cyfry. Np. choroba Alzheimera w klasyfikacji ICD-10
to G30, w klasyfikacji ICD-11- 8A20. Nie bedzie literILO /il o,
abyniemyli¢z1io, jak réwniezliczb rzymskich. Rozdziaty w ko-
dzie majg numeracje arabskg (pierwszy znak) lub literowa, gdy
rozdziat nosi oznaczenie powyzej 10. Dla uproszczenia koddw
zostang wprowadzone kody rozszerzone (uwzgledniajace za-
awansowanie, ciezkos¢, rozlegto$¢ urazu, przyczyny zewnetrz-
neitp.) orazgrupowanie kodow, czylitgczenie dwdch lub wiecej
kodéw w celu opisania jednostki diagnostycznej(..../.....&.....).
Np.wrzéd dwunastnicy zaktywnym krwawieniem bedzie zapi-

sany jako DA63/ME24.90&XAg9780, gdzie DA63 oznacza wrzod
dwunastnicy, ME24.90 ostre krwawienie z przewodu pokarmo-
wego, a XAg780 specyficzng anatomie dwunastnicy.

Niektdre choroby zmienig swojq lokalizacje w klasyfika-
cji, np. choroby naczyniowe mdzgu zostaty przesuniete z gru-
py chordb uktadu krazenia do chordb systemu nerwowego.
Dodano sze$¢ nowych rozdziatéw: choroby krwi i narzadow
krwiotwdrczych, zaburzenia uktadu odpornosciowego, sta-
ny zwigzane ze zdrowiem seksualnym, zaburzenia snu i czu-
wania, kody rozszerzen, medycyna tradycyjna.

Na szczeg6Ing uwage zastuguje popularne ostatnio wypa-
lenie zawodowe. W ICD-11 nie jest ono jednostka chorobowa,
aprzez WHO zostato zdefiniowane tylko jako ,,syndrom zawo-
dowy znaczaco wptywajacy na stan zdrowia". Jego skutkiem
jest przewlekty stres w miejscu pracy, z ktérym nie udato sie
skutecznie poradzi¢, o symbolu QD85. Oznacza to, ze wypale-
nie zawodowe jest czynnikiem mogacym wptyngc¢nastan zdro-
wia pracownika, ale nie jest kwalifikowane wprost jako choro-
ba, nie bedzie wiec pozwalato na wystawienie zwolnienia L4.

Duzo zmian dotyczy zaburzen psychicznych. Wprowadzono
zaburzenia zwigzane z zaleznoscia od gier komputerowych,
wyodrebniono do osobnych grup zaburzenia snu, doprecyzo-
wano jadtowstret psychiczny. W klasyfikacji ICD-11 zaburze-
nia tozsamosci ptciowej nie s w dziale chordb psychicznych,
lecz w dziale zaburzen zdrowia seksualnego.

W Polsce CMKP, we wspotpracy z MZ oraz Centrum e-Zdro-
wia, realizuje obecnie projekt Poprawa jakosci informacji me-
dycznej dzieki wzrostowi kompetencji, wiedzy oraz umiejetnosci
pracownikéw podmiotéw leczniczych w zakresie prawidfowego
postugiwania sie klasyfikacjg ICD-11, ktéry ma by¢ gotowy do
czerwca 2023 .

Pozostaje tylko czeka¢, az ta klasyfikacja zostanie przetozo-
na na jezyk polskiizatwierdzona przez WHO. Mamy nato 5 lat.

dr Janusz Lequtko



Rehabilitacja po COVID-19

Szacuje sie, ze przynajmniej jedna trzecia pacjentéw ma po-
wikfania po przechorowaniu COVID-19 - czasem lzejsze, cza-
sem ciezsze, zawsze jednak utrudniajace zycie. Zmyslg oich
potrzebach wiosng 2021 r. Ministerstwo Zdrowia wprowadzi-
to Swiadczenie pod nazwg program fizjoterapii dla oséb po
przebyciu COVID-19, mniej oficjalnie nazywane ,rehabilitacja
pocovidowg”. Warto przypomina¢ pacjentom, ze majg mozli-
wosc skorzystania z niej.

USD rozpoczat rehabilitacje pocovidowa dzieci
Problemy z oddychaniem, zaburzenia koordynacji ruchowe;j,
szybkie meczenie sie, brak koncentracji to czeste dolegliwo-
$ci utrzymuijace sie u dzieci po przechorowaniu COVID-19. By
im pomoc, od potowy stycznia Zaktad Fizjoterapii Uniwersy-
teckiego Szpitala Dzieciecego w Krakowie prowadzi rehabili-
tacje pocovidowa.

Na co jeszcze opiekunowie matych ozdrowieAcow powin-
ni zwréci¢ szczegdlng uwage? - Jezeli dziecko byto wczesniej
aktywne, uprawiato jakas dyscypline sportu albo po prostu
jezdzito na rowerze czy rolkach i teraz ma z tym problem, bo
nie toleruje takiego wysitku, jest apatyczne, ospate, osowia-
te, to sygnat, zeby sie do nas zgtosic - wyjasnia Wiestaw Kry-
sa, kierownik Zakfadu Fizjoterapii USD, dodajac, ze zapotrze-
bowanie na taka rehabilitacje wzrosto wraz z pojawieniem sie
wariantu Delta, wywotujgcego u dzieci bardziej powazne po-
wikfania zdrowotne.

By dziecko mogto skorzystacz rehabilitacji, wystarczy skie-
rowanie od lekarza ubezpieczenia zdrowotnego, dowolnej spe-
cjalizacji. Rehabilitacja, ktéra jest w petni refundowana przez
NFZ, trwa 6 tygodni, wizyty terapeutyczne odbywajg sie nie
czesciej niz 3 razy w tygodniu. Program leczenia zostat opra-
cowany przez NFZ, ale ¢wiczenia zawsze sg dopasowywane
do wieku i stanu zdrowia dziecka. Na poczatku sg to ¢wicze-
nia typowo oddechowe, a p6Zniej takze na sprzecie, w tym
na biezni, ,wiostach” czy ergometrze rowerowym, na ktérym
moznazmierzy¢iporédwnac parametry wysitkowe dziecka na
poczatku i koncu rehabilitacji. Jezeli jest taka potrzeba, zleca-
ne s3 masaze wodne oraz masaze klasyczne.

Niestety, zainteresowanie rehabilitacjg na razie nie jest du-
ze (obecnie korzysta z niej kilkoro dzieci). - Szkoda, bo napraw-
de wartosie do naszgtosicidladobra dziecka uczeszczacz nim
na ¢wiczenia - przyznaje Wiestaw Krysa.

Rehabilitacja takze stacjonarnie
Od poczatku trzeciej fali koronawirusa rehabilitacje dzie-

é|.|!'

Sala do ¢wiczen w Uniwersyteckim Szpitalu Dzieciecym

ci (gtéwnie w wieku 9-13 lat), ktére przeszty covid, prowadzi
takze Specjalistyczny Szpital Dzieciecy im. Sw. Ludwika - Ma-
topolskie Centrum Rehabilitacji w Radziszowie. Odbywa sie
ona gtéwnie w trybie stacjonarnym podczas 3-tygodniowych
turnusoéw. Jak przyznaje dr Grazyna Spychatowicz-Brol, pet-
nomocnik ds. lecznictwa w Radziszowie, pacjentow takze tu-
taj nie ma duzo, ale jesli juz tu trafiaja, to sg to przypadki na-
prawde ciezkie, z objawami udaru niedokrwiennego mézgu
wtacznie. Obecnie na oddziale przebywa dziewczynka, ktéra
po przechorowaniu covid miata tak obnizong wydolnos¢ fizycz-
ng, ze nie mogta wejs¢ nal pietro budynku. Spadkowi kondycji
towarzyszyty objawy depresyjne. Dzi$, po 10 dniach rehabili-
tacji, jej pozytywne efekty zauwazajg nie tylko fizjoterapeuci,
lecz przede wszystkim ona sama.

Pocovidowa pomoc dla dorostych
Obecnie Matopolski Oddziat NFZ ma podpisang umowe na
prowadzenie rehabilitacji pocovidowejw trybie ambulatoryj-
nym z prawie setkg placéwek i ponad 30 w trybie stacjonarnym
iw leczeniu uzdrowiskowym. Cze$¢ ozdrowienicow (nie p6zniej
niz do 12 miesiecy od zakonczenia choroby) moze skorzysta¢
zrehabilitacji pocovidowej takze w warunkach domowych.
W potowie lutego br. rehabilitacje oséb, ktére zmagajg sie
z negatywnymi dla zdrowia psychicznego konsekwencjami
zakazenia koronawirusem (zaburzenia lekowe i depresyjne,
wycofanie sie zzycia), rozpoczat, jako jeden z pieciu osrodkéw
w Polsce, Oddziat Psychiatryczny Rehabilitacyjny Szpitala Kli-
nicznego im. dr. J. Babinskiego w Krakowie. Czas trwania tej
rehabilitacji wynosi od 4 do 8 tygodni i moga sie na nig zgta-
szac osoby do 6 miesiecy od zakoriczenia choroby.
Szczegbtowy wykaz placéwek realizujgcych rehabilitacje
pocovidowa w Matopolsce dostepny na stronie: nfz-krakow.pl
Katarzyna Domin

-
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Kod E-66

200 powiktan, przewlekty przebieg z duzym prawdopodo-
bieAstwem nawrot6w, skrocenie zycia, ztozona patogeneza,
ale tez jasno okreslone kryteria diagnostyczne i nowoczesne
standardy leczenia - to otytos¢, choroba oznaczona kodem
E-66. Dlaczego wiec leczenie nadcisnienia czy cukrzycy typu
2, ktdre s zwykle powiktaniami otytosci, wdrazamy natych-
miast bez wahania, a zwlekamy z rozpoczeciem terapii choro-
by podstawowej? - zastanawiali sie specjalisci podczas pierw-
szego Kongresu Polskiego Towarzystwa Leczenia Otytosci.

Towarzystwo jest absolutng nowoscig - zostato powota-
ne do zycia w pierwszej potowie roku 2021, jak podkreslajg
sami zatozyciele, gtéwnie z rozpaczy. 68 procent dorostych
Polakéw i 53 procent dorostych Polek ma nadwage, a otytos¢
dotyczy az co pigtego naszego obywatela. Nasze dzieci tyja
w spos6b niekontrolowany i szacunki wskazuja, ze w Polsce
kazdego roku bedzie przybywac 400 tys. dzieci ze zbyt wy-
sokg waga, w tym az 80 tys. z otytoscia.

- Dlaczego nie reagujemy? Dlaczego naszych pacjentéw zo-
stawiamy samych w obliczu bardzo powaznego schorzenia,
dajac im jedynie ogdlnikowe zalecenia: ,prosze lepiej sie od-
zywiac i wiecej ruszac”. To nie dziata - denerwowat sie pod-
czas kongresu prezes PTLO prof. Pawet Bogdanski z Katedry

i Zaktadu Leczenia Otytosci, Zaburzen Metabolicznych oraz
Dietetyki Klinicznej Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu.
- Bierne przygladanie sie rozwojowi kolejnych powiktan oty-
tosci i niepodjecie proby wykorzystania skutecznych metod
terapeutycznych, w tym farmakoterapii, powinno byc¢ trak-
towane jako zaniechanie, podobnie jak w przypadku nie-
zastosowania odpowiednich metod leczenia u chorych na
nadcisnienie tetnicze, cukrzyce czy inne choroby przewlekte
- stwierdzit kategorycznie.
Celem leczenia otytosci powinien by¢ trwaty (!) spadek ma-
Sy ciata o co najmniej 5-15 procent. Wtedy wyraznie zauwa-
zalne bedg efekty takie jak np.: obnizenie poziomu glikemii
(mozliwa modyfikacja dotychczasowej terapii), spadek cisnie-
nia tetniczego (réwniez mozliwos¢ ograniczenia farmakote-
rapii), zmniejszenie b6léw stawowych (pozwoli na odstawie-
nie lekéw przeciwbdlowych), normalizacja dyslipidemii oraz
poprawa jakosci zycia, samopoczucia i wydolnosci fizycznej
chorego. - Bardzo dobrym i skutecznym rozwiagzaniem jest
tworzenie zespotéw terapeutycznych sktadajacych sie z leka-
rza, dietetyka, fizjoterapeuty, psychologa oraz, w razie po-
trzeby, chirurga bariatry - podkreslata prof. Lucyna Ostrow-
ska z Zaktadu Dietetyki i Zywienia Klinicznego Uniwersytetu



Medycznego w Biatymstoku, prezes-elekt pTLO.

W spoteczenstwie, w tym w wielu gabinetach lekarskich,
nadal pokutuje przestarzaty poglad, ze nadwaga czy otytos¢
to gtéwnie defekt kosmetyczny.

- Osoby chorujace na otytos¢ powinny mie¢ dostep do
uznanych interwencji terapeutycznych, w tym do medycz-
nej terapii zywieniowej, aktywnosci fizycznej, interwencji
psychologicznych, farmakoterapii i leczenia chirurgiczne-
go - méwita prof. Ostrowska. - Postepowanie zdecydowa-
nie musi wychodzi¢ poza uproszczony schemat ,mniej jedz,
wiecej sie ruszaj". Powinno oddziatywac na pierwotne przy-
czyny choroby, szanowac zyciowe do$wiadczenie pacjentéw,
a przede wszystkim opierac¢ sie na udowodnionych nauko-
wo zasadach leczenia.

Lekarze maja obecnie do dyspozycji trzy preparaty, ktére
mozna stosowa¢ w farmakoterapii otytosci: liraglutyd, orli-
stat oraz preparat ztozony z naltreksonu i bupropionu. Zgod-
nie z zasada indywidualizacji terapii, nalezy rozwazy¢ nie tyl-
ko pierwotne przyczyny choroby, ale réwniez ewentualng
obecnos¢ powikian i to, jakie cele terapeutyczne stawiamy
na pierwszym miejscu, poniewaz kazdy z tych lekéw ma in-
ny mechanizm dziatania i charakterystyke.

Zawsze jednak istotnym elementem pozostaje zmiana sty-
lu zycia, a przede wszystkim diety. - Na studiach uczymy sie
najczesciej o pacjentach, ktérzy przytyli, poniewaz Zle sie od-
zywiali, jedli fast foody, ciastka i pili stodzone napoje. U takiej
osoby po wprowadzeniu zmian nastepuje wrecz spektakular-
ny korzystny efekt - opowiadata dietetyk Katarzyna Pastu-
siak z Katedry iZaktadu Leczenia Otytosci, Zaburzer Metabo-
licznych oraz Dietetyki Klinicznej Uniwersytetu Medycznego
w Poznaniu. - Takich pacjentéw praktycznie jednak nie ma
w codziennej pracy. Przychodzg ,weterani diet”, ktorzy kil-
kukrotnie redukowali i odzyskiwali kilkanascie, nawet kilka-
dziesiat kilograméw, odwiedzili wiele gabinetdw dietetykéw.
Zwykle doskonale znajg zasady zdrowego zywienia, ale nie
potrafig poradzi¢ sobie z problemem otytosci juz od wielu lat.

Jak mozna im pomdc? Zdaniem Katarzyny Pastusiak, trze-
ba sie skupic¢ na indywidualnej historii pacjenta. Dowiedzie¢
sie, ze szczegbtami, jaki ma tryb zycia i pracy, czy ma czas
i kiedy na przygotowywanie positkéw. Nalezy przede wszyst-
kim nauczy¢ pacjenta spraw praktycznych. Wiedza o tym,
jak liczy¢ makrosktadniki, tez jest przydatna, ale kazda die-
ta upadnie, jesli nie bedzie sie wpisywata w tryb zycia czto-
wieka. Poza tym positki muszg by¢ smaczne. Plan dietetycz-
ny to nie wiezienie, musi by¢ dostosowany indywidualnie do
pacjenta i musi by¢ elastyczny, nie nadmiernie restrykcyjny.

Bardzo waznym elementem terapii jest jej monitorowanie.
Katarzyna Pastusiak proponuje prowadzenie dzienniczka, co
mozna robi¢ réwniez w formie cyfrowej, np. notatnika, ga-
lerii czy nawet w mediach spotecznosciowych, na zamknie-
tym profilu, dostepnym np. tylko dietetykowi czy zespotowi
terapeutycznemu.

Samo wprowadzenie wysitku fizycznego, bez zmiany diety,
zwykle nie powoduje spadku masy ciata, okazuje sie jednak,
ze ,ruch” to nie tylko kwestia poprawy wydolnosci i zmiana
proporcji tkanki miesniowej do ttuszczowej. Wysitek fizyczny
ma znaczacy wptyw na nasz metabolizm komérkowy! - Mie-
$nie szkieletowe stanowig wazny organ endokrynny - ttuma-
czyta prof. Joanna Karolkiewicz z Katedry Dietetyki Awr w Po-
znaniu. - Miokiny uwalniane przez pracujace miesnie biorg
udziat w utrzymaniu homeostazy metabolicznej organizmu.
Jedna z nich - iryzyna, wptywa na przeksztatcanie sie biatej
tkanki ttuszczowej w brazowa, co w konsekwencji przeciw-
dziata rozwojowi otytosci oraz poprawia stan metaboliczny
organizmu - wyjasnia Karolkiewicz. Ten mechanizm zostat
uznany za bardzo obiecujgcy w leczeniu otytosci, a przede
wszystkim w zapobieganiu jej nawrotom.

Otytosc¢ jest z jednej strony chorobg o oczywistej przyczy-
nie: dostarczamy organizmowi wiecej pozywienia, niz potrze-
buje. Z drugiej strony, jej podtoze i mechanizmy s3 niezwy-
kle skomplikowane i w wiekszosci jeszcze nieodkryte. Widac¢
jednak wyraznie zwigzek jedzenia z psychikg, otytosci z za-
burzeniami odzywiania i potrzebe psychologicznego wspar-
cia dla pacjentéw w trakcie leczenia. U 30 do nawet 50 pro-
cent os6b zgtaszajacych sie na leczenie z powodu otytosci
w przesztosci wystepowata depresja lub zaburzenia lekowe,
a u miodziezy z zaburzeniami depresyjnymi stwierdza sie

- U wielu pacjentdw jedzenie to reakcja na stan zagrozenia.
Daje ukojenie i nieSwiadomie kojarzy sie z poczuciem bezpie-
czenstwa, a w trudnych chwilach daje ulge, powoduje spadek
napiecia i zmniejszenie niepokoju - wyjasniata Katarzyna Ro-
manowicz, psycholog z warszawskiego Instytutu Psychiatrii
i Neurologii. - Czesty jest mechanizm uczucia utraty kontroli
nad rygorystycznie przestrzegang dietg, co skutkuje pochta-
nianiem duzych ilosci zwykle wysokokalorycznego jedzenia.

Pacjenci potrzebujg réwniez wsparcia emocjonalnego
w obliczu czesto okazywanego im braku szacunku, cza-
sem nawet w przychodniach i szpitalach, oraz stygmatyza-
¢ji i dyskryminacji.

Otytos¢ to gigantyczny problem zdrowotny dla cate-
go spoteczenstwa, a teraz jesteSmy w chwili, gdy wy-
je syrena alarmowa i musimy zacza¢ dziatac. - Dlatego
wszystkich, ktérym lezy na sercu ta sprawa, nie tylko le-
karzy, ale réwniez przedstawicieli innych zawoddw, zache-
camy do wspotpracy - apelowat wiceprezes pTLO dr hab.
Mariusz Wylezot z 11 Katedry i Kliniki Chirurgii Ogdlnej,
Naczyniowej i Onkologicznej Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego. - Zapewniamy, ze dla kazdego sposrod pan-
stwa i kazdej inicjatywy, ktéra moze przynies¢ poprawe w le-
czeniu chorych na otyto$¢, znajdzie sie miejsce. Warunek, ja-
ki stawiamy jako Towarzystwo, jest tylko jeden: musi to by¢
dziatanie oparte o wyniki wiarygodnych badan naukowych.

Joanna Sieradzka
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Nasza Izba

Doktor Jan Cieckiewicz
patronem auli krakowskiej

Izby Lekarskiej

W grudniowy wieczor, tuz przed wzrostem kolejnej epidemicz-
nej fali, na parterze pieknie odnowionej siedziby krakowskiej
Izby Lekarskiej przy ul. Krupniczej odbyto sie, przy zachowa-
niu rezimdéw sanitarnych, kameralne spotkanie, podczas kté-
rego nowa aula OIL otrzymata imie doktora Jana Cieckiewi-
Cza, pierwszego prezesa odrodzonego samorzadu lekarskiego
w Krakowie i z rekomendacji ,Solidarnosci” - cztonka krajo-
wego Komitetu Organizacyjnego Izb Lekarskich w1989 roku.

- Tojuz trzecie podejscie do oficjalnego otwarcia Izby - po-
wiedziat witajgc skromne grono gosci prezes ORL Robert Ste-
pien: - Najpierw planowalismy je w marcu 2020 roku, potem
w marcu 2021 roku i wreszcie spotykamy sie teraz, w sto lat
po uchwaleniu przez Sejm niepodlegtej Polski ustawy o ustro-
jui zakresie dziatania Izb Lekarskich.

Po krétkim powitaniu obowigzki gospodarza przejat prof.
Waldemar Htadki, ktéry podjat sie roli mistrza ceremonii.
Nastgpito uroczyste przeciecie biato-czerwonej wstegi na
drzwiach auli przez bohatera dnia doktora Jana Cieckiewicza.

[ jemu tez dedykowana byta laudacja, wygtoszona przez
prezesa Naczelnej Rady Lekarskiej prof. Andrzeja Matyje. Oto
jej fragmenty:

»Nadajemy dzisiaj, Twoje imie Janku, naszej auli, by na za-
wsze utrwali¢ pamie¢ o Twoich zastugach dla samorzadu,
o Twojej energii i odwadze towarzyszacej jego reaktywacji,
o Twoich dokonaniach w trakcie dwdch pierwszych kadenc;ji
(...) Pozwdl, ze przypomne nazwiska Twoich poprzednikow
w roli prezeséw krakowskiej Izby, z Maciejem Leonem Jaku-
bowskim na czele. Awiec)dzefa tazarskiego, Rudolfa Trzebic-
kiego, J6zefa Walczynskiego, Bolestawa Wicherkiewicza, Ste-
fana Schoengut-StrzemieAskiego, Jana Stanistawa Olbrychta,
Wiadystawa Stryjenskiego, Jana Kazimierza Gotgba i dwéch
nie w petni formalnych prezeséw w latach okupacji - J6zefa
Topolnickiego i Mariana Cieckiewicza, Twojego Ojca. Ty by-
te$ w tym szeregu dwunastym, a zarazem pierwszym - po
czterdziestu latach nieistnienia samorzadu - prezesem Iz-
by w odrodzonej postaci. By nie skrzywdzi¢ Twoich nastep-
coéw, wymienie takze ich nazwiska - Bogdan Badowski, Jerzy

I Aula

im. dr, Jana Ciedkiewics
a

Friediger, Robert Stepien i ja - my bowiem réwniez przyczy-
nilismy sie do obrazu dzisiejszej Izby (...), jednej z najbardziej
znaczacych w kraju.

Drogi Janku! Gdy startowate$ na stanowisko prezesa Izhy,
nie byto wtasciwie nic. Ani siedziby, ani adresu, ani rejestru
lekarzy czy gabinetéw, od zera dostownie przyszto przejmo-
wac dokumenty lekarzy z urzedu. Od zera powstawaty syste-
my sktadek cztonkowskich, rejestracji gabinetow, ubezpieczen
itp. Wtedy to zapoczatkowano kursy dla lekarzy, powotano
do zycia poradnictwo prawne, wreszcie wprowadzono s3a-
downictwo korporacyjne na mocy wtasnego kodeksu etycz-
nego lekarzy (...)

Pozwdl Janie, ze zakoncze te laudacje odstapieniem od
dalszego wyliczania Twoich zastug, natomiast wspomne na
koniec o zaletach Twego trudnego charakteru, Twojej niepo-
szlakowanej uczciwosci, wreszcie o godnej pozazdroszczenia
umiejetnosci kreslenia wizji lekarza i medycyny, ktére w dzi-
siejszej epoce zametu czynig postannictwo samorzadu nad-
zwyczaj waznym czynnikiem spoteczenstwa obywatelskiego.
Niech Twoje imie zdobi naszg aule, a ona niech bedzie miej-
scem spotkan, gdzie mysl tryumfuje nad przesadem, a zasa-
dy etyki pozostajg niezbywalng wartoscig".

10pOH brupjof ‘1of



- Bog zaptac za dobre stowo - zaczat zartobliwie swoje po-
dziekowanie dr Jan Cieckiewicz: - Z Izba zwigzany jestem ge-
netycznie, ojciec bowiem byt m.in. asystentem u jej prezesa
Jana Olbrychta, razem uciekli z niewoli sowieckiej, a w latach
okupacji zycie uratowat mi kolejny prezes Jan Gotab niestan-
dardowa terapig. Ale opowiem bardziej szczeg6towo tylko je-
den epizod. Pierwszym prezesem krakowskiej Izby miat by¢
prof. Zbigniew Chtap. Byta to kandydatura oczywista. W dniu
Zjazdu wychodzitem rano z domu i ani mi w gtowie byta pre-
zesura. Tymczasem nieoczekiwanie profesor Chtap stanow-
czo, mimo publicznych rekomendacji, odméwit. I w tej sytuacji
zmuszono mnie i Andrzeja Laskowskiego do kandydowania.
Wygratem gtosowanie, kompletnie zaskoczony nowg rola.
To, ze jako$ podotalismy sytuacji, byto rezultatem kapitalne-
go sktadu lekarzy i wspétpracownikdw, ktory sie uksztatto-
wat juz w pierwszej kadencji. Wspomniany Andrzej Laskowski
utozyt regulaminy funkcjonowania samorzgdu regionalne-
go do dzisiaj aktualne, ubrane nienagannie w forme prawng
przez Ewe Krzyzowska. Jan Kowalczyk i Zbyszek Zak, ktérego
wczesniej nie znatem, okazali sie znakomitymi organizato-
rami. Doktor Zdzistaw Wojcik, 6wczesny lekarz wojewddzki,
nie tylko przeprowadzit nas z obiektu Wojewddzkiej Rady na
Krupniczg, ale tez zarekomendowat Mariole Dejewska, ktéra
okazata sie znakomitym organizatorem biura Izby. Wreszcie
cieszacy sie ogromnym autorytetem chirurg z Nowej Huty Jan

Deszcz stanat na czele sagdownictwa. Ja bytem tylko szczebel-
kiem w tej drabinie, a moim nastepcom, takze tym obecnym
dzisiaj, wyrazam gtebokg wdziecznos¢, ze niczego nie zmar-
nowali, a caty dorobek pomnozyli.

To oczywiscie skrét wypowiedzi Doktora. Swoistym jej do-
petnieniem byta krétka relacja prezesa Roberta Stepnia z prze-
biegu remontu lekarskiej kamienicy przy ul. Krupniczej 11a,
w tym pieknej auli. Podkreslajac, ze usytuowanie Izby w za-
bytkowym centrum Krakowa wymagato dotrzymania szere-
gu rygoréw konserwatorskich, prezes przypomniat m.in, ze
wykonano 150 odkrywek archeologicznych i przeprowadzo-
no ponad 200 zmian w projekcie. Konieczna byta wymiana
wszystkich zmurszatych stropéw. Wykonano szyby dla wind,
zamontowano klimatyzacje. Powstata tez cze$¢ hotelowa na
ostatniej kondygnacji oraz kawiarniana w piwnicach. Odre-
staurowana elewacja (renowacje dofinansowato Miasto) zdo-
bi ulice Krupniczg. Prezes wspomniat tez o trwajgcych od kilku
lat staraniach o odzyskanie kamienicy u zbiegu ul. Szczepan-
skiej i Rynku Gtéwnego (kamienica Pod Gruszka), stanowigcej
przed wojng wiasnos¢ Izby. Spér o jej zwrot skoriczy sie naj-
prawdopodobniej przed miedzynarodowym arbitrazem. Na
razie jednak lekarze z krakowskiej OIL majg piekng siedzibe
i piekng Aule im. dr. Jana Cieckiewicza przy ul. Krupniczej.

Stefan Ciepty

Od badan Olszewskiego po sztuczng inteligencje
Nowe oblicze radiologii

Sztuczna inteligencja (SI), o ktérej méwi sie, ze zdominuje
naszg przysztos¢, wdziera sie juz teraz w naszg rzeczywi-
stos¢. Czesto nie zdajemy sobie z tego sprawy, chocby wte-
dy, gdy telefon podpowiada nam, jakich stéw mamy uzy¢
piszac sms. Jednym z waznych pdl, gdzie wykorzystuje sie
sztuczng inteligencje, jest medycyna.

Wedtug analiz, jak dotad SI najwieksze zastosowanie znaj-
duje w patomorfologii, a nastepnie w diagnostyce obrazo-
wej, czyli w dziedzinach medycznych, gdzie analizowane s
obrazy diagnostyczne. Systemy komputerowe, do pamie-

ci ktérych wprowadza sie jak najwiekszg liczbe informacji,
w przypadku obrazéw radiologicznych - zaréwno prawi-
dtowych, jak i nieprawidtowych - sg ,uczone” wykrywania
patologicznych objawdw. Obecnie system ten sprawdza sie
coraz lepiej w przypadku konkretnych badan czy patologii,
na przyktad w mammaografii, w ztamaniach okreslonych ko-
$ci czy nieprawidtowej budowie konkretnych struktur ana-
tomicznych. Algorytmy SI pozwalaja na analize otrzymane-
go obrazu diagnostycznego i wykrycie podejrzanych zmian.
Nastepnie mogg przedstawi¢ wstepny raport, wskazujacy te
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zmiany, wymagajace ostatecznej opinii radiologa. Niekiedy
moga réwniez podac propozycje opiséw badan obrazowych.

Jest to szczegdlnie istotne wobec faktu gwattownego
wzrostu liczby wykonywanych badan obrazowych, a takze
lawinowego zwiekszania sie liczby obrazéw, jakie genero-
wane sg w przypadku badania konkretnego, jednego pa-
cjenta. Wedtug statystyk, 15 lat temu lekarz radiolog w USA
przegladat 500 obrazdw podczas 12 godzin, obecnie jest to
okoto 15 000 obrazéw. I na catym Swiecie radiolodzy majq
ten sam problem - nie dajg rady ,przerobic” tak ogromnej
liczby danych obrazowych w krétkim czasie. Powoduje to
przemeczenie specjalistéw, co z kolei wigze sie niebezpie-
czenstwem popetniania btedéw. I tutaj sztuczna inteligen-
cja jest znakomitym wsparciem dla radiologéw.

To jednak nie koniec zastosowan sztucznej inteligencji
w diagnostyce obrazowej. Okazuje sie, ze moze ona po-
magac w doborze protokotdw badan, optymalizowac ilos¢
podawanego srodka kontrastujgcego czy poprawiac jakos¢
obrazéw. Co wiecej, zakres przydatnosci SI w diagnostyce
obrazowej caty czas rosnie.

Nasuwa sie przy tym pytanie, czy sztuczna inteligencja
zastapi radiologa. Tutaj sprawa nie jest taka jednoznacz-
na, poniewaz w praktyce mamy do czynienia z bardzo du-
23 liczbg objawéw czesto ze sobg skorelowanych. Poza tym
w gre wchodzi jeszcze aspekt prawny, czyli kto bedzie od-
powiadat za btedy popetnione przez SI. Tak wiec na koricu
ciggle potrzebny jest cztowiek. Zostanie on jednak uwolnio-
ny od szerequ dziatan, ktére za niego wykona SI. Na oba-
wy o ewentualne wyeliminowanie radiologa Curtis Lan-
glotz, profesor radiologii i informatyki biomedycznej oraz
dyrektor Center for Artificial Intelligence in Medicine and
Imaging (AIMI Center) na Uniwersytecie Stanforda, odpo-
wiedziat tak: ,Sztuczna inteligencja nie zastgpi radiologdw,
ale radiolodzy jej uzywajacy zastgpig radiologéw, ktdrzy te-
go nie robig".

Radiolodzy sg wiec Swiadomi potencjatu SIi jej roli w ich
pracy. Tworzone sg dedykowane diagnostyce obrazowej
centra SI, prowadzone sg analizy przydatnosci systemdw SI
wprowadzanych na rynek. Wreszcie radiolodzy razem z in-
formatykami tworzg samodzielnie takie systemy.

W Katedrze Radiologii Collegium Medicum U] takie dzia-
tania prowadzone sg od kilku lat i powstato juz kilkana-
Scie prac naukowych na ten temat, z aspektem praktycz-
nym. Ostatnio duzy projekt realizowany jest réwniez razem
z naukowcami AGH, a takze z firma komercyjna. Te udane
dziatania stanowity podstawe do powotania przy Katedrze

'--\

Opisywanie badania TK z uzyciem stacji diagnostycznej
- Zaktad Diagnostyki Obrazowej SU

Radiologii U CM Pracowni Sztucznej Inteligencji w Diagno-
styce Obrazowe;.

Na naszych oczach powstajg systemy nowej rzeczywisto-
$ci. Aby propagowac te rozwigzania oraz zacheci¢ do wspét-
pracy, 11 stycznia 2022 r. w krakowskim Domu Technika zo-
stata zorganizowana konferencja ,Sztuczna Inteligencja
w radiologii i diagnostyce obrazowej - pomoc w codzien-
nej pracy czy zagrozenie”, podczas ktérej specjalisci radio-
logii z Katedry Radiologii U} CM przedstawili aktualny stan
wiedzy w zakresie SI, a takze praktyczne zastosowania, kto-
re juz zostaty wdrozone.

Termin konferencji wybrano nieprzypadkowo, bowiem to
naukowe spotkanie byto zakoriczeniem jubileuszowej wysta-
wy 125 lat Polskiej Radiologii /125 lat Radiologii w Krako-
wie”. Wystawe otwarto 8 listopada 2021 (w Miedzynarodo-
wym Dniu Radiologii), a zamknieto 21 stycznia 2022 roku,
w 126. rocznice podania w krakowskim dzienniku ,Czas”
informacji o pierwszych badaniach radiologicznych na zie-
miach polskich, wykonanych przez prof. Karola Olszewskie-
go na Uniwersytecie Jagielloskim.

prof. Andrzej Urbanik
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Szanowni Koledzy!

Covid jakos nie bardzo chce odpuscic¢, wbrew zapowiedziom
ministra zdrowia, ktory ogtosit poczqtek korica pandemii. Jak
na poczqtek korica, te setki zgondw to troche duzo. Ale nie
jest to pierwsze hasto ministra, ktdre niekoniecznie znajdu-
je potwierdzenie w faktach. Podobnie byto z szumnymi za-
powiedziami poprawy finansowania swiadczeri medycznych
i wieloma innymi.

Powszechnie wiadomo, ze u wielu chorych zmiany pocovi-
dowe wymagajq dalszego leczenia i intensywnej rehabilitacji.
W zwiqzku z tym obnizono wycene swiadczen rehabilitacyjnych.
Poniewaz kontrakty z Narodowym Funduszem Zdrowia stanq
sie nieoptacalne, fizjoterapeuci bedq rezygnowac ze wspétpra-
¢y z NFZ. Pacjenci, ktdrych na to stac, bedq sie rehabilitowac
prywatnie, a pozostali? Czy ci, ktorych nie stac na odptatne
leczenie, majq zostac catkowicie go pozbawieni?

Podobnie ze swiadczeniami stomatologicznymi, ktére daw-
no temu wycenione na granicy optacalnosci obecnie spadty
ponizej tej granicy. Chorzy nie bedq leczeni, ale funduszo-
wi zdrowia (zresztq narodowemu) kasy nie zabraknie. Zosta-
nie na kolejnq agencje, na ktérq mozna trwonic miliardy. Bo
agencja od reformy szpitali bedzie po agencji od badari me-
dycznych i agencji od oceny technologii medycznych trzeciq
agencjq finansowanq ze sktadek na zdrowie. Ciggle styszy-
my o miliardach na ochrone zdrowia i ciggle nie mozemy do-
liczy¢ sie, ile z tych miliarddw jest przeznaczane na finanso-
wanie swiadczen zdrowotnych, a ile na inne cele. A to bytaby
informacja zasadnicza.

Wszedt Nowy tad. Co on oznacza, ciggle jeszcze nie wiemy.
Na pewno sciggana od nas danina publiczna bedzie znacznie
wyzsza. Whrew zapowiedziom, ze uderzy w ,,cwaniakoéw”, bije
przede wszystkim tych, ktérzy majq wyzsze kwalifikacje i wie-
cej pracujq. Od dawna wiadomo, Ze system ochrony zdrowia
funkcjonuje dzieki tym, ktdrzy osiqgneli juz wiek emerytalny
i nadal pracujq, Ze trzyma sie dzieki tym, ktérzy na umowach

Szanowne Kolezanki,

cywilnoprawnych osiqqajg wyzsze dochody, bo ciezko harujg.
Trzeba wiec ich przyktadnie ukarac.

Wielokrotnie pisatem o kolejnych decyzjach ministerstwa,
ktdre majq cos utatwic chorym (choc jest to wqtpliwe), a w efek-
cie prowadzq do chaosu i dezorganizacji pracy. Takq decyzjq
jest np. ostatni pomyst dwdch obowiqzkowych wizyt lekarza
u chorych na COVID-19. To nic, ze braknie czasu dla pozosta-
fych pacjentow, najwazniejszy jest koronawirus.

6z, wiemy juz, ze zdanie specjalistéw sie nie liczy, co spo-
wodowato dymisje niemal wszystkich cztonkéw Rady Medycz-
nej. Decyzje polityczne sq wazniejsze niz opinia ekspertow,
w zwigzku z tym powotano nowq rade. W niej juz mamy fa-
chowcéw niekoniecznie od medycyny, oni sie znajq na wszyst-
kim lepiej, poza tym, nie bedq dyskutowac. Przyjmq takie sta-
nowisko, jakie trzeba. I w ten sposéb specjalisci juz nie bedq
utrudniac ciezkiej, odpowiedzialnej pracy urzednikom.

A tymczasem dzisiaj mamy 372 zgony z powodu COVID-19.
Antyszczepionkowcy odnoszq kolejne sukcesy, o czym Swiad-
czy nie tylko liczba zgondw, lecz takze liczba urzednikéw parni-
stwowych popierajqcych ten kierunek. Nie chce wskazywac pal-
cem, lecz moze wreszcie ktos zareaguje, chociazby werbalnie,
na to, Ze coraz wiecej 0s6b publicznych wrecz jawnie walczy
ze szczepieniami. Ptacimy za to wszyscy wysokq cene, jednak
ciggle nie widac¢ determinacji ze strony wtadz, aby naprawde
wesprze¢ akcje szczepien. Rzqdzqcy uwazajq, Ze ustne dekla-
racje o walce z pandemiq i nieprzemyslane polecenia dla per-
sonelu medycznego zastqpig konkretne dziatanie.

Spokojnie, zaraz walke z covidem zastgpimy jakims innym
tematem. Co tam setki zgondw dziennie. Przeciez to jest ko-
niec pandemii.

Zobaczymy, co bedzie dalej.

Jerzy Friediger
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Okiem pacjenta

Trudno przesqdzic, czy wiekszym wykroczeniem, tak w Zyciu
publicznym, jak prywatnym, jest dziatanie, czy jego zaniecha-
nie? To zalezy od okolicznosci, od miejsca, czasu, perspekty-
wy - powie ktos roztropny. Niemniej cywilizacja zabiega, by
pewne kryteria postepowania byty jednolite. Dlatego na po-
ziomie rzqdow podpisuje sie rézne konwencje, traktaty, usta-
nawia zasady. A kto je tamie, prosi sie o wykluczenie. Tak
widze polskq przynaleznos¢ do Unii Europejskiej, Rady Euro-
py czy ONZ - i niczym sie pod tym wzgledem nie réznie od
wiekszosci obywateli.

Natomiast z lat szkolnych pamietam, Zze to bodaj Indira
Gandhi jako pierwsza sformutowata mysl, Ze ,prawdziwa wol-
nos¢ nie oznacza prawa poruszania sie jezdnig w kierunku
przeciwnym do zasad ruchu”. W medycynie sposob postepo-
wania tez polega na akceptacji podobnych w catym swiecie
programéw nauczania, na udzielaniu akredytacji uniwersyte-
tom medycznym ksztatcgcym w miare jednolicie, wreszcie na
ustaleniu ram etycznych postepowania lekarza w sytuacjach
waqtpliwych. Nawet kierujgce sie biznesem koncerny farma-
ceutyczne generalnie przestrzegajq przyjetych norm. Stowem,
ustanowienie pewnych zasad opieki zdrowotnej (m.in. obo-
wigzku szczepien) nie jest niczym nadzwyczajnym. Spoteczen-
stwa na jakim takim poziomie cywilizacyjnym wiedzq, ze cho-
roby zakazne sq zagrozeniem dla istnienia naszego gatunku.
Dzuma, cholera, tyfus, szkarlatyna, ospa prawdziwa itd. bez
szczepien dawno by nas zmiotty z powierzchni ziemi. Tak to,
okiem pacjenta, w ogdlnosci wyglgda. Gorzej w szczegdlno-
sci. Rozmaite grupy usilnie atakujq zasady terapii, manipu-
lujgc naszq swiadomosciq z Zzgdzy wtadzy lub pienigdza. To
gtéwna motywacja. Sitq rzeczy celem atakéw sq lekarze, po-
czynajgc od rodzinnych, a koriczgc na autorytetach medycz-
nych. Ataki na udokumentowane wiedzq naukowq stanowi-
ska organdw samorzqdu lekarskiego (poczynajgc od NRL) sq
nie tylko swiadectwem aberracji umystowej, ale takze nie-
kompetencji, a nawet degeneracji.

A jak jest w Polsce? Pominmy opcje polityczne czy son-
daze opinii publicznej. Rzu¢my okiem na najwazniejsze sta-
nowiska ,medyczne” w naszym panstwie: minister zdrowia

- ekonomista, wiceminister ds. kadr medycznych - specjali-
sta nauk spofecznych, wiceminister ds. dialogu i polityki le-

¥ Wzorem Singapuru

kowej - menadzer, prezes Narodowego Funduszu Zdrowia -
ekspert ochrony zdrowia, gtowny inspektor sanitarny, szef
Sanepidu - informatyk, petnomocnik premiera ds. szczepien
przeciw COVID - historyk. Ilu jest lekarzy wsrdd zarzqdzajg-
cych zdrowiem narodu? Otéz jeden - Waldemar Kraska, chi-
rurg przemilczany w wyliczeniu, sekretarz stanu.

Nikogo nie skreslam, by¢ moze owe stanowiska piastujq
najlepsi z najlepszych. Z jednym wyjqtkiem - szefa Sanepi-
du p. Krzysztofa Saczki, wnioskodawcy do Naczelnej Rady Le-
karskiej o pozbawienie prawa wykonywania zawodu Swiet-
nego lekarza pediatre i immunologa Pawta Grzesiowskiego.
Nominowanie go gtéwnym ekspertem NRL byto chyba wta-
sciwq odpowiedzig samorzqdu lekarskiego. Majgc na uwa-
dze sukcesy Sanepidu, wypadatoby tamze wszczqc postepo-
wanie analogiczne.

Niemniej po rezygnacji wiekszosci cztonkéw Rady Medycz-
nej i konsekwentnym hotubieniu antyszczepionkowcow w Sej-
mie cisnie sie na usta prosta recepta na to, jak rozwigzac
problem. I nie jestem w tej propozycji odosobniony. Liczba
wolnych tdzek i respiratoréw wzrosnie natychmiast, a cho-
rych na serce, ptuca, nerki czy inne ciezkie dolegliwosci prze-
stanie sie eksmitowac ze szpitali. Wystarczy tylko odstgpic¢
od przyjmowania za darmo do szpitali chorych niezaszcze-
pionych przeciw COVID-19, jak w Singapurze. Z oczywistym
wyjqtkiem 0s6b, ktdre z przyczyn medycznych nie mogq sie
zaszczepic, ale takich jest bardzo mato. Pozostali niezaszcze-
pieni niech sie oddadzq pod opieke ,ekspertow” antyszcze-
pionkowcéw bgdz wezmq pod uwage, Ze jeden dzieri pobytu
z COVID na oddziale intensywnej terapii kosztowat w grud-
niu 2021 wg NFZ od ok. tysigca do blisko 6000 zt. Zareczam,
paszporty covidowe stang sie dobrem poszukiwanym.

Cackanie sie z ciemnotq Zzadnej wtadzy nie wyjdzie na ko-
rzysc. A juz upatrywanie w niej sojusznika jest stgpaniem po
kruchym lodzie, ktérego zatamanie nastepuje bez uprzedze-
nia. Niestety, biernym kibicom takze grozi topiel, bo stojg na
tej samej tafli. Tyle ze blizej brzequ i wcigz mogq przejsc na
grunt staty. Za darmo, bez uszczerbku na zdrowiu wtasnym
i otoczenia.

Stefan Ciepty



Nowatorskie
rozwigzania

W Uniwersyteckim Szpitalu Dzieciecym w Krakowie leka-
rze z Oddziatu Ortopedii sukcesywnie podnoszg wzrost pa-
cjentowi z pseudoachondroplazjg (autosomalng, dominuja-
cg chorobga genetyczng przebiegajacg z niskim wzrostem).
Dwa lata temu u dziecka zostaty zastosowane zewnetrzne
fiksatory, ktérymi wydtuzono obie kosci udowe. Od stycz-
nia br. stosowana jest nowa metoda, polegajaca na implan-
tacji do wewnatrz obu kosci piszczelowych gwozdzi magne-
tycznych, sterowanych przez zewnetrzny induktor impulsem
magnetycznym, co wydtuza kazda koficzyne o 1 mm dzien-
nie. Terapia ta jest bezbolesna i dla pacjenta znacznie bar-
dziej komfortowa niz stosowanie fiksatoréw zewnetrznych.
t3cznie uzyskano w obu metodach przyrost o 11 cm. Z infor-
macji uzyskanych od firmy dystrybuujacej gwozdzie magne-
tyczne wynika, ze lekarze z USD sg pierwszymi w Polsce, ktd-
rzy podjeli sie podwyzszania wzrostu z ich wykorzystaniem
u dziecka. Operacje wykonat zespét ortopedéw pod kierow-
nictwem dr. Krzysztofa Miklaszewskiego, kierownika Oddzia-
tu Ortopedyczno-Urazowego. (Zrédfto: uj.edu.pl)

Natomiast neurochirurdzy z USD, przygotowujac sie do ope-
racji 5-letniej dziewczynki, u ktérej musieli wycig¢ wiekszg
cze$¢ guza mdzgu zlokalizowanego w trudnym do operowania
obrebie hipokampu, otrzymali wczesniej wydrukowany tréj-
wymiarowy model mézgu tej wtasnie pacjentki. Korzystajac
zniego, mogli precyzyjnie zaplanowac zabieg tak, by jego czas
oraz ryzyko powikfar zmniejszy¢ do absolutnego minimum.
Jest to pierwszy tego typu model na $wiecie stworzony na
podstawie autentycznego przypadku stuzacy do celéw dia-
gnostycznych. Zostat on wykonany na podstawie obrazu
z rezonansu magnetycznego, ktéry pézniej wydrukowano na
drukarce 3D. Kolory gradientu traktéw s zgodne z formg
opisu radiologicznego, np. kolorem czerwonym oznaczono
potozenie guza oraz jego ksztatt. Dodatkowo model zapro-
jektowano w spos6b umozliwiajgcy pokazanie istoty szarej
(kory mdzqu) oraz biatej (wystepujgcej wewnatrz kory mo-
zgowej) w formie osobnych pétkul.

Projekt otrzymat nazwe ,VictoriA” i zostat zrealizowany
przez Pawta Ozge, pracownika Wydziatu Architektury Wnetrz
krakowskiej Akademii Sztuk Pieknych i wolontariusza fundacji

Z naszych szpitali

e-Nable Polska, Krzysztofa Grandysa, lekarza anestezjologa
i zatozyciela tejze fundacji, oraz zesp6t lekarzy z Kliniki Neuro-
chirurgii, kierowanej przez prof. Stanistawa Kwiatkowskiego.

Na poczatku lutego Szpital Uniwersytecki w Krakowie za-
inicjowat zabiegi laserowego usuwania tagodnych zmian ogni-
skowych tarczycy za pomocg echolasera, ktéry bedzie wy-
korzystywany w Oddziale Endokrynologii, Endokrynologii
Onkologicznej i Medycyny Nuklearnej. Echolaser to jedyny
na $wiecie system (w Polsce wykorzystywany od 2018.), ktéry
taczy w sobie laser i ultradZwieki. Zabieg wykonywany w znie-
czuleniu miejscowym polega na wprowadzeniu igty oraz elek-
trody do termoablacji do leczonego guzka, sledzgcich potoze-
nie na monitorze aparatu USG. Po kontroli i ustabilizowaniu
pozycji igty oraz elektrody rozpoczyna sie proces nagrzewa-
nia koncowki igty, co pozwala na uzyskanie efektu terapeu-
tycznego w Scisle okreslnym i zaplanowanym uprzednio miej-
scu. Technika ta pozwala zniszczy¢ czesciowo lub catkowicie
tkanke guza. Podczas zabiegu (trwajgcego ok. 40 min) odczu-
wane sg jedynie niewielkie dolegliwosci bélowe, a proces re-
konwalescencji jest duzo szybszy niz w przypadku klasycznej
operacji. (Zrédto: su.krakow.pl)

opr. KD
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Polski tad - rewolucja podatkowa v. 2022
Jaki wariant opodatkowania
wybrac dla dziatalnosci lekarskiej?

W pierwszym tekscie, poSwieconym tematyce tzw. Polskiego
tadu, przedstawione zostaty ogdIne zarysy zmian, jakie wpro-
wadzity przepisy ustawy z 29 pazdziernika 2021 r. 0 zmianie
ustawy o podatku dochodowym od o0séb fizycznych, ustawy
o podatku dochodowym od 0séb prawnych oraz niektérych
innych ustaw (Dz.U. 2021 r. poz. 2105).

Dzi$ w syntetyczny sposéb postaramy sie przedstawic
praktyczne informacje, ktére s niezbedne do podjecia de-
cyzji o wyborze lub zmianie formy opodatkowania dochoddw
z dziatalnosci lekarskiej wykonywanej w ramach:

*+ indywidualnej jednoosobowej dziatalnosci gospodarczej,
tj. indywidualna praktyka lekarska (IPL) lub jednoosobowy
podmiot leczniczy (PL), a takze PL prowadzona przez spotke
cywilng,

*+  spotki osobowej KSH, jako dochdd wspdlnika spotki jaw-
nej lub spétki partnerskiej.

Dochody uzyskiwane z tych zakresow dziatalnosci lekarskiej
dla uproszczenia bedziemy nazywac ,,dochodami lekarskimi”.

Rozwazania niniejsze pomijaja opodatkowanie dochodéw
lekarskich w formie karty podatkowej, bowiem od 1 stycznia
2022r1. nie mozna wybierac juz tej formy opodatkowania (mo-
g3 ja kontynuowac jedynie ci podatnicy, ktdrzy z takiej formy
korzystali przed 31 grudnia 2021r.).

Przypomnijmy: cato$¢ zmian , podatkowych”, spowodowa-
nych regulacjami Polskiego tadu, wynika ze zmian w zakre-
sie podlegania ubezpieczeniu zdrowotnemu oraz wysokosci
sktadki na to ubezpieczenie, ktdrej od 2022 r. nie mozna juz
odlicza¢ od podatku. Tym samym kwota sktadki na ubez-
pieczenie zdrowotne bezposrednio decyduje o wzroscie opo-
datkowania (obcigzenia publicznoprawnego) dochoddéw oso-
bistych uzyskiwanych przez kazdego Polaka.

Dochody lekarskie moga by¢ opodatkowane na 3 réz-
ne sposoby:

1) nazasadach ogélnych, czyli skalowym podatkiem docho-

dowym, jak dochody z tytutu umowy o prace (progi podatko-
we: 17% i 32%),

2) podatkiem liniowym, czyliwg jednej skali podatkowej 19%,
3) tzw.ryczattem, czyli podatkiem zryczattowanym od przy-
chodéw ewidencjonowanych.

WAZNE: w trzecim wariancie (ryczatt) inna jest podstawa
wymiaru tego podatku, gdyz nie jest nig dochéd (przychéd
minus koszty), a caty osiggniety przychéd. Dlatego w tej for-
mie opodatkowania zupetnie nieistotne sg koszty prowadze-
nia dziatalnosci.

Z wyborem formy opodatkowania wigze sie automatycz-
nie wybdr odpowiedniej wysokosci sktadki na ubezpieczenie
zdrowotne (odpowiednio: 9%, 4,9% lub sktadka zryczattowa-
na uzalezniona od skali rocznego przychodu).

Aby dokona¢ wyboru formy opodatkowania, niezbedne
jest dokonanie w kazdym z tych wariantéw zwyktych obli-
czet matematycznych dla okreslonych pozioméw dochodéw
i kosztéw. W zwigzku z tym autor poleca kazdorazowo kon-
sultacje z ksiegowym i wykonanie tych przyktadowych wyli-
czen przed podjeciem decyzji.

1YSUIMIAZ) faMDd 10



1. ZASADY OGOLNE, CZYLI SKALOWY PODATEK
DOCHODOWY

Ten wariant byt dotychczas relatywnie rzadko stosowany przez
lekarzy przy opodatkowaniu dochoddéw lekarskich z uwagina
to, ze najczesciej w dziatalnosci gospodarczej lekarz uzyski-
wat roczne dochody przekraczajgce znaczgco kwote 85528 zt
(dotychczasowy I prog podatkowy), co istotnie zwiekszato ob-
cigzenia publicznoprawne takiego dochodu.

Obecnie w tym wariancie opodatkowania dochodéw lekar-
skich stosowane sg dwie skale podatkowe:

1) 17% dla rocznych dochodéw do wysokosci do 120 000 4,
2) 32% dla rocznych dochodéw powyzej kwoty 120 0oo zt
(podatek wynosi 15 300 zt + 32% nadwyzki ponad 120 000 z4).

Kluczowe informacje przy analizie tego sposobu opodat-
kowania dochodéw lekarskich sg nastepujace:

+ pozostaje dotychczasowa wysokos$¢ sktadki zdrowotnej -
9% podstawy wymiaru. Jest nig ten sam dochdd, od ktérego
oblicza sie podatek. Zatem realne opodatkowanie dochodu
(suma podatku i sktadki liczonych od tej samej kwoty) wynosi
wiec odpowiednio 26% lub 41% w miejsce dotychczasowych
18,25% oraz 33,35%;

+ zlikwidowane zostato odliczenie sktadki zdrowotnej od na-
liczonego podatku dochodowego (do tej pory odliczeniu od
podatku podlegata czes¢ sktadki stanowigca réwnowartosé
7,75% podstawy wymiaru, za$ 1,25% stanowito realne dodat-
kowe ,,opodatkowanie” dochodu Polakdw),

* wprowadzono mechanizmy zapobiegania dodatkowym
obcigzeniom publicznoprawnym tylko dla wybranej grupy
podatnikéw:

- podwyzszono pierwszy prég podatkowy do kwoty
120 tys. zt dochodu;

- podwyzszono kwote wolng od podatkéw do 30 ooo zt
(dochéd do tej wysokosci nie jest obcigzony podatkiem, cho¢
w petni jest obcigzony sktadka zdrowotng);

- wprowadzono tzw. ULGE DLA KLASY SREDNIE]J, z ktérej
mogg skorzysta¢ wytacznie podatnicy osiggajacy przychdd
roczny w przedziale od minimum 68 411,99 zt do maksimum
133 692,01 zt. Co istotne, dla ustalenia rocznej wartosci przy-
chodu sumuje sie wszystkie przychody podatnika, opodat-
kowane tym podatkiem skalowym, osiggane we wszystkich
miejscach pracy (dziatalnosci);

WAZNE: Dochdd roczny, liczony od przychodu powyzej
kwoty 133 692,01 zt, oznacza realny wzrost ,,opodatko-
wania” obywatela w stosunku do jego sytuacji do 31 grud-
nia 2021r.

II. PODATEK LINIOWY, CZYLI JEDNA SKALA
PODATKOWA 19%

Tenwariant bytdotychczas najczesciej stosowany przez lekarzy
przy opodatkowaniu dochodéw lekarskich z uwagi na to, ze:

1) mozliwe byto odliczanie kosztéw ponoszonych w ramach
dziatalnosci,

2) bezwzgledu nawysokos$¢ osigganych dochodéw ptacony
byt podatek wedtug jednej skali, czyli 19%.

Dotychczas sktadka na ubezpieczenie zdrowotne ptacona
byta przez przedsiebiorcow (lekarzy) nie od dochodu, ale od
zryczattowanej podstawy wymiaru w wysokosci 60% progno-
zowanego przecietnego wynagrodzenia miesiecznego (ostat-
nio 4 242,38 zt). Na dzien 31 grudnia 2021 r. sktadka ta byta
stata i wynosita 381,81 zt miesiecznie bez wzgledu na wyso-
kos¢ osigganego dochodu.

Kluczowe informacje przy analizie tego sposobu opodat-
kowania dochodéw lekarskich sg nastepujace:
* pojawia sie nowa wysokos¢ sktadki dla przedsiebiorcow
w wysokosci 4,9% dochodu (tego samego, co dla obliczenia
podatku dochodowego);
+ zlikwidowano mozliwos¢ odliczenia sktadki zdrowot-
nej od naliczonego podatku dochodowego;
+ brak mozliwosci skorzystania przy opodatkowaniu po-
datkiem liniowym z:
1) kwoty wolnej od podatku (30 000 zt),
2) ulgidla klasy sredniej.

WAZNE: W tej sytuacji realna wysokos¢ ,,opodatkowania”
dochoddw lekarskich:

1) do 31grudnia 2021r. wynosita 19% dochodéw plus ok.
53 zt miesiecznie (niepodlegajaca podliczeniu od podatku
cze$¢ sktadki miesiecznej, czyli ok. 13,88% z 381,81 zt),

2) od 1 stycznia 2022 r. w tym wariancie wynosi juz 23,9%
miesiecznego dochodu.

III. RYCZALT, CZYLI PODATEK ZRYCZAETOWANY
0D PRZYCHODOW

W 2021 r. dla przychodéw ewidencjonowanych z dziatalno-
$ci gospodarczej stosowano 8 podstawowych stawek tego
podatku (ryczattu), tj. 17%, 15%, 12,5%, 10%, 8,5%, 5,5%, 3%
i 2%. W ramach Polskiego tadu ustawodawca zdecydowat
sie na wprowadzenie dodatkowych, nizszych stawek ryczat-
tu dla wybranych grup zawodowych i wprowadzit dwie nowe
stawki, w tym 14% dla ustug w zakresie opieki zdrowotnej'.
WAZNE: przy dokonywaniu obliczeri nalezy bezwzglednie
pamieta¢, ze w tym wypadku podstawg wymiaru jest PRZY-
CHOD, a nie dochéd (przychéd minus koszty), jak w dwéch
poprzednich wariantach. Dlatego w tej formie opodatkowa-
nia dochoddw lekarskich zupetnie tracg znaczenie ponoszo-

1 Vide poradnik ,Polski tad dla lekarzy - niejasne plusy, oczywi-
ste minusy”; prof. Adam Mariariski, Monika Btoriska radca prawny,
Konrad Dura doradca podatkowy, Marta Napieralska radca praw-
ny, doradca podatkowy, Mariariski Group, Naczelna Izba Lekarska,
,Gazeta Lekarska”, Warszawa 2021
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ne koszty, ktére i tak nie podlegaja zadnemu odliczeniu i nie
zmniejszajg podstawy wymiaru podatku.

Pamietac réwniez nalezy o pewnych ograniczeniach w wy-
borze tej formy opodatkowania. Otéz, jak stwierdzajg autorzy
Poradnika ,(...) nie kazdy lekarz, ktdry zdecyduje sie na prowadze-
nie dziatalnosci gospodarczej, bedzie uprawniony do skorzysta-
nia z ryczattu ewidencjonowanego. Prawa do stosowania ryczattu
nie bedqg mieli lekarze, ktdrzy uzyskujq przychody ze swiadczenia
ustug na rzecz bytego lub obecnego pracodawcy, odpowiadajq-
cych czynnosciom, ktdre podatnik:

1) wykonywat w roku poprzedzajgcym rok podatkowy lub
2) wykonywat lub wykonuje w roku podatkowym, w ramach sto-
sunku pracy lub spétdzielczego stosunku pracy™.

Kluczowe informacje przy analizie tego sposobu opodat-
kowania dochodéw lekarskich sg nastepujace:
+ podatek ptacony jest od podstawy wymiaru, ktérg jest
przychéd (nie dochdd);
* z uwagi na powyzsze nie ma mozliwosci odliczania zad-
nych kosztéw prowadzenia dziatalnosci,
* niema kwoty wolnej od podatku ani ulgi dla klasy Sredniej,
* miesieczna sktadka zdrowotna jest ptacona w statej zry-
czattowanej wysokosci, tj.:
1) dla przychodu rocznego do kwoty 60 000 zt - sktadka ok.
30514,
2) dla przychodu rocznego w przedziale od 60 0oo zt do
300 000 7t - sktadka ok. 509 74,

3) dlaprzychodu rocznego powyzej kwoty 300 000 zt - sktad-
ka ok. 917 zt.

+ zdaniem specjalistéw od podatkéw ta forma opodatko-
wania dedykowana jest dla przedsiebiorcédw (oséb), ktérych
miesieczne koszty uzyskania przychodu nie przekracza-
ja 20-25% tego przychodus. Wg autora niniejszego artyku-
tu ten margines opfacalnosci jest nieco wyzszy i sytuuje sie
on w miejscu, gdy miesieczne koszty uzyskania przychodu
nie przekraczajg ok. 30% tego przychodu. Stad poglad, ze
najczesciej ta forma opodatkowania bedzie najkorzystniej-
sza dla tzw. lekarzy ,kontraktowcéw”, ktérzy Swiadczg ustu-
gi wytgcznie w innych podmiotach leczniczych na podstawie
wszelkiego rodzaju uméw o wspétpracy (uméw kontrakto-
wych, uméw o udzielanie swiadczen).

WAZNE: jezeli zatem lekarz ponosi w dziatalnosci gospo-
darczej miesiecznie koszty przekraczajgce 30% swoich przy-
choddw, nie powinien przechodzi¢ na te forme opodatkowa-
nia, gdyz wowczas jego dochody lekarskie beda w wiekszym
stopniu ,opodatkowane”.

mec. Tomasz Pecherz

2,3 Vide poradnik,Polskitad dla lekarzy - niejasne plusy, oczy-
wiste minusy”; prof. Adam Marianski, Monika Btoriska radca praw-
ny, Konrad Dura doradca podatkowy, Marta Napieralska radca
prawny, doradca podatkowy, Marianiski Group, Naczelna Izba Le-
karska, ,Gazeta Lekarska”, Warszawa 2021

O kontraktach
~Kontratakujgcych”

Podstawowa forma zatrudnienia lekarzy prowadzacych dzia-
talnos¢ gospodarczg jest tak zwany ,kontrakt”, zawierany
przez lekarzy z podmiotami leczniczymi. Na kontraktach sg
lekarze bez wzgledu na rodzaj udzielanych swiadczen zdro-
wotnych, czy to ambulatoryjnych, czy szpitalnych, czy ja-
kichkolwiek innych.

Czym jest ,kontrakt"? Jest to typowa umowa-zlecenie, re-
gulowana przez przepisy kodeksu cywilnego (art. 734 751
oraz ze wzgledu na zleceniodawce - art. 27 ustawy z 15 kwiet-

nia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej). Umowa ta reguluje za-
sady wspétpracy i dlatego tak waznym jest, aby lekarz przed
podpisaniem uwaznie jg przeczytat. Jezeli ma watpliwosci
lub nie rozumie poszczeg6lnych zapiséw, to jeszcze na eta-
pie podpisywania tego kontraktu powinien wszystko wyja-
$ni¢ z pomiotem, ktdry go zatrudnia.

Niezaleznie od przedmiotu zlecenia (rodzaju udzielanych
$wiadczen), kwoty wynagrodzenia i sposobu jego liczenia
(czy kwota za jednostkowe Swiadczenie czy ryczatt godzi-



fot. Mari Helin

nowy) istotnym elementem umowy, ktéry obligatoryjnie
nalezy pozna¢, sg zasady odpowiedzialnosci lekarza. Nale-
zy zwrdci¢ uwage na to, za co bede odpowiadat jako zlece-
niobiorca, bowiem w umowach ksztattuje sie to bardzo réz-
nie. Przede wszystkim, z reguty, lekarz w kazdej umowie
(cho¢ oczywiscie sg wyjatki) odpowiada za btedy medyczne.
Oznacza to, ze jezeli podmiot zatrudniajacy lekarza, w wy-
niku jego btedu medycznego, na podstawie wyroku sgdo-
wego bedzie musiat zaptaci¢ pacjentowi odszkodowanie, le-
karz bedzie zobowigzany do zwrotu tej kwoty. Na szczescie
w tym przypadku lekarz jest zabezpieczony swojg polisg OC,
ktdra pokryje ewentualng szkode. Posiadanie ubezpieczenia
od odpowiedzialnosci cywilnej jest obligatoryjne dla wyko-
nujacego dziatalnos¢ w formie praktyki lekarskiej i kazdy le-
karz, chcac zarejestrowac praktyke, musi wykupic polise OC
w wysokosci okreslonej przepisami (Rozporzgdzenie Ministra
Finanséw z 29.04.2019 r. w sprawie obowiqzkowego ubezpie-
czenia od odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujqcego
dziatalnosc¢ leczniczq). Na marginesie dygresja - przed wyku-
pieniem polisy warto sie zastanowi¢, czy w przypadku mo-
jej dziedziny medycyny obowigzkowa polisa wystarczy, czy
nie warto zwiekszyc jej wartosci. Nie podniesie to drastycz-
nie sktadki, a bedzie stanowi¢ zabezpieczenie na przysztosc.

W niektérych umowach, na co nalezy zwréci¢ uwage
w przypadku zawierania ,kontraktu” z podmiotem leczni-
czym udzielajgcym Swiadczen opieki zdrowotnej finansowa-
nych ze $rodkéw publicznych, pojawiaja sie zapisy zaktadaja-
ce odpowiedzialnos¢ lekarza (de facto przenoszace na niego
ryzyko) takze za prawidtowos¢ rozliczeri z Narodowym Fun-
duszem Zdrowia. I tu moze pojawic sie watpliwos¢. Podmiot,
ktéry ma zawartg umowe z NFZ, jest zobowigzany do rozli-
czania zrealizowanych Swiadczen w sposéb okreslony przez
Fundusz. Lekarz ma jedynie zakwalifikowa¢ dane Swiadcze-

Prawo i medycyna

nie jako okreslong procedure. Weryfikacja tego spoczywa
na podmiocie leczniczym i jezeli lekarz nieprawidtowo za-
kwalifikowat jakas procedure, powinno to zosta¢ szybko
skorygowane przez ten podmiot, a lekarz powinien zosta¢
pouczony, by w przysztosci kierowac sie wymaganiami NFZ.
Kwalifikacja danej procedury jest istotna, poniewaz wpty-
wa na wysokos¢ srodkéw otrzymywanych z Funduszu. Dla-
tego tez jej prawidtowosc oraz rzetelnosc rozliczen dokony-
wanych przez pomiot jest sprawdzana przez NFZ w trakcie
kontroli, na podstawie art. 61a i nastepne ustawy z 27 sierp-
nia 2004 r. 0 Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanej
ze srodkéw publicznych. Ale - uwaga - NFZ moze przepro-
wadzi¢ kontrole za okres az 5 lat! I moze naktada¢ na pod-
miot leczniczy kary siegajgce czasem kilkuset lub wiecej ty-
siecy ztotych. Jezeli podmiot leczniczy przez piec lat pozwala
kwalifikowa¢ dang procedure w sposéb odmienny, niz zyczy
sobie NFZ, nie powinien oczekiwa¢, ze nieSwiadomy admi-
nistracyjnego btedu lekarz sam zaptaci potencjalnie ogrom-
ng kare. Jednak w kontrakcie moze to by¢ inaczej ujete. Le-
karze podpisujagc umowy-zlecenia czasem nie sg Swiadomi,
ze polisa OC nie obejmuje szkody zwigzanej z rozliczeniem
Swiadczen zakontraktowanych przez NFZ. Zatem w przypad-
ku, gdy zleceniodawca bedzie dochodzit zwrotu kary natozo-
nej przez Fundusz, jezeli bedzie taki zapis w umowie, lekarz
bedzie musiat pokry¢ zobowigzania ze Srodkéw wiasnych.

Jak lekarz moze sie zabezpieczy¢ przed takg sytuacjg, je-
zeli podpisat juz umowe, w ktdrej zobowigzat sie do pokry-
cia kar natozonych przez NFZ na podmiot leczniczy w zwigz-
ku z wykonywanymi przez siebie procedurami? Winien od
podmiotu, z ktérym wspoétpracuje, uzyskac¢ jednoznacz-
ne potwierdzenie prawidtowosci kwalifikacji udzielanych
Swiadczen.

Najlepiej jednak zabezpieczy¢ sie juz w umowie. Podpisu-
jac ,kontrakt”, nalezy zwrdci¢ uwage, do czego nas zobowig-
zuje, jakie otrzymamy wynagrodzenie, jak bedzie ono wy-
ptacane, czy umowa przewiduje kary umowne, jakie mozna
na mnie natozy¢, jak moge rozwigza¢ umowe, czy moge hy¢
nieobecna/nieobecny w pracy, jak dtugo, czy jestem zobo-
wigzana/zobowigzany do zapewnienia zastepstwa podczas
mojej nieobecnosci niezaleznie od przyczyny (np. dtuzsza
choroba) i - co bardzo istotne - jak ksztattuje sie moja od-
powiedzialno$¢, czy oprdcz odpowiedzialnosci za btedy me-
dyczne natozono na mnie tez inng, np. za rozliczenia z NFZ.

A w razie watpliwosci - Zesp6t Radcédw Prawnych Okre-
gowej Izby Lerskiej w Krakowie zaprasza na indywidulane
konsultacje w sprawie , kontrataku”.

mec. Anna Gut
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Fundusz Kompensacyjny
Szczepien Ochronnych

Ustawa z 17 grudnia 2021 r. 0 zmianie ustawy o zapobieganiu
oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi oraz nie-
ktérychinnych ustaw powotany zostat Fundusz Kompensacyj-
ny Szczepieri Ochronnych. Swiadczenia kompensacyjne wy-
ptacane z Funduszu przystugiwac bedg osobom, u ktérych po
przeprowadzeniu szczepieri ochronnych wystapity - w ciggu
5lat od dnia podania szczepionki - dziatania niepozadane wy-
mienione w Charakterystyce Produktu Leczniczego, w wyni-
ku ktérych osoba ta wymagata hospitalizacji przez okres nie
krotszy niz14 dni, albo wystapit u niejwstrzas anafilaktyczny,
powodujgcy konieczno$¢ obserwacji w szpitalnym oddziale
ratunkowym lub izbie przyje¢ lub hospitalizacji przez okres
krotszy niz 14 dni.

Poczatkowo Fundusz dotyczy¢ bedzie szczepien przeciwko
COVID-19, od 1stycznia 2023 r. obejmie takze inne szczepienia
ochronne. W uzasadnieniu projektu ustawy podano, ze: , Sred-
nio kazdego rokuw Polsce rejestrowanych jest 2000-3500 NOP
(niepozadanych odczyndw poszczepiennych). Jeden NOP wy-
stepuje Srednio raz na 10 ooo podanych dawek szczepionki.
Czestos¢ wystepowania NOP zalezy od rodzaju szczepionki”.
W 2016 1. zarejestrowano tacznie 2 341 NOP, w tym 3 przypad-
ki NOP ciezkich, w 2017 . - 3 535, w tym 11 ciezkich, w 2018 r. -
3639, w tym 11 ciezkich. W 2020 r. zarejestrowano 1929 NOP,
w tym 5 przypadkéw ciezkich.

W przypadku szczepier przeciwko COVID-19 realizowanych
wramachNarodowegoProgramuSzczepieriod28grudnia2o2or.
do 27 kwietnia 2021 r. (w tym czasie podano w Polsce ponad
8 min dawek) zarejestrowano 3 467 NOP, w tym 112 0s6b pod-
dano hospitalizacji, u 28 os6b wystapit wstrzas anafilaktyczny
bez koniecznosci hospitalizacji, 70s6b wymagato hospitaliza-
cjikrdtszejniz14 dni. Dwie osoby byty hospitalizowane powy-
zej14 dni, jedna - powyzej 30 dni.

Zgodnie zustawg Swiadczenie kompensacyjne wynosic be-
dzie od 3 000 ztw przypadku obserwacjiw SOR lubizbie przyjec
w zwigzku zwystgpieniem wstrzasu anafilaktycznego, 10 000 -
przy hospitalizacji w zwigzku zwystapieniem wstrzasu anafilak-
tycznego trwajacej krdcejniz 14 dni, czy np.od 51000 do 65000
przy hospitalizacji trwajgcej od 71 do 9o dni, az po 100 000 zt,
jesli hospitalizacja bedzie trwata ponad 120 dni. Swiadczenie
kompensacyjne bedzie dodatkowo podwyzszane w przypad-
ku zabiegu operacyjnego w znieczuleniu ogélnym-0150001zt,
aw przypadkuinnego zabiegu operacyjnego albo zastosowa-
nia metody leczenia lub diagnostyki stwarzajacej podwyzszone
ryzyko - 0 5000 z}; hospitalizacji na OIT lub intensywnej opie-
ki medycznej trwajacej co najmniej 7 dni- 010 000 zt, a odpo-

wiedniow przypadku hospitalizacji trwajacej dtuzej niz 30 dni
- 020 000 zt. Jednak taczna suma swiadczenia kompensacyj-
nego nie moze przekroczy¢ 100 000 z.

Swiadczenie bedzie przyznawane przez Rzecznika Praw Pa-
cjenta, ktéry zgodnie z ustawg jest dysponentem Funduszu.
Ustawa okresla zrédta przychodéw Funduszu, wskazujacjedno-
cze$nie, ze docelowo sktadac sie beda na niego rowniez, z pew-
nymi ustawowo wskazanymiwytgczeniami, wptaty od podmio-
téw, ktdre zawarty ze Skarbem Pafistwa umowe na realizacje
dostaw szczepionek. Wptaty te dokonywane beda w wysokosci
1,5% wartosci brutto ww. umowy.

Postepowanie w sprawie przyznania $wiadczenia kompen-
sacyjnego bedzie prowadzone przez Rzecznika Praw Pacjenta
wspieranego przez Zesp6tdo spraw Swiadczer zFunduszu Kom-
pensacyjnego Szczepier Ochronnych. Do jego zadar bedzie na-
leze¢ wydawanie opinii dotyczacych wystapienia dziatania nie-
pozadanegowymienionegow ChPL szczepionkiijego skutkéw.
Whiosek o przyznanie swiadczenia bedzie mogta ztozy¢ osoba
poszkodowana lub jej przedstawiciel ustawowy, w terminie ro-
ku od dnia, ktéry byt ostatnim dniem obserwacji albo hospitali-
zacji uzasadniajacej roszczenie i nie pézniej niz po uptywie 5 lat
od dnia przeprowadzenia szczepienia ochronnego. W przypad-
ku aktualizacji ChPL podanej szczepionki, polegajacej na doda-
niuniewymienionegow niejwczesniejdziatanianiepozadanego,
whniosek o przyznanie Swiadczenia kompensacyjnego dotycza-
cego takiego dziatania moze by¢ ztozony w terminie roku od tej
aktualizacji, jednak nie pézniej niz po uptywie 5 lat od dnia prze-
prowadzenia szczepienia.

Postepowaniaw sprawie przyznania $wiadczenia kompensa-
cyjnego niewszczynasie (awszczete sie umarza), jesliwzwigzku
zprzeprowadzonym szczepieniem Skarb Paristwa wypfacitjuz
whnioskodawcyzadoscuczynienie lub odszkodowanie napodsta-
wie prawomocnego orzeczenia sadu wydanego w postepowa-
niu cywilnym, albo toczy sie takie postepowanie.

Decyzje administracyjng w sprawie przyznania $wiadczenia
(albo odmowy) i jego wysokosci Rzecznik Praw Pacjentawyda
w terminie 2 miesiecy od dnia otrzymania kompletnego wnio-
sku i opinii dotyczacej wystapienia dziatania niepozadanego.
Na niezadowalajgca decyzje przystugiwac bedzie skarga do sg-
du administracyjnego.

Przyznanie jednego $wiadczenia kompensacyjnego nie
wyklucza mozliwosci ztozenia wniosku o kolejne w przypad-
ku wystapienia dziatai niepozgdanych po innym szczepieniu
ochronnym.

mgr Dariusz Dziubina



B Nowa, kameralna, przyjazna pacjentom sala powstata na
Oddziale Dziennym Chemioterapii Podkarpackiego O$rodka
Onkologicznego w Brzozowie. Organizacja pomieszczenia to
wspélna inicjatywa Oddziatu i Stowarzyszenia Sanitas. Na no-
wa sale do chemioterapii, tylko dla kobiet, wykorzystano po-
mieszczenie, ktére wczesniej byto poczekalnia dla rodzin pa-
cjentéw. Jak ttumaczyta Anna Nowakowska ze Stowarzyszenia
Sanitas, sala jest uzupetnieniem dziatars Breast Cancer Unit,
ktérego celem jest kompleksowe leczenie raka piersi. - Kazda
inicjatywa, za ktdra kryja sie lepsze i godne warunki leczenia
chorych naraka, warta jest wsparcia, zwtaszcza ze wspétpra-
ca z Podkarpackim Osrodkiem Onkologicznym w Brzozowie
od lat $wietnie sie uktada.

Jolanta Sawicka, koordynator Oddziatu Dziennej Chemio-
terapii, zaznacza, ze nie tylko wyglad sali wptywa na kobie-
ty: - Pacjentki ze soba rozmawiajg, wymieniajg do$wiadcze-
nia i wspierajq sie.

Podczas jednego podania lekdw pacjentka spedza w sali
do chemioterapii Srednio 4 godziny.

Zrédto: portal Krosno24

W Krosnienski szpital ponownie znalazt sie w gronie realiza-
toréw programu polityki zdrowotnej Ministerstwa Zdrowia
~Program Profilaktyki i Leczenia Choréb Uktadu Sercowo-Na-
czyniowego POLKARD", a Oddziat Neurologiczny z Pododdzia-
tem Udaréw Mdzgowych wzbogacit sie 0 nowoczesny aparat
ultrasonograficzny wartosci ok. 250 tys. zt - poinformowat
dyrektor Szpitala Piotr Czerwinski.

Nowe USG jest wykorzystywane do diagnozowania chorych
w stanach zagrozenia zycia, hospitalizowanych w oddziale,
atakze do dziatan ratunkowych celowanych, bez wozenia pa-
cjenta do pracowni RTG lub czekania na przywiezienie sprzetu.

Szpital zakupit réwniez aparat do USG na potrzeby Oddziatu
UrologiiiUrologii Onkologicznej. Jego koszt to blisko 320 tys. zt.

Z zycia Delegatur

Zakup zostat sfinansowany przez Europejski Fundusz Rozwoju
Regionalnegow ramach Regionalnego Programu Operacyjne-
go Wojewddztwa Podkarpackiego na lata 2014-2020.

Krosnienski Szpital jest jednym z gtdwnych osrodkéw dia-
gnostyki nowotwordw prostaty w wojewddztwie podkarpac-
kim, dlatego specjalistom z dziedziny urologii szczegdlnie za-
lezy, aby podtrzymac te pozycje, diagnozujac i pomagajac jak
najwiekszej liczbie pacjentow.

Zrédto: portal Krosnot12

B Wojewoda podkarpacka Ewa Leniart oraz dyrektor Oddzia-
tu Narodowego Banku Polskiego w Rzeszowie Jerzy Guniewski
w symboliczny sposdb uhonorowali przedstawicieli Srodowisk
oraz instytucji szczeg6lnie zaangazowanych w walke z trwa-
jaca pandemia. Uroczystos¢ odbyta sie 22 grudnia w Podkar-
packim Urzedzie Wojewd6dzkim w Rzeszowie. Pamiagtkowe
monety, przygotowane w hotdzie personelowi medyczne-
mu, w podziekowaniu za trud i zaangazowanie podczas pracy
w czasie epidemii otrzymali reprezentujacy srodowisko pod-
karpackich medykdéw. Wéréd wyrdznionych znalazt sie Samo-
dzielny Publiczny Zesp6t Opieki Zdrowotnej w Sanoku, repre-
zentowany na uroczystosci przez dyrektora Grzegorza Panka
(na zdjeciu posrodku).

B W Wojewddzkim Szpitalu Podkarpackim w Kro$nie podsu-
mowano wyniki Plebiscytu Medycznego 2021. Byta to 6sma
edycja konkursu, w ktérym pacjenci mogli gtosowa¢ na pra-
cownikéw szpitala cieszacych sie, w ich opinii, najwieksza
sympatia. Plebiscyt odbywat sie w szesciu kategoriach, m.in.
lekarz oddziatu, lekarz poradni, pielegniarka. Po przelicze-
niu gtoséw Kapituta plebiscytu ogtosita nazwiska laureatéw,
ktérymi zostali:

Lekarz Oddziatu 2021:
1. Mariusz Sebastianka, Oddziat Medycyny Paliatywnej
2. Mariusz Pelczarski, Oddziat Gastroenterologii
3. Kacper Krawczak, Oddziat Urologii i Urologii Onkologicznej
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Lekarz Poradni 2021:
1. Bartosz Balcewicz, Poradnia Otorynolaryngologiczna
2.Jan Mika, Poradnia Reumatologiczna
3. kukasz Rolniak, Poradnia Otorynolaryngologiczna
Dodatkowo dyrektor Szpitala Piotr Czerwinski przyznat
indywidualne nagrody za wyjatkowg postawe w codziennej
pracy. Uhonorowani zostali lekarze: Irena Zieliriska, Anna No-
wotarska, AntoniJakubowicz oraz pielegniarki oddziatowe: Lu-
cyna Sznajder i Elzbieta Smiatowska-Chrobak.
Janusz Kulon
Petnomocnik OIL w Krakowie
Delegatura w Krosnie

Nowy Sacz

B W poprzednich doniesieniach ,Z zycia Delegatury” przy-
puszczatem, ze covid uniemozliwi organizowanie spotkan
zwigzanych ze $wietami i Nowym Rokiem. Tak tez sie stato.
Pozostato nam jedynie wystanie do naszych lekarzy senioréw
zyczen w formie papierowej. Nie byto tez balu karnawatowe-
go dla dzieci ani spotkania ze stazystami...

B Niektdre szpitalne oddziaty nadal pozostaja przeksztatco-
new ,zakazne", a pracujgcy w nich lekarze przemianowanina
»Zakaznikéw". Nalezy im podziekowac, ze odnajdujg sie w no-
wej rzeczywistosci i dzielnie walczg z wirusem.

Niestety, nie mozna tego powiedzie¢ o rzadzacych, np. gdy
proponujg stworzenie przepiséw pozwalajgcych na donosze-
nie na wspotpracownikéw, od ktérych mogli, wg nich, zara-
zi¢ sie covidem. Taki wirusowy sygnalista.

B Na powitanie Nowego Roku nasi lekarze seniorzy uczest-
niczyli w koncercie ,Koleda na ten czas. Jacek Cygan Swig-
tecznie”, ktory odbyt sie 2 stycznia w Centrum Kongresowym
w Krakowie.

B W potowie lutego w Delegaturze zima w petni, czyli... Aby
do wiosny.

Krzysztof Wréblewski

Petnomocnik OIL w Krakowie

Delegatura w Nowym Sqczu

Przemysl

B W dalszym ciggu gorgcym tematem jest pandemia. Pig-
ta fala jeszcze nie odpuszcza, a wirus SARS-CoV-2 nie omi-
ja najmtodszych. W przemyskim szpitalu na koniec stycznia
hospitalizowanych byto 14 dzieci z covidem. Najmtodsze mia-
to zaledwie 5 tygodni, a najstarsze 14 lat. Do szpitala trafiaja
réwniez dzieci z powiktaniami po chorobie. Do czestych nale-

zy zapalenie mie$nia sercowego. Powiktania zdarzajq sie réw-
niez u dzieci z przebiegiem bezobjawowym.

B W ostatnim dniu stycznia w Przemy$lu zagrata juz po raz
30. Wielka Orkiestra Swigtecznej Pomocy. Cho¢ pogoda nie
zachecata do wyjscia z domu, 40 wolontariuszy kwestowato
na ulicach miasta. Zbiérka odbyta sie pod hastem ,,Przejrzyj
na oczy”, z przeznaczeniem na okulistyke dziecieca. Do akji,
jak co roku, wtgczyty sie m.in. Przemyskie Morsy. Do puszek
trafito prawie 5o tys. zt.

B Przemyski Szpital Wojewddzki otrzymat wyrdznienie w kon-
kursie Sukces Roku 2021 w ochronie zdrowia - Liderzy Me-
dyczni, organizowanym przez Wydawnictwo Termedia oraz
redakcje ,Menedzera Zdrowia" i, Kuriera Medycznego”. Szpi-
tal doceniono w kategorii Lider Roku 2021 w ochronie zdro-
wia - Dziatalno$¢ Charytatywna, za niesienie pomocy swoim
pacjentom oraz innym placéwkom. Dostrzezono szpitalng ak-
cje (,Nie dla siebie, dla Pacjentéw prosimy"”) oraz ofiarowa-
nie specjalistycznego sprzetu dotknietemu trzesieniem ziemi
chorwackiemu szpitalowi w Sisak.

—
e

Wyrdznienie odebrata 26 stycznia w Zamku Krélewskim
w Warszawie dyrektor Szpitala dr Barbara Stawarz (posrodku).

B Akcja,Nie dlasiebie, dla Pacjentéw prosimy”, wspomniana
powyzej, trwa w Szpitalu Wojewddzki im. Sw. Ojca Pio w Prze-
myslu od grudnia 2020 r. Ma ona na celu wsparcie pacjentéw
przebywajacych w szpitalu, ktérych z réznych przyczyn nikt
nie odwiedza. Pomoc skierowana jest w szczegdlnosci na od-
dziaty covidowe. Wsparcie okazali indywidualni i anonimowi
darczynicy, wiele matych i duzych firm, szkoty, ktére przeka-
zaty duze ilosci wody mineralnej, byty tez wpfaty pieniezne.
Wsréd daréw znalazty sie takze: napoje, przybory do golenia,
szczoteczki, pasty do zehdw, chusteczki higieniczne i nawil-
zane, mydta, szampony i inne srodki higieny osobistej wraz
z bielizng, pantoflami itp.

Marek Zasadny
Petnomocnik OIL w Krakowie
Delegatura w Przemyslu
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Postanowieniem Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej
tytut profesora nauk medycznych otrzymali:

dr hab. Matgorzata Bata

dr hab. Rafat Chrzan
dr hab. Marek Jastrzebski
dr hab. Artur Jurczyszyn
dr hab. Jacek Kotcz
dr hab. Mirostaw Szura

dr hab. Monika Brzychczy-Wtoch

Rada Naukowa Narodowego Instytutu Onkologii im. Marii Sktodowskiej-Curie - Pafistwowy
Instytut Badawczy nadata stopien naukowy doktora habilitowanego w dziedzinie nauk
medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie nauki medyczne w dniu 8 wrzesnia 2021 r.

dr. n. med. Jerzemu Mitusiowi

Wykaz stopni doktora nauk medycznych i nauk o zdrowiu,
nadanych przez Rade Dyscypliny Nauki medyczne Uniwersytetu
Jagiellonskiego w dniu 14 grudnia 2021 r.

mgr Magdalena Czerzyriska
+Zabiegi interwencyjne u dzieci
w warunkach wspétczesnej sali
hybrydowej” - monografia
Promotor: dr hab. Tomasz
Mroczek, prof. U]

lek. Adriana tukasik

«Impact of selected genetic variants

on the pathogenesis of androgenetic
alopecia in female patients” (, Wptyw
wybranych wariantow genetycznych na
patogeneze tysienia androgenowego

u kobiet") - cykl publikacji

Promotor: prof. Anna Wojas-Pelc

lek. Damian Maciejewski
«Percutaneous transluminal angioplasty
of supra-aortic vessels with particular

emphasis on the radial approach”
(,,Przezskérne mozliwosci leczenia
zwezen tetnic dogtowowych ze
szczeqdlnym uwzglednieniem zabiegéw
z dostepu promieniowego”) - cykl
publikacji

Promotor: prof. Piotr
Odrowaz-Pienigzek

lek. Sandra Mrozifiska

~Qualitative and quantitative
parameters of bacterial flora in patients
with mono- and polygenic forms of
diabetes” (,,Jakosciowe i ilosSciowe
parametry jelitowej flory bakteryjnej

u chorych z mono- i wielogenowymi
formami cukrzycy") - cykl publikacji
Promotor: prof. Tomasz Klupa

lek. Marek Przybyszowski

«The influence of selected clinical
parameters and personality traits on
the result of the Asthma Control Test
(ACT) in patients with asthma" (, Wptyw
wybranych parametrow klinicznych

i cech osobowosci na wynik Testu
Kontroli Astmy (ACT) u chorych na
astme") - cykl publikacji

Promotor: prof. Grazyna Bochenek

lek. Anna Rzucidto-Hymczak
LAnalysis of Clostridioides difficile
infections in patients undergoing cardiac
surgery”

(,Analiza zakazen Clostridioides difficile
u pacjentow poddawanych operacjom
kardiochirurgicznym”) - cykl publikacji
Promotor: dr hab. Dariusz Plicner
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KURSY SPECJALIZACYJNE DLA LEKARZY I LEKARZY DENTYSTOW

organizowane przez Medyczne Centrum Ksztatcenia Podyplomowego
Collegium Medicum Osrodek ds. ksztatcenia podyplomowego na
Wydziale Lekarskim w okresie marzec - maj 2022 roku

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

Alergologia
Profilaktyka i leczenie choréb
alergicznych
7-8.04.2022
Kierownictwo naukowe:
prof. Ewa Czarnobilska

Alergia zawodowa
21-22.04.2022
Kierownictwo naukowe: dr Marcel Mazur

Anestezjologia i intensywna terapia
Postepy w intensywnej terapii/
Intensywna terapia dorostych

- postepy
23-27.05.2022
Kierownictwo naukowe:
prof. Wojciech Szczeklik

Chirurgia ogélna
Podstawy chirurgii
21-25.03.2022
Kierownictwo naukowe:
dr Marcin Migaczewski

Chirurgia szczekowo-twarzowa
Choroby zatok szczekowych - ich
rozpoznawanie, réznicowanie i leczenie
9-11.03.2022
Kierownictwo naukowe: prof. Jan Zapata

Epidemiologia, rozpoznawanie oraz
chirurgiczne i skojarzone leczenie
ztosliwych nowotworow
czesci twarzowej czaszki i szyi
27-28.04.2022
Kierownictwo naukowe: prof. Jan Zapata

Stany przedrakowe, cechy
nowotworoéw tagodnych i ztosliwych
jamy ustnej oraz czesci twarzowej
czaszki - ich rozpoznawanie i leczenie
26-27.05.2022
Kierownictwo naukowe: prof. Jan Zapata

Choroby wewnetrzne
Toksykologia
18-19.05.2022

Kierownictwo naukowe: dr Piotr Hydzik

Diabetologia
Wprowadzenie do specjalizacji
w diabetologii
7-8.03.2022
Kierownictwo naukowe: prof. Maciej Matecki

Ginekologia onkologiczna
Nowotwory trzonu macicy
14.03.2022
Kierownictwo naukowe: prof. Artur Ludwin

Kurs podsumowujacy
(atestacyjny): ,,Ginekologia
onkologiczna”
15.03.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Tomasz Banas

Hipertensjologia
Wprowadzenie
do specjalizacji w dziedzinie
hipertensjologii
21-24.03.2022
Kierownictwo naukowe:
prof. Marek Rajzer

Nadcisnienie tetnicze u dzieci,
mtodziezy i kobiet
28-29.03.2022
Kierownictwo naukowe:
prof. Marek Rajzer

Leczenie nadcisnienia tetniczego
9-12.05.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Agnieszka Olszanecka, prof. U]

Kardiologia
Stabilna choroba niedokrwienna serca
10.03.2022
Kierownictwo naukowe:
prof. Jadwiga Nessler

Nadcisnienie tetnicze
17.03.2022
Kierownictwo naukowe:
prof. Marek Rajzer

Diagnostyka inwazyjna
i leczenie interwencyjne
21-25.03.2022
Kierownictwo naukowe:
prof. Jacek Legutko

Ostre zespoty wierficowe
4-5.04.2022
Kierownictwo naukowe:
prof. Jacek Lequtko

Elektrofizjologia i elektroterapia
9-13.05.2022
Kierownictwo naukowe:
prof. Barbara Matecka,
dr hab. Andrzej Zabek

Onkologia i hematologia dziecieca
Diagnostyka i leczenie nowotworéw
uktadu krwiotwérczego u dzieci
17-19.05.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Szymon Skoczen, prof. UJ

Otorynolaryngologia
Wprowadzenie do chirurgii gtowy i szyi
14-17.03.2022
Kierownictwo naukowe: prof. Jacek Sktadzien

Potoznictwo i ginekologia
Patofizjologia ciazy, porodu i potogu
7-11.03.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Klaudia Stangel-Wéjcikiewicz

Ultrasonografia - kurs praktyczny
indywidualny
7-11.03.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Klaudia Stangel-Wojcikiewicz

Endoskopia - kurs praktyczny
indywidualny
7-11.03.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Klaudia Stangel-Wéjcikiewicz

Ultrasonografia - kurs praktyczny
indywidualny
4-8.04.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Klaudia Stangel-Wéjcikiewicz

Endoskopia - kurs praktyczny
indywidualny
4-8.04.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Klaudia Stangel-W¢jcikiewicz

Diagnostyka i leczenie choréb
nowotworowych narzadéw ptciowych
9-13.05.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Klaudia Stangel-Wéjcikiewicz

Ultrasonografia - kurs praktyczny
indywidualny
9-13.05.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Klaudia Stangel-W¢jcikiewicz

Endoskopia - kurs praktyczny
indywidualny
9-13.05.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Klaudia Stangel-Wéjcikiewicz

Protetyka stomatologiczna
Leczenie zespotowe:
periodontologiczno-protetyczne
w chorobach przyzebia
22.03.2022
Kierownictwo naukowe:
prof. Matgorzata Pihut



Psychiatria
Psychogeriatria
9-13.05.2022
Kierownictwo naukowe:
dr Wojciech Rachel

Wprowadzenie do psychoterapii
30.05 - 03.06.2022
Kierownictwo naukowe:
prof. Krzysztof Rutkowski

Reumatologia
Osteoporozy pierwotne
i wtorne
29.03.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Mariusz Korkosz, prof. U)

Spondyloartropatie
zapalne i zwigzek
zakazenia
z zapaleniem stawéw:

a) reaktywne zapalenia stawow
i spondyloartropatie zapalne,
b) choroby zakaine
a choroby reumatyczne
21-22.04.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Mariusz Korkosz, prof. U]

Toksykologia kliniczne
Promocja zdrowia w toksykologii
klinicznej
25-26.05.2022
Kierownictwo naukowe: dr Piotr Hydzik

Transplantologia kliniczna
Zakazenia po przeszczepieniu
narzadow i komérek krwiotwérczych
16.03.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Katarzyna Krzanowska, prof. U]

Leczenie immunosupresyjne i jego
powiktania
27-28.04.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Katarzyna Krzanowska, prof. U]

Zakazenia po przeszczepieniu
narzadow i komérek krwiotwérczych
24.05.2022
Kierownictwo naukowe:
dr hab. Jolanta Gozdzik

Urologia
Onkologia urologiczna
25-27.04.2022
Kierownictwo naukowe: prof. Piotr Chtosta

Endourologia i ESWL/ Endourologia
23-25.05.2022
Kierownictwo naukowe: prof. Piotr Chtosta

Stomatologia zachowawcza
zendodoncjq
Leczenie endodontyczne zeb6w
wielokanatowych
20-22.04.2022
Kierownictwo naukowe:
prof. Joanna Zarzecka

Leczenie endodontyczne
z wykorzystaniem zabiegow chirurgii
endodontycznej
12 -13.05.2022
Kierownictwo naukowe:
prof. Joanna Zarzecka

Wszystkie specjalizacje
Ratownictwo medyczne
7-11.03.2022
Kierownictwo naukowe:
dr med. Arkadiusz Trzos

Prawo medyczne
16-18.05.2022
Kierownictwo naukowe:
mgr Anna Szetela

KURSY DOSKONALACE DLA LEKARZY

Uniwersytet Jagiellonski Collegium Medicum zaprasza do udziatu w bezptatnych kursach online organizowanych
w ramach projektu pt. ,,Podnoszenie Kompetencji Lekarskich (POKOLEnia) - interdyscyplinarna i holistyczna opieka
nad pacjentem geriatrycznym z problemami psychicznymi, reumatologicznymi oraz w opiece okotozabiegowej"”,
wspdtfinansowanego z Europejskiego Funduszu Europejskiego w ramach Programu Operacyjnego Wiedza-Edukacja-Rozwoj.

MODUt PSYCHIATRYCZNY MODUt CHIRURGICZNY

Szkolenia kierowane sg do lekarzy wszystkich specjalnosci, rezydentéw oraz lekarzy wykonujacych zawéd w ramach
dziatalnosci leczniczej jako praktyki zawodowej. Seminaria i warsztaty praktyczne obejmujace problematyke m.in.:

+ leku, bezsennosci i depresji u 0séb starszych, + farmakoterapii ludzi starszych,

+ catosciowej oceny geriatrycznej,  leczenia bolu - interakcji lekowych, optymalizacji terapii,

+ farmakoterapii, polipragmazji, psychofarmakoterapii, + stanéw nagtych w geriatrii,

+ komunikacji z pacjentem niewspédtpracujacym, + endoultrasonografii,

+ zagadniert samotnosci i marginalizacji wsrdd pacjentow, « zaawansowanej endoskopii zabiegowej,

+  zwiazku zaburzen psychicznych i choréb somatycznych, + optymalizacji postepowania okotooperacyjnego,

+ komunikacji z pacjentem geriatrycznym w dobie internetu + optymalizacji zabiegédw minimalnie inwazyjnych,
(komunikacja online), + zespolenia wewnatrzustrojowego w laparoskopii,

+ zwalczania bélu u pacjentéw w wieku senioralnym, * zarzadzania zespotem w sytuacjach kryzysowych

+ przekazywania trudnych wiadomosci,

« wyzwan diagnostycznych i terapeutycznych, Terminarz najblizszych kurséw:

« pacjentéw geriatrycznych chorujacych na cukrzyce. 4-6.03.2022
25-27.03.2022
Terminarz dwoch ostatnich kursow: 8-10.04.2022

18-19.03.2022 i 8-9.04.2022 22-24.04.2022
Lekarze uczestniczacy szkoleniu (zar6wno modut psychiatryczny, jak i chirurgiczny) uzyskuja 16 punktow edukacyjnych. Szczegétowy
harmonogram szkolenia oraz formularz rejestracyjny dostepne sg na stronie projektu Podnoszenie Kompetencji Lekarskich (POKOLEnia) -
interdyscyplinarnai holistyczna opieka nad pacjentem geriatrycznym z problemami psychicznymi, reumatologicznymi oraz w opiece
okotozabiegowej https://pokolenia.cm-uj.krakdw.pl w zaktadce ,szkolenia”. Kontakt z Biurem Projektu: Centrum Innowacyjnej Edukacji Medycznej
Collegium Medicum, ul. Medyczna 7, 30-688 Krakdw, nr tel. 12 34 76 903, adres e-mail: pokolenia@cm-uj.krakow.pl
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W wolnym czasie

tempicka, Malczewski,
Piromasi, Mirga-Tas, czyli
Swiatowa sztuka w Krakowie

Cos$ mi sie zdaje, ze pierwszy raz od dobrych kilku lat Krakéw
stanie sie miejscem, do ktérego bedg specjalnie przyjezdzac
mitosnicy sztuki z Polski i zza granicy. Jesli korona - czy in-
ny wirus nie pokrzyzuje planéw, nadchodzgcy rok zapowia-
da sie w tutejszych muzeach i galeriach naprawde ekscytu-
jaco, a nazwiska twdrcéw, ktorych dzieta bedziemy ogladac,
pochodza z najwyzszej potki.

Na pewno sensacjg stanie sie otwarcie w Muzeum Naro-
dowym duzej ekspozycji dziet Tamary tempickiej (9.09.2022
- 15.01.2023), ktdrej obrazy osiggajg obecnie na aukcjach za-
wrotne sumy. Stynna skandalistka, bywajgca na salonach, ale
tez w spelunach, gdzie alkohol lat sie strumieniami, a narko-
tyki byty na wyciggniecie reki, szybko otrzymata miano iko-
ny sztuki art déco. Jej obrazy staty sie modne, a ona osiggne-
ta niezaleznos$¢ finansowg, o ktérej marzyta, odkad stracita
majatek po ucieczce z carskiej Rosji. ,Za kazde dwa sprzeda-
ne obrazy bede kupowac sobie bransoletke, az do dnia, gdy
cata pokryje sie diamentami, od nadgarstkéw do ramion” -
oSwiadczyta i stowa dotrzymata, a my dzis mozemy podzi-
wiac jej dziefa. Na przyktad te przedstawiajace niezalezne, tak
jak ona, ubrane w luksusowe kreacje kobiety, bedace sym-
bolem epoki postepu, automobili i jazzu. Obrazy ukazujace
caty wachlarz zainteresowan artystki i rozwoj jej twdrczosci
zostang przywiezione do Krakowa m.in. z Centre Pompidou
w Paryzu i Musée de L'Oise w Beauvais. Kolekcje portretéw
uzupetnig martwe natury nawigzujgce do wtoskiego malar-

stwa renesansowego.

To niejedyna monograficzna wystawa $wiatowej rangi,
ktérg zobaczymy w Muzeum Narodowym. Ekspozycja ,Ja-
cek Malczewski romantyczny” (18.02-31.07) sktada sie ze
170 obrazdéw, charakteryzujacych sie mtodopolskg symboli-
ka, ktéra stuzyta artyscie do przekazania jego wtasnych roz-
terek i romantycznych wizji. Warto tu zwréci¢ uwage cho¢-
by na ,Smier¢ Ellenai”, prezentowang az w trzech wersjach
w przestrzeni nawigzujgcej do motywu syberyjskiej kator-
gi. Jako Ellenai zobaczymy tu muze i modelke Malczewskie-
go, Marie Balowg, z kt6rg artysta romansowat, mimo ze byt
zonaty, a ona miata meza. Caty Krakéw plotkowat, ale zako-
chani nie zwracali na to uwagi. Ich zwigzek przetrwat az 13
lat, pewnie tez dlatego, ze oprocz namietnosci faczyto ich

Matgorzata Mirga-Tas, Wyjscie z Egiptu, 2021

wyjatkowe porozumienie intelektualne. To Maria zainspi-
rowata malarza, by na swoich ptétnach umieszczat posta-
cie mityczne, takie jak: meduzy, chimery, harpie... Nic wiec
dziwnego, ze tworcy wystawy poswiecili catg sale obrazom,
do ktdrych pozowata.

Z Muzeum Narodowego niedaleko jest na Rynek, gdzie
znajduje sie Miedzynarodowe Centrum Kultury. Tu takze be-
dziemy mogli zobaczy¢ wyjatkowe wystawy artystéw, o kté-
rych gtosno jest na Swiecie, cho¢ moze nazwisko Niko Piro-
smaniego w Polsce nie przez wszystkich jest rozpoznawane.
To gruzinski twdrca zyjacy w latach 1862-1918, ktérego malo-
wane na czarnej ceracie dzieta sq wizualnymi eposami. Wiek-
sz0$¢ jego prac ozdabiata niegdys thiliskie gospody albo po
prostu byta wiszacymi nad nimi szyldami, ktére malowat dla
zarobku, by méc zwigzac koniec z koricem. Oszczedzat na
chlebie, lecz nie na farbach, tworzgc swoje naiwne, ale prze-
sycone poezjg prace, ktére poréwnywane sg przez specjali-
stéw do obrazéw Rousseau, zwanego ,Celnikiem”. W MCK na
wystawie ,Dusza Gruzji” (lipiec - pazdziernik 2022) zostang
one pokazane w grupach tematycznych, najlepiej ttumacza-
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cych fenomen Pirosmaniego, oraz opatrzone kontekstami -
prologiem przedstawiajgcym Gruzje i Thilisi przetomu XIX
i XX wieku, a takze epilogiem ukazujgcym proces odkrywa-
nia twdrcy przez srodowisko artystyczne. Koniecznie trzeba
zobaczy( te intrygujacq sztuke, szczegdlnie jesli planuje sie
wakacyjng podrdz do Gruzji.

Natomiast o Matgorzacie Mirdze-Tas zrobito sie napraw-
de gtosno, odkad z sukcesem reprezentowata Polske na
Miedzynarodowej Wystawie Sztuki w Wenecji. Tworczos¢
polsko-romskiej artystki z grupy Bergitka Roma bardzo wy-
soko oceniana jest przez krytykéw, z jednej strony za poru-

szang przez artystke problematyke, dotyczaca ztozonej rom-
skiej i polskiej tozsamosci i zwigzanych z tym stereotypdw,
azdrugiej za forme, ktdra jest rzeczywiscie bardzo oryginal-
na. Matgorzata Mirga-Tas tworzy rzezby z kartonu i wosku,
kolaze, patchworki, instalacje, wielkoformatowe, monumen-
talne tkaniny, parawany, obrazy, wykorzystujgc do tego ma-
teriaty i ubrania, ktére nosili bliscy jej ludzie. - Sztukg wal-
cze z wykluczeniem - méwi wychowana na romskim osiedlu
w Czarnej Gdrze artystka, ktdrej prace bedzie mozna podzi-
wia¢ w Miedzynarodowym Centrum Kultury na wystawie za-
tytutowanej ,Wedréwka obrazéw” (listopad 2022 - luty 2023).

Magda Huzarska-Szumiec

Uspokajajaca moc przyrody

Juz za chwile, juz niedtugo wybuchnie wiosna i zapragniemy
po prostu sie nig zachtysng¢izapomniec o przyttaczajacej zi-
mowej rzeczywistosci. Bedzie to mozliwe, gdy w stoneczny
dzien wybierzemy sie do Arboretum w Bolestraszycach nie-
opodal Przemysla. Zrozumiemy tez, dlaczego stynny malarz
doby romantyzmu Piotr Michatowski zadomowit sie tam na
dtuzej. Za takimi miejscami teskni sie catg zime, ale w kon-
cu przychodzi czas, kiedy mozna juz nasycic oczy pierwsza
zielenig, poczu¢, jak pachng przebijajace sie przez grudy zie-
mi kwiaty i delektowac sie spokojem, jaki przynoszg stare
drzewa. Te wszystkie doznania czekajg na nas w bolestra-
szyckim Arboretum.

Nie bez powodu Piotr Michatowski osiadt na wiele lat wia-
$nie w tamtejszym dworze, a widoki, jakie sie wokédt niego
roztaczaty, nie pozwalaty mu oderwac sie od sztalugi, pedz-
la i palety. Dzi$ w domu, w ktérym mieszkat, miesci sie Mu-
zeum Przyrodnicze, lecz duch malarza unosi sie nad tym wy-
jatkowym budynkiem, otaczajacym go parkiem i ogrodem.

Aw nim zobaczymy rosliny wyjatkowe, gdyz Arboretum na-
lezy do Zaktadu Fizjografii, gdzie dla celéw naukowych i ho-
dowlanych uprawia sie drzewa, krzewy, kwiaty oraz odmiany
owocdw rzadko spotykane albo wymierajgce. Za nim jednak
do nich dojdziemy, porozkoszujmy sie urodg bajecznie kolo-
rowych magnolii, bz6w, azalii, rododendronéw, piwonii czy
iryséw. Fantastycznie prezentujg sie wsrod porozrzucanych
po catym terenie stawdw, ktérych brzegi porastajg krzewy
i byliny. Na to, az rozkwitng w nich lilie wodne w 115 odmia-

90. skazano na wyginiecie. Wycinano wtedy drzewa, uwaza-
jac, ze dajg one brzydkie jabtka. Nikt nie pomyslat o ich nie-
powtarzalnym smaku, ktéry jest smakiem dziecinstwa wielu
znas. W banku genéw przechowano jednak niektdre nasiona
i dzieki temu mozemy dzi$ pokosztowac niegdysiejszych pa-
pieréwek, takich, jakie nasi przodkowie jedli, by unikng¢ szkor-
butu. Co roku we wrzesniu w Arboretum organizowane jest
Swieto plondw, podczas ktérego w tutejszych sadach mozna
zhierac stare odmiany jabtek.

Nie wiem, czy Piotr Michatowski przepadat za owocami.
Na pewno lubit spacerowac po parku porosnietym wiekowy-
mi drzewami, ktére cudownie chronig przed storicem. Przybyt
tu, kiedy ozenitsie zJulig z Ostrowskich i - jak donosza kroniki

nach, musimy poczekacdo lata, kiedy trudno bedzie powstrzy- - od samego poczatku zachwycitsie tutejszym mikroklimatem

mac okrzyki zachwytu cho¢by na widok egzotycznych lotoséw
o duzych kwiatach, uchodzacych za symbol pieknai czystosci.

A gdy przyjdzie nam ochota zajrze¢ do Bolestraszyc jesie-
nig, czeka tam na nas 300 odmian zagrozonych wyginieciem
jabtoni. Niektdrych nie spotkamy juz nigdzie indziej. Specjali-
stom udato sie zachowac tu owoce, ktére wlatach yo., 8o. czy

i uksztattowaniem terenu lezgcego w starorzeczu Sanu. Zain-
teresowali go tez tutejsi chtopi. Portret jednego z nich, nazy-
wanego Serika, mozemy obejrze¢ w Sukiennicach. Warto go
zobaczy¢, ale koniecznie po wyprawie do Arboretum, ktéra
gwarantuje, ze do miasta wrécimy odprezeni.

Tekst i zdjecie Magda Huzarska-Szumiec
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Nowe ksigzki

JAK DAWNIEJ
LECZONO

Nathan Belofsky

Ksigzka Nathana Belofsky'ego nie jest nowg propozycja. Po
raz pierwszy polski czytelnik mégt sie z nig zapozna¢ w 2014
roku, jej drugie wydanie miato miejsce w pie¢ lat pézniej,
a trzecie ukazato sie w zesztym roku. Mozna zatem przypusz-
czac, ze cieszy sie sporym zainteresowaniem, skoro wydaw-
nictwo RM decyduje sie na jej kolejne edycje. Dlatego tez
warto sie jej blizej przyjrzec.

Angielski tytut oryginatu ,Strange medicine. A shocking
history of real medical practices through the ages”, ktérego
utrzymany w tonie sensacyjnym wydzwiek zostat wyraznie
ztagodzony w polskiej edycji, jasno wskazuje na intencje au-
tora. Belofsky nie ukrywa, z jakich pozycji patrzy na histo-
rie nauki i sztuki lekarskiej. Juz w otwierajgcym wprowadze-
nie (wstep) zdaniu pisze: ,0d starozytnej Grecji az po wiek
XIX medycyna wyrzgdzata ludziom wiecej ztego niz dobre-
go, bardziej szkodzac, anizeli pomagajac”. Nieco dalej kwi-
tuje lekarzy Sredniowiecza mianem ,astrologéw i znacho-
row", zas ci z epoki renesansu to dla niego ,pompatyczne
gaduty”. Nieco lzej potraktowat lekarzy z okresu rewolucji
przemystowej, okreslajac ich jako ,nieSwiadomych” wyrza-
dzanych pacjentom krzywd. Podsumowuje zas twierdzac,
ze dopiero w XX wieku ,medycyna poniekad odzyskata roz-
sadek”. To wszystko w dwoch pierwszych akapitach ksigzki.

Trudno o lepszg ilustracje tego, jaki prospekt Belofsky za-
mierza roztoczy¢ przed czytelnikiem, sprytnie sie przy tym
asekurujac, gdy zapewnia, ze jego ksigzka nie jest rozpra-
wg historyczna, cho¢ zaraz dodaje, iz podane w ksigzce in-
formacje ,,s3 prawdziwe i na 0og6t potwierdzone”. Co przez
te karkotomna deklaracje rozumie, niestety nie wyjasnia.
Cato$¢ narracji dzieli na cztery rozdziaty. Pierwszy, jak sam
zaznacza, to bardzo pobiezny przeglad medycyny starozyt-
nej (Narastajqcy bdl). Drugi dotyczy medycyny epoki Sre-
dniowiecza, trzeci czaséw wczesnej i dojrzatej nowozytno-
$ci (Epoka tzw. ,odrodzenia”) oraz czwarty i zarazem ostatni
(Era ,,medycyny heroicznej”). Ksigzke dopetnia wybrana bi-
bliografia oraz indeks.

W historii medycyny nie brak jest przyktadéw fatalnych
w skutkach pomytek, ludzkiej niewiedzy, zabobonu czy tez

Jak dawniej leczono, czyli
plomby z mchu i inne historie

zadufanej w sobie gtupoty, zadzy zdobycia rozgtosu, szar-
latanerii i nieuczciwos$ci udrapowanej w szaty wiedzy nie-
podwazalnej i sprawdzonej, szalonych idealistéw pragna-
cych rozwiktac tajemnice zycia i Smierci, wreszcie pychy
i pragnienia stawy, nawet kosztem ludzkiego zycia i zdro-
wia. I znalez¢ je mozna nie tylko w zamierzchtych czasach.
Nie znaczy to jednak, ze jest to jedyne czy nawet dominuja-
ce oblicze medycyny, cho¢ Belofsky tak wtasnie o jej historii
pisze, kreslac nie tyle obraz przesztosci, ile jego karykature.
Nie on pierwszy, pewnie nie ostatni. Gdyby autor ograniczyt
sie do prezentacji i oméwienia wydobytych przez niego me-
dycznych ,kuriozaliéw", dajac czytelnikom swoisty ,lekarski
pitawal”, rzecz catg mozna by przyjac jako wcale zajmujaca
lekture, bo Belofsky ma dobre piéro. Niestety, tak nie jest.
W ksigzce wprost roi sie od uproszczen i sagdéw wypowia-
danych tonem autorytatywnym, tylez chwytliwych, co fat-
szywych. Czytamy, ze teoria humoralna Hipokratesa mia-
ta ,maci¢ w gtowach” zaréwno lekarzom, jak chorym az do
XIX stulecia wtagcznie. Belofsky nie pokusit sie o chocby po-
biezne przyblizenie jej istoty, ktéra oparta sie o zasady pro-
porcji i rownowagi, jako warunkéw utrzymania stabilno-
$ci wewnetrznej organizmu ergo stanu zdrowia. W krotkiej
z zatozenia recenzji nie sposéb zaprezentowac historii hu-
moryzmu w dziejach medycyny i jego wptywu na wspét-
czesne rozumienie proceséw zyciowych. Warto moze tylko
przywota¢, ze kiedy Claude Bernard w XIX stuleciu ksztat-
towat wtasng teorie sSrodowiska wewnetrznego organizmu
- milieu intérieur, Swiadomie odwotywat sie do tradycji hipo-
kratejskiej i humoryzmu, nadajac im nowa, w zgodzie z za-
sadami fizjologii eksperymentalnej forme. Bernardowska
koncepcja milieu intérieur w XX stuleciu przybierze ksztatt
znanej nam dobrze homeostazy. Tym, ktéry ,miesza w gto-
wach”, jest w tym przypadku raczej Belofsky.

O Sredniowiecznych lekarzach dowiadujemy sie, ze czy-
tali sporo i bezkrytycznie. Kontakt z pacjentem ograniczat
sie do rozmowy, a o jakimkolwiek badaniu fizykalnym nie
mogto by¢ mowy. Nade wszystko ufano uktadom gwiazd
i horoskopom. Niewatpliwie astrologia odgrywata znacza-



cg role w sredniowiecznej, jak rowniez antycznej medycynie,
lecz nie byta jedyng determinantg postepowania lekarskie-
go. O tym jednak znéw ani stowa.

O Paracelsusie czytelnik dowie sie mniej wiecej tyle, ze
byt zarozumialcem, potepiajacym w czambut catg znang mu
tradycje, palagcym zywym ogniem ,klasyczne dzieta medycz-
ne”, uparcie wierzagcym w istnienie gnomow i terapeutycz-
ng moc tkwigcg w ludzkich zwtokach, ktéry najchetniej pi-
sat 0 swojej pogardzie do lekarzy. Rzeczywiscie, Paracelsus
rzucit wyzwanie znanej mu medycynie i zapalczywie zwal-
czat tych, ktérzy mu sie sprzeciwiali. Sam tez nie byt wolny
od réznych dziwactw i przesadéw. Belofsky nie wspomina
jednak o tym, ze Paracelsus stworzyt wtasny, alchemiczny
model funkcji zyciowych, dajac poczatek jatrochemii, czyli
~prababce” wspétczesnej biochemii. Czytelnik nie znajdzie
tez nic o nauce o leku i przyjetej w niej zasadzie ustalenia
dawki, a takze ostrzezeniem przed tym, co dzisiaj okresla-
my toksycznym przedawkowaniem. A przeciez to wtasnie

tutaj, u Paracelsusa, odnajdziemy Zrédta wspotczesnej far-

makologii i toksykologii. Podobnych przyktadéw w narragji
Belofsky'ego jest wiece;.

Podsumowujac, u tych czytelnikow, ktérzy w przesztosci
medycyny szukajg przede wszystkim potwierdzenia cierpkich,
skierowanych do ucznidéw Eskulapa stéw Woltera: ,Lekarze
zapisujq lekarstwa, o ktérych niewiele wiedza, na choroby,
o ktérych wiedzg jeszcze mniej, ludziom, o ktérych nie wie-
dza nic", ksigzka Belofsky'ego moze znalez¢ uznanie. Tym,
ktérzy chcieliby poznac i zrozumie¢ historie sztuki i nauki
lekarskiej, doradzatbym wyb6r innej lektury.

Ryszard W. Gryglewski
Nathan Belofsky, ,,Jak dawniej leczono, czyli plomby

zmchuiinne historie”, Wydawnictwo RM, 2021,
wyd. 3, ss. 244

WYZWA!
1 OJ '\TIL

FILOZOET
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William B. Irvine

Wyzwanie stoika. Jak dzieki

filozofii odnalez¢ w sobie site,

WILLIAM B. IRVINE

Tytut oryginatu tej ksigzki to: , The Stoic Challenge. A Philoso-
pher’s Guide to Becoming Tougher, Calmer and More Resilient”.
Jest ona dzietem Williama B. Irvine'a, profesora filozofii zame-
rykanskiego Wright State University w stanie Ohio. Ksigz-
ka ukazata sie w USA w 2019 roku, naktadem W.W. Norton
& Company Inc. Na jezyk polski przettumaczyta jg Olga Siara,
a wydato krakowskie wydawnictwo Insignis Media.
Profesor William B. Irvine mieszka w Dayton w stanie
Ohio i jest autorem siedmiu ksigzek i licznych publikacji,
m.in. w ,Wall Street Journal”, ,Huffington Post” oraz , Time".
+Wyzwanie stoika" jest fascynujgcym potaczeniem spostrze-
zen starozytnych filozoféw z najnowszymi wynikami badan
psychologicznych. Jest réwniez opisem strategii radzenia so-
bie z wyzwaniami dnia codziennego. Zaréwno tymi trudny-
mi, ucigzliwymi, bolesnymi i dramatycznymi, jak i banalnym
np. utknieciem w korku samochodowym, ktéremu moze to-
warzyszy¢ tzw. w...rw. Lektura moze mie¢, i wedtug mnie na
pewno ma, szczegolne zastosowanie w XXI wieku. Zagrazajg-

spokoj i odpornosc psychiczng

ca wojna, miedzyludzka nienawis¢ i pogarda, upadek Koscio-
ta katolickiego, katastrofa klimatyczna, napiecia migracyjne,
polaryzacja polityczna spoteczenstw, ale réwniez utrata bli-
skiej osoby, zdrada, odrzucenie, zatamanie zdrowotne, de-
kompensacja psychiczna, kryzys wiary lub poczucie pust-
ki... Wiekopomnym odkryciem stoikdw jest to, ze myslenie
o trudnosciach i wyzwaniach jak o swoistych prébach cha-
rakteru moze zmienic radykalnie nasze nastawienie i reago-
wanie w zyciu.

Ksigzke prof. Irvine dedukuje Lorettcie Loeb za to, ,ze na-
uczyta mnie tak wiele o odwadze i dobroci”. Wstepem jest
zartobliwy rozdziat pt. ,Dzieni na lotnisku”, ktdry jest iunctum
pomiedzy filozofig a codziennoscia. Pozycja sktada sie z czte-
rech rozdziatéw. Pierwszy to ,W obliczu zyciowych wyzwan:
komplikacje kiedy sprawy przybierajg gorszy obrét; kontro-
lowanie ztosci; odpornos¢ psychiczna”. Druga czes$¢ jest za-
tytutowana ,Psychologiczne aspekty komplikacji zyciowych”.
Sktadaja sie na nig podrozdziaty: umyst podzielony; rzucanie

w
~

220Z/L YN YNSYYNIT YLIZVYD YNSIADITVD



38

kotwic; gramy w ramy. Czes¢ trzecia to ,Podejmowanie stoic-
kich préb”, z podrozdziatami pt. ,Podwdjny problem z kom-
plikacjami; jak korzystac ze stoickiej strategii prob; reguta
pieciu sekund”. W rozdziale czwartym opisany jest ,Stoicki
styl zycia". Zawarte w nim podrozdziaty to ,Jak przygotowac
sie do stoickich préb; przyjmowanie porazek; trening odpor-
nosci; putapki; Smierc - twoj egzamin koricowy".

W zakoriczeniu swojej ksigzki William B. Irvine wraca zno-
wu na lotnisko, co uzmystawia autorowi, iz podejscie stoickie
do zycia moze by¢ uzewnetrznieniem faktu, ze kazdy incy-
dent w naszym zyciu czy komplikacja w naszej codziennosci
moze stac sie w przezywaniu odpowiednikiem ,najlepszego
francuskiego szampana”.

W opowiesciach moich klientéw i klientek bardzo czesto
widze i stysze, ze stoickie podejscie do rozwigzywania pro-
blemdéw moze by¢ wielkim pomocnikiem w dokonywaniu
w ludziach zmian. Dotyczy to nie tylko pacjentéw, ale i in-
nych ludzi, takze psychiatréw. Odczuwam to bardzo wyraznie
czesto w terapii w modelu minnesockim oséb uzaleznionych
czy wspétuzaleznionych, ale réwniez u 0séb z innymi zabu-

rzeniami psychicznymi czy jakakolwiek dysfunkcjg interper-
sonalna. Bardzo wtedy widoczne dla mnie jest to, jak mocno
zwigzane sg ze soba; filozofia, psychologia, psychiatria i psy-
choterapia. Waznym réwniez jest dla mnie to, aby pacjenci
w trakcie terapii dowiadywali sie o swoich zasobach i moz-
liwosci korzystania z nich. A ksigzka Irvine'a ,Wyzwanie sto-
ika" moze by¢ dla nich przewodnikiem w procesie zmiany.
Marek Aureliusz, stynny stoik, powiedziat kiedys: ,Bo-
ze (Bog jakimkolwiek sie go rozumie) uzycz mi pogody du-
cha, abym godzit sie z tym, czego nie moge zmieni¢, odwagi,
abym zmieniat to, co moge zmieni¢, i madrosci, abym odrdz-
niat jedno od drugiego. Niech sie dzieje wola Twoja, nie moja”.

Wojciech Oleksy,
Petnomocnik ds. Zdrowia Lekarzy
i Lekarzy Dentystow OIL w Krakowie

William B. Irvine, ,Wyzwanie stoika. Jak dzieki filozofii
odnaleZ¢ w sobie site, spokdj i odpornos¢ psychiczng”,
Wydawnictwo Insignis Media, Krakéw 2020, ss. 238

MAREK PACULA

—

Andrzej Pacuta

e Marek Pacuta
- biografia artystyczna

To nie btad w tytule. Mtodszy brat, takze cztowiek kultury,
pisarz, dziennikarz, aktor, satyryk, edytor, poswiecit bratu
Markowi (1945-2017) ksiazke (album, 270 stron formatu A4),
zmndstwem zdjec z wydarzen artystycznych i innych ilustra-
¢ji. Indeks wspomnianych w niej postaci liczy kilkaset nazwisk.
A ze w osobie Marka Pacuty mamy do czynienia z drugim li-
derem Piwnicy pod Baranami - prowadzit jg od $mierci Piotra
Skrzyneckiego przez 12 lat (1998-2010); z postacig znang na Sla-
sku, Wybrzezu (przez 10 lat byt rezyserem Teatru Miejskiego
w Gdyni), z konferansjerem m.in. Festiwali Polskiej Piosenki
w Opolu czy FAMY, ksigzka wrecz iskrzy od anegdot.

Wielu mtodszym czytelnikom nazwisko Marka Pacuty nie-
wiele mowi. Natomiast przez starszych zapamietany zostat ja-
ko autor stuchanych w catym kraju radiowych ,Spotkar z balla-
da”, w oprawie muzycznej Antoniego Mleczki, prowadzonych

z dwczesnym studentem krakowskiej PWST Krzysztofem Ma-
terng. Program telewizyjny pod tym samym tytutem byt ich
kontynuacja.

Krétko kilka epizoddw z zycia Marka Pacuty. Pochodzitz bo-
chenskiej familii, jego matka byta instruktorkg w Lidze Kobiet,
apowychowaniu dzieci (pieciu synéw) osiedlita sie w USA. Na-
tomiast ojciec, zwyksztatcenia nauczyciel muzyki, jako skrzy-
pek wystepowat na wielu scenach kameralnych, operowych,
estradowych. Marek, ktéry liccum ukonczytw Sosnowcu, za-
wsze czule wspominat, ze u boku ojca wychowat sie w klima-
cie artystycznym tego regionu. Z Krakowem zwigzat sie w 1964
roku, podejmujac studia polonistyczne na Uniwersytecie Ja-
gielloriskim, z zakwaterowaniem w , Zaczku”. Tam zaczeta sie
jego kariera artystyczna w kabarecie Sowizdrzat prowadzo-
nym przez Leszka A. Moczulskiego i kabarecie Morda, zato-



zonym przez Henryka Cyganika (w ktérym poznat m.in. przy- Na koniec trudno nie odda¢ poktonu autorowi, ktory trzy
szt zone Barbare Natkaniec, pdzniejszg gwiazde Teatru STU  lata poswiecit opracowaniu albumu o starszym o 5 lat bracie.
i dziennikarke ,Echa Krakowa"). Po studiach zaczat uczestni- AndrzejPacuta to tezautor monografii o Stanistawie Janickim,
czy¢ w zyciu artystycznym Krakowa, wigzac sie z Krakowskg  filmowcu, autorze prowadzonego przez 32 lata programu tele-
Rozgtosnig Polskiego Radia. Swoje kariery dziennikarskie roz- - wizyjnego ,W starymkinie” oraz o kompozytorze Andrzeju Za-
poczeli tam wtedy m.in. Bronistaw Cieslak, Jerzy Skrobot, Wi-  ryckim (m.in. ,Skrzypek Hercowicz”, ,Na moscie w Avignon”).
told Slusarski, Anna Balicka, Edward Miszczak. Nic dziwnego, Jego dokonaniem jest tez opracowanie zJanem Poprawg dzie-
ze trafittez do , Piwnicy”, zaprzyjazniajac sie zwtaszcza z Wie-  wieciu toméw Rocznika Kulturalnego , Piosenka”, wydawane-
stawem Dymnym, ktérego role czesto dublowat. Réwnolegle  go przez Muzeum Polskiej Piosenkiw Opolu. To takze inicjator
jako konferansjer wystepowat na wielu scenachwkraju. Wla-  itwdrca festiwalu polskiej komedii teatralnej , TaliA” w Tarno-

tach 1981-1984 przebywat w USA, gdzie w srodowisku polo

wie, realizowanego od 25 lat.

nijnym Chicago zatozyt kabaret literacki U Chochota. W 1998 Album o Marku Pacule nie jest do kupienia. Powstat dzie-
roku przypadta mu najtrudniejsza w zyciu rola - zastgpienia ki rodzinnej sktadce, przy niewielkim wsparciu m. Krakowa

Piotra Skrzyneckiego jako kierownika artystycznego i konfe

ransjera ,Piwnicy”. Petnit te funkcje przez 12 lat.

i Fundacji Satyrykon z Legnicy. W tej sytuacji naktad (599 eg-
zemplarzy) jest rozprowadzony niekomercyjnie. Autor upo-

Zardwno Piotra Skrzyneckiego, jak Marka Pacute taczyty  waznit mnie jednak do poinformowania zainteresowanych le-
bliskie wiezy ze Srodowiskiem medycznym, aw szczegdlnosci  karzy, ze moga go otrzymac - kontakt: pacula19gs4@gmail.com

stomatologicznym. Pisze o tym w swojej monografii , Piwni
ca pod Baranami” Joanna Olczak-Ronikier. Piotr bywatw Wo

Komu wiec tesknota do minionych lat nie wygasta, a pamiec¢
o0 ,Piwnicy” i Marku Pacule pozostaje zywa - niech skorzy-

jewddzkiej Przychodni Stomatologicznej u jej szefa Zbyszka  sta. Warto.

Zaka takze towarzysko. A Marek prébowat na tamach naszej Stefan Ciepty
»Gazety" drukowac ,Magazyn Satyryczny”. Poproszony przez

doktor Anne Maciag poprowadzit m.in. uroczystos¢ wmuro- Andrzej Pacuta, ,,Marek Pacuta, biografia artystyczna”;
wania na budynku lecznicy tablicy upamietniajgcej zmarte- Bochnia-Krakéw 2021; Drukarnia Skleniarz, ss. 272

go doktora Zaka.

Stowarzyszenie LEKARZE NADZIEI

ORGANIZACJA POZYTKU PUBLICZNEGO

prosi o wsparcie akcji pomocy medycznej ludziom
ubogim, bezdomnym, niepetnosprawnym przez przekazanie
1%
podatku dochodowego
KRS nr 0000047746
lub wptate darowizny na konto bankowe:
58 1020 2892 0000 5902 0171 3833

Zarzad Gtéwny SLN, al. Pokoju 7, 31-548 Krakéw
tel. 12 414 30 05, fax 12 413 25 29
e-mail: medaid@sIn.org.pl
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Zaproszenie

Stowarzyszenie Absolwentow Wydziatéw Medycznych U) zaprasza

Jak, mimo pandemii, utrzymac wiez miedzy absolwentami wy-
dziatow medycznych Uniwersytetu Jagiellofskiego? WieZ po-
wstatg nie tylko w wyniku wspdlnie odbytych studiéw czy roz-
maitych po6zniejszych loséw zawodowych, ale takze teraz, gdy
staneli$my na pierwszej linii walki z epidemia? Zadnej uniwer-
salnej odpowiedzi nie ma, ale jedno wydaje sie pewne - po-
zostanimy sobie bliscy. A takg mozliwo$¢ daje Stowarzyszenie
Absolwentéw Wydziatéw Medycznych UJ, ktére wiasnie po-
zyskato godng siedzibe w Theatrum Anatomicum i serdecz-
nie zaprasza lekarzy do kontaktu.

Delegacja Stowarzyszenia - z jego prezesem prof. Zdzista-
wem Gajda na czele (wspartym przez mgr Marie Przybyszew-
ska z Katedry Historii Medycyny), wiceprezesem prof. Sta-
nistawem Kwiatkowskim oraz sekretarzem organizacyjnym
dr. Maciejem Dendura - odwiedzita w styczniu Izbe, gdzie
podczas spotkania m.in. z prezesem ORL Robertem Stepniem
oraz wiceprezesem Lechem Kucharskim zachecata do kontak-
téw lekarzy z SAWM UjJ.

Czym jest Stowarzyszenie, zawigzane w latach Jubileuszu
600-lecia UJ? To organizacja zajmujaca sie przede wszyst-
kim utrwalaniem pamieci o losach lekarzy, zaréwno tych za-
pisanych ztotymi zgtoskami w dziejach medycyny, jak i tych
z drugiego planu, niekiedy przez cate lata zwigzanych z pol-
ska prowincjg i pracg nad podnoszeniem poziomu zdrowia jej
mieszkancédw. Dzietem Stowarzyszenia sg np. liczne pamigt-
kowe tablice poswiecone wybitnym lekarzom, Stowarzysze-
nie proponuje nazwy ulic, wprowadza medale znaczacych
postaci, wreszcie wspiera publikacje ksigzkowe. Warto wie-
dzie¢, ze SAWM UJ posiadato przed pandemig swoje struktu-
ry filialne m.in. w Pilznie, Ketach, Opolu, Miechowie, Gorli-
cachiTarnowie. I, co charakterystyczne, tesknota do bliskich,
kolezenskich kontaktdw u absolwentdw uczelni medycznych
zatrudnionych ,w terenie” byta zawsze szczegdlnie mocna.

SAWM UJ przenika sie swoimi inicjatywami z Towarzy-
stwem Mitosnikéw Historii Medycyny, ze Stowarzyszeniem
Absolwentéw UJ, z Katedrg Historii Medycyny, Towarzystwem
Lekarskim Krakowskim, z wieloma inicjatywami lokalnymi.
Trudno jednak nie wyréznic dziatalnosci prof. Zdzistawa Gaj-
dy, ktérego zastugi sq w tym zakresie nie do przecenienia.
Sposrod kilkunastu publikacji ksigzkowych Profesora warto
przypomnie¢ ,Historie medycyny dla kazdego”, ,Monumen-
ta Medica Cracoviensia”, ,,0 ulicy Kopernika w szczegdInosci
i 0 Wesotej w ogéInosci”, ,Przewodnik po Krakowie dla medy-
kow", ,Medale medyczne Matgorzaty Kot". Awszystko to po-
zycje dalekie od sztampy, przesycone humorem, anegdota-
mi, przypomnieniem gtosnych wystapien, spordw, epizodéw

Prof. Zdzistaw Gajda, prezes SAWM, podczas uroczystosci
odstoniecia pomnika Miechowity

z zycia medycznego. Liczne sg powstate z inicjatywy Profe-
sora tablice wmurowane dla upamietnienia wybitnych leka-
rzy, m.in. ku czci Andrzeja Badurskiego na $cianie kosciota
$w. Barbary od strony Matego Rynku, miejsca, gdzie powsta-
ta pierwsza w Europie, 8-t6zkowa klinika uniwersytecka. Ce-
nione sg tez medale ufundowane na jego wniosek, m.in. $w.
Apolonii, Gloria Orthodontiae, Magdaleny Bendzistawskiej,
Sebastiana Petrycego, J6zefa Strusia. A przed Katedrg Histo-
rii Medycyny stoi pomnik Miechowity, wzniesiony takze sta-
raniem Profesora, inicjatora powtarzanego od 20 lat sympo-
zjum ,Bdl i cierpienie” i wielu innych przedsiewziec.

Na spotkaniu w redakcji ,Galicyjskiej Gazety Lekarskiej”
mdwiono przede wszystkim o przedsiewzieciach mozliwych
do organizacji w nowych warunkach lokalowych i kontaktach
srodowiskowych. Profesor Gajda zaprasza lekarzy do odwie-
dzania Stowarzyszenia, ktére funkcjonuje pod adresami:

ul. Kopernika 12/14, 31-501 Krakow,
e-mail: sawmuj@cm-uj.pl;
tel. 124222116
Kontakt bezposredni jest mozliwy dwa razy
w miesigcu - we wtorki
(poczynajac od 8 lutego 2022+.),
od godz. 18.00 do ostatniego goscia, w siedzibie SAWM.

W trudnych czasach izolacji, poczucia osamotnienia, leku
SAWM U] zaprasza do kontaktéw. Moze warto skorzystac?
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Gasng $wiatta, milkng ostatnie rozmowy, skrzypienie foteli
- czas zaczac spektakl... Jak méwi mdj rozmowca, to najbar-
dziej magiczny moment, rozpoczyna sie intymny kontakt ak-
tora z widzem. Kontakt rzeczywisty, w realu, a nie w $wiecie
wirtualnym, ktéry coraz bardziej nas pochtania. Dla doktora
Tomasza Szretera z Chrzanowa, absolwenta Pomorskiego Uni-
wersytetu Medycznego, teatr jest miejscem, w ktérym moze
wyrazi¢ swoje emocje, wcieli¢ sie w bohatera, ktdry jest prze-
ciwienistwem jego samego.
Doktor Tomasz Szreter, 26-letni dentysta, urodzit sie
w Chrzanowie, pod zodiakalnym znakiem Skorpiona. Jak po-
dajq horoskopy, pan Skorpion jest tajemniczy, nie boi sie wy-
zwan, krytyki, ma do siebie dystans. I mysle, ze taki wtasnie
jest Tomasz Szreter. Chodzit do Szkoty Podstawowej nr 10 im.
Armii Krajowej w Chrzanowie i jednoczesnie Pafstwowej Szko-
ty MuzycznejIstopniaim. Janiny Garsci, w ktérej posiadtumie-
jetnos$¢ m.in. gry na fortepianie. Potem byto Gimnazjum nr 2
im. Janusza Korczaka i I Liccum Ogdlnoksztatcace im. Stani-
stawa Staszica. Aktorstwo zawsze byto jego pasjg, od dzie-
cinstwa uwielbiat wystepy na scenie, a w dazeniu do celow
wspierata i wspiera go rodzina i przyjaciele, stowem wszyscy
dla niego wazni. Chetnie bratudziatw réznych konkursach. Na
przyktad jako siedmiolatek zaspiewat w popularnym kiedys
programie ,0d przedszkola do Opola”. W tym samym czasie
brat tez udziat w Matopolskim Konkursie Piosenki, ktérego
finat miat sie odby¢ w Piwnicy pod Baranami. Dzisiaj wybrat-
by Piwnice, lecz wtedy bez wahania wybrat wizyte w telewizji.
Wsrod nauczycieli, ktérzy najbardziej pomogli w przygoto-
waniach do konkurséw i festiwali, wymienia m.in. panie Anite
Zielinska, Mire Halbinie, Elzbiete Ustupska i Matgorzate Liszke,
dzieki ktérej nie tylko poprawit swoj warsztat wokalny, lecz
takze poznattajniki stepowania. Nauka nie sprawiata mu zad-
nych probleméw, dlatego bez wiekszych przeszkdd mégt po-
Swieci¢ sie aktorstwu, poczatkowo w grupie teatralnej Apart
w Miejskim Osrodku Kultury Sportu i Rekreacji w Chrzano-
wie, pod okiem Anety Drzewieckiej. To wtasnie jej i jej me-
zowi Pawtowi - aktorowi i rezyserowi, zawdziecza najwiece;j,
jezeli chodzi o aktorstwo - twierdzi doktor Szreter. Spotka-
nia grupy teatralnej odbywaty sie w kazdg sobote i trwaty po
5-6 godzin. Pierwszy spektakl, w ktérym zagrat, to ,Sen no-
cy letniej”. Nie byta to wielka rola, ale jest takie powiedzenie,
ze ,nie ma matych rél, sg tylko mali aktorzy”. Najmilej wspo-
mina przedstawienie ,Maraton” - spektakl, do ktérego mu-

siat sie dobrze przygotowac fizycznie, bo podczas ok. 50 mi-
nut na scenie musiat by¢ caty czas w ruchu.

To byty wielkie przezycia, emocje, rado$¢ i satysfakcja. Ale
pojawity sie tez pierwsze watpliwosci i zasadnicze pytania
- czy aktorstwo ma by¢ zawodem, czy pozostac tylko pasja,
czy ma wystepowac na scenie, bo musi, czy dlatego, ze chce?
Chciatzostac aktorem teatralnym, tylko i wytgcznie takim. Gra
w filmie wydaje mu sie mniej interesujaca. Dlaczego? Bo gdy
zapomni sie roli, jest ciecie i tak powtarza sie kazdy fragment,
az rezyser uzna, ze jest tak, jak powinno by¢. Podczas gry na
zywo nie ma takich mozliwosci, trzeba umie¢ improwizowac
zaréwno tekstem, jak i zachowaniem. W teatrze musi sie tez
nawigza¢ swoisty kontakt z drugim aktorem i widzem, cze-
go nie ma na wielkim czy matym ekranie. Raz nakrecony film
jest tez zawsze taki sam, a sztuka teatralna zyje, zmienia sie,
kazde przedstawienie jestinne i na tym polega urok i magia

tego miejsca - ttumaczy Tomasz Szreter.

Kiedy wiec trzeba byto podjac¢ decyzje, jaki profil wybrac
w liceum, zdecydowat, ze aktorstwo nie bedzie zawodem,
lecz pozostanie pasja. W szkole najbardziej lubit uczyc¢ sie
biologii. Od dziecka takze bardzo dbat o zeby i nigdy nie bat
sie dentysty. Dla niego gabinet dentystyczny byt jak teatr -
migajace Swiatetka, fantazyjne narzedzia, ciekawe odgtosy,
zapachy, Sciszone rozmowy... Zdecydowat wiec, ze zostanie
stomatologiem.

Po ukonczeniu liceum, w 2015 roku, ztozyt dokumenty
w kilku uczelniach. Wybrat Pomorski Uniwersytet Medyczny
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w Szczecinie, bo, jak méwi z usmiechem, ,to Szczecin mnie
wybrat, byta to pierwsza uczelnia, na kt6rg zostatem przyje-
ty”. Studia wspomina jako bardzo wymagajace zaréwno pod
wzgledem teoretycznym, jak i praktycznym. Dochodzit do te-
go duzy stres zwigzany z ryzykiem powtarzania roku akade-
mickiego z powodu braku ,wyrobienia norm” procedur na
okreslonej, niematej grupie pacjentéw. A o pacjentéw stu-
denci musieli zabiega¢ sami. Dzisiaj to wszystko bardzo doce-
nia, bo odbywajgc staz podyplomowy w 5. Wojskowym Szpi-
talu Klinicznym w Krakowie czut, ze jego wiedza teoretyczna,
jak i umiejetnosci praktyczne sg duze.

Pomimo duzej odlegtosci Szczecina od Chrzanowa i ogro-
mu nauki, takze na studiach znajdowat czas, by uczestniczy¢
w prébach i doskonali¢ warsztat aktorski. We wspomnianym
MOKSIR-ze w Chrzanowie Aneta Drzewiecka, teatrolozka, re-
zyserka, utworzyta w 2010 roku Teatr Imaginarium. Sala mie-
$ci prawie szeS¢set 0s6b, posiada petne zaplecze sceniczne,
sg wiec mozliwosci pracy. Zespét teatralny, do ktérego nale-
zy pan doktor, tworzg osoby, jak méwi pani Aneta, ,ktdre nie
potrafig zy¢ bez sztuki, scena jest dla nich drugim domem”.
Nie sg to aktorzy dyplomowani, ale kazdy z nich ma duze do-
$wiadczenie i wspaniaty warsztat wokalno-artystyczny. Cwi-
czenie dykcji, emisji gtosu, zajecia z pantomimy, tanica, $pie-
wu, zachowania scenicznego, lalkarstwa sg prowadzone pod
okiem profesjonalistéw. Aw ciggu tych 11 lat pani Aneta wraz
ze swoim zespotem wyrezyserowata kilka wspaniatych spek-
takli. ,Polowanie nafosia"” wspotczesnego dramatopisarza Mi-
chata Walczaka byto jej spektaklem dyplomowym na Wydziale
Rezyserii w filii krakowskiej PWST we Wroctawiu. Na dyplo-
mie otrzymata za niego ocene celujgca, co Swiadczy o wyso-
kim kunszcie zaréwno rezysera, jak i aktoréw. Przedstawie-
nie znalazto sie tez w finale Miedzynarodowego Festiwalu
Teatréw Niezaleznych PRO-CONTRA w Szczecinie w 2012 ro-
ku. Zesp6t teatralny Imaginarium zdobyt tez wiele innych na-
gréd, m.in. za spektakl , Piaskownica” - I miejsce na Matopol-
skich Spotkaniach Teatréw Amatorskich , Posiady Teatralne”
na Orawie w marcu 2015 r., czy nagrode gtéwng XLI Wado-
wickich Spotkan Teatralnych ZGRAJAw 2014 . za ,,Amazonie”.

27 marca to Miedzynarodowy Dzien Teatru i z tej okazji
rokrocznie organizowana jest w wielu miastach Noc Teatrdw.
Teatr Imaginarium po raz pierwszy zorganizowat takg noc
u siebie g lat temu. Odnidst wielki sukces, wiec to wydarzenie
wpisato sie w kalendarz statych imprez. Jak méwi pan dok-
tor, ,gdy tylko pojawig sie pierwsze afisze, bilety znikajq jak
Swieze buteczki”. Podczas Nocy jest pie¢ spektakli. Gospoda-
rze prezentujg jedno, premierowe przedstawienie, pozostate
cztery s wystawiane przez zaprzyjaznione zespoty teatralne,
poznane na réznych konkursach, festiwalach i spotkaniach.

Oprdcz przedstawien teatralnych Imaginarium przygoto-
wuje takze spektakle piosenki aktorskiej, przeplatane sto-
wem moéwionym i grg aktorska, co tworzy wyjgtkowg catosc.
Aktorom towarzyszy big-band dziatajagcy w chrzanowskim
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MOKSiR-ze pod kierownictwem Jurka Zieglera. Ostatnim takim
wystepem byt koncert zorganizowany w 30. rocznice Smierci
Andrzeja Zauchy pt. ,Zaucha Nieoczywisty”. Przypomniano
piosenki mato znane (stad ,nieoczywisty”), w pieknej stow-
nejimuzycznejoprawie. Teraz, niestety, pandemia ograniczy-
ta czeste i reqgularne spotkania aktorow.

A jak wygladaja przygotowania do spektaklu? Poczatek
stanowig tak zwane préby czytane, ktére pozwalajg poznaé
postaci, ich emocje, zachowanie, kazdy robi notatki, zapisuje
uwagi, powoli wchodzi w interakcje ze wspétgrajacymi akto-
rami. Tekst nie musi by¢ dostownym, wyuczonym na pamiec,
ale musi by¢ autentycznym dialogiem. Do rozmowy kolejno
dochodzg gesty, emocje, sposéb zachowania i to wszystko
zaczyna budowac spektakl. Oprawa muzyczna, oSwietlenie,
scenografia, nagtosnienie zamkng cato$¢. Wszystko musi by¢
dopiete na ostatni guzik, stad przed premierg czeste préby
nocne, z krétka drzemka na sali baletowej (sa tam maty i ko-
ce). I wreszcie wielka premiera i oczekiwanie na reakcje pu-
blicznosci. Doza emocji, tremy jest ciggle taka sama.

Dzisiaj Tomasz Szreter jest juz po studiach, pracuje w gabi-
necie w Libigzu. Pacjentdw przybywa, ale zawod wydaje mu
sie coraz bardziej interesujacy, staje sie powoli kolejng pasja.
Nie myslijeszcze o specjalizacji, cho¢ bardzo interesuje go en-
dodoncja. Ciggle sie uczy na kursach, szkoleniach, choc czas
pandemii uniemozliwit realizacje wielu przedsiewziec. I nie
zatuje swoich wyboréw, bo moze leczy¢ nie tylko w gabinecie,
ale rowniez na scenie. Jak moéwi tytutowa bohaterka przed-
stawienia ,Maria Callas” grana przez Krystyne Jande, ,sztuka
sprawia, ze ten Swiat jest lepszy i to ma sens”. A lepszy $wiat
to najlepsze lekarstwo dla duszy i dla ciata.

Zmieniajmy wiec ten Swiat na lepszy nie czekajac, ze kto$
zrobi to za nas. Panu Doktorowi zyczymy samych sukceséw
zawodowych i scenicznych. Teatr Imaginarium w Chrzanowie
serdecznie wszystkich zaprasza.

Renata Michna
fot. archiwum prywatne



Przychodnia w Wieliczce
zatrudni lub podejmie wspétprace
z lekarzami specjalistami lub w trakcie specjalizacji
z urologii, psychiatrii, dermatologii.
Do POZ poszukuje tez
lekarza rezydenta lub w trakcie specjalizacji.
Kontakt: euromed24@gmail.com lub tel. 605 433 544

Sanatorium Uzdrowiskowe ,,Dzwonkéwka"
w Szczawnicy zatrudni lekarza specjaliste balneologii lub
rehabilitacji medycznej po kursie balneologicznym. Umowa
o prace lub kontrakt. Oferujemy mozliwo$¢ zakwaterowania.
Kontakt: tel. 606 918 320, e-mail: sczerniec@onet.pl
lub sekretariat@szczawnicadzwonkowka.pl

SP ZOZ w Dziewinie
zatrudni lekarza stomatologa.
Oferujemy: atrakcyjne warunki pracy
i finansowe, elastyczne godziny pracy
Kontakt: tel. 789 173 100
lub e-mail: biuro@spzoz.dziewin.pl

SPGZ0OZ w Nowym Wisniczu
poszukuje lekarza specjalisty w dziedzinie
rehabilitacji, chirurgii ortopedycznej,
urazowo-ortopedycznej lub
ortopedii i traumatologii do wspétpracy
w poradni rehabilitacji 2 razy w tygodniu.
Oferujemy: elastyczne godziny pracy,
atrakcyjne warunki ptacy i pracy.
Kontakt: tel. 14 612 87 92 wew. 70
lub e-mail: biuro@przychodnia-wisnicz.pl

Firma OPC
poszukuje do swojego zespotu lekarzy przyjmujacych populacje
0s6b dorostych i/lub dzieci. Oferujemy prace w ramach dyzuréw
w NiSOZ na terenie Krakowa, Wieliczki, Gdowa, Radziszowa,
Tarnowa, Niepotomic, Oswiecimia, Ket, Rabki Zdr¢j, Skawiny,
Wolbromia, Brzeska i Rytra. Stawka, uzalezniona od lokalizacji
ambulatorium i przyjmowanej populacji, od 80 zt do 140 zt/godzine.
Kontakt: Anna Muszynska, tel. 506 459 457, e-mail anna.
muszynska@opc.med.pl lub Danuta Biegun-Musiat,
tel. 519 316 847, e-mail danuta.biegun.musial@opc.med.pl

Przychodnia Spec-Med
na ul. Emaus w Krakowie
zatrudni lekarza medycyny pracy.
Kontakt: tel. 12 427 33 25, 692 016 423
lub e-mail: przychodnia@spec-med.com.pl

Zaktad Opieki Zdrowotnej ,,Medycyna Pracy”
Sp. z 0.0., Krakéw ul. Centralna 51
zatrudni lekarza medycyny pracy na dogodnych
warunkach finansowych.
Kontakt: tel. 518 825 517 lub 508 790 132

SPG Z0Z Bochnia
oferuje prace dla lekarza stomatologa.
Oferujemy atrakcyjne warunki pracy i ptacy.
Przesytane CV koniecznie muszg zawierac zgode
na przetwarzanie danych osobowych.
Kontakt: Barbara Gajli, tel. 698 541 065,
e-mail: b.gajli@spgzozbochnia.pl

Centrum Medyczne Diamed w Krakowie
zatrudni lekarzy specjalistéw (lub w trakcie specjalizacji)
Choréb wewnetrznych (praca w POZ)

Pediatrii (praca w POZ)

Medycyny rodzinnej (praca w POZ)

Geriatrii (praca w POZ)

Okulistyki
Ortopedii
Medycyny pracy
Dermatologii
Kontakt: tel.: 503 088 166, e-mail: sekretariat@cmdiamed.pl
Prosimy o sktadanie CV ze zdjeciem wraz z listem motywacyjnym
w wersji elektronicznej lub kontakt telefoniczny.

Szpital Specjalistyczny im. ). Dietla w Krakowie
zatrudni lekarza specjaliste geriatrii.
Forma zatrudnienia: umowa o prace lub kontrakt.
Kontakt: tel. 12 687 63 35, 12 687 63 36,
e-mail kadry@dietl.krakow.pl

SPZ0OZ w Bochni
~Szpital Powiatowy” im. bt. Marty Wieckiej
zatrudni lekarzy specjalistéw neontologii/pediatrii lub lekarzy
w trakcie specjalizacji z neonatologii, badz lekarzy chcacych
zacza( te specjalizacje - do pracy w Oddziale Noworodkéw
z pododdziatem Intensywnego Nadzoru Noworodka im. WOSP.
Mile widziana umiejetno$¢ wykonywania badar USG.
Aplikacje prosze przesytac na adres: administracja@szpital-
bochnia.pl; jbinkowska@szpital-bochnia.pl lub skontaktowac sie
pod nr. tel. 14 61 53 204, 504 071 541. Wymagana klauzula zgody
na przetwarzanie danych osobowych.
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SAMSUNG Absolwenci Akademii Medycznej
- U) CM w Krakowie
Wydziat Stomatologii - Rocznik 1992
| [*;: = Zapraszamy na obchody 30-lecia ukoriczenia

AM - Wydziatu Stomatologii w Krakowie, rocznik 1992,
ktére odbeda sie w dniach 24-26 czerwca 2022 roku
w Zakopanem. Informacje:

Agnieszka Drwal-Wieczorek - tel. 609 652 508,
Katarzyna Siembab - tel. 608 629 006,

Beata Rydz-Bubak - tel. 782 133 679,

Wojciech Jasiewicz - tel. 601 529 277.

Serdecznie zapraszamy Absolwentéw
Wydziatu Lekarskiego AM w Lublinie,
rocznik 1977
na Zjazd Kolezenski z okazji 45-lecia ukoriczenia studiéw,
ktéry odbedzie sie 4 czerwca 2022 roku w restauracji
Legendy Miasta w Lublinie.

Rezerwacja noclegu pod nr. tel. 81 479 18 88.

Koszt uczestnictwa 250 zt od osoby.

Whptaty nalezy dokonac¢ do 10.05.2022 r. na konto:

Experience astonishing
3Dimage technologies

V8 Elzbieta Wroczek-Glijer 28 1240 2382 1111 0010 1287 4209

e z dopiskiem zjazd 77 i aktualnym adresem e-mail.
Kontakt:

) C regs 19, an 506 thoras @ 323500418 Elzbieta Wroczek-Glijer, elawroczek@wp.pl, tel. 605 988 766;

Q. ; @ wwivmaos enmsung Grazyna Staron-Gérnicka, ggornicka@wp.pl, tel. 605 722 050.

VANTA

Lokale na wynajem - gabinety lekarskie od 30 do 400 m2

Polozenie w centrum Skawinskiej strefy
gospodarczej, w bezposrednim
sgsiedztwie ponad 300 firm
Nowoczesny kompleks - 3 000 m2
Parking - 200 miejsc postojowych

14 km do Rynku Gléwnego

Przy obwodnicy i drodze krajowej nr 44
Przystanek szybkiej kolejki
aglomeracyjnej - ok. 150 m

Lokale w peti wykonczone, z
instalacjami, klimatyzacja, wentylacja

mechaniczng, o$wietleniem led
-

SKONTAKTUJ SIE Z NAMI: QW

Tel. 500 432 909 Email: biuro@vantagroup.pl

Skawinska strefa gospodarcza,
ul. Pilsudskiego 77, Skawina

Za tre$¢ ogtoszen Redakcja nie ponosi odpowiedzialnosci



Zaproszenie

Grupa AA ,,R6zowa Chmurka”

Jesli chcecie dowiedziec sie, w jakim stylu pracujg a-owskie
grupy wsparcia, bez wzgledu na to, czy jestescie alkoholikami,
czy nie, przyjdZcie na spotkanie ,R6zowej Chmurki”. W tej na-
zwie zawiera sie aluzja do naturalnego (w psychice cztowieka)
uskrzydlenia w pierwszych dniach trzezwienia. Tak jak Dolly
Parton $piewa o niebieskiej trawie ,blue grass”, tak w narracji
AA r6zowa chmurka jest symbolem nowego zycia w trzezwie-
niu z uzaleznienia od szeroko pojetej chemii. Ta chmurka jest
efektem unoszenia sie mgty w zyciu cztowieka po latach nad-
uzywania alkoholu, narkotykéw lub innych substancji zmie-
niajacych swiadomosc.

Z ulotki tej grupy dowiadujemy sie, czym jest Program
12 Krokdw, jaka role odgrywa sponsor/sponsorka dla trzez-
wiejgcego uzaleznionego. Jesli chcecie dopomac jakiemukol-
wiek swojemu pacjentowi czy klientowi, ktéry ma problem
z ,braniem”, mozecie iS¢ na miting tzw. otwarty nawet razem
znim. Jesli identyfikujecie u siebie problem picia - pamietaj-
cie o wtorkowej lekarskiej grupie AA ,,Dr Bob” spotykajacej
sie przy ul. Krupniczej 11A w Krakowie.

Mitingi otwarte sg przeznaczone nie tylko dla Waszych pa-
cjentdw, ale réwniez dla wszystkich ludzi najblizszych lub bli-
skich osobie uzaleznionej. Odbywaja sie na poczatku kazdego
miesigca w kazdej grupie, na catym Swiecie. Decyzjg prowa-
dzacego grupe i jej cztonkdw mozna ,otworzy¢” kazdy coty-

doktadny adres zamieszkania

godniowy miting, na wypadek wyjatkowej potrzeby zaistnia-
tej w grupie AA.

W ulotce opisane sg takze zasady mitingu, przede wszyst-
kim anonimowos¢ jego przebiegu i 0s6b w nim uczestnicza-
cych. Dopetnieniem jest wykaz telefondw, ktére mogg ura-
towac zycie cztonkowi AA. Na razie sg to telefony Basi AA
i Przemka AA. Kazdy z cztonkéw grupy ,R6zowa Chmurka”
moze by¢ réwniez na liscie tych kontaktdw, jesli na to wyrazi
zgode i bedzie juz gotéw by¢ Sponsorem AA.

Przez strone internetowg grupy ,Rézowa Chmurka” jest
mozliwos¢ kontaktu, zamdwienia literatury i ksigzek na te-
mat uzaleznien, a takze odstuchania mitingéw w jezyku an-
gielskim z ttumaczeniem Anonimowych Alkoholikéw z catego
$wiata. Jest tez mozliwos$¢ zaprenumerowania ukazujacych sie
w Polsce periodykéw i artykutéw na temat AA.

Grupa AA ,,R6zowa Chmurka”
www.rozowachmurka.pl
Poniedziatki w godz. 18-20, ul. Warszawska 1B,
Krakow, salka koto kosciota sw. Floriana

Wojciech Oleksy,
Petnomocnik ds. Zdrowia Lekarzy
i Lekarzy Dentystéw OIL w Krakowie

Okregowa Izba Lekarska
w Krakowie

Stosownie do Regulaminu wyptacania zapomég losowych z tytutu
Smierci lekarza - cztonka oiL w Krakowie
(Zatacznik do Uchwaty ORL 100/VI1/ORL/2012 z dnia 9.05.2012 1.)
do odbioru wskazuje

imie i nazwisko, adres zamieszkania osoby wskazanej

podpis i pieczatka
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Lek. dent.

Roman Dziobon

ur. 6 pazdziernika 1932 r. w Nowym Targu
zm. 26 paZdziernika 2021 r. w Nowym Targu

N

26 pazdziernika 2021 roku zmart w wieku 89 lat Roman Dzio-
bon, znany podhalanski lekarz dentysta, poeta, spotecznik,
zastuzony nowotarzanin.

Urodzit sie w Nowym Targu i tutaj ukoriczyt Liceum im. Se-
weryna Goszczynskiego. Studiowat stomatologie na Akade-
mii Medycznej w Krakowie. Po studiach pracowat jako den-
tysta w réznych przychodniach na Podhalu.

W roli poety zadebiutowat w 1985 roku. Pierwszy tomik
Jego wierszy ,Gazdéwka w miescie” ukazat sie w roku 1990.
Pisat zaréwno gwarg, jak i jezykiem literackim. Jego wiersze
byty wielokrotnie nagradzane i sam tez czesto zasiadat w ju-
ry konkurséw literackich czy gawedziarskich. A pisat pieknie
i byt nieprzecietnym gawedziarzem, petnym zyciowego en-
tuzjazmu, madrosci i humoru. Mozna go byto spotkac to na
szlaku, to na rowerze, to na nartach. Chtonat géry i oddawat
innym swoje wrazenia.

Byt tez wyjatkowym, bezinteresownym spotecznikiem,
skupionym gtdwnie na pielegnacji dziedzictwa kulturowego
i przyrody Podhala. Zaangazowany w pierwszy ruch ,Solidar-
nos¢”, potem juz nie wigczat sie czynnie do polityki, ale swoje
zdanie w waznych sprawach zawsze miat i sie z nim nie kryt.

Mimo wieku zachowywat niespozyta energie. Jeszcze kil-
ka lat temu startowat w wyscigu kolarskim na Igrzyskach Le-
karskich. Myslelismy, ze Romek jeszcze dtugo bedzie z nami.
Niestety odszedt...

Maciej Jachymiak

Wiersz ,Boccie”, ostatnia wola miastowego gérala, lekarza
i poety Romana Dziobonia.

Kie mie kiesi bedziecie
dzieci

do truchty sproscac

hej, wiyra - boccie

ze cate gdralskie odzionko
mo na mnie - na wiecnos¢
zostac!

Portki mi wdziyjcie
bukowe
nief poskiym trzymiom sie rzyci

kosule oblyccie biotfom

nief spinka

pod garfym sie Swiyci.
WroZcie mi w kiesyri

fajecke

roboty ratutoskiyj
cobyf se jesce zakurzyt

nim stanym

na Sqdzie Boskim

Kyrpcami pyrci przedeptom
co wiedom

bez Mlycném Drdge
syjmiym grzecnie kapelus
kie stanym

przed Gazdém - Bogiym.

Lek.

Grazyna Mroczek-Kiszka

ur. 6 lutego 1946 r. w Szczytach
zm. 10 lipca 2019 r. w Gorlicach ¥, i

10 lipca 2019 roku odeszta od nas Pani Doktor Grazyna Mro-
czek-Kiszka, wspaniata i piekna kobieta, doskonaty lekarz, nie-
zréwnany diagnosta, cudowna matka, babcia i zona.

Jako dziewczynka zostata na kilka lat pozbawiona ojca Ka-
zimierza, zotnierza Armii Krajowej, wiezionego przez rezim
stalinowski w katowniach Urzedu Bezpieczenistwa. Dzieki
wspaniatej postawie swojej matki Heleny Grazynai jej dwdch
mtodszych braci mogto przezy¢ ten trudny okres, osiggajac
w koAcowym etapie edukacji wyzsze wyksztatcenie. Hero-
iczna postawa matki i jej przyktad odbity sie na charakterze
i postawie moralnej Doktor Grazyny, w postawie szacunku
dla cierpigcych i chorych ludzi. Byta skromna, nigdy nie ob-
nosita sie z legenda swojego ojca.

Urodzona na ziemi czestochowskiej, po ukoriczeniu szkoty
podstawowej uzyskata zwyrdznieniem swiadectwo dojrzato-
$ciw prestizowym Liceum im. Juliusza Stowackiego w Czesto-
chowie. Nastepnie podjeta studia na Wydziale Lekarskim Aka-
demii Medycznej we Wroctawiu, ktére ukoniczyta w 1970 roku.



Po odbyciu dwuletniego stazu podyplomowego w Gorzowie
Wielkopolskim rozpoczeta specjalizacje z zakresu chordb we-
wnetrznych w tamtejszym Szpitalu Miejskim. Jednoczesnie
pracowata w Przychodni Obwodowej i w Przychodni Przemy-
stowej oraz w Przychodni dla Inwalidéw. Uzyskata specjaliza-
cje zzakresu chordb wewnetrznych i medycyny przemystowe;.

Byta uroczg kobietg, duszg towarzystwa w gronie gorzow-
skich lekarzy. taczyta dobre maniery, erudycje i dobre wycho-
wanie z kobiecym wdziekiem. Wsrdd przetozonych cieszyta sie
doskonatg opinig jako lekarz. Wyszta za maz za kolege leka-
rza, urodzita syna Barttomieja i cérke Kinge. W 1981 roku cata
rodzina przeniosta sie do Gorlic, gdzie Doktor Grazyna rozpo-
czeta kolejny etap zycia zawodowego. Podjeta prace w Oddzia-
le Choréb Wewnetrznych Szpitala Specjalistycznego w Gorli-
cach. Pracowata réwniez w Miejskiej Przychodni Obwodowej
oraz w Przychodni Przemystowej w Gorlicach, a takze obej-
mowata opiekg lekarska DPS przy ul. Sienkiewicza.

W okresie transformacji ustrojowej, po uzyskaniu specja-
lizacji z medycyny rodzinnej zorganizowata Niepubliczny Za-
ktad Podstawowej Opieki Zdrowotnej ,Echo-Med" w Gorlicach,
ktérego byta dyrektorem od chwili powstania az do 2017 ro-
ku. Jako wspaniata organizatorka przyczynita sie do tego, ze
ten NZOZ byt doskonale administrowany, przyjazny pacjen-
tom i panowata w nim wyjatkowa atmosfera pracy. Pacjenci
byli traktowani przez Panig Dyrektor z wielkim sercem. £aczy-
ta wiedze medyczng, doskonatg diagnostyke, skuteczna tera-
pie, podchodzac z empatia do problemdw rodzinnych i socjal-
nych pacjentéw. Byta Swietng konsultantkg nie tylko choréb,
ale réwniez trudnych probleméw zyciowych. Kazdy pacjent,
bez wzgledu na swdj status spoteczny i materialny, byt trak-
towany przyjaznie, czego przejawem byty niezliczone dowody
zyczliwosci wobec Pani Doktor, okazywane na kazdym kroku.
W pracy zawsze u$miechnieta, piekna, tagodna, sprawiedli-
wa kobieta, ubrana modnie i gustownie, zdobyta serca pa-
cjentéw tym, ze nigdy nie okazywata réznic wobec chorych.

Niestety, choroba nie pozwolita jej dalej pracowac. Ciez-
ko schorowana i cierpigca zachowata piekng postawe, kté-
ra wyniosta z domu rodzinnego, a mianowicie swoimi pro-
blemami zdrowotnymi nie obarczata nikogo, chronigc przed
nimi nawet najblizszych przyjaciét i rodzine. Nie kazdy cho-
ry potrafi zdobyc sie na tak heroiczng postawe. USmiechnie-
ta, zyczliwa, to ona dodawata otuchy cérce, synowi, wnukom
w ich problemach, tak, jakby bardzo ciezka choroba nie ist-
niata. Patrzac wstecz wydaje sie to niewiarygodne. Do chorej,
cierpigcej z bolu lekarki przychodzita rodzina, by uzyskac ra-
dy w problemach swojego codziennego zycia, pracy, a wnu-
czeta nawet w nauce.

Zmarta 10 lipca 2019 roku, w tragicznych okoliczno$ciach,
podczas operacji. Mozna powiedzie¢, ze zmarta, ale tak, ze

nie ma sladu jej znikniecia z zycia rodziny i najblizszych. Ode-
szta tak cudownie, jakby potozyta sie na spoczynek, by wstac
rano ponownie. Tak jest postrzegana Jej nieobecnos¢. Cicho.
Niech sobie jeszcze Babcia Spi i wypoczywa, bo jest zmeczo-
na. Czy to nie piekny prezent, gest Doktor Grazyny dla zyja-
cych cztonkdw rodziny? Nie martwita nikogo, nie meczyta sere,
sumienia, wspomnien innych. W tym, co robita, byta bardzo
spokojna i zyczliwa. Niby jest w naszych sercach, ale to tak,
jakby jej nie byto. Spoczeta w rodzinnym grobie obok ukocha-
nych rodzicéw na cmentarzu Swietego Rocha w Czestochowie.

Kolezanki, koledzy, cdrka, syn z rodzing, bracia i mqz

Dr n. med.
Jan Krzysztof Petry

ur. 18 sierpnia 1925 r. we Lwowie
zm. 18 listopada 2021 r. w Krakowie

Jan Krzysztof Petry przyszedt na Swiat 18 sierpnia 1925 roku
we Lwowie, z ojca Juliusza i matki Zofii z domu Seidler. Stu-
dia medyczne rozpoczat na tajnych kompletach we Lwowie,
w latach 1941-42, zdajac m.in. colloquium z osteologii u dr
J. Sokotowskiej (pdzZniejsza prof. Janina Sokotowska-Pituch
w Akademii Medycznej w Krakowie). Od 1941 roku pracowat

réwniez jako robotnik w magazynie farb, a od korica 1941 ro-
ku do roku 1944 w Instytucie prof. Rudolfa Weigla we Lwo-
wie, najpierw jako goniec, pdzniej jako laborant w doswiad-

czalnej zwierzetarni, az zostat preparatorem wszy do konca
istnienia Instytutu.

Brat czynny udziat w walkach z okupantem jako ku-

rier w ekspozyturze nr 6 Komendy Gtéwnej AK we Lwowie,

a w randze kaprala podchorgzego - w Powstaniu Warszaw-

skim, od jego pierwszego do ostatniego dnia. Po kapitulacji
Powstania, 5 pazdziernika 1944 roku, zostat przewieziony do
obozu jenieckiego w Lamsdorf (Lanowice k. Opola). W trakcie
ewakuacji obozu i marszu jericow powiodta mu sie ucieczka

i z grupg kilku AK-owcéw dotgczyt do brygady Bohuna, two-
rzgc oddziat partyzancki w Czechach. Z Czech, zmuszony we-

zwaniem jako Polak, partyzant i AK-owiec do stawienia sie
w NKWD, uciekt zdobycznym samochodem, by dojecha¢ na

teren Dywizji Generata Maczka w Haren. W tymze Haren, prze-
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mianowanym na Maczkéw, pracowat w tamtejszym szpitalu
az do czasu zakonczenia wojny.

Po wojnie zostat skierowany na studia medyczne w Kolo-
nii nad Renem.

Do Polski wrdcit w grudniu 1946 roku i kontynuowat stu-
dia medyczne najpierw we Wroctawiu, a p6zniej w Krakowie.
Ostatni egzamin zdat u prof. Olbrychta 12 maja 1952 roku.

Po uzyskanym dyplomie przez rok byt asystentem na Od-
dziale Ginekologii i Potoznictwa w Szpitalu im. G. Narutowicza
w Krakowie. W tymze szpitalu zostat zatrudniony i pracowat az
do roku 1958 na pododdziale kardiologicznym. Jednoczesnie
pracowatw poradniach ogdlnych i o profilu kardiologicznym.

W 1968 roku uzyskat stopier doktora nauk medycznych, po
ztozeniu przypisanych egzamindw i rozprawy pt. ,Zachowanie
sie biatek surowicy krwi u ludzi zatrudnionych przy produkgji
stosow selenowych w Zaktadach Elektronicznych w Krakowie”.

W latach 1972-1980 byt kierownikiem Poradni Kardiologicz-
nej w IX Dzielnicowej Przychodni Obwodowej w Krakowie.
W 1980 roku wygrat konkurs i zostat ordynatorem Oddzia-
tu Choréb Wewnetrznych w gdrniczym Zespole Opieki Zdro-
wotnej w Katowicach. W 1987 roku przeszedt na emeryture.

0d 1968 roku do 31 grudnia 2009 roku byt biegtym sado-
wym w zakresie choréb wewnetrznych w Sadzie Okregowym
w Krakowie, a od 1983 do 31 grudnia 2009 - takze w sadzie
w Katowicach.

Odszedt wspaniaty Cztowiek, oddany Towarzysz zycia, po-
godny, chetny do niesienia pomocy potrzebujacym.

Zona Urszula Krystyriska-Petry

Dr n. med.

Wojciech Serednicki

ur. 8 czerwca 1969 r. w Kazimierzy Wielkiej
zm. 15 listopada 2021 r. w Krakowie

15 listopada 2021 roku odszedt na wieczny dyzur dr n. med.
Wojciech Serednicki, nasz przyjaciel, wspdtpracownik, zna-
komity lekarz, dobry cztowiek.

Urodzit sie w 1969 roku w Kazimierzy Wielkiej, studia me-
dyczne ukonczytw Uniwersytecie Jagielloriskim - Collegium
Medicum w 1994 roku i w tym samym roku rozpoczat prace

w Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii w I Katedrze
Chirurgii Ogélnej U] CM. W roku 2000 uzyskat I stopien spe-
cjalizacji oraz z wyréznieniem obronit rozprawe doktorska.
W tym czasie zostat takze zatrudniony na stanowisku adiunkta
w Katedrze Anestezjologii i Intensywnej Terapii w Uniwersy-
tecie Jagielloriskim - Collegium Medicum. W roku 2011 wygrat
konkurs i objat stanowisko ordynatora Oddziatu Anestezjolo-
gii i Intensywnej Terapii w Szpitalu im. G. Narutowicza w Kra-
kowie, ktére zajmowat w latach 2011-2012.

Dwa lata pézniej dr Serednicki powrdcit do Szpitala Uni-
wersyteckiego, obejmujac stanowisko zastepcy kierownika
zaréwno Oddziatu Klinicznego Anestezjologii i Intensywnej
Terapii Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie, jak i Kliniki In-
tensywnej Terapii Interdyscyplinarnej Uniwersytetu Jagiel-
lofskiego - Collegium Medicum. Organizowat Oddziat In-
tensywnej Terapii zaréwno w Centrum Urazowym Medycyny
Ratunkowej i Katastrof Szpitala Uniwersyteckiego przy ulicy
Kopernika, jak i w Nowej Siedzibie Szpitala Uniwersyteckiego.

Anestezjologia, a w szczegélnosci intensywna terapia byty
dla Wojtka nie tylko praca, ale takze pasja. Jak mato kto rozu-
miat i starat sie realizowac w praktyce interdyscyplinarno$¢
intensywnej terapii. Miat talent organizatora, ktéry wykorzy-
stywat nie tylko w Szpitalu Uniwersyteckim, ale takze petnigc
liczne funkcje, w tym konsultanta wojewédzkiego dla woje-
wodztwa matopolskiego w latach 2014-2020, przewodniczg-
cego Rady Spotecznej Matopolskiego Oddziatu Wojewd6dz-
kiego Narodowego Funduszu Zdrowia w Krakowie, a takze
wiceprezesa Matopolskiego Oddziatu Polskiego Towarzystwa
Anestezjologii i Intensywnej Terapii. Kazda z tych funkcji byta
wyzwaniem, ktédremu poswiecat sie bez reszty.

Byt oredownikiem zasady wysokiej jakosci w intensywne;j
terapii. Wprowadzane przez niego rozwigzania nie tylko mery-
toryczne, ale réwniez organizacyjne stanowig istotng wartos¢
dla Oddziatu Intensywnej Terapii Szpitala Uniwersyteckiego,
ktéry w ostatnich 2 latach dziata w ciggtym trybie szczegdl-
nej proby, jaka przyniosta pandemia COVID-19. Wspétpracow-
nicy w szerokim tego stowa znaczeniu mogli zawsze na Wojt-
ka liczy¢, wspierat ich i starat sie jak najwiecej przekazac ze
swojego praktycznego doswiadczenia.

Byt niekwestionowanym promotorem licznych nowych
technik terapeutycznych w oddziale intensywnej terapii, ktd-
re ponad wszelkg watpliwo$¢ poprawiajg skutecznosé i zwiek-
szajq bezpieczenstwo leczenia pacjentdw. Wojtek byt propaga-
torem Systemu Wczesnej Interwencji Terapeutycznej w Nowej
Siedzibie Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie i jako pierw-
szy zaangazowat w tym systemie ratownikéw medycznych.
W zakresie nowoczesnych technik terapii pozaustrojowych
byt prawdziwym autorytetem i dzielit sie swojg wiedzg z in-



nymi oddziatami intensywnej terapii nie tylko w Matopolsce.

Wielu z nas przyzwyczaito sie, ze w okresie pandemii Woj-
tek czesto byt nieobecny. Wynikato to zjego pracy w Urzedzie
Wojewddzkim, gdzie petnigc funkcje petnomocnika wojewody
ds. zabezpieczenia intensywnej terapii z ogromnym zaanga-
zowaniem i niezwykle skutecznie przeprowadzat wojewddz-
two matopolskie przez kolejne fale pandemii.

Wojtku, nie zapomnimy Twojego zaangazowania w opie-
ke nad pacjentami, Twojej wiedzy, pasji i umiejetnosci, kto-
re wielokrotnie ratowaty im zycie. Bedzie nam brakowato
spotkan z Tobg, ktdre zawsze byty ciekawe i wazne, i tej do-
brej energii, ktérg wnosites na oddziat. Pozostawites po so-
bie niezatarty $lad!

prof. Jerzy Wordliczek

kierownik Kliniki Intensywnej Terapii Interdyscyplinarnej
Uniwersytetu Jagiellonskiego - Collegium Medicum
wraz z Zespotem

Lek.

Bozena Werner-Szpanowska

ur. 26 maja 1938 r. w Nowym Miescie Lubawskim
zm. 31 stycznia 2022 r. w Nowym Miescie Lubawskim =

31 stycznia 2022 roku zmarta otoczona cieptem i mitoscia Pa-
ni Doktor Bozena Werner-Szpanowska.

Urodzita sie w maju 1938 roku w Nowym Miescie Lubaw-
skim i tu tez spoczeta w rodzinnym grobie. Jej ojciec row-
niez byt lekarzem, dyrektorem szpitala. Zgingt w obozie Da-
chau w 1941 roku. Bozena Werner-Szpanowska po ukorczeniu
w1963 roku studiéw medycznych na AM w Gdanisku na state
przeniosta sie do Krakowa, gdzie jako lekarz specjalista psy-
chiatrii przez 5o lat pracowata w Szpitalu im. . Babinskiego
w Kobierzynie.

Pozostanie w naszej pamiecii sercach jako dobry cztowiek,
rzetelny i uczciwy lekarz. W zyciu osobistym samotnik i indy-
widualistka, ale dla innych, potrzebujacych - z sercem na dto-
ni, dobrym stowem i pomoca.

Bedzie nam Ciebie brakowa¢, Bozenko...

lek. Wojciech Werner - bratanek, z Jolg i Ignacym

Lek.
Zbigniew Wiatr

ur. 8 lipca 1928 r. w Potakéwce
zm. 25 lipca 2021 r. w Jedliczu

25 lipca 2021 roku zmart w Jedliczu koto Krosna lekarz Zbi-
gniew Wiatr. Odszedt od nas cztowiek bez reszty oddany
wszystkim chorym i potrzebujgcym, ktérym przychodzit z po-
mocg o kazdej porze dnia i nocy. Komu jak komu, ale leka-
rzowi zastuzy¢ sobie na powszechne uznanie i szacunek nie
jesttatwo. Specyfika zawodu, zwtaszcza lekarza pracujgcego
na prowingji, czesto brak petnej mozliwosci dziatania, ogra-
niczona fizyczna wytrzymatos¢, a czasem i bezsilnos¢ wobec
niektdrych przypadkéw chorobowych nie stwarzaja klimatu,
w ktérym tatwo sobie zastuzy¢ na miano dobrego cztowie-
ka. A za takiego uznawano doktora Zbigniewa Wiatra. Przez
ponad 5o lat pracy w zawodzie zyczliwoscia, poswieceniem
i ofiarnoscig zastuzyt sobie na to, bysmy Go wspominali jako
cztowieka dobrego i uczciwego. Spotecznos¢ Jedlicza straci-
ta doswiadczonego lekarza, gteboko wrazliwego na potrze-
by chorego, a spotecznos¢ lekarska - serdecznego, petnego
humoru Przyjaciela, zawsze oddanego kolegom.

Zbigniew Wiatr urodzit sie 8 lipca 1928 roku w miejscowo-
$ci Potakowka koto Jasta. Szkote Srednig (Liceum im. M. Ko-
nopnickiej) ukonczyt w Jedliczu, nastepnie rozpoczat studia
medyczne na Uniwersytecie Slaskim w Zabrzu Rokietnicy, kté-
re ukofczyt w 1956 roku. Po dyplomie powrdcit na Podkarpa-
cie i od marca 1956 roku pracowat przez rok na Oddziale Chi-
rurgii w Szpitalu Powiatowym w Jasle. W 1957 roku zawart
zwigzek matzenski z Anng Tokarska, ktdrej ojciec, doktor Zyg-
munt Tokarski byt kierownikiem Osrodka Zdrowia w Jedliczu.
W kwietniu 1957 roku Zbigniew Wiatr zostat zatrudniony na
oddziale chirurgii, a nastepnie na oddziale dzieciecym szpita-
la w Krosnie, w ktérym pracowat nieprzerwanie az do grud-
nia 1993 roku, to jest do przejscia na emeryture. W 1960 ro-
ku zostat zatrudniony réwniez w Osrodku Zdrowia w Jedliczu,
jako drugi lekarz, a po Smierci swojego tescia, w 1962 roku,
byt przez pewien czas kierownikiem tej przychodni. W roku
1965 uzyskat drugi stopien specjalizacji z pediatrii. Od stycz-
nia 1967 roku byt lekarzem przychodni przy Rafinerii Nafty
w Jedliczu i Zaktadu Produkcyjno-Remontowego Energety-
ki Mecinka. W tym okresie miat pod opieka medyczng tak-
ze szkoty z terenu Jedlicza i sasiednich miejscowosci. W 1972
roku ponownie podjat prace w Przychodni Rejonowej w Je-
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dliczu, w ktérej petnit funkcje kierownika w latach 1972-1984
i 1991-1993. Po przejsciu na emeryture nadal przez wiele lat
pracowat jako lekarz, az do 2010 roku.

Pozostawit po sobie zal i pamie¢ dobrego, uczciwego Le-
karza, oddanego bez reszty potrzebujgcym, prawdziwego
Przyjaciela chorych.

Marek Wiatr

Dr n. med.
Jadwiga Wodzinska-Balon

ur. 12 sierpnia 1926 r. w Jedliczach
zm. 23 czerwca 2021 r. w Krakowie

Jadwiga Wodzinska-Balon - lekarz pediatra, urodzita sie
12 sierpnia 1926 roku w Jedliczach, w rodzinie nauczycielskiej.
Woczesne dziecinstwo spedzita w rodzinnej miejscowosci, po
czym wraz z rodzicami i siostrg przeniosta sie do Iwonicza,
gdzie ojciec otrzymat funkcje kierownika siedmioklasowej
szkoty powszechnej, ktérej i ona zostata absolwentka. W cza-
sie I1 wojny Swiatowej zamieszkata z matkg i siostrg w Kro-
$nie (ojciec, oficer wp, podczas kampanii wrzesniowej trafit
do obozu jenieckiego w Woldenbergu). W Krosnie ukoAczy-
ta Liceum Ogdlnoksztatcgce im. Mikotaja Kopernika i po ma-
turze w 1946 roku rozpoczeta studia na Wydziale Lekarskim
Akademii Medycznej w Krakowie.

Po uzyskaniu dyplomu lekarza w 1952 roku pracowata
w Wojewodzkim Szpitalu Specjalistycznym Dzieciecym (1952

-1953) w Kielcach, a nastepnie w Krakowie: w Miejskim Szpitalu

Specjalistycznym im. Dr Anki (1953-1955), Miejskiej Przychod-
ni Rejonowe;j dla Kobiet i Dzieci Krakéw ,Kabel”. Najdtuzej za-
wodowo zwigzana byta z Krakowskim Szpitalem Zespolonym
im. G. Narutowicza - od 1956 roku az do przejscia na emery-
ture w roku 1988. Poczatkowo pracowata na Oddziale Pedia-
trii, a od 1961 roku na Oddziale Chirurgii Dzieci. W latach 1955

-1981 byta réwniez lekarzem w tygodniowym Ztobku Miejskim

nr 10 w Krakowie (przy ul. PowrozZniczej). Po przejsciu na eme-
ryture dalej udzielata sie zawodowo, pracujac w Poradni D"
przy placu Sikorskiego w Krakowie.

Specjalizacje pierwszego stopnia z pediatrii uzyskata
w 1955 roku, a drugiego stopnia w 1962 roku. W 1973 roku

otrzymata tytut doktora nauk medycznych na podstawie roz-
prawy doktorskiej pt. ,Rozwdj fizyczny dzieci i mtodziezy po
operacjach plastycznych wykonanych z powodu wrodzone-
go znieksztatcenia klatki piersiowej”. Promotorem byt prof.
Mieczystaw Politowski.

Doktor Jadwiga Wodzifiska-Balon byta cztonkinig Polskie-
go Towarzystwa Lekarskiego, Polskiego Towarzystwa Pedia-
trycznego i Polskiego Towarzystwa Chirurgéw Dzieciecych.
Brata udziat w konferencjach naukowych, sympozjach, nie-
jednokrotnie wygtaszajac referaty.

Zawsze wrazliwa na drugiego cztowieka. Od dziecka marzy-
ta, aby zostac lekarzem, nies¢ pomoc potrzebujacym. Uczest-
niczyta w tzw. biatych niedzielach organizowanych na tere-
nach wiejskich.

Za swojg prace zostata odznaczona Odznakg za Wzorowg
Prace w Stuzbie Zdrowia, Ztotym Krzyzem Zastugi oraz Me-
dalem 40-lecia PRL.

O tym, jakim byta cztowiekiem i lekarzem, niech $wiad-
czg stowa, ktére o naszej Mamie powiedziata w 1970 roku dr
Jadwiga Spoczynska, ordynator Oddziatu Chordb Dziecie-
cych: ,Przez caty okres pracy w szpitalu odznaczata sie pil-
noscig, sumiennoscig, obowigzkowoscig i niezwykig troskg
o chore dziecko”.

Byta lekarzem catym sercem oddanym matym pacjentom,
a usmiech zdrowego dziecka i rado$¢ rodzicéw byty dla Niej
najwieksza nagroda.

Byta oddang i kochajacg Zong, Mama i Babcia, stuzacg rada
i pomoca do ostatnich chwil zycia. Zawsze pogodna i usmiech-
nieta, znajdujgca czas dla najblizszych, mimo zmeczenia po
ciezkim dniu pracy poprzedzonym catonocnym dyzurem oraz
réwniez podczas choroby, ktdrg znosita z duzg pokora.

Mamy nadzieje, ze taka pozostanie we wspomnieniach
nie tylko naszych, jej najblizszych, ale takze i tych osob, kto-
re spotkata na swojej drodze.

Corki
Anna Balon-Wrébel i Teresa Stefan



Skiadki cztonkowskie

Uchwata nr 27/14/vi1
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.

oizbach lekarskich (Dz.U. Nr 219, poz. 1708, z 2011 1. Nr 112, poz. 654

i Nr 113, poz. 657 oraz z 2013 r. poz. 779) uchwala sie, co nastepuje:
§1

1. Ustala sie wysokos$¢ sktadki obowiazujacej lekarza i lekarza den-

tyste, cztonka okregowej lub wojskowej izby lekarskiej, zwanego

dalej ,lekarzem"”, w wysokosci 60 zt miesiecznie.

2. Lekarz posiadajacy ograniczone prawo wykonywania zawo-
du, zwany dalej ,lekarzem stazysta”, optaca sktadke w wysokosci
10 zt miesiecznie.

§2
1. Obowigzek optacania sktadki powstaje od pierwszego dnia mie-
sigca nastepujacego po miesigcu, w ktdrym lekarz, lekarz stazysta:

1) zostat wpisany do rejestru cztonkéw okregowej lub wojsko-
wej izby lekarskiej;

2) utracit prawo do zwolnienia z obowigzku optacania sktadki.

2. Sktadke za dany miesigc optaca sie do korica tego miesigca
lub z dowolnym wyprzedzeniem, osobiscie lub za posrednictwem
pracodawcy:

1) na konto bankowe okregowej lub wojskowej izby lekarskiej lub

2) na indywidualny numer subkonta bankowego nadany i prze-
kazany przez okregowg lub wojskowg izbe lekarska lub

3) w kasie okregowej lub wojskowej izby lekarskiej.

3. Od zalegtych sktadek nalicza sie odsetki ustawowe od dnia
wymagalnosci.

§3
1. Zwolnienie z obowigzku optacania sktadki powstaje na podsta-
wie niniejszej uchwaty w pierwszym dniu miesigca nastepujacego
po miesigcu, w ktérym lekarz:

1) ukoAczyt 75 lat;

2) zostat skreslony z rejestru cztonkéw okregowej lub wojsko-
wej izby lekarskiej;

3) Ztozyt odwiadczenie, ze nie osigga przychodéw z tytutu wyko-
nywania zawodu oraz ze zrédet przychodéw wymienionych w prze-
pisach o podatku dochodowym od 0s6b fizycznych, z wytgczeniem
renty lub emerytury, w rozumieniu przepiséw o emeryturach i ren-
tach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych lub ustaw requlujgcych
zaopatrzenie emerytalne stuzb mundurowych.

(..)

5. Lekarz korzystajacy ze zwolnienia z obowigzku optacania sktad-
ki na podstawie ust. 1 pkt 3 ma obowiazek niezwtocznie powiado-
mi¢ okregowga lub wojskowga rade lekarska o osiggnieciu przycho-
ddw, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 3.

6. Lekarz traci prawo do zwolnienia z obowigzku optaca-
nia sktadki na podstawie ust. 1 pkt 3 z pierwszym dniem mie-
sigca, nastepujgcego po miesigcu, w ktérym osiggnie przychdd,
o0 ktérym mowa w ust. 1 pkt. 3.

7. Wzdr oSwiadczenia o nieosigganiu przychodéw, o ktérym mo-
wa w ust. 1 pkt 3, stanowi zatgcznik nr 1 do uchwaty.

8. Wzdr o$wiadczenia o osiggnieciu przychodéw, o ktérym mo-
wa w ust. 5, stanowi zatgcznik nr 2 do uchwaty
84
1. Lekarz, ktéry przed wejsciem w zycie uchwaty, miat usta-
long miesieczng wysokos¢ sktadki na kwote 10 ztotych, opta-
ca sktadke w tej kwocie do czasu nabycia prawa do zwolnie-
nia z obowiazku optacania sktadki na podstawie § 3 uchwaty.
2. Lekarz, ktdry przed wejsciem w zycie uchwaty, uzyskat pra-
wo do zwolnienia z obowigzku optacania sktadki zachowuje prawo
do zwolnienia do czasu zaistnienia zdarzenia skutkujacego powsta-
niem obowiazku opfacania sktadki zgodnie z § 3 ust. 6.
85
Traci moc uchwata Nr 8/08/V Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 4
kwietnia 2004 r. w sprawie wysokosci sktadki cztonkowskiej, zmie-
niona uchwatg Nr 9/12/vi Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 13
kwietnia 2012 r. zmieniajacg uchwate w sprawie wysokosci sktad-
ki cztonkowskiej.
86
Uchwata wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2015 1.

Prezes Maciej Hamankiewicz
Sekretarz Konstanty Radziwitt

Zalaczniki do Uchwaty znajduja sie na stronie:
www.nil.org.pl

Przypominamy, ze sktadka za dany miesigc powinna wptyna¢ na
konto Okregowej Izby Lekarskiej w Krakowie do kofica miesigca, za
ktdéry powstato zobowigzanie. W przypadku nieuregulowania sktad-
ki w terminie, automatycznie naliczane bedg odsetki ustawowe.

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

Numer indywidualnego konta - na ktére prosze przekazywac
comiesieczne sktadki - pozostaje bez zmian.

W wypadku watpliwosci prosimy o kontakt z Izbg Lekarska
w Krakowie

tel: 12619 17 32
e-mail: skladki@oilkrakow.org.pl

Optaty z tytutu rejestracji gabinetow
prywatnych nalezy wptacac na konto oIL:
Bank PEKAO SA
25 1240 4650 1111 0000 5149 2553
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Okregowa Izha Lekarska w Krakowie
ul. Krupnicza 11 A, 31-123 Krakéw
www.izbalekarska.pl

Sekretariat:

tel. 12619 17 20, fax 12 619 17 30

e-mail: biuro@oilkrakow.org.pl

Numery wewnetrzne:

* Dyrektor Biura (mgr J. Bizof) .......oovveeiiieeiiie. .61917 05

* Kancelaria oroz (kierownik mgr S. Smolery).......... 6191725
e-mail: s.smolen@hipokrates.org

eKancelari@aOROZ ............c.oevvviiieiiieeieein 6191717

fax 619 17 29, e-mail: kancelariaoroz@gmail.com

* Kancelaria Sadu Lekarskiego (mgr E. Kowaliczek)...619 17 08
e-mail: emilia@oilkrakow.org.pl

* Biuro Radcéw Prawnych (mgr D. Dziubina)........... 6191726
e-mail: d.dziubina@hipokrates.org

e RejestrLekarzy.........ooueevviiiiiiiiiiiiinee 6191716
e-mail: rejestr57@hipokrates.org

* Rejestracja Indyw. Praktyk; Staze podyplomowe....619 17 13

* Ksiegowos¢ (mgr M. Chodor)...........oooeeeee. .6191715
e-mail: ksiegowosc57@hipokrates.org

2 KASA . .u 6191714

o SKRAKI ... 6191732
e-mail: skladki@oilkrakow.org.pl

* Redakcja ,Galicyjskiej Gazety Lekarskiej"............. 6191727
e-mail: redakcja@oilkrakow.org.pl

* Informatycy; str. internetowe.......................... .61917 01

Komisje:

* Bioetyczna (A. Krawezyk) ... 6191712
e-mail: a.krawczyk@hipokrates.org

SEEYKI oo 6191713

o Ksztatcenia (mgr P. Pachel)............................ 6191722
e-mail: ksztalcenie57@hipokrates.org

* Sportu, Turystyki i Rekreacji.................c......... 6191701

¢ 50¢jalN0-Bytowa .......ceevvviiieiiii 6191718

* Stomatologiczna (mgrK. Trela)......................... 6191718
e-mail: k.trela@hipokrates.org

* Wspdtpracy Zagranicznej i Obcokrajowcow .......... 6191705

o ds. Lek. Seniordw ...........oooeeiiiiiiiiii 6191701

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

0 ZeSPOt AS. POZ ... 6191712
0 2eSPOt AS. ADS .o 6191712
o Zespot ds. Szpitalnictwa ...........cccooeeieiiiiin 6191712
* Zespot ds. Opieki Dtugoterminowej i Opieki Hospicyjnej. .. 619 17 16
o Zespotds. Kultury ........cooooviiiiiiiii 6191716
* Rzecznik Praw Lekarza ..........ccccoooeiiiiiiiiinnn 6191713

Biuro oIL w Krakowie oraz Delegatury
- przyjmowanie stron:
w Krosnie:
ul. Niepodlegtosci 2, 38-400 Krosno
tel. 1343218 59; e-mail: krosno@hipokrates.org
w Nowym Saczu:
ul. Kopernika 18, 33-300 Nowy Sacz
tel. 18 44216 47; e-mail: nowy.sacz@hipokrates.org
w Przemyslu:
Rynek 5, 37-700 Przemys|
tel. 16 678 26 70, fax 16 678 33 24
e-mail: przemysl@hipokrates.org
poniedziatek, Sroda
wtorek, czwartek

godz. 9.00 do 16.00
godz. 9.00 do 15.00

piatek godz. 9.00 do 13.00
Dyzury Radcéw Prawnych:
mec. Anna Gut tel. 1261917 24
koordynator radcéw prawnych
wtorek godz. 12.00 do 14.00
droda godz. 14.00 do 16.00
mec. Tomasz Pecherz tel. 1261917 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, Uniga)................c..... 6191716
o Ubezpieczenia 0C —PZU ........coveeeeeeeeeeeiiiiiiiii 6191718

ka
patta

PISMO OKREGOWE) IZBY LEKARSKIE) W KIMKOWI!

i sktad: Matgorzata Smigla

Galicyjska Gazeta Lekarska - Okregowej Rady Lekarskiej w Krakowie * naktad 16 ooo egz.
ul. Krupnicza 11a, 31-542 Krakdw; tel. 12 619 17 27; fax: 12 422 57 55; e-mail: redakcja@oilkrakow.org.pl
Redaguje kolegium w sktadzie: Redaktor Naczelny - Janusz Legutko; Sekretarz Redakcji - Jolanta Grzelak-Hodor

Cztonkowie: Stefan Ciepty, Jerzy Friediger, Artur Hartwich, Mariusz Janikowski, Bozena Kozanecka, Matgorzata
Poptawska, Jacek Tetnowski, Katarzyna Turek-Fornelska, Andrzej Urbanik, Katarzyna Domin (korekta). Grafika

Redakcja zastrzega sobie prawo do skrétéw, adiustacji i zmian tytutéw w nadsytanych tekstach i korespondencji.
Anonimdw nie drukujemy. Za tres¢ ogtoszeri nie ponosimy odpowiedzialnosci.
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