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Redakc||
itam w przedwiosennym
numerze naszego poczyt-
nego Magazynu!

Powoli docierajg do nas pomruki
zmian w ochronie zdrowia — sieci
szpitali, likwida-
cja NFZ, zmiany
w procesie refun-
dacji srodkéw po-
mocniczych, od-
platnos¢ za studia
medyczne... I to
wszystko zacznie
sie akurat na po-
czatku wakacyjnej
kanikuty...

Tymczasem za-
checam do lek-
tury naszego pi-
sma. Sg Izby, ktére
w ramach sktadki
ubezpieczajg
lekarzy od
odpowie-
dzialnosci
cywilnej, nasza
Izba tez tak onegdaj
robita. Czemu teraz nie jest to réwnie
proste — o tym w felietonie Prezesa
wraz z przygotowana przez mecenasa
Koniecznego tabelka.

Wielu z nas pracuje na kontrak-
tach, bez prawa do urlopu wypo-
czynkowego czy szkoleniowego, bez
jakichkolwek szans na zasitek cho-
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robowy — wystarczy zlamaé reke,
by przez kilka miesiecy wegetowacd
bez $rodkéw do zycia.. Czy tak
musi by¢? Czy mozemy co$§ zmie-
ni¢? Szesnastego marca odbedzie sie
w Izbie pierwsze zebranie lekarzy
kontraktowych, zapraszamy! War-
to przed nim zapo-
E kA znaé sig z wynikami
- badan ankietowych
przeprowadzonych je-
sienig ubieglego roku. Czy-
telne wykresy utatwiajg
zrozumienie problemu. Na-
der interesujgca lektura...
Czas rozliczen podatko-
wych juz nadszedl, warto
sie zastanowié¢, komu prze-
kaza¢ 1% podatku. W tym
numerze przedstawiamy

3 Sprawozdanie
z posiedzenia Rady

5 Jakie kontrakty
podpisujg lekarze?
7  Przysiega Hipokratesa

8 Sezon turystyczny
naszych Senioréw

11 Z wokandy Sadu
Lekarskiego

prosby trojga naszych Ko- 13 Porady prawne
legéw, dwoje z nich po- 15 Kultura
trzebuje Srodkéw _
dla siebie, a je- : 16 Sport lekarski
den na leczenie . .
... chorego dziec- 17 Kursy i szkolenia

ka. Warto tez
pomysle¢ o Fundacji

21 Komunikaty

wspomagajacej lekarzy star- : 25 NoOwoOSCI wydawnicze
szych i samotnych. Fundacja dziala 14
non-profit, wszystkie §rodki ida na 26 Krzyzéwka
pomoc potrzebujgcym! Szczegéty : 27 Gratulacje
nas. 23. ] . :
Kolejny, réwnie ciekawy, numer | podzigkowania
PML ukaze sig na poczatku kwiet- : 97 Non omnis moriar
nia.
Wiestawa Klemens : 28 Ogtoszenia
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Felieton Prezesa

Ubezpieczenie OC ze sktadek cztonkowskich

Otrzymatem niedawno list, ktéry cytu-
je w calosci:

Szanowny Panie Prezesie!

Od dtuzszego czasu z duzq uwagq ob-
serwuje ja oraz grono moich znajomych
lekarzy ,eksperyment”, ktéry ma miej-
sce w Okregowej Izbie Lekarskiej w War-
szawie dotyczqcy oplacania ze sktadek
czlonkowskich obowiqzkowego OC leka-
rzy. Po przeczytaniu calfosci artykutéw
(w tym réwniez polemiki) zawartych
w Gazecie Lekarskiej oraz po rozmowach
z kolegami z Warszawy wydaje mi sie, ze
jest to rozwiqzanie dobre i nic nie stoi na
przeszkodzie aby zostalo wprowadzone
rowniez w naszej izbie. Bylby to rowniez przejaw bez-
posredniej i najbardziej namacalnej ochrony czlonkéw
zrzeszonych w Gdariskiej Okregowej Izbie Lekarskiej.
Prosze o ustosunkowanie sie do mojego pisma oraz
o zamieszczenie go w Magazynie Lekarskim

Z powazaniem
lek. dentysta Marta Gumkowska-Migas

Kwestia finansowania ubezpieczenia OC lekarzy
i lekarzy dentystéw przez Okregowa Izbe Lekarska
w Gdansku w ramach sktadki cztonkowskiej w do-
tychczasowej wysokosci byta kilkukrotnie przed-
miotem dyskusji na posiedzeniach organéw Izby
(Prezydium ORL z dnia 13 pazdziernika 2016 r. i 10
listopada 2016 r. oraz ORL z dnia 27 pazdziernika
2016 r.). W latach 1995-2001 takie analogiczne roz-
wigzanie funkcjonowato w naszej Izbie. Oczywiscie
obowiazywaly wtedy inne przepisy, ale réwniez
byto to ubezpieczenie od odpowiedzialnosci cywil-
nej. Do§wiadczenia z tamtego okresu mozna strescic¢
w jednym zdaniu: zadowolenie gdy izba ubezpie-
czata, niezadowolenie w momencie powstania szko-
dy i koniecznosci wyptaty odszkodowania. Lekarze
i lekarze dentysci wykonuja bowiem swoje zawody
w niezwykle zréznicowanych formach zatrudnienia
i pracy wymagajacych indywidualnego okreslenia
przez kazdego z nas potrzeb ochrony ubezpiecze-
niowej. Izba mogta i moze obecnie wykupié¢ ubez-
pieczenie na poziomie podstawowym. W latach
1997-2001 mimo powtarzanych nieustannie infor-
macji wielu lekarzy uznawato, ze jest ubezpieczo-
nych przez izbe i nie musza sie juz o swoje ubez-
pieczenie martwié. W momencie powstania szkody
czgsto okazywalo sie, ze nie sg dostatecznie ubez-
pieczeni. Czyli ,placz i zgrzytanie zeb6éw”.

Nasza Okregowa Izba Lekarska od
h wielu lat realizuje model oparty na
wspo6lpracy z firma brokerska, poniewaz
bardzo dobra orientacja w niuansach
i kruczkach uméw ubezpieczeniowych
nie jest domeng lekarzy, a poza tym to
model ,czysty” niegenerujacy konflik-
téw intereséw, w perspektywie wielolet-
niej dajacy realne korzysci w dziedzinie
ubezpieczen lekarskich. Brokerzy ne-
gocjujg w naszym imieniu i z naszym
czeSciowym udzialem warunki ubezpie-
czen dla lekarzy. Od dwéch lat wyniki
tych negocjacji w postaci konkretnych
produktéw ubezpieczeniowych sg do-
stepne na naszej stronie internetowej,
gdzie mozna zawrze¢ rekomendowane przez nasza
izbe umowy ubezpieczeniowe on-line. Pracujemy
stale nad zwiekszeniem oferty dostepnej na tej stro-
nie, poniewaz w dluzszej perspektywie czasowej
wplyw konkurencji miedzy ubezpieczycielami be-
dzie dla nas — lekarzy korzystny. Poza ubezpiecze-
niami OC lekarze moga on-line skorzysta¢ réwniez
z pakietéw ubezpieczen przygotowanych przez na-
szego brokera. Stanowig one korzystng alternatywe
dla ofert dostepnych na wolnym rynku, a uzyskane
w ten sposéb oszczednosci z powodzeniem rekom-
pensuja ubiegltoroczna podwyzke sktadek na izbe
lekarska. Kilka okregowych izb lekarskich w la-
tach poprzednich $ciéle, instytucjonalnie zwigzata
sie z jedna z firm ubezpieczeniowych. Kilkuletnie
doswiadczenia wykazaly, ze rozwigzanie to rodzi
z czasem liczne konflikty intereséw, a efekcie jest
zdecydowanie niekorzystne dla ubezpieczanych le-
karzy. Jedng z tych izb byla wspomniana w liscie
Kolezanki Izba warszawska.

Kolejne pytanie wynika z faktu, Zze budzet naszej
izby to system naczyn polaczonych. Wedlug przepi-
séw prawa nie wszyscy mamy obowiazek ubezpiecze-
nia OC dlatego ewentualne ubezpieczenie grupowe
OC na poziomie podstawowym dotyczyloby mniej
niz polowy czlonkéw naszej izby i kosztowaloby
nas rocznie okolo 1 mln 220 tysiecy zlotych. Trzeba
by wtedy cigé budzet w innych dzialaniach. Wedlug
demokratycznie (przez Okregowe Zjazdy Lekarskie)
ustalonych priorytetéw dzialania te majg dotyczy¢
wspomagania edukacji lekarskiej oraz wsparcia praw-
nego lekarzy. Juz obecnie mamy do dyspozycji leka-
rzy najbardziej rozbudowane Biuro Prawne sposréd
wszystkich izb w Polsce (w moim przekonaniu nadal
zbyt stabo wykorzystywane). Planujemy réwniez po-
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wazne poszerzenie dzialan wspierajacych szkolenie
podyplomowe lekarzy i lekarzy dentystéw, o czym
napisze w jednym z najblizszych felietonéw.
Problematyka pokrywania ubezpieczenia OC leka-
rzy ze skladek czlonkowskich z pewnoscia bedzie
przedmiotem dalszych dyskusji w naszym samorza-
dzie, w szczegblnosci w kontekscie do§wiadczen zdo-
bytych w tej mierze przez niektére okregowe izby le-
karskie (trzy sposréd dwudziestu czterech), ktére ten
program rozpoczely. Kluczowe beda doswiadczenia

w momencie powstawania szkdd i zwiazanych z tym
wyplat roszczen. Obecnie widzimy wiecej zagrozen
niz korzysci.

Mecenas Damian Konieczny opracowat tabelarycz-
ne por6wnanie wad i zalet grupowego ubezpieczenia
OC. Na naszej stronie internetowej mozna ponadto
znaleZ¢ pismo w tej sprawie prezesa firmy brokerskiej
STBU wspélpracujacej z nasza izba.

Pozdrawiam serdecznie
Roman Budzinski

Grupowe ubezpieczenie OC dla czlonkéw Okregowej Izby Lekarskiej:

ZALETY

WADY

Zmniejszenie obcigzen finansowych
lekarzy

Niesprawiedliwo$¢ w roztozeniu cigzaru sktadki:

— lekarze, ktorzy nie potrzebujg ubezpieczenia (np. osoby zatrudnione na podstawie umowy
0 prace; lekarze, ktorzy zaprzestali wykonywania zawodu), ptaca de facto za lekarzy, ktorzy takie
ubezpieczenie muszg posiadac — dotyczy to ponad potowy cztonkdw naszej Izby

— lekarze z nizszych grup ryzyka ubezpieczeniowego pokrywajg sktadki lekarzy z wyzszych grup
ryzyka

— lekarze o bezszkodowe;j historii ubezpieczenia pokrywaja skfadki lekarzy, ktorzy wyrzadzili
szkody

Prostota ubezpieczenia od strony lekarza
(uiszczanie sktadki = ubezpieczenie)

Zalegtosci skfadkowe powodujg wygasniecie ochrony ubezpieczeniowej, konieczno$é
podejmowania przez izbe szerszych dziatan windykacyjnych

Ryzyko niewystarczajacego zabezpieczenia finansowego dla lekarza/lekarza dentysty,
nieadekwatnos$¢ ubezpieczenia dla niektorych grup lekarzy — co wynika z naszych do$wiadczen
Z ubezpieczeniem grupowym z lat 1995-2001

Ryzyko monopolizacji rynku ubezpieczen dla lekarzy przez jedno towarzystwo ubezpieczen (PZU),
eliminowanie konkurencji w tym sektorze rynku ubezpieczen

Mozliwo$¢ uzyskania lepszej oferty przy pakietach ubezpieczen negocjowanych przez brokera
naszej izby (np. ubezpieczenie mienia, OC pojazdu)

Brak mozliwosci negocjacji warunkow ubezpieczeniowych (np. automatycznego rozszerzenia

0 szkody na mieniu)

Kalendarium — styczen 2017 r.

Prezes Okregowej Rady Lekarskiej w Gdarisku — Roman Budzinski

5.01 - przewodniczenie posiedzeniu Prezydium Okregowe;j
Rady Lekarskiej w Gdansku

9.01 - posiedzenie Komisji Legislacyjnej ORL w Gdansku

- na zaproszenie Dziekana i Rady Okregowej Izby Rad-

c6w Prawnych w Gdansku udzial w Spotkaniu Nowo-
rocznym

12.01 - posiedzenie Konwentu Prezeséw Okregowych Rad
Lekarskich — Warszawa

13.01 - posiedzenie Naczelnej Rady Lekarskiej — Warszawa

14.01 -  kursdlalekarzyilekarzy dentystéw Opiniowanie sgdowo-

-lekarskie

19.01 - przewodniczenie posiedzeniu Okregowej Rady Lekar-
skiej w Gdansku
udzielenie wywiadu redaktor Jolancie Gromadzkiej-

-Anzelewicz z Polska Press Sp. z 0.0. Oddzial w Gdansku

26.01

- przewodniczenie posiedzeniu Prezydium Okregowe;j
Rady Lekarskiej w Gdanisku

przewodniczenie posiedzeniu Okregowej Komisji Wy-
borczej

30.01 -

poniedzialki i czwartki — sprawy biezace Izby

EMAGAZYN LEKARSKI >=°*



To warto wiedzieé

Sprawozdanie z posiedzenia Okregowe| Rady
Lekarskie] w Gdansku 19.01.2017 .

Prezes Roman Budzifiski przedstawil zgromadzonym naj-
wazniejsze wydarzenia z zycia Izby od czasu poprzedniego
posiedzenia Okregowej Rady Lekarskiej:

19 grudnia Prezes spotkal sie z prof. Oktawianem Nawro-
tem z Uniwersytetu Gdanskiego w celu oméwienia nowego
pomysiu wydawniczego Izby. Od pewnego czasu rozwija sig
pomyst wydania serii opracowan z pogranicza prawa i me-
dycyny. Chcemy nie tylko umiesci¢ w jednym opracowaniu
najwazniejsze akty prawne dotyczace lekarzy, ale je jasno
przedstawic i opisa¢. Slaska oraz Krakowska Izba Lekarska
wydaly ,Prawa lekarza”. Jest to bardzo ciekawe wydanie,
ktére jednak nie zawiera praktycznie nic poza suchymi ak-
tami prawnymi. Nasza Izba pragnie przygotowaé podobna,
lecz znacznie bardziej praktyczna pozycje. Pierwsza edycja
ma sie ukaza¢ w pierwszej polowie tego roku.

19 grudnia odbylo sig spotkanie z pracownikami Muzeum
Narodowego w Gdansku na temat wydania folderu z wysta-
wy ,,Uczniowie Hipokratesa nad Mottawg”. Ponadto tego
samego dnia miato miejsce spotkanie z mlodymi lekarzami
i studentami z Miedzynarodowego Stowarzyszenia Studen-
téw Medycyny IFMSA-Poland. Pragniemy, aby mlode osoby
jak najczesciej i jak najliczniej odwiedzaly mury Izby i ja
rozwijaly.

22 grudnia odbylo sie spotkanie z pracownikami Pracow-
ni Badan Spotecznych w Sopocie. Przedmiotem spotkania
bylta kolejna, trzecia juz, ankieta, ktéra zostanie opracowa-
na dzieki naszej wspélpracy. Tym razem zbadamy zjawiska
agresji i roszczen finansowych pacjentéw wobec lekarzy.
Wiemy, Ze jest to jeden z waznych probleméw dotykajacy
kazdego z nas dlatego ocena zjawiska i jego skali bedzie dla
nas szczegoblnie istotna.

22 grudnia odbylo sie spotkanie z prof. Radostawem
Owczukiem, konsultantem krajowym w dziedzinie ane-
stezjologii i intensywnej terapii, na temat obowiazkowych
kursow dla lekarzy i lekarzy dentystéw w trakcie szkolenia
specjalizacyjnego. Zwrécit on uwage na wadliwy system re-
krutacji, ktéry powoduje, ze lekarze, rejestrujac sie na kilka
kurséw jednoczesnie, sztucznie blokuja miejsce innym oso-
bom chetnym do uczestnictwa. Kolejnym problemem jest
drastycznie mala liczba kurséw specjalizacyjnych organizo-
wanych na terenie naszej Izby Lekarskiej. Jest to zdumiewa-
jace, ze przy tak duzej liczbie lekarzy i tak duzym osrodku
akademickim mamy tak malg liczbe kurséw. Po spotkaniu
pojawilo sie kilka propozycji zmiany tej sytuacji, nad czym
w najblizszym czasie Izba Lekarska bedzie intensywnie pra-
cowala.

29 grudnia odbylo sie kolejne spotkanie z firmg KLEDER,
ktéra buduje dla nas nowg strone internetowg Izby. Choé
strona zostala juz uruchomiona to jeszcze nie wszystkie
funkcjonalnosci dziataja tak, jak powinny. W dalszym ciagu
trwajg korekty i mamy nadzieje, ze z kazdym dniem bedzie

ona bliZzsza temu, co ostatecznie sobie zatozyliémy. Zapra-

szamy do §ledzenia tych zmian na biezgco.

12 i 13 stycznia odbylo sie posiedzenie Konwentu oraz

Naczelnej Rady Lekarskie;j.

Na Konwencie i Naczelnej Radzie omawiano m.in.:

— harmonogram wysylki Gazety Lekarskiej i biuletynow
poszczegblnych Izb;

— zprof. Czauderna i dr. Zapasnikiem temat reformy ochro-
ny zdrowia i planéw dotyczacych opieki koordynowa-
nej. Stoimy w przededniu bardzo istotnych zmian w na-
szym systemie zdrowotnym. Nalezy dolozy¢ wszelkich
staran, aby$émy mieli mozliwie jak najwiekszy wplyw
na planowane zmiany. Tworzone sg dopracowane pla-
ny w zakresie opieki koordynowanej na poziomie POZ,
jednak w jakiej formie zostanie on zrealizowany przez
Ministerstwo? Czy mamy szanse na przeprowadzenie
rzetelnego pilotazu? Prawdopodobnie bez niego nie
mamy szansy na wprowadzenie przygotowanych zmian
w sposéb bezpieczny dla systemu. Niestety dzisiaj nie
jesteémy w stanie odpowiedzie¢ na wszystkie pytania,
ale musimy mie¢ ,,reke na pulsie”, aby w razie potrzeby
reagowac i przekonywaé Ministerstwo do rozwaznych
zmian;

— uchwaly w sprawie przywrécenia stazu podyplomo-
wego;

— projekty uchwal w sprawie zwiekszenia udziatu samo-
rzadu w Radach Spotecznych;

— jawno$¢ pytan LDEK, LEK i PES;

— elektroniczne zwolnienia lekarskie, ktére sg juz dostep-
ne, wymagajg jednak wykorzystania podpisu elektro-
nicznego, co bywa klopotliwe. Aby méc je szerzej i cze-
$ciej wykorzystywaé, konieczne byloby uproszczenie
procedury ich wystawiania. Ponadto obowiazki lekarza
powinny, w sensie formalnym, ogranicza¢ sie jedynie
do wystawienia zwolnienia. Zawsze byliSmy przeciwni
nadmiernej biurokracji, ktéra jest z tym zwigzana;

— koniecznos$¢ zglaszania do NFZ zmian w harmonogra-
mie pracy lekarzy, w kazdej sytuacji zastepstwa, czy to
w zwiazku z urlopem, czy tez choroba;

— planowane zmiany ograniczajace mozliwo$é¢ pracy
w POZ pediatrom. Zastapienie ich lekarzami ze specja-
lizacjg z medycyny rodzinnej jest wrecz niemozliwe ze
wzgledu na braki kadrowe. A jezeli nawet uda sie tego
dokonad¢, to czy bedzie to dobra zmiana dla matych pa-
cjentéw?

KURSY SPECJALIZACYJNE
W sprawach Komisji Ksztalcenia Medycznego powré6co-
no do tematu obowigzkowych kurséw w trakcie szkolenia
specjalizacyjnego. Zdecydowano o utworzeniu zespotu ro-
boczego, ktérego zadaniem bedzie przeanalizowanie proble-
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mu i przygotowanie mozliwych rozwigzan. W tym celu po-
szerzono sktad Komisji o kolezanke Jolante Wierzbicka oraz
kolege Marcina Nowiniskiego, ktéry jednoczeénie bedzie ko-
ordynowat prace zespotu. W pierwszej kolejnoéci chcemy
sprawdzié, w jakich specjalizacjach szczeg6lnie widaé nie-
dobér kurséw na naszym terenie. Po drugie planujemy spo-
tkac sie z Rektorem Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego,
prof. Marcinem Gruchala, w celu zastanowienia sie, jak
zacheci¢ srodowisko akademickie do wigkszego zaangazo-
wania w organizacje kurs6w specjalizacyjnych. Ostatecznie
rozwazamy organizacje niektérych kurs6w na wilasng reke.
Szczegoélnie dotyczy to kurséw ze zdrowia publicznego oraz
prawa medycznego, ktére chcieliby$my organizowac na za-
sadach e-learningu. Prace dopiero ruszajg, na efekty bedzie
wiec trzeba troche poczekaé, mamy jednak nadzieje, ze uda
nam sie zrealizowaé zalozone cele.

NOWELIZACJA KODEKSU ETYKI

Kol. Tomasz Gorczynski podzielit sig informacja, ze zostat
poproszony o sporzgdzenie opinii na temat potrzeby noweli-
zacji Kodeksu Etyki Lekarskiej. Naczelna Rada Lekarska po-
wolata Zesp6t ekspertéw do analizy przepiséw Kodeksu Ety-
ki Lekarskiej pod przewodnictwem prof. Andrzeja Wojnara.
Zespo! ustalil wstepny harmonogram dzialan oraz oméwil
cel pracy, jakim bedzie dokonanie oceny przepis6w KEL pod
katem ewentualnej nowelizacji. O dalszych postepach prac
bedziemy informowani na biezaco.

POMOC DLA SENIOROW

Przewodniczaca Komisji ds. Lekarzy Senioréw, Maria Ja-
goda-Madaliniska, zlozyla relacje z przebiegu obrad Komisji
Senior6w w Naczelnej Izbie Lekarskiej. Ponadto nawigzata
kontakt z Pelnomocnikiem Marszatka Wojewédztwa Pomor-
skiego ds Polityki Senioralnej Tadeuszem Adamejtisem. Re-
gionalny Osrodek Polityki Spolecznej proponuje wiele ulg
dla starszych oséb zebranych w formie deklaracji. Prezes
Budzinski polecit umiesci¢ tresé¢ deklaracji na stronie in-
ternetowej naszej Izby oraz w Pomorskim Magazynie Lekar-
skim. Wszystkich senioréw serdecznie zapraszamy do zapo-
znania sig z jego tresciag w kolejnym numerze PML.

ZMIANY W PRAWIE

W sprawach Komisji Legislacyjnej glos zabrala mec.
Iwona Kaczorowska-Kossowska, ktéra przedstawita nasze
stanowiska w sprawach projektéw ustaw i rozporzadzen
przestanych w ostatnim czasie przez Ministerstwo Zdro-
wia. Miedzy innymi bylo to stanowisko w sprawie sieci
szpitali oraz w sprawie projektu ustawy o zmianie ustawy
Prawo Farmaceutyczne. Mecenas Kaczorowska-Kossow-
ska podkreslita, ze termin zgtaszania uwag do NIL jest za-
zwyczaj bardzo kroétki. Co wiecej, ostatnio miata miejsce
kuriozalna sytuacja, poniewaz termin zglaszania uwag zo-
stal wyznaczony na dzien 10 stycznia, a nastgpnego dnia
okazalo sie, ze projekt zostal juz zamkniety. W tej sytuacji
nasze stanowisko nie miato Zadnego znaczenia, a cala pra-
ca poszla na marne. Przyklad ten pokazuje, jak sg obecnie
prowadzone konsultacje spoteczne i jakie jest ich znacze-
nie dla Ministerstwa Zdrowia.

SPRAWY P0Z

Przewodniczaca Komisji ds. POZ, Ewa Szymarnska, przed-
stawila uwagi dotyczace projektu ustawy o podstawowe;j
opiece zdrowotnej przygotowanej przez Ministerstwo
Zdrowia. Zapisy tego projektu sa na tyle ogélne i niejed-
noznaczne, ze trudno obecnie méwié¢ o wizji modelu funk-
cjonowania podstawowej opieki zdrowotnej. Duzo jest na
razie ,hasel”, bez pokrycia w szczegélowych rozporza-
dzeniach oraz wskazaniu realnego zrédla finansowania
lub podziatu tego finansowania. Bardzo istotne rozwia-
zania z zakresu opieki koordynowanej na poziomie POZ
przygotowuje zesp6l pod przewodnictwem kol. Andrzeja
Zapasnika. Nie wiadomo jednak, jak efekty tej pracy wy-
korzysta Ministerstwo i jak ma wyglada¢ program pilota-
zowy, ktére placowki beda go realizowaly oraz na jakich
zasadach. Ponadto obawiamy sie o funkcjonowanie pla-
cowek (szczegblnie z zakresu poradni specjalistycznych),
ktére nie beda funkcjonowaty w sieci. Czy NFZ (lub inny
organ po likwidacji NFZ) zabezpieczy wystarczajgcg pule
pieniedzy na konkursy dla tych plac6wek? Czy beda one
zmuszone do $wiadczenia ustug jedynie na rynku poza-
funduszowym? Co z lekarzami pracujacymi w tych pla-
c6wkach? Ponownie mamy wiecej pytan niz odpowiedzi.
Nie ustajemy jednak w staraniach nad uswiadamianiem
decydentom tych probleméw i wierzymy, ze takie pomy-
sty jak projekt dr. Zapasnika zostanie wprowadzony w zy-
cie bez ,niszczacych” zmian Ministerstwa (tak jak mialo
to miejsce w przypadku pakietu onkologicznego).

Prezes Budzinski zaproponowal przyjecie przez Okrego-
wa Rade Lekarska poparcia wobec Stanowiska Prezeséw
Okregowych Rad Lekarskich w Katowicach, Krakowie, L.o-
dzi, Rzeszowie oraz Wroctawiu, ktére dotyczy naszej dez-
aprobaty wobec proponowanych zmian w systemie ochrony
zdrowia w Polsce. Przeprowadzono dyskusje, w ktérej wska-
zywano braki w Stanowisku i miejscami nieprzemyslang
argumentacje. W drodze glosowania, niejednogtosnie, zde-
cydowano jednak o poparciu dla Stanowiska. Decyzja taka
zapadta w zwiazku z checig wykazania solidarnosci z inny-
mi Izbami Lekarskimi i faktem, ze w takim piSmie nie da
sig zawrze¢ wszystkich uwag co do systemu, a istotne jest
wyszczegblnienie najwazniejszych kwestii.

ANKIETA DOTYCZACA KONTRAKTOW

Omoéwiono aktualny postep prac nad badaniem kon-
traktéw lekarskich. Badanie ankietowe juz sie zakonczylo
i czekamy na jego dokladng analize przygotowang przez
firme PBS. Jej wyniki zostang przedstawione na naszej stro-
nie www oraz w Pomorskim Magazynie Lekarskim (patrz:
obok). Ponadto mamy w planach utworzy¢ przy Izbie Poro-
zumienie Lekarzy Kontraktowych. Chcemy znaczacej popra-
wy bezpieczenistwa prawnego lekarzy zagwarantowanego
umowami kontraktowymi, chcemy w sposéb zjednoczony
i zbiorowy przeciwstawi¢ sig pracodawcom i stangé¢ z nimi
podczas negocjacji uméw jak réwny z réwnym. Stosowne
dalsze kroki i informacje na temat pierwszego spotkania Po-
rozumienia Lekarzy Kontraktowych pojawig sie na naszej
stronie internetowej oraz zostang przestane w newsletterze.
Arkadiusz Szycman
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Jakie kontrakty podpisujg lekarze?
Wyniki badania ankietowego

Od wielu lat obserwujemy zmiane formy zatrudniania le-
karzy w placéwkach ochrony zdrowia. Etaty coraz czesciej
zamieniane sg na umowy cywilno-prawne. Dlaczego? Jest
to dla pracodawcy tansze, wygodniejsze, bezpieczniejsze...
Powody mozna by mnozy¢, nic nie zmienia jednak faktu,
ze kontrakty sa i najpewniej beda najczestsza umows 1a-
czacy lekarzy specjalistéw z podmiotami ochrony zdrowia.
I cho¢ tego najpewniej nie zmienimy, musimy jednak pod-
ja¢ wszelkie mozliwe kroki, aby zapewni¢ lekarzom jak naj-
lepsze i najbezpieczniejsze warunki zatrudnienia. Tak, aby
pracodawca nie wymuszal niekorzystnych zapiséw, ktére
nadmiernie obcigzajg lekarzy, nie dzielg solidarnie odpo-
wiedzialno$ci zawodowej ani nie zapewniajg np. urlopu
szkoleniowego.

Aby ten cel osiggnaé, przy wspélpracy z Pracownig Badan
Spolecznych z Sopotu, Okregowa Izba Lekarska w Gdan-
sku przeprowadzila badanie ankie- ., ..
towe, w ktéorym wzielo udzial 291 =

wana przez nasze Biuro Prawne. Dzigki temu kazdy lekarz
bedzie mogt poprzeé swoje stanowisko przed pracodawca
opinig prawnikéw.

Ciekawe wyniki uzyskaliémy réwniez w punkcie do-
tyczacym obcigzenia obowigzkami zawodowymi lekarzy
i lekarzy dentystéw. Okazuje sig, ze prawie 2/3 lekarzy
pracuje wiecej niz zaklada umowa kontraktowa. Co jest
tego przyczyna? Wiekszosé¢ respondentéw deklarowata, ze
przyczyna nadgodzin jest ich osobista decyzja (71%), jed-
nak w prawie co piatym przypadku lekarz czuje sie przy-
muszany do dluzszej pracy przez pracodawce (19%). Czy
w takim razie czujemy sig obcigzeni nadmierng iloscig
obowigzkéw? Niekoniecznie. Ogétem w ponad siedmiu
na dziesie¢ przypadkéw lekarze nie czujg sie zbyt obcig-
zeni (71%, w tym 40% uwaza swoje obcigzenie w ramach
danego kontraktu za optymalne).

Fat on

lekarzy i lekarzy dentystow. Jako ze
cze$¢ z nich posiada aktualnie wiecej
niz jedng umowe kontraktows, w ba-
daniu przeanalizowaliémy w sumie
543 umowy. Jest to duza grupa, ktéra
pozwolila nam na rzetelng ocene sy-
tuacji i doprowadzita do kilku wnio- il epetanisrait-
skéw. it
W  pierwszej kolejnosci nalezy
stwierdzi¢, ze tylko 29% ankietowa-
nych miala realna mozliwosé podje-
cia negocjacji z pracodawca na temat
warunkéw uméw. A Ci ktorzy, takg
mozliwo$é mieli nie zawsze z niej ko-
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rzystali.

Konsekwencja tego jest niski od- ## iresinicima godin macyna

setek zadowolenia z warunkéw kon-

traktéw. Tylko w ponad potowie przy-
padkéw ostateczna wersja kontraktu
jest dla lekarzy zadowalajgca. Warto s
jednak zwrécié uwage, ze odpowiedzi
zdecydowanie pozytywnej udzielano
rzadziej niz odpowiedzi zdecydowa-
nie negatywnej (10% v. 13%). Ponad-
to w 54% umoéw znajduja sig zapisy, - ¥ geds
ktére ograniczaja mozliwo$é podej-
mowania dziatalno$ci konkurencyjne;j
wobec pracodawcy. Czy zawsze musi- 10 gz
my sie godzi¢ na takie zapisy? A jezeli
nawet sig pojawiaja, to jakiego rodza-
ju $wiadczen moga dotyczy¢? Miedzy e
innymi na te pytanie ma odpowiadaé
przykladowa umowa przygotowy-
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szkoleniowe (95% kontraktéw nie po-
“irees wreseiiess | siada stosownych zapiséw) oraz urlo-
i mcine pu wypoczynkowego (94% kontraktéow

nie gwarantuje takiego urlopu).
Wszyscy badani potwierdzili posia-
danie ubezpieczenia OC lekarza. Ubez-
pieczenie obowiazkowe (podstawowe)

wykupito 85% o0séb, a dobrowolne (roz-
szerzone/dodatkowe/nadwyzkowe) 47%
badanych. Dlaczego ubezpieczamy sie
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dodatkowo? Wigkszos¢ badanych jako po-
wad takiej decyzji podaje roszczeniowoséé
pacjentéw (66%), a w drugiej kolejnosci
specjalizacje obarczong wigkszym ryzy-
kiem popelnienia bledu (56%). Niestety

tylko 26% lekarzy posiada ubezpieczenie
na wypadek niezdolnosci do pracy, co

w korelacji z faktem, ze 99% kontraktéw
nie gwarantuje pelnoplatnych dni wol-
nych od pracy na wypadek choroby, po-
woduje duze zagrozenie.

Sa to tylko najwazniejsze i krétko opi-
sane wnioski plynace z raportu przygo-
towanego przez firme PBS. Z caloscia
raportu moga si¢ Panstwo zapozna¢ na
naszej stronie: www.oilgdansk.pl. Py-
tanie brzmi jednak: co dalej? Raport to
tylko narzedzie do postawienia diagnozy.
Teraz czas na przygotowanie konkret-
nych rozwigzan, ktére pozwolg nam na
zmiane sytuacji lekarzy kontraktowych.
Jak chcemy tego dokonaé? Okregowa

Ile zatem pracujmy miesiecznie? Przecietna liczba godzin
pracy na miesigc w ramach kontraktu jest zr6znicowana,
ale $rednio wynosi 101 godzin.

Nalezy pamietac, ze wartosci te wahaja sie od ponizej 1 godz.
do ponad 200 godz. W przypadku kontraktéw lekarzy, ktdrzy
podpisali tylko jedng umowe kontraktowsa Srednia liczba go-
dzin pracy miesigcznie wynosi 160, za§ w kontraktach oséb
pracujacych w ramach kilku uméw wynosi 79 godz. Z ankiety
wynika, ze wiecej pracujg lekarze o dluzszym stazu — $rednio
110 godz., gdy staz pracy wynosi co najmniej 20 lat. Lekarze
z krétszym stazem pracujg okolo 95 godzin. Umowy kontrak-
towe mezczyzn zazwyczaj réwniez przewidujg wieksza liczbe
godzin pracy miesiecznie w poréwnaniu do kontraktéw pod-
pisywanych przez kobiety (106 v. 95). ChcieliSmy sie réwniez
zorientowad, jak wyglada kwestia dyzuréw lekarskich. Wynik
badania pokazat jednak, ze wiekszos¢é uméw kontraktowych
nie obejmuje dyzuréw (58%). Jezeli juz taki zapis sie w umo-
wie znajdzie, to $rednio lekarz jest zobowigzany do pelnienia
pieciu dyzuréw miesigcznie.

Uwazamy, ze bardzo istotnym problemem uwidocz-
nionym w tym badaniu jest brak w kontraktach zapiséw
gwarantujacych platne dni wolne od pracy na potrzeby
szkoleniowe lub na wypadek choroby. Az w 99% kontrak-
tow nie gwarantuje pelnoplatnych dni wolnych od pracy
w przypadku choroby lekarza. Niewiele lepiej sytuacja

Izba Lekarska w Gdansku pragnie powo-
fa¢ grupe Porozumienia Lekarzy Kontraktowych, ktéra stwo-
rzy narzedzia i bedzie miata site, aby na réwnych warunkach
negocjowac warunki kontraktéw z pracodawcami. Pragniemy
zaprosi¢ wszystkich lekarzy i lekarzy dentystow pracujacych
na umowach kontraktowych na spotkanie, ktére odbedzie
si¢ 16 marca o godz. 16.00 w sali im. dr Haliny Porebskiej
(I pietro budynku Izby Lekarskiej przy ul. Sniadeckich 33).
Chcemy na tym spotkaniu przedstawi¢ bezpieczny wzoér umo-
wy kontraktowej oraz ustali¢ wspélne zasady negocjacji wa-
runkéw pracy z pracodawcami. Tak, aby nie dochodzilo do
sytuacji w ktérej podmiot leczniczy ignoruje oczekiwania leka-
rzy i forsuje podpisanie niekorzystnej umowy. W catosci tych
prac udziat bedzie miato Biuro Prawne Izby Lekarskiej, ktore
przygotuje bezpiecznym wzér umowy i bedzie stuzyto pomoca
prawng Porozumieniu Lekarzy Kontraktowych.

Aby jednak mégt powstaé taki wzér umowy, w dalszym
ciggu prosimy o dostarczanie do Izby Lekarskiej wlasnych
umoéw kontraktowych pozbawionych danych wrazliwych.
Mamy Swiadomos¢, ze przestanie ich drogg elektroniczng
moze nastrecza¢ trudnoéci, zachecamy wigc wszystkich do
osobistego przynoszenia ich do Biura Prawnego Izby Lekar-
skiej, przesylania listem tradycyjnym lub droga mailowsa:
biuroprawne@oilgdansk.pl

Arkadiusz Szycman
Z-ca Sekretarza ORL w Gdansku
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Przysiega Hipokratesa

Od przysiegi dla Apollina do wdziecznosci dla moich Mistrzow
— rozwazania na temat zmian w przysiedze lekarskiej

Symbolicznym koficem studiéw medycznych i jed-
nocze$nie poczatkiem drogi zawodowej lekarza w Pol-
sce jest zlozenie przysiegi Hipokratesa. Stanowi ono
swoisty zbiér wartosci etycznych, ktérym powinni kie-
rowaé sie medycy. Jej tres¢ i zakres od dlugiego czasu
wzbudzajg jednak liczne kontrowersje, poczawszy od
watpliwosci zwigzanych z jej rzeczywistym autorem,
poprzez treéé, a konczac na aktualnosci. Powstaje za-
tem pytanie, czym w istocie jest dzi§ przysiega Hipo-
kratesa i jakie jest jej praktyczne znaczenie z punktu
widzenia etyki i moralnoéci wykonywania zawodu le-
karza? Zagadnienie to jest bardzo szerokie i wbrew po-
wszechnemu utozsamianiu go jedynie z medycyna, ma
wymiar silnie interdyscyplinarny. Nie sposéb bowiem
rozwaza¢ owo zagadnienie w oderwaniu od etyki, mo-
ralnosci, a takze nauki prawa. Ponizszy tekst stanowi
jedynie przyczynek go glebszych refleksji zwigzanych
z przysiega Hipokratesa, ktére kazdy z przedstawicie-
li zawodéw medycznych moze rozwazyé we wlasnym
zakresie.

HIPOKRATES JAKO AUTOR PRZYSIEGI?

Hipokrates jest uwazany za ojca medycyny, a takze,
co réwnie wazne, za ojca etyki medycznej. Urodzil sie
na greckiej wyspie Kos ok. 460 r. p.n.e. Byl potomkiem
rodu Asklepiadéw, ktérzy dbali o tamtejsza §wiatynie
Asklepiosa. Jego pochodzenie ma kluczowe znacze-
nie dla wyboru dalszej drogi zyciowej. Asklepiadzi
byli bowiem pierwotnie uznawani za potomkéw boga
Asklepiosa, a nastgpie pelnili role jego wyznawcow
i kaptanéw. W rzeczywistosci byt to jednak réd lekar-
ski, ktory swojg wie-
dze i doswiadczenie
przekazywal  kolej-
nym pokoleniom. Nie
dziwi zatem fakt, ze

swego urodzenia za- /i

O OPKOS ToY INMNokPATOY S

Hipokrates w miejscu EZEMNYML ATTOAANNA IHTPON, KAl ASKAHR{ON.
S EEAIYTEIAN, KAl NANAKEIAN KAl BEOYS NAN
,TAS TE KAI NASAS ISTOPAS NOIEYMENOS, BN

w Corpus Hippocraticum (Korpusie Hipokratejskim).
Historycy nie sg jednak zgodni co do tego, czy wszyst-
kie wyszly spod pidéra Hipokratesa. Ich dokladna anali-
za wskazuje bowiem, Ze pierwsze zawarte w nim teksty
powstaly jeszcze przed jego narodzinami, ostatnie za$
datowane sa nawet na I w. n.e. Moga one zatem sta-
nowi¢ zbiér tekstéw réznych autoréw, przedstawicieli
6wczesnych zawodéw medycznych z wyspy Kos. Nie
zmienia to jednak faktu, ze Corpus Hippocraticum za-
wiera w sobie cenne zapiski dawnej praktyki medycz-
nej przedstawicieli hipokratykéw.

Jedna z najistotniejszych czesci Corpus Hippocra-
ticum stanowi Przysiega, zawierajaca w sobie zbidr
uniwersalnych zasad, ktérymi powinien kierowac sie
lekarz w swojej codziennej praktyce. Jak juz wczesniej
wskazano, teza jakoby jej autorem byt sam Hipokrates,
jest podwazana. Niekiedy wskazuje sie, iz mdgt ja na-
pisac¢ egipski lekarz Imhotep ok. 2600 r. p.n.e., a wiec
za czas6w panowania faraona z III dynastii — DZosera.
Fakt, iz Imhotep miatl istotny wkiad w rozwdéj etyki le-
karskiej, jest niepodwazalny. W swoich tekstach wska-
zywal on bowiem zasady etyki medycznej, ktore jed-
nocze$nie wyznaczaly zakres zastosowania éwczesnej
sztuki lekarskiej. W samym tekscie Przysiegi Hipokra-
tesa mozna znalezé réwniez odniesienia do filozofii
Pitagorejczykéw. Nie mozna wykluczy¢, ze z tekstem
przysiegi Hipokrates zapoznal sie podczas swojej po-
drézy do Egiptu, badz tez zaczerpnal ja od Pitagorej-
czykow.

Roéwniez sama analiza tekstu Przysiegi Hipokratesa
moze sugerowad, ze powstala ona jeszcze przed przyj-
$ciem na $wiat jej do-
mniemanego autora.
Jako przyklad mozna
wskazaé, iz w poczat-
kowej czesci odwotu-
je sie do béstw ,,przy-
siegam  Apollinowi

fozyl pierwsza szkole
medyczng, w rozwo-
ju, ktérej pomagali go
bliscy — w szczegdl-
nosci synowie Drakon
i Thessalos, a takze
zie¢ Polibos.
Hipokratesowi
przypisywane jest
autorstwo okolo 60
pism, ktére zbior-
czo zawarte zostaly

TEAEANMOIHSEIN KATA AYNAMIN KAl KPISIM E MHEN
OPKON TONAE kAl EYITPA HHN THNAE' HFHSASS
Al MENTON AIAATANTA ME THN TEXNHN TAYTH
N15A TENETHSIN EMOIS] KAl BIOY KOINNSASBAL K
Al XPENN XPHIZONT] METAAOSIN NOlHSASSAL Kk
Al TENOS TO EX NYTEOY ABEAD OIS [SON ENIKPIV
EEIN APPES) KAl AIAATEIN THN TEXNHN TAYTHN
HN XPHIZNS| MANSANEIN ANEY MIssoY kAl TY
MFPADHS NAPATTEAIHS TE KAl AKPOHSI0S KA THS
ACINHS ANGasHS MABHSI0S METALOSIN NOIHSAS
SAl YIOISI TE EMOISI, KAl TOISI TOY EME AIAATAN
ToS, KAl MASHTAISI SNTTEMPAMMENO|S] TE KAl NP
KISMENOIS NoMN, IHTPIKN, AAAN., NE OYAENIm

lekarzowi i Asklepio-
sowi, i Hygei, i Pana-
kei oraz wszystkim
bogom jak tez bogi-
niom...”. Watpliwo-
§ci w tym wzgledzie
wynikaja stad, ze to
wlasnie Hipokrateso-
wi tradycyjnie przy-
pisuje sie odseparo-
wanie medycyny od
praktyk religijnych,
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co przejawialo sig upatrywaniem przyczyn choréb nie
w dziatalnosci béstw, lecz w fizycznosci. Ponadto Przy-
siega odnosi sie do praktyk lekarskich, ktére w czasach
Hipokratesa nie byly juz zabronione (np. aborcja czy
mozliwo§é przeprowadzenia zabiegu chirurgicznego
u o0s6b cierpigcych na ,kamiet”). Sg réwniez badania,
ktére poniekad potwierdzajg fakt napisania Przysiegi
przez Hipokratesa. Na takg mozliwo$¢ wskazuje m.in.
J.Gula, podwazajacyegipskiekorzenie Przysigegiiwprost
wskazujac, ze powstala ona miedzy 420 a 400 r. p.n.e.
i wyszla spod piéra Hipokratesa.

Nie da sig zatem w jednoznaczny sposéb rozstrzy-
gnal, czy Przysiega rzeczywiScie zostala napisana
przez Hipokratesa, czy tez zostala przez niego (lub jego
uczniéw) jedynie spisana. Nie ma to jednak wiekszego
znaczenia praktycznego. Jej rola dla rozwoju wspél-
czesnej etyki lekarskiej jest niepodwazalna. Ponadto
to wlasnie dzieki Hipokratesowi jej tre$¢ i co bardziej
istotne warto$ci w niej wyrazone, staly sie powszech-
nie znanymi warto$ciami w §wiecie lekarskim.

PRZYRZECZENIE LEKARSKIE W JUDAIZMIE,
ISLAMIE | CHRZESCIJANSTWIE

Przysiega lekarska od czaséw, kiedy sktadali jg pierwsi
lekarze, miata swoisty wymiar sakralny. W zaleznosci od
wplywoéw poszczegblnych religii mozna znalez¢ rézne na
nig okreslenia: szebuah u Hebrajczykéw, horkos u Grekéw
czy tez iuramentum w $wiecie tacinskim. W kazdym przy-
padku odnosity sie one jednak do pewnej zewnetrznej sity,
majacej wymiar religijny. Moglo to by¢ zaréwno béstwo, jak
tez pewien znak religijny czy $wiete ksiegi. Tak wiec wy-
mierny wplyw na tekst przysiegi skladanej przez lekarzy
mialy kwestie religijne, a tym samym réwniez wyznawane
przez okreslone spotecznosci, warto$ci moralne i etyczne.

Judaistyczne podejscie do medycyny i leczenia czto-
wieka znajduje swe podstawy na zasadach zawartych
w Starym Testamencie i tradycji talmudycznej, co
skutkowalo podkreéleniem bezposrednich zwigzkéw
pomiedzy medycyna a religia. Pierwszym znanym zy-
dowskim tekstem przysiegi jest tzw. przysiega Asaph,
ktéra powstata ok. III-VIII w. n.e. Bardziej rozpo-
wszechniona jest jednak przysiega zawarta w Kodeksie
Mojzesza Majmonidesa z XII w. Jej autorem byt zydow-
ski lekarz, ktory uksztaltowal ja w formie modlitwy,
gdzie bezposrednio zwraca sie do Stwoércy: ,Boze,
stworzyle§ cialo czlowieka w nieskoniczonej dobro-
ci...” i koniczy sie stowem ,amen”. Nie byla to zatem
klasyczna przysiega, lecz pewien rodzaj praktyki reli-
gijnej, ktéry laczyt w sobie deklaracje okreslonego po-
stepowania zgodne z wolg Boga, z jednoczesnym wy-
artykulowaniem etycznych zasad zawodu lekarskiego.

Inne podejscie mozna znalez¢ w §wiecie muzulman-
skim. Pierwotnie etos lekarski byt §cisle utozsamiany
w zasadami Islamu, ktéry jest postrzegany jako swoista
odpowiedz na wszelkie przejawy ludzkiej aktywnosci.
Zmieniajacy sie §wiat i postep medycyny ,wymusily”
jednak na muzulmanach podjecie prac nad etyka le-
karska, dopasowang do wartosci ich Swiata. Przysiega

lekarska zostala opracowana przez ginekologia Has-
sana Hathouta z Uniwersytetu Kuwejckiego w 1985
r. Mozna w niej znalez¢ bezposrednie odniesienie do
Boga: ,,Przysiggam na Boga Wszechmogacego: mie¢ za-
wsze wzglad na Boga, wykonujac méj zawéd [...] by¢
przez caly czas narzedziem boskiego milosierdzia [...]
Niech Bé6g bedzie swiadkiem tej Przysiegi”. Podkreslo-
no w niej réwniez wiele innych istotnych wartosci,
takich jak swietos¢ ludzkiego zycia, koniecznosé za-
chowania ludzkiej godnosci, tajemnice lekarska czy
tez obowiagzek nieustannego poszerzania wiedzy. Nie-
mniej wszystkie te elementy sa ,,przesiakniete” boska
wolg i nakierowane cze$ciowo na realizacje wartosci
Swiata sacrum.

Jezeli chodzi o chrzescijanstwo, to nie wypracowato
ono zadnego wlasnego tekstu przysiegi lekarskiej. Nie
oznacza to jednak, ze przedstawiciele tej religii po-
mijali te kwestie. Poczagtkowo wzoér do nasladowania
lekarz-chrze$cijanin mial znajdowa¢ w warto$ciach
wyrazonych w przypowiesci o Dobrym Samarytaninie.
Nie bez znaczenie jest réwniez fakt, ze wartosci chrze-
Scijanskiego §wiata w znacznej mierze znajdowaly swe
odzwierciedlenie w Przysiedze Hipokratesa. Wystar-
czajagcym bylo wiec jedynie zastapienie poganskich
béstw odwotlaniem do Boga chrzescijanskiego, co tez
uczyniono. Tym samym hipokratejska etyka lekarska
stata sie czeScig chrzescijanskiej etyki lekarskie;j.

PRZYSIEGA HIPOKRATESA — CZY NADAL AKTUALNA?

Zawarte w Przysiedze Hipokratesa wartosci etyczne
majg charakter uniwersalny. Nie moze zatem dziwic
fakt, ze przez wiele lat to wlasnie ona stanowila pod-
stawe Slubowania lekarzy, stanowiac artykulacje etosu
zawodu lekarza. Nie oznacza to jednak, Ze sama tresé
nie ulegata zmianom, co bylo skutkiem dopasowania
jej do dominujacych w danym okresie przekonan reli-
gijnych, czy tez wigzalo sie z koniecznoscig rozwiaza-
nia innych probleméw natury praktycznej. Wszystko
to bylo jednak w bezposredni sposéb zwigzane z roz-
wojem medycyny i ewolucja stosunkéw spotecznych,
zwlaszcza na linii lekarz—pacjent. Dlatego wspél-
czeénie Przysigga Hipokratesa w swym pierwotnym
brzmieniu (z wylaczeniem odniesienia do béstw po-
ganskich) jest rzadkoscia.

W Polsce pierwszy znany tekst przysiegi lekarskiej
pochodzi z XV w. Bylo to przyrzeczenie skladane przez
absolwentéw Akademii Krakowskiej. Stanowito w za-
sadzie powtdérzenie tekstu znanego z Corpus Hippocra-
ticum z tg r6znica, ze zmieniono inwokacje: ,,Biorac na
$wiadkéw Boga Ojca, Syna i Ducha Swietego, ze bede
przestrzegal tego wszystkiego, co jest ta przysiegg ob-
jete — na ile to bedzie w mojej mocy, w takim stopniu,
w jakim mi moje zdolno$ci pozwolg”. Sakralny charak-
ter inwokacji zostal zastgpiony odniesieniem do samej
istoty i doniostosci zawodu lekarza w XIX w. Bylo to
zgodne z panujgcym woéwczas pozytywizmem, ktéry
odrzucal w zasadzie role Boga w ksztaltowaniu tadu
spolecznego i norm etycznych.
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To warto wiedzieé

Istotng zmiane w postrzeganiu etyki zawodu lekar-
skiego przyniosly wydarzenia II wojny Swiatowej.
W szczeg6lnosci nalezy wskazaé na eksperymenty
medycznie prowadzone przez lekarzy nazistowskich,
ktére nijak sig miaty do wyznawanych i powszechnie
akceptowanych wartos$ci moralnych. Dlatego w 1948 r.
Swiatowe Stowarzyszenie Medyczne podjelo decyzje
o0 opracowaniu nowej treéci przysiegi, ktora okreslo-
no mieniem Deklaracji Genewskiej. Tekst tej przysiegi
brzmi: ,W chwili przyjecia mnie do grona cztonkéw za-
wodu lekarskiego §lubuje uroczyscie, ze po§wiece moje
zycie stuzbie ludzkosci. Bede otaczal moich nauczycie-
li nalezng im wdziecznoscig i czcig. Bede wykonywat
swdj zawod sumiennie i z godnoscia. Zdrowie chorego
bedzie moja gléwng troska. Bede szanowal powierzo-
ne mi tajemnice. Wedle wszelkich moich mozliwosci
bede dbal o honor i szlachetne tradycje zawodu lekar-
skiego. Moi koledzy bedg moimi bra¢mi. Nie dopusz-
czg do tego, by argumenty religijne, narodowosciowe,
rasowe, partyjne lub klasowe mogly wptywaé na mnie
w wykonywaniu mojego obowigzku wobec chorego.
Zachowam najwyzszy respekt dla zycia ludzkiego od
chwili jego poczecia, nawet pod wplywem grozby nie
uzyje mojej wiedzy lekarskiej przeciwko prawom ludz-
kosci. Przyrzekam to uroczyscie, bez przymusu na méj
honor”.

Celem uchwalenia nowego tekstu przysiegi byla
przede wszystkim cheé¢ ujednolicenia warto$ci moral-
nych lezacych u podstaw zawodu lekarza. Czy tak sie
jednak stato? Mozna mie¢ watpliwosci, albowiem od
pewnego juz czasu mozna obserwowac swoiste rozluz-
nienie etycznych zasad zawodu lekarza. Warto réw-
niez dodaé, ze tekst ten byt juz kilkukrotnie zmieniany,
do czego podstawe stanowita koniecznosé¢ dostosowa-
nia do wspoélczesnych realiéw (zmiany wprowadzo-
no w roku 1968, 1983, 1994, 2005 i 2006). W Polsce
mlodzi lekarze skladajg przysiege zawartag w Kodeksie
etyki lekarskiej. Jej tre§¢ w bezposredni sposéb zostat
oparty na Deklaracji Genewskiej i glosi: ,Przyjmuje
z szacunkiem i wdziecznoscig dla moich Mistrzéw
nadany mi tytul lekarza i w pelni §wiadomy zwigza-
nych z nim obowiazkéw przyrzekam: obowiazki te su-
miennie spelniaé; stuzy¢ zyciu i zdrowiu ludzkiemu;
wedlug najlepszej mej wiedzy przeciwdziataé cierpie-
niu i zapobiega¢ chorobom, a chorym nie$¢ pomoc bez
zadnych réznic, takich jak: rasa, religia, narodowos¢,
poglady polityczne, stan majagtkowy i inne, majac na
celu wylgcznie ich dobro i okazujac nalezny im szacu-
nek; nie naduzywac ich zaufania i dochowa¢ tajemni-
cy lekarskiej nawet po $mierci chorego; strzec godnosci
stanu lekarskiego i niczym jej nie splami¢, a do kole-
gow lekarzy odnosi¢ sie z nalezng im zyczliwoscia, nie
podwazajac zaufania do nich, jednak postepujac bez-
stronnie i majgc na wzgledzie dobro chorych; stale po-
szerza¢ swa wiedze lekarska i podawaé do wiadomosci
$wiata lekarskiego wszystko to, co uda mi sie wynalez¢
i udoskonalié. Przyrzekam to uroczyscie!”.

Sktadana przez polskich lekarzy przysiega ma z jed-
nej strony istotne znaczenie praktyczne, zawiera bo-
wiem swoiste wskazowki dla lekarza, jak powinien
postepowaé, by dziata¢ etycznie i moralnie. Z drugiej
—jest réwniez pewng informacjg dla pacjenta, czego
moze oczekiwa¢ od lekarzy w wymiarze etycznym.
Wskazany wyzej tekst odbiega tresciowo od pierwotnej
wersji Przysiegi Hipokratesa. Zdaje sie jednak wyzna-
waé w ogélnym ujeciu te same wartosci, ktére pomi-
mo zmieniajgcej sie rzeczywisto$ci nadal sg aktual-
ne. Nalezy podkresli¢, ze coraz powszechniejszy jest
trend zmierzajacy do odstgpowania od sktadania przy-
siegi lekarskiej. Poczawszy od lat 60 XX w. zaledwie
ok. 5% lekarzy na §wiecie zlozylo §lubowanie zgodne
z pierwotnym tekstem Przysiegi Hipokratesa. Kolejne
10% S$lubuje wyznawanie wartosci etycznych w du-
chu postanowien genewskich (w tym gronie znajduja
sie lekarze polscy). Mniej wiecej potowa wszystkich
absolwentéw kierunkéw lekarskich wykorzystuje §lu-
bowanie przyjete indywidualnie przez poszczegdlne
uczelnie lub zawarte w lokalnych kodeksach etyki le-
karskiej. Wreszcie nalezy wskaza¢, ze ok. 30% lekarzy
nie sklada zadnej przysiegi.
Czy zatem potocznie okreslane mianem Przysiegi Hi-
pokratesa §lubowanie sktadanie przez mlodych leka-
rzy ma dzi$ jeszcze sens? Z calg pewnoscig tak. Trzeba
jednak mie¢ na wzgledzie fakt, ze w przyszlosci moze
wystepowac konieczno$¢ weryfikacji jej tresci, tak aby
odpowiadala wspélczesnym realiom zar6wno w wy-
miarze medycznym i jak spotecznym.
Tekst:
Aleksandra Wegrzynowska — absolwenta Kierunku Le-
karskiego na Gdaniskim Uniwersytecie Medycznym, le-
karz rezydent w Szpitalu Dzieciecym Polanki im. Macieja
Plazynskiego
Bartosz Wegrzynowski — prawnik, autor publikacji
z zakresu prawa zdrowia i bioetyki, doktorat Uniwersyte-
tu Humanistycznospotecznego SWPS w Warszawie
Fot.: Wiestawa Klemens
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To warto wiedzieé

Sezon turystyczny Komisji Lekarzy Seniorow gdanskiej OIL

W tegorocznym sezonie turystycznym
W maju, czerwcu i wrzesniu zaplanowano
trzy wycieczki turystyczne dla lekarzy se-
nioréw (czterodniowa do Szczecina i oko-
lic, jednodniowa do Elblaga — Kanat Elbla-
ski i jednodniowa do Bydgoszczy i okolic).

Wycieczki, podobnie jak w latach ubie-
glych, zostaly zaplanowane starannie i cie-
kawie, z uwzglednieniem zapotrzebowa-
nia i mozliwosci lekarzy senioréw. Nasze
organizatorki — dr Irena Cammra-Pyznar &
idr Izabela Tyminska wywigzaly sie z tego
znakomicie.

W maju wyruszyliémy na wycieczke
do Szczecina i okolic. ZwiedziliSmy Plac Solidarnosci, przy
ktérym miesci sig nowoczesny oryginalny architektonicznie
gmach Filharmonii Szczecinskiej. Ciekawy wystréj wnetrza
— foyer i sali gléwnej — a przede wszystkim niezwykle no-
woczesne wyposazenie pod wzgledem muzycznym. Zwie-
dziliSmy Stare miasto, rynek, kamienice, placyki, Studnia
Orla Bialego, mury, Brame Hotdu Pruskiego, koscioty, piet-
nastowieczng gotycka Katedre pw. $§w. Marcina i Mikolaja,
$w. Piotra i Pawla z XV w., Kruzganek Mariacki (XIV-XV w.),
Waty Chrobrego z okazaltymi budowlami — obecnie siedzibami
r6znych waznych dla miasta instytucji — Urzad Wojewddzki,
Teatr Wspolczesny, Muzeum, Akademie Morskg, Zamek Ksig-
zat Pomorskich z XVI-XVII w., siedzibe Muzeum oraz inne
kulturalne i uzytkowe podmioty. Nastepnie odbylismy rejs
statkiem po Odrze, byliSmy w porcie i na terenach postocz-
niowych. Na Wyspie Wolin zwiedzalismy Swinoujscie, gléw-
nie czg$¢ uzdrowiskowa, deptak, muszle koncertowa, plaze.
Wszystko bylo zadbane i odnowione. W drodze powrotnej do
Gdanska zwiedziliSmy Miedzyzdroje, a tam deptak, w okolicy
zagrode zubréw, Kotobrzeg — kurort nadmorski, ciekawg latar-
nie morska, promenade, molo, §r6dmiescie — ratusz pomnik.
Wycieczka byla udana, zakwaterowanie w hotelu w centrum
miasta zapewniato swobode i odpoczynek.

Czerwcowg wycieczke do Elblaga (Kanat Elblaski) zaczeliSmy od
zwiedzania Starego Miasta — pigknie zrekonstruowanego po znisz-
czeniach wojennych, Katedry $w. Mikolaja z XIII-XIV w. z najwyz-
szg wiezg koscielng w Europie, odnowionego i zadbaneggo nabrze-
za rzeki i kanatu, przystani zeglugi pasazerskie;j.
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Uczestnicy majowej wycieczki na Watach Chrobrego

Kanat Elblaski

Nastepnie zrobili$my przystanek obia-
dowy w Pasteku, pézniej dotarliSmy do
Przystani Buczyniec na Warmii, skad roz-
poczelismy rejs do Elblagga Kanatem Elbla-
skim. Zbudowano go w polowie XIX w.
i oddano do uzytku w 1860 r. jako trase
wodng do przewozenia towaréw. Diu-
go$¢ 62,5 km, 2 §luzy — 4 pochylnie.
Jest przykladem wysokiego kunsztu
budownictwa wodnego. W okresie
powojennym stuzyl wylacznie do
przewozenia pasazeréw, jako atrak-
cja turystyczna na skale europejska.
W ostatnich latach przeszed! gruntow-
ng rewaloryzacjeg, wzmocniono brzegi i konstrukcje, przysta-
nie. Kanat jest potgczeniem wodnym Elblaga i Mierzei Wislanej
7 jeziorami Warmii i Mazur. Nasz rejs odbywat sig przy pigkne;j,
cieplej pogodzie, trwal 4,5 godziny. Cisza, spokdj, wspaniate
widoki na trasie kanalu i przez jezioro Dr6zno — pelen relaks
i duzo radosci uczestnikow.

Trzecig wycieczke jednodniowg odbyliSmy do Bydgoszczy
i okolic.

Bydgoszcz lezy na styku Pomorza i Kujaw, nad rzekami Brda
i Wislg i Kanalem Bydgoskim. Miasto zaimponowalo seniorom
czystoscig, dbaloScig o wystréj, nowoczesnoscia budownictwa
i waloryzacjg przedwojennej zabudowy. Zobaczyliémy nowy,
niedawno zbudowany gmach Opery Bydgoskiej, malowniczo
polozonej na styku Brdy i Kanalu Bydgoskiego. Nabrzeza piek-
nie zagospodarowane, bul-
wary, marina Centrum Spor-
tow Wodnych. Zwiedzanie
miasta obejmowalo: gotycka
katedre z XV w., zesp6t klasz-
torny, rynek — kamieniczki,
ratusz, pomnik polegtych
i zamordowanych mieszkan-
cOw miasta i regionu w czasie
II wojny $wiatowej, Muzeum
im. Wyczoétkowskiego, Wyspe
Mtynska, Bialy Spichlerz, We-
necje Bydgoska.

Po zwiedzeniu Bydgoszczy
i obiedzie w drodze powrotnej
zatrzymaliSmy sie w Ostro-
mecku i zwiedziliSmy Zesp6t
palacowo-parkowy magnatéw
polskich - rodziny Mostkow-
skich. Siedziba sklada sie ze
starego i nowego patacu. Ten
ostatni zbudowany w XIX w.
jest obecnie hotelem. W sta-
rym patacu z XVIII w. miesci sie muzeum wyposazenia wnetrz sie-
dzib magnackich z bogata kolekcja, jedng z najwiekszych w Polsce
starych instrumentéw muzycznych pianin i fortepianéw im. An-
drzeja Szwalbego, ktéry zgromadzit te kolekcje.

Letni sezon turystyczny lekarze seniorzy oceniaja pozytywnie.
Wycieczki byly profesjonalnie przygotowane, udane i zapewnity
nam duzo wrazen i satysfakcji — za co serdecznie dzigkujemy na-
szym kolezankom: Irenie Cammra-Pyznar i Izabeli Tymirskiej.
Tekst i fot.: Anna Glazer
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Z wokandy Sadu Lekarskiego

Errando discimus

0SC W GARDLE

“Kaleka z powodu osci”, ,Walczy o zycie, bo lekarze nie stwier-
dzili o$ci w gardle” — artykuly w mediach pod takimi tytutami
poprzedzity skarge rodziny 63-letniej pacjentki do Rzecznika
Odpowiedzialnoéci Zawodowej Sadu Lekarskiego, Dyrekcji Szpi-
tala, Rzecznika Praw Pacjenta, Prokuratury Okregowej. Skarza-
cy: maz i syn opisywanej pacjentki ,,z o$cig w gardle” w konklu-
zji skargi do Rzecznika Sadu Lekarskiego piszg: ,,...dwukrotnie
bezskutecznie prosita tylko o pomoc w usunieciu osci z gardta,
a szpital doprowadzit do potwornego kalectwa”.

Rzecznik Sadu Lekarskiego zebral w sprawie petng dokumen-
tacje lekarsks, przesluchal skarzacego oraz lekarzy bioracych
udzial w procesie leczenia pacjentki oraz uzyskat opinie biegtych
sadowych w zakresie laryngologii i medycyny sadowej i skiero-
wal do Sadu Lekarskiego wniosek o ukaranie lekarki, ktéra pel-
nita dyzur na SOR (laryngologicznym), oskarzajac ja o niewyka-
zanie nalezytej starannosci w ocenie stanu klinicznego chorej,
zbagatelizowanie zglaszanych przez nig dolegliwosci i zanie-
chanie hospitalizacji w celu poszerzenia diagnostyki w kierunku
ciala obcego w gardle, co skutkowalo wystgpieniem powaznych
powiklan iuszczerbkiem zdrowia pacjentki (naruszenie art. 8
Kodeksu Etyki Lekarskiej) oraz o niesporzadzenie dokumentacji
medycznej i niewydanie pacjentce karty informacyjnej zawiera-
jacej rozpoznanie, wynik badania oraz dalsze zalecenia (narusze-
nie art. 41 Ustawy o zawodzie lekarza).

MILE ZLEGO POCZATKI

Zebrana dokumentacja lekarska (kserokopie historii choréb
z leczenia ambulatoryjnego w przychodniach oraz szpitalne na
oddziatach: laryngologicznym, anestezjologii i intensywnej tera-
pii, chirurgicznym, choréb wewnetrznych i rehabilitacji neurolo-
gicznej) pozwolita ustali¢ nastgpujacy stan faktyczny: pacjentka
w dniu 18 czerwca 2010 r. zadlawila sie oScig ryby w czasie spo-
zywania obiadu zlozonego z ryby, ziemniakéw i suré6wki. Czujac
dyskomfort w gardle zjadla kawalek chleba i prébowala znalezé
0§¢ palcem. Poniewaz mimo tych manipulacji dyskomfort w gar-
dle nie ustgpowal, po kilku godzinach udata sie wieczorem na
dyzur do szpitala, gdzie zostala zbadana przez do$wiadczonego
dyzurnego laryngologa, ktéry po badaniu wypisat karte informa-
cyjng z wywiadem: 08¢ w gardle i rozpoznaniem — obserwacja
w kierunku ciala obcego w gardle negatywna. Wydal zalecenie
ponownego zgloszenia sie do laryngologa w wypadku utrzymy-
wania sig objawow. Nastepnego dnia przed poludniem pacjentka
z powodu utrzymujacego sie bélu gardla, zgodnie z tym zalece-
niem, zglosila sig na dyzur do tego samego szpitala. Dyzur la-
ryngologiczny peilnita obwiniona lekarka, ktéra zebrata wywiad,
dowiedziala sig, ze dolegliwosci sig nie nasilily, obejrzala doku-
mentacje lekarska zalozong kilkanascie godzin wczesniej przez
poprzednika, zbadala pacjentke, w gardle ani w laryngoskopii
posredniej nie stwierdzila zmian i, jak zeznata do protokolu, ad-
notacje o badaniu wykonala na odwrocie zalozonej poprzednie-
go dnia dokumentacji lekarskiej. Adnotacji tej nie odnaleziono.
Podtrzymata zalecenia poprzednika, dos§wiadczonego specjalisty
laryngologa. Po trzech kolejnych dniach z powodu utrzymywania
sie dolegliwosci w gardle pacjentka udata sig na wizyte do la-
ryngologa w przychodni specjalistycznej, gdzie zostala zbadana
i ciala obcego w gardle i krtani nie znaleziono. Otrzymala anty-
biotyk i leki dzialajace miejscowo.

SKIEROWANIE DO SZPITALA

Po kilku dniach u pacjentki wystapilo krwioplucie. Udata sig do tego
samego laryngologa w przychodni, ktéry ponownie jg zbadat i w ba-
daniu réwniez nie znalazl ciala obcego ani ogniska krwawienia, ale
stwierdzil zaczerwienienie gardla oraz masy serowate na migdatku
prawym i wydal skierowanie do laryngologa do izby przyje¢ szpitala
(w ktérym pacjentka byla poprzednio badana) z rozpoznaniem krwio-
plucia. Tym razem pacjentka zostata przyjeta na oddziat laryngologicz-
ny, gdzie rozpoznano guz zapalny szyi i w trybie pilnym, po wykona-
niu stosownych badan, miata wykonang tracheotomie, a w kolejnych
godzinach byta dwukrotnie operowana z powodu nawracajacego coraz
masywniejszego krwioplucia. Kolejny zabieg operacyjny wykonany
przez ordynatora oddzialu laryngologicznego z udziatem specjalisty
chirurga naczyniowego wymagal podwigzania tetnicy szyjnej wspdl-
nej prawej, gdyz nie bylo mozliwosci oszczedzajacego postgpowania
w zwigzku z rozlegloscia nacieku zapalnego obejmujacego naczynia
krwionosne i tkanki migkkie oraz obfitym krwawieniem w czasie za-
biegu.

POWIKtANIA

W efekcie uratowano zycie pacjentki, ale doszto do rozlegtego udaru
niedokrwiennego mézgu. Pacjentka przed wypisem do domu przez pra-
wie dwa miesigce byla leczona kolejno w tym szpitalu na oddziatach:
anestezjologii i intensywnej terapii, chirurgii ogélnej (gdzie wykonano
gastrostomie odzywcza), wewnetrznym (zapalenie ptuc z niewydolno-
$cig oddechowa, zaburzenia rytmu serca), rehabilitacji neurologicznej
(gdzie po uzyskaniu stabilizacji klinicznej wykonywano ¢wiczenia
usprawniajace). W historiach choréb w czasie pobytu na innych niz
laryngologiczny oddziatach znajduja sie liczne wpisy konsultujacych
pacjentke laryngologéw, ktérzy systematycznie pielegnowali rane
pooperacyjng, zmieniali opatrunki i kontrolowali tracheostom. Bie-
gli w swojej opinii uznali, Ze przy leczeniu pacjentki ,wykorzystano
wszystkie metody diagnostyczne i terapeutyczne w ratowaniu jej
zdrowia i Zycia [...], a w toku jej leczenia nie mozna bylo unikng¢ pod-
wigzania tetnicy szyjnej wspdlnej prawej, gdyz powstaly duzy naciek
zapalny obejmujacy jej Sciang mogt doprowadzi¢ do pekniecia zmie-
nionej zapalnie $ciany tetnicy i masywnego krwotoku, konczacego sie
zazwyczaj niepomyslnie. W celu zapobiezenia tego typu powiklaniu
i dla uratowania zycia chorej nalezato podwigza¢ zmieniong chorobo-
wo tetnice szyjng wsp6lng prawa. Biegli uznali postgpowanie lekarzy
za profesjonalne i zgodne ze sztuka medyczna.

KONKLUZJE

Opis dramatycznego przebiegu potkniecia o$ci nie ma zniecheci¢
czytelnika do jedzenia ryb, ale przypomnie¢, ze ryby nalezy je$¢ ma-
Iymi kesami, przy dobrym o$wietleniu, dokladnie Zué¢ przed potknie-
ciem, nie nabiera¢ do ust razem z kartofelkami i jarzyna, a w przypad-
ku potkniecia osci nie zagryza¢ chlebem, gdyz o$¢ moze sie wtedy
utamac lub wbi¢ glebiej w tkanki i sta¢ sie niewidoczna — widoczne
stajg sie za o dopiero powiklania.

Lekarka zostata uniewinniona przez dwa zespoty kolejno orzekajace
W sprawie.

Mozna domniemywaé, ze taki wlasnie byl mechanizm sekwencji
zdarzen, ktére u pacjentki doprowadzily do powiklan: zjedzony kawa-
lek chleba utamat 0$¢, przez co jej whbita w gardlo czes¢ stala sie niewi-
doczna nawet dla do§wiadczonych specjalistow laryngologéw.

Alicja Zalewska-Juzwa
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Z wokandy Sadu Lekarskiego

Odmowa leczenia

Akta tej sprawy majg ponad tysigc stron. Skarge pacjentka
zlozyta 5 lat temu. W okresie od 2009 roku do 13 lutego 2012
r. byla ona pod statg opiekg Centrum Transplantacji Komarko-
wych z Krajowym Bankiem Dawcéw Szpiku, diagnozowana
z powodu powiekszonych wezléw chtonnych. Kilkukrotnie
pobierany material histopatologiczny wskazywal na odczyno-
wy charakter powiekszonych wezléw chionnych. Leczeniem
pacjentki kierowal dyrektor Centrum, bedacy jednoczes$nie
ordynatorem Oddzialu Hematologii, podejmujac wszelkie de-
cyzje diagnostyczno-terapeutyczne. Na co dzien opiekowat sie
nig jeden z lekarzy zatrudniony w Centrum Transplantacji.
Lekarze czynili préby wdrazania terapii polegajacej na poda-
waniu antybiotykéw, kortykosteroidéw, rytuksymabu, ktére
powodowaly czeSciowe i przejéciowe zmniejszenie objawdéw,
lecz nie doprowadzily do ich catkowitego ustapienia. Ostatnie
badanie histopatologiczne przeprowadzil ordynator 30 stycz-
nia 2012 r. Do dnia 9 lutego chora, kontaktujac sie telefonicz-
nie z lekarzem prowadzacym otrzymywata informacje, ze wy-
nik badania nie jest znany i nie wiadomo kiedy bedzie znany.
Chora poinformowata lekarza, ze zamierza wykonac¢ kolejne
badania pakietéw wezléw chlonnych pachwiny lewej w in-
nym osrodku , co tego samego dnia uczynita. W tym samym
dniu lekarz prowadzacy skontaktowal sie z pacjentks, zawia-
damiajac, ze przeprowadzone w dniu 30 stycznia badanie po-
zwolilo na rozpoznanie chloniaka i w zwigzku z tym chora
powinna zglosi¢ sie do planowego przyjecia na Oddziat He-
matologii Centrum Transplantacji w dniu 13 lutego. Pacjentka
poinformowata lekarza, ze pobrano jej kolejny wezet do bada-
nia w innym osrodku.

Zgodnie z poczynionymi ustaleniami pacjentka zostata
przyjeta 13 lutego na oddzial hematologii, gdzie nastepnego
dnia planowano rozpoczecie chemioterapii. Zostala zalozona
historia choroby, przydzielono chorej 16zko, lekarz prowa-
dzacy wykonal badanie przedmiotowe, zlecono wykonanie
badan laboratoryjnych. W czasie przeprowadzania badania
przedmiotowego lekarz zauwazyl opatrunek znajdujacy sie
na lewej pachwinie, w zwigzku z czym chora ponownie po-
informowata lekarza o wykonanym badaniu wezta chtonnego.
Nastepnie lekarz udat sig na odprawe lekarska i przekazat or-
dynatorowi informacje dotyczaca faktu pobrania u pacjentki
wezla do badania histopatologicznego w innym osrodku, nie
relacjonujac stanu og6lnego chorej ani stanu rany po pobraniu
wezla. Po odprawie lekarz wrécit do pacjentki i poinformowat
ja, ze decyzja ordynatora pacjentka zostaje wypisana z oddzia-
Iu hematologii. Po przekazaniu tej informacji lekarz opuscit
oddzial, poniewaz schodzil z dyzuru lekarskiego trwajacego
od poprzedniego dnia. Lekarz nie poinformowal pacjentki
o przyczynach wypisania jej z oddzialu, albowiem nie zostaly
one mu podane przez szefa. Pacjentka zalamana psychicznie
otrzymang wiadomoscia, placzaca i przestraszona o swoje dal-
sze losy pozostawala na korytarzu oddzialu w oczekiwaniu
na ordynatora oddzialu hematologii w celu przeprowadzenia
rozmowy wyja$niajacej. Ordynator potwierdzil odstgpienie
od hospitalizacji i odmowe dalszego leczenia chorej z uwagi
na ingerencje innego lekarza w proces diagnostyczny. Mimo
wielokrotnych présb i ttumaczen pacjentki, Zze ponowne po-
branie weztéw mialo stuzy¢ jedynie postawieniu rozpoznania,
ordynator utrzymal swoja decyzje, polecajac chorej zglosze-

nie sig po dokumentacje medyczng z przebytej terapii. Zalecit
rowniez pacjentce zwrécenie sie do lekarza, ktéry jako ostatni
pobieral jej wezel do badania, w celu dalszego leczenia. Zroz-
paczona chora opuscita oddzial. Nastepnego dnia (po tym jak
zadeklarowala zlozenie skargi w Izbie Lekarskiej, Prokuratu-
rze i NFZ) ordynator skontaktowal sig z pacjentka, proponujac
ponowne przyjecie na oddzial hematologii, na co chora nie
wyrazila zgody.

Pacjentka dzieki pomocy znajomego lekarza zostala skon-
sultowana w kolejnych dniach przez lekarzy hematologéow
innej Kliniki Hematologii, Nowotworéw Krwi i Transplanta-
cji Szpiku, ktérzy postawili rozpoznanie chtoniaka z obwodo-
wych limfocytéw T. Pakiety wezléw 6 X 4 cm wystepowaly
we wszystkich mozliwych lokalizacjach. 29 lutego z uwagi na
zajety szpik kostny i rozsiany proces nowotworowy lekarze
wdrozyli chorej agresywna chemioterapie. W lipcu pacjentce
przeszczepiono szpik.

Skarga pacjentki dotyczyla przede wszystkim bezzasadne-
go wypisania z oddziatu hematologii kilka godzin po jej pla-
nowym przyjeciu. Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej
wszczal postepowanie wyjasniajace. Zgromadzil bardzo ob-
szerny material dowodowy: przestuchat strony postepowania
oraz licznych §wiadkéw zdarzenia i przeanalizowal obszerng
dokumentacje medyczng pacjentki. Wniosek o ukaranie doty-
czyl popelnienia przewinienia z art. 7 art. 20 i art. 53 ust. 3
Kodeksu Etyki Lekarskiej. Okregowy Sad Lekarski uznal ob-
winionego lekarza winnym i ukaral go karg pienigzng oraz
obciazyt kosztami postepowania. Sad uznal, ze postepowanie
obwinionego lekarza polegajace na odmowie podjecia zapla-
nowanego wczeéniej leczenia chemioterapeutycznego, do
ktérego pacjentka zostala przyjeta w trybie planowym, a tak-
ze niewskazanie innej, wlasciwej jednostki ochrony zdrowia,
w ktérej winna by¢ leczona pacjentka, bylo nieprawidlowe
i skutkowalo opdznieniem zastosowania wobec ciezko chorej
wlasciwej terapii.

Od orzeczenia Okregowego Sadu Lekarskiego odwotanie
do Naczelnego Sadu Lekarskiego zlozyly obie strony postepo-
wania. Pokrzywdzona pacjentka wniosta o znaczne zaostrze-
nie orzeczonej kary, obwiniony lekarz — o uniewinnienie. Na
rozprawe stawily sie strony wraz z pelnomocnikami. Sad od-
wolawczy po rozpoznaniu sprawy utrzymal orzeczenie Sgdu
I instancji w mocy. W uzasadnieniu swojego rozstrzygniecia
podkreslit, ze obwiniony jako kierownik jednostki ochrony
zdrowia, ordynator, a przede wszystkim lekarz z ogromnym
stazem i do$wiadczeniem zawodowym powinien odznaczaé
sie szczegblng empatia, a dobro chorego winno by¢ dlani naj-
wazniejsze. W niniejszej sprawie, zdaniem Sadu Lekarskiego,
gore wziely emocje oraz urazone ambicje obwinionego leka-
rza, ktére sklonity go do podjecia decyzji o opuszczeniu przez
chorg oddzialu. Naczelny Sad Lekarski podkreslil, ze obwinio-
ny majac $wiadomosé, ze kazda zwloka w podjeciu leczenia
nowotworowego zwieksza ryzyko $miertelnosci i powoduje
dalsza utrate zdrowia oraz prowadzi do rozrostu nowotworu
i mozliwosci wystapienia przerzutéw, a takze pogarsza wydol-
noé¢ pozostalych narzadéw, podjat irracjonalng decyzje. Sad
odwotawczy nie podwyzszyl kary pienieznej, uznajac, ze kara
orzeczona przez Sad I instancji jest wystarczajaca.

Mariola Lyczewska
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Porady prawne

/awieszenie lekarza w prawie wykonywania zawodu ze wzgledu
na stan zdrowia. KoniecznoS¢ powiadomienia pracodawcy

W zwigzku z coraz wiegksza liczba spraw, w ktérych okregowe rady
lekarskie rozpatrujg zasadno$¢ zawieszenia lekarzy w prawie wyko-
nywania zawodu ze wzgledu na stan zdrowia, warto przyjrzec sig sy-
tuacji prawnej lekarza, ktéry staje w obliczu czasowej utraty upraw-
nien zawodowych.

Jedna z najwazniejszych spraw — obok samego leczenia oczywi-
Scie — jest wéwczas prawidlowe postgpowanie takiego lekarza wobec
jednostki zatrudniajacej, tak aby i tak juz trudna dla niego sytuacja
nie przerodzila si¢ w stan grozacy znaczna odpowiedzialnoécig ma-
terialna.

Przed kilkoma laty taka sprawg zajmowal sig¢ Sad Najwyzszy, ktory
w wyroku z 28 sierpnia 2013 r. (sygn. I PK 58/13) stwierdzil, ze obo-
wigzkiem lekarza, ktéry stracil prawo do wykonywania zawodu, jest
poinformowanie o tym fakcie szpitala, w ktérym pracuje. W rozpa-
trywanej przez ten sad sprawie lekarz byt zatrudniony w przychod-
ni przyszpitalnej, wczeéniej za§ pracowal, jako ordynator oddziatu
w szpitalu. Pelnil tez dyzury oraz prowadzil prywatng praktyke.
Podczas jednego z dyzuréw znajdowal sie pod dziataniem alkoho-
lu w zwigzku z czym skierowano przeciwko niemu akt oskarzenia,
w wyniku ktérego sad karny orzek! wobec niego zakaz wykonywania
zawodu lekarza na okres 2 lat. Wyrok karny uprawomocnil sig pod od-
daleniu odwotania lekarza, jednak ten nie poinformowat pracodawcy
o utracie uprawnienn do wykonywania pracy. Dopiero po dwéch mie-
sigcach wyrok przesltany zostal do przychodni przyszpitalnej przez
Wydzial Wykonywania Orzeczen. Po otrzymaniu tej informacji praco-
dawca rozwigzal z lekarzem umowe o prace w trybie art. 52 Kodek-
su pracy, czyli dyscyplinarnie oraz powiadomil o tym fakcie oddzial
NFZ z ktérym mial zawartg umowse. 2010 r. W tym tez okresie NFZ
przeprowadzit w przychodni kontrole, w wyniku ktérej zostaty nato-
zone obcigzenia finansowe. NFZ wymagat zwrotu kwot wyptaconych
tytulem realizacji §wiadczen zdrowotnych przez osobg nieuprawnio-
ng, kary umownej, zwrotu refundacji za leki zaordynowane przez le-
karza w okresie, kiedy nie byl do tego uprawniony wraz z odsetkami,

refundacji za $rodki i materialy zaopatrzenia ortopedycznego zlecone
przez tego lekarza jako osobe nieuprawnionag.

Przychodnia zwrdcila sig wigc do swojego bylego pracownika o zaplate
zadanych przez NFZ naleznosci, sady wszystkich instancji potwierdzily zas
takq konieczno$¢. Kwota, jakg w efekcie obcigzony zostat lekarz na skutek
wykonywania przez 2 miesigce pracy bez uprawnien siegneta zag 100 tys. zt,
gdyz skladata sig nie tylko z kwot stanowiacych zwrot refundacji lekéw
i wyrob6w medycznych ordynowanych w tym okresie przez lekarza, ale
takze kary umownej oraz wynagrodzenia, jakie otrzymata przychodnia za
$wiadczenia realizowane przez lekarza w tym okresie.

Na tle omdéwionego wyroku wida¢ wyraznie, ze préba zatajenia
przed pracodawcyg faktu, iz prawo wykonywania zawodu zostato
zawieszone, moze prowadzi¢ jedynie do skomplikowania i tak juz
trudnej sytuacji lekarza. Powodem nieujawniania decyzji o utracie
uprawnien jest za§ zazwyczaj nie tyle niewiedza, ile nadzieja na jak
najdluzsze zachowanie Zrédla utrzymania. Niestety, konsekwencje
takiej decyzji mogg jednak by¢ przeciwne.

Jak zatem powinien postapi¢ lekarz, wobec ktérego sad powszech-
ny lub okregowa rada lekarska orzekng czasowe zawieszenie upraw-
nienn zawodowych? Problem dotyczy oczywiscie nie tylko dalszego
zarobkowania, ale takze kwestii takich jak zachowanie dobrego imie-
nia, che¢ zatrzymania dla siebie informacji odczuwane;j jako wstydli-
wa czy przynoszaca ujme. Kontynuowanie pracy jest, jak juz wspo-
mnieliémy, w takiej sytuacji niemozliwe, pozostaje jednak pytanie,
czy mozliwe jest jakiekolwiek rozwigzanie pozwalajace na nieujaw-
nianie pracodawcy zaistniatych okolicznoéci, a jednoczesnie unik-
niecie skutkéw, takich jak w opisanej wyzej sprawie. Lekarzy, ktérzy
staja w obliczu czasowej utraty uprawnien zawodowych, szczegélnie
wykonujacych zawdd na kontraktach, zachgcamy do kontaktu z biu-
rem prawnym OIL w celu indywidualnego oméwienia ich sytuacji
prawnej zwiazanej z zawieszeniem PWZ.

Iwona Kaczorowska-Kossowska
Radca prawny OIL w Gdansku
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Porady prawne

Nowe uprawnienia stazystow od 1 stycznia 2017 r.

Z dniem 1 stycznia 2017 r. weszla w zycie nowelizacja usta-
wy o zawodach lekarza i lekarza dentysty przywracajaca staz
podyplomowy. Przy okazji jej wprowadzenia dokonano réw-
niez zmiany zakresu uprawnien zawodowych przystugujacych
osobom odbywajacym staz podyplomowy.

Dotychczas lekarze i lekarze dentysci odbywali staz podyplo-
mowy na podstawie ograniczonego prawa wykonywania zawo-
du przyznawanego na czas trwania stazu. Od dnia 1 stycznia
2017 r. staz podyplomowy jest odbywany na podstawie ,,pelne-
go” prawa wykonywania zawodu przyznawanego na czas okre-
$lony. Lekarze stazysci, ktérzy w dniu wejécia w zycie nowych
przepiséw odbywali juz staz podyplomowy, kontynuujg go na
podstawie nowych przepiséw, a ich dotychczasowe ograniczo-
ne PWZ przeksztalcilo si¢ w prawo wykonywania zawodu na
czas okreslony — bez konieczno$ci wymiany otrzymanych juz
dokumentéw. Ponizej prezentujemy poréwnanie uprawniei
stazystow wynikajacych ze zmiany przepiséw. Nowe upraw-
nienia nabyli réwniez stazysci, ktoérzy sa obecnie w trakcie od-
bywania stazu podyplomowego.

Nalezy podkresli¢, ze pomimo rozszerzenia uprawnien le-
karzy i lekarzy dentystéw stazystéw moga oni wykonywac za-
wad - tak jak dotychczas — tylko w miejscu odbywania stazu
podyplomowego, z wyjatkiem obowigzku niesienia pomocy
(art. 30 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty) oraz pro-
wadzenia prac badawczych w dziedzinie nauk medycznych.
Tym samym, nadal za niedopuszczalne nalezy uzna¢ jakiekol-
wiek wykonywanie zawodu lekarza lub lekarza dentysty przez
stazystow poza jednostkg prowadzaca staz podyplomowy lub
staz czastkowy. Jednoczes$nie recepty, opinie i orzeczenia lekar-
skie wystawiane przez stazysta moge by¢ wydawane wylacz-
nie w ramach jednostki szkolgcej (za niemozliwe nalezy zatem
uznaé m.in. wystawianie recept pro auctore i pro familia). Na-
lezy réwniez podkresli¢, Zze pomimo rozszerzania uprawnien
stazystow, nadal nie posiadajg oni w pelni samodzielnej pozycji
i odbywaja staz pod nadzorem swojego opiekuna.

Ustawa z dnia 21 pazdziernika 2016 r. o zmianie ustawy o za-
wodach lekarza i lekarza dentysty oraz niektérych innych ustaw
(Dz.U.2016.2020)

adw. Damian Konieczny

Dotychczasowe uprawnienia

Nowe uprawnienia

Przedmiotowe i podmiotowe badanie pacjenta oraz udzielanie porad | Bez zmian
lekarskich, po konsultacji z opiekunem
Wydawanie zlecen lekarskich, po konsultaciji z opiekunem Bez zmian

Wydawanie skierowan na badania laboratoryjne oraz inne badania dia-
gnostyczne, po konsultacji z opiekunem

— brak koniecznosci konsultaciji z opiekunem

— mozliwos¢ wydawania skierowan na badania wymagajace metod
diagnostycznych i leczniczych stwarzajacych podwyzszone ryzyko
dla pacjenta, po uzgodnieniu z opiekunem

Samodzielne stosowanie metod diagnostycznych i leczniczych, kto-
rych praktyczna umiejetno$¢ zostata potwierdzona przez opiekuna, na
Zlecenie opiekuna

Mozliwos¢ zlecania przez kazdego lekarza posiadajacego prawo wy-
konywania zawodu na czas nieokre$lony

Wykonywanie wspolnie z opiekunem zabiegow operacyjnych oraz
wspolne stosowanie metod leczniczych i diagnostycznych objetych
programem stazu

Mozliwo$¢ wykonywania zabiegow oraz stosowania metod leczni-
czych i diagnostycznych wspolnie z kazdym lekarzem posiadajgcym
prawo wykonywania zawodu na czas nieokreslony

Prowadzenie historii choroby i innej dokumentacji medycznej, pod
nadzorem opiekuna

Bez nadzoru opiekuna, wytacznie we wspdfpracy z nim

Udzielanie informaciji o stanie zdrowia pacjenta, po skonsultowaniu
z opiekunem tresci tych informacji

Brak konieczno$ci konsultacji z opiekunem

Zlecanie czynnosci pielegnacyjnych

Bez zmian

W stanach nagtych dorazne podanie lub zlecenie podania pacjentowi
lekOw, a jezeli sg to leki silnie lub bardzo silnie dziatajace — po zasie-
gnieciu, w miare mozliwo$ci, opinii jednego lekarza

Bez zmian

Stwierdzanie zgonu

Wystawianie recept po uzgodnieniu z opiekunem tresci zawartych
w nich informaciji

Wydawanie opinii i orzeczen lekarskich po uzgodnieniu z opiekunem
tresci zawartych w nich informacji
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Koncert koled

Chér Okregowej Izby Le-
karskiej w Gdansku miat
by¢ ,prezentem” na Boze
Narodzenie 2015 r. Powstal
nieco pdzniej, jednak duch
Gwiazdki unosi sig nad nim
i teraz. Pierwszy wystep miat
miejsce na spotkaniu optatko-
wym w grudniu, w siedzibie
OIL, a na prawdziwy publicz-
ny debiut czas przyszedl 15
stycznia, kiedy zagpiewalismy
w ,,parafialnym” kosciele Izby,
p-w. Matki Boskiej Czesto-
chowskiej. Repertuar byl taki
sam jak na pierwszym koncer-
cie — koledy, bardziej i mniej
znane, jednak spos6b prezen-
tacji zupelnie inny: z chéru -
w czasie mszy (akademickiej
0 18.00) i po niej. Taki koncert,

w do$¢ oryginalnej ,mieszanej” formie, bardzo spodobal  pomnieniem czasu studiéw. Na razie jednak przed chérem

sig zgromadzonym w $wigtyni. Wystep nagrodzily grom-  nowe wyzwanie — kolejny koncert juz w marcu, tym razem
kie brawa. Ze StI‘OIly gOéCiIlIlych O]CéW Pallotync’)w padla muzyka klasyczna i rozrywkowa_

nawet propozycja kolejnego $§piewania. Kto wie? Milo bylo Kamil Jankowski
zaprezentowac sie w miejscu, ktére dla wielu z nas jest przy- Fot.: archiwum Chéru

Wieczor Karnawatowy w Klubie Lekarza

Tematem spotkania wieczoru artystycznego
w Klubie Lekarza 24 stycznia 2017 r. byly ,Bale
Karnawatowe w Malarstwie”. Sam temat, bardzo
wdzigczny, taneczny wprowadzil uczestnikéw
spotkania w magiczny nastrdj. Sceneria i dekora-
cje: serpentyny, kotyliony, maseczki karnawatowe
nadawaly odpowiedni mity klimat spotkaniu. Prze-
wodniczaca Klubu Le-
karza, pani dr Jolanta
Kuszynska-Szmuda,
poprowadzita  spo-
tkanie.  Opowiadata
o samym karnawale
i tradycjach. Tluma-
czyla, jaka jest geneza
stowa ,karnawal” i jak Fa&
temat ten towarzyszyt
w malarstwie, zaist- E¥
nial w wielu obrazach
réoznych malarzy na
przestrzeni wiekow.

Tekst i fot.:
Jolanta Kuszynska-Szmuda
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Sport lekarski

Il Ogolnopolskie Mistrzostwa Lekarzy i Prawnikow w szachach

Kazimierz Dolny 6-8.01.2017r.

W imprezie wspélorganizowane;j
przez Lubelska Izbe Lekarska, Okrego-
wa Izbe Radcéw Prawnych w Warsza-
wie oraz Stowarzyszenie Szachistéw
Szachpol w Lukowie, uczestniczyto
tacznie prawie osiemdziesiat osob.
W ramach Mistrzostw rozegrano acz-
nie dwa turnieje — w pigtkowy wieczor
turniej w tzw. szachach btyskawicz-
nych, za$§ w sobote w tzw. szachach
szybkich. Poziom sportowy zawodéw
byl wtym roku jeszcze wyzszy niz
w latach poprzednich.

W III Ogéblnopolskich Mistrzo- |
stwach Lekarzy i Prawnikéw w sza- |
chach blyskawicznych, w klasyfikacji
Open zwycigzyl Piotr Piwowarczyk
(OIRP Warszawa), ktory zostal tez Mi-
strzem Polski Prawnikéw w tej konkurencji, zas wsréd
lekarzy najlepszy byl Tadeusz Taracha (Lubelska Izba
Lekarska), ktéry zdobyt tytul Mistrza Polski Lekarzy.
W klasyfikacji Mtody Mistrz zwyciezyl Piotr Ulanow-
ski z Gdaniska przed Piotrem Piwowarczykiem Jr. i Ju-
lia Piwowarczyk (oboje z Lukowa). W szachach szyb-
kich w klasyfikacji Open zwyciezyt zaproszony mistrz
Michat Praszak z Lublina. W klasyfikacji Prawnikéw
najlepszy okazat sie prawnik z Jeleniej Géry, Mariusz

b 4 .E;__j‘ ‘ i
o

e

. 5
-
o 7

Kope¢, zas§ wsréd lekarzy — Tadeusz Taracha (Lubel-
ska Izba Lekarska). W klasyfikacji Najlepsza Kobieta
zwyciezyla sedzia Joanna Jurkiewicz z Gdaniska przed
Dominika Tust-Kope¢ z Jeleniej Gory oraz lekarz Kaja
Kacprzyk z Rzeszowa.

W klasyfikacji druzynowej bezapelacyjnie I miej-
sce przypadio druzynie OIRP Warszawa przed LIL
Lublin.

Organizatorzy

Apel do Czytelnikow Pomorskiego Magazynu Lekarskiego

Jezeli uwazasz, ze Twéj samorzad powinien rozwigzywac Twoje problemy, a ich nie rozwigzuje

Jezeli chcesz, aby Twéj samorzad lepiej nagtasniat sprawy wazne dla Ciebie

Jezeli chcesz by¢ na biezaco z prawem medycznym i mie¢ na nie jakikolwiek wptyw

Jezeli masz zainteresowania pozazawodowe i chcesz znalez¢ podobnych sobie pasjonatéw

Jezeli mozesz pisac teksty do naszych mediéw, lub interesuje Cie fotografia

Kolezanko, Kolego to zaproszenie jest dla Ciebie

PRZYJDZ, POSLUCHA]J, ZOSTAN, DZIALA]J

Wszystkie spotkania w naszej Izbie sg otwarte, a ich terminy zawsze mozna znaleZ¢ na naszej stro-

nie internetowe;j:
www.oilgdansk.pl

Ewentualne pytania prosimy kierowa¢ drogg mailowa na adres: oil@oilgdansk.pl

POMORSKI
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Kursy i szkolenia

Wojewodzki Osrodek
Medycyny Pracy
oraz

Polskie Towarzystwo

Medycyny Pracy

Oddziat w Gdansku

ul. Okrag 1B, 80-871 Gdansk

tel.: 58 340 59 23

e-mail: sekretariat@womp.gda.pl
www.womp.gda.pl

Plan posiedzen z zakresu medycyny pracy
dla lekarzy i pielegniarek
na I pélrocze 2017 roku

29.03.2017 r. (Sroda) godz. 11.00 i 30.03.2017 r.
(czwartek) godz. 13.00
Badania spirometryczne w diagnostyce choréb ukladu
oddechowego
lek. med. Bozena Aleksandrowicz Specjalista Pulmono-
logii — Pomorskie Centrum Choréb
Zakaznych i Gruzlicy w Gdansku
26.04.2017 r. (Sroda) godz. 11.00 i 27.04.2017 .
(czwartek) godz. 13.00
Nowoczesne metody leczenia skutkow stresu
dr Piotr Wlodarczyk (psycholog) — Akademia Wycho-
wania Fizycznego i Sportu w Gdansku
24.05.2017 r. (Sroda) godz. 11.00 i 25.05.2017 r.
(czwartek) godz. 13.00
Interpretacja badan EKG w populacji oséb dorostych,
przed kwalifikacja do zatrudnienia w warunkach
szczegblnych
dr n. med. Elzbieta Krzyminska-Stasiuk (specjalista
choréb wewnetrznych, kardiolog) — UCK Klinika
Kardiologii w Gdanisku
21.06.2017 r. (Sroda) godz. 11.00 i 22.06.2017 r.
(czwartek) godz. 13.00
Niemiecki system ochrony zdrowia pracujacych. Czy
i w jakim zakresie mozna wykorzysta¢ doswiadczenia
naszych zachodnich sasiadow ?
lek. med. Daria Fabiszak — WOMP w Gdansku

Uwaga! Za udzial w posiedzeniu lekarzowi-czlonkowi
PTMP zostana przyznane 3 punkty edukacyjne.

Wyklady beda sie odbywa¢ w budynku Zespotu Szkot
Energetycznych w Gdansku, ul. Reja 25 (boczna od
ul. Marynarki Polskiej, obok Zaktadu Energetyki).

Serdecznie zapraszamy!

Wydawnictwo ,Via Medica”

zobowigzalo sie do przekazania dla czlonkéw Okregowej Izby Lekar-
skiej w Gdanisku 100 bezptatnych zaproszen na ponizsze konferencje
edukacyjne, ktérych jest organizatorem. Zainteresowanych lekarzy,
czlonkéw OIL, prosimy o pisemne zgloszenie checi uczestnictwa (ok. 2
tygodnie przed terminem konferencji) — e-mail: komisja.ksztalcenia@
oilgdansk.pl. Jednocze$nie informujemy, ze warunkiem uzyskania bez-
platnego zaproszenia jest oplacanie skladek czlonkowskich. W zglo-
szeniu prosimy zamie$ci¢ tytul, date konferencji, imig i nazwisko leka-
rza oraz numer prawa wykonywania zawodu, a takze dane kontaktowe
i zgode na przekazanie danych kontaktowych organizatorowi.

V Forum Chordb Sercowo-Naczyniowych
z Lipidologig

Miejscowosé: Gdansk, Termin: 10 marca 2017 r.
http:/www.forum2017.viamedica.pl/pl/gdansk/index.phtml

Zalecenia kliniczne Polskiego Towarzystwa
Diabetologicznego 2017

Miejscowosé: Gdansk, Termin: 22 marca 2017 r.
http://www.zaleceniaptd2017.viamedica.pl/pl/05gdansk/
index.phtml

Nowosci terapii w hipertensjologii
| kardiologii w praktyce klinicznej w 2017 roku

Miejscowos$é: Gdansk, Termin: 21 kwietnia 2017 r.
http://www.nowoscihip2017.viamedica.pl/pl/04gdansk/in-
dex.phtml

H HEY
,Putapki w pneumonologii

Gdynia, 5-6 maja 2017 r.

Szczegélowe informacje: www.termedia.pl

Jakie putapki czyhaja na lekarzy w diagnostyce i terapii choréb

ukladu oddechowego? To podstawowe pytanie stojace u zré-

dta organizacji tej konferencji. Uczestnicy poznaja najbardziej

kontrowersyjne zagadnienia przedstawione przez najlepszych

ekspertéw tej dziedziny. Lekarzy pragnacych w niekonwencjo-

nalny sposéb poglebi¢ wiedze z tego zakresu, zapraszamy na

konferencje ,,Pulapki w pneumonologii”.

Kierownikiem naukowym spotkania jest prof. dr hab. Pawel

Sliwinski, kierownik II Kliniki Choréb Pluc w Instytucie Gruz-

licy i Choréb Pluc w Warszawie.

, . H ]
,0godInopolski Kongres Starzenia Sie

Sopot, 12-13 maja 2017 r.

Szczegélowe informacje: www.termedia.pl

Organizowany po raz piqty kongres poswiecony chorowaniu

w wieku podesztym obejmie szeroki zakres zagadnieri — od oceny

ryzyka w izbach przyjec i powiklann wewngqtrzszpitalnych po naj-

nowsze standardy w terapii oséb starszych. Obok sesji wyklado-

wych zostanq réwniez zorganizowane warsztaty oraz spotkania

z ekspertami. Mam nadzieje, ze udzial w obradach pozwoli nam

wszystkim sprosta¢ wymaganiom nadchodzqcego okresu ,,srebr-

nej medycyny” — zacheca do udzialu w Kongresie prof. dr hab.

Tomasz Grodzicki, kierownik naukowy spotkania.

Program obejmuje sesje z zakresu: kardiologii, hipertensjologii,

pulmonologii, onkologii, leczenia bélu, okulistyki i dermatolo-

gii, reumatologii i ortopedii, endokrynologii

neurologii i psychiatrii, gastroenterologii, diabetologii, choréb

naczyi.

W programie znajdg sie takze warsztaty z: leczenia ran, calo-

$ciowej opieki geriatrycznej, USG i EKG.
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Kursy i szkolenia

Osrodek Szleniowy

Okregowej Izby Lekarskiej w Gdansku
zaprasza na kursy i warsztaty szkoleniowe

| potrocze 2017 r.

Dokumentacja podatkowa w gabinecie lekarskim
— obowigzki i praktyka

Termin: 25.03.2017

Godzina: 10:00-14:00

Wykladowca: Alicja Czyszek

Liczba punktéw edukacyjnych: 4

Koszt: szkolenie bezplatne dla lekarzy i lekarzy dentystow
Sposob zglaszania uczestnictwa: telefoniczne lub mailowo
Liczba uczestnikéw: 60 osob

Program szkolenia:

. Ksiggowos¢ — co to jest?

. Formy opodatkowania dziatalnosci w zakresie ustug medycznych.
. Zasady ogdélne i Podatkowa Ksiega Przychodéw i Rozchodéw.
. Przychéd - jak ewidencjonowac.

. Koszty — kiedy wydatek jest kosztem podatkowym.

Dochdd a podstawa opodatkowania.

. Najczesciej popelniane bledy.

. Skutki niepoprawnie prowadzonej ewidencji.

Szczepienia — teoria i praktyka

Termin: 25.03.2017
Godzina: 09:00-14:00
Wykladowcy: prof. Piotr Trzonkowski, prof. Tomasz Smiatacz, lek.
Barbara Bialynicka-Birula, lek. Magdalena Szalewska, r.pr. Iwona
Kaczorowska-Kossowska
Liczba punktéw edukacyjnych: 5
Koszt: szkolenie bezplatne dla lekarzy
Sposéb zglaszania uczestnictwa: telefoniczne lub mailowo
Liczba uczestnikow: 60 os6b
Program szkolenia:
1. prof. dr hab. n. med. Piotr Trzonkowski
(Zaktad Immunologii Klinicznej i Transplantologii GUMed)
Wplyw szczepien na uktad odpornosciowy
2. dr Barbara Biatynicka-Birula
(Polskie Towarzystwo Wakcynologiczne)
Kalendarz szczepien i szczepienia w sytuacjach szczegdlnych
3. dr n. med. Magdalena Szalewska
(Katedra i Klinika Pediatrii, Hematologii i Onkologii GUMed)
Szczepienia u dzieci w stanach uposledzonej odpornosci
4. drhab. n. med. Tomasz Smiatacz (Klinika Choréb Zakaznych GUMed)
Szczepienia u dorostych
5. Radca prawny
Iwona Kaczorowska-Kossowska (OIL)
Uwarunkowania prawne szczepief

Szczepienia w medycynie podrozy

Termin: 22.04.2017

Godzina: 10:00-13:00

Wykladowcy: dr hab.med. Katarzyna Sikorska,
dr n.med. Agnieszka Wroczynska,

lek. med. Malgorzata Sulima

Liczba punktéw edukacyjnych: 3

Koszt: szkolenie bezplatne dla lekarzy

OND U AN R

Sposob zglaszania uczestnictwa: telefoniczne lub mailowo

Liczba uczestnikow: 60 oséb

Program szkolenia:

1. Choroby zakazne — zagrozenie w podrdzy — dr hab. med. Kata-
rzyna Sikorska (45 min).

2. Zasady przygotowania medycznego do podrézy — dr n. med.
Agnieszka Wroczynska (45 min).

3. Wybrane szczepienia w medycynie podrézy — wskazania, bez-
pieczenistwo - lek. med. Malgorzata Sulima (45 min).

Zaklad Medycyny Tropikalnej i Epidemiologii GUMed Klinika Cho-

r6b Zakaznych/Pomorskie Centrum Choréb Zakaznych i Gruzlicy

Stabilne leczenie sttoczen zebow w przestrzeni neutralnej
z szacunkiem dla okluzji i przyzebia. Jak stomatolog moze
wymagac tego od ortodonty?

Termin: 22.04.2017

Godzina: 10:00-14:00

Wykladowca: dr n.med. Dominik Piskorski

Liczba punktéow edukacyjnych: 4

Koszt: szkolenie bezplatne dla lekarzy dentystéw

Sposéb zglaszania uczestnictwa: telefoniczne lub mailowo

Liczba uczestnikow: 60 os6b

Program szkolenia:

1. Leczenie ortodontyczne raczej porazka jak sukces — przyktady
niepowodzen w leczeniu metodami klasycznymi

. Retencja stala - moment w ktérym wigzimy okluzje

Ksztalt tukéw zebowych — zaniedbany aspekt

. Gdzie tkwi problem? — zapomniany trzeci wymiar

Zalozenia teoretyczne filozofii CAD

. Dyskusja

o U AW

Odmowa i odstapienie od leczenia

Termin: 29.04.2017
Godzina: 10:00-13:00
Wykladowca: rp. Iwona Kaczorowska-Kossowska
Liczba punktéw edukacyjnych: 3
Koszt: szkolenie bezplatne dla lekarzy i lekarzy dentystow
Sposob zglaszania uczestnictwa: telefoniczne lub mailowo
Liczba uczestnikéw: 60 osob
Program szkolenia:
1. Godzina
¢ podstawy prawne odmowy i odstgpienia od leczenia
¢ odmowa i odstgpienie od leczenia w przychodni i szpitalu
¢ kiedy odmowa lub odstapienie sa niedopuszczalne
2. Godzina
» warunki formalne odmowy i odstagpienia od leczenia
¢ zasady zawiadamiania pacjenta o odmowie lub odstapieniu
od leczenia
¢ analiza przykladowych sytuacji

3. Godzina
¢ dokumentacja medyczna zwigzana z odstgpieniem od
leczenia
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Kursy i szkolenia

* obowigzkowe wpisy w dokumentacji medycznej zwigzane
z odstapieniem od leczenia
* pytania i dyskusja

Za udzial w warsztatach zostang przyznane punkty edu-
kacyjne (wg rozp. MZ z dn. 6 pazdziernika 2004 r.)

Zapisy na szkolenia przyjmuje

Komisja Ksztalcenia Medycznego

Okregowej Izby Lekarskiej w Gdansku

tel.: 58 524 32 07, 58 524 32 27
komisja.ksztalcenia@oilgdansk.pl

Szkolenia odbywajg sie w Okregowej Izbie Lekarskiej
w Gdansku

ul. Sniadeckich 33, 80-204 Gdansk

Punkty edukacyjne lekarzy i lekarzy dentystow — III okres
rozliczeniowy

Komisja Ksztalcenia Medycznego przypomina, ze 5 listo-
pada 2016 r. zakonczyt sie III okres rozliczeniowy dla lekarzy

i lekarzy dentystéw, ktérzy uzyskali prawo wykonywania za-

wodu przed listopadem 2004 r. Pozostatych lekarzy i lekarzy

dentystéw zapraszamy do rozliczania sig w 4-letnich okre-
sach, liczac od dnia uzyskania prawa wykonywania zawodu
Instruktaz dla rozliczajacych sie:

1. Poswiadczenia uzyskanych punktéw nalezy dokonywac pod
koniec lub po zakoniczeniu okresu rozliczeniowego.

2. Lekarz chcacy uzyska¢ poswiadczenie wpisuje do indeksu
doskonalenia zawodowego wszystkie zdarzenia edukacyj-
ne, w ktérych uczestniczyt w nastepujacy sposéb: okresy
rozliczeniowe nalezy wpisywac oddzielnie, a wszystkie ak-
tywnosci zawodowe w sposéb chronologiczny.

3. Do wypeionych ksigzeczek nalezy dotaczy¢ do wgladu
oryginat lub kopie zaswiadczenia (lub innego dokumentu,
o ktérym mowa w rozporzadzeniu MZ) potwierdzajacego
udzial w danej formie ksztatcenia. Zataczniki réwniez nale-
zy ulozy¢ w porzadku chronologicznym.

4. Indeks wraz zpotwierdzeniami nalezy przekaza¢ do
Komisji Ksztalcenia Medycznego (pok. 406) osobiscie
lub droga pocztowsa.

5. Uprawniony pracownik biura sprawdzi poprawnos¢ wyko-
nania zestawienia, dokona ewentualnych korekt, a nastep-
nie po$wiadczy liczbe uzyskanych punktéw edukacyjnych.
Indeks wraz zalgcznikami zostanie zwrécony lekarzowi.

6. Po rozliczeniu, lekarz/lekarz dentysta zgtasza sie do biura
KKM (pok. 406) w celu dokonania wpisu w dokumencie
,Prawo Wykonywania Zawodu”.

Formy ksztalcenia, za ktdre lekarz uzyskuje punkty eduka-
cyjne, okresla Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie
sposobow dopelnienia obowiazku doskonalenia zawodowe-
go lekarzy i lekarzy dentystow. Odpowiedni zalacznik do
rozporzadzenia znajduje si¢ na ostatniej stronie dokumentu
»Indeks Doskonalenia Zawodowego”. Warunkiem przyjecia
dokumentéw przez Komisje Ksztalcenia jest uregulowanie
sktadek cztonkowskich.

UWAGA!!!

Prosimy, lekarzy i lekarzy dentystéw o odbiér zaleglych
certyfikatéw oraz teczek z naliczonymi punktami edukacyj-
nymi za I i IT okres rozliczeniowy.

Komisja Ksztalcenia Medycznego
Tel.: 58 524 32 07, 524 32 27
komisjaksztalcenia@oilgdansk.pl

zaprasza na kursy i warsztaty szkoleniowe
| potrocze 2017 r.

Odmowa i odstapienie od leczenia

Termin: 11.03.2017

Godzina: 10.00-13.00

Wykladowcy: r.pr. Kaczorowska-Kossowska

Liczba punktéow edukacyjnych: 3

Sposodb zglaszania uczestnictwa: telefonicznie lub mailowo
Liczba uczestnikéw: 30 oséb

Program szkolenia:

1. Godzina

*  podstawy prawne odmowy i odstapienia od leczenia

* odmowa i odstgpienie od leczenia w przychodni i szpitalu
*  kiedy odmowa lub odstapienie sa niedopuszczalne

2. Godzina

»  warunki formalne odmowy i odstgpienia od leczenia

zasady zawiadamiania pacjenta o odmowie lub odstapieniu od

leczenia
*  analiza przyktadowych sytuacji

3. Godzina
*  dokumentacja medyczna zwigzana z odstapieniem od leczenia
*  obowigzkowe wpisy w dokumentacji medycznej zwiazane

z odstgpieniem od leczenia
*  pytania i dyskusja

Tajemnica lekarska i ochrona danych medycznych

Termin: 11.03.2017

Godzina: 13.00-15.00

Wykladowecy: r.pr. D. Konieczny

Liczba punktéw edukacyjnych: 2

Sposdb zglaszania uczestnictwa: telefonicznie lub mailowo
Liczba uczestnikow: 30 os6b

Program szkolenia:

1. Zakres tajemnicy lekarskiej

2. Zwolnienia z tajemnicy lekarskiej

3. Dokumentacja medyczna a tajemnica lekarska
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Kursy i szkolenia

4. Wspolpraca w zakresie dokumentacji medycznej z sadami, orga-
nami §cigania i towarzystwami ubezpieczen
. Charakter prawny danych medycznych
. Przetwarzanie danych osobowych
7. Obowigzki zwigzane z ochrong danych osobowych:
a) wlasciwe zabezpieczenie danych osobowych
b) polityka bezpieczenistwa w zakresie danych osobowych
c) instrukcja zarzadzania systemem informatycznym stuzacym
do przetwarzania danych osobowych
8. Konsekwencje prawne naruszenia obowiazku zachowania tajemni-
cy lekarskiej oraz zasad przetwarzania danych osobowych

Profesjonalny kontakt lekarza z pacjentem

Termin: 01.04.2017
Godzina: 09.00-15.00
Wykladowcy: mag M. Moczulska
Liczba punktéow edukacyjnych: 6
Sposob zglaszania uczestnictwa: telefoniczne lub mailowo
Liczba uczestnikow: 30 os6b
Program szkolenia:
1. Pacjent jako klient — psychologiczny punkt widzenia
a) postawy pacjenta:
—reakcje na chorobe
— status motywacyjny pacjenta
—role odgrywane przez pacjenta
b) podstawowe potrzeby pacjenta
2. Komunikacja lekarz—-pacjent, czynniki ulatwiajace i utrudniajace
porozumiewanie sie.
a) pierwszy kontakt
b) mowa ciala - $wiadoma i profesjonalna komunikacja
niewerbalna i parawerbalna

(20}

3. Model komunikacji asertywne;j
a) podstawowe zatozenia asertywnosci
b) zasady budowania wypowiedzi asertywnych w kontrakcie
z pacjentem w sytuacjach trudnych
c) wplyw asertywnych komunikatéw na
—pacjent
4. Model komunikacji empatyczne;j.
a) na czym polega empatyczna komunikacja
b) zasady prowadzenia rozmowy zgodnie z zalozeniami
empatii
c) zastosowanie — analiza przykladow
5. Wybrane mechanizmy wywierania wplywu na pacjenta
a) motywowanie pacjenta do wspétpracy z lekarzem
b) mechanizm sympatii — co sprawia, ze ludzie sig lubig
¢) zachowania lekarza, budujace autorytet wlasnej osoby
i instytucji

relacje lekarz—

Za udzial w warsztatach zostana przyznane punkty eduka-
cyjne. (wg rozp. MZ z dn. 6 pazdziernika 2004 r.)

Zapisy na szkolenia przyjmuje
Delegatura w Elblagu

tel. 55 235 39 25
oilel@oilgdansk.pl

Wszystkich uczestnikéw zapraszamy do odbioru Certyfika-
tow w Biurze Delegatury

Jezeli nie jest wskazane inaczej to szkolenia odbywajg sie
w sali szkoleniowej Delegatury
ul. Studzienna 29 A, 82-300 Elblag

Uzdrowisko Ciechocinek zaprasza 27 maja 2017 r. na kursy:

Cementy szklo-jonomerowe — wyjatkowe, niedoceniane materialy

odtworcze.

1. Cementy szklo-jonomerowe — dlaczego sg takie wyjatkowe? Bu-
dowa, wlasciwosci, zasady pracy, wykonanie wypelnien krok po
kroku - co tak naprawde jest wazne?

2. Czy i jaki cement szklo-jonomerowy (tradycyjny, wzmocniony,
modyfikowany zywicg) — kryteria wyboru materialéw w konkret-
nych (trudnych) sytuacjach klinicznych.

3. Trudny czy latwy wybdr — cement szklo-jonomerowy czy kom-
pomeru, giomer badZ material kompoztytowy typu BulkFill?

4. Wypelnienia typu ,kanapka” w praktyce — jak najlepiej polaczy¢
cementy szklo-jonomerowe i materialty kompozytowe.

5. Estetyka, wytrzymalos¢ i mozliwosci odtwércze nowych cemen-
téw szklo-jonomerowych — fakty i mity.

6. Cementy szklo-jonomerowe w profilaktyce préchnicy zebéw —
hydrofilne materiaty o wyjatkowej zdolno$ci uwalniania fluoru.

Korony i mosty protetyczne — cementowanie tradycyjne czy ad-

hezyjne?

1. Planowanie leczenia protetycznego jako warunek sukcesu kli-
nicznego.

2. Wskazania i przeciwwskazania do wykonania koron i mostéw —
projektowanie mostéw. Wybér materiatéw.

3. Wykonanie koron i mostéw — procedury kliniczne od a do z.

4. Znaczenie retrakcji dzigsta i zabezpieczenia opracowanego zeba
— uzupelnienia tymczasowe.

5. Skuteczno$¢ cementowania uzupelnien (cementowanie tra-
dycyjne v. adhezyjne) — przeglad cementéw i kryteria wyboru
w trudnych sytuacjach klinicznych.

Wykiladowca: Profesor Jerzy Sokofowski — Kierownik Zaktadu Stoma-
tologii Ogélnej Uniwersytetu Medycznego w Lodzi.

Kurs organizuje Wloclawskie Stowarzyszenie Lekarzy Stomato-
logéw pod patronatem Kujawsko-Pomorskiej Okregowej Izby Le-
karskiej.

Na kurs zapraszamy do hotelu Austeria *** w Ciechocinku

ul. Bema 32 A

Poczatek szkolenia godz. 10.00.

Oplata za kurs wynosi tak jak w roku poprzednim 280 zl (wliczony
koszt obiadu oraz przerwy kawowe). Prosimy nadsyta¢ zgloszenia
i wplaty do 24.05.17.

W hotelu Austeria dla uczestnikéw szkolenia istnieje mozliwosc
tariszego noclegu /platne w recepcji hotelu/. Koszt noclegu w pokoju
jednoosobowym — 165 zl, dwuosobowy — 200 zl. Prosze powiedziec¢
przy rezerwacji w hotelu, ze jest sie uczestnikiem kursu dla lekarzy
stomatologow.

Wplaty na konto za kurs:

06 1020 5170 0000 1202 0065 1620

Wiloclawskie Stowarzyszenie Lekarzy Stomatologow

ul. Krolewiecka 1a/2, 87-800 Wloclawek

Beda wydawane faktury oraz zaswiadczenia o ukonczeniu kursu
z przyznanymi 8 punktami edukacyjnymi. Zgltoszenia poprzez for-
mularz na stronie www.stomatologia.edu.pl

Dodatkowe informacje: tel. 54 231 51 57, 694 724 871
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BIURO 1ZBY

BIURO OKREGOWEJ
1ZBY LEKARSKIEJ
W GDANSKU

ul. Sniadeckich 33, 80-204 Gdarisk
www.oilgdansk.pl,
e-mail: oil@oilgdansk.pl
tel.: 58 524 32 00
faks: 58 524 32 01
Biuro Izby czynne
pon.—$r., pt. w godz. 11.00-16.00
(kasa czynna do godz. 15.30)
czw. w godz. 11.00-18.00
(kasa czynna do godz. 17.30)
Konto: WBK SA o. Gdynia
69 1090 1102 0000 0000 1000 4314

BIURO PRAWNE
tel. 58 524 32 20 ref. Patrycja Malinowska

Udzielanie porad prawnych lekarzom:

rpr. Etzbieta Czarecka — wtorki 11:00-13:00 i czwartki 11:00-13:00
po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym
tel. 58 524 32 04

r.pr. Iwona Kaczorowska-Kossowska
poniedziatki 12:00-16:00 i czwartki 11:00-16:00
po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym

tel.: 58 524 32 09

adw. Karol Kolankiewicz

poniedziatki 11.00-16.00, czwartki 12.00-18.00
po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym

tel.: 58 524 32 24

r. pr. Aleksandra Kosiorek i adw. Damian Konieczny
poniedziatki 11.00-16.00,

$rody 11.00-16.00,

czwartki 11.00-18.00,

piatki 12.00-16.00

po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym

tel.: 58 524 32 04

KSIEGOWOSC
tel.: 58 524 32 02, 58 524 32 22

KASA — SKEADKI
tel.: 58 524 32 03, 58 524 32 17

SEKRETARIAT RZECZNIKA
ODPOWIEDZIALNOSCI ZAWODOWEJ
e-mail: rzecznik@oilgdansk.pl

tel.: 58 524 32 10

faks: 58 524 32 12

Rzecznik Odpowiedzialno$ci Zawodowej
drn. med. Maria Adamcio-Deptulska
przyjmuje w czw. w godz. 10.00-12.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)

Zastepcy Rzecznika Odpowiedzialno$ci Zawodowej
dr n. med. Jozefa Przezdziak przyjmuje w pon.

w godz. 12.30-14.00

(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)

drn. med. Barbara Kreglewska przyjmuje w $r.

w godz. 10.00-11.00

(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)

SEKRETARIAT SADU LEKARSKIEGO

tel.: 58 524 32 11

faks: 58 524 32 12

e-mail: osl@oilgdansk.pl

Przewodniczacy Sadu przyjmuja:

przewodniczaca dr n. med. Anna Kobierska
poniedziafek i czwartek w godzinach 12.00-15.00,

(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)

zastepca przewodniczacej lek. dent. Sylwia Kowalczyk-Wojcik
pon. w godz. 9.00-11.00

(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym),

zastgpca przewodniczacej dr hab. n. med. Marek Roslan
czwartki w godz. 13.00-15.00.

DELEGATURA W ELBLAGU
ul. Studzienna 29A, 82-300 Elblag
tel./faks: 55 235 39 25
e-mail: oilel@oilgdansk.pl
Konto: Bank Millenium SA o. Elblag
54 1160 2202 0000 0000 6191 4835
Biuro czynne: pon. 11.00-16.00

wt.— pt. 10.30-15.00

DELEGATURA W StUPSKU

ul. Moniuszki 7/1, 76-200 Stupsk

tel /faks: 59 840 31 55

e-mail: oilsl@oilgdansk.pl

Konto: PEKAO SA | 0. Stupsk
111240 3770 1111 0000 4068 1425
Biuro czynne:

pon. w godz. 9.00-18.00

wt., czw. w godz. 9.00-16.00

$r., pt. w godz. 8.00-15.00

PREZYDIUM
OKREGOWEJ RADY
LEKARSKIEJ W GDANSKU

PREZES
dr n. med. Roman Budzinski

WICEPREZES

dr n. med. Tomasz Gorczynski
WICEPREZES

dr n. med. Barbara Sarankiewicz-Konopka
WICEPREZES

lek. dent. Anna Spiatek

Wiceprezes i przewodniczacy

DELEGATURY ELBLASKIEJ
lek. Danuta Podjacka
Wiceprezes i przewodniczacy
DELEGATURY StUPSKIEJ

dr n. med. Wojciech Homenda
SEKRETARZ

lek. dent. Dariusz Kutella

ZASTEPCA SEKRETARZA
lek. Arkadiusz Szycman
SKARBNIK

lek. Krzysztof Wojcikiewicz
CZLONEK

lek. Jozef Dobrecki
CZLONEK

lek. dent. Wojciech Ratajczak

CZLONEK
dr n. med. Anna Sobieszek-Kundro

SKEADKI CZt ONKOWSKIE

OD 1 STYCZNIA 2015 ROKU
Wysokos¢ skiadki podstawowej na mocy
Uchwaty nr 27/14/VIl Naczelnej Rady Lekar-
skiej wynosi
60,00 zt dla lekarzy i lekarzy dentystow.
10,00 zt dla lekarzy stazystow.
10,00 zt dia lekarzy i lekarzy dentystow,
ktorzy przed dniem 1 stycznia 2015 roku mieli
ustalong miesieczng wysokos¢é skiadki w ww.
kwaocie (10 zt) na czas nieokreslony.
Lekarze ilekarze dentysci, ktorzy ukonczyli 75
lat sg zwolnieni z obowigzku optacania skfad-
ki czlonkowskiej od pierwszego dnia miesigca
nastepujacego po miesigca, w kiérym osiagneli
ww. wiek
Whfaty skiadek nalezy dokonywac na indywidu-
alne rachunki bankowe (numery mozna ustali¢
na stronie internetowej Izby)
Rachunki bankowe do pozostatych wptat
— opfaty za rejestracje praktyki, sptaty zapomogi,
optaty za szkolenia:
Gdansk BZ WBK S.A. 3 Oddziat Gdynia
69 1090 1102 0000 0000 1000 4314
Elblag Bank Millennium S.A. O/Elblag
54 1160 2202 0000 0000 6191 4835
Stupsk — Pekao S.A. Oddziat Stupsk
111240 3770 1111 0000 4068 1425
Informacji udziela dziat ksiggowosci
Joanna Monkiewicz — tel. 58 524 32 17
Joanna Tomaszewicz — tel. 58 524 32 03
e-mail: skladki@oilgdansk.pl

KOMISJE PROBLEMOWE

KOMISJA DS. PRAKTYK LEKARSKICH
| REJESTRACJI PRAKTYK

tel.: 58 524 32 06, 58 524 32 26
Przewodniczacy

— lek. dent. Wojciech Ratajczak

KOMISJA DS. STOMATOLOGI!
tel.: 58 524 32 06, 58 524 32 26
Przewodniczaca

— lek.dent. Anna Spiafek

KOMISJA DS. REJESTRACJI LEKARZY
tel.: 58 524 32 05, 58 524 32 25
Przewodniczacy

— lek. Krzysztof Wojcikiewicz

KOMISJA DS. KSZTALCENIA MEDYCZNEGO
tel.: 58 524 32 07, 58 524 32 27
Przewodniczaca — dr n. med. Barbara
Sarankiewicz-Konopka

Posiedzenia komisji — trzecia $roda miesigca,
godz. 12.00

KOMISJA DS. ETYKI LEKARSKIEJ

tel.: 58 524 32 00

Przewodniczacy — lek. Jozef Dobrecki
KOMISJA DS. KONKURSOW

tel.: 58 524 32 00

Przewodniczacy — dr n. med. Jerzy Kossak

KOMISJA DS. SOCJALNYCH

tel.: 58 524 32 00

Przewodniczaca

— lek. Magdalena Gorczyriska

KOMISJA DS. KULTURY, SPORTU | REKREACJI
tel.: 58 524 32 00

Przewodniczacy — lek. dent. Marcin Szczg$niak

KOMISJA DS. LEKARZY SENIOROW

tel.: 58 524 32 00

Przewodniczaca — lek. Maria Jagoda-Madalinska
Posiedzenia komisji — trzeci poniedziatek miesiaca, godz. 14.00
KOMISJA DS. MEODYCH LEKARZY

tel.: 58 524 32 07, 58 524 32 27
Przewodniczacy — lek. tukasz Szmygel
KOMISJA LEGISLACYJNA

tel.: 58 524 32 00

lek. Adam Gorczynski

KOMISJA DS. P0Z

komisjapoz@oilgdansk.pl, tel.: 58 524 32 00
Przewodniczaca — lek. Ewa Szymariska

ZESPOL DS. KONTAKTOW Z NFZ

tel.: 58 524 32 00

ZESPOL DS. INFORMATYZACJI
tel.: 58 524 32 00
Przewodniczacy — lek. Michat Nedoszytko

PELNOMOCNIK DS. ZDROWIA
Petnomocnik ds. Zdrowia Lekarzy i Lekarzy
Dentystow lek. Katarzyna Wisniewska dyzuruje
W Izbie w kazdy pierwszy wtorek miesigca
w godz. 8.30-10.30.

Kontakt z Petnomocnikiem jest mozliwy rowniez
poza biurem Izby po uprzednim uzgodnieniu
telefonicznym: 504 894 959

KOMISJA BIOETYCZNA
tel.: 58 524 32 50
faks.: 58 524 32 51
e-mail: bioetyka@komisjabioetyczna.pl
www.komisjabioetyczna.pl
Biuro czynne:
pon.—pt. w godz. 11.00-16.00
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Lekarz dentysta Barbara
Jenczyk (z domu Szkutnik)
prosi o wptate 1% podatku

na numer
KRS 0000270809

CEL SZCZEGOLOWY

JENCZYK BARBARA 217

Pracowatam w Lipnicy, w powiecie By-
téw od 1976 do 2006 roku. W tamtym
czasie ulegtam udarowi krwotocznemu
(pekniety tetniak w mézgu). Mimo ope-
racji clippingu tetniaka i wieloletniej
intensywnej rehabilitacji poruszam sig
na wozku. Jestem w pewnym zakresie
samodzielna (wstaje i wiele czynnosci
wykonuje na stojaco), ale aby nie za-
przepascic 11 lat rehabilitacji i utrzymac
obecny stan musze sie rehabilitowaé do
konica moich dni.

Pieniagdze uzyskane dzieki Fundacji
przeznacze na dalsza rehabilitacjg i naj-
pilniejsze potrzeby zycia codziennego.
Dzigkuje serdecznie za wszelkq pomoc.

Mateuszek ma 5 lat. Wkrétce po swoich
drugich urodzinach zachorowat na wi-
rusowe zapalenie mézgu, ktére niestety
mialo bardzo ciezki przebieg. Na skutek
choroby wystgpit u niego niedowtad
ndg i prawej reki oraz przykurcze utrud-
niajgce mu samodzielne poruszanie sig
i wykonywanie podstawowych czynno-
$ci. Mateusz urodzit sie z niska waga
urodzeniowa i niedoborem wzrostu,
ktore poglebialy sie w trakcie jego zycia.
Po kilku latach obserwacji i przeprowa-
dzonej szerokiej specjalistycznej diagno-
styce rozpoznano u niego zahamowanie
wzrostu - tzw. Zespdl Jugr. Dodatkowo,
przed rokiem Mateusz zachorowal na
cukrzyce typu L.

Kazda z tych trzech choréb sama w sobie
stanowi duze obciazenie i ogromny
wysitek leczniczy.

Po przebytym zapaleniu mézgu Mate-
usz wymaga dlugotrwalej, intensyw-
nej, rehabilitacji zar6wno w domu jak
i w specjalistycznych osrodkach re-
habilitacyjnych, udzialu w licznych
zajeciach stymulujacych rozwdj psy-
choruchowy oraz zakupu sprzetéw reha-
bilitacyjnych wspomagajacych terapie.
Niedobér wzrostu wymaga kosztowne-
go i wieloletniego leczenia hormonem
wzrostu. Niestety ze wzgledu na wspoél-
wystepujacg cukrzyce nie przyznano
Mateuszkowi na to leczenie refundacji
i na razie nie moze liczy¢ na finanso-
wanie z NFZ. Bez leczenia hormonem
pozostanie niewielkiego wzrostu, co
w polaczeniu z niepelnosprawnoscia be-
dzie powodowalo, ze jego funkcjonowa-
nie w codziennym zyciu bedzie bardzo
utrudnione.

DLA MATEUSZKA

25384 GUZEK MATEUSZ

Od roku Mateusz jest leczony insuling
przy pomocy pompy insulinowej. Ze
wzgledu na ryzyko pogorszenia przebiegu
cukrzycy w trakcie leczenia hormonem
wzrostu wymaga Scislego monitorowania
pozioméw cukru we krwi przy pomocy
kosztownych i nierefundowanych przez
NFZ sensoréw glikemii. Bez dobrego
monitorowania i leczenia cukrzycy na-
razony jest na rozwdj groznych powiklan
takich jak zaburzenia widzenia, funkcji
nerek i uktadu sercowo-naczyniowego.

Z calych sit walczymy o to, by Mateuszek
stal sie samodzielny i nadrobit to, co od-
bieraja mu choroby.

Pomimo tego, ze codzienne zycie Ma-
teusza do$¢ mocno rézni si¢ od zycia
wiekszosci jego réwiesnikéw, jest chlop-
cem bardzo pogodnym, pelnym energii,
dzielnie znoszacym trudnosci. Kolejny
rok éwiczy i cigzko pracuje, aby odzyskaé
zdrowie.

Mateuszek jest podopiecznym Fundacji
Dzieciom ,Zdazy¢ z Pomocy”.
Powr6t Mateuszka do zdrowia jest mozli-
wy, takze dzigki Pafistwa pomocy.
Zwracamy sig z goracg prosbg o przeka-
zanie 1% podatku na leczenie i rehabili-
tacje Mateuszka. Aby to zrobié¢, wystar-
czy w rocznym zeznaniu podatkowym
PIT wpisa¢ numer KRS: 0000037904
oraz
w rubryce ,Cel szczegblowy 1%”:
25384 GUZEK MATEUSZ (wazna jest ko-
lejnos¢ wpisanych danych)
Serdecznie dzigkujemy za wszelkg po-
moc.
Rodzice
Paulina i Marek
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PROSBA O WSPARCIE

,Zycie cho¢ piekne tak kruche jest...” | 4
Wystarczyla jedna chwila, by zmienilo sig zy-
cie mojego meza Ryszard Tomaszczuka, moje
i catej rodziny.

Ryszard Tomaszczuk, aktywny zawodowo le-
karz anestezjolog, angazujacy sie w pomoc
i ratowanie zycia innym, dzi§ sam potrzebuje
wsparcia.

W grudniu 2014 r. w wyniku powaznego wy-
padku doznatl uszkodzenia kregostupa, niedo-
wiladu czterokonczynowego, nie oddychat sa-
modzielnie.

Dzigki Pafistwa wsparciu udato sig¢ sfinanso-
wag kolejne turnusy rehabilitacyjne oraz zaku-
pi¢ specjalistyczny sprzet dla Ryszarda.

Po wielomiesiecznej intensywnej rehabilitacji,
ciezkiej pracy wlasnej, lekarzy i rehabilitantow,
maz moze cieszy¢ sig z odzyskiwanej sprawno-
$ci. W tej chwili najwazniejsza jest ciggtos¢ re-
habilitacji, gdyz sa duze rokowania na powrét
do samodzielnego zycia.

Dziekujac Stowarzyszeniu ,,Neurochirurgia Po-
morska” i Panu Profesorowi Wojciechowi Klo-
cowi za opieke i umozliwienie dokonywania
dotychczasowych wptat informujemy, ze od
2017 r. wsparcie bedzie mozna kontynuowac
za posrednictwem Fundacji Avalon.

Uwaga! Absolwenci AMG
rocznik 1951-1957

Planujemy spotkanie kolezenskie z okazji 60 rocznicy uzyskania
dyplomu lekarza.

Spotkanie odbedzie sie 27 maja o godzinie 14.00 w Restauracji
LENTRE VILLAS w Sopocie ul. Aleja Niepodlegtosci 735.
Informacje: Jerzy Kwiecien tel. 510 050469; Halina Kawecka
600513375; Teresa Tylicka 608091903.

Impreza ma charakter nieformalnego spotkania kolezenskiego.
Do zobaczenia!

Wydziat Stomatologii AMG
rocznik 1967- 1972

Zjazd kolezenski z okazji 45. rocznicy ukoniczenia studiéw,
w dniu 26-27 maja 2017 r. w hotelu Austeria w Ciechocinku.
Informacje
Zbystawa Supel, tel. 601622446
e-mail: zbyszkasupet@gmail.com,

Andrzej Karczewski, tel: 600915565,
e-mail: karczewski@epoczta.pl

Uwaga Seniorzy Delegatury w Stupsku!

Kolezanki i Koledzy chcacy bra¢ udzial w spotkaniach Lekarzy
Senioréw, ktére odbywaja sig w naszej Delegaturze, proszeni sg
o zgloszenie sig w Biurze Delegatury.

J.J. Dobrecki

Jesli zechcielibyscie Panstwo wesprze¢ dal-
szg rehabilitacje meza, zwracam sie z prosba
o przekazanie 1% podatku na rzecz Organiza-
cji Pozytku Publicznego nr KRS: 0000270809
z dopiskiem ,, Tomaszczuk, 6656” (w polu cel
szczegbtowy 1%) lub o przekazanie indywidu-
alnej darowizny:
Fundacja Avalon - Bezpos$rednia Pomoc Nie-
petnosprawnym, ul. Michata Kajki 80/82 lok. 1,
04-620 Warszawa
Numery rachunkéw:
Rachunek zlotowy PLN:
62 1600 1286 0003 0031 8642 6001
Rachunek walutowy EUR:
IBAN:PL07 1600 1286 0003 0031 8642 6021
Rachunek walutowy USD:
IBAN:PL77 1600 1286 0003 0031 8642 6022
Rachunki prowadzone przez: BNP Paribas
Bank Polska SA
W tytule wplaty nalezy podac:
,Jomaszczuk, 6656”
Serdecznie dziekuje.

Elzbieta Tomaszczuk

BZ-WBK 73 1090 1102 0000 0000 1001 3748
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VIl OGOLNOPOLSKIE REGATY ZEGLARSKIE LEKARZY
W KLASIE PUCK

1. TERMIN I MIEJSCE REGAT:

27-28 maja 2017r. (sobota, niedziela) —

2. ORGANIZATOR: )
OKREGOWA IZBA LEKARSKA W GDANSKU Komisja Kultury
Sportu i Rekreacji

3. WSPOLORGANIZATOR:

Harcerski Osrodek Morski
4. BIURO REGAT: .
Harcerski Osrodek Morski 84-100 Puck, ul. Zeglarzy 1
Tel. 58 673 21 50, hom@hompuck.org
Informacji udziela:
Marcin Szczeéniak tel. 603 696 160 — organizator regat
Stawomir Debicki 501 674 698, 58 673 21 50 sprawy techniczne —
Komendant HOM

5. ZGLOSZENIA DO REGAT:

Do dnia 10 maja 2017 r. Okregowa Izba Lekarska w Gdansku (wylacznie

mailowo oil@oilgdansk.pl )

druk zgloszenia do regat do pobrania ze strony www.oilgdansk.pl zaktad-

ka ,,Po pracy -Wydarzenia Kulturalne i Sportowe” nalezy wypetnic¢, ze-

skanowac i wraz ze zeskanowanym potwierdzeniem wplaty wpisowego
na konto HOM przesta¢ na adres mailowy oil@oilgdansk.pl

Liczba miejsc jest ograniczona (25 zaldg), decyduje kolejnos¢ zgtoszen.

6. WYMAGANIA OD UCZESTNIKOW:

- liczba czlonk6w zatogi — 3 lub 4 osoby (w tym minimum 2 lekarzy)

- prowadzacy jednostke minimum w stopniu zeglarza jachtowego
(mu51 byc lekarzem)

- znajomo$¢ przepiséw PZZ, przepisow Regatowych, przestrzeganie
instrukcji zeglugi, umiejgtnos¢ ptywania.

7. SPOSOB PROWADZENIE REGAT:

Przew1du]e sie rozegranie 5 wy$cigéw w sobote 27.05.2017 1.

4 wyscigi w niedziele 28.05.2017 .

Szczegdly poda Sedzia Gléwny w instrukeji zeglugi i komunikacie se-

dziowskim.

Regaty zostang uznane za wazne przy rozegraniu min. 2 wyscigéw.

8. PROGRAM REGAT

26.05.2017 r. piatek przyjazd uczestnikéw regat, zakwaterowanie, nocleg

w HOM Puck

27.05.2017 r. sobota

8.00-9.00 — $niadanie

9.00-10.00 - zglaszanie sie zalég do regat, losowanie todzi, przygotowy-

wanie fodzi do regat

10.00 — otwarcie regat, odprawa sternik6w

11.00-15.00 — regaty

15.00-16.00 — obiad

19.30 - biesiada przy grillu i koncert szantowy

28.05.2017 r. niedziela

8.00-09.00 — $niadanie

10.00-13.30 — regaty

13.30-14.00 — zdawanie sprzetu

14.00-15.00 — obiad

15.00 — zakonczenie regat, ogloszenie wynikéw, wreczenie nagrod.

9. INFORMACJE ORGANIZACY]JNE:

Whpisowe do regat 150 zl/osoba

Platne na konto: Bank PKO SA 11 1240 5400 1111 0010 6457 8713 (Uwa-

ga!!! Nowy numer rachunku bankowego HOM w Pucku)

HOM 84-100 Puck ul. Zeglarzy 1, tytuf wplaty (VIII Regaty Lekarzy — po-

byt w HOM imie i nazwisko uczestnikéw)

Oplata protestowa 150 zt

10. W RAMACH WPISOWEGO ORGANIZATOR ZAPEWNIA:

- wyzywienie od $niadania 27.05.2017 r. do obiadu 28.05.2017 .

- zakwaterowanie 26.05.2017 r. do 28.05.2017 r. (w zgloszeniu prosze
podac, ile oséb i z ilu noclegéw bedziecie Panistwo korzystaé — piatek/
sobota, sobota/niedziela.) Uwaga !!! Nie rezerwujecie Pafistwo nocle-
gow w trakcie trwania regat indywidualnie w HOM w Pucku! Miej-
sca noclegowe bedg przydzielane przez organizatoréw na podstawie
zgloszen do regat. Ewentualny nocleg dla oséb towarzyszacych moz-
liwy bedzie jedynie po zamknieciu listy zgloszen do regat i zakwa-
terowaniu uczestnikéw regat, jesli zostang wolne miejsca noclegowe
w HOM. Jesli cheecie przyjecha¢ do Pucka kilka dni wczesniej przed
regatami lub zosta¢ dtuzej po regatach, mozna zarezerwowac¢ indywi-
dualnie pobyt w HOM (kontakt bezposrednio z HOM w Pucku).

- ubezpieczenie NW uczestnikéw

- lodzie do regat oraz kamizelki asekuracyjne dla uczestnikéw regat

- nagrody dla uczestnikow

Informacje o regatach i fodzi PUCK na stronie www.klasapuck.org

Zatoka Pucka

Lekarze kontraktowi

16 marca 2017 roku (czwartek), godzina 16.00

Okregowa Izba Lekarska w Gdansku, ul. Sniadeckich 33.

Sala im. dr Haliny Porebskiej (1. pietro)

Lekarze wybierajacy zatrudnienie na kontrakcie sg jak dotad
pozostawieni sami sobie i czesto podpisuja umowy kontraktowe
niekorzystne finansowo i socjalnie, jak réwniez niebezpieczne pod
wzgledem prawnym. Dlatego chcemy w naszej Izbie skonsolidowac
lekarzy pracujacych na kontraktach, stworzy¢ wzory uméw, podjac
grupowe negocjacje z pracodawcami, da¢ wsparcie prawne, a doce-
lowo réwniez okre$la¢ minimalne stawki wynagrodzenia.

ZaczeliSmy od diagnozy. W grudniu 2016 roku Okregowa Izba
Lekarska w Gdansku, przy wspétpracy z firmg PBS z Sopotu prze-
prowadzila badanie ankietowe uméw kontraktowych lekarzy i leka-
rzy dentystéw. Raport z badania mozna przeczyta¢ na naszej stronie
internetowej: www.oilgdansk.pl

Wiemy juz, jakie sa problemy, teraz potrzebne jest dzialanie.
W tym celu pragniemy stworzy¢ Porozumienie Lekarzy Kontrakto-
wych OIL w Gdansku. Zapraszamy wszystkich lekarzy i lekarzy
dentystéw pracujacych na umowach kontraktowych na pierwsze
spotkanie Porozumienia Lekarzy Kontraktowych. Przedstawimy na
nim przygotowany przez Biuro Prawne OIL w Gdanisku bezpieczny
wz6r umowy kontraktowej, oméwimy zasady negocjacji z praco-
dawca warunkéw pracy i ustalimy dalszy plan dziatania Porozu-
mienia.

Nasze Biuro Prawne pracuje obecnie nad wzorami umoéw. Aby
przygotowacé je dobrze potrzebujemy wiecej przykladowych kon-
traktéw. Prosimy o dalsze przesylanie nam tresci wiasnych umow,
pozbawionych danych personalnych i innych wrazliwych informa-
¢ji. Zachecamy wszystkich do osobistego przynoszenia ich do Biura
Prawnego Izby Lekarskiej, przesylania listem tradycyjnym lub ska-
néw drogg mailowa: biuroprawne@oilgdansk.pl

Z wyrazami szacunku,

Arkadiusz Szycman

z-ca Sekretarza Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku
Roman Budzinski

Prezes Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku

MEDIGAMES 2017

Miedzynarodowe zawody dla lekarzy w 26 dyscyplinach odbedg
sie w tym roku w Marsylii (Francja), w dniach 1-8 lipca. Nowe
dyscypliny w tym roku to: biegi na orientacje, zeglarstwo, brydz,
petanque.

Przewidziane sa takze zawody dla dzieci w wieku 4-16 lat. Blizsze
informacje: info@medigames.com, tel.4+33(0)1 777 065 15
www.medigames.com

Terminarz imprez sportowych organizowanych
w 2017 roku przez Komisje Kultury Sportu
i Rekreacji OIL w Gdansku

1. Gdanskie Biegi Lekarzy Park Reagana w Gdansku
Bieg wiosenny 13 maja 2017
Organizator kol. FLukasz Skorupa, informacje www.sportleka-
rzy.pl oraz www.oilgdansk.pl
2. VIII Ogélnopolskie Regaty Lekarzy w klasie PUCK
26-28 maja 2017
Organizator: kol. Marcin Szcze$niak
Informacje i zapisy www.oilgdansk.pl
3. Ogoélnopolski Turniej Tenisa Ziemnego Lekarzy Gdansk 2017
10-11 czerwca 2017
Korty tenisowe Gdanskiej Akademii Tenisa (AWFiS)
Organizator kol. Mateusz Koberda
Informacje i zapisy www.sportlekarzy.pl
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Nowosci wydawnicze
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ikamed.pl

internetowa ksiggarnia medyczna

ul. Swietokrzyska 73, 80—180 Gdarisk
tel.: 58 320 94 53, faks: 58 320 94 60
ikamed@ikamed.pl

www.ikamed.pl

Nowosci Via Medica

Hipertensjologia. Tom l. Podrecznik
Polskiego Towarzystwa Nadcisnienia
Tetniczego

red.: Tomasz Grodzicki, Krzysztof Narkiewicz,
Danuta Czarnecka, Zbigniew Gaciong, Andrzej
Januszewicz, Andrzej Tykarski, Krystyna Widecka
Cena katalogowa: 180,00 zt

Cena lkamed: 135,00 zt

Publikacja podrecznika Hipertensjologia wydanego po raz pierwszy pod
egidg Polskiego Towarzystwa Nadci$nienia Tgtniczego stanowi kontynuacje
dziatain PTNT w zakresie poprawy opieki nad chorymi z nadci$nieniem tet-
niczym. Nadci$nienie tetnicze pozostaje jedng z gléwnych przyczyn zgonéw
w XXI wieku, cho¢ od ponad 100 lat toczg sig badania nad zrozumieniem
patomechanizméw prowadzacych do wzrostu ci$nienia tetniczego oraz dzia-
faniem lekow, ktére moglyby skutecznie je obnizy¢. Dotychczasowe préby
wyjasnienia etiopatogenezy nadci$nienia wydajg si¢ réwnie malo skutecz-
ne jak dazenia do poprawy kontroli choroby. Mimo ze od czasu opisu przez
Wiadyslawa Bieganskiego w 1891 roku stwardnienia tetnic okre$lanego jako
skleroza tetnic udalo sig okresli¢ znaczenie ukladu sympatycznego, zdefinio-
wac znaczenie ukladu renina—angiotensyna-aldosteron, a takze opisa¢ wiele
innych substancji odpowiedzialnych za rozw6j nadcisnienia, to jednak ciagle
nie wiadomo, ktéry element z mozaiki Page’a z 1949 roku jest gtéwnym wino-
wajcg. Co wigcej, wiele odkry¢ z ostatnich lat w zakresie dziedziczenia nadci-
$nienia nie przyczynilo si¢ do jednoznacznego wyjasnienia zagadki wzrostu
ci$nienia tetniczego. |...]

http://www.ikamed.pl/hipertensjologia-tom-i-p-podrecznik-polskiego-
towarzystwa-nadcisnienia-tetniczego-VMG01034

Biblioteka okulisty praktyka. Tom Il.
Diagnostyka i leczenie postaci wysiekowej
zwyrodnienia plamki zwigzanego z wiekiem
Robert Rejdak (red.), Anselm G.M. Jinemann (red.)
9 Cena katalogowa: 70,00 zt

Cena lkamed: 50,00 zt

Oddajemy w Panstwa rece kolejne, poszerzone wydanie ksigzki z cyklu
,Biblioteka okulisty praktyka”, ktéra jest po§wigcona bardzo aktualnej tema-
tyce — zwyrodnieniu plamki zwigzanym z wiekem, ktére nalezy do gtéw-
nych przyczyn nieodwracalnej $lepoty w krajach rozwinigtych i stanowi
problem medyczny i spoteczny. Szacuje sig, ze liczba chorych na AMD be-
dzie wzrasta¢, co wigze sig ze starzeniem sig¢ spoleczenstw. Stad choroba ta
zyskala miano epidemii §lepoty XXI wieku. Chociaz ukazalo si¢ juz wiele
wydawnictw na ten temat, rozwéj tej dziedziny okulistyki jest tak szybki,
ze nasza wiedza wymaga ciaglej aktualizacji. Pojawily sig i rozwingly nowe
metody diagnostyczne, na przyktad angioOCT. Ciagle trwajg prace nad opty-
malizacjg leczenia, to znaczy wyborem najbardziej skutecznych schematéow
terapeutycznych zapewniajagcych maksymalne efekty przy jak najmniejszym
obcigzeniu chorego i systemu. Ponadto nowoscig jest wprowadzenie Progra-
mu Lekowego w leczeniu wysigkowej postaci AMD. [...]

http://www.ikamed.pl/biblioteka-okulisty-praktyka-tom-ii-diagnostyka-i-
leczenie-postaci-wysiekowej-zwyrodnienia-plamki-zwiazanego-z-wiekiem-
VMG01099

Wino jest dobre dla serca (oprawa twarda)
autor: Wtadystaw Sinkiewicz

Cena katalogowa: 90,00 zt

Cena lkamed: 65,00 z

Monografia o zdrowotnych wlasciwosciach czerwonego wina to pierwsza
tego typu ksigzka, a sam nap6j bogéw jest w niej przedstawiony z perspek-
tywy lekarza kardiologa, chociaz ksigzka zainteresuje z pewnoscig nie tyl-
ko osoby z wyksztalceniem czy zainteresowaniami medycznymi. Czytelnik
znajdzie w niej mnéstwo ciekawostek: od podstawowych definicji, zasad de-
gustacji, opisu szczepéw, az po najwazniejsze rozwazania nad zdrowotnym
wplywem sfermentowanego soku z winogron.

Prof. dr hab. n. med. Krzysztof ]. Filipiak, FESCI
Katedra i Klinika Kardiologii Warszawski Uniwersytet Medyczny

Piszg o winie i degustujg je (w umiarkowanych ilosciach) od ¢wier¢wiecza.

Po przeczytaniu ksigzki Profesora Sinkiewicza wiem, ze czynig dobrze.
Marek Bieniczyk
http://www.ikamed.pl/wino-jest-dobre-dla-serca-VMG01098

Zapowiedzi wydawnicze Via Medica

Uroginekologia.
Schorzenia dna miednicy
Ewa Barcz (red.)

Monografia Uroginekologia. Schorzenia dna miednicy jest bardzo cenng
pozycja przeznaczong nie tylko dla lekarzy specjalizujacych sie w urogine-
kologii, ale takze dla ginekologéw poloznikéw, lekarzy innych specjalnosci
i studentéw medycyny. Zawiera najnowsze informacje z zakresu szeroko ro-
zumianej uroginekologii przedstawione w sposdéb niezwykle praktyczny, za$s
bogaty material ilustracyjny (ryciny, zdjecia) stanowi cenne uzupelnienie [...].

Z recenzji prof. dr. hab. n. med. Stanistawa Radowickiego
Konsultanta Krajowego w dziedzinie ginekologii i poloznictwa
http://www.ikamed.pl/uroginekologia-schorzenia-dna-macicy-VMG01102

Planowanie leczenia
i dozymetria w radioterapii
Julian Malicki (red.), Krzysztof Slosarek (red.)

W latach 80. ubieglego wieku, kiedy konczylismy studia z zakresu fizyki,
zastosowanie promieniowania jonizujacego w leczeniu nowotworéw, znane
jako radioterapia, mialo juz kilkudziesigcioletnig tradycje. Jednak zaréwno
w spoleczenstwie, jak i wéréd ogétu fizykéw wiedza na temat roli i pracy
fizyka medycznego w szpitalu byta bardzo ograniczona.

W Polsce istnialo kilkanascie zaktadéw radioterapii, zazwyczaj w duzych
osérodkach onkologicznych, chociaz nie brakowalo pracowni rentgenoterapii,
ktore staly sie zalgzkiem obecnie funkcjonujacych zaktadéw radioterapii.

Umiejetnosci, ktére nabyliSmy w czasie studiéw, zwigzane z przeprowadza-
niem pomiaréw, w tym réwniez promieniowania jonizujacego, musieliémy uzu-
pelnia¢ o wiedzg na temat specyficznych zagadnien dotyczacych kontroli para-
metréw stosowanych w tamtym czasie aparatow terapeutycznych, ktérymi byly
tzw. bomby kobaltowe oraz ortowoltowe aparaty rentgenowskie. [...]

http://www.ikamed.pl/planowanie-leczenia-i-dozymetria-w-radioterapii-
VMG01104
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Odgadniete haslo prosimy przesyta¢ droga elektroniczng: redakcja@oilgdansk.pl lub poczta tradycyjng na adres Redakcji PML.
Prosimy o podanie specjalizacji/kierunku specjalizacji/ lub szczeg6lnych zainteresowan medycznych i adresu korespondencyjnego.
NAGRODY:

3 ksiazki od wydawnictwa Via Medica,

3 ksiazki od Redakcji PML.

Dla 2 osé6b udzial w zjezdzie firmy Termedia zapowiadanym w tym numerze.

Prosimy o zaznaczenie checi udzialu w zjezdzie na zgloszeniu, uczestnikéw zjazdu zawiadomimy nieco wczesniej. Zjazd losujemy
w osobnej puli, tylko wsrdéd oséb, ktére wyrazily taka cheé.

Termin nadsylania rozwigzan: do 31 marca 2017.

Liste nagrodzonych oséb opublikujemy w majowym numerze PML.
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Litery z pél oznaczonych liczbami, uszeregowane od 1 do 29 utworzg rozwigzanie — sentencje tacinska.

Krzyzowka z numeru 12-01/2016/17

Prawidlowe haslo, tacinskie powiedzenie, brzmiato: NOCTE LATENT MENDAE, czyli ,,noc kryje braki”, brzmi prawie jak ,kazdy
lekarzyk ma sw6j cmentarzyk”...

Nagrody otrzymuja:

Nagrody od redakcji PML Nagrody od Wydawnictwa Via Medica: Zjazd organizowany przez firme TERMEDIA:
Beata Dagbrowska-Remesz — Miastko Maria Jackiewicz-Jonkajtis — Gdansk Karolina Gérska — Gdanisk
Karolina Barganiska — Gdansk Dariusz Ku§ — Stupsk Justyna Knapp Tezycka — Gdynia

Aleksandra Krajewska — Pruszcz Gdanski  Bartosz Falana — Gdarnsk

POMORSKI
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Gratulacje i podziekowania

W imieniu wiasnym i rodziny Sktadam serdeczne podzigkowania
catemu Personelowi
Oddziatu Neurochirurgii szpitala
Copernicus w Gdarisku,
a w szczegolnosci Panu
prof. nadzw. dr. hab. n. med.
Wojciechowi Kloc
oraz Panu
dr n. med. Wojciechowi Wasilewskiemu
za profesjonalne leczenie, zapewnienie poczucia
bezpieczenistwa, przemilg atmosfere oraz przywrdcenie
komfortu zycia bez bélu.
wdzieczna pacjentka
Maria Nowak
(pediatra, lekarz rodzinny)

pragne ztozyc serdeczne podzigkowania
Kierownikowi Oddziatu Chirurgii Ogdlnej
Szpitala Copernicus
Panu Profesorowi dr hab. n. med.
Markowi Doboszowi
oraz Catemu Zespotowi Lekarskiemu
i Pielggniarskiemu, Opiekunom Medycznym,
Paniom Salowym
za pomoc, zyczliwosc i sprawowang opieke
) nad moim Tatg Tomaszem Neuman.
t‘/ Z wyrazami szacunku
\ﬁ J\B Magdalena Neuman-taniec, cérka

Non omnis moriar

Drogiej kolezance
dr n. med. Krystynie Witczak-Malinowskiej
wyrazy szczerego wspoifczucia
z powodu $mierci Mamy
skiadajg kolezanki
Z Poradni przy PCChZiG w Gdansku

Z wielkim bolem i poczuciem
ogromnej straty przyjelismy
wiadomos¢ o nagtym odejsciu
prof. dr hab. n. med.
Haliny Tejchman

wieloletniej i zastuzone;j
Kierownik Katedry i Zaktadu
Protetyki Stomatologicznej
Gdanskiego Uniwersytetu

LISTA ZMARLYCH

LEKARZY
(dane z rejestru OIL)

Bolestaw Szotkowski
— kardiochirurgia Il st.

Matgorzata Skalska

Barbara Porzezinska
— choroby wewnetrzne Il st.

Lechostaw Rosinski
— transfuzjologia Il st.

Czesc Ich pamieci!

Z gtebokim smutkiem
przyjelismy wiadomos¢
0 Smierci
prof. zw. dr hab. n. med.
Haliny Tejchman

wybitnego nauczyciela aka-
demickiego i wychowawcy
wielu pokolen lekarzy
stomatologow
Wyrazy wspotczucia
Rodzinie sktadajg
Przewodniczgca i Cztonko-
wie Komisji Stomatologicznej
OIL w Gdarisku

Medycznego
Osobie o niezwyktej energii,
oddanej swojej pracy i wraz-
liwej na ludzkie potrzeby.
Sktadamy kondolencje Panu
prof. Jackowi Tejchmanowi
i Jego catej Rodzinie z po-
wodu Smierci Mamy i Babci.
Kierownik oraz pracownicy
Katedry i Zakfadu
Protetyki Stomatologicznej
Gdanskiego Uniwersytetu
Medycznego.

Cziowiek odchodzi,
ale pamie¢ pozostaje.
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Ogtoszenia

OGtOSZENIA BEZPLATNE

OGOSZENIA PEATNE

OGtOSZENIA W ,POMORSKIM MAGAZYNIE LEKARSKIM”

Bezpfatnie zamieszczamy ogfoszenia w dziale ,szukam pracy” i ,dam prace” w Polsce oraz gratulacje, podzie-
kowania, ogfoszenia o zjazdach kolezenskich, spotkaniach naukowych, konferencjach, sympozjach, nekrologi,
kondolencje, wyrazy wspotczucia. Prosimy je przesytac na adres: redakcja@oilgdansk.pl lub: ,Pomorski Ma-
gazyn Lekarski”, ul. Sniadeckich 33, 80-204 Gdanisk.

Ogtoszenia w rubryce ,sprzedam”, ,wynajme” oraz o pracy za granicq sg ptatne. Prosimy o ich przesytanie —
koniecznie z numerem NIP i tel. kontaktowym — bezposrednio do Via Medica listownie, faksem lub e-mailem
— Urszula Danowska, tel.: 58 320 94 94 wew. 130, 320 94 60, e-mail: urszula.danowska@viamedica.pl.
Ogfoszenia ptatne w Pomorskim Magazynie Lekarskim zamieszczane sg po wczesnigjszej wptacie kwoty 49,2 zt
(w przypadku ogtoszenia wyrdznionego 98,4 zt) na konto ,Via Medica sp. z 0.0.” sp. k. nr rachunku 58 1600
1303 0004 1007 1001 7001 (Fortis Bank Polska S.A. Odziat Gdansk). Wraz z ogtoszeniem prosze przestac
petne dane umozliwiajace wystawienie faktury. Faktura zostanie przestana na adres mailowy.

Prosimy o zwrdcenie uwagi na zachowanie polskiej pisowni i ortografii w ogtoszeniach (znaki diakrytycz-
ne, wielkie litery w nazwach miejscowosci)
Redakcja ,,Pomorskiego Magazynu Lekarskiego”

m Gabinety Stomatologiczne LUX-
-DENT w Chojnicach zapraszaja do
wspolpracy lekarzy dentystow. Pry-
watna praktyka, duza baza pacjentow,
~praca na cztery rece”, OPG, CBCT, Mi-
kroskop, mifa atmosfera. Tel. 606 254
626, e-mail: gabinet@Iux-dent.net

SPRZEDAM

m Sprzedam dziatajgcg od wielu lat,
kompletnie wyposazong praktyke sto-
matologiczng w elblagu (UNIT KAVO
E-80, UNIT PROGIA, radiowizjografia
KODAC, 0ZON KAVO, laser diodo-
wy i inne). Gabinet stomatologiczny
zZlokalizowany we wiasnosciowym
lokalu uzytkowym. Oferta sprzedazy
obejmuje lokal i wyposazenie. Tel:
883 250 050

DAM PRACE
LEKARZE

m NZOZ Zdrowie w Pruszczu Gdan-
skim poszukuje specjalisty alergo-
loga, przyjmujacego dzieci, od lipca
2017 r., w ramach umowy z NFZ, na
1-2 dni w tygodniu. tel. 606 632 616.

m Wojewddzki Osrodek Medycyny
Pracy w Gdansku zatrudni: lekarza
uprawnionego do badan profilak-
tycznych pracownikéw na czesc
etatu (mile widziana specjalizacja
z medycyny pracy). Proponujemy za-
trudnienie w stabilnej firmie na umo-
we 0 prace z pefnym ubezpieczeniem
(2US). Tel. 58 340 59 00 lub sekreta-
riat@womp.gda.pl

m Przychodnia BaltiMed z siedzibg
w Gdansku przy ul. Krzemowej 16
nawigze wspotprace ze specijalista
neurologiem, w wymiarze jednego
lub dwdch dni w tygodniu, w ramach
umowy z NFZ. Tel. 58 322 83 60,
kom. 501 745 880.

m Przychodnia BaltiMed z siedzibg
w Gdansku przy ul. Krzemowej 16
nawigze wspofprace z lekarzem na
zastepstwa w poradni ogélnej POZ,
w ramach umowy z NFZ. Tel. 58 322
83 60, kom. 501 745 880.

m MegaMed spotka z 0.0. oddziat
w Bogatyni pilnie zatrudni, na bardzo
dobrych warunkach finansowych, le-
karzy: specjaliste medycyny rodzin-
nej i pediatre do pracy w POZ; inter-
niste, specjaliste medycyny pracy.
Gwarantujemy prace wytacznie w dni
robocze, w uzgodnionym przedziale
czasowym, od 7.00 do 19.00. CV na
adres: bzawada@megamed.pl, tel.:
604 423 689, 75 77 84 411, wewn.
200 (Dyrektor placowki).

m Centrum Medyczne Polimed Sp.
z 0. 0. w Tczewie zatrudni do pracy
lekarzy w POZ. Tel: 606 982 872;
604 054 041, tel./fax: 58 532 49
86 wew. 214, e-mail: sekretariat@
polimed-tczew.pl

m Sim-Med Sp. z o0.0. zaprasza do
wspotpracy lekarzy specjalistow oraz
w trakcie specjalizacji w nastepuja-
cych dziedzinach: medycyna rodzin-
na, pediatria, interna, ginekologia,
urologia, neurologia, kardiologia,
endokrynologia, proktologia, reu-
matologia oraz radiologia (USG).
Oferujemy prace w nowo powstajacej
nowoczesnej placowce w Wejhero-
wie, w mitej i przyjaznej atmosferze.
E-mail: biuro@sim-med.pl w tytule
.Lekarz”, tel. 537 407 999.

DENTYSCI

m Centrum Stomatologiczne DENTAL
PATIO w Gdyni nawiaze wspotprace
z lekarzem dentysta. Oferujemy kom-
fortowe warunki pracy w mitej atmos-
ferze, atrakcyjne wynagrodzenie. Tel.
664 719 934 lub e-mail: rejestracja@
dentalpatio.pl

m Gminny Osrodek Zdrowia w Chmielnie
zatrudni lekarza dentyste do realizacji
umowy z NFZ. Oferujemy prace w do-
brze wyposazonym gabinecie. Tel. 512
418 117, e-mail: zoz_chmielno@wp.pl
m Stomatologia Rodzinna Gracjana
Zarembo, tel. 663 145 263. Zatrudnieg
lekarza dentyste w nowoczes$nie wy-
posazonym gabinecie w Rumi. Mita
atmosfera, pacjenci prywatni oraz
elastyczne godziny pracy.

m Poszukuje lekarza dentysty spe-
cjalizujacego sie gtownie w chirurgii
i leczeniu endodontycznym do pracy
w gabinecie prywatnym w Kolbudach
1 lub 2 dni w tygodniu.Tel. 604 824
845, e-mail: sulskakuras@wp.pl

m Gminny O$rodek Zdrowia w Chmiel-
nie zatrudni lekarza dentyste do
realizacji umowy z NFZ. Oferujemy
prace w dobrze wyposazonym ga-
binecie. Tel. 512418 117, e-mail:
z0z_chmielno@wp.pl

m Pilnie zatrudnig na atrakcyjnych
warunkach lekarzy dentystow wy-
tacznie prywatnie. Kwidzyn. Centrum
Stomatologiczne Christ-Dent. Tel. 604
120 972.

m Autoklaw Millenium B+ firmy Mocom.
Uzywany, w bardzo dobrym stanie.
Pojemno$¢ 17 |, drukarka, 11 progra-
mow. Tel. 509 520 808.

m Sprzedam gabinet stomatologiczny:
1. MELAG (rok produkcji 2000): VACU-
KLAV 24-B, zgrzewarka, DESTYLAR-
KA; 2. unit maKRomed-exima 2003
rok; 3. Ultrasonic Cleaner; 4. narzedzia:
Kleszcze chirurgiczne, do stomatologii
zachowawczej. Tel. 602 380 004

KOMFORTOWY NOWY DOM W TOKARACH

Polozony wsréd laséw, lak i jezior, dla oséb szukajacych
ciszy i spokoju. W przyjaznym sasiedztwie i w bliskiej okolicy
pola golfowego, kortu tenisowego, stajni i szlakéw konnych
oraz szlakéw rowerowych. Idealny dla mito$nik6w wedko-
wania, sportow wodnych lub plazowania.

Bardzo oszczedny, zbudowany w nowoczesnej technologii, o powierzchni
245 m?, 3 sypialnie, pokéj fazienkowy, pokdj rekreacyjny, WC, salon, kuchnia
z aneksem, pomieszczenie gospodarcze, garaz dwustanowiskowy oraz ogréd

zimowy. Bardzo wysoki standard, luksusowe wyposazenie i wykonczenie.
Wyjatkowa dbalo$¢ o szczeg6ly i funkcjonalny uklad pomieszczen. Bezpieczen-
stwo zapewnia instalacja alarmowa polaczona z siedzibg firmy ochroniarskiej.

Wigcej szczeg6l6w na stronie www.domwtokarach.pl, tel. 501 247 894

OKAZJA! Zapraszamy na prezentacje
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Ogtoszenia

VI Zaawansowany
kurs hipertensjologii
dla specjalistow

NP

Kotobrzeg, 30 czerwca - 2 lipca 2017 roku

Hotel Aquarius SPA

ul. Kasprowicza 24

ORGANIZATORZY PATRONAT MEDIALNY

skierowana do os6b uprawnionych do wystawiania recept lub oséb prowadzacych obrét produktami leczniczymi — podstawa prawna:
i rze$nia 2001 r. Prawo farmaceutyczne (t.j. Dz. U.z 2008 r. nr 45, poz. 271).
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Ogtoszenia

Nowosci terapii w hipertensjologii /(s
i kardiologii w praktyce klinicznej
w 2017 roku — cykl sympozjow

Terminy spotkan

m Poznan, 3 marca 2017 roku

m Wroctaw, 4 marca 2017 roku

m Koszalin, 5 maja 2017 roku

M Gdansk, 6 maja 2017 roku

B Gorzow Wielkopolski, 9 czerwca 2017 roku
M Szczecin, 10 czerwca 2017 roku

m Rzeszow, 6 pazdziernika 2017 roku
m Lublin, 7 pazdziernika 2017 roku

m Katowice, 20 pazdziernika 2017 roku
m Krakow, 21 pazdziernika 2017 roku
m t6dz, 17 listopada 2017 roku

m Warszawa, 18 listopada 2017 roku

Komitet Naukowy

« prof. dr hab. n. med. Krzysztof Narkiewicz
« prof. dr hab. n. med. Krzysztof J. Filipiak

« prof. dr hab. n. med. Andrzej Tykarski

« prof. dr hab. n. med. Krystyna Widecka

ORGANIZATOR PATRONAT MEDIALNY PARTNER

K] tvmed

VIA MEDICA

Szczegoétowe informacje oraz rejestracja na stronie internetowej:

www.nowoscihip2017.viamedica.pl

Konferencja jest skierowana do 0séb uprawnionych do wystawiania recept lub oséb prowadzacych obrét produktami leczniczymi
— podstawa prawna: Ustawa z dnia 6 wrzesnia 2001 r. Prawo farmaceutyczne (Dz.U. z 2008 r. nr 45, poz. 271).
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Sita z ludzi

0Od kiedy moja rodzina staneta wobec diagnozy nieule-
czalnej choroby mlodszego syna Pawla, bardzo realnie
doswiadcza, w jak wielu wymiarach czlowiek potrzebuje
drugiego czlowieka. Inni ludzie s nam niezbedni niczym
powietrze. Ich wsparcie, to konkretne i to duchowe, trzy-
ma nas na powierzchni. Nieustannie dgzymy do tego, aby
by¢ wsréd ludzi

— wychodzimy do nich i zapraszamy do siebie. Z rado-
Scig korzystamy z pomocy i jesteSmy na te pomoc otwarci.
Ciagle na nig czekamy, nie boimy sig jej i nie wstydzimy
przyjmowac. Nasza sita plynie z ludzi.

0BCY W MOIM DOMU

Zawsze czerpaliSmy energie z kontaktéw z najblizsza
rodzing i przyjaciélmi. Kiedy urodzil sie¢ Pawelek, w na-
szym zyciu pojawila sie zupelnie nowa jakosé. Okazalo
sie, ze moc moze plyna¢ réwniez od ludzi spoza najbliz-
szego kregu, a nawet spoza grona ,dalszych” znajomych.
Ze mozemy ja otrzymac od obcej osoby, o ktérej na poczat-
ku nie wiemy nic wiecej poza tym, ze chce nam pomagac.

Zjawisko wolontariatu, czyli dobrowolnej, bezplatnej
pracy na rzecz innych, znane mi bylo od zawsze. Mimo to
sporo czasu zajeto u§wiadomienie sobie, ze teraz takze ja
i moja rodzina mozemy otrzymac taki niezwykly prezent.
Pierwsza moja reakcja zwigzana z tym odkryciem byta en-
tuzjastyczna — rados¢ i nadzieja zwigzane z nowa mozli-
woscig uzyskania wsparcia.

Jednak wizja pojawienia sie w naszym zyciu kogo$
spoza kregu najblizszych oséb, kto zupelnie bezintere-
sownie zaangazuje sie w nasze problemy, okazala sie dla
mnie réwniez nieco abstrakcyjna. Przeciez przyjdzie do
nas kto$ zupelnie obcy. Osoba ta bedzie z nami w zupel-
nie zwyczajnych sytuacjach, w naszej domowej codzien-
noSci. Zazwyczaj ludzi, ktérych zapraszamy do domu,
wcze$niej poznajemy w innym, neutralnym otoczeniu.
Nabieramy do nich zaufania, zaczynamy ich lubi¢ i do-
piero wtedy decydujemy sie na zaciesnienie znajomosci
i zaproszenie do intymnej strefy naszego mieszkania. Tu
bedzie odwrotnie — przyjdzie kto§ nieznajomy, otworzy
dla nas serce, my dla niego otworzymy swéj dom i dopie-
ro, powoli, zaczniemy sie poznawac.

Rado$¢ i nadzieja, a zarazem niepewnos$¢ i dystans — to
uczucia, ktére towarzyszyly mi w oczekiwaniu na przyby-
cie wolontariusza. Wiedzialam jedno — bylam juz gotowa
do$wiadczy¢ wolontariatu na wtasnej... rodzinie.

RZADKI OKAZ

Mojag potrzebe zglaszam w hospicjum i czekam. Ktére-
go$ dnia Beata, pielegniarka hospicyjna, zapowiada wi-
zyte wolontariuszki w naszym domu. Dowiaduje sie, ze
Agata, studentka, skonczyla kurs wolontariatu opiekun-
czego ijako jedyna z kilkudziesiecioosobowej grupy tej
edycji kursu zdecydowala sie na wspieranie dzieci w ho-
spicjum domowym. Wiekszo$¢ wolontariuszy wybrata po-
moc doroslym chorym na oddziale stacjonarnym. Dla nas,

rodzicéw, Agata jest wiec niezwykle cennym ,,okazem” —
na rynku wolontariuszy biatym krukiem.
M0OJ GOSC

Do naszego mieszkania wchodzi mtoda dziewczyna. Od
razu zauwazam, ze jest bardzo onieSmielona. Siada dosy¢
sztywno przy stole, na krawedzi krzesta, w sporej odlegto-
sci od lezacego na kanapie Pawetka. Wiem, ze z widokiem
chorego dziecka trzeba sie oswoié¢, wiec nie zapraszam jej
na site blizej. Rozmowa rozkreca sig bardzo powoli. Chwi-
le ciszy staram sig zapelni¢ opowiadaniem o Pawetku. Aga-
ta zadaje niewiele pytan. Stucha w skupieniu. Od czasu do
czasu lekko sie usmiecha. O sobie méwi krétko i tylko to,
o co zapytam. Odnosze wrazenie, zZe jest tg pierwsza wizy-
ta bardzo przejeta i... spieta. W tamtym okresie doskwie-
ra mi nawarstwiajace sie zmeczenie opieka nad synkiem
i bardzo czekam na jakie$ wsparcie. Moze dlatego, a moze
z powodu jakich§ swoich wczes$niejszych wyobrazen,
przez moment czuje sig tym spotkaniem zawiedziona. Mia-
fam otrzymac pomoc, a nie pomocy udzielaé...

Jednak w tej samej chwili udaje mi sie spojrzec na te sce-
ne z boku. I wtedy przychodzi kolejna mysl: przeciez tej
dziewczyny mogtoby u mnie w ogéle nie by¢. Siedzi wla-
$nie w mieszkaniu zupelnie obcych ludzi, z wlasnej woli
narazajac sie na nie do konca komfortowsg sytuacje. Mogta-
by w tym czasie spotykac sig ze znajomymi, rozwija¢ swoje
pasje i oddawac sie zajeciom typowym dla mlodych ludzi
w wielkim miescie. Tymczasem jest tutaj, ze mna i z moim
chorym synkiem. By¢ moze wykonuje wtasnie tytaniczny
wysilek, przelamujac swoja nieSmialosé. A dlaczego? Bo
chce mi poméc. Bo tak wybrata. Bo wlasnie to jest teraz
dla niej wazne.

Zalewa mnie fala wzruszenia. Czuje sie wyrézniona
i wdzieczna. Zapominam o swoich obawach dotyczacych
»,0bcego w domu”. Mniej wazne staje sie tez to, czy poja-
wienie sie Agaty w moim zyciu bedzie zwigzane z jakas re-
alng pomoca. Jestem cala dla niej. Daje jej czas na milcze-
nie, rozladowuje atmosfere zartami. Szczerze opowiadam
naszg historig i wstepnie wyjasniam, jak wyglada opieka
nad Pawelkiem. W pelni akceptuje sposéb bycia mojego
goscia i przyjmuje wsp6lodpowiedzialnosé za to, jak poto-
czy sie nasza rozpoczynajaca sig przygoda.

OSWAJAMY SIE

Wolontariuszka przychodzi raz w tygodniu, a ja za kaz-
dym razem od nowa uS§wiadamiam sobie, ze jej wizyty nie
sg czyms$, co mi sie nalezy. One sa darem. Na kolejnych
spotkaniach przyjmuje te sama postawe — inicjuje rozmo-
we, dodaje otuchy, doceniam, ale staram sig tez szanowac
chwile ciszy i wycofania. Najwazniejsza misjq staje sie dla
mnie dobre samopoczucie mojego wyjatkowego goscia.
To ja znajduje sie w bardziej komfortowej sytuacji, jestem
przeciez na swoim terenie. Dbam wiec o Agate najlepiej,
jak potrafie isprawia mi to ogromng przyjemnosc. Jest
mi w jej towarzystwie dobrze i spokojnie. Jej nieSmiatosé
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i wycofanie zaczynam odbiera¢ jako atuty. Jest delikat-
na inienachalna. Nie wchodzi przebojem i w butach do
naszego zycia. Nie robi w nim hatasu inie usiluje by¢
kim$ waznym. Chce po prostu pomdc i tyle. Jest bardzo
cierpliwa i spokojna. Stopniowo coraz bardziej angazuje
sie w opieke nad Pawetkiem. Najpierw czyta mu ksigzki.
Moéwi do niego, glaszcze i jest dla niego bardzo czula, co
ujmuje moje serce. Obserwuje uwaznie to, co robie. Zadaje
pytania. Ja opisuje szczegétowo wszystkie swoje czynno-
$ci. Cierpliwie przekazuje ,,instrukcje obstugi” mojego syn-
ka. Juz dawno nauczylam sie, ze to, co mnie wydaje sie
oczywiste, dla kogo$ innego nie musi wcale takie by¢. Aga-
ta powoli, wtedy, gdy sama czuje sie gotowa, zaczyna wy-
konywac kolejne czynnosci pielegnacyjne. Wszystko robi
dokladnie i z wielkg uwaznoscig. Czasem wychodze z ini-
cjatywa i pytam ja, czy chciataby co$ zrobi¢ sama. Chociaz
troche sie boi, to zawsze chce. Przewija, karmi przez son-
de, podaje leki, odsysa. Moze Agata jest nieSmiala, ale na
pewno nie lekliwa. Jest odwazna. Najlepiej §wiadczy o tym
fakt, ze tutaj jest. Juz od tych pierwszych spotkan wiem, ze
jesli kiedy$ zechce sama zostawaé z Pawetkiem, z pelnym
spokojem wyjde z domu.

Powoli imisternie zaczyna sie migdzy nami tworzy¢
ni¢ przyjazni. I chyba obie nawet nie wiemy, kiedy nasze
rozmowy zaczynajg dotyczy¢ nie tylko Pawla i opieki nad
nim. W trakcie kolejnych spotkan zaczynamy opowiadac
sobie o swoich rodzinach, o studiach Agaty, o tym, co sie
wydarzylo w ostatnim tygodniu. Rozmawiamy o gotowa-
niu i muzyce, ale tez o wartosciach, o wierze, po prostu
o zyciu. Cieszeg sig na kazde jej przyjscie i widze, Ze ona ze
spotkan z Pawetkiem i z naszg rodzing tez czerpie radosc.
Z Grzeskiem, moim mezem, chyba przechodzili te same
etapy — od skrepowania do zupelnie swobodnych rozmow,
wzajemnych zartéw i przekomarzan.

MAMY WOLONTARIUSZKE!
A ONA MA NAS

Minety cztery lata, od kiedy Agata pojawita sie w na-
szym domu. Juz dawno nie jest obca. Jest nasza. Zostaje
z Pawetkiem sama nie tylko na kilka godzin, ale zdarza sie,
ze nawet na kilka dni, kiedy my wyjezdzamy odpocza¢.
W naszym mieszkaniu porusza sie swobodnie, jak do-
mownik. To juz tradycja, ze odwiedza nas przed §wigtami
i w urodziny Pawetka. Nie jestem w stanie wymieni¢, ile
razy byliémy dzieki niej w kinie, na rodzinnej imprezie,
spacerze nad morzem, ile waznych spraw zatatwilismy.
W dziesigtkach mozna liczy¢ przeczytane przez nig Pawel-
kowi ksiazeczki. Nawet gdy przychodzi po dluzszym cza-
sie nieobecno$ci, mamy do niej petne zaufanie i wiemy, ze
nasz syn bedzie miat wspaniatg opieke.

Gdy sig spotykamy, zawsze malo nam rozmowy. Z roz-
rzewnieniem u$miecham sig na wspomnienie naszych
pierwszych wspélnych chwil. Niesmiala Agata? Kto to
taki? Nasza Agata jest otwarta, bardzo madra i Swiadomg
siebie mlodg kobieta. Angazuje sig w wiele akcji kultural-
nych i spotecznych. Zna swoje cele i w dazeniu do nich
nie brakuje jej pewnosci siebie. Wtedy, cztery lata temu,
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Agata rozpoczynala studia. Teraz prawie je koniczy. To nie-
samowite, ze wybrala spotkanie z nasza rodzing na jedno
z do$wiadczen swojej mlodosci. Agata, dziekuje!

SItA Z LUDZI? ZE MNIE TEZ

Juz wiele lat pelnymi gar$ciami czerpie z cudownego
zrédla sily, jaka jest energia innych ludzi. Iwiele razy
przekonatam sie, ze otrzymujac pomoc nie mozna byé
biernym. Nie chodzi tu o zaradno$¢ w poszukiwaniu po-
mocy i jej braniu. Mam na my$li zaangazowanie w jako$¢
relacji z osoba, ktéra mi pomaga. Moje polozenie i fakt, ze
to ja potrzebuje wsparcia, nie zwalnia z troski o potrze-
by i samopoczucie tego, kto poswigca mi swéj czas. Gdy
spotykaja sie dwie osoby, z ktérych jedna potrzebuje po-
mocy, a druga jej pomaga, tak naprawde wchodzg one ze
soba w podobna relacje, jak w kazdym innym przypadku.
Tworzy si¢ nowa znajomos¢. To spotkanie moze by¢ uda-
ne albo nie. Albo komu$ bedzie ze mna dobrze, albo nie-
przyjemnie — zechce ze mna przebywac lub nie. Usmiech,
rozmowa, uwazne wystuchanie, akceptacja i okazanie
wdziecznosci niewiele kosztuja, a majg cudowna moc. Je-
§li sita ptynie od ludzi, to réwniez ode mnie. A odwieczna
i uniwersalna reguta wzajemnosci dziala na wszystkich,
takze na wolontariuszy. Warto wigc poméc drugiej osobie
nam pomagac. Moze to oczywiste, a moze wecale nie...

W kazdym razie u mnie sig sprawdza.
Anna Kulka-Dolecka
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