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Epidemia w rozkwicie. Kiedy
pisatam tekst artykutu wstepnego
do poprzedniego numeru PML, za-
chorowan w Polsce byto okoto 600,
obecnie blisko 11 000. W naszym
wojewdbdztwie jest stosun-
kowo niewiele przy-
padkoéw, na tle in-
nych. Czy to zastuga
genéw, czy dobrego
powietrza, dyscypli-
ny mieszkancow, nie-
wielkiej liczby testow
czy szczescia?

Niektorzy lekarze
spalaja sie w pracy,
inni zrezygnowali
CZasOWO Z pracy zroz-
nych wzgledéw, inni
przeszli na tryb
teleporad... Za-
iste, ciekawe
czasy...

W tym numerze na-
szego Magazynu przestawiamy
wszystkie oficjalne dokumenty,
ktére przygotowato Prezydium
Okregowej Rady Lekarskiej. O prak-
tycznej pomocy, jakiej Izba udziela
lekarzom, mozna przeczyta¢ w fe-
lietonie Prezesa na s. 2. Jak zwykle
przypominam, ze aktualne informa-

Stata wspétpraca: Natalia Borof, Roman Budzinski,

Syis
tresci

Felieton Prezesa

cje mozna uzyskac na stronie inter-
netowej Izby: www.oilgdansk.pl.

Na s. 19-24 przedstawiamy ak- 2

tualne w czasie pandemii porady

naszych prawnikéw. W ramach

pewnego odpoczyn-

ku od omniprezenc;ji

wirusa w mediach po-

lecam artykut o brakach
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o sprawie sgdowej spo-
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Felieton
Prezesa

Kolezanki, Koledzy Lekarze, na skutek pandemii
znalezlismy sig wszyscy w sytuacji, ktéra trudno byto
sobie wczesniej wyobrazi¢. Dla wielu z nas niewiele
sie zmienito, tzn. pracujemy nadal w trudnych wa-
runkach, jednoczesnie jest nas zbyt mato, natomiast
pracy za duzo, a do tego na nikogo nie mozemy liczy¢.
Brak wlasciwego zaopatrzenia personelu medycznego
w §rodki ochrony osobistej dotyczy oséb pracujacych
na umowach oraz samozatrudnionych i raczej nie
sprzyja spokojnej atmosferze w pracy.

Niepokéj spowodowany mozliwoscia zakazenia
Covid-19, czyli nowym nieznanym patogenem, na
ktoérego nie wynaleziono jeszcze szczepionki, powo-
duje wiele pytan, ktére zadajemy sobie, wykonujac
zaw6d medyczny. To migdzy innymi watpliwosci,
czy w pracy narazam siebie i bliskich. Ponadto,
jakie warunki musze spelnié, by sie odpowiednio
zabezpieczy¢ i czy moja wiedza w tym temacie
jest wystarczajaca. Kolejne pytanie brzmi, czy moi
pacjenci sa bezpieczni. Natomiast najwazniejsze
odnosi sie do tego, kiedy epidemia tak naprawde
sig skonczy. Odpowiadajac na te pytania, musimy
wr6cié do sytuaciji, ktéra byta przed pandemia, czyli
naszej pracy z pacjentami informujacymi o tym,
ze majg dodatni HBs lub inng chorobe wirusowg
potencjalnie zagrazajaca naszemu zdrowiu i zyciu.
Przyzwyczaili$my sie do pracy w warunkach niepew-
nych epidemiologicznie, bo sezonowo wystepujaca
grypa dala sig okielzna¢ szczepionka, a liczba po-
wiklan kardiologicznych i przypadkéw $mierci po
jej przechorowaniu przestata robi¢ wrazenie. Tylko
czy stusznie? Pamietam dwoch kolegow, ktérzy, nie
zwazajac na objawy grypy, pracowali, az organizm
odmowil im postuszenstwa, co skutkowato powaz-
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nymi powiklaniami kardiologicznymi i leczeniem
szpitalnym. Ledwo udalo sie ich uratowac.

Czasami zapominamy, leczac innych, ze sami
mozemy zosta¢ pacjentami. Dlatego, wypelniajac
obowigzek wobec naszych pacjentéw i kierujac
sie przysiega Hipokratesa, pamietajmy o wlasnym
zabezpieczaniu.

Zadajmy srodkéw ochrony osobistej od naszych
pracodawcéw. To oni sg odpowiedzialni za orga-
nizowanie wlasciwych warunkéw pracy dla nas.
Jezeli z r6znych powod6éw okaze sig to nieskuteczne,
wsparcia nalezy szuka¢ w Okregowej Izbie Lekarskiej
w Gdansku. JesteSmy w trakcie realizacji zakupu
przeréznych érodkéw ochrony osobistej, miedzy
innymi przylbic wykonywanych przez réznych pro-
ducentow, ktérzy wczesniej zajmowali sie czyms$
innym, a teraz z potrzeby chwili dodatkowo zajeli sie
wlasnie tym. Producent torebek przestawit sie na ro-
bienie maseczek i fartuchéw, czepkéw i ochraniaczy
na nogi. Ceny zakupu tych materialéw sa negocjo-
wane przez Izbe, mysle ze skutecznie i z dbatoscig
o pienigdze powierzone nam przez ofiarodawcéw.
Chcemy réwniez wykorzystaé rezerwe budzetowa,
jezeli zajdzie taka konieczno$¢.

Prosimy réwniez, jezeli kto$ jest samozatrudniony,
uzyskuje dochody i korzystal z pomocy Izby Lekar-
skiej, aby wspomog!t nasze dziatania, przesylajac
srodki finansowe na konto 69 1090 1102 0000 0000
1000 4314 z dopiskiem ,koronawirus”.

Dziatajac solidarnie, mozemy wesprze¢ lekarzy naj-
bardziej potrzebujgcych tak, zeby kazdy realizujacy
$wiadczenia w okresie epidemii, mial w miejscu pra-
cy odpowiednie Srodki ochrony osobistej i mogl bez-
piecznie pracowac. Dzieki spetnieniu tych warunkéw

Fot.: Wiestawa Klemens



mamy szanse nie zachorowac i kontynuowac leczenie
naszych pacjentéw. Wiedza na temat COVID-19 jest
skapa, poniewaz to nowy wirus. Poszczeg6lne kraje
europejskie walcza z tg epidemig w r6zny sposob,
autorytety w dziedzinie epidemiologii w swoich
wypowiedziach nie sg jednoznaczne, dlatego zaist-
niata potrzeba rzetelnego podsumowania tego, co
juz wiemy. Kolega Roman Budzinski zatozyl strong
internetowa i przy wspdéipracy z prof. Tomaszem
Smiataczem, podjeli sie trudnego zadania, ale jakze
waznego, czyli podsumowania catej dotychczasowej
wiedzy na temat zakazen Covid-19. Na stronie in-
ternetowej www.infocovid19.pl, ktéra juz wkrétce
zacznie dziataé, znajda sie na biezaco uzupelniane
informacje potrzebne zar6wno lekarzom, jak i ich
pacjentom. Zachecam do zagladania na te strone,
gdyz uzbrojeni w wiekszg wiedze, mniej bedziemy
sie obawia¢ i skuteczniej dziatac.

Patrzac w przyszlos$¢, nie wiemy, kiedy epidemia
ustapi. Trzeba przyzwyczaic¢ sie do nowej sytuacji
zar6wno w pracy, zyciu codziennym, zwyczajach
i wobec siebie nawzajem. Teraz cze$¢ praktyk lekar-
skich z réznych powodéw zostala zamknieta. Czes¢
lekarzy przyjmuje pacjentéw tylko w trybie ostrym.
Jednoczesnie jedni i drudzy odczuwajg pogorszenie

warunkéw ekonomicznych. Czesé zamyka dzialal-
nos¢, inni starajq sie udziela¢ swiadczen, korzystajac
z zapasow. W sytuacji kiedy minie szczyt epidemii,
a pacjenci wréca do naszych gabinetéw, bedzie po-
trzeba wprowadzenia dodatkowych procedur dla
zabezpieczenia pacjentéw, jak réwniez nas samych.
O tym napiszemy na naszej stronie internetowe;j.
Mam nadzieje, ze bedzie to réwniez czas na podsu-
mowanie naszych dziatan, tych zawodowych i sa-
morzgdowych. Czy jako lekarze zrobilismy wszystko,
zeby zadbaé o naszych pacjentéw, nie baczac na
trudno$ci i wypelniajac stowa przysiegi Hipokratesa
—ktéra kazdy z nas skladal? Mysle, ze czas epidemii
jest réwniez testem dla kazdego z nas, czy jesteSmy
godni tej przysiegi. Te watpliwosé¢ kazdy bedzie roz-
patrywal w swoim sumieniu i nikt nie ma prawa do
jej oceny poza samymi lekarzami. Licze na surowa
opinig na temat prac samorzadu, ktérym kieruje,
prosze tez o sugestie, jak mozemy sobie nawzajem
pomac, czy jest kto§ obok Was, komu trzeba podac
pomocna dlon. Czekam na takie informacje.

lek. dent. Dariusz Kutella
Prezes OIL w Gdansku

Kalendarium — marzec 2020 roku

Prezes Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku — Dariusz Kutella

spotkanie z Tomaszem Augustyniakiem, Pomorskim Panstwowym

Wojewo6dzkim Inspektorem Sanitarnym w Gdansku — koronawirus

przewodniczenie obradom Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej

wsp6lne posiedzenie Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej i Konwentu

2.03 -
— spotkanie w Pomorskim Urzedzie Wojew6dzkim — telekonferencja
Ministerstwa Zdrowia — koronawirus
5.03 -
w Gdansku
12.03 -
Prezeséw Okregowych Rad Lekarskich — Warszawa
26.03 -

w Gdansku

przewodniczenie obradom Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej

— poniedziatki i czwartki — sprawy biezace Izby
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Marszatek Wojewédztwa Pomorskiego
Mieczystaw Struk

Wojewoda Pomorski

Dariusz Drelich

Wojewddzki Inspektor Sanitarny w Gdansku
Tomasz Augustyniak

Gdansk, 23 marca 2020 roku

APEL OKREGOWEJ IZBY LEKARSKIEJ W GDANSKU

W zwigzku z epidemig COVID-19 na poziomie wo-
jewddztwa pomorskiego, w nawigzaniu do naszych
apeli z dnia 16 i 19 marca lekarze zrzeszeni w Okre-
gowej Izbie Lekarskiej w Gdansku zglaszajg nadal te
same, nierozwigzane problemy organizacyjne, ktére
sg olbrzymim obcigzeniem nie tylko dla nas lekarzy,
ale calej ochrony zdrowia.

Nadal brak wystarczajacej ilosci srodkéw ochrony
indywidualnej personelu. Standardy ochrony: zalo-
zenie jednorazowej maseczki chirurgicznej kazdemu
pacjentowi kontaktujacemu sig z lekarzem (poniewaz
ponad 80% oséb zarazonych jest bezobjawowych), swo-
bodny dostep do maseczek chirurgicznych, fartuchéw
barierowych, czepkéw, gogli ochronnych do kontaktow
z osobami z nieobcigzonym wywiadem, bez goraczki
oraz dostateczna liczba p6imasek filtracyjnych o stan-
dardzie przynajmniej FFP2 i kombinezonéw dla os6b
z uzasadnionym podejrzeniem lub potwierdzonym
zarazeniem — to standardy, ktére pozwola na oszcze-
dzenie zasob6w personelu medycznego. Konieczne
jest w szczegblnosci wsparcie mniejszych podmiotéw:
przychodni, gabinetow stomatologicznych, punktéw
nocnej i §wiatecznej opieki lekarskie;j.

Bardzo doceniamy i dziekujemy za dziatania Sa-
morzadu Wojewddztwa Pomorskiego, ktéry prze-
znaczyl duze srodki miedzy innymi na zwiekszenie
dostepnoéci do testéw PCR. Nie rozumiemy przeszkod
administracyjnych towarzyszacych uruchamianiu
dodatkowych laboratoriéw w Stupsku i Koscierzynie.
Nadal jednak dostepnosc do testéw jest daleka od tej,
ktora stosuja kraje skandynawskie i Niemcy, gdzie
udaje sie dobrze kontrolowac epidemie i ograniczy¢
$miertelnos¢ ponizej 0,5% zarazonych. Postulujemy
ulatwienie dostepu do testow i stworzenie mozliwosci
ich obstugi (wypelnianie formularzy) i przekazywania
wynikéw przez internet. W poétnocnych Wioszech
jedng z przyczyn Smiertelnosci przekraczajacej 8%
zarazonych bylo nierozwigzanie problemu szerokiego
dostepu do testow.

Nadal sg trudnosci z procedurami postepowania
z pacjentami watpliwymi, u ktérych podejrzewa
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sie chorobe, ale jeszcze bez potwierdzenia. Okres
oczekiwania tych pacjentéw, skupienie ich w za-
mknietych przestrzeniach namiotéw lub pomieszczen
segregacyjnych, trudnosci w udzielaniu im pomocy
medycznej w tym czasie — tworza wiele probleméw.
Warto rozwazy¢ unieruchamianie takich watpliwych
chorych na kwarantannie w domu i pobieranie od
nich testéw, ktérych wyniki beda dostepne online
w ciggu jednego dnia.

Lekarze pediatrzy sygnalizuja problemy z zapew-
nieniem pomocy dzieciom, ktére wymagajq leczenia
szpitalnego. Aby uzyska¢ pomoc szpitalna, nalezy
przedstawi¢ wynik testu PCR, co jest praktycznie
niewykonalne w ciggu jednego dnia, a specyfika cho-
réb dzieciecych powoduje, ze ich stan czesto szybko
sie pogarsza.

Staramy sig zaradzi¢ problemowi stabej dostepnosci
do pilnego leczenia stomatologicznego. Podstawowg
tego przyczyna sg niedobory srodkéw ochrony osobi-
stej. Na stronie NFZ podane sg miejsca, gdzie mozna
uzyskaé¢ pomoc stomatologiczng refundowana. Na
stronie OIL w Gdansku publikujemy aktualizowang
stale liste prywatnych praktyk stomatologicznych, kté-
re przyjmuja chorych w nagtych przypadkach: https://
oilgdansk.pl/bez-kategorii/praktyki-stomatologiczne-
prowadzace-dzialalnosc-w-czasie-epidemii/

Apelujemy o dalsze bardzo aktywne dziatania orga-
nizacyjne w celu rozwigzania powyzszych problemoéw.
Prosze nie traktowac tego apelu jako kolejnej sprawy
administracyjnej do zatatwienia. Teraz wszystko dzie-
je sig naprawde, kazdy zaniedbany problem bedzie
powodowat utrate kontroli epidemicznej. Nie akcep-
tujemy obecnego stopnia przygotowania do przyjecia
szczytu zachorowan, poniewaz nie zgadzamy sie, aby
czge$¢ chorych umierata na naszych oczach z powodu
braku mozliwosci udzielenia im pomocy.

Lek. dent. Dariusz Kutella

Prezes Okregowej Izby Lekarskiej w Gdansku
Lek. Krzysztof Wéjcikiewicz

Sekretarz Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku



Gdansk, 26 marca 2020 roku

APEL PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W GDANSKU
do wojewody pomorskiego i wojewody warminsko-mazurskiego

Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku
apeluje o wyjatkowa ostroznosé¢ przy ewentualnym
wydaniu decyzji o skierowaniu lekarzy do pracy
(w innych niz macierzyste placéwki ochrony zdrowia)
przy zwalczaniu epidemii koronawirusa COVID-19
(w trybie i na zasadach przewidzianych w art. 47 usta-
wy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb
zakaznych u ludzi z dnia 5 grudnia 2008 roku).

W ocenie pomorskiego samorzadu lekarskiego nalezy
wzia¢ pod uwage, ze powyzsze uprawnienie Wojewody
jest ze swej istoty wyjatkowe i jako takie, powinno by¢
uzasadnione wyjatkowymi potrzebami podmiotéw przy
zwalczaniu epidemii, ktérych nie mozna zorganizowac
w inny sposéb. W kazdym przypadku nalezy wziaé¢

pod uwage takze aktualne zaangazowanie danego
lekarza przy realizacji dotychczasowych zobowigzan
w macierzystych placéwkach ochrony zdrowia.

Jednocze$nie nalezy przypomnie¢ o ustawowym
wylaczeniu spod tego obowigzku wszystkich lekarzy
w wieku emerytalnym (po ukonczeniu 60. roku zycia)
oraz lekarzy cierpigcych na choroby przewlekle, ktérzy
sami naleza do grupy tzw. podwyzszonego ryzyka za-
kazenia koronawirusem, w szczeg6lnosci cierpiacych
na nowotwory, cukrzyce czy nadci$nienie.

Lek. dent. Dariusz Kutella

Prezes Okregowej Izby Lekarskiej w Gdansku
Lek. Krzysztof Wéjcikiewicz

Sekretarz Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku

Gdansk, 27 marca 2020 roku

APEL PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W GDANSKU
w sprawie bezpiecznego i odpowiedzialnego zarzadzania zasobami
ludzkimi w podmiotach medycznych

Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku
apeluje do pracodawcéw ochrony zdrowia oraz oséb
zarzadzajacych i odpowiedzialnych za dziatanie placé-
wek medycznych o rozwazne delegowanie zadan pod-
legltym lekarzom i innemu personelowi medycznemu.

W zwiagzku z epidemig COVID-19 nalezy dokona¢
oceny lekarzy oraz wszystkich pracownikéw i oséb
wsp6lpracujacych pod katem przynaleznosci do ewen-

tualnych grup ryzyka zachorowania na COVID-19,

i na podstawie takiej oceny w sposéb szczegdlnie

przemyslany dokonywac rozdziatu zadan pomiedzy

personelem, w taki sposéb, aby uchroni¢ osoby nale-
zace do grup ryzyka przed transmisja choroby.

Lek. dent. Dariusz Kutella

Prezes Okregowej Izby Lekarskiej w Gdansku

Lek. Krzysztof Wojcikiewicz
Sekretarz Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku

Szanowne Kolezanki, Szanowni Koledzy Lekarze!

W zwigzku z rozwijajaca sie w ogromnym tempie
pandemig Covid-19 zwracam sie do Was z apelem
o pelne zaangazowanie w proces profilaktyki zaka-
zenia — zwracanie uwagi naszym pacjentom na zro-
dta, objawy choroby i konieczno$¢ unikania miejsc
o wigkszej koncentracji potencjalnych zainfekowanych
(sklepy, lotniska, dworce, koscioty) oraz informowanie
o mozliwosci opieki i leczenia w polskim systemie
ochrony zdrowia.

Prosze Was jako ludzi z pierwszej linii stycznosci
z wirusem i osobami zakazonymi o przemys$lane decy-

zje osobiste i zawodowe oraz o pozostanie w kontakcie
z mogacymi potrzebowac¢ waszej dodatkowej pomocy
zaktadami opieki zdrowotnej.

Do studentéow Wydzialu Lekarskiego GUM-ed ape-
luje o rozwage w codziennym zyciu i gotowo$¢ nie-
sienia pomocy chorym —to Wy wesprzecie czy nawet
zastapicie w sytuacji krytycznej swoich starszych
kolegéw lekarzy.

Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowe;j
Izby Lekarskiej w Gdansku
dr n.med. Maciej Dziurkowski
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Gdansk, 27 marca 2020 roku

APEL PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
w sprawie niedostatecznej dostepnosci do testow PCR
identyfikujacych chorych na COVID-19 w wojewddztwie pomorskim

Wobec braku poprawy sytuacji w szpitalach Po-
morza zmuszeni jesteSmy po raz kolejny apelowac
o skuteczne dzialanie poprawiajace dostepnosc i czas
uzyskiwania wynikéw testow PCR, wykrywajacych
materiat genetyczny wirusa SARS-CoV2 w prébkach
pobranych od oséb podejrzanych o zarazenie, ktére
przybywaja na szpitalne oddziaty ratunkowe i do izb
przyjec szpitali.

Coraz wieksze liczby takich chorych muszg oczeki-
waé w specjalnie utworzonych dla nich tzw. strefach
buforowych, oddzielajacych tych chorych od pacjen-
tow bez podejrzen infekcyjnych, do czasu uzyskania
wyniku uprawniajacego do leczenia w szpitalu zwy-
ktym lub zakaznym. W tym czasie bardzo trudno
udzieli¢ takim osobom kwalifikowanej pomocy me-
dycznej, ktdrej czesto potrzebuja. Ich przewiezienie do
innych pomieszczen niz buforowe wiaze sie z duzym
ryzykiem transmisji wirusa na wiele oséb z personelu
medycznego, jezeli wynik testu okazuje sig dodatni.
Czas oczekiwania na wyniki testu przekracza wszel-
kie granice, ktore mozna zakresli¢ dla racjonalne;j
kontroli epidemii na szczeblu lokalnym - trwa nawet
do 6 dni! To kluczowy problem powodujacy, ze liczba
pacjentéw w strefach buforowych wzrasta, catkowi-
cie ja wypelniajac. Praca w tych warunkach zagraza
pacjentom i calemu personelowi oraz grozi paralizem
oddziatu ratunkowego, a nawet calego szpitala!

Dnia 23 marca 2020 roku zmienione zostalo rozpo-
rzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 7 marca 2020 roku
w sprawie wykazu choréb powodujacych powstanie
obowiazku hospitalizacji (ostatnia zmiana: Dz.U.
z 2020 1. poz. 510) — aby takich pacjentéw mozna
bylo kierowa¢ do specjalnie utworzonych tzw. szpi-
tali jednoimiennych. Jednak mimo zmiany tresci
rozporzadzenia lekarze napotykaja na odmowy
przyjmowania pacjentéw o nieustalonym statusie
infekcyjnym, z powodu przedluzajacego sie czasu
uzyskania wyniku testu w kierunku koronawirusa.
Konieczna jest jednoznaczna informacja od organi-
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zatorow systemu kryzysowego, odnosnie do zasad
kierowania pacjentéw na szczeblu regionalnym do
szpitali jednoimiennych i jednoznaczne okreslenie
ich roli. Takich dziatan brak. Powoduje to narastanie
chaosu i tworzy wzrastanie ryzyka powstania ogniska
infekcyjnego w duzych szpitalach Pomorza.

Brak odpowiedniej liczby testow paralizuje system
udzielania swiadczen i zagraza rozszerzeniem sie
epidemii. Wojewé6dztwo pomorskie posiada tylko
jedno laboratorium wykonujace testy dla kilkudzie-
sieciu podmiotéw medycznych.

Lekarze obawiajg sie sytuacji zgonu pacjenta bez
uprzednio okreslonego statusu infekcyjnego — co
bedzie powodowacé istotne watpliwosci odnosnie
do postepowania ze zwlokami — wobec odrebnych
wytycznych dotyczacych postepowania ze zwlokami
0s6b zmartych zainfekowanych wirusem SARS Cov-2.

Wiedza o statusie infekcyjnym pacjenta jest nie-
zbedna do skutecznej kontroli epidemii. We wszyst-
kich krajowych i miedzynarodowych standardach
wskazuje sie, ze podstawg tej wiedzy, decydujaca
o kontroli epidemii, sg w odniesieniu do pojedyn-
czych pacjentéw wtasnie testy PCR. Rozpaczliwa
sytuacja w pétnocnych Wtoszech i Hiszpanii, o ktorej
codziennie czytamy, sklania nas do ponownego apelu.
Nie chcemy, aby w naszych szpitalach powtoérzyt sie
taki dramatyczny scenariusz. Pracownicy placéwek
ochrony zdrowia z duzym po$wieceniem otacza-
ja opieka pacjentéw, zmagajac sie z niedostatkami
srodkéw ochrony osobistej. Nie mozna lekcewazy¢
istniejgcej sytuacji.

Wzywamy tym apelem osoby odpowiedzialne za
zarzadzaniem kryzysem zwiazanym z epidemia, do
skutecznego i niezwlocznego dziatania, aby nie do-
szlo do tragedii, ktérej skutki beda dotyczy¢ nie tylko
organizatoréw zarzgdzania kryzysem.

Lek. dent. Dariusz Kutella

Prezes Okregowej Izby Lekarskiej w Gdansku
Lek. Krzysztof Wéjcikiewicz

Sekretarz Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku



Gdansk, 27 marca 2020 roku

APEL PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W GDANSKU
w sprawie wynagrodzen lekarzy i lekarzy dentystow
pozostajacych w gotowosci do udzielania Swiadczen zdrowotnych

W zwiazku z ograniczeniem, a czasem nawet catko-
witym wstrzymaniem udzielania niektérych swiad-
czen zdrowotnych, spowodowanym rozprzestrze-
niajaca sie pandemig COVID-19, lekarze i lekarze
dentysci zatrudnieni na tzw. ,kontraktach” (umowach
cywilnoprawnych), ktérych zarobki nie sg gwaran-
towane przepisami prawa pracy lub zabezpieczenia
spolecznego, a uzaleznione sa np. od zrealizowanych
Swiadczen, procedur lub zabiegow, straca niejedno-
krotnie caty dochdéd lub znaczaca jego czesé — pozo-
stajac jednoczesnie caly czas w gotowosci do pracy.

Apelujemy zatem do Narodowego Funduszu Zdro-
wia oraz Ministerstwa Zdrowia o jak najszybsze pod-

jecie krokéw ratujacych system ochrony zdrowia i wy-
pracowanie finansowania w tym trudnym okresie.
Niepewno$¢ jutra i mozliwoéci zapewnienia bytu
rodzinie powoduje niepotrzebna frustracje srodowiska
lekarskiego. Nie jest pozadane, aby w momencie, gdy
kazdy lekarz stoi u progu najciezszej préby powota-
nia swego szlachetnego zawodu, spoczywaly na nim
zmartwienia natury finansowej, ktérych rozwiazaniem
powinno zajac¢ sie panstwo polskie.
Apelujemy o szybkie dzialanie.

Lek. dent. Dariusz Kutella

Prezes Okregowej Izby Lekarskiej w Gdansku
Lek. Krzysztof Wojcikiewicz

Sekretarz Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku

Stanowisko Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej
z dnia 26 marca 2020 roku

w sprawie poparcia Apelu Naczelnej Rady Lekarskiej
z dnia 26 marca 2020 roku
0 ogfoszenie stanu kleski zywiotowej

Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku z calg moca popiera Apel Naczelnej Rady Lekarskiej
z dnia 26 marca 2020 roku o ogloszenie stanu kleski zywiolowej.

W zwiazku z rozszerzaniem sig epidemii koronawirusa COVID-19 konieczne sa natychmiastowe i zde-
cydowane kroki zmierzajace do maksymalnego ograniczenia wszelkich przejawéw aktywnosci publicznej,
zawodowej i spotecznej, ktérych podjecie, z uwagi na fakt, iz dotycza one sfery konstytucyjnych praw i wol-
noéci obywatelskich, jest mozliwe juz tylko na podstawie rozporzadzenia wprowadzajacego na terytorium
catego kraju stan kleski zywiotowe;j.

Powyzsza koniecznos$¢ jest podyktowana powinnoscig Panstwa Polskiego dbatosci o zdrowie i zycie
wszystkich os6b przebywajacych na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, nie istniejg bowiem obecnie inne
skuteczne metody wygaszenia ognisk epidemii. Jednoczesnie ograniczenie naplywu nowych pacjentow wy-
magajacych pomocy medycznej zapobiegnie zapasci stuzby zdrowia, wspierajac lekarzy i lekarzy dentystow
w tej nieréwnej walce.

Apelujemy do wtadz Rzeczypospolitej Polskiej o natychmiastowe podjecie niezbednych dziatan.

Lek. dent. Dariusz Kutella
Prezes Okregowej Izby Lekarskiej w Gdansku

Lek. Krzysztof Wéjcikiewicz
Sekretarz Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku
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Stanowisko Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej

w Gdansku z dnia 26 marca 2020 roku
w sprawie poparcia akcji ,Kto nie nosi, ten roznosi”

Epidemia wirusa SARS-CoV2 w Polsce wchodzi w etap transmisji spolecznej, na ktérym o ryzyku epide-
micznym nie Swiadczy juz fakt powrotu z zagranicy. COVID-19 szerzy sie migdzy ludzmi drogg kropelkowa.
Kazdy chory, méwiac, oddychajac lub kaszlac, rozpyla w powietrzu wokét siebie aerozol zawierajacy wirusy.
Biorac pod uwage przyjete zasady wykonywania testow PCR — wiele 0séb, ktére przechodzg zakazenie bez-
objawowo, lub sq w okresie wylggania choroby, moze zakaza¢ innych. Prosta maseczka chirurgiczna, nawet
wykonana we wlasnym zakresie, zdecydowanie zmniejsza ilo$¢ rozpylanego aerozolu. Dlatego uwazamy,
ze rekomendacja noszenia maseczek zawsze gdy wychodzimy z domu do przestrzeni publicznej (klatka
schodowa, sklep, komunikacja miejska, urzad) jest bardzo potrzebna. Popieramy i rekomendujemy akcje
zapoczatkowang przez Rektora Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego ,, Kto nie nosi, ten roznosi”.

Lek. dent. Dariusz Kutella

Prezes Okregowej Izby Lekarskiej w Gdansku
Lek. Krzysztof Wéjcikiewicz

Sekretarz Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku

Uchwata nr 11/20/P
Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku

Z dnia 19 marca 2020 roku
w sprawie wsparcia lekarzy pracujacych w okresie stanu zagrozenia epidemicznego

Na podstawie art. 5 pkt 13 w zw. z art. 25 pkt 4 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 roku o izbach lekarskich
(Dz.U.2018.168 t.j.), w zwigzku z uchwata nr 30/18/Rd Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku z dnia
5 kwietnia 2018 roku w sprawie upowaznienia Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku do dzia-
fania w imieniu Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku, uchwala sie, co nastepuje:

§1

W zwigzku z sytuacja epidemiologiczng w kraju i na Swiecie oraz Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia
z dnia 13 marca 2020 roku w sprawie ogloszenia na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej stanu zagrozenia
epidemicznego (Dz. U. poz. 433 z p6Zn. zm.) Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku postanawia
przeprowadzi¢ dziatania majace na celu wsparcie lekarzy pracujacych w okresie stanu zagrozenia epidemicz-
nego, w szczeg6lnosci poprzez gromadzenie srodkéw na sfinansowanie zakupu srodkéw ochrony osobiste;j
dla lekarzy oraz na pokrycie kosztéw zabezpieczenia bazy noclegowej dla lekarzy pracujacych w szpitalach
udzielajacych §wiadczen osobom podejrzanym lub chorym na chorobe zakazng wywotana wirusem SARS-CoV.

§2

Do podejmowania czynnosci majacych na celu realizacje dzialan, o ktérych mowa w § 1 Prezydium ORL

w Gdansku upowaznia Prezesa Okregowej Rady Lekarskiej oraz osoby przez niego wyznaczone.
§3
Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Lek. dent. Dariusz Kutella

Prezes Okregowej Izby Lekarskiej w Gdansku
Lek. Krzysztof Wéjcikiewicz

Sekretarz Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku
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Termin kolejnej konferencji wspotorganizowanej przez Zespot
ds. Opiniowania Sadowo-Lekarskiego przetozony na jesien!

Dnia 3 marca 2020 r. w siedzibie Sagdu Okregowego w Gdansku
Przewodniczacy Zespotu ds. Opiniowania Sadowo-Lekarskiego Wojciech Mokwa
spotkat sie z Prezesem Sadu Okregowego w Gdansku Rafatem Terleckim,
Wiceprezes, Sedzig Sadu Okregowego Joanng taguna-Popieniuk
oraz Dyrektorem Sadu Okregowego w Gdansku — Zbigniewem Lewandowskim.

Podczas zebrania omawiano szczegoly realizacji konferencji dla czlonkéw Zespolu ds. Opiniowania
Sadowo-Lekarskiego, prokuratorow oraz sedziow, ktora miala sie odby¢ 23 maja 2020 r. W zwigzku z sytu-
acja epidemiczng zostala jednak odwotana. Nowy termin konferencji to wstepnie 3 pazdziernika. Dodatkowo
poruszano tematy dalszej wspélpracy pomiedzy Sagdem Okregowym w Gdansku a Okregowgq Izbg Lekarska
w Gdansku, ewentualnych wspélnych konferencji, szkolen i paneli dyskusyjnych dotyczacych zleceniodaw-
cow i opiniujacych lekarzy oraz eliminacji niedomoéwien i nieécisto$ci w sporzadzanych opiniach.

Spotkania takie, stuzace nie tylko merytorycznej wymianie, lecz takze integracji srodowiska, w porozu-
mieniu z Prezesem Sadu bedg odbywaly sie cyklicznie — zapowiedzial Wojciech Mokwa, Przewodniczgcy

Zespotu ds. Opiniowania Sagdowo-Lekarskiego.

Jakub Majkowski

Zespot ds. Opiniowania
Sadowo-Lekarskiego rosnie w site!

Dnia 3 lutego 2020 r. w siedzibie Sadu Okregowego w Gdansku odbyto sie
spotkanie Prezesa Okregowej lzby Lekarskiej w Gdansku Dariusza Kutelli
z Prezesem Sadu Okregowego w Gdansku Rafatem Terleckim,
Wiceprezes Sadu Okregowego Joanng taguna-Popieniuk,
Prokuratorem Okregowym Michatem Kierskim oraz Przewodniczacym
Zespoftu ds. Opiniowania Sagdowo-Lekarskiego Wojciechem Mokwa.

Celem spotkania byto zaplanowanie dalszej wspot-
pracy pomiedzy sedziami, prokuratorami i bieglymi
oraz ewentualnych przyszlych szkolen. Spotkanie
zaowocowalo takze wyznaczeniem propozycji termi-
now i tematyki wspoélnych konferencji, ktére odbeda
sie w Prokuraturze Okregowej, Sadzie Okregowym
i Okregowej Izbie Lekarskiej — powiedziat Przewod-
niczacy Wojciech Mokwa.

Szczegoty tych wydarzen sg w trakcie uzgadniania.
Rozmowy dotyczyly takze podsumowania konferen-
cji Zespotu ds. Opiniowania Sgdowo-Lekarskiego
zatytutowanej ,Niebezpieczenstwa pracy bieglego
sadowego”. Wydarzenie miato miejsce 25 stycznia

w siedzibie Okregowej Izby Lekarskiej w Gdansku
i spotkalo sie z entuzjastycznym przyjeciem blisko
70 uczestnikéw.

Poruszone zostaly tematy dotyczace m.in. kwestii ad-
ministracyjno-prawnych w pracy biegtego, powigzan
miedzy jezykiem prawnym a jezykiem medycznym,
dostepnosci bieglych z zakresu réznych specjalnosci,
oczekiwan opiniujacych lekarzy od zleceniodawcow
oraz oczekiwan zleceniodawcéw od opiniujacych.
Zagadnien wartych oméwienia jest jednak znacznie
wiecej — podsumowal Wojciech Mokwa.

Jakub Majkowski
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Sprawozdanie z posiedzenia
Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku

23 stycznia 2020 roku

Obradom przewodniczyt Dariusz Kutella, ktéry
powitat zebranych i przekazat wiadomos¢
o tragicznej $mierci naszego delegata ze
Stupska. Rada uczcita pamie¢ doktora minutag
ciszy. Po stwierdzeniu prawomocnos$ci obrad,
Prezes zaproponowat przyjecie porzadku
spotkania, a nastepnie przedstawit sprawozdanie
z dziatalnosci Izby od ostatniego posiedzenia Rady:

BUDOWA OSRODKA SZKOLENIOWEGO

W dniach 9, 16 i 23 stycznia — Prezes przewodniczyt
posiedzeniu statej Komisji ds. Architektoniczno-Bu-
dowlanych. Ponadto 16 stycznia odbyto sig spotkanie
komitetu organizacyjnego uroczystosci reaktywacji
izb lekarskich w Polsce. Dnia 23 stycznia odbyly sie
obrady Kapituty Nagrody Pro Bono Societatis Medi-
corum Pomeraniae. Decyzjg Kapituly w tym roku
uhonorujemy czterech laureatéw.

W sprawach stalej Komisji ds. Architektoniczno-
-Budowlanych Rada jednoglosnie pozytywnie zaopi-
niowala projekt Regulaminu zamknietego Konkursu
Architektonicznego na projekt osrodka szkoleniowo-
-hotelowego Okregowej Izby Lekarskiej w Gdansku.
Chcemy przeprowadzi¢ konkurs w taki sposéb, aby
podczas nadchodzacego Okregowego Zjazdu Lekar-
skiego méc podjac¢ decyzje co do dalszych dziatan.

SPRAWY DELEGATUR

W sprawach delegatur glos zabral Przewodniczacy
Delegatury Elblaskiej, Marcin Nowinski, ktéry przy-
pomnial, Ze 9 stycznia br. odbyla sie druga elblgska
edycja Mlodziezowych Spotkan z Medycyng. Wyda-
rzenie, tak jak poprzednie, okazalo sig ogromnym suk-
cesem. Z kolei Przewodniczacy Delegatury Stupskiej,
Konrad Kiersnowski, poinformowat, ze w siedzibie
Delegatury odbyto sie posiedzenie stupskiej komisji
budowlanej — nowo wybrany Inspektor Nadzoru

POMORSKI MAGAZYN LEKARSKI 5.2020

Budowlanego rozpoczat juz prace, ponadto wybrano
pracownie architektoniczng dla cel6w projektowych.

ZMIANY W BIURZE PRAWNYM

Prezes Dariusz Kutella poinformowat zgromadzo-
nych o przeprowadzonej reorganizacji w naszym
Biurze Prawnym. W zwigzku z nowymi obowigzkami
mecenas Elzbiety Czarneckiej, ktéra koordynuje prace
Komisji Architektoniczno-Budowlanej, adwokatowi
Karolowi Kolankiewiczowi zostaly powierzone nowe
zadania zwigzane z harmonizacja dzialan w biurze
Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodo-
wej. Prezes Kutella podziekowal adwokatowi Karolo-
wi Kolankiewiczowi za wieloletnie koordynowanie
Biura Prawnego oraz zlozyl na jego rece dyplom
okolicznosciowy i filizanke z izbowym logo. Prezes
podkreslit, Zze bardzo docenia prace mecenasa. Z kolei
kolega Maciej Dziurkowski, Okregowy Rzecznik Od-
powiedzialno$ci Zawodowej, podziekowat za zamiany
przeprowadzone w Biurze Prawnym, podkreslajac,
ze bardzo sig cieszy, iz Karol Kolankiewicz dotaczyt
do zespotu OROZ.

Przewodniczaca Komisji ds. Etyki, Marzena Mazur,
poinformowala, ze Przewodniczacy Komisji ds. Etyki
Naczelnej Rady Lekarskiej zaproponowat, aby w przy-
szlym roku zorganizowaé posiedzenie w Gdansku.
Prawdopodobny termin to jesienr 2021 roku.

Kolega Bogustaw Lipka, Przewodniczacy Komisji
ds. Konkurséw, wniést o przyjecie uchwaty w spra-
wie wyznaczenia przedstawicieli ORL w Gdansku
do komisji konkursowej przeprowadzajacej konkurs
na stanowisko Ordynatora Kliniki Ogélnej, Endokry-
nologicznej i Transplantacyjnej w UCK w Gdansku.

ZMIANA W REGULAMINIE STAZU

Roman Budzinski, Przewodniczacy Komisji Ksztal-
cenia Medycznego, zawnioskowat o zmiane uchwaty
regulujacej zasady zmiany miejsca realizacji stazu
podyplomowego. Przypomnijmy, ze w 2017 roku
zasady te zostaly zaostrzone. Obecnie o mozliwosci



zmiany miejsca stazowego decyduje $rednia ze stu-
diéw. Do$wiadczenia Komisji sg takie, ze pojawiaja sie
rézne sytuacje zyciowe, ktére zmuszaja stazystow do
zmiany miejsca. Obecnie, opierajac sig na regulaminie,
Komisja te wnioski musi odrzuci¢. Lekarze stazysci
nie rozumieja, dlaczego Izba utrudnia zmiane, skoro
wszyscy zainteresowani sie zgadzaja. W zwigzku
z powyzszym coraz czegsciej pojawialy sie glosy na-
wolujace do liberalizacji przepiséw. Oczywiscie wigze
sie to z obawami o przejrzystosé¢ tych decyzji. Kolega
Budzinski podkreslil, ze zadne naciski nie beda brane
pod uwage, kazdy wniosek bedzie glosowany najpierw
w Komisji, nastgpnie na Okregowej Radzie Lekarskiej
lub Prezydium. ,Nie moze nasz wlasny regulamin
nas ogranicza¢, nalezy podchodzi¢ indywidualnie
do kazdego przypadku.” Prezes Kutella powiedziat,
ze na posiedzeniu Komisji Ksztatcenia glosowat za
przywrdceniem pierwotnej wersji regulaminu, ponie-
waz przekonal go argument, ze stazysci, ktérzy majq
istotne powody, aby sig przenie$¢ i uzyskali zgode
placéwki, nie powinni by¢ blokowani przez Izbe wy-
tacznie z powodéw proceduralnych. Przeprowadzono
krétka dyskusje w tym temacie, po czym kolezanka
Joanna Skonecka zauwazyta, Zze Rada nie miata okazji
zapoznac sie wczedniej z proponowanymi zmianami
i ztozyta wniosek formalny o przeniesienie dyskusji na
kolejne posiedzenie. W wyniku glosowania wniosek
zostal przyjety, a sprawa ewentualnej zmiany regula-
minu zostala przeniesiona na koleje posiedzenie Rady.

SPRAWY KOMISJI PROBLEMOWYCH

Marcin Nowinski, Przewodniczacy Komisji ds.
Kultury, poinformowal, Ze pierwsze spotkanie Ko-
misji zaplanowane jest 6 lutego br. Przewodniczacy
odbyl szereg spotkan z dyrektorami placéwek kul-
tury, wszystkie daja nadzieje na dobra wspélprace
w przyszlosci.

Przewodniczaca Komisji Lekarzy Senioréw, Jolanta
Goljan, przekazata, ze obecnie w Komisji trwaja dysku-
sje nad realizacja budzetu oraz analizowane sg plany
na przyszly rok. Na wiosng ma ruszy¢ kurs z obstugi
komputera dla poczatkujacych. Niestety frekwencja
na zebraniach Senioréw systematycznie spada.

Tomasz Gorczynski, Przewodniczacy Komisji Le-
gislacyjnej, poinformowal, Zze wszyscy z niecierpli-
wosciag czekaja na final zmian ustawy o zawodzie
lekarza i lekarza dentysty, ktéra ma wejs¢ w zycie juz
1 kwietnia br. Prezes Kutella przypomnial, ze projekt
Ustawy zostal rozestany do cztonkéw Rady.

PROJEKT BUDZETU

Skarbnik Okregowej Izby Lekarskiej w Gdansku,
Jacek Drozdowski, zaprezentowat projekt budzetu na
rok 2020. Nasza sytuacja finansowa jest bezpieczna
i stabilna. Mozemy z duzg dozg pewnoéci zaplanowac
wplywy, jakie uzyskamy w rozpoczetym roku. Mamy
jednak przed soba réwniez znaczne wydatki. Zaku-
piliémy dziatki budowlane, na ktérych w niedtugim
czasie planujemy wybudowanie osrodka szkolenio-
wo-hotelowego. Bedzie sie to oczywiScie wigzalo
z wykorzystaniem naszych rezerw finansowych oraz
z koniecznos$cig zaciagniecia kredytu. W zwiazku
z tym nasze wydatki muszg by¢ planowane rozsad-
nie. Na najblizszym Okregowym Zjezdzie Lekarskim
Skarbnik planuje przedstawi¢ projekt uchwaty wpro-
wadzajgcej pobieranie odsetek od zaleglosci sktad-
kowych. Prezes zauwazyl, ze tegoroczna nadwyzka
budzetowa wynosi 1,5 mln z1, co w chwili obecne;j
gwarantuje nam stabilnos¢ finansowa po zaciagnieciu
kredytu. Nastepnie Skarbnik oméwil szczegélowo
wszystkie pozycje planu budzetowego, odpowiadajac
na liczne pytania z sali. Skarbnik poprosit zebranych
o rekomendacje przedstawionego projektu budzetu.
W wyniku glosowania, Rada jednogloénie przyjeta
uchwate rekomendujgcg dla projektu budzetu na
rok 2020.

W sprawach Biura Prawnego glos zabral mecenas
Karol Kolankiewicz, ktéry przekazal, ze III tom wy-
dawnictwa Prawo medyczne jest w trakcie realizacji.

JUBILEUSZ 30-LECIA SAMORZADU
W CZERWCU

Rada powotala Komitet Organizacyjny obchodéw
30-lecia Reaktywacji Izb Lekarskich w sktadzie: Barba-
ra Sarankiewicz-Konopka jako przewodniczaca Komi-
tetu oraz: Roman Budzinski, Jézef Dobrecki, Dariusz
Kutella, Marzena Mazur, Marcin Nowinski, Andrzej
Pustkowski, Katarzyna Schultz, Joanna Skonecka,
Janina Sramkiewicz, Ewa Siewierska-Chomeniuk,
ElZzbieta Witkowska, jako jej czlonkowie. Nastepnie
glos zabrala kolezanka Barbara Sarankiewicz-Konopka,
relacjonujac dotychczasowe ustalenia. Uroczystosé,
ktéra planowana jest na 6 czerwca br. w Europejskim
Centrum Solidarnosci bedzie miata charakter uroczy-
stej konferencji. Zostala ustalona lista uczestnikéw
oraz wstepny program. WystapiliSmy o honorowy
patronat miasta Gdanska oraz o bezptatne udostep-
nienie sali w ECS.
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CZY EMERYCI MAJA PtACIC PODATKI?

Naczelna Rada Lekarska przyjeta Apel do Ministra
Finansow w sprawie zwolnienia od podatku dochodo-
wego 0s6b fizycznych przychodéw emerytowanych
lekarzy i lekarzy dentystéw. Prezes Kutella podkreslit,
ze o sprawe walczyta poprzednia Przewodniczaca Ko-
misji Lekarzy Senior6w Maria Jagoda-Madaliniska. Na-
czelna Rada Lekarska uwaza, ze w obliczu probleméw
kadrowych wtadze powinny mozliwie najefektywniej
wykorzystywaé dostepne zasoby kadr medycznych.
Jednym z czynnikéw ekonomicznej zachety do dalsze-
go wykonywania pracy przez lekarzy, ktérzy osiagneli
wiek emerytalny i przeszli na emeryturg, mogtoby
by¢ zwolnienie przychodéw uzyskiwanych z tytutu
wykonywania zawodu z podatku.

Prezes Kutella poinformowat, Ze tworzona jest lista
chetnych do uczestnictwa w Jubileuszowej Konferen-
cji Naukowej pt. ,,Historia medycyny wileniskiej” oraz
,Lekarz i jego hobby” poswigconej 30-leciu Polskiego

Stowarzyszenia Medycznego na Litwie. Konferencja
odbedzie sie w dniach 10-13.09.2020 roku na Litwie.
W wolnych wnioskach rozpoczeto dyskusje na temat
przysztosci ,,Pomorskiego Magazynu Lekarskiego”.
Zalezy nam na zwiekszeniu jego poczytnoéci. Wszyscy
chcemy, aby tresci, ktore sie w naszym Magazynie
ukazuja, byly ciekawe, ,na czasie” i takie, ktére zywo
interesujg nasze kolezanki i kolegéw. Wazne jest to, aby
Magazyn przyblizat wszystkim to, czym Izba zajmuje
sig na co dzien. W chwili obecnej rozwazamy ré6zne
kierunki rozwoju — od wspélpracy z profesjonalng
firma zewnetrzng (wstepne rozmowy na temat takiej
wspolpracy zostaly podjete, jednak zakoniczyly sie
fiaskiem), przez rozw6j dotychczasowej wspélpracy
z wydawnictwem Via Medica, po zwiekszenie wlasnej
aktywnos$ci w procesach twérczym i wydawniczym.
Po przeprowadzeniu interesujacej dyskusji zdecydo-
wano o przelozeniu jej na kolejne posiedzenie Rady.
Arkadiusz Szycman

Srodtytuly od Redakcji PML

Sprawozdanie z posiedzenia
Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku

20 lutego 2020 roku

Prezes Dariusz Kutella otworzyt posiedzenie
Okregowej Rady Lekarskiej w Gdansku, powitat
obecne osoby oraz odczytat kalendarium,
przedstawiajac cztonkom Rady najwazniejsze
wydarzenia dotyczace spraw lzby z przetomu
stycznia oraz lutego 2020 roku.

W dalszej czesci obrad Prezes Kutella wskazat, ze
chcialby, aby Przewodniczacy Delegatur umieszczali
w ,Pomorskim Magazynie Lekarskim” informacje
i aktualnosci dotyczace Delegatur. Spraw dotyczacych
Elblaga i Stupska jest z pewno$cig réwnie duzo jak
tych dotyczacych Tréjmiasta, a nieproporcjonalnie
mniej miejsca po$wigca sie im na famach naszego
Magazynu. Przewodniczacy Delegatur pochyla sie
nad tg kwestia.
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PROTEST LEKARZY DENTYSTOW

W sprawach Komisji Stomatologicznej glos zabrata
kolezanka Joanna Skonecka, ktéra powiadomita zgro-
madzonych, Zze pojawil sie wzér wniosku w sprawie
podwyzszenia ceny za punkt rozliczeniowy §wiadczen
stomatologicznych udzielanych w ramach kontraktu
z NFZ. Ta akcja to wyraz frustracji obecna sytuacja.
Gabinety stomatologiczne sa gleboko niedofinanso-
wane — efektem tego jest brak profilaktyki i wzrost
zachorowan na prochnice. Musimy coraz glosniej
mowic o tym, jak wyglada rzeczywisty stan stomato-
logii w Polsce. Nasze lokalne do§wiadczenie pokazuje
jednak, ze wiekszos¢ stomatologdéw pracuje w placéw-
kach prywatnych, bez kontraktu z NFZ. W zwigzku
z tym ciezko zjednoczy¢ §rodowisko do walki o to,
aby sytuacja ulegla zmianie. Liczymy jednak na to,



ze problem zrozumieja wszyscy, co pozwoli nam na
podjecie bardziej zdecydowanych dziatan.

ZMIANA MIEJSCA STAZU t ATWIEJSZA

Przewodniczacy Komisji Ksztalcenia Medycznego,
Roman Budzinski, przedstawil wniosek o przywréce-
nie pierwotnej wersji regulaminu dotyczacego zmiany
miejsc realizacji stazu podyplomowego. Dyskusja nad
tym projektem zostata zainicjowana na poprzednim
posiedzeniu. Czlonkowie Rady obecnie mieli okazje
zapoznac sig¢ z proponowanymi zmianami. Przypo-
mnijmy, ze podczas postepowania rekrutacyjnego na
staz podyplomowy jedynym kryterium decydujgcym
o rozdziale miejsc jest $rednia ocen ze studiéw. Jest
to regulowane przepisami nadrzednymi. Inna spra-
wa dotyczy okresu p6zniejszego, kiedy to pojawiajg
sie osoby, ktére z r6znych wzgledéw chca dokonaé
zmiany miejsca realizacji stazu. W tej sytuaciji trzy-
manie sie kurczowo kryterium $redniej ocen staje sig
bardzo problematyczne. W ocenie kolegi Budziniskiego
pierwotna wersja regulaminu pozwalala na wydawa-
nie indywidualnych decyzji, po wnikliwej analizie
kazdej sytuacji. W jego ocenie nie jest rolg Izby juz na
etapie stazu utrudnianie lekarzom pracy zawodowe;.
Prezes Kutella wskazal, ze w wigkszosci Izb w Polsce
regulaminy odpowiadajg naszemu regulaminowi
w jego pierwotnej wersji. Podkreélil, ze problemem
jest réwniez fakt, iz uczelnie w r6zny sposéb nalicza-
ja érednig ze studiow. Przy tej okazji kolega Tomasz
Gorczynski zauwazyl, ze projekt zmiany ustawy
o zawodach lekarza i lekarza dentysty proponuje
ujednolicenie sposobu naliczania $redniej ocen oraz
przewiduje wprowadzenie dodatkowych punktéow za
dziatalno$¢ naukowsq oraz pozauczelniang. Nastepnie
przeprowadzono dyskusje wérod czlonkéw Rady,
podczas ktérej przedstawiono realne przypadki sta-
zystéw 1 ich wnioskéw o zmiane miejsc stazowych.
Po zamknieciu dyskusji przeprowadzono glosowanie
za powrotem do pierwotnej wersji regulaminu, a tym
samym zapis6w bardziej liberalnych. Przy 16 glosach
za, 5 przeciw oraz jednej osobie wstrzymujgcej sig
projekt uchwaty zostat przyjety.

NASZE SZKOLENIA PRZYCIAGAJA
STAZYSTOW

Nastepnie Przewodniczacy Komisji Ksztalcenia
Medycznego poruszyl temat mozliwosci uczestni-

czenia przez lekarzy stazystow — czlonkéw innych
Izb Lekarskich — w szkoleniach odbywajacych sie
naszej Izbie. W przeciwienstwie do innych Izb, wy-
ktady w ramach stazu na terenie OIL w Gdansku sg
scalone w bloki. Z ré6znych powodoéw stazysci bedacy
czlonkami innych Izb prosza o mozliwo$¢ szkolenia
u nas. My otrzymujemy Srodki z Urzedu Marszat-
kowskiego i kazdy stazysta jest optacony, jednak nie
dostajemy $rodkéw finansowych za stazystow spoza
naszego terenu. Komisja Ksztalcenia przeprowadzila
rozeznanie, czy warszawska Izba Lekarska zrefundu-
je nam koszty przyjecia ich stazystéw — odpowiedz
byta negatywna. Urzad Marszatkowski odpowiedziat
natomiast, ze lekarz stazysta moze korzysta¢ z takich
wyktadéw, lecz na swdj koszt. Ostateczna decyzja
lezy po naszej stronie. Po przeprowadzeniu dyskusji
ustalono, ze na chwile obecng bedziemy przyjmowali
takie osoby bezplatnie, jednak Prezes bedzie starat
sie wypracowa¢ wspolny sposéb na rozwigzanie tej
sytuacji z innymi Prezesami Izb Lekarskich.

LEKARZE IMIGRANCI

Kolega Budzinski podjal réwniez temat lekarzy
imigrantéw, ktorzy przyjezdzaja do Polski wykony-
waé swoéj zawod. Majg oni spore problemy — zar6wno
finansowe, jak i jezykowe, a takze administracyjne.
Przewodniczgcy Komisji Ksztalcenia Medycznego
przedstawil propozycje powolania zespotu, sktadaja-
cego sie z trzech lekarzy imigrantéw, ktory bytby od-
powiedzialny za koordynacje spraw imigrantéw oraz
pomagalby w rozwigzywaniu ich probleméw. Kolega
Budzinski podkreslit, Ze jest przekonany, iz bedzie to
wyciagniecie reki do tych oséb. Zespét dziatatby spo-
tecznie i bezkosztowo. Jezeli Okregowa Rada Lekarska
okaze zainteresowanie, na nastepnym posiedzeniu
zostanie zlozony taki projekt. Oczywiscie, naszym
zadaniem jest réwniez pilnowanie, aby rozpoczyna-
jace u nas prace osoby wykazywaly sie odpowiednim
poziomem wiedzy medycznej. Jest to jeden z naszych
priorytetéw, na ktéry z calg moca bedziemy zwracali
uwage osobom decyzyjnym w Ministerstwie Zdrowia.
Niemniej jednak pomoc osobom, ktére na poczatku
swojej drogi zawodowej w naszym kraju mogg czué
sig zagubione, z pewnoscig sig nalezy. Prezes Kutella
poprosit Biuro Prawne o przygotowanie ram formal-
nych dla utworzenia takiego zespotu.
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SPORT LEKARSKI

Przewodniczacy Komisji ds. Sportu i Rekreaciji,
Marcin Szczes$niak, poinformowat zgromadzonych
o zblizajacych sig wydarzeniach sportowych. Ruszy-
ly zapisy na regaty w klasie PUCK, zapisalo sie juz
2/3 uczestnikéw. Od kilku lat tradycjg jest obecnosc
podczas regat zalogi reprezentujgcej Okregowa Izbe
Radcéw Prawnych. Dbamy o to, aby relacje miedzy
naszymi grupami zawodowymi byly jak najlepsze.
Kolega Szczeéniak wskazal, ze chcialby, aby Okre-
gowa Rada Lekarska i tym razem wyrazila zgode
na dofinansowanie uczestnictwa radcéw prawnych
w regatach. Podczas dyskusji wymieniono rézne ini-
cjatywy, ktére dotychczas byly podejmowane w celu
integracji Srodowisk prawniczych oraz medycznych,
dlatego prosba kolegi Szczgéniaka i tym razem spotka-
ta sie z uznaniem i akceptacjg cztonkéw Okregowej
Rady Lekarskie;j.

ZMIANY W PRZEPISACH

Przewodniczacy Komisji Legislacyjnej, Tomasz
Gorczynski, przedstawil zmiany w zakresie rozpo-
rzadzenia dotyczacego dziatalnosci zakladéw ubez-
pieczen, ktére ukazaly sig w ostatnim czasie. Wedlug
projektu nowych przepiséow zaklady ubezpieczen
majg dotaczaé do swoich wystgpien do lekarzy infor-
macje, ze ubezpieczony wyrazit zgode na pozyskanie
takich informacji, zamiast zataczac¢ kopie tej zgody.
Pozytywnie opiniujemy te zmiane. Ponadto kolega
Gorczynski przedstawit losy projektu nowelizacji
ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty. Sej-
mowa Komisja Zdrowia uwzglednita cze$¢ poprawek
zgloszonych przez §rodowiska lekarskie, najwazniej-
sza poprawka dotyczyla samodzielnych dyzuréw
lekarzy rezydentéw w zakresie pierwotnie posiadanej
specjalizacji. Nie uwzgledniono natomiast roszczen
finansowych $rodowisk lekarskich, w szczegdlnosci
co do wynagrodzenia dla kierownikéw specjalizacii.
Nie zaakceptowano tez wydluzenia urlopu szkole-
niowego. Senacka komisja zdrowia zlozyta poprawke
o finansowaniu onkologii, jednak bez wskazania
zrédta tego finansowania.

OPINIOWANIE SADOWO-LEKARSKIE

Przewodniczacy Zespotu ds. Opiniowania Sado-
wo-Lekarskiego, Wojciech Mokwa, zdal relacjg ze
wspolnej Konferencji z sedziami i prokuratorami, ktéra
odbyta sig 25 stycznia. Celem szkolenia byta integracja
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czltonkéw Zespotu oraz poszerzenie wiedzy w zakresie
tematyki opiniowania sgdowo-lekarskiego. Nastep-
ne spotkanie planowane jest na 23 maja w gmachu
prokuratury. Okresliliémy ramy dalszej wspélpracy,
z ktorej bardzo zadowoleni sg sgdziowie oraz proku-
ratorzy. Ponadto Prezes Kutella poinformowat, Zze po
rozmowie z Prezesem Sadu Okregowego w Gdansku
podjeli decyzje o przeprowadzeniu wéréd lekarzy
anonimowej ankiety na temat naciskow ze strony
oskarzonych. Takich przypadkéw nie ma zbyt wiele,
jednak chcieliby$émy zorganizowaé warsztaty, ktére
pokazatyby, jak nalezy sie w takiej sytuacji zachowacé.
W tym miejscu zgromadzeni oklaskami podziekowali
koledze Wojciechowi Mokwie za sukcesy osiggniete
przez Zespo6! ds. Opiniowania Sadowo-Lekarskiego.

CZY WSPIERAGC WYDARZENIA EDUKACYJINE?

Nastepnie Prezes Kutella odczytal projekt uchwaty
w sprawie powolania zespolu do spraw weryfikacji
wnioskéw o wsparcie finansowe wydarzen eduka-
cyjnych. Tego typu wnioskéw sptywa do naszej Izby
coraz wiecej. Z jednej strony pragniemy wspierac
wartoSciowe inicjatywy, jednak z drugiej musimy
rozwaznie wydawaé nasze $rodki budzetowe. Do
takiej weryfikacji chcemy powotaé trzyosobowy ze-
spol, ktory postara sie rzetelnie ocenia¢ splywajace
wnioski. Cztonkami Zespotu mieliby zosta¢: Roman
Budzinski, Marcin Nowinski oraz Arkadiusz Szycman.
Uchwata zostala przyjeta jednoglosnie.

Okregowa Rada Lekarska podjela réwniez decyzje
o objeciu patronatem honorowym wydarzenia organi-
zowanego przez Gdanski Uniwersytet Medyczny — Dni
Otwarte GUM-ed pod hastem ,,Nauka dla Zdrowia”.
Ponadto podjeto decyzje o objeciu patronatem 26.
edycji International Student Scientific Conference
(ISSC), ktora jest organizowana przez Studenckie
Towarzystwo Naukowe w dniach 29-31.05.2020 roku.

Na koniec przedstawiono pismo zawierajace oferte
wspotpracy z Centrum Pomocy Dzieciom Fundacji
Dajemy Dzieciom Site, poprzez udzial w pracach
Rady Konsultacyjnej, ktéra jest wlasnie powolywana.
Prezes Kutella poprosit kolezanke Anne Ingielewicz,
aby rozwazyla swojg kandydature jako przedstawiciela
Izby w pracach tej Rady.

Arkadiusz Szycman
Srodtytuty od redakcji PML



Choroba Parkinsona to nie wyrok

Swiatowy Dzien Choroby Parkinsona jest
obchodzony 11 kwietnia (poczawszy od 1997 r.)
w dniu urodzin Jamesa Parkinsona — lekarza,
ktory pierwszy opisat to schorzenie.

Kazde rozpoznanie choroby nieuleczalnej, postepu-
jacej, w tym takze choroby Parkinsona jest czasem,
kiedy porzadkujemy nasze zycie, zastanawiamy sie
nad przyszloscia i stawiamy pytanie najwazniejsze:
co nasza przyszlo$é oznacza dla naszych bliskich.
My, lekarze, wiemy najlepiej, Ze to choroba, ktéra nie
tylko powoduje drzenie konczyn, sztywno$¢ miesni,
spowolnienie czy zaburzenie odruch6w postawnych
—to choroba calego organizmu, wszystkich ukladéw
i wiekszosci narzadow. Gleboka stymulacja mézgu
(DBS, deep brain stimulation), dojelitowy wlew du-
odopy, wlewy podskérne apomorfiny — to najnowsze
metody leczenia p6zniejszych stadiéw tego schorze-
nia. Niestety i one nie sprawiaja, ze choroba staje sig
1Zejsza czy mniej stygmatyzujaca. Takie interwencje
sa jednak konieczne i pozwalaja na nieco diuzszy
okres wzglednej samodzielnosci.

AKTYWNOSCI DLA CHORYCH

Swiadomoéé tych faktéw sklonita do powolania
Stowarzyszenia dla Oséb z Chorobg Parkinsona i Cho-
robami Zwyrodnieniowymi Mézgu oraz Opiekunéw
,PARK ON”, ktére dziata od 3 lipca 2019 roku na
terenie Gdanska. Inspiracjg dla tego wyzwania, bylty
osoby chore, ale aktywne, otwarte na nowe rozwig-

Spacer z Przewodnikiem po Oliwe

Arteterapia w Muzeum Narodowym — Oddziat Etnograficzny

zania, takie, ktére mimo ograniczen dbaty o kondycje
i realizowaly swoje pasje. Dzi$ dzieki fantastycznym
postawom wielu 0séb i instytucji mozemy pochwali¢
sie catkiem szerokim wyborem zajeé — atrakcyjnych
dla chorych i jednoczeénie Swietnie stymulujgcych
do pracy nad uszkodzonymi w przebiegu choroby
umiejetnoéciami. Ciesza nas informacje zwrotne od
uczestnikéw, ktorzy podkreslaja, ze dzieki tym syste-
matycznym zajeciom odczuwajg poprawe stabilnosci
postawy, sprawniejszy chod, zwiekszony zakresu
ruchu. Podkreslaja, ze to jest miejsce, gdzie dzielq sig
wlasnym do$wiadczeniem i obdarzajg wzajemnym
wsparciem. Proponujemy bezplatne ¢wiczenia gim-
nastyczne z fizjoterapeuta, tangoterapie, zajecia Tai
chi, arteterapie, warsztaty ceramiczne (w Muzeum
Narodowym — w Oddziale Etnograficznym), spotka-
nia z psychologiem, dietetykiem, réwniez warsztaty
artystyczne, ktérych efektem byta prezentacja roboczej
wersji spektaklu Move On w Oliwskim Ratuszu Kul-
tury. Odbyta sie tam tez Milonga — wieczor z tangiem
argentynskim granym na zywo przez licealistow
z OSM w Gdansku. NawigzaliSmy kontakt z Prof.
Katarzyng Prusik z AWFiS, gdzie odbywaja sie zaje-
cia choreoterapii i aqua aerobiku w ramach projektu
badawczego. Wspélpracujemy ze Stowarzyszeniem

POMORSKI MAGAZYN LEKARSKI 5.2020

TO WARTO WIEDZIEC

15



TO WARTO WIEDZIEC

16

Chorych na Chorobe Parkinsona i Ich Rodzin z Sie-
dzibg w Gdyni, z ktérego do§wiadczenia czerpiemy
dzieki zyczliwosci prezes, pani Elzbiety Ferenc.

PROJEKTY NA PRZYSZt0SC

W przyszlosci planujemy wypracowanie standardow
postepowania pozamedycznego w chorobie Parkinso-
na i wlaczenie do tego badaczy z tr6jmiejskich uczel-
ni — z dziedziny neurologopedii, neuropsychologii,
rehabilitacji czy arteterapii. Wspotpraca z AWFiS jest
dowodem, ze nie musi to pozostawac w sferze marzen.
Jesli chodzi o opieke medycznag, z niecierpliwoscig
czekamy od ponad 3 lat na wdrozenie ,,Modelu kom-
pleksowej i koordynowanej opieki nad pacjentem
z choroba Parkinsona”, o co upomina sie przy kaz-
dej stosownej okazji oredownik naszego §rodowiska
prof. dr. hab. n. med. Jarostaw Stawek. Postepowanie
proponowane w tym programie zmienitoby zycie
ok. 100 000 ludzi - szacuje sie, ze tyle oséb choruje
w Polsce. Czas oczekiwania do poradni powyzej roku
jest zdecydowanie zbyt dtugi, zwazywszy na potrzeby
chorych. Wedlug tego modelu miedzy innymi oso-
by z cechami parkinsonizmu bylyby diagnozowane
w trybie pilnym i jednocze$nie miatyby szanse na
wczesng terapie. Aby tak sie stalo, konieczne jest
tez uznanie neurologii za specjalizacje priorytetowa.

KLUCZOWE WCZESNE ROZPOZNANIE

Prosimy tez jako srodowisko o czujnos¢ lekarzy
POZ czy neurologéw. Ta choroba rozwija sie powoli
i podstepnie, ale jesli pamietamy, aby oceni¢ cho¢-

by jako$¢ ruchéw naprzemiennych podczas wizyty
pacjenta, ktéry czuje sie przewlekle zmeczony, ma
depresje, zaparcia, zaburzenia wechu, porusza sie
powoli, zauwaza u siebie deficyty poznawcze czy
poczucie niestabilnosci postawy — mozemy zmienic
jego przysztosé. Nie kazdy choruje na posta¢ drzenna.
Nie wszyscy upadaja, zwlaszcza na poczatku choroby.
Weczesne rozpoznanie to wieksze szanse dla chorego
—wykorzystanie zdolno$ci neuroplastycznych mézgu
w walce z konsekwencjami tego schorzenia stwarza
szanse na skuteczniejsza rehabilitacje, przedtuza tez
okres petnienia rél spotecznych w pelnym wymiarze.

Zachecamy do zapoznania sie z naszymi dziatania-
mi. Chetnych zapraszamy do wspéipracy. Chorym,
ich opiekunom, ktérzy przystepuja do Stowarzyszenia
Park On, proponujemy bezplatne zajecia. Wszelkie
informacje, plan zaje¢ mozna znaleZ¢ na stronie
internetowej pod adresem: www.parkon.pomorze.pl

Urszula Wyrwinska
Srodtytuly od Redakcji PML

Wytlumaczenie skrétu z nazwy naszego Stowarzyszenia
Nazwa Park On — pochodzi od miejsca, gdzie narodzila sie
jego idea — Park Oliwski, to oczywiscie wybrane litery z na-
zwy choroby PARKinsON, On — oznaczac ma tez, ze chcemy
by¢ w fazie on choroby — fazie aktywnosci (w odréznieniu
od fazy off, kiedy cigzko si¢ poruszac). On to tez Osoby
z niepelnosprawnosciq — nasza misjq jest sprawic, by raz
na zawsze znikneto okreslenie ,,0soby niepelnosprawnej” na
rzecz ,,0soby z niepelnosprawnosciq”, co nie pozwoli redu-
kowac prawa tych oséb do pelnego uczestnictwa w kazdym
aspekcie zycia spolecznego.

Arteterapia w Muzeum Narodowym — Qddziat Etnograficzny

POMORSKI MAGAZYN LEKARSKI 5.2020



Lekarzu, gdzie jestes?

Ochrona zdrowia w Polsce od wieli lat boryka
sie z réznorodnymi problemami. Reformy
przeprowadzane co pewien czas przez kolejne
ekipy rzadzace, w gruncie rzeczy nie przynosza
pozadanych rezultatow w postaci efektywnego
systemu ochrony zdrowia. Jedna z gtéwnych
bolaczek, o ktérej méwi sie coraz czesciej, jest
niedobor kadry lekarskiej. To jedna z kluczowych
kwestii, ktdrg nalezy zaja¢ sie niezwtocznie.
Problem ten ma bowiem wymiar dfugofalowy.
Nie da sie go rozwiazaé¢ poprzez wprowadzenie
odpowiednich regulacji, gdyz potrzeba czasu
na szkolenie i wdrozenie sie nowych lekarzy do
zawodu.

ILU JEST LEKARZY W POLSCE?

Analizujac dane statystyczne, mozna zauwazyc,
ze liczba lekarzy w Polsce od 2000 roku pozostaje
praktycznie na tym samym poziomie. Mamy wiec
do czynienia z plynng zastepowalnoscig kadr, ale
czy to wystarczy? Jak podaje Naczelna Izba Lekar-
ska w Polsce (dane na dzien 9 pazdziernika 2019
roku) zawdéd lekarza wykonuje 140 866 os6b. Liczba

Liczba lekarzy w Polsce wedlug plci i wieku

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie danych NIL

ta jednak nie daje pelnego obrazu sytuacji. Warto
wiec wskazaé réwniez na wiek samych medykéw, co
w polaczeniu z podzialem wedlug plci da znacznie
szersza perspektywe.

Z danych tych wynika, ze w Polsce zawdéd lekarza
jest wykonywany przez 81 603 kobiet oraz 58 816
mezczyzn. W ogélnym ujeciu najwiekszy odsetek
czynnych zawodowo lekarzy pozostaje w przedziale
wiekowym 51-65 lat. Nie napawa to optymizmem,
albowiem w krétszej lub dluzszej perspektywie
czasowej osoby te beda stopniowo przechodzié¢ na
emeryture i wéwczas moze pojawiaé sie problem
zwigzany z niemoznos$cig ich zastgpienia. Sytuacje
poteguje dodatkowo fakt, Ze czes¢ wskazanych leka-
rzy oplaca skladki cztonkowie, figuruje w rejestrach
lekarzy czynnych zawodowo, lecz w rzeczywistosci
praktykuja oni poza granicami kraju.

Jak wypada w tym zakresie Polska na tle innych
panstw? Nieszczegélnie. Zgodnie z danymi podawany-
mi przez autoréw raportu ,,Health at a Glance 2018,
przygotowanego dla krajéw europejskich przez Orga-
nizacje Wspoélpracy Gospodarczej i Rozwoju i Komisje
Europejska, w naszym kraju na 1000 mieszkancow
przypada $rednio 2,4 lekarza. Z kolei europejska sred-
nia plasuje sig na poziomie 3,8. Najgorsza sytuacja jest
w przypadku lekarzy podstawowej opieki zdrowotne;j.
Ich odsetek wéréd ogdélnej liczny specjalistow wynosi
jedynie 9%. W tym zakresie gorzej jest tylko w Grecji,
gdzie og6lna liczba specjalistéw podstawowej opieki
zdrowotnej plasuje sie na poziomie 5%.

MALO LEKARZY — DUZO PROBLEMOW

Braki kadrowe wsrod lekarzy powoduja liczne pro-
blemy, zar6wno po stronie pacjentéw, jak i lekarzy.
W pierwszej grupie nalezy wskaza¢ przede wszyst-
kim na relatywnie dtugi czas oczekiwania na wizyte
u specjalistow. Jak podaje fundacja Watch Health Care,
$redni czas oczekiwania na pojedyncze gwarantowane
swiadczenia zdrowotne w Polsce, bez wzgledu na
jego charakter wynosi 3,8 miesiaca, czyli okoto 16
tygodni. Sg to jednak dane usrednione. Najkrotsze
kolejki sa bowiem do geriatréw, neonatologéw oraz
pediatréw. Czas oczekiwania na wizyte u tych spe-
cjalistéw wynosi $rednio okoto 2 tygodni. Znacznie
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gorzej jest w przypadku innych specjalizacji, gdzie
na czolo peletonu wysuwajg sig endokrynolodzy.
Aby sie do nich dostaé, trzeba odczeka¢ srednio na-
wet 24,2 miesigca. Niewiele lepiej jest w przypadku
kardiologow dziecigcych i ortodontéw, gdzie éredni
czas oczekiwania na wizyte wynosi odpowiednio 11,8
i 10,4 miesigca. W duzg cierpliwo$é muszg rowniez
uzbroi¢ sie pacjenci udajacy sie na wizyte m.in. do:
* chirurga naczyniowego — $redni czas oczekiwania
to 10,1 miesiaca,
* neurochirurga — $redni czas oczekiwania to 8,2
miesigca,

immunologa — §redni czas oczekiwania to 7,8 mie-
sigca,

* angiologa — §redni czas oczekiwania to 7,6 miesigca,
* ortopedy — §redni czas oczekiwania to 7,1 miesigca,
chirurga plastycznego — $redni czas oczekiwania
to 4,9 miesiaca,

* nefrologa — $redni czas oczekiwania to 4,8 miesigca,
gastroenterologa — $redni czas oczekiwania to 4,8
miesigca,

urologa dziecigcego — Sredni czas oczekiwania to
4,5 miesiaca,

* alergologa — $redni czas oczekiwania to 3,9 miesigca.
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Po drugiej stronie sg lekarze, ktérych zbyt mata
liczba powoduje konieczno$é przyjmowania bardzo
duzej liczby pacjentéw i pracy w wymiarze znacznie
przekraczajacym ogblnie przyjete normy. Srednio le-
karz w Polsce przyjmuje az 3104 pacjentéw. Bardziej
zapracowani sg tylko lekarze na Wegrzech i Stowacji,
przyjmujacy rocznie odpowiednio 3457 3311 pacjen-
tow. Jednak absolutnymi rekordzistami sg lekarze POZ,
ktérzy srednio kazdego roku udzielajg 4700 porad.
Warto doda¢, Ze na przeciwleglym biegunie znajduja
sig szwedzcy lekarze, ktorzy kazdego roku przyjmuja
okoto 679 pacjentéw, co w praktyce oznacza mniej
niz 2 pacjentéw dziennie.

DALEJ BEZ ZMIAN?

Przedstawiony stan rzeczy nie jest mozliwy do za-
akceptowania. Ale tylko pozornie. Od poczatku prze-
mian ustrojowych w Polsce nie udalo sig skutecznie
rozwigzac problemu z deficytem lekarzy. Tym samym
wydaje sie, ze stagnacja w tym zakresie szybko sie
nie skonczy. Co prawda pewnym rozwigzaniem ma
by¢ zatrudnianie lekarzy spoza UE w naszym kraju,
jednak droga do tego — zaréwno proceduralna jak
i mentalna — jest jeszcze dluga.

Bartosz Wegrzynowski



PODCGZAS PANDEMII

Czy lekarzowi mozna skutecznie zakazywac
wypowiedzi w dobie pandemii GOVID-19?

KAROL KOLANKIEWICZ — adwokat, od
2008 roku nieprzerwanie $wiadczy po-
moc prawng dla Okregowej Izby Lekarskiej
w Gdansku; specjalizuje sie w sprawach
zwigzanych z prawem medycznym i ochro-
ng danych osobowych, jak rowniez w spra-
wach karnych, odszkodowawczych oraz
zwiazanych z ochrong dobr osobistych;
prowadzi szkolenia z zakresu prawa me-
dycznego, karnego oraz z zakresu ochrony
danych medycznych.

Z doniesien medialnych wynika che¢ ,,zamknie-
cia ust” lekarzom w czasie epidemii COVID-19
z powolaniem sie miedzy innymi na rzekome
»sianie paniki” czy ,powtarzanie niesprawdzo-
nych informacji”. Tymczasem zadania, jakie
spelnia lekarz, obejmuja nie tylko jego kontakty
z konkretnymi pacjentami czy wspéipracownika-
mi, ale to takze relacje lekarza ze spoteczenstwem
i organami wtadzy publicznej. Kazdy lekarz od-
grywa niezwykle istotng role takze w dziedzinie
zdrowia publicznego i dbalosci o bezpieczenstwo
pacjentéw. Staje sie nawet bardziej widoczne
w dobie pandemii.

W calosci nalezy podzieli¢ w tym zakresie
wypowiedzi przedstawicieli samorzadu lekar-
skiego, miedzy innymi Prezesa Naczelnej Rady
Lekarskiej, ktéry w wypowiedzi dla mediéw
zasadnie wskazywal, ze ,,nie mozna oczekiwac
od lekarzy, ze beda milcze¢ w obliczu sytuacji
zagrazajacych zyciu i zdrowiu obywateli, ale
réwniez swojemu i swoich rodzin [...]”, jak row-
niez, ze ,[...] poglady wyrazane przez lekarzy
na temat probleméw organizacyjnych ochro-
ny zdrowia czy brakéw sprzetowych placéwek
medycznych w dobie epidemii sg dziataniami
podejmowanymi w interesie publicznym [...]”

(vide: wydanie internetowe Pulsu Medycyny z dnia
27 marca 2020 roku).

Nalezy w tym miejscu przypomnie¢, ze takie
uprawnienie, czy wrecz obowigzek zabierania
stanowiska w sprawach organizacji ochrony
zdrowia, czy bezpieczenstwa wtasnego, wlasnej
rodziny czy pacjentéw, wynika przede wszystkim
z norm etycznych zawartych w Kodeksie Etyki
Lekarskiej (KEL). Zgodnie z trescig art. 71 zd.
1 KEL lekarz ma obowigzek zwracania uwagi
spoleczenstwa, wiadz i kazdego pacjenta na
znaczenie ochrony zdrowia. Z kolei art. 11 KEL
nakazuje, zeby lekarz zabiegal o wykonywanie
swego zawodu w warunkach, ktére zapewniajg
odpowiednig jako$¢ opieki nad pacjentem.

W zakresie prawa do wypowiedzi trzeba przy-
pomniec zapisy naszej ustawy zasadniczej. Zgod-
nie trescig art. 54 § 1 Konstytucji , kazdemu
zapewnia sie wolno$¢ wyrazania swoich pogla-
déw oraz pozyskiwania i rozpowszechniania
informacji”. Nadto w art. 31 ust. 3 Konstytucji
wskazano, ze ,,ograniczenia w zakresie korzysta-
nia z konstytucyjnych wolnosci i praw moga by¢
ustanawiane tylko w ustawie i tylko wtedy, gdy sa
konieczne w demokratycznym panstwie dla jego
bezpieczenstwa lub porzadku publicznego badz
dla ochrony $rodowiska, zdrowia i moralnosci
publicznej, albo wolnosci i praw innych oséb”.
Nie moze zatem taki zakaz wypowiedzi zosta¢
wprowadzony skutecznie na zalecenie czy wrecz
polecenie Ministra Zdrowia, czy wojewody, o ile
uprzednio nie zostanie takie uprawnienia nadane
w ustawie i do tego w ktérym$ z powyzszych
celow.

Prawa do cenzury nie ma co do zasady takze
pracodawca. Lekarz jako pracownik moze kry-
tycznie wypowiadac sie w sprawach dotyczacych
organizacji pracy, zwlaszcza jezeli sam sumiennie
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i starannie wykonuje obowigzki pracownicze
i wymaga tego samego od innych pracownikow
(vide: wyrok Sqdu Najwyzszego z dnia 7 wrze-
snia 2000 roku, I PKN 11/00). Co niezwykle
istotne, wypowiedzi muszg by¢ utrzymane we
wlasciwej, stonowanej i rzeczowej formie i by¢
formutowane w celu prawnie uzasadnionym, na
przyktad zwrdéceniu uwagi spoleczenstwa i wtadz
na konkretne problemy organizacyjne, ktére moga
skutkowac zagrozeniem dla personelu medycz-
nego lub pacjentéw. Taka krytyczna wypowiedz
musi sie opiera¢ na sprawdzonych faktach lub
okolicznosciach w ich caloksztalcie, a nie na
pomoéwieniach. Wreszcie, krytyka nie moze za-
wierac stéw lub okreslert uznanych powszechnie
za niecenzuralne, obelzywe czy po prostu — nie
moze mie¢ na celu obrazy pracodawcy lub pro-
wadzi¢ jedynie do jego szykanowania.

Nie mozna takze zapomina¢ o normach miedzy-
narodowych, w tym w szczegdélnosci o Konwencji
0 Ochronie Praw Czlowieka i Podstawowych
Wolnosci z dnia 4 listopada 1950 roku. Konwen-
cja w art. 10 ust. 1 wyraznie stanowi, ze , kazdy
ma prawo do wolno$ci wyrazania opinii. Prawo
to obejmuje wolnosé posiadania pogladéw oraz
otrzymywania i przekazywania informac;ji i idei
bez ingerencji wladz publicznych i bez wzgle-

du na granice panstwowe”. EKPC przewiduje
wprawdzie, ze prawo do wypowiedzi nie jest
prawem absolutnym — moze podlega¢ takim wy-
mogom formalnym, warunkom, ograniczeniom
i sankcjom, jakie sa przewidziane przez prawo
i konieczne w spoleczenistwie demokratycz-
nym w interesie bezpieczenstwa panstwowego,
integralnosci terytorialnej lub bezpieczenstwa
publicznego ze wzgledu na koniecznos¢ zapo-
biezenia zakt6ceniu porzadku lub przestepstwu,
z uwagi na ochrone zdrowia i moralnosci, ochro-
ne dobrego imienia i praw innych oséb oraz ze
wzgledu na zapobiezenie ujawnieniu informacji
poufnych lub na zagwarantowanie powagi i bez-
stronnosci wtadzy sadowej (art. 10 ust. 2 EKPC).

Oczywiscie, niniejszy tekst nie powinien stano-
wi¢ zachety do publicznego krytykowania dzialan
wladzy publicznej czy pracodawcéw. W razie sporu
kazda krytyka i reakcja na nig osoby lub podmiotu
krytykowanego wymagaja wyjatkowo wnikliwej
oceny catoksztaltu okolicznosci, w jakich nastapity.
Celem tego artykutu jest jedynie wskazanie mozli-
wych drég obrony przed nieuprawnionymi prébami
cenzury czy wrecz sankcjami, wobec lekarzy, ktorzy
w spotecznie uzasadnionym celu i w odpowiedni
sposéb wskazuja na niedociagniecia lub braki
w systemie organizacji ochrony zdrowia.

PODCZAS PANDEMII

Lekarz skierowany do walki z epidemia
ma prawo do wynagrodzenia i zwrotu kosztow

Lekarz moze otrzymac skierowanie do pracy
przy zwalczaniu epidemii w innym podmiocie
na podstawie decyzji wojewody (art. 47 ust. 1
ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen
i chorob zakaznych u ludzi). Trzeba przypomnie¢,
ze lekarz musi sie podporzadkowac takiej decy-
zji, gdyz nawet wniesienie odwotania do Mini-
stra Zdrowia nie wstrzymuje wykonania decyzji.
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Decyzja o skierowaniu moze by¢ przekazywana
w kazdy mozliwy sposéb zapewniajacy dotarcie
decyzji do adresata, w tym ustnie i nie wymaga
uzasadnienia. Lekarz z ,tymczasowym” pracodaw-
caq zawiera umowe o prace, ale ma zapewniong
ochrone trwatosci dotychczasowej umowy — na
czas trwania ww. obowigzku pracy nie moze by¢
z nim rozwigzany dotychczasowy stosunek pracy.



Nalezy domniemywac, ze chronione sa takze inne
formy wykonywania dziatalnosci, w tym miedzy
innymi na podstawie umowy o wolontariat, umowy
o $wiadczenie uslug, umowy zlecenia czy wreszcie
na podstawie umowy z prowadzacym na wlasny
rachunek dziatalno$é gospodarcza.

WYNAGRODZENIE ,,ZASADNICZE”

Lekarzowi skierowanemu przystuguje w zwiazku
z tym wynagrodzenie oraz zwrot kosztéw. W prak-
tyce pojawiaja sie liczne pytania praktyczne dot.
ustalania wynagrodzenia. W teorii nie budzi watpli-
wosci, ze lekarzowi przystuguje u ,,tymczasowego”
pracodawcy wynagrodzenie zasadnicze, ktdre:

1) nie moze by¢ nizsze niz 150% przecietnego
wynagrodzenia zasadniczego przewidziane-
go na danym stanowisku pracy w zakladzie
wskazanym w ww. decyzji wojewody (lub
w innym podobnym zakladzie, jezeli w zakla-
dzie wskazanym nie ma takiego stanowiska);

2) jednoczeénie nie moze by¢ nizsze niz wynagro-
dzenie, ktore osoba ta otrzymala w miesiacu
poprzedzajacym miesiac, w ktérym wydana
zostata decyzja o skierowaniu jej do pracy
przy zwalczaniu epidemii (art. 47 ust. 10 ww.
ustawy o zapobieganiu zakazen).

USTALENIE WYSOKOSCI
DOTYCHCZASOWEGO WYNAGRODZENIA

W ustawie wprowadzajacej powyzszg zmiane
brakuje dalszych szczegétowych regulacji co do
sposobu ustalania wysokosci dotychczasowego
wynagrodzenia, co musi skutkowaé uznaniem, ze
~tymczasowy” pracodawca ma obowigzek poznaé
warto$¢ wynagrodzenia osoby skierowanej z po-
przedniego miesiaca (aby wypetnic ww. obowiqzek
wyplaty wynagrodzenia, ktére nie bedzie nizsze).
Jednoczesnie nie ma przeszkdéd, aby powyzszg
informacje o zarobkach podat sam lekarz. Utatwi
to zadanie ,tymczasowemu” pracodawcy, zwlasz-
cza gdy skierowany lekarz zarobki w poprzednim
miesigcu uzyskiwat z prywatnego gabinetu.

ZANIZONE WYNAGRODZENIE

Niestety ustawodawca nie przewidziat sytuacji,
gdy ,,tymczasowy” pracodawca nie uwzgledni cze-
$ci dotychczasowych zarobkéw lekarza. Nalezy
wowczas przyjaé, ze pomimo tego lekarz bedzie

miat obowigzek wykonywac prace (prawny obowiq-
zek), bez formalnie podpisanej umowy, otrzyma wy-
nagrodzenie w zanizonej jego zdaniem wysokosci
(,ustalonej” przez tymczasowego pracodawce), zas$
pozostatg — uzupelniajaca czes¢ bedzie zmuszony
dochodzi¢ przed sadem pracy, wykazujac swoje
dotychczasowe wynagrodzenie w dotychczaso-
wym ,,podmiocie zatrudniajgcym” lub w swoim
gabinecie prywatnym.

ZWROT KOSZTOW

Lekarz skierowany do pracy ma takze prawo
domagac¢ sie zwrotu kosztéw przejazdu, zakwate-
rowania i wyzywienia, na zasadach okreslonych
w przepisach o ustalaniu oraz wysokosci nalez-
nosci przystugujacej pracownikom panstwowych
jednostek z tytutu podrézy stuzbowych na obszarze
kraju. W tym zakresie aktualnie obowigzuje Roz-
porzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej
z dnia 29 stycznia 2013 roku w sprawie naleznosci
przyslugujacych pracownikowi zatrudnionemu
w panstwowej lub samorzadowej jednostce sfery
budzetowej z tytulu podrézy stuzbowe;.

ZWROT KOSZTOW PRZEJAZDU

1. Gdy komunikacjg publiczng — w wysokosci
udokumentowanej biletami lub fakturami obej-
mujgcymi cene biletu srodka transportu, wraz ze
zwigzanymi z nimi optatami dodatkowymi, w tym
miejscowkami (§ 3 ust. 1 ww. rozp.)

2. Gdy samochodem prywatnym, motocyklem lub
motorowerem niebedgcym wlasnos$cig pracodawcy
- na wniosek skierowanego lekarza — w wysoko-
Sci obliczenia: iloczyn przejechanych kilometrow
(dom-praca-dom) i stawki za 1 kilometr przebiegu
(§ 3 ust. 314 ww. rozp.) w wysokosci ustalonej
przez pracodawce, ktéra nie moze by¢ wyzsza niz
okre$lona w odrebnych przepisach. Aktualnie
stawka maksymalna dla samochodu osobowego
o pojemnosci skokowej silnika do 900 cm?® — to
0,5214 zl/km, za$ przy silniku powyzej 900 cm? —
0,8358 zi/km.

Przepis ww. rozporzadzenia stanowi, ze rozlicze-
nia kosztéw podroézy krajowej lub podrézy zagra-
nicznej nie pézniej niz w terminie 14 dni od dnia
zakonczenia tej podrézy, pracownik ma obowigzek
zalaczy¢ dokumenty, w szczeg6lnosci rachunki,
faktury lub bilety potwierdzajace poszczegdlne
wydatki, a gdy przedstawienie ww. dokumentow
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nie jest mozliwe, powinien zlozy¢ pisemne o§wiad-
czenie o dokonanym wydatku i przyczynach braku
jego udokumentowania (§ 5 ust. 2 ww. rozp.).

ZWROT KOSZTOW WYZYWIENIA/NOCLEGU

Powyzsze rozporzadzenie przewiduje, ze:

1. Dieta w czasie podrozy krajowej jest przezna-
czona na pokrycie zwiekszonych kosztéw wyzy-
wienia i wynosi 30 zt za dobe podrézy (§ 7 ust. 1
WW. rozp.).

2. Za nocleg w obiekcie §wiadczacym ustugi
hotelarskie lekarzowi skierowanemu bedzie przy-
stugiwat zwrot kosztéw w wysokosci stwierdzonej
rachunkiem, jednak nie wyzszej za jedna dobe
hotelowq niz 20-krotnos¢ stawki diety (§ 8 ust. 1
Ww. rozp.).

3. Jezeli lekarzowi nie zapewniono bezptatnego
noclegu i nie przedtozy! on ww. rachunku za noc-

leg, wéwczas przystuguje ryczalt za kazdy nocleg
w wysokosci 150% diety, pod warunkiem Ze nocleg
trwa co najmniej 6 godzin pomiedzy godzinami 21
i7 (§ 8ust. 3i4ww.rozp.).

5. Zwrot kosztow noclegu lub ryczalt za nocleg nie
przystuguja za czas przejazdu, a takze jezeli praco-
dawca uzna, ze skierowany lekarz ma mozliwos¢
codziennego powrotu do miejscowosci statego lub
czasowego pobytu (§ 8 ust. 5 ww. rozp.).

Na koniec wskazac trzeba, ze ww. ustawa o cho-
robach zakaznych wskazuje dodatkowo, ze zwrot
kosztow z tytutu zakwaterowania lub wyzywienia
nie przystuguje w przypadku zapewnienia w miej-
scu wykonywania pracy bezptatnego zakwatero-
wania lub wyzywienia.

Karol Kolankiewicz

Nowe rozporzadzenie
W sprawie dokumentacji medyczne]

W dniu 14 kwietnia 2020 roku opublikowano
nowe rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
6 kwietnia 2020 roku w sprawie rodzajow,
zakresu i wzorow dokumentacji medycznej
oraz sposobu jej przetwarzania. Zastepuje ono
dotychczasowe rozporzadzenie z 9 listopada 2015
roku i wprowadza liczne zmiany w tym obszarze.

DOKUMENTACJA ELEKTRONICZNA, ALE...

Podstawowym zalozeniem projektodawcéw byto
polozenie wiekszego nacisku na prowadzenie do-
kumentacji medycznej w formie elektroniczne;j.
W zwiazku z wejéciem w zycie nowego rozporza-
dzenia wszystkie podmioty wykonujgce dziatal-
nos¢ leczniczg powinny wdrozy¢ dokumentacje
medyczng w formie elektronicznej, ale z szerokimi
wyjatkami:

POMORSKI MAGAZYN LEKARSKI 5.2020

a) gdy rozporzadzenie przewiduje forme pa-
pierowa (np. ksigzeczka zdrowia dziecka, karta
przebiegu ciazy) lub

b) gdy warunki organizacyjno-techniczne unie-
mozliwiaja prowadzenie dokumentacji w postaci
elektronicznej (np. brak narzedzi informatycznych
stuzacych do jej prowadzenia).

TYLKO JEDNA FORMA DOKUMENTU

Co istotne, dany dokument stanowiagcy doku-
mentacje medyczng (np. historia choroby), moze
by¢ prowadzony wytacznie w jednej formie — elek-
tronicznej albo papierowej. Moze to mie¢ istotne
znaczenie w wypadku lekarzy senioréw, ktérzy
dotychczas prowadzili czesto dokumentacje pa-
pierowa istniejacg réwnolegle z dokumentacjq
elektroniczng tych samych pacjentéw. Po zmianach
bedzie to juz niedopuszczalne.



SZCZEGOtOWA REGULACJA
DOKUMENTAGJI ELEKTRONICZNEJ

Nowe rozporzadzenie okresla szczegétowe wyma-
gania i cechy, jakim powinien odpowiada¢ system
teleinformatyczny sluzacy do prowadzenia doku-
mentacji medycznej w formie elektronicznej (np.
poufnosé, integralnosé, dostepnosé). Wprowadzono
jednoczesnie nowe obowiazki zwigzane z opracowa-
niem i stosowaniem udokumentowanych procedur
zabezpieczania dokumentacji elektronicznej, w tym
procedur dokonywania w niej zmian oraz przygo-
towywania i realizacji planéw przechowywania
dokumentacji.

Zeby zachecié podmioty do wdrazania dokumen-
tacji elektronicznej, przewidziano kilka utatwien:

— brak obowigzku prowadzenia dokumentacji
zbiorczej w sytuacji gdy dokumentacja indywi-
dualna jest prowadzona w postaci elektronicznej;

— mozliwo$¢ zamieszczenia w dokumentacji je-
dynie linka do repozytorium z trescia dokumentu
elektronicznego (np. e-recepty, e-skierowania), bez
koniecznosci odrebnego zamieszczania jego tresci
w historii choroby.

PODPISYWANIE DOKUMENTACJI
ELEKTRONICZNEJ

Zmianie ulegly zasady podpisywania dokumenta-
cji prowadzonej w postaci elektronicznej. Dotych-
czas dopuszczalne bylo stosowanie ré6znych form
podpisu, w tym tych dostarczonych przez produ-
centa oprogramowania stuzacego do prowadzenia
dokumentacji. Nowe rozporzadzenie przewiduje,
ze dopuszczalne bedzie wykorzystywanie jedynie
kwalifikowanego podpisu elektronicznego, profilu
zaufanego lub podpisu PUE ZUS. Nie dotyczy to
jednak dokumentacji wewnetrznej (np. historii
choroby), ktéra nadal bedzie mogta wykorzysty-
wacé wewnetrzne sposoby podpisywania dostepne
w programach.

OSWIADCZENIA PACJENTA
ZA POSREDNICTWEM IKP

Rozporzadzenie umozliwi pacjentom skladanie
elektronicznych o$wiadczen za posrednictwem
Internetowego Konta Pacjenta:

* 0 wyrazeniu zgody na udzielanie informacji

o stanie zdrowia,

* 0 upowaznieniu do dostepu do dokumentacji
medycznej,

* 0 wyrazeniu zgody na udzielenie Swiadczen
zdrowotnych.

Przy tym kazdy podmiot jest zobowigzany poin-
formowacé pacjenta przed zlozeniem przez niego
o$wiadczen w tradycyjnej formie, o mozliwosci ich
zlozenia za posrednictwem IKP i konsekwencjach
z tym zwiagzanych (np. skuteczno$ci upowaznien
w kazdym innym podmiocie, mozliwosé odwotania
w kazdym czasie).

TERMIN NA DOSTARCZENIE WYNIKOW

Rozporzadzenie przewiduje, Zze przekazywanie
wynikéw badan, konsultacji lub leczenia do lekarza
kierujacego powinno nastepowac w formie elektro-
nicznej w terminie 7 dni od momentu wytworzenia
dokumentu, z wyjatkiem sytuacji gdy:

a) osobg kierujacag jest lekarz nocnej i §wigtecznej
opieki chorych,

b) lekarz udziela §wiadczen w tym samym pod-
miocie lub

c) nastapil zgon pacjenta.

Jezeli warunki organizacyjno-techniczne unie-
mozliwiaja przekazanie dokumentacji, w takiej
formie, moze by¢ ona nadal przekazywana w po-
staci papierowe;j.

MNIEJ DANYCH W DOKUMENTACJI

W dokumentacji (niezaleznie od formy jej pro-
wadzenia) ograniczono zakres niektérych zamiesz-
czonych danych:

a) data urodzenia oraz pte¢ wylacznie gdy PESEL
nie zostal nadany;

b) adres miejsca zamieszkania oraz okolicznosci
uniemozliwiajgce ustalenie tozsamosci pacjenta
wpisuje sie w pierwszej wytworzonej dla tego
pacjenta dokumentacji wewnetrznej.

KARTA INFORMACYJNA BEZ LEKARZA
WYPISUJACEGO

Po zmianach na karcie informacyjnej z leczenia
szpitalnego podpisywac sie bedzie jedynie lekarz
kierujacy oddziatem albo lekarz przez niego upo-
wazniony (nie musi by¢ nim lekarz wypisujacy).
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DOKUMENTACGJA
PRO AUCTORE/PRO FAMILIAE

Zakres uproszczonej dokumentacji medycznej
prowadzonej przez lekarzy i lekarzy dentystéw nie
ulegl zasadniczym zmianom. Wskazano jedynie, ze
numer PESEL pacjenta powinien zosta¢ wpisany
do niej, w kazdym przypadku, gdy zostal nadany.

DOKUMENTACJA UCZNIOW

Ustawodaweca zrezygnowal ostatecznie z doku-
mentacji zbiorczej uczniow danej klasy w wypadku
sprawowania opieki zdrowotnej nad uczniami,
pozostawiajac jedynie dokumentacje indywidualna.

NOWE WZORY

Rozporzadzenie przewiduje zmienione wzory kart
obserwacji porodu oraz ksigzeczki zdrowia dziecka.

WEJSCIE W ZYCIE | OKRES PRZEJSCIOWY

Nowe rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem
15 kwietnia 2020 roku, ale:

a) podmioty wykonujace dziatalnosé lecznicza
moga prowadzi¢ dokumentacjg¢ na dotychczaso-
wych zasadach do dnia 31 grudnia 2020 roku,

b) ksigzeczki zdrowia dziecka wydane przed 31
grudnia 2020 roku zachowujg swoja wazno$¢.

Podstawa prawna:

Rozporzqdzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 kwiet-
nia 2020 r. w sprawie rodzajow, zakresu i wzoréw
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwa-
rzania (Dz. U. z 2020 r., poz. 666).

Stan prawny na 16 kwietnia 2020 r.

adw. Damian Konieczny

Ohowiazek zakrywania twarzy
przy udzielaniu Swiadczen zdrowetnych

Z dniem 16 kwietnia 2020 roku do odwotania
wszedf w zycie obowigzek zakrywania ust i nosa
poza miejscem zamieszkania. Zakrywanie moze
sie odbywac zaréwno za pomocg maski, maseczki,
jak i odziezy. Rozporzadzenie nie wprowadza
zadnych minimalnych wymogéw ochronnych
dla takich przedmiotow.

Obowiazek ten dotyczy w szczegblnosci zakla-
déw pracy oraz budynkéw uzytecznosci publicz-
nej przeznaczonych na potrzeby opieki zdrowotne;j
(§ 18 ust. 1 pkt 2 rozporzadzenia). Dotyczy on zatem
zar6wno pacjentow, oséb trzecich przebywajgcych
w podmiotach leczniczych i praktykach zawodowych,
jak i cztonkéw personelu medycznego oraz pomocni-
czego. Wylaczeniu od takiego obowigzku podlegaja
jedynie osoby, ktére nie prowadzg bezposredniej
obstugi interesantéw, klientéw lub pacjentéw (np.
pracownicy biurowi podmiotéw leczniczych, personel

sprzatajacy).
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Rozporzadzenie wskazuje rowniez na pewne kate-
gorie oséb (pracownikéw, pacjentéw lub oséb trze-
cich), ktére nie muszg zakrywacé twarzy w budyn-
kach przeznaczonych dla potrzeb opieki zdrowotnej,
w szczegblnosci:

* dzieci do ukoniczenia 4. roku zycia;

* osoby, ktére nie mogg zakrywac¢ ust lub nosa
z powodu stanu zdrowia, calo$ciowych zaburzen
rozwoju, niepelnosprawnosci intelektualnej w stopniu
umiarkowanym albo glebokim lub niesamodzielnosci.

PODSTAWA PRAWNA

Rozporzqdzenie Rady Ministrow z dnia 15 kwietnia
2020 r. zmieniajqce rozporzqdzenie w sprawie usta-
nowienia okreslonych ograniczen, nakazow i zakazéw
w zwiqzku z wystgpieniem stanu epidemii (Dz.U.
z 2020 r., poz. 673).

Stan prawny na dzien 16 kwietnia 2020 r.

adw. Damian Konieczny



Apendektomia

Kasacja przystuguje od kazdego prawomocnego orze-
czenia Naczelnego Sadu Lekarskiego konczacego sprawe.

KRWAWIENIE PODCZAS OPERACJI

Jedng ze spraw, ktére trafily przed oblicze Sadu
Najwyzszego, byta ta dotyczaca zabiegu apendektomii
wykonanego przez lekarza specjaliste chirurga. Dzie-
siecioletni chlopiec zostal przyjety na oddziat chirurgii
ogoblnej w trybie pilnym z rozpoznaniem ostrego za-
palenia wyrostka robaczkowego. Zabieg apendektomii
wykonywat ordynator oddzialu w asyscie dyzurnego
chirurga. Rozpoczal od ciecia McBurneya w okolicy
prawego podbrzusza. Mial problem ze znalezieniem
wyrostka. Z tego powodu poszerzyl ciecie za pomocg
nozyczek chirurgicznych. W polu operacyjnym nie-
spodziewanie pojawilo sig krwawienie. Chirurdzy nie
mogli go zlokalizowa¢. Operator usilowal zatamowac
krwawienie, uzywajac peanéw. Krwawienia wcigz nie
udawalo sie zahamowaé. W miedzyczasie anestezjolog
przetoczy! pacjentowi trzy jednostki krwi. W koncu
udalo sig zatrzymac krwawienie poprzez zaci$nigcie
miejsca krwawienia narzedziem, podktucie i podwia-
zanie nicig chirurgiczng. Operator odnalazt wyrostek
robaczkowy umiejscowiony na tylnej $cianie brzucha.
Usunal go w typowy sposéb. Po przeprowadzeniu
stoalety” jamy otrzewnowej zszyto powloki war-
stwowo. Rane pokryto opatrunkiem. Chlopiec zostat
wybudzony z narkozy.

POWIKLANIA PO ZABIEGU

W okresie pooperacyjnym u pacjenta wystapit obrzek
jadra oraz dolegliwosci bolowe i pieczenie podczas
oddawania moczu, za ktérych przyczyne uznano prze-
prowadzony zabieg chirurgiczny. Pojawil sig takze b6l
konczyny prawej dolnej oraz problemy z jej ukrwie-
niem, co lekarze wiazali z podejrzeniem istnienia
zatorowosci w obrebie konczyny. Zastosowano typowe
w takich przypadkach leczenie farmakologiczne. Po
tygodniu od dnia zabiegu chtopca wypisano do domu
z zaleceniem kontroli w poradni chirurgiczne;j.

W zwigzku z utrzymujgcymi sie u chtopca dolegli-
woéciami w postaci b6lu plecow, pieczenia w cewce
moczowej, powiekszenia jadra, ograniczenia pelnej
ruchomosci prawej konczyny dolnej rodzice zglosili
sig z dzieckiem do lekarza pediatry. Lekarz zlecit

podstawowe badania krwi, ktérych wyniki oraz stan
kliniczny chlopca sklonity go do skierowania go do
Szpitala Wojewddzkiego w Gdansku. Rodzice skon-
sultowali syna ze specjalistg urologiem, ktéry po
wykonaniu badania USG jamy brzusznej stwierdzit
u chlopca zast6j moczu w prawej nerce. Skierowat
chlopca na urografie, przepisatl antybiotyki i zlecit
wykonanie kontrolnych badan krwi. Po tygodniu
wobec braku poprawy skierowat dziecko do Kliniki
Chirurgii i Urologii Szpitala Klinicznego.

KOLEJNA OPERACJA

Po miesigcu od zabiegu apendektomii, w Klinice
w trybie pilnym przeprowadzono zabieg operacyj-
ny. Srédoperacyjnie stwierdzono amputacje tetnicy
biodrowej zewnetrznej ponizej podziatu, amputacje
prawego moczowodu i powr6zka nasiennego. Wy-
konano przestowanie tetnicy biodrowej zewnetrznej
prawej do tetnicy udowej proteza naczyniowa, wy-
preparowano kikut moczowodu i wszczepiono go do
pecherza moczowego oraz odstapiono od eksploracji
jadra. W wyniku zabiegu uzyskano pelny powrét
prawidtowego krazenia w obrebie konczyny dolnej
i prawidlowy splyw moczu z prawej nerki do pe-
cherza moczowego. Przebieg pooperacyjny chtopiec
przeszedl bez powiktan.

KOLEJNE HOSPITALIZACJE

W ciggu trzech kolejnych lat w zwigzku z powikia-
niami pierwotnego zabiegu apendektomii chlopiec byt
kilkunastokrotnie hospitalizowany w Klinice Chirurgii
i Urologii Dziecigcej (m.in. tetniak zespolenia protezy
biodrowo-udowej, infekcja wszczepienna protezy
naczyniowej, ropien prawej pachwiny, wodonercze
prawostronne).

Rodzice chlopca dwa miesiace po zabiegu apen-
dektomii ztozyli zawiadomienie o przestepstwie do
prokuratury. Prokurator poinformowat Rzecznika Od-
powiedzialno$ci Zawodowej o prowadzonym §ledztwie
w sprawie narazenia matoletniego pacjenta na bezpo-
srednie niebezpieczenstwo utraty zycia lub cigzkiego
uszczerbku na zdrowiu przez lekarza chirurga wyko-
nujacego zabieg usuniecia wyrostka robaczkowego.

POMORSKI MAGAZYN LEKARSKI 5.2020

Z WOKANDY SADU LEKARSKIEGO

25



Z WOKANDY SADU LEKARSKIEGO

26

OPINIA BIEGLEGO

W sprawie zasiegnigto opinii biegltego sadowe-
go, ktéry stwierdzil, Zze przeprowadzenie zabiegu
apendektomii nie bylo prawidlowe. Podkreslit, ze
powiklanie w postaci niespodziewanego krwawie-
nia w trakcie operacji moze zdarzy¢ sie zawsze, ale
rolg lekarza chirurga jest wlasciwa reakcja zaréwno
w trakcie zabiegu, jak i w przebiegu pooperacyjnym.
W ocenie bieglego w postepowaniu lekarza zabrakto
krytycznej oceny zdarzenia, do jakiego doszlo w czasie
zabiegu. Operator nie rozwazyl mozliwych konse-
kwencji opanowania krwawienia bez wlasciwego
wgladu w pole operacyjne. Biegly zwrécit uwage na
niezwykle ubogg karte informacyjng z leczenia chlop-
ca. Za niedopuszczalny uznatl brak szczegétowego
opisu zabiegu w protokole operacji.

W postepowaniu karnym lekarz dobrowolnie poddat
sig karze jednego roku pozbawienia wolnosci w zawie-
szeniu na okres préby trzech lat oraz zado$¢uczynienie
na rzecz pokrzywdzonego w kwocie 15 tys. zlotych.

ZARZUTY RZECZNIKA

Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodo-
wej postawil obwinionemu zarzut niedochowania
staranno$ci w trakcie otwierania jamy brzusznej, co
skutkowato uszkodzeniem tetnicy biodrowej zewnetrz-
nej prawej, prawego moczowodu, prawego powrdzka
nasiennego z nastepowq martwicg jadra prawego i tym
samym narazil pacjenta na dalsze operacje naprawcze
i znaczny uszczerbek na zdrowiu, tj. naruszenie art. 8
Kodeksu Etyki Lekarskiej. Okregowy Sad Lekarski za
ten czyn wymierzyt obwinionemu kare zawieszenia
prawa wykonywania zawodu na okres jednego roku
oraz obciazyl go kosztami postepowania.

ODWOLANIE

Od orzeczenia Sadu I instancji odwolanie do Naczel-
nego Sadu Lekarskiego zlozyl obronica obwinionego,
zarzucajac razgcq niewspolmiernosé kary wymierzone;j
obwinionemu w stosunku do popelnionego przez niego
czynu. Sad Odwolawczy zgodzit sie ze sktadajacym od-
wolanie, iz Okregowy Sad Lekarski nie wskazat Zadnych
okolicznoéci tagodzacych po stronie obwinionego, cho¢
takie niewatpliwie w sprawie wystepowaly. Obwiniony
zaangazowal sie w przekazanie pacjenta do Kliniki
Chirurgii i Urologii, przyznal sie do winy i wyrazit
skruche, dobrowolnie poddat sig karze w postepowaniu
karnym, z wlasnej woli wycofal sig z wykonywania ope-
racji. W zwiazku z tym, Naczelny Sad Lekarski zmienit
zaskarzone orzeczenie Sadu I instancji i wymierzyt
obwinionemu lekarzowi kare nagany.
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KASACJA

Orzeczenie Naczelnego Sadu Lekarskiego nie zakon-
czylo sprawy. Kasacje na niekorzy$¢ obwinionego leka-
rza w zakresie rozstrzygniecia o karze wniést do Sadu
Najwyzszego Naczelny Rzecznik Odpowiedzialnosci
Zawodowej. Podkreslal, iZ wymierzona kara nagany
w zaden sposéb nie ogranicza obwinionego w wyko-
nywaniu zawodu lekarza, cho¢ okolicznosci sprawy
wskazuja, ze dalsza praca obwinionego w zawodzie
moze stanowi¢ zagrozenie dla zycia i zdrowia pacjen-
téw. Postgpowanie obwinionego zar6wno w trakcie
samego zabiegu, jak i bezposrednio po nim stanowilo
razgce naruszenie zasad wykonywania zawodu lekarza,
zwlaszcza ze dotyczylo lekarza specjalisty z wielolet-
nim do$wiadczeniem.

Sad Najwyzszy uznal zasadno$¢ ztozonej przez Na-
czelnego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej
kasacji i uchylil zaskarzone orzeczenie Naczelnego
Sadu Lekarskiego w czesci dotyczacej rozstrzygniecia
o karze. W uzasadnieniu takiego rozstrzygniecia Sad
Najwyzszy wskazal, ze kara nagany w Swietle przywo-
tanych przez Sad I instancji oraz Rzecznika zaszlosci
razi wrecz swojg tagodno$cia. Zaistniata dysproporcja
pomiedzy tym, co obwinionemu przypisano jako prze-
winienie zawodowe, a karg dyscyplinarng, ktérg za
to przewinienie orzek! wobec obwinionego Naczelny
Sad Lekarski. Sad I instancji wymierzyt obwinionemu
przedostatnig pod wzgledem surowo$ci z przewi-
dzianych w art. 83 ust. 1 ustawy o izbach lekarskich
kar. Sad II instancji natomiast wymierzyl kare drugg
w kolejnosci pod wzgledem tagodnosci. Kara nagany
ma przede wszystkim wymiar moralny i nie wiaze sie
praktycznie z zadng innego rodzaju dolegliwoécia, na-
tomiast kara zawieszenia prawa wykonywania zawodu
nie tylko pozbawia lekarza terminowo mozliwo$ci
wykonywania zawodu, ale takZe niesie za sobg inne
powazne konsekwencje. Majac powyzsze na uwadze,
Sad Najwyzszy przekazal sprawe do ponownego roz-
poznania Naczelnemu Sadowi Lekarskiemu.

OSTATECZNE ORZECZENIE

Naczelny Sad Lekarski po ponownym rozpatrze-
niu sprawy wydal orzeczenie, w ktérym uwzglednit
zalecenia Sagdu Najwyzszego i orzekl:

— kare zakazu petnienia funkcji kierowniczych
w jednostkach organizacyjnych ochrony zdrowia na
okres pieciu lat;

— karg ograniczenia zakresu czynnos$ci w wykony-
waniu zawodu w postaci zakazu pelnienia funkcji
operatora na okres jednego roku;

Kosztami postepowania obcigzyt obwinionego leka-
rza. Tym razem sprawa sie definitywnie zakonczyta.

Mariola Lyczewska



PRACA 1ZBY W CZASIE PANDEMI|

Szanowni Panstwo, w zwigzku z aktualnie
panujgca sytuacjg epidemiologiczng w Pol-
sce i wzrostem liczby zakazen wirusem
SARS-CoV-2 (COVID 19), majac na uwa-
dze nasze wspolne bezpieczenstwo infor-
mujemy, iz biura OIL w Gdansku, Elblagu
i Stupsku wstrzymujg obstuge bezposred-
nig. Wszystkie sprawy prosimy zatatwiac
telefonicznie, mailowo, pocztg tradycyjng
oraz poprzez skrzynke podawcza e-PUAP:
/OILGDANSK/Skrytka ESP Jestesmy dla
Panstwa dostepni, poza kontaktem bezpo-
Srednim, w godzinach pracy lzby.

Sekretariat: tel. 58 524 32 00;
e-mail: sekretariat@oilgdansk.pl

Biuro Prawne: tel. 58 524 32 20;
e-mail: biuroprawne@oilgdansk.pl

Rejestr Lekarzy i Lekarzy Dentystow:
tel. 58 524 32 05 (25);
e-mail: rejestr@oilgdansk.pl

Komisja Praktyk Lekarskich i Rejestracji
Praktyk/ Komisja Stomatologiczna:

tel. 58 524 32 06 (26);

e-mail: komisjapraktyk@oilgdansk.pl

UWAGA! Wszystkie wnioski zwigza-
ne z rejestracjg praktyki badz zmiana-
mi w ksigdze rejestrowej przyjmowa-
ne sg wytacznie przez system RPWDL
(www.rpwdl.csioz.gov.pl)

Sktadki: tel. 58 524 32 03 (17);
e-mail: skladki@oilgdansk.pl

Ksiggowos¢: tel. 58 524 32 02 (22);
e-mail: ksiegowosc@oilgdansk.pl

Komisja Ksztafcenia Medycznego/Staze/
/Szkolenia tel. 58 524 32 07 (27);
e-mail: komisjaksztalcenia@oilgdansk.pl

UWAGA! wszystkie szkolenia i wydarzenia
organizowane przez OIL w Gdansku zostaty
zawieszone do odwotania.

Okregowy Sad Lekarski—tel. 58 524 32 11;
e-mail: osl@oilgdansk.pl

UWAGA! Wszystkie rozprawy oraz po-
siedzenia zostaly odroczone do odwota-
nia. 0 nowych terminach strony zostang
powiadomione  droga  elektroniczna,
telefoniczng lub droga pocztowa.

Okregowy Rzecznik Odpowiedzialno$ci
Zawodowej — tel. 58 524 32 10 (30);
e-mail: rzecznik@oilgdansk.pl

UWAGA! Wszystkie przestuchania zosta-
ty odroczone do odwotania. O nowych
terminach strony zostang powiadomione
drogq elektroniczna, telefoniczng lub drogg
pocztowa.

Komisja Bioetyczna — tel. 58 524 32 50;
e-mail: bioetyka@komisjabioetyczna.pl

Dziat IT —tel. 13 32 524 58;
e-mail: admin@oilgdansk.pl

Redakcja strony www
tel. 08 32 524 58;
e-mail: alicja.katarzynska@oilgdansk.pl

Delegatura Elblaska:
tel. 55 235 39 25;
e-mail: oilel@oilgdansk.pl

UWAGA! Wszystkie najblizsze spotkania
i szkolenia zostaty zawieszone do odwo-
fania

Delegatura Stupska
tel. 59 840 31 55;
e-mail: oilsl@oilgdansk.pl

UWAGA! Wszystkie najblizsze spotkania
i szkolenia zostaty zawieszone do odwo-
fania!

Podziekowanie

profesorowi Witoldowi Rzymanowi,

dr. Piotrowi Chwirotowi, dr. Robertowi Dziedzicowi,

a takze wszystkim lekarzom, pielegniarkom
oraz rehabilitantom z Kliniki Chirurgii
Klatki Piersiowej UCK w Gdansku.
To Wy — Szanowni Paristwo — przywrdciliscie mi glos,
zadbaliscie o mojq podmiotowosc, godnosc.
Doceniajqc Waszq prace,
pozostaje pelna uznania i wdzigcznosci
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Joanna Pawlowska
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KOMUNIKATY

1% dla Pawta Kunickiego

KRS 0000069890
- cel szczegolowy 1%

,,Pawel Kunicki”

nr konta jako podopiecznego Fun-

dacji Balian Sport - Bank Pekao
Sa O/Poznan

77 1240 6609 1111 0010 4319 0503

,Pawel Kunicki”.

1% dla Barbary Jenczyk

Lekarz dentysta Barbara Jenczyk
(dawniej Szkutnik)
prosi o wplate 1% podatku na numer
KRS 0000270809 CEL SZCZEGOLOWY
JENCZYK BARBARA 217
lub wspomozenie na konto
67102055580000820230081160
Jenczyk Barbara
ul. Stominskiego 33, 77-130 Lipnica

1% dla Ryszarda Tomaszczuka

1% podatku na rzecz Organizacji Pozytku Publicznego nr KRS: 0000270809

z dopiskiem ,Tomaszczuk, 6656” (w polu cel szczegélowy 1%)

lub o przekazanie indywidualnej darowizny:
Fundacja Avalon - Bezposrednia Pomoc Niepelnosprawnym,

ul. Michata Kajki 80/82 lok. 1, 04-620 Warszawa
BNP Paribas Bank Polska S.A. nr rachunku:
62 1600 1286 0003 0031 8642 6001.
W tytule wplaty nalezy podac: ,Tomaszczuk, 6656”

Serdecznie dzigkuje.
Ryszard Tomaszczuk

WYNAJME / SPRZEDAM

Lokale pod GABINETY LEKARSKIE

{ 888 888 287

Prestizowa inwestycja SILVA w GDYNI, Wzg. Sw.
Maksymiliana. 300 m od SKM. Miejsca Postojowe przed
lokalami. Duze witryny od ulicy. Od 44 — 190 m2.
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Absolwenci wydziatu lekarskiego, rocznik
1964-1970 i stomatologii, rocznik
1964-1969 i 1965-1971 w Gdansku

UWAGA! ZMIANA TERMINU: Uroczyste od-
nowienie dyploméw odbedzie sig¢ 14 maja 2021
roku w piatek w Ateneum Gedanense Novum
w Gdansku.

Spotkanie towarzyskie w Hotelu Rzemieslnik
w Gdansku odbedzie sie takze 14 maja 2021 roku
o0 godz. 18.00.

Prosimy o niewycofywanie wplat. Szczegdty,
kontakty i ewentualne zmiany na stronie inter-
netowej: https//sites.google.com/site/uck50age

Kontakty: Janina Woszczynska 601 216 352,
janinaw@interia.pl; Ula Czepek (finanse) 604
439 668, cyrografie@gmail.com; Zdzistaw
Bereznowski 601 941 007, zberezn@gumed.edu.pl.

Zjazd kolezenski wydziatu lekarskiego
AMG 1974-1980

Termin: 7 listopada 2020 roku, godz. 18:00. Miej-
sce: Grand Hotel, Sopot ul. Powstancéw Warszawy
12, cena 300 zI. Wplaty na konto Santander Bank
Polska 62 1090 1098 0000 0001 4419 5361 tytu-
tem ,bal” do 30.09.2020 roku. Rezerwacja pokoi
indywidualna z rabatem na haslo ,,bal 1980”. Tel.
58 520 60 37. Kontakt Anna Skuratowicz-Kubica:
tel. 513 773 028, a.skuratowicz@wp.pl, Janusz
Sedzikowski 601 682 979, pean@tlen.pl.

Firma Via Medica

KOMUNIKATY

PUBLIKACJA o COVID-19

Uprzejmie informujemy, Ze na stronie interne-
towej www.alfamedica.pl wydawnictwa medycz-
nego ,,Alfa-Medica Press” dostepny jest plik pdf
z publikacja COVID-19. Zapobieganie i leczenie.
Publikacje przettlumaczyliSmy z jezyka angielskie-
go w rekordowym czasie 48 godzin i nieodptatnie
udostepniamy jg wszystkim zainteresowanym.

Bedziemy wdzieczni za wszelkie sugestie i uwagi.

Z powazaniem

Zespol Redaktorow wydawnictwa
medycznego , Alfa-Medica Press”
www.alfamedica.pl tel. 33 816 90 79

Mistrzostwa Polski Lekarzy w ramach
XXV ,,Pétmaratonu Stowinskiego”

Bieg odbedzie sie nie 12 wrzesnia 2020 roku,
lecz 19 wrzesnia 2020 roku. Zmiana terminu wy-
nika z przyczyn niezaleznych od organizatorow.
Kontakt organizatora: tel. kom. +48 607 094 314,
e-mail: edpokorny@poczta.onet.pl

Praca biura Izby

Uprzejmie informujemy, ze Zarzadzeniem Preze-
sa ORL w Gdansku w dniu 12 czerwca 2020 roku
(piatek) — biuro Okregowej Izby Lekarskiej w Gdan-
sku, biura Delegatur w Elblagu i w Stupsku beda
nieczynne. Za utrudnienia przepraszamy.

KURSY | SZKOLENIA

prawa wykonywania zawodu, a takze dane kontaktowe i zgode
na przekazanie danych kontaktowych organizatorowi.

zobowigzala sie do przekazania dla czlonkéw Okregowej Izby

Lekarskiej w Gdarisku 100 bezplatnych zaproszen na ponizsze  L€inie Repetytorium z Kardiologii I Hipertensjologii
konferencje edukacyjne, ktorych jest organizatorem. Zaintere- Miejscowosé: Tréjmiasto
sowanych lekarzy, czlonkéw OIL, prosimy o pisemne zgloszenie  Termin: 20-21 czerwca 2020 T.

checi uczestnictwa (ok. 2 tygodnie przed terminem konferencji) o ) )
Forum Medycyny Rodzinnej — Konferencja Czasopisma

— e-mail: komisjaksztalcenia@oilgdansk.pl. Jednoczesnie infor- S
,Forum Medycyny Rodzinnej

mujemy, ze warunkiem uzyskania bezplatnego zaproszenia jest
oplacanie sktadek cztonkowskich. W zgloszeniu prosimy zamie- ~ Miejscowos$é: Gdarnsk
sci¢ tytul, date konferencji, imie i nazwisko lekarza oraz numer ~ Termin: 5-6 czerwca 2020 r.
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NON OMNIS MORIAR

Wyrazy gtebokiego wspoétczucia
Prof. dr. hab. n. med. Marcinowi Renke

z powodu $mierci MAMY

Sktadaja pracownicy Uniwersyteckiego
Centrum Medycyny Morskiej i Tropikalnej
i Instytutu Medycyny Morskiej i Tropikalnej w Gdyni

Wyrazy najszczerszego wspotczucia
Dr. n. med. Wiestawowi Renke

z powodu $mierci ZONY

Sktadaja pracownicy Uniwersyteckiego
Centrum Medycyny Morskiej | Tropikalnej
i Instytutu Medycyny Morskiej i Tropikalnej w Gdyni

Z gtebokim zalem zawiadamiam,
ze 15 marca 2020 r. zmart,
w wieku 85 lat méj Maz

Sp. lek. Franciszek Patata

spec. ortopeda, traumatolog,
absolwent Akademii Medycznej we Wroctawiu.
Byt wieloletnim pracownikiem
Szpitala Miejskiego w Gdyni,
a do ostatnich chwil zycia
Spotdzielni Lekarskiej
w Gdyni i Przychodni w Ortowie.

Ewa Niewegtowska-Patata

Wyrazy gtebokiego wspotczucia
lek. dent. Magdalenie Waskiewicz

z powodu $mierci OJCA

sktadaja pracownicy Poradni Sportowo-Lekarskiej
Szpitala Sw. Wojciecha w Gdansku

Z gtebokim zalem przyjelismy wiadomos¢
o $mierci
Prof. dr. hab. n. med.
Jerzego Filikowskiego
Wyrazy wspétczucia Rodzinie.

Pracownicy Uniwersyteckiego
Centrum Medycyny Morskiej | Tropikalnej
i Instytutu Medycyny Morskiej i Tropikalnej w Gdyni

Drogiej Kolezance
dr n. med. Krystynie Baranowskiej-
-Adamczak
najszczersze wyrazy wspotczucia

z powodu $mierci TATY

skfadaja kolezanki i koledzy
z Uniwersyteckiego Centrum Medycyny
Morskiej i Tropikalnej w Gdyni.

Wyrazy gtebokiego wspotczucia
lek. Hannie Antonowicz

z powodu $mierci OJCA

skfadaja lekarze z Delegatury Stupskiej
Okregowej Izby Lekarskiej w Gdansku

Lista zmartych

Franciszek Patata — chirurgia ortopedyczna Il st.
Alicja Prejzner-Morawska — neurologia | st.
Henryka Trypué - stomatologia zachowawcza Il st.
Marek Urban - specjalista dermatologii i wenerologii

Jerzy Filikowski — medycyna przemystowa Il st. i organizacja ochrony zdrowia Il st.

Czes¢ ich pamieci!
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KRZYZOWKA

Odgadniete hasto prosimy przesyta¢ drogg elektroniczng: redakcja@oilgdansk.pl lub poczta tradycyjna na adres
Redakcji PML. Prosimy o podanie specjalizacji (kierunku specjalizacji) lub szczeg6lnych zainteresowan medycz-
nych i adresu korespondencyjnego.

NAGRODY: 3 ksiazki od wydawnictwa Via Medica; 3 ksiazki od Redakcji PML.

Dla 2 osdb - udzial w zjezdzie firmy Termedia.

Prosimy o zaznaczenie checi udziatu w zjezdzie na zgloszeniu, uczestnikéw zjazdu zawiadomimy nieco wcze-
$niej. Zjazd losujemy w osobnej puli, tylko wsréd oséb, ktére wyrazily taka cheé. Termin nadsylania rozwigzan:
do 31 maja 2020 roku. Liste nagrodzonych oséb opublikujemy w lipcowym numerze PML.
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Litery z p6l oznaczonych liczbami, uszeregowane od 1 do 36 utworzg rozwigzanie - powiedzenie facinskie.
Bogdan Witek

Krzyzéwka z numeru 3/2020

Prawidlowe hasto - tacinskie powiedzenie — brzmiato: NIL AD REM - TO NIE MA NIC DO RZECZY. Otrzymalismy rekordowag liczbe
dobrych odpowiedzi, zatem nagrodzone — bo tylko Panie tym razem wygraly... majg naprawde duzo szczescia i powinny pomysle¢
o grze w totolotka :)

Zjazd TERMEDIA: Ksiazki od redakcji PML: Ksiazki od Via Medica:

Agata Kuchczynska — Rumia Marta Mnitowska — Gdansk Agnieszka Malinowska — Gdynia

Hanna Kosela-Kitowska — Ostrzyce Anna Halka-Szwedowska — Przechlewo Malgorzata Knapiak-Siek — Gdynia
Marianna Forycka Nowakowska —Sopot Justyna Haluk — Gdansk
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NOWOSCI WYDAWNICZE

ﬁ

=ik d.pl
= 1KdINea.p
@ internetowa ksiggarnia medyczna

fa——

ul. Swigtokrzyska 73, 80180 Gdarsk
tel.: 58 320 94 53, faks: 58 320 94 60

ikamed@ikamed.pl
www.ikamed.pl

Nowosci wydawnicze Via Medica

Dziatania niepozadane leczenia
przeciwnowotworowego
Maciej Krzakowski (red.), Piotr Potemski (red.)

Od kilkunastu lat obserwuje sie bardzo dynamiczny rozwoéj sys-
temowego leczenia nowotworéw. Wprawdzie klasyczna chemio-
terapia z wykorzystaniem lekéw cytotoksycznych nadal pozostaje
metodg stosowang u wigkszosci chorych, jednak coraz czesciej sto-
sowane sg leki ukierunkowane molekularnie, a ostatnio — immu-
noterapia.

Weiaz poszerzaja sie wskazania do stosowania terapii systemo-
wej, zar6wno w odniesieniu do rodzaju nowotworu, jak i coraz
czestszego wykorzystania tej metody w skojarzeniu z leczeniem
miejscowym. Rejestrowane sg kolejne leki stosowane w przypadku
nieskutecznosci standardowej terapii. Laczny czas trwania terapii
systemowej nieuchronnie sie wydiuza, szczegélnie w odniesieniu
do pacjentéw z nowotworami zaawansowanymi. Leczy sie cho-
rych w gorszym stanie sprawnosci ogélnej, starszych i obcigzonych
wspolistniejgcymi schorzeniami nieonkologicznymi. [...]
https://www.ikamed.pl/dzialania-niepozadane-leczenia-
przeciwnowotworowego-VMG01280

Oncology Update 2019
Piotr Wysocki (red.)

Spis tresci:

. Nowotwory pluca i klatki piersiowej
. Rak piersi

. Nowotwory ukltadu moczowego

. Nowotwory uktadu pokarmowego

. Nowotwory uktadu ginekologicznego

DD O e W N

. Miesaki, czerniaki i inne nowotwory zlosliwe skéry
7. Nowotwory ukladu wewnatrzwydzielniczego
https://www.ikamed.pl/oncology-update-2019-VMG01279
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n = Onkologia w Praktyce Klinicznej
Onkologia )
- Edukacja 2020, suplement A.
Wytyczne postepowania diagnostyczno-
-terapeutycznego u chorych na nowotwory
uktadéw krwiotwérczego i chionnego 2020
Krzysztof Warzocha (red.)

Najwazniejszg zasada podczas tworzenia opracowan o charakte-
rze wytycznych powinna by¢ §wiadomos$é¢ wielospecjalistycznego
podejscia w opiece nad chorymi na nowotwory oraz poziom dowo-
déw naukowych uzasadniajacych wybér okreslonego sposobu po-
stepowania. Konieczne sa opracowania ukazujace perspektywe po-
stepowania uwzgledniajaca zaréwno aktualne standardy, jak i nowe
warto$ciowe wyniki badan, pochodzace z wiarygodnych, wysokiej
jakosci doniesient naukowych, w tym randomizowanych badan kli-
nicznych, przegladéw systematycznych, metaanaliz, opiséw przy-
padkéw klinicznych. [...]
https://www.ikamed.pl/suplement-a-2020-onkologia-w-praktyce-klinicznej-
edukacja-wytyczne-postepowania-diagnostyczno-terapeutycznego-
u-chorych-na-nowotwory-ukladow-krwiotworczego-i-chlonnego-
-2020-VMG01278

Podologia. Podrecznik dla studentow
5 medycyny, podologii, kosmetologii
‘ Krzysztof Ziaja (red.), Damian Ziaja (red.),
Mariola Sznapka (red.), Wactaw Kuczmik (red.)

Szanowni Panstwo, chcemy poinformowaé o wydaniu pierwsze-
go w Polsce podrgcznika pod tytulem: Podologia. Podrecznik dla
studentéw medycyny, podologii i kosmetologii pod redakcjg Damiana
Ziaji, Marioli Sznapki i Wactawa Kuczmika oraz redakcja naukows
Krzysztofa Ziaji.

Podrecznik jest przeznaczony dla studentéw medycyny, kosmeto-
logii, dermatologii oraz wszelkich zawodéw medycznych zajmuja-
cych sig chorobami i patologiami stép. [...]
https://www.ikamed.pl/podologia-podrecznik-dla-studentow-medycyny-
podologii-kosmetologii-VMG01277

Polecamy dodruk

Standardy leczenia farmakologicznego niektérych
zaburzen psychicznych
Marek Jarema (red.)

Drugie wydanie Standardéw leczenia farmakologicznego niektd-
rych zaburzeni psychicznych to zbiér najwazniejszych informacji
dotyczacych zasad prowadzenia leczenia farmakologicznego naj-
czeSciej wystepujacych zaburzen psychicznych. W poréwnaniu
z poprzednig edycja (z 2011 r.) zaktualizowano zasady postepowa-
nia terapeutycznego na podstawie najnowszej wiedzy i doswiadcze-
nia zdobytego dzieki jej praktycznemu wykorzystaniu w codziennej
praktyce klinicznej. [...]
https://www.ikamed.pl/standardy-leczenia-farmakologicznego-niektorych-
zaburzen-psychicznych-VMG00872



OGLOSZENIA

Ryzyko sercowo-naczyniowe: nadcisnienie tetnicze, hipercholeste
hiperglikemia i inne wazne czynniki ryzyka sercowo-naczyniowt

Gdansk, 15-17 pazdziernika 2020 roku

Polska Filharmonia Battycka im. Fryderyka Chopina

ORGANIZATOR

m yl sta netylko do 0s6b upr:

VIA MEDICA produktamileczniczymi — podstawa pi va z dnia 6 wrzeénia 2001 r. Prawo farmaceutyczne(Dz. U. z 2017 r. poz. 2211, z pdzn. zm.)
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OGLOSZENIA

Repetytorium
Z Kardiologii
| Hipertensjolo

2020

WIOSENNE

Warszawa, 1 marca 2020 roku

LETNIE

Tréjmiasto, 20-21 czerwca 2020 roku

JESIENNE

Warszawa, 3 pazdziernika 2020 roku

Wiecej informaciji i rejestracja na stronie internetowe;:

www.kardio.viamedica.pl

Konferencja jest skierowana do wszystkich oséb zainteresowanych tematyka. Sesje satelitarne firm farmaceutycznych,
sesje firm farmaceutycznych oraz wystawy firm farmaceutycznych sq skierowane tylko do os6b uprawnionych do wystawiania
recept lub 0séb prowadzacych obrét produktami leczniczymi — podstawa prawna: Ustawa z dnia 6 wrze$nia 2001 r. Prawo

farmaceutyczne (Dz. U. 2017 r. poz. 2211, z pdzn. zm.)
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OGLOSZENIA

Xlll Miedzynarodowa
Konferencja Czasopisma

Po Swiatowych Kongresach EAPC i IASP

11-12 wrzesnia 2020 roku

Hotel Nadmorski,
ul. Ejsmonda 2, Gdynia

Przewodniczqcy Komitetu Naukowego:
dr hab. n. med. Wojciech Leppert, prof. UMP

Szczegdtowe informacje oraz rejestracja
na stronie internetowej:

www.paliatywna.viamedica.pl
paliatywna@viamedica.pl

[=]ts:[=]

19-0166.001.011
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OGLOSZENIA

PATRONAT MERYTORYCZNY
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pod patronatem

Sekcji Farmakoterapii Sercowo-Naczyniowej
Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego

GDYNIA,
4-6 WRZESNIA 2020 ROKU e

Przewodniczqcy Komitetu Naukowego:

prof. dr hab. n. med. Krzysztof J. Filipiak, FESC
dr n. med. Marcin Barylski
dr hab. n. med. Filip M. Szymariski

AAAAAAA

www.cardiolipid.viamedica.pl

Konferencja jest skierowana do wszystkich oséb zainteresowanych tematyka. Sesje satelitarne firm
farmaceutycznych, sesje firm farmaceutycznych oraz wystawy firm farmaceutycznych sg skierowane

ORGANIZATOR PATRONAT MEDIALNY PARTNER tylko do oséb uprawnionych do wystawiania recept lub oséb prowadzacych obrét produktami
™ =. leczniczymi — podstawa prawna: Ustawa z dnia 6 wrze$nia 2001 r. Prawo farmaceutyczne
M =

wgﬁu tvmed  Sikemeds (Dz.U. 22017 r. poz. 2211, z pézn. zm.)
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Konferencja

PATRONAT INSTYTUCJONALNY

1 Intensywna Terapia

www.anestezjologialT.viamedica.pl

Konferencija jest skierowana do wszystkich oséb zainteresowanych tematyka. Sesje PARTNER PATRONAT MEDIALNY ORGANIZATOR

satelitarne firm farmaceutycznych, sesje firm farmaceutycznych oraz wystawy firm
farmaceutycznych sa skierowane tylko do osdb uprawnionych do wystawiania recept n:@

lub 0séb prowadzacych obrét produktami leczniczymi — podstawa prawna: Ustawa kamed,pl tvm d

zdnia 6 wrzesnia 2001 r. Prawo farmaceutyczne (Dz. U. 22017 r. poz. 2211., zp6zn. zm.). Mormetrwes kaiggerni medyuzna VIA MEDICA




NOWOSCI W LECZENIU

RAKA PLUC

21MAJA 2020 ROKU

Przewodniczacy Komitetu Naukowego

prof. dr hab. n. med. Maciej Krzakowski
prof. dr hab. n. med. Dariusz M. Kowalski

& WWW.RAKPLUGA.VIAMEDICA.PL

PATRONAT ORGANIZATOR PATRONAT MEDIALNY PARTNER
Polskie Towarzystwo W Eos d =,
Onkologii Kliniczne VIA MEDICA R OnkoedU  cision tV me E:‘_%lﬂs*gmgg"’pl

Konferencja jest skierowana do wszystkich osob zainteresowanych tematyka. Sesje satelitarne firm farmaceutycznych, sesje firm farmaceutycznych
oraz wystawy firm farmaceutycznych sg skierowane tylko do oséb uprawnionych do wystawiania recept lub osdb prowadzacych obrét produktami
leczniczymi — podstawa prawna: Ustawa z dnia 6 wrze$nia 2001 r. Prawo farmaceutyczne (Dz. U. z 2017 r. poz. 2211, z p6zn. zm.)





