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Szpitalne Centrum Medyczne
w Goleniowie sp. z 0.0.

zatrudni:

- lekarzy specijalistéw |lub bedacych w trakcie specjalizacji w dziedzinie
choréb wewnetrznych,

- lekarzy specjalistow w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii.

Forma zatrudnienia do uzgodnienia w zalezno$ci od preferencii.
Nasza Spotka oferuje:
- atrakcyjne warunki finansowe,
- stabilne zatrudnienie w firmie o ugruntowanej pozycji na rynku ustug me-
dycznych,
- prace w zgranym i profesjonalnym zespole.

Praca od zaraz.

Zainteresowanych lekarzy prosimy o kontakt z Prezesem Zarzadu
tel.: 502 564 199, e-mail: sekretariat@szpitalgoleniow.pl.
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NA DOBRY POCZATEK

Szanowni Panstwo!

obiega konca czas wakacyjnych wojazy i beztroskiego leniu-

chowania. Mam nadzieje, ze wszyscy wykorzystali ten czas

jak najlepiej i ,,podtadowali akumulatory”. W najnowszym

numerze VOX MEDICI podsumowujemy wydarzenia spor-
towe, jakie mialy miejsce w naszej OIL. Znajdziecie Panistwo infor-
macje o Mistrzostwach Polski Lekarzy w siatkéwce plazowej oraz
w golfie. Po raz kolejny réwniez gociliSmy Miedzynarodowy Przeglad
Lekarzy Spiewajacych. Wart zaznaczenia jest takze sukces naszego
redakcyjnego kolegi. Dr Mieczystaw Chrusciel podczas Ogélnopolskiej
Wystawy Malarstwa organizowanej w OIL w L.odzi otrzymat srebrng
palete. Gratulujemy!

Jak zwykle nie zabraknie doniesieni z konferencji naukowych oraz
kurséw. Oprocz wielu ciekawych artykuléw na uwage z pewnoscig
zastuguje tekst dr Anity Pacholec, wiceprezesa Kujawsko-Pomorskiej
Izby Lekarskiej. Nawigzuje on bowiem do bardzo niebezpiecznego
zjawiska, jakie ma miejsce na poziomie Naczelnej Izby Lekarskiej.
Za nasze pienigdze NIL wysyla na spotkania zagraniczne osoby, kt6-
re nie potrafig zatatwi¢ skutecznie naszych spraw. Co gorsza, nikt
w ,naczelnej” nie widzi w tym problemu. Prawdopodobnie jedyng
korzyscia z drogiego czlonkostwa w miedzynarodowych organizacjach
i tych wycieczek po $wiecie jest indywidualna korzy$¢ ich uczestni-
kéw. Odnosi sie wrazenie, ze mamy do czynienia z pozorowanymi
dziataniami, ktére juz od kilku lat nie poprawiajg sytuacji lekarzy
i lekarzy dentystéw w Polsce. Jak wynika bowiem z rozméw z kole-
zankami i kolegami, warunki naszej pracy sq coraz gorsze, obcigzenia
administracyjne wieksze, a odbiér nas, lekarzy, przez spoteczenstwo
(co wynika z sondazy) niestety z kazdym rokiem bardziej przykry.
Martwi jeszcze bardziej to, ze ci, ktérzy swa skutecznosé udowad-
niaja czynami, sg z wtadz NIL rugowani w najbardziej nieprzyzwoity
sposob. Byle tylko utrzymac wladze i status quo kilku trzymajacych
od lat dobrze optacang wladze. Czy w zapowiadanym szeroko w na-
szym $rodowisku ,,bialym marszu”, ktéry ma sie odby¢ 24 wrzesnia,
weZmie réwniez udzial NIL? Obecny Minister Zdrowia jeszcze jako
Prezes NRL szed! nawet na przedzie takowego protestu dziesiec lat
temu. Czy obecny Prezes — Pan Maciej Hamankiewicz — stanie po
stronie protestujacych medykéw? Czas pokaze.

Jak zwykle zycze Panstwu mitej lektury.

Redaktor naczelny
tukasz Tyszler
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BIURO

Biuro Okregowej
Izby Lekarskiej

ul. M. Sklodowskiej-Curie 11
71-332 Szczecin

www.oil.szczecin.pl
biuro@oil.szczecin.pl

Centrala

91 487 49 36
91 487 48 98
91 487 37 24

DANE DO OPLACENIA
SKLADEK
Okregowa Izba Lekarska
w Szczecinie,
ul. Marii Sktodowskiej-Curie
11, 71-332 Szczecin
numer konta:

56 1240 3813 1111
0000 4375 7699

z dopiskiem 0BOWIAZKOWE
SKEADKI CZEONKOWSKIE

Godziny pracy:

BIURO OIL

poniedziatek: 7:30 — 15:30
$roda, piatek: 7:30 — 15:00
wtorek, czwartek: 7:30 — 16:00

BIURO OKREGOWEGO
SADU LEKARSKIEGO

poniedziatek: 9:00 — 15:30
wtorek: 9:00 — 16:00
czwartek: 9:00 — 16:00

OKREGOWY REJESTR LEKARZY,
REJESTR PRAKTYK LEKARSKICH

poniedziatek: 7:30 — 15:30
$roda: 7:30 — 15:00

wtorek, czwartek: 7:30 — 16:00
W piatki rejestry nie przyjmuja
interesantow.

DYREKTOR BIURA OIL
mgr Agnieszka Niskiewicz
cent. wew. 102

SEKRETARIAT
mgr inz. Marta Mielcarek
cent. wew. 106, fax 91 487 75 61

OKREGOWY REJESTR LEKARZY
Prawa Wykonywania Zawodu i Staze Podyplomowe

mgr inZ. Lidia Borkowska
cent. wew. 104

Prawa Wykonywania Zawodu,
Punkty Edukacyjne oraz Staie Podyplomowe

mgr Krzysztof Halewski
cent. wew. 124

REJESTR PRAKTYK LEKARSKICH
ZASWIADCZENIA DO UE

Sylwia Chudoba, cent. wew. 112

KSIEGOWOSC
GEOWNY KSIEGOWY
mgr Maria Iwiniska
cent. wew. 111

KSIEGOWOSC, KASA,
WINDYKACIA SKEADEK

mgr Matgorzata Amanowicz
cent. wew. 107

W piatki kasa nie przyjmuje
interesantow.

WINDYKACJA SKEADEK

mgr inZ. Marta Mielcarek
cent. wew. 106

wtorek — piatek: 8:00 — 13:00

VOX MEDICI, SPRAWY LEKARZY
DENTYSTﬂW, KONFERENCJE/SZKOLENIA,
IMPREZY KULTURALNO-SPORTOWE

mgr Kamila Sidor, cent. wew. 116

KOMISJA BIOETYCZNA, REJESTR
PODMIOTOW PROWADZACYCH
KSZTALCENIE PODYPLOMOWE

mgr Mirostawa Frys, cent. wew. 110,
fax 91 486 26 31

BIURO OKREGOWEGO RZECZNIKA
ODPOWIEDZIALNOSCI ZAWODOWE)

mgr Marta Hamerska-Litwinowicz

mgr Marta Witek, cent. wew. 103, 117

BIURO OKREGOWEGO SADU LEKARSKIEGO
mgr Karolina Winter

mgr Sylwia Zaczkiewicz-Hawryluk
cent. wew. 119

Porady Prawne w zakresie spraw indywidualnych zwiazanych nie tylko z wykonywaniem zawodu
lekarza i lekarza dentysty, ale rownieZ z wykonywaniem dziatalnosci gospodarczej i Zyciem prywatnym

Okregowa Izba Lekarska w Szczecinie zapewnia poprzez:

« porady prawne udzielane podczas
dyzuru radcy prawnego w siedzibie
OIL w Szczecinie trzy razy w tygodniu
(po wezesnigjszym umadwieniu), j.:
wtorek od 11.00 do 16.00
$roda od 10.00 do 15.00
czwartek od 11.00 do 16.00

« informacje i porady prawne udziela-
ne za pomoca poczty elektronicznej
porady.oil@biuroradcow.pl w terminie
24h od ztozonego zapytania w sprawach
niewymagajacych zapoznania sig z doku-
mentami, a w sprawach skomplikowanych
w terminie nie dfuzszym niz 4 dni robocze.

« telefoniczne porady prawne od

poniedziatku do pigtku w godzinach od
8% do 16 pod numerem 91 48 46 800
W sprawach niewymagajacych
zapoznania sie z dokumentami.

DRUK ZAPOL Sobczyk s..

UWAGA!

Biuletyn Okregowej Izby Lekarskiej
w Szczecinie

WYDAWCA
Okrggowa Izba Lekarska w Szczecinie,
71-332 Szczecin, ul. M. Skfodowskiej-Curie 11

Materiaty i listy do redakcji prosimy przysyfac na adres:

voxmedici@oil.szczecin.pl b dostarczac
do sekretariatu OIL, wytacznie w formie elektronicznej.

KOLPORTAZ 5960 lekarzy i lekarzy dentystow

DO KOLEGIUM REDAKCYINEGO BIULETYNU ,VOX MEDICI” NA OKRES
VI KADENCII 20132017 POWOLUJE SIE NIZE) WYMIENIONE
0S0BY: Tyszler tukasz — Redaktor Naczelny, Chrusciel
Mieczystaw, Lipski Mariusz, Ptak Karol, Szydfowska

Iwona, Wisniewska Magda
OPRACOWANIE GRAFICZNE | SKEAD ZAPOL Sobczyk s..

OKEADKA foto: Maciej Mrozewski

SEKRETARZ VOX MEDICI mgr Kamila Sidor, tel. 91 487 49 36

wew. 116

0S0BY WSPOLPRACUJACE Halina Pilawska, Halina
Teodorczyk, Mariusz Pietrzak, Krzysztof Jach,

Grzegorz Czajkowski, Wiestaw Kupinski

Reklamy wytacznie w formatach TIFF lub PDF,
CMYK, 300 dpi, spad po 3 mm, wielkoscig i forma-
tem zgodne z zaméwionym modutem. Czcionki za-
mienione na krzywe. Format netto: 205 x 287 mm.

Redakcja nie ponosi odpowiedzialnosci za tre$¢ ogtoszen.
Sekretariat nie przygotowuje tekstow do publikacii. Re-
dakcja zastrzega sobie prawo do skracania i adiustacji
nadestanych tekstow. Nie gwarantujemy publikacji mate-
riatow, ktore nie zostaty zaméwione. Przedruk artykutow
oraz wykorzystywanie zdjg¢ za zgoda redakcji.

Redakcja musi by¢ powiadomiona o nadestaniu materiatow
zamieszczonych w innych publikacjach.

HARMONOGRAM PRZYJMOWANIA MATERIALOW
1 WYSYLKI NAJBLIZSZEGO WYDANIA VOX MEDICI

VOX wrzesien-pazdziernik (05/224) ® ostateczny termin nadsylania
materiatow — 30.09.2016 . ® wysytka do odbiorcow — 25.10.2016 1.

VOX listopad-grudzien (06/225) ® ostateczny termin nadsytania
materialow —18.11.2016 r. ® wysytka do odbiorcow — 13.12.2016 1.

www.oil.szczecin.pl




LETNIE REMINISCENCIE

ierpien.... Niby jeszcze jest lato, niby
jeszcze sezon wakacyjny w pelni, ale
czuje sie nadchodzacy wrzesien i powrot
do codziennego kieratu. Wydarzenia
ostatnich dni i tygodni, dotyczace stanu lekar-
skiego, tez nie napawajg optymizmem. Jest tych
wydarzen tak wiele, ze w jednym felietonie nie
uda mi sie do nich wszystkich ustosunkowac.
Pisze te stowa kilka dni po bardzo smut-
nym wydarzeniu: jedna z Naszych Kolezanek
odeszta na wieczny dyzur po co najmniej czte-
rodobowym dyzurze w szpitalu. Patrzac jednak
na towarzyszaca temu nagonke medialng czuje
wewnetrzny bunt. Po pierwsze, reakcja wiadz
spotki zarzadzajacej szpitalem: ,,Pani doktor byta
na samozatrudnieniu, sama uktadafa sobie grafik,
i komasowata dyzury, zeby potem mie¢ przedtu-
zone weekendy. Jej to odpowiadalo i odpowiadato
to nam. W przypadku pracownika nieetatowego
nie jest to niezgodne z prawem”. Czyli wszystko,
co nie jest zakazane, jest dozwolone. Nie wat-
pie, ze wladzom szpitala to odpowiadalo, i to
bardzo. Zero ich odpowiedzialnosci, obstawa
anestezjologiczna w szpitalu zapewniona, pie-
nigzki z kontraktu z NFZ plyna do spétki. Wiemy
jednak dobrze, Ze nikt z nas z pelna $wiado-
moscig nie bierze cztero- czy pieciodobowego
dyzuru!!! Pracownikéw na kontraktach fatwo
postawi¢ pod $ciana, do tego w kazdym z nas,
lekarzy, jest odpowiedzialno$¢ za zycie i zdrowie
pacjentéw. Biorac pod uwage okres urlopowy
zapewne w tym czasie nie bylo zadnego inne-
go anestezjologa, ktéry mégtby pracowac w tej
jednostce, i Pani Doktor zostata zmuszona do
takiego systemu pracy. Kolejny cytat: ,Pracy
dla anestezjologdw jest stosunkowo niewiele.
Pani doktor pracowala gléwnie miedzy 9 a 14,
przygotowywala pacjentéw do zabiegéw. Potem
tylko dyzurowata na terenie szpitala. To, ze byla
w pracy od 100 godzin nie oznacza, Ze przez
ten czas ciagle pracowata”. Tylko dyzurowata!!!!
Tylko? Naprawde? Niewiele pracy!!! A gotowos¢
do pracy to zapewne odpoczynek wakacyjny!
Za tak lekcewazace stowa pan rzecznik spétki
powinien ponie$¢ odpowiedzialnosé. Wszyscy
wiemy, ze praca na kontrakcie pozwala na pra-
ce z pominieciem norm czasowych zapisanych
w prawie pracy. Tyle ze zamiast nam, lekarzom,
jako przedstawicielom wolnego zawodu, napraw-
de da¢ te wolnos$¢ w doborze dni i godzin pracy,
najczesciej ta wolnosciy” tata sie dziury wi tak
napietych grafikach dyzurowych i zabiegowych.
Gdyby wszyscy lekarze w Polsce zatrudnili sie
tylko na umowe o prace, rzadzacy szybciutko
zobaczyliby, jak nierealnym jest funkcjonowanie
tzw. ,stuzby zdrowia” przy tak matej liczbie leka-

rzy. Moze wtedy wzrdstby szacunek dla naszego
zawodu? Reakcja Ministerstwa Zdrowia na te
strasza tragedie tez nie zachwycita. W stanowi-
sku MZ mozna przeczyta¢, ze to sami lekarze
powinni dbaé o przestrzeganie zaréwno prawa,
jakikodeksu etyki lekarskiej. A ten wskazuje jako
nadrzedna zasade wykonywania zawodu dobro
chorego. Z przestrzegania tej zasady nie zwalnia-
ja lekarza wymagania administracyjne, naciski
spoleczne czy tez mechanizmy rynkowe. Dla re-
sortu zdrowia sprawa jest prosta: ,,przepracowany
lekarz bez watpienia nie daje rekojmi nalezytej
opieki nad pacjentami”, i umywa rece w sprawie
biatogardzkiej anestezjolozki. Ale slyszymy jed-
nocze$nie, 7e ,zmeczony lekarz i tak jest lepszy
niz zaden lekarz”. Czyli dyzurowanie ponad sity
po to, by zapewni¢ cigglo$¢ pracy i opieki nad
chorymi, jest przestepstwem i postepowaniem
nieetycznym. Bardzo wygodne tlumaczenie.
Nikt nie zwraca uwagi na to, ze nas, lekarzy,
jest za malo, 7e nasza praca czesto jest marnie
oplacana, ze tylko dzieki pracy po kilkaset go-
dzin w miesigcu i w kilku miejscach, najczesciej
kosztem wlasnego zdrowia i rodziny, ten wozek
zwany ,,polskg ochrong zdrowia” ciggle jedzie.
Ale skoro jedzie, to po co cokolwiek zmieniaé,
prawda? Osobom zarzadzajacym jednostkami
zdrowotnymi tez jest wygodniej mie¢ zatrud-
nionych lekarzy na umowach cywilnoprawnych.
Nie trzeba ptaci¢ za nich sktadek, godziny pracy
mozna swobodnie dolicza¢ az do kuriozalnych
ilosci, odpowiedzialnosé cywilna za ewentualne
btedy tez nalezy do lekarza. A gdy zacznie sie
buntowad, ze pracuje zbyt duzo, to mozna wycig-
gng¢ argumenty o etyce i powolaniu. I sumieniu.
Jednoczesnie przymyka sie oczy na oczywisty
fakt pracy ponad sily i whrew zdrowemu rozsad-
kowi, na grafiki kolejnych lekarzy spedzajacych
w szpitalu czy pogotowiu kilka déb pod rzad.
Wiemy, ze nie byt to przypadek incydentalny.
Oczywiscie z drugiej strony mamy argument, ze
dzieki zatrudnieniu na kontrakcie lekarz moze
zarobi¢ wiecej, bo przeciez pensje w ochronie
zdrowia, zwlaszcza w kontekscie mlodych lekarzy,
nie powalaja na kolana. To prawda, ale jakim
kosztem? Ta tragedia powinna tez chyba w nas
samych wzbudzi¢ zastanowienie nad wtasnym
trybem pracy, sktoni¢ do refleksji, ze zycie ma
sie jedno, i ze to Zycie jest bezcenne. Zdrowie
réwniez. I mimo iz dziatalno$¢ gospodarcza
i wolno$¢ zawodu formalnie nie pozwalajg na
ograniczenia, nalezatoby sie zastanowi¢, czy nie
powinno mie¢ miejsca odgérne wprowadzenie
okreslonych norm czasu pracy dla lekarzy bez
wzgledu na forme zatrudnienia. Ale czas pra-
cy to jedno, a placa za te prace to juz catkiem

PIOREM PANI PREZES

inna kwestia. Wreszcie coraz glosniej stychad, jak
dramatycznie niskie sg uposazenia w ochronie
zdrowia ijak duzo trzeba pracowaé, by méc god-
nie zy¢. Wreszcie tez coraz bardziej realne jest
prawdziwe porozumienie wszystkich zawod6w
medycznych pod hastem poprawy warunkéw
placy i pracy.

W tym miejscu chciatabym tez skomentowaé
ostatnie wydarzenie z podwérka stricte samorza-
dowego. Niestety w czerwcu nasza kolezanka,
dr Agnieszka Ruchala-Tyszler, zostata odwotana
z funkcji wiceprezesa Naczelnej Rady Lekarskiej.
Wnioskodawcg byt sam prezes NRL (ten sam,
ktéry na poczatku kadencji zglosit Agnieszke
do tej funkcji, ten sam, ktéry byt zadowolony
z dziatan i Jej, i Komisji Stomatologicznej NRL).
Nie moge wchodzi¢ w szczegdly samej procedury,
bo zostala ona utajniona, ale ciagle pozostaje we
mnie niesmak i poczucie niesprawiedliwosci.
Powody odwotania sa niezrozumiale nie tylko
dla mnie. Niestety procedura odwolania jest tak
skonstruowana, ze osoba odwolywana nie moze
sie nawet merytorycznie odniesé do stawianych
zarzutéw. Jedno jest pewne — zbyt duza inicja-
tywa i zaangazowanie w sprawy samorzadowe
zostaly sttumione w zarodku i to w tak paskudny
sposob. A po co to wszystko? Po to, by podstawo-
wy organ Naczelnej Izby Lekarskiej mégt dziataé
spokajnie i bez zbednych pytani. I myli sie ten,
kto mysli teraz o Krajowym Zjezdzie Lekarzy
czy samej NRL. Dlatego w tym miejscu apeluje
do wszystkich mlodych Kolezanek i Kolegow:
bez Was nic sie nie zmieni. Bez od$wiezenia
i odmlodzenia kadr samorzad lekarski, zwlasz-
cza ten centralny, pozostanie mocno skostnialg
struktura. Struktura, ktdra ciagle jest zbyt staba,
by skutecznie walczyé o Nasze sprawy.

Ale Zeby nie zakonczy¢ tego felietonu zbyt
przygnebiajacym akcentem, wréémy do naszej
Okregowej, szczeciniskiej [zby. Od wrzesnia
zapraszamy Was wszystkich, Kolezanki i Kole-
dzy, na kolejne kursy psychologiczne, prawne,
radiologiczne i specjalizacyjne. Mamy réwniez
w ofercie kilka nowosci (nie napisze tu o nich,
bo nie weszlibyscie wtedy na naszg strone ;)).
Zapraszam Was réwnie7 serdecznie na kolejng
impreze integracyjna, czyli ,,Pozegnanie Lata”.
Do zobaczenia.

Magda Wisniewska

lipiec-sierpien 2016

www.oil.szczecin.pl



KOMUNIKATY OIL

UWAGA!!!

Zmiany w ustawie o dziatalnosci leczniczej

- informacja dla lekarzy i lekarzy dentystow
prywatnie praktykujacych!!!

W dniu 15 lipca 2016 r. weszta w zycie ustawa z dnia 10 czerwca 2016 r. o zmianie ustawy o dziatalnosci
leczniczej oraz niektérych innych ustaw (Dz.U. z 2016 roku, poz. 960). Zgodnie z ww. przepisami w odnie-
sieniu do praktyk lekarskich zniesiony zostat obowiazek:

1. przedktadania organom rejestrowym kopii obowigzkowego ubezpieczenia OC — zaréwno na etapie reje-
stracji nowych praktyk lekarskich, jak i w przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia na kolejny okres;

2. dotaczania do wniosku o wpis do rejestru praktyk dokumentu potwierdzajacego spelnienie warunkéw
wykonywania dziatalnosci leczniczej — opinii wlasciwego organu Panstwowej Inspekeji Sanitarnej.

REJESTRACJA W CEIDG
JEST WOLNA OD OPXAT

Komunikat Ministerstwa Rozwoju

Ministerstwo Rozwoju uprzejmie przypomina, ze rejestracja w CEIDG jest catkowicie bez-
platna.

Na rynku funkcjonuja firmy komercyjne przesytajace przedsiebiorcom oferty dokonania
wpisu do prowadzonych przez siebie rejestréw. Wpis do tych rejestréw nie upowaznia do
wykonywania dziatalnosci gospodarczej na terytorium Polski. Ma on charakter czysto in-
formacyjny czy reklamowy. Podanie przez przedsiebiorcéw swoich danych takim firmom,
a takze wniesienie ewentualnych oplat, jest catkowicie dobrowolne.

Publikowane przez takie firmy dane nie korzystaja z domniemania wiarygodnosci, a fakt
figurowania podmiotu w takim rejestrze w zaden sposéb nie $wiadczy o formalnoprawnym
zarejestrowaniu firmy. Tworzone przez tego typu firmy ewidencje stanowia prébe powielenia
ogdlnodostepnych bezptatnych informacji o przedsiebiorcach, zawartych w publicznych
rejestrach CEIDG czy tez REGON.

MR nie ponosi odpowiedzialnosci za zawartos¢ jakichkolwiek spiséw przedsiebiorcéw prowa-
dzonych przez firmy komercyjne. Zalecamy przedsiebiorcom rozwage przed podejmowaniem
wspotpracy z firmami oferujacymi odptatne wpisy do komercyjnych rejestrow.

Zrédlo: https://prod.ceidg.gov.pl/ceidg.cms.engine/?D; 15bcBaee-Ocbe-47a4-8a5b-f8bf81781457
CEIDG CENTRALNA EWIDENCJA I INFORMACJA O DZIALALNOSCI GOSPODARCZE]
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POZEGNANIE LATA
i Z OKREGOWA IZBA LEKARSKA
SEzecn W SZCZECINIE

11.09.2016r., godz. 11.00-14.00

Gospodarstwo Agroturystyczne Smetowice
Smetowice 1, Kotbaskowo

W programie m.in.:
* konkursy, gry i zabawy pod opiekq animatorow,
* grill dla dzieci i dorostych.
Zapewniamy wspanialg zabawe !

W trakcie festynu odbedzie sie zbiérka publiczna ,LEKARZE-DZIECIOM”
Zgloszenia prosimy przesyta¢ na adres mailowy: k.sidor@oil.szczecin.pl
lub telefonicznie 914874936 w.116. Szczegbty na stronie OIL w Szczecinie www.oil.szczecin.pl
Impreza dla cztonkéw OIL w Szczecinie. Udziat bezptatny.
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Ohowiazkowe uhezpieczenie odpowiedzialnosci
i lekarzy dentystow wykonujacych dziatainoS¢

mec. Katarzyna Bednarek

ostatnich latach zauwazalna

jest tendencja do wzrostu rosz-

czeniowych postaw pacjentéw,

ktérzy coraz czesciej kierujg
wobec podmiotéw leczniczych i lekarzy
roszczenia odszkodowawcze. W kontekscie
powyzszego zjawiska wymog posiadania
przez lekarza i lekarza dentyste wykonuja-
cego dziatalno$¢ lecznicza w formie prak-
tyki zawodowej obowigzkowego ubezpie-
czenia odpowiedzialnosci cywilnej uznaé
nalezy za w pelni zasadny.

Zrédta regulaciji
Obowiazek ten ustanowiono przy tym za-
réwno w interesie pacjentéw korzystajacych
ze $wiadczen zdrowotnych w celu zwiek-
szenia ich szans na uzyskanie naleznego
im odszkodowania np. od dodatkowego
dtuznika w postaci zaktadu ubezpieczen,
jak réwniez w interesie samych lekarzy po-
przez zapewnienie ochrony ich majatku
osobistego przed uszczupleniem w sytuacji
wyrzadzenia szkody wskutek nienalezytego
wykonywania zawodu. Donioslo$¢ prawnej
regulacji obowigzkowego ubezpieczenia od-
powiedzialno$ci cywilnej lekarzy i lekarzy
dentyst6w rodzi konieczno$é zapoznania
sie z zasadniczymi jego aspektami. Wyja-
$nienia przy tym wymaga, Ze na potrzeby
niniejszego artykutu pojecie lekarza odno-
si¢ sie bedzie réwniez do lekarza dentysty.

[ tak tez w przypadku lekarzy wyko-
nujacych dziatalno$é leczniczg w formie
praktyki lekarskiej ustawodawca wprowa-
dzit obowigzek posiadania ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej, czynigc z umo-
wy ubezpieczenia OC jeden z podstawo-
wych warunkéw podjecia i prowadzenia
dziatalnosci leczniczej. Obowigzek ubezpie-
czenia lekarza powstaje przy tym najpézniej
w dniu poprzedzajacym dziet rozpoczecia
wykonywania takiej dziatalnosci, co w rze-
czywistosci oznacza, ze lekarz rozpoczynajg-
cy dziatalno$¢ lecznicza powinien posiadaé
zawarta umowe ubezpieczenia najpézniej
w dniu poprzedzajacym dzien rozpoczecia

wykonywania tej dziatalnosci. Nic nie stoi
przy tym na przeszkodzie, aby obok po-
siadanego obowigzkowego ubezpieczenia
OC lekarz taki zawart z zakladem ubez-
pieczen dodatkowo umowe dobrowolnego
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilne;.
Wrzrost liczby roszczen zwigzanych z tzw.
btedami medycznymi oraz coraz wyzsze
kwoty zasgdzane przez sady z tego tytutu
powoduja wrecz coraz czestsze zawiera-
nie przez lekarzy dodatkowej (obok obo-
wigzkowego) umowy ubezpieczenia, ktéra
stanowi swego rodzaju ,,doubezpieczenie”.
Gwarantuje bowiem ona — w zalezno$ci
od warunkéw zawartej umowy — ochrone
ubezpieczeniowy za szkody w zakresie nie
objetym ubezpieczeniem OC obowigzko-
wym lub ochrone w zakresie szkdd, ktére
nie moga by¢ zaspokojone z tytutu ubez-
pieczenia obowigzkowego z powodu wy-
czerpania sie sumy gwarancyjnej (tzw.
ubezpieczenie nadwyzkowe).
Ubezpieczenie obowigzkowe odpowie-
dzialno$ci cywilnej powstaje na skutek za-
warcia umowy cywilnoprawnej pomiedzy
lekarzem (ubezpieczonym), a zakladem
ubezpieczen (ubezpieczycielem). Do umo-
wy tej znajda zatem zastosowanie odpo-
wiednie przepisy ustawy z dnia 23 kwietnia
1964 r. Kodeks cywilny (t,j. Dz.U. z 20161,
poz. 380 z pézn. zm.), jak réwniez — ze
wzgledu na obowigzkowy charakter tego
ubezpieczenia — odpowiednie przepisy
ustawy z dnia 22 maja 2003 r. o ubezpie-
czeniach obowigzkowych, Ubezpieczenio-
wym Funduszu Gwarancyjnym i Polskim
Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych
(tj. Dz.U.z 2013 r, poz. 392 z p6Zn. zm.).
Konkretne natomiast regulacje dotyczace
ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej
lekarzy wykonujacych dziatalnosé leczni-
cza w postaci praktyki lekarskiej zawie-
raja przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dzialalnosci leczniczej (t.j. Dz.
U. 220151, poz. 618 z péZn. zm.) oraz
przepisy wydanego na jej podstawie roz-
porzadzenia Ministra Finanséw z dnia 22
grudnia 2011 r. w sprawie obowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywil-
nej podmiotu wykonujacego dzialalnosé

lecznicza (Dz. U. z 2011 r.,, Nr 293, poz.
1729), ktére obowigzuje od dnia 1 stycznia
2012 r. Rozporzadzenie to okresla szczegd-
towy zakres obowigzkowego ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej lekarzy oraz
minimalne sumy gwarancyjne tego ubez-
pieczenia.

Zakres przedmiotowy
ubezpieczenia

Zgodnie z przepisem art. 822 § 1 Kodek-
su cywilnego przez umowe ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej ubezpieczyciel
zobowigzuje sie do zaptacenia okreslonego
w umowie odszkodowania za szkody wy-
rzadzone osobom trzecim, wobec ktérych
odpowiedzialno$¢ za szkode ponosi ubez-
pieczajacy albo ubezpieczony. W odniesie-
niu do lekarzy, obowigzkowym ubezpie-
czeniem odpowiedzialnosci cywilnej objeta
jest odpowiedzialno$é cywilna lekarza,
wykonujacego dzialalno$¢ lecznicza w for-
mie praktyki lekarskiej, za szkody bedace
nastepstwem udzielania §wiadczen zdro-
wotnych albo niezgodnego z prawem zanie-
chania udzielania §wiadczen zdrowotnych.
Chodzi tu przy tym o szkody wyrzadzone
dzialaniem lub zaniechaniem lekarza (np.
na skutek bezpodstawnej w $wietle prawa
lub zasad aktualnej wiedzy medycznej od-
mowy udzielenia $§wiadczenia zdrowotne-
g0), ktére mialo miejsce w okresie trwania
ochrony ubezpieczeniowej. Z powyzszego
wynika zatem, ze zakresem przedmioto-
wego ubezpieczenia nie sg objete szkody
wyrzadzone wskutek udzielania lub zanie-
chania $§wiadczen innych niz zdrowotne,
np. zwigzanych z promocja zdrowia.
[stotne jest rowniez, ze zaklad ubezpie-
czeni bedzie wolny od odpowiedzialnosci,
jezeli lekarz wyrzadzi szkode umyslnie, tj.
celowo lub ze §wiadomoscig i akceptacja
wystgpienia mozliwosci wyrzadzenia szkody.
W takiej sytuacji lekarz bedzie zobowigzany
do zaspokojenia roszczen poszkodowanego
pacjenta we wlasnym zakresie. W przypad-
ku za$ wyrzgdzenia przez lekarza szkody
w wyniku razacego niedbalstwa, umowa
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cywilnej lekarzy
lecznicza w formie praktyki lekarskiej

obowigzkowego ubezpieczenia odpowie-

dzialnosci cywilnej takowe szkody obejmie.

Niemniej jednak w przypadku wyrzadzenia

szkody na skutek razacego niedbalstwa,

zaktadowi ubezpieczen przystuguje prawo
dochodzenia od lekarza (ubezpieczonego)
zwrotu wyplaconego z tytutu obowigzkowe-
go ubezpieczenia odszkodowania.
Wspomniane wczesniej rozporzadze-
nie Ministra Finanséw w § 2 ust. 2 i ust.

3 wprowadzito kilka wylaczen z zakresu

przedmiotowego ubezpieczenia OC, wska-

zujac, ze ubezpieczenie to nie obejmuje
szkéd:

1. wyrzadzonych przez podmiot wyko-
nujacy dzialalnos¢ lecznicza po po-
zbawieniu lub w okresie zawieszenia
prawa do prowadzenia dziatalnosci
leczniczej,

2. polegajacych na uszkodzeniu, znisz-
czeniu lub utracie rzeczy,

3. polegajacych na zaptacie kar umow-
nych,

4. powstalych wskutek dziatan wojen-
nych, stanu wojennego, rozruchéw
izamieszek, a takze aktéw terroru.
W zakresie za$ zabiegéw chirurgii

plastycznej lub zabiegéw kosmetycznych,
obowigzkowe ubezpieczenie OC obejmuje
wylacznie szkody powstate wskutek tych
zabiegéw, jezeli byly one udzielane w przy-
padkach bedacych nastepstwem wady wro-
dzonej, urazu, choroby lub nastepstwem jej
leczenia — a contrario zatem nie obejmuje
szkdd wyniklych z zabiegéw chirurgii pla-
stycznej lub kosmetycznych przeprowadza-
nych w innych anizeli wskazane wyzej sytu-
acjach. Istotne jest réwniez, ze w mysl § 4
rozporzadzenia zaktad ubezpieczen nie ma
mozliwo$ci umownego ograniczenia swojej
odpowiedzialnosci poprzez wprowadzenie
innych ograniczen niz wskazane w przed-
miotowym rozporzadzeniu.

Granice odpowiedzialno$ci
zaktadu ubezpieczen

Granice odpowiedzialnosci zakladu
ubezpieczenn okres$lone sg kwotowo.

Umowa ubezpieczenia obowigzkowego
OC okresla bowiem sume gwarancyjng
stanowigcg gérng granice odpowiedzial-
nosci ubezpieczyciela. Jakiekolwiek za-
tem odszkodowanie, w razie powstania
szkody objetej zakresem ubezpieczenia,
zaklad ubezpieczen wyplaci w granicach
odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu
objetego ubezpieczeniem, w kwocie nie
wyzszej od wysokosci szkody poniesionej
przez poszkodowanego oraz nie wyzszej
niz suma gwarancyjna ustalona w umo-
wie ubezpieczenia. W umowach ubezpie-
czenia suma gwarancyjna okreslana jest
zwyczajowo oddzielnie dla pojedynczego
zdarzenia wywolujacego szkode i oddziel-
nie dla wszystkich zdarzen szkodowych,
ktére wystapia w okresie trwania ochrony
ubezpieczeniowej. Rozbicie to wprowadza
sie na wypadek sytuacji, kiedy zdarzen
szkodowych bedgcych podstawg odpowie-
dzialno$ci ubezpieczonego i stanowigcych
podstawe do wyplaty odszkodowania przez
zaktad ubezpieczen, jest kilka w trak-
cie trwania ochrony ubezpieczeniowej.
W takim wypadku suma gwarancyjna za
wszystkie zdarzenia ulega kazdorazowo
pomniejszeniu o kwote wypltaconego juz
z tej umowy odszkodowania, az do jej cal-
kowitego wyczerpania.

W rozporzadzeniu Ministra Finansow
z dnia 22 grudnia 2011 r. w sprawie obo-
wigzkowego ubezpieczenia odpowiedzial-
nosci cywilnej podmiotu wykonujacego
dziatalno$¢ leczniczg okreslone zostaly mi-
nimalne sumy gwarancyjne obowigzkowego
ubezpieczenia OC w okresie ubezpieczenia
nie dluzszym niz 12 miesiecy w zalezno-
$ci od rodzaju prowadzonej dziatalnosci
leczniczej. W odniesieniu do lekarzy roz-
porzadzenie to przewiduje, Ze minimalna
suma gwarancyjna ubezpieczenia OC wy-
nosi réwnowarto$¢ w zlotych 75.000 euro
w odniesieniu do jednego zdarzenia oraz
350.000 euro w odniesieniu do wszystkich
zdarzen, ktérych skutki sg objete umows
ubezpieczenia OC lekarza lub lekarza
dentysty wykonujacego dziatalnosé lecz-
nicza w formie jednoosobowej dziatalnosci
gospodarczej jako indywidualna praktyka

lekarska, indywidualna praktyka lekarska
wylacznie w miejscu wezwania, indywi-
dualna specjalistyczna praktyka lekarska,
indywidualna specjalistyczna praktyka
lekarska wylacznie w miejscu wezwania,
indywidualna praktyka lekarska wylacznie
w przedsiebiorstwie podmiotu leczniczego
na podstawie umowy z tym podmiotem (od
15 lipca 2016 r. nazywana indywidualng
praktyka lekarska wylacznie w zakladzie
leczniczym na podstawie umowy z podmio-
tem leczniczym prowadzacym ten zaktad)
lub indywidualna specjalistyczna praktyka
lekarska wylacznie w przedsiebiorstwie
podmiotu leczniczego na podstawie umo-
wy z tym podmiotem (od 15 lipca 2016 .
nazywana indywidualng specjalistyczng
praktyka lekarska wylacznie w zakladzie
leczniczym na podstawie umowy z podmio-
tem leczniczym prowadzacym ten zaklad).
W odniesieniu za$ do lekarza lub lekarza
dentysty wykonujacego dzialalnos¢ leczni-
czg w formie spotki cywilnej, spotki jawnej
albo spéitki partnerskiej jako grupowa prak-
tyka lekarska, minimalna suma gwaran-
cyjna obowigzkowego ubezpieczenia OC
przedstawia sie tak samo, a mianowicie wy-
nosi réwnowartos$¢ w ztotych 75.000 euro
w odniesieniu do jednego zdarzenia oraz
350.000 euro w odniesieniu do wszystkich
zdarzen, ktérych skutki sg objete umows
ubezpieczenia OC takiego lekarza lub le-
karza dentysty. Wskazane wyzej kwoty sg
ustalane przy zastosowaniu Sredniego kur-
su euro ogloszonego przez Narodowy Bank
Polski po raz pierwszy w roku, w ktérym
umowa ubezpieczenia OC zostala zawarta.
Warto réwniez pamietaé, ze rozporzadzenie
okresla minimalne sumy gwarancyjne, co
oznacza, ze kazdy lekarz w sytuacji np.
wykonywania zawodu w wiecej niz jednym
miejscu, albo na rzecz wiecej niz jedne-
go podmiotu, moze z wlasnej inicjatywy
zwiekszy¢ wysoko$¢ przewidzianych roz-
porzadzeniem sum gwarancyjnych. Takie
rozszerzenie zakresu ochrony ubezpiecze-
niowej bedzie co prawda mozliwe, ale na
zasadach dobrowolnosci. Czesto zadawane
s réwniez pytania, co w sytuacji, gdy je-
den i ten sam lekarz wykonuje dzialalnosé
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> lecznicza w formie praktyki lekarskiej, ale
oprocz tego ma zalozony podmiot leczniczy,
a mianowicie czy musi zawiera¢ dwie od-
rebne umowy ubezpieczenia, czy wystarczy
tylko jedna. Istotne w tym zakresie jest,
ze obecnie obowigzujace przepisy prawa
nakladaja obowigzek zawarcia umowy obo-
wigzkowego ubezpieczenia OC na kazdy
podmiot wykonujacy dzialalnosé lecznicza,
a wiec zaréwno na lekarza prowadzacego
dziatalnos¢ leczniczg w formie praktyki
lekarskiej, jak i na podmiot leczniczy (w
odniesieniu do podmiotéw leczniczych
minimalne sumy gwarancyjne sa rézne
w zalezno$ci od rodzaju wykonywanej przez
podmiot dziatalno$ci leczniczej). Biorac
zatem pod uwage obowigzujace regulacje
prawne lekarz ten musi zrealizowaé oba
nalozone na niego obowigzki, tzn. musi
oddzielnie zawrze¢ umowe ubezpieczenia
w ramach prowadzonej praktyki lekarskiej
i oddzielnie w ramach zalozonego podmiotu
leczniczego.

Obowiazek informacyjny

Warto pamietaé rowniez, ze w zakresie
posiadanego obowigzkowego ubezpieczenia

odpowiedzialnosci cywilnej, na podmiocie
wykonujacym dziatalno$é lecznicza, a wiec
ina lekarzu wykonujacym tg dziatalnosé
w formie praktyki lekarskiej, cigzy obo-
wigzek informacyjny. Zgodnie bowiem
z przepisem art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy
o dziatalnosci leczniczej podmiot wyko-
nujacy dziatalnoéé leczniczg, na wniosek
pacjenta, zobowigzany jest udzieli¢ mu nie-
zbednych informacji na temat zawartych
przez ten podmiot uméw obowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej.

Ostatnia zmiana w prawie
Miedzy innymi wlasnie obowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej
podmiotu wykonujgcego dzialalnos¢ lecz-
nicza dotyczyly ostatnie zmiany w prawie
wprowadzone ustawg z dnia 10 czerwca
2016 r. 0 zmianie ustawy o dziatalnosci
leczniczej oraz niektérych innych ustaw
(Dz. U. z 2016 r., poz. 960). I tak tez po-
czawszy od 15 lipca 2016 r. zniesiony zostal
przez ustawodawce obowigzek przedklada-
nia organowi rejestrowemu prowadzacemu
rejestr podmiot6w wykonujacych dziatal-
no$¢ leczniczg polisy obowigzkowego ubez-

pieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej, o co
postulowal wezes$niej samorzad lekarski.
Potwierdzeniem spetnienia warunku za-
warcia umowy obowigzkowego ubezpie-
czenia OC bedzie zlozenie przez lekarza
ubiegajgcego sie o wpis do rejestru podmio-
téw wykonujacych dziatalno$é lecznicza
stosownego o$wiadczenia w tym zakresie.

Podsumowanie

Charakter dziatalnosci zawodowej wyko-
nywanej przez lekarzy i lekarzy dentystéw
oraz jej wplyw na zycie i zdrowie pacjentéw
jak najbardziej uzasadniajg wprowadzenie
obowigzkowego ubezpieczenia odpowie-
dzialnosci cywilnej tych podmiotéw. Co
prawda przepisy prawa, regulujgce ten
rodzaj ubezpieczenia, przewidujg mini-
malne sumy gwarancyjne ubezpieczenia,
niemniej jednak oprécz ubezpieczen obo-
wigzkowych lekarze mogg wykupi¢ dobro-
wolne ubezpieczenie odpowiedzialnosci
cywilnej, co w kontekscie aktualnego
wzrostu liczby pozwéw sagdowych w spra-
wach o bledy w sztuce lekarskiej oraz kwot
odszkodowan zasgdzanych z tego tytutu
przez sady, jest jak najbardziej wskazane.

."rl'alamn. czy jak umrg
pojde do nieba ?
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Komisja ds. Ksztaicenia Podyplomowego

ORL w Szczecinie

zaprasza
lekarzy i lekarzy dentystow
na kurs medyczny
w formie warsztatow

WSZYSTKO O TAJEMNICY LEKARSKIEJ
27.09.2016r., godz. 15.00-19.00

Okregowa lzba Lekarska w Szczecinie, ul. Marii Sktodowskiej-Cure 11

(SZCZECIN]

PROGRAM:
+ Prawo pacjenta do ochrony przed ujawnieniem informacji o jego osobie

+ Obowigzek zachowania tajemnicy lekarskie;
- ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty, Kodeks Etyki Lekarskiej

+ Zakres obowigzku zachowania tajemnicy lekarskiej

+ Odstepstwa od obowigzku zachowania
tajemnicy lekarskiej

+ Prawo odmowy zeznan lub odpowiedzi
na poszczegolne pytania w postepowaniu sgdowym q

/%

Liczba miejsc ograniczona! O uczestnictwie w warsztatach decyduje kolejnosé zgtoszen.

Szczegodtowe informacie oraz elektroniczny formularz zgtoszeniowy
znajdg Panstwo na stronie internetowej OIL w Szczecinie www.oil.szczecin.pl zaktadka: konferencje/szkolenia

NAUKA PRZEZ DOSWIADCZENIE

Uczestnicy otrzymujg certyfikat z punktami edukacyjnymi
Warunki uczestnictwa: kurs bezptatny dla cztonkow OIL w Szczecinie, optacone skiadki cztonkowskie



POCHODZIMY Z WYJATKOWEGO KRAJU
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W naszej naturze jest podejmowanie
wyzwarn | stawianie czlowieka

w cenfrum zainteresowania. Od 1927
roku konstruujemy coraz bardzig)
bezpieczne samochody, coraz latwiejsze
w prowadzeniu, coraz bardzie] przyjazne
Srodowisku. Naszym celem jest, by
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Wpiyw zywienia na sen

dr inz. Zuzanna Goluch-Koniuszy

en to fizjologiczny okres odpo-
czynku i odnowy organizmu nie-
zbedny dla zachowania dobrego
zdrowia i samopoczucia. Podlega
on synchronizacji pod wplywem rytmu
okotodobowego, zwigzanego ze zmianami
$rodowiskowymi. Biologiczne zapotrzebo-
wanie na sen jest uwarunkowane gene-
tycznie i wykazuje duzg zmienno$é ga-
tunkowa i osobniczg. W Polsce problemy
ze snem dotykaja okoto 24% spoleczeni-
stwa, jednak tylko 1/3 oséb deklaruja-
cych zaburzenia snu zglasza je lekarzowi
prowadzacemu. Na zaburzenia snu cierpi
dwukrotnie wiecej kobiet niz mezczyzn.
Wykazano ponadto, ze nawykowy sen
krétszy niz 5-6 godzin lub diuzszy niz
8-9 godzin w ciggu doby zwieksza ryzyko
rozwoju nadwagi, otytosdci, cukrzycy typu
2, choréb sercowo-naczyniowych oraz
raka sutka. Na podstawie wielu badan
wykazano, ze 7-godzinny regenerujacy
nocny sen (bez deprywacji) jest zwigzany
z najmniejszym ryzykiem zachorowalno-
$ci na ww. choroby. Natomiast rekompen-
sowanie nieregenerujacego snu nocnego
poprzez stosowanie drzemek w ciagu dnia

b —

| Lyzke w prawej,

—

=

moze poprawia¢ funkcjonowanie w cig-
gu dnia, jednak wydluza czas za$niecia
W porze snu nocnego.

Jednym z czynnikéw wplywajacych na
regulacje dobowego rytmu sen-czuwanie
jest prawidlowe zywienie, ktére moze
wspomagac terapie farmakologiczng sto-
sowang u oséb z problemami snu.

Celem zywienia 0s6b z zaburzeniami
snu jest przede wszystkim dostarczenie
organizmowi ptynéw, sktadnikéw diety nie-
zbednych do syntezy neuroprzekaznikéw
bioracych udzial w regulacji snu i czuwa-
nia, utrzymanie prawidtowej glikemii oraz
réwnowagi hormonalnej.

Do neurotransmiteréw bioracych
udzial w regulacji snu i czuwania nale-
73 zar6éwno serotonina, z ktérej syntety-
zowana jest melatonina — hormon snu,
ale réwniez: acetylocholina, dopamina
i kwas gamma-aminomastowy (GABA).
Do syntezy ww. zwigzkéw niezbedne sg
pelnowartosciowe bialka, jako Zrédta ami-
nokwaséw, witaminy z grupy B, witaminy
antyoksydacyjne (A, E, C) oraz sktadniki
mineralne takie jak: K, Mg, Mn, Ca, Cu,
Fe, Zn.

Plyny dostarczane do organizmu nie-
zbedne sg do proceséw przemiany materii,

_I_Phana -w lewej

FELIETON

prawidtowej termoregulacji i funkcjono-
wania uktadu nerwowego. Powinny by¢
dostarczane osobom dorostym w ilosci
30-35 ml/kg masy ciata/dobe, w tym 1,51
w postaci czystej wody (przegotowanej,
mineralnej niegazowanej). Ponadto ich
7rédtem moga byé kompoty, niestodzone
soki, herbaty (zielona, czarna, ziolowe),
kawa naturalna, kawa inka, kawa zbozo-
wa oraz zupy. Jednak biorgc pod uwage
proces snu nalezy przeanalizowa¢ ilo$¢
ijako$¢ napojéw wypijanych w ciggu doby,
tak aby nie spozywa¢ ich bezposrednio
przed snem (tylko wéwczas, gdy nalezy
popija¢ przyjmowane leki), gdyz nasilona
diureza powoduje wybudzenia nocne, co
jest szczegdlnie ucigzliwe dla oséb star-
szych. Réwniez istotne znaczenie ma
ilo$¢ spozywanej kofeiny z produktami
spozywczymi i/lub lekami. Kofeina blo-
kuje receptory adenozyny, wplywa na
zwiekszeniem wydzielania katecholamin
(adrenaliny, dopaminy i serotoniny), po-
budzajacych osrodkowy uktad nerwowy.
Wykazano, ze umiarkowane (100-300
mg dziennie) spozycie kofeiny z réznych
produktéw (Tab. 1) korzystnie wplywa na
wydolno$¢ umystows i fizyczng, sprawnosé
myslenia, koncentracje zmniejszajac zme-
czenie i sennos$¢. Jednak kawa i mocna
herbata nalezg do uzywek nasilajacych
diureze réwniez w godzinach nocnych,
dlatego zaleca sie, aby produkty z kofeing
miodziez spozywala najpézniej do godzi-
ny16:00, a osoby doroste do godziny 18:00.

Regularne spozywanie 4-5 positkow
dziennie (I oraz II $niadanie, obiad,
podwieczorek, kolacja) w odstepach
3-3,5 godzinnych, zapewnia utrzymanie
prawidtowej glikemii w ciggu doby i jest
warunkiem ciaglego nieprzerwanego snu
w nocy. Brak ww. positkéw jest najczestsza
przyczyna dojadania miedzy positkami, po
kolacji, a nawet w godzinach nocnych.
Wykazano, ze dojadanie w godzinach
wieczornych i/lub nocnych jest mniej
sycace, jest przyczyng wiekszego pobra-
nia energii w kolejnym dniu w godzinach

lipiec-sierpien 2016
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Tabela 1. Zawartos¢ kofeiny w wybranych produktach spozywczych

Zawartos¢ kofeiny

Rodzaj produktu :::;:?;:m;] w standa[rr:i‘;\]rlej porgji Vf‘:':;t;;;':;ﬁ::;]
Napoje
kawa parzona 237 95 401
kawa bezkofeinowa 237 2 04
kawa rozpuszczalna 237 64 27,0
kawa rozpuszczalna 150 43,2 28,8
kawa espresso 150 75 50,0
kakao/mleko czekoladowe 237 5 2]
Starbucks Frappuccino Mocha 8 72 255
Starbucks Frappuccino Vanilia 282 64 22,7
herbata zielona 237 30 12,7
herbata ziofowa 237 0 0
herbata czarna 237 47 19,8
herbata rozpuszczalna 237 26 1,0
Lipton Ice Tea 355 7 197
Nestea Ice Tea 355 12 34
coca-cola 355 30 8,5
bezkofeinowe soft drinks 355 0 0
Mountain Dew 355 45 12,7
pepsi 355 32 9,0
E Maxx 250 74 29,6
Red Bull 250 67 26,8
Red Devil 250 f 16,8
(zekolady

czekolada gorzka 29 26 89,7
czekolada gorzka z nasionami kawy 29 235 8103
czekolada gorzka pétstodka 29 18 62,1
czekolada mleczna 29 6 20,7
czekolada mleczna z nasionami kawy 29 224 7724

porannych, co sprzyja gromadzeniu tkanki
ttuszczowej. Ponadto dojadanie przekasek,
zwlaszcza w postaci stodyczy, szczegdlnie
u dzieci i mlodziezy, moze powodowaé
utrate apetytu na posilek gléwny, a przez
to dostarczenie do organizmu mniejszej
iloci petnowartosciowych sktadnikéw.
Zaleca sie spozywanie I $niadania
w godz. 6:00-8:00, II $niadania w godz.
9:00-11:00, obiadu 12:30-14:00, podwie-
czorku w godz. 15:00-16:30 oraz kola-
cji pomiedzy godzing 18.00 a 19.00, co
uwzglednia okotodobowy rytm biologiczny.
Spozycie I $niadania (25-30% war-
tosci energetycznej diety WED) powinno
odbywa¢ sie przed wyj$ciem z domu do
pracy/szkoly w postaci przede wszystkim
lekkostrawnego bialka z dodatkiem wa-

rzyw, ze wzgledu na biosynteze neurohor-
monéw dopaminy i noradrenaliny, ktére
s4 syntetyzowane z aminokwasu tyrozyny
przy wspétudziale witaminy B ,, kwasu fo-
liowego oraz magnezu. Wymienione neu-
rohormony istotnie wplywaja na napiecie
miesniowe, a takze na procesy myslowe,
zwiekszajac tym samym wydolno$¢ umy-
stowg i stan czuwania organizmu. Dlatego
positek ten powinien zawieraé: jako Zrodto
energii pieczywo pelnoziarniste razowe
lub graham; jako 7rédio petnowartoscio-
wego bialka sery twarogowe (serek wiejski,
grani, klinek, inny twarég chudy), jaja,
chude wedliny, a jako Zrédio witamin
i sktadnikéw mineralnych warzywa.
Celem spozywania II $niadan (10-
-15% WED) jest utrzymywanie prawidlo-

wego stezenia glukozy we krwi. Zaleca
sie, aby byly spozywane gléwnie wieze
owoce (najlepiej sezonowe i krajowe) lub
produkty nabialowe (jogurty naturalne,
napoje probiotyczne, maslanka naturalna,
kefir naturalny).

Obiady (35%WED), powinny do-
starczy¢ organizmowi wszystkich sktad-
nikéw odzywezych zawartych w zupach
(jako czystych wywarach warzywnych)
oraz drugich daniach. Zrédlem energii
w tym positku powinny byé zamiennie:
ziemniaki, kasze (gryczana, peczak, jecz-
mienna, jaglana, kuskus), ryz (najlepiej
brazowy) lub makaron (najlepiej razowy).
Zrédiem biatka moze by¢ mieso (cielece,
drobiowe), ryby lub rosliny stragczkowe
(fasola, groch, bob, soczewica). Natomiast
7rédlem witamin i skladnikéw mineral-
nych powinny by¢ warzywa surowe i/lub
gotowane.

Podwieczorki (10-15% WED) po-
winny uzupetnia¢ calodzienny jadlospis,
a w nich powinny znalez¢ sie $wieze owo-
ce (dla urozmaicenia inne niz w II $nia-
daniu), ale mogg by¢ zamiennie réwniez
kisiele, galaretki, lody, orzechy, suszone
owoce, czasami ciasto (np. drozdzowe).

Sposréd wszystkich positkéw w za-
kresie zaburzen snu najistotniejsza jest
kolacja (20-25% WED). Powinna by¢
lekkostrawna, spozywana najpézniej 3-4
godziny przed planowanym snem, o od-
powiednim sktadzie komponentowym.
Z jednej strony kolacja nie powinna ob-
cigzaé przewodu pokarmowego (spowol-
nione opréznianie zotgdka), powodowaé
ryzyka rozwoju cukrzycy (zmniejszona
tolerancja glukozy) i choréb uktadu kra-
zenia (zmiany w lipemii), ale z drugiej
strony nie moze by¢ przyczyna hipogli-
kemii i degradacji bialek miesniowych.
Na degradacje tych bialek sg narazone
szczegblnie osoby o wysokiej aktywnos$ci
fizycznej oraz osoby starsze (ryzyko roz-
woju sarkopenii). Dlatego kolacja powinna
zawiera¢ przede wszystkim weglowodany
zlozone z dodatkiem petnowarto$ciowego
biatka zawierajacego tryptofan, z ktérego
przy wspétudziale witamin B, B, oraz
kwasu foliowego powstaje w mézgu sero-
tonina bedaca prekursorem do biosyntezy
melatoniny.

Okoto 85% tryptofanu wchlonietego
w przewodzie pokarmowym po trawieniu
biatek wigze sie z biatkami osocza, a je-
dynie 15% przenika bariere krew-mozg,
gdzie ulega procesowi hydroksylacji do
5-hydroksytryptofanu (5-HTP), ktéry

www.oil.szczecin.pl
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po dekarboksylacji jest przeksztalcany
do serotoniny, a ta do melatoniny. Zale-
canymi Zrédlami bialek dostarczajgcych
wszystkich niezbednych aminokwaséw,
w tym tryptofanu (Tab. 2), sa produkty
pochodzenia zwierzecego takie jak: lek-
kostrawne twarogi, chudy dréb i wedliny
drobiowe, chude ryby stodkowodne i mor-
skie oraz jaja. Ich uzupelieniem powinny
by¢ biatka roslinne pochodzace z nasion
roélin straczkowych, produktéw zbozo-
wych, warzyw, owocow oraz orzechow.

Juz wlatach 70. wykazano, ze spozy-
cie weglowodanéw przyczynia sie do
wzrostu stezenia tryptofanu w mézgu,
a w rezultacie serotoniny i syntetyzowa-
nej z niej melatoniny. Wykazano, ze niska
warto$¢ energetyczna diety lub stosowanie
glodéwek maja silny wplyw na synteze
melatoniny. Obnizenie spozycia ener-
gii (<300 kcal dziennie) od 2 do 7 dni
zmniejsza stezenie melatoniny we krwi
o0 okolo 20%. Jednoczesnie uzupetnianie
glukozy po okresie ograniczenia kalorycz-
nosci diety przyczynialo sie do wzrostu
fizjologicznego stezenia melatoniny, co
potwierdzito, ze ludzkie pinealocyty wy-
magaja pewnego minimum glukozy do
normalnego funkcjonowania. Dlatego we-
glowodany obecne w diecie powinny by¢
zlozone, o niskim indeksie (IG) i tadunku
glikemicznym (LG), obecne m.in. w ziar-
nach zb6z, pelnoziarnistym pieczywie, ka-
szach, ryzu brazowym, ziemniakach oraz
nasionach strgczkowych. Udzial energii
pochodzacej z weglowodanow obecnie re-
komendowany jest na poziomie 50-709%,
w tym nie wiecej niz 10% pochodzacych
z cukréw prostych (WHO 2015). Spozy-
cie produktéw zawierajacych cukry proste
przyczynia sie do wybudzania nocnego
i dojadania. Produkty te stymulujg obja-
wy hiperglikemii i hipoglikemii, zakl6cajg
regulacje apetytu w podwzgérzu poprzez
zmiany w sygnalizacji osrodka glodu i sy-
toéci oraz wplywajg na wzrost ekspresji
genéw serotoniny (Sert). Problem zabu-
rzefi w metabolizmie serotoniny w wyniku
dtugotrwatego spozycia weglowodanéw
czesciej dotyczy kobiet.

Poza syntezg ustrojowa melatonina
wystepuje naturalnie w réznych czesciach
rodlin, takich jak: korzenie, todygi, liscie,
stozek wzrostu, kwiaty, owoce i nasiona
(Tab. 3). Jest ona antyoksydantem, kté-
ry chroni rosliny przed uszkodzeniami
oksydacyjnymi i niekorzystnymi czyn-
nikami srodowiskowymi, dlatego moze
takie funkcje réwniez pelni¢ u oséb je

Tabela 2. Zawartos¢ tryptofanu w wybranych produktach spozywczych
(9/100g produktu)

Produkty pochodzenia roslinnego

Produkty pochodzenia zwierzecego

soja nasiona suche 0,61 ser ementaler petnottusty 0,42
kasza manna 04 kabanosy 0,39
len nasiona 04 migso z piersi kurczaka bez skory 0,36
dynia pestki 037 Wieprzowina schab surowy z koscia 03

migdaty 0,31 turiczyk Swiezy 0,29
orzechy arachidowe 0,28 watroba wotowa 0,28
groch nasiona suche 0,27 poledwica sopocka 0,28
soczewica czerwona 0,25 dorsz wedzony 0,28
fasola biata suche nasiona 0,24 ser twarogowy chudy 0,27
otreby pszenne 0,21 watroba cieleca 027
kasza gryczana 0.2 wieprzowina szynka surowa 0,25
ptatki owsiane 017 wofowina, rosthef 0,25
soczewica kietki 0,14 Sledz solony 0,25
pietruszka liscie 0,08 wotowina poledwica 0,24
hdb 0,08 16ttko jaja 023
chrzan 0,08 jogurt naturalny 2% 0,06
daktyle suszone 0,07 mleko spozywcze 0,5% UHT 0,042

Tabela 3. Zawartos¢ melatoniny w wybranych produktach pochodzenia
roslinnego i zwierzecego (ng/g tkanki)

lipiec-sierpien 2016

sok z wisni (koncentrat) 17535,0 dziurawiec 19,61
chinskie ziofa lecznicze 12,0-3771,0 | dojrzate banany (masa) 18,5
wisnie 1350,0 brukselka 16,88
orzechy wioskie 270,0 zielona herbata 9,2
nasiona gorczycy 191,33 czarne oliwki 8,94
gorczyca biata nasiona 189,0 zielone oliwki 8,36
kukurydza 187,8 ogdrek 593
ryz 149,8 ziarna stonecznika 4,26
korzer imbiru 1423 orzech whoski 35
gorczyca (zarna nasiona 129,0 czerwone winogrona (cato$¢) 1,94
orzeszki ziemne 116,7 winogrona Concord (masa) 1,92
ziarna jeczmienia 873 winogrona Concord (cato$¢) 171
ptatki owsiane 7913 czerwone winogrona (skéra) 142
szparagi 76,62 kukurydza 1,366
pomidory 53,95 ryz 1,006
Swieza mieta 49,66 (zerwone wino 10
czarna herbata 40,5 skdra winogron ciemnych 0,005-0,965
migdaty 39,0 wina 0,050,080
niedojrzate banany 314 kapusta 0,107
stonecznik nasiona 29,0 czosnek 0,086
winogrona Concord (skéra) 3,24 marchew 0,055
brokuty 26,67 truskawka 1-11,0
granaty 21,0 pomidor 3,0-114,0
truskawki 21,0 oliwa z oliwek 0,053-0,119
wisnia 1,07-19,59 | mleko krowie 0,018-0,0105 >
www.oil.szczecin.pl 15
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Tabela 4. Zawartos¢ wybranych witamin w wybranych produktach spozywczych

Witamina B, (mg/100g) | Witamina B (mg/100g) | WitaminaB,(u1g/100g) | WitaminaB,(1.9/100g)
stonecznik 1,32 | tosos $wiezy 098 | soja 280 | watrobawotowa | 110
zarodki pszenne 1,21 | watrobacieleca | 0,90 | watrobkadrobiowa | 590 | watroba cieleca 65
soczewica 1,07 | watrobawotowa | 0,84 | otreby pszenne 260 | watroba drobio- | 35
czerwona wa
wieprzowina, 0,99 | sezam 0,79 | szpinak 193 | szczupak 24
schab surowy
otreby pszenne 0,96 | kaszajaglana 0,75 | fasola biata 187 | $ledz $wiezy 13
poledwicasopocka | 0,90 | orzechy whoskie | 0,73 | pietruszka 180 | makrela 8
orzechy pistacowe | 0,82 | kasza gryczana 0,67 | natka pietruszki 170 | tosos 5
groch 0,77 | makrela 0,63 | z6ttkojaja 152 | pstrag 5
kasza jaglana 0,73 | soczewica 0,60 | groch 151 | mintaj 3

(zerwona
wieprzowina, 0,72 | stonecznik 0,60 | brukselka 130 | karp 2
szynka surowa
kasza gryczana 0,54 | orzechylaskowe | 0,55 | ptatki owsiane 86 | jaja 1,6
watroba wieprzowa | 0,40 | fasola biata 0,53 | kapusta wtoska 80 | cielecina 13
groszek zielony 0,34 | paprykaczerwona | 045 | safata 75 | fladra 12
koper 0,23 | banany 0,36 | ryzbrazowy 53 | dorsz 1
fladra swieza 0,22 | groch nasiona 0,30 | chleb zytni petno- | 44,8 | morszczuk 1

ziarnisty

pstrag teczowy 0,20 | awokado 0,28 | kasza gryczana R
chleb zytni petno- | 0,19 | szpinak 0,28 | twardg 27
ziaisty
figi 0,12 | chleb zytni petno- | 0,17 | kasza jeczmienna | 20

ziamisty perfowa

spozywajacych. U cztowieka melatonina
dziata miejscowo jako przeciwutleniacz
i czynnik przeciwzapalny, chronigcy przed
stresem oksydacyjnym, infekcjami, toksy-
nami i pasozytami, ktére posrednio mogg
by¢ przyczyna zaburzen snu.

Szyszynka zawiera wysokg zawartosé
wielonienasyconych kwaséw tluszczo-
wych (PUFA), z grupy omega-6 i ome-
ga-3, zwlaszcza kwasu arachidonowe-
go (AA) i kwasu dokozaheksaenowego
(DHA). Wykazano, ze niedobér w diecie
kwasu DHA wplywa na zmniejszenie syn-
tezy melatoniny. Prekursorem kwaséw
omega-6 z diety jest kwas cis-linolowy
(LA), ktéry moze zostaé w wyniku proce-
s6w enzymatycznych zamieniony w kwas
y-linolenowy (GLA), a nastepnie w ara-
chidonowy (AA). Szlak metaboliczny kwa-
s6w omega-3 rozpoczyna prekursor kwas
a-linolenowy (ALA), mogacy ulec dalszej
konwersji do kwasu eikozapentaenowego
(EPA) i kolejno do kwasu dokozaheksa-
enowego (DHA). Jedynie 5% ALA ulega

konwersji do EPA, podobnie jedynie do
1% zamienione zostaje do DHA, dlatego
nalezy je dostarczy¢ z dieta.

Zrédto kwasow ttuszczowych ALA sta-
nowig przede wszystkim orzechy wloskie,
siemie Iniane i soja. Kwasy ttuszczowe
EPA i DHA znajduja sie gléwnie w tlusz-
czach ryb, a ich zawarto$¢ jest rézna w za-
leznosci od gatunku ryb. Wiekszg ilo§é
EPA wykazuja ryby pochodzace z zimnych
moérz péinocnych, natomiast DHA z ryb
morz potudniowych. Spozywanie ryb dwa
razy w tygodniu zapewnia niezbedng ilo§¢
kwaséw tluszczowych PUFA, przy czym
wazny jest stosunek spozywanych kwasow
omega-3 do omega-6 zalecany okolo 1:4.

Witaminy sg niezastapionymi ko-
faktorami w enzymatycznych reakcjach
przeksztalcania aminokwaséw we w pelni
funkcjonalne neuroprzekazniki (Tab. 4).
Witamina B, (w formie trifosforanu tiami-
ny) bierze udziat w nadawaniu impulséw
nerwowych poprzez pozytywne oddzialy-
wanie na system adrenergiczny i seroto-
ninoergiczny. Wplywa réwniez na wyko-

rzystanie glukozy przez tkanke mézgows.
Witamina B, (w formie fosforanu piry-
doksalu) jest kofaktorem dekarboksylazay
L-aminokwaséw aromatycznych, ktére
przeksztalcaja 5-hydroksytryptofan do
serotoniny. Niedobory tej witaminy stwier-
dzano szczegélnie u oséb starszych z de-
presja i zaburzeniami snu. Niedob6r wi-
taminy B, (kwasu foliowego) jest czgstym
zjawiskiem obserwowanym u pacjentéw
z zaburzeniami nastroju, u ktérych stwier-
dzano réwniez zaburzenia snu. Witamina
B, wykazuje wlasciwosci modulowania
wydzielania melatoniny. Natomiast steze-
nie w surowicy 1,25-dihydroksywitaminy
D wplywa na zwiekszenie syntezy i trans-
misji serotoniny, prowadzac do poprawy
nastroju.

Wsréd skladnikéw mineralnych
(Tab. 5) istotne znaczenie w regulacji
snu i czuwania odgrywa zelazo, ktére jest
kofaktorem w hydroksylowaniu trypto-
fanu do 5-hydroksytryptofanu i dalej do
serotoniny. Przy jego niskim stezeniu
we krwi obserwuje sie zaburzenia snu
w réznych grupach wiekowych. Magnez
i cynk sg kofaktorami metabolizmu neu-
roprzekaznikéw. Wykazano, ze podaz tych
sktadnikéw poprawia nastrdj oraz jakos$é
snu. Natomiast selen jako antyoksydant
bierze udzial w utrzymaniu i modulacji
réznych funkcji mézgu. Wykazano, ze
brak tego pierwiastka byl statystycznie
istotnie zwigzany z trudno$cig z zasypia-
niem. Zrédlem selenu sa: ryby (makerela,
$ledz, toso$), watrébka drobiowa, owoce
morza, pieczywo pelnoziarniste, kasza
gryczana, otreby pszenne, jaja, orzechy
brazylijskie, stonecznik i kietki pszenicy.

Innym waznym zwigzkiem jest
L-karnityna - syntetyzowana w ustro-
ju z metioniny i lizyny, ktéra ulatwia
transport kwaséw ttuszczowych do mi-
tochondriéw celem ich B-oksydacji. Niskie
stezenie L-karnityny moze by¢ przyczy-
na zmeczenia i sennosci w ciggu dnia.
Gléwnym jej zrédlem w diecie jest mieso,
produkty mleczne, drozdze, natomiast
ziarna zb6z, owoce 1 warzywa zawierajg
niewielkie jej ilosci.

Resumujac nalezy zaznaczyé, ze
nieprawidlowe zywienie nie tylko pre-
dysponuje do wystgpienia zaburzen snu,
ale réwniez moze je wywotaé i utrwalié.
Dlatego zmiana sposobu odzywiania,
przestrzeganie zasad higieny snu oraz
odpowiednia diagnoza i terapia mogg da¢
pozytywne efekty w regulacji snu, a tym
samym znaczaco wplyna¢ na jako$¢ zycia.

www.oil.szczecin.pl
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Tabela 5. Zawartos¢ wybranych sktadnikéw mineralnych w produktach spozywczych

Mg (mg/100g) ‘ Fe (mg/100g) ‘ In (mg/100q)
dynia, pestki 540 len nasiona 171 | otreby pszenne 8,85
otreby pszenne 490 dynia pestki 150 | groch 42
sezam 377 otreby pszenne 149 | fasola biata 373
migdaty 269 soja nasiona suche 89 | wotowina szponder 397
kasza gryczana 218 fasola biata 69 kasza gryczana 35
s0ja nasiona suche 216 orzechy pistacjowe 67 | soja 346
orzechy arachidowe 180 sezam nasiona 59 kasza jaglana 34
ryz brazowy 110 s0Czewica czerwona 58 | delecina sznyclowka 32
kasza jaglana 100 pietruszka liscie 5 migdaty 319
ptatki pszenne 97 kasza jaglana 48 | wieprzowinatopatka 34
platki zytnie 88 groch nasiona suche 47 | orzechy arachidowe 31
figi 78 morele suszone 3,6 | chleb zytni petnoziarnisty 2,86
soczewica czerwona 71 orzechy laskowe 34 indyk podudzie 2,83
chleh zytni petnoziarnisty Al szpinak 2,8 | chleb zytnirazowy 2,54
pietruszka, liscie 69 chleb zytni razowy z sojg i stonecznikiem 2,60 | jajo 1,76
butki graham 65 porzeczki czarme 12 1yz biaty 173
daktyle 54 awokado 1,0 kurczak podudzie 1,35
szpinak 53 watroba wieprzowa 18,7 | twardg chudy 112
awokado 39 watrébka z kurczaka 95 Sledz 112
banan 33 watroba wotowa 94 karp 09
melon 23 nerki wieprzowe 8,0 foso$ 0,8
sola Swieza 49 watroba cieleca 79 dorsz 0,5
mintaj Swiezy 3 16ttko jaja 72 | serekziarnisty 05
migso z piersi indyka ze skdra 35 cielecina fopatka 29 | jogurtnaturalny 0,46
pasztet pieczony 33 sardynka w pomidorach 29 mleko 2% 032
Panu prof. dr hab.
Kazimierzowi Ciechanowskiemu,
wszystkim lekarzom,
pielegniarkom i opiekunom,
a przede wszystkim panu doktorowi
Piotrowi Wisniewskiemu,
ktérzy w Klinice Nefrologii leczyli mojg Mame $p. dr Lidie Falkiewicz
skladam podziekowania
za fachowo$¢, poswiecenie i troskliwg opieke w ostatnich chwilach jej zycia.
Ewa Wojciechowska z rodzing
lipiec-sierpiei 2016 www.oil.szczecin.pl 17
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VI Miedzynarodowy Przeglad Lekarzy Spiewajacych
,Musica Mores Confirmat”

13-15.05.2016

Iwona Charkiewicz

nikatowy charakter tego wyda-

rzenia artystycznego taczy walory

uzdrawiajacego wplywu muzyki

z walorami integracji srodowiska
zawodowego lekarzy i promocja pieknego
miasta Szczecina.

Zwyciezcami tegorocznego Przegladu
sq wszyscy $piewajacy lekarze. Podczas
koncertu dla pacjentéw Zachodniopomor-
skiego Centrum Onkologii w Szczecinie
udowodnili, Ze muzyka ma ogromny wplyw
na zlagodzenie trudnych chwil z chorobg
i ze nie tylko lekarstwa potrafia przyniesé
ukojenie w bélu.

Nagrode Gléwng - ,,Galazke ma-
gnolii” — otrzymala Hanna Zajacz-
kiewicz — sopran - lekarz otolaryngolog
z Bialegostoku
- Antoni Dworzak — aria Rusatki

z opery ,,Rusatka”
— Wojciech Kilar — Wokaliza. Temat
z filmu ,,Dziewigte Wrota”

Akompaniowata na fortepianie Zofia

Malas - lekarz pediatra z Olsztyna

Wyréznienia otrzymali:
¢ Beata Bezmian - lekarz okulista
z Koszalina

- muzyka: Wlodzimierz Korcz, sto-
wa: Wojciech Mlynarski, z repertu-
aru Edyty Geppert — Och zycie,
kocham Cig nad zycie

- muzyka: Seweryn Krajewski,
stowa: Magda Czapinska, z reper-
tuaru Maryli Rodowicz — Reme-
dium

* Andrzej Kaliszewski - lekarz sto-
matolog z Poznania

- Wolfgang Amadeusz Mozart — aria
Leporella z opery ,,Don Gio-
vanni”

- Ernesto de Curtis — piestt neapo-
litatiska

Akompaniowal na fortepianie Karol
Drynkowski
* Anna Bronowicz - lekarz nefrolog
z L.omzy
— ludowa pie$¢ biatoruska z reper-
tuaru Bernarda tadysza — Matko
moja ja wiem
— muzyka: Panajot Bojadzijew, stowa:
Wojciech Mlynarski — Nie ma jak
u mamy

Wszystkim uczestnikom dziekujemy za
udzial w Przegladzie. Laureatom gratulu-
jemy zwyciestwa. Zapraszamy na kolejng
edycje Przegladu.

Zdjecia: ESTE

www.oil.szczecin.pl
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Okregowa lzba Lekarska i
w Szczecinie % ._

.
"
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. XVI Mlstrzostwa Polski%y
lﬁ Lekarzy w golﬁe

"

27-28 maj 2016 = s

KVI Mistrzosiwa Lekarzy w Golfie

27-28.05.2016

lek. dent. Jerzy Szymczak

dniach 27-28 maja 2016 r.
po raz szesnasty polscy leka-
rze golfisci odwiedzili ziemie
szczecinska, by na polach
golfowych: ,Modrego Lasu” w Choszcz-
nie i ,,Binowo Park” w Binowie rozegraé
2-dniowy turniej XVI Mistrzostw Polski

Lekarzy w Golfie. Do rywalizacji przysta-
pito 50 lekarzy i lek. dentystéw oraz 11
uczestnikéw turnieju towarzyszacego.

Na koniec pierwszego dnia turnieju pod
namiotem domku klubowego w Binowie
tradycyjnie odbylo sie ,players party”, pod-
czas ktorego dyr. BPGC Stawek Pinski do-
konat uroczystego otwarcia.

X1 Mistrzostwa Polsid
Lekarzus

golfie

Medalisci Strokeplay Brutto Mezczyzn: Andrzej Dec, Artur Sliwiniski, Dariusz Dymecki, Jerzy Szymczak,
Agnieszka Ruchata-Tyszler, Maciej Mrozewski

Medale i puchary w turnieju indywidu-
alnym zostaly rozdane w kategoriach brutto
kobiet i mezczyzn oraz trzech kategoriach
wspdlnych Stableford Netto: 0-20.4, 20.4-
-32.4 i 32.4-36.0. Tytut Mistrza Polski
brutto obronit ubiegtoroczny tryumfator,
wroclawski lek. dentysta Andrzej Dec. Nas
jednak najbardziej powinien cieszy¢ wynik
naszej kolezanki Oli Smagi, ktéra poprawita
swoje zeszloroczne osiagniecie, zajmujac
2 m-ce brutto wsréd kobiet.

Organizatorem turnieju byta Komi-
sja ds. Kultury, Sportu i Rekreacji ORL
w Szczecinie reprezentowana przez dr.
Grzegorza Czajkowskiego i mojg skromng
osobe oraz Klub Golfowy ,Binowo Park” na
czele z Panem Dyrektorem Stawomirem
Pinskim, ktéry od pierwszego turnieju dbat
0 Najwyzszy poziom naszej imprezy.

Tak jak co roku patronat nad impre-
z3 objeta Komisja Sportu Naczelnej Rady
Lekarskiej, a ,dobrym duchem” calego
wydarzenia byla obecnos$¢ pomystodawcy
i wieloletniego organizatora tego turnieju
kol. Macieja Mrozewskiego.

Do zobaczenia za rok.

Zdjecia: Binowo Park Sp. z 0.0.

www.oil.szczecin.pl
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12 (zekierdowski ~ Artur 9% 95 189

13 Kaletka Zhigniew 98 95 193

14 Szymezak Jerzy 100 94 194

15 Skudlarski Dariusz 91 106 197

16 Przybylski Rafat ] 100 198

17 Kowalczyk Marek 98 101 199

18 Nowacki Robert 101 100 201

19 Paluch Roman 104 98 202

20 Ptak Bogdan 106 ] 204

21 Paradysz Andrzej 100 104 204

2 Skowron Marek 93 m 204

23 Gwozdziewicz  Jacek 105 100 205

24 du Chateau Piotr 104 102 206

25 Talerczyk Mariusz 112 95 207

26 Grabski Jacek 99 109 208

27 Tomaszek Wrodzimierz 105 104 209

2 Nowicki Andrzej 106 110 216

29 Firych Przemystaw m 106 217

30 Kowal Ldzistaw 104 14 218

3 Zienkiewicz Krzysztof 108 m 220

R Przadka Marcin 18 105 223

33 Kleinert Andrzej 108 118 226

34 Palys Bronistaw 113 114 27

35 Truszkiewicz Waldemar 105 126 231

Klasyfikacja: Strokeplay Brutto 36 Biniewicz Stawomir 19 113 232

. 37 Kaaz Konrad 16 126 242

Grupa: Strokeplay Brutto Kobiet . : .

38 Nienartowicz Mirostaw 132 122 254

39 Migdalski tukasz 132 131 263

1 Steinert-Dymecka  Anna 101 99 200 10 Dwornik Madie 3 3 264

2 SIEE) Al i 5 15 4 Kubiak Krzysztof 145 128 73
3 Borowiecka Anna 18 92 216

4 Socha-Kaletka Justyna 126 118 244 RET Nowak Przemystaw o 0 87

5 Jarzynska- Milcarz ~ Marianna 123 21 244 NS Piechowicz Tomasz % 0 %
6 Salomonowicz Matgorzata 124 128 252

7 Nienartowicz Ewa 138 128 266 Stableford Netto 0-20,4

Grupa: Strokeplay Brutto Mezczyzn : Roeinik Jakth 8 o s

2 Sliwiriski Artur 37 36 73

1| e Andrze 8 80 163 3 Korta Krzysztof 36 36 7

2 Sliwinski Artur 83 84 167 7 Kozlowski Macie 3 3 -

3 Dymecki Dariusz 88 84 172 5 Dec Andrzej 3 35 6

J Reenik Jakub & 3 L 6 Turostowski Cezary 37 32 69

5 Korta Krzystof 4 8 180 7 Czekierdowski  Artur 34 33 67

0 LYo Macie 4 2 181 8§ laidlewicc  Jacek 36 3 67

7 Swierczyriski Robert 91 920 181 9 Otrocki Piotr 3% . 6

9 Vi R ) & 2 10 Swierczyriski  Robert 34 32 66

) Ladewicz ) Jacek 0 o 183 N Pybyski Rafat 34 30 64

10 Zinkiewicz Jan 95 89 184 2 Zinkiewicz Jan 2 D 60
n Turostowski Cezary 2 95 187

lipiec-sierpiei 2016 www.oil.szczecin.pl
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Dyrektor Stawek Pinski, Janusz Morawiak (Fidelity-Life), Jerzy Szymczak —
organizator, Maciej Mrozewski, Agnieszka Ruchata-Tyszler — Wiceprezes ORL
w Szczecinie

XV Mistrzostw
Lekarzy i

—

Medalisci w gr. Stableford Netto 0-20,4 od lewej: Jakub Rzeznik, Krzysztof Korta,
Maciej Koztowski, Janusz Morawiak (Fidelity-Life), Jerzy Szymczak — organizator

Ilj.'l Mislrzostwa Polski

v 4

Medalisci w gr. Stableford Netto 20,5-32,4: Jerzy Szymczak, Marek Skowron,
Marcin Przadka, Janusz Morawiak, Agnieszka Ruchata-Tyszler, Maciej Mrozewski

AV Misirzosiwa Foisk

Medalisci w gr. Stableford Netto 32,5-36: Stawomir Biniewicz, Marianna
Jarzynska-Milcarz, Mirostaw Nienartowicz, Janusz Morawiak, Jerzy Szymczak

Medalistki Strokeplay Brutto Kobiet: Anna Steinert-Dymecka, Aleksandra Smaga,
Anna Borowiecka, Jerzy Szymczak, Agnieszka Ruchata-Tyszler, Maciej Mrozewski

RET
NS

O 0 N o L1 B W N -

_ a2 a2 A A a
Y L1 BB W N =, o

~N o B W N

Kaletka Ibigniew
Nowacki Robert
Dymecki Dariusz
Skudlarski Dariusz
Paradysz Andrzej
Grabski Jacek

du Chateau Piotr
Tomaszek Whodzimierz
Kowalczyk Marek
Kowal Ldzistaw
Nowicki Andrzej
Paluch Roman
Migdalski tukasz
Nowak Przemystaw
Piechowicz Tomasz

29
29
27
35
29
30
26
27
27
26
24
21

34
29

Stableford Netto 20,5-32,4

Szymczak Jerzy

Steinert-Dymecka  Anna

Skowron Marek
Przadka Marcin
Ptak Bogdan
Borowiecka Anna
Gwozdziewicz Jacek
Talerczyk Mariusz
Smaga Aleksandra
Firych Przemystaw
Kleinert Andrzej
Truszkiewicz Waldemar
Zienkiewicz Krzysztof
Kaaz Konrad
Patys Bronistaw

Socha-Kaletka Justyna

36
33
43
28
28
25
30
22
27
27
32
35
26
28
24
20

Stableford Netto 32,5-36

Biniewicz Stawomir
Jarzyniska- Milcarz ~ Marianna
Nienartowicz Mirostaw

Salomonowicz Matgorzata

Dwornik Maciej
Nienartowicz Ewa
Kubiak Krzysztof

www.oil.szczecin.pl

30
28
28

24
23
26
24
23
22
21
22

39
34
24
36
35
37
30
37
30
29
24
17
23
20
23
23

33
27
26
22
20
20
23

59
57
55
54
53
53
52
51
50
48
45
43

33
28

75
67
67
64
63
62
60
59
57
56
56
52
49
48
47
43

63
5
46
46
4
34
3
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lek. dent. Halina Teodorczyk

foneczno-deszczowe Zyczenia ~ -
przesylajg uczestnicy wycieczki : Vi
autokarowo-promowej do Skandy- .

nawii.

Rejs w dniach 28-31.07.2016 r. dla lekarzy
z calej Polski zorganizowata Komisja Kultury,
Sportu i Rekreacji ORL w Szczecinie.

Uczestnikami rejsu bylo 49 lekarzy i le-
karzy dentystow z izb lekarskich w: Plocku,
Warszawie, Krakowie, Wroclawiu i Szczecinie,
ktérzy odwiedzili najpiekniejsze miejsca Danii,
Szwecji i wyspy Bornholm.

Dziekujemy Pani Przewodnik Hannie ;(
Szumskiej, firmom Unity Line i Magellan
oraz lek. dent. Stanistawowi Lassocinskie- : : -E\ e
mu za uwiecznienie wycieczki na pieknych o/ -‘5:'0 74
zdjeciach. .

“Wycieczka odbyla sie na koszt uczest-
nikdw.

Tatusiu, dlaczego
| zdjecia wychodza kwadratowe
l_:llm:lat uhlekt_\rw jest okragly?

@4— AW,
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K Mistrzostwa Polski Lekarzy
w Siatkowce Plazowej

10-12.06.2016 Niechorze

lek. Maciej Mrozewski

Kategorie:

Panowie — Open, +45 Mixt, Panie, Mixt.

Miejsce:

Niechorze - plaza, 4 profesjonalne boiska, trybuny
Sedziowie:

4 sedziéw z licencjami Polskiego Zwigzku Pitki Siatkowej
Organizator:

Okregowa Izba Lekarska w Szczecinie, Komisja Kultury, Spor-
tu i Rekreacji ORL w Szczecinie, Maciej Lewandowski, Maciej
Mrozewski, Cezary Sierant

Wspélorganizacja:

Naczelna Izba Lekarska

Komisja Sportu — Jacek Tetnowski

Dworek Prawdzic — Niechorze

Warunki atmosferyczne:

10.06.2016 r. chlodno, wietrznie, stonecznie

2.06.2016r. - stonecznie, coraz cieplej

Locum:

Dworek Prawdzic — Niechorze

Rozegrano — 110 meczéw

Goscilismy - Przewodniczacego Komisji Sportu Naczelnej Rady
Lekarskiej Pana dr. Jacka Tetnowskiego, ktéry ogladat, dopingowat,
wreczal medale, puchary, statuetki i pamigtki okolicznosciowe.

WYNIKI OPEN

I Kanyion Peter/Kuta Bartosz

IT Luborr Wojciech/Chrzanowski Bartosz
III Pustelnik Rafal/Le$nikowski Michal
IV Patkowski Mateusz/Jedrycha Szymon

V Sierant Cezary/Janek Radostaw

VI Chejchman Tomasz/Paczala Rafal

VII Franke Jan/Fatyga Michat

VIII Duszkiewicz Jacek/Ruszkowski Bartosz
IX Komar Marek/Manczak Maciej

24
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| MiétﬁpSM_a E
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X Zuber Szymon/Markiewicz Bartosz

XI Czarnecka Natalia/Czerniak Hubert

XII Lewandowski Maciej/Kucharczyk Tomasz
XIII Zakrzewski Krzysztof/Gibb Andreas :
XIV Sidorowicz Krzysztof/Kondratowicz Dawid e
XV Piwowarczyk Grzegorz/Pedich Pawet N ;;:‘;,f,.{‘w- al
XVI Radziak Sebastian/Drozdziel Marcin =

XVII Druch Marek/Kanicki Mirostaw

XVIII Doliniski Jarostaw/Sapeta Grzegorz

XIX Kaczmarek Krzysztof/Gorny Jacek

XX Czarnecki Michal/Solarek Aleksander

XXI Gwozdzinski Fukasz/Ryglewski Barttomiej

Rajewicz Karolina, Czerniak Hubert, Kozikowska Matgo- ~ Sapeta Grzegorz, Czerniak Hubert, Makuch Krzysztof, Janek Radostaw, S_ie_ra_nt Cezary, Kucharczyk Tomasz, P>
rzata, Lubori Wojciech Adamczyk Dariusz Lewandowski Macie]
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Kanicki Mirostaw, Druch Marek

Lewandowski Maciej, Czechowska Mafgorzata

WYNIKI MIXTY

I Osajca Monika/Kanyion Peter

II Dziedzic Magdalena/Kuta Bartosz

III Pustelnik Anna/Pustelnik Rafal

IV Kozikowska Matgorzata/Lubon Wojciech

V Janek Anna/Janek Radostaw

VI Buszkiewicz-Nowak Elzbieta/Patkowski Mateusz
VII Buszkiewicz Alicja/Zakrzewski Krzysztof

VIII Jedrycha Katarzyna/Jedrycha Wojciech

IX Zuber Agata/Zuber Szymon

X Czechowska Malgorzata/Lewandowski Maciej
XI Czarnecka Natalia/Czarnecki Michat

XII Rajewicz Karolina/Czerniak Hubert

XIIT Piwowarczyk Aneta/Piwowarczyk Grzegorz
XIV Sachadel-Solarek Urszula/Solarek Aleksander

WYNIKI PANIE

I Dziedzic Magdalena/Osajca Monika

I Czarnecka Natalia/Rajewicz Karolina

III Buszkiewicz-Nowak Elzbieta/Lipkiewicz Martyna
IV Czechowska Malgorzata/Janek Anna

WYNIKI PANOWIE +45

I Chejchman Tomasz/Stachlewski Piotr
IT Komar Marek/Duszkiewicz Jacek

III Makuch Krzysztof/Sapeta Grzegorz
IV Zakrzewski Krzysztof/Gibb Andreas

&0 V Druch Marek/Kanicki Mirostaw

omitet organizacyjny Mistrzostw: Lewandowski Maciej, Sierant Cezary, Mrozew- VI Czerniak Hubert/Adamczyk Dariusz
ski Maciej Foto: M. Mrozewski
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Kuta Bartosz, Kanylon Peter, Luboh W010|ech Chrzanowski Bartosz — Mistrzow
i Wicemistrzowie Polski OPEN

X M|sthOStWaPD |‘

Dziedzic Magdalena, Osajca I\/Iomka Mistrzynie Polski oraz Sierant Cezary olL
w Szczecinie organizator, Tetnowski Jacek — Przewodniczacy Komisji Sportu
NRL, Kartowska Jadwiga ,Dworek Prawdzic” — wiasciciel, Mrozewski Maciej OIL
w Szczecinie — organizator

Nagrody, medale, statuetki (produkcja szkto Krosno) puchary, pamigtkowe
reczniki

Patkowski Mateusz, Buszkiewicz-Nowak Elzbieta z dzie¢mi (turniejowymi)
i organizatorzy

0d lewej: Tetnowski Jacek, Fatyga Michat z synami otrzymat pamiatkowy medal Puchar Przewodniczacego Komisji Sportu NRL za 8 lat wspétorganizaciji Mi-
za 10 lat uczestnictwa w Mistrzostwach Polski Lekarzy w Siatkdwce Plazowej, strzostw i gosciny wrecza Pan Jacek Tetnowski Pani Jadwidze Kartowskiej
Sierant Cezary
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NAJWIEKSZY SUV LEXUSA

LEXUS RX

WLEASINGU SMARTPLAN

2 68 0 zlotych netto
od miesiecznie
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fapraszamy do salonu PODWOINA MOC HYBRYDY
Lexus Szczeci

ul. Mieszka | 25

tel (913433 3588 @;



UROLOGIA

EUROPEISKI TYDZIEN

UROLOGII 25-30.09.2016

prof. Marcin Stojewski
Kierownik Kliniki Urologii
i Onkologii Urologicznej PUM

est to wydarzenie kultywowane od
kilkunastu lat w tradycji urologii
europejskiej. Jego celem jest zwiek-
szenie §wiadomosci spoleczenstwa
w zakresie wczesnych objaw6w, sposobdw
wykrywania i badan przesiewowych w kie-
runku najczestszych schorzen uktadu
moczowego. Klinika Urologii i Onkolo-
gii PUM od kilku lat aktywnie wiacza
sie w organizacje lokalnych wydarzen
majacych na celu m. in. popularyzacje
zdrowego, aktywnego stylu zycia oraz
profilaktyki pierwotnej choréb nowo-
tworowych. Prezentujemy przy okazji
réwniez potencjal szczecinskiej urologii
akademickiej w zakresie nowoczesnych
metod diagnostyki i leczenia, ze szczegdl-
nym uwzglednieniem technik minimalnie
inwazyjnych, oraz zwalczamy stereotypy
zwigzane z chorobg nowotworows, kté-
re niejednokrotnie opdzniajg zglaszanie
objawéw lekarzowi i zamykajg wielu pa-
cjentom mozliwosci skutecznej terapii.
Tegoroczne wydanie ,, Tygodnia Uro-
logii” zostanie otwarte po raz pierwszy
szczegblnym wydarzeniem. 25 wrze$nia
odbedzie sie amatorski bieg publiczny
pod nazwa ,,Uro Run 2016”. Planowanym
miejscem biegu jest teren Jasnych Bloni
(recepcja, start i meta biegu, wystawa orga-
nizacji wspierajacych) oraz przylegle tereny
Parku im. Jana Kasprowicza (trasa biegu).
W ramach ,Tygodnia Urologii” planujemy
réwniez przeprowadzenie bezplatnych
badan przesiewowych dla mieszkancéw
Szczecina i regionu.
W ramach Tygodnia Urologii planujemy
w naszej poradni przyklinicznej zorganizo-
wanie Dnia Badan Przesiewowych (27.09).
W godzinach popotudniowych lekarze z Kli-
niki Urologii i Onkologii Urologicznej beda

wotworowych, przyblizajac idee Tygodnia
Urologii, ktéry podobnie jak w ubieglym,
tak i w tym roku zakoniczy sie koncertem
charytatywnym w Krakowie w ramach
festiwalu KultURO z udzialem zespolu
Endopower. W jego sktad wchodzi trzech
profesoréw urologii i dwéch profesjonal-
nych muzykéw.

Tydzieti Urologii uzyskat Patronat Ho-

Norowy:

- Prezydenta Miasta Szczecina
- Prezesa Polskiego Towarzystwa Uro-

logicznego

- Europejskiego Towarzystwa Urolo-

gicznego

- Prezesa Okregowej Rady Lekarskiej
- Jego Magnificencji Rektora PUM

Europejski Tydzier Urologii 25-30.09.2016
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lek. dent. Anita Pacholec

rtykul kol. Anny Smialek, ktéry

ukazal sie w ostatniej Gazecie

Lekarskiej pt. ,Woda stomatolo-

giczna”, sprawia wrazenie, jakby
autorka chciala ,konewka zgasi¢ pozar
lasu”. Zapewne jest catkowicie $wiadoma
tego, Ze to nierealne, ale chyba cheé za-
czarowania rzeczywistosci jest silniejsza.
W tekscie poruszone zostaly dwie kwestie:
pierwsza, ktora juz przegralismy, czyli se-
paratory amalgamatu, i druga, ktéra, jak
wnioskuje, zaraz przegramy — woda w uni-
cie. Wyglada na to, Ze swym stonowanym
artykulem chce sie nas przygotowaé na te
przegrana.

Zacznijmy od sprawy pierwszej, tj. od
separatoréw amalgamatu.

FDI podjeta dziatania w celu zmniejsze-
nia emisji rteci do §rodowiska. Wyznaczyta
w tym celu 9 metod dziatania:

1) ustanowienie krajowych celéw
dotyczacych zapobiegania prochnicy

i promocji zdrowia, a przez to mini-

malizacja koniecznosci wypelniania

ubytk6w;

2) ustanowienie krajowych celéw doty-
czacych minimalizacji wykorzystania
amalgamatu;

3) wsparcie wykorzystania optacalnych
i skutecznych Klinicznie alternatyw-
nych wypelnien stomatologicznych
niezawierajgcych rteci;

4) wsparcie badan i rozwoju w zakresie
wysokiej jakosci materiatéw do wypet-
nien stomatologicznych niezawieraja-
cych rteci;

5) zachecanie reprezentatywnych or-
ganizacji zawodowych i szkét denty-
stycznych do edukowania i szkolenia
stomatologéw i studentéw stomatologii
w zakresie wykorzystywania alter-
natywnych, niezawierajacych rteci
materialéw do wypelnieni i promowa-
nia najlepszych praktyk w zakresie
zarzadzania;

6) zniechecanie do tworzenia takich po-
lityk i programéw ubezpieczeniowych,
w ktorych wykorzystanie amalgamatu
stomatologicznego jest preferowane
wzgledem stosowania wypelnien
stomatologicznych niezawierajacych
rtec;

7) zachecanie do tworzenia takich poli-
tyk i program6w ubezpieczeniowych,
w ktérych preferowane jest wykorzy-
stanie wysokiej jakosci alternatyw dla
amalgamatu stomatologicznego przy
wypeltnianiu ubytkéw;

8) ograniczenie stosowania amalgama-
tu stomatologicznego do jego formy
kapsutkowanej;

9) promowanie stosowania najlepszych
praktyk w zakresie ochrony Srodowi-
ska w osrodkach stomatologicznych
w celu zmniejszenia uwolnien rteci
i zwiazkéw rteci do wody i gruntu.

Jak fatwo zauwazy¢, siedem pierwszych
dzialan lezy w gestii instytucji panstwowych
i to panistwo ponosi konsekwencje finansowe
ich zastosowania. Natomiast dwa ostatnie
leza wylacznie w gestii lekarzy dentyst6w
ito oni ponosza catkowicie koszty regulacji.

Co w tej sytuacji zrobita Komisja Euro-
pejska CED (Rada Europejskich Lekarzy
Dentyst6w)? Ano wydata projekt rozporza-
dzenia, ktory optuje tylko za tymi wlasnie
dwoma rozwigzaniami. Chodzi o wprowa-
dzenie od 2019 r. obowigzku stosowania
amalgamatu wytgcznie w formie kapsultko-
wanej 1 wyposazenie gabinetéw stomatolo-
gicznych w separatory amalgamatu.

Jak czytamy w r6znych doniesieniach:

»-..na forum Unii Europejskiej problem
zwigzany z nakazem wyposazenia gabinetéw
dentystycznych w separatory zglosily jedynie
— oprécz Polski — Wegry...”;

www.oil.szczecin.pl



»...nikt tez nie wyrazil poparcia dla
przekazanego CED stanowiska NIL w tym
zakresie...”

Dlaczego jesteSmy w tej sprawie tacy
osamotnieni? Myéle, ze powodéw jest kil-
ka, ale wszystkie niestety dotykaja spraw
finansowych.

Po pierwsze, wyzsze koszty pracy (in-
westycja i serwis) w calym cywilizowanym
$wiecie bedg mialy przefozenie na cene
ustugi, i to zaréwno tej prywatnej, jak i tej
finansowanej przez ubezpieczyciela. U nas
nie jest to mozliwe, poniewaz spoleczenstwo
i tak juz ,ledwo zipie”, a i NFZ, czy jego
ewentualny nastepca, nie wydaje sie chetny
do podwyzszenia wyceny $wiadczen.

Po drugie, producentami separatoréw
sq przede wszystkim Niemcy, Austriacy
i Wlosi. Prézno szuka¢ tu firm polskich
czy wegierskich. A wiec to oni na tym naj-
wiecej zarobig, bo sprawa dotyczy dziesiat-
kéw tysiecy urzadzen. Jezeli weZmiemy pod
uwage tylko nasz kraj, gdzie mamy ok. 30
tys. czynnych zawodowo lekarzy dentystow
i kazdy z nich pracuje na jednym unicie,
to mamy 30 tys. separatoréw do sprzeda-
nia. Cena takiego urzadzenia to od 4 do
8 tys. zl, z montazem 6-10 tys. zt. Jezeli
oczywiscie do danego unitu da sie je do-
montowacé, bo jesli nie, to konieczna jest
wymiana calosci, a to juz koszt minimum
60-80 tys. zt. Po przeprowadzonych rozmo-
wach z kolezankami i kolegami szacuije, ze
takich sytuacji bedzie co najmniej 20-25%,
zwlaszcza wéréd starszych lekarzy, ktérzy
prace w swoich gabinetach traktujg jako
zajecie dodatkowe i raczej nie planujg in-
westycji w sprzet.

Ale popatrzmy optymistycznie: 30 tys.
razy 8 tys. (Srednio!) to daje niebagatelng
kwote 240 min zt. I to jest to, po co warto
sie schyli¢, a co szeroka rzeka poplynie do
naszych kolegéw z bogatych krajéw. Nic
wiec dziwnego, Ze tak ochoczo optujg za
tym obowigzkiem.

Na marginesie trzeba dodaé, ze sama
Komisja Europejska przyznaje w swym opra-
cowaniu, Ze nie ma naukowych dowodéw
na szkodliwo$¢ stomatologicznych odpadéow
amalgamatowych. Za$ pozornie ogromna
ilos¢ tych odpadéw w Polsce spowodowa-
na jest wadliwie skonstruowanymi drukami
sprawozdawczymi, gdzie najmniejszg iloscia,
jaka mozna podad, jest kilogram.

Na tym tle wydaje sie, ze druga poru-
szona kwestia, sprawa wody do i z unitu,
bedzie zalatwiona w podobnym stylu. Znéw
spotkaja sie przedstawiciele krajow w jakim§
egzotycznym miejscu, znéw zostanie przeka-
zane lub moze nawet odczytane nasze stano-
wisko. Zapewne bedzie ono w przyblizeniu
mowito, Ze skoro pacjent moze w domu pi¢
wode z kranu, to logicznym wnioskiem jest,
ze zupetnie bezpiecznie moze wyptukac nig
usta. Ze dla bezpieczenistwa sprzetu jest on
chroniony przed resztkami biologicznymi,
a do kanalizacji dostaje sie tylko §lina pacjen-
ta i plyny uzywane przez lekarza, ktére sg
przeciez dla pacjenta bezpieczne, wiec i nie
sa toksyczne dla otoczenia. Bo resztek amal-
gamatu juz tam nie bedzie. Ale efekt okaze
sie jak zwykle zaden i nalezy sie spodziewaé
w najblizszym czasie regulacji w tym zakre-
sie, ktére znéw uderza po kieszeni lekarzy
dentystéw. Zas$ nasi przedstawiciele w tych
organizacjach znéw po powrocie napisza

FELIETON

i powiedza; ,,...mySmy moéwili, ale bylismy
osamotnieni...”

Patrzac na fakt, ze nasze sktadki do den-
tystycznych organizacji miedzynarodowych
wynoszg ponad 50 tys. euro rocznie (plus
pewnie dodatkowo 50% za uczestnictwo
w spotkaniach w Tajlandii czy Brazylii),
az naszym zdaniem i obawami nikt sie tam
nie liczy, moze lepiej bedzie przesta¢ udawaé,
Ze nas na to staé, i przeznaczy¢ te pienigdze
na pomoc naszym lekarzom w dostosowaniu
sie do $wiatowych wymogéw. Bo wplywu na
te wymogi, jak wida¢, nie mamy zadnego.
Nawet fakt, ze przewodniczaca ERO FDI
jest nasza kolezanka Anna Lella, tez nic nie
znaczy i nie wzmacnia naszego zdania.

A moze jesteSmy tam za malo aktywni,
za delikatni, za mato stanowczy? Moze, by
by¢ lubiani, chcemy by¢ dobrzy, uktadniiza
malo sie kiécimy? Trudno oprzeé sie wra-
Zeniu, ze cos jest nie tak i wymaga zmiany.
Uparte tkwienie w przekonaniu, ze inaczej
sie nie da, ze tak musi by¢, jest najlepszym
sposobem na stagnacje i przegrywanie
wszystkiego co sie da.

Niestety tak dalej by¢ nie moze. Im szyb-
ciej nasza Komisja NRL do Wspétpracy z Za-
granicg zda sobie z tego sprawe, im szybciej
zrobi bilans zysk6w i strat i opracuje nows
strategie, tym szybciej i mniej ,,poobijani”
mamy szanse wyjS¢ z tego impasu. Jestescie
tam by nas, lekarzy w swoim kraju, broni¢,
ito nasz interes powinien by¢ dla Was naj-
wazniejszy, a nie mila atmosfera spotkan
miedzynarodowych. Nie oszukujmy sie, ze
przyjemnie jest, gdy obie te sprawy mozna
potaczyé, ale jesli sie nie da, to priorytetem
sq sprawy lekarzy w Polsce.

10. rocznica dziatalnosci zakiadu
produkcyjnego 3Shape w Szczecinie

la uczczenia okazji firma 3Shape
otwiera drzwi do swojego zaktadu
produkcyjnego w Szczecinie, or-
ganizujgc dwudniowe warsztaty,
wyktady i wydarzenia w ramach prowa-
dzonego przez siebie programu spotecz-
nego. Dla obecnych i przyszltych klientéw
stanowi to doskonalg okazje do obejrze-
nia z bliska calego obiektu oraz kontak-
tu z innymi przedstawicielami zawodéw
dentystycznych i laboratoryjnych. Podczas
dwudniowego wydarzenia odbedg sie wy-

ktady prowadzone przez lokalnych i mie-
dzynarodowych prelegentéw oraz czlonkéw
zespotu 3Shape.

Obchody rocznicy sg otwarte dla den-
tystéw, ortodontéw oraz pracownikéw
laboratoriéw dentystycznych. Odbeds sie
141 15 pazdziernika 2016 roku. Przedsta-
wiciele zawod6éw dentystycznych, ktérzy
chcg wzig¢ udziat w wydarzeniu, proszeni
sg 0 bezposredni kontakt z Witoldem Fudali
pod numerem telefonu 500 606 910.

lipiec-sierpien 2016
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KOMISJA STOMATOLOGICZNA
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ

W SZCZECINIE

ZAPRASZA NA KURS

) .
s2tzeciv) OPRACOWANIE ZEBOW
POD LICOWKI CALOCERAMICZNE
19.11.2016r. godz. 10.00 - 17.00

Katedra i Zaktad Stomatologii Ogolnej Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego
Al. Powstancéw Wielkopolskich 72, Szczecin

PROGRAM: I

Czes¢ teoretyczna:

v’ rodzaje ceramiki i metody wykonania licowek porcelanowych
v’ preparacja zebéw
v masy i techniki wyciskowe

v materiaty do osadzania licowek porcelanowych

Czes¢ praktyczna: /

v’ opracowanie zeba fantomowego
pod licowke ceramiczng

v’ pokaz procedury osadzania licowki zebowej

Liczba miejsc: 16
Koszt: 250 zt - materiaty szkoleniowe
Obowigzkowo - STROJ KLINICZNY!

Zgtoszenia na szkolenie wyltacznie po wypetnieniu i przestaniu elektronicznego
formularza zgtoszeniowego wraz z potwierdzeniem wptaty 250 zt
na konto: PRODENMED 44105015591000009065783681 z dopiskiem - Szkolenie 19.11.2016r.

Uczestnicy szkolenia otrzymujg certyfikat z punktami edukacyjnymi
Szczegdtowe informacije na stronie: www.oil.szczecin.pl
Organizator zastrzega sobie mozliwo$¢ zmian w programie oraz odwotania szkolenia



KOMISJA STOMATOLOGICZNA
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W SZCZECINIE

zaprasza na

XVII KONFERENCJE NAUKOWO-SZKOLENIOWA
z cyklu

NAJNOWSZE

TRENDY W STOMATOLOGII

5.11.2016r., godz. 10.00
HOTEL SILVER/RONDO HAKENA, SZCZECIN

W programie praktyczne wyktady z dziedzin stomatologicznych (ortodoncji, endodongji,
periodontologii, protetyki) i medycyny ogélne;j.
Wyktadowcami bedg m.in.:

Prof. dr hab. n. med. Beata Kawala
konsultant krajowy w dziedzinie ortodoncji

Prof. dr hab. n. med. Mariusz Lipski

kierownik Zaktadu Stomatologii Zachowawczej Przedklinicznej i Endodoncji Przedklinicznej PUM

Dr hab. n. med., prof. nadzw. PUM Krzysztof Wozniak
kierownik Katedry i Zaktadu Ortodoncji PUM

Dr hab. n. med. Agnieszka Drozdzik
adiunkt w Zaktadzie Stomatologii Zintegrowanej PUM

Dr n. med. Magda Wisniewska
adiunkt Kliniki Nefrologii, Transplantologii i Choréb Wewnetrznych PUM

Dr n. med. Marek Zienkiewicz
specjalista anestezjologii i intensywnej terapii

Program oraz elektroniczny formularz zgloszeniowy dostepny na stronie www.oil.szczecin.pl
zakladka: konferencje/szkolenia lekarze dentysci
Szczegotowe informacje tel. 91 487 49 36 wew. 116, e-mail: ksidor@oil.szczecin.pl
Udzial w konferencji bezplatny.

Warunkiem uczestnictwa sa optacone skladki cztonkowskie na rzecz OIL w Szczecinie.
Uczestnik otrzymuje punkty edukacyjne. Liczba miejsc ograniczona.
Organizator zastrzega sobie mozliwo$¢ zmian w programie konferencji oraz jej odwotania.




SYMPOZJUM

Goscie sympozjum

]
VIl MADIYMARDDOWE TTMPOZ UM FUYRGOUMCHISTYE
| FELAOTERAFE STOMATOUDGICINES | MEDTCINL
Q S TOALAT O Dl RALICA ENTIROVEOYPLINARNA™

dr n. med. Danuta Lietz-Kijak

dniach 19-22 maja 2016 1. od-
bylo sie w Miedzyzdrojach VIII
Miedzynarodowe Sympozjum
Fizykodiagnostyki i Fizjote-
rapii Stomatologicznej i Medycznej. Jego
uczestnicy po raz kolejny udowadniali, iz
»Stomatologia jest Naukg Interdyscypli-
narng’, majac niepowtarzalng mozliwosé

Prof. K. Opalko

zapoznania sie z najnowszymi osiggniecia-
mi z zakresu medycyny fizykalnej i prak-
tycznymi wskazaniami dotyczacymi mozli-
wosci wykorzystania jej w stomatologii. To
konsekutywne naukowe spotkanie lekarzy
wielu specjalnosci, stomatologéw, fizjote-
rapeutow, biofizykéw, biologdw, biochemi-
kéw, inzynieréw, informatykéw, pedagogéw,
psychologdéw bylo pretekstem do wymiany
do$wiadczen naukowych i klinicznych.

Migdryrdrafe, 19.05 = 11052006 1.

®
o lNs
&

Przy$wiecat konkretny cel, ktdry obliguje
do poszukiwania i promowania nowych,
alternatywnych metod diagnozowania, le-
czenia i rehabilitacji stomatognatyczne;,
co niezaprzeczalnie taczy sie z integracja
wielu dyscyplin naukowych, a wszystko dla
szeroko pojmowanego dobra pacjent6w.
Sympozjum zostalo objete Patrona-
tem Honorowym Rektora Pomorskiego
Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie,

34
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Zarzadu Gléwnego Polskiego Towarzystwa
Fizjoterapii, Prezydenta Polskiego Towarzy-
stwa Stomatologicznego oraz nadany mu
zostal Mecenat Miasta Szczecin. Gléwnym
organizatorem przedsiewziecia byta Katedra
i Zaktad Propedeutyki i Fizykodiagnostyki
Stomatologicznej PUM i Zarzad Sekgji Fizy-
kodiagnostyki i Fizjoterapii Stomatologicznej
Polskiego Towarzystwa Fizjoterapii. Wsp6t-
organizatorem Sympozjum byla Komisja
Stomatologiczna Okregowej Rady Lekar-
skiej w Szczecinie, Wydzial Nauk o Zdrowiu
PUM w Szczecinie, Wyzsza Szkota Edukacji
i Terapii w Poznaniu oraz Pracownia Rent-
genowska CBCT iCAT ze Szczecina.

Od pierwszego Sympozjum, w 2007
roku, sa z nami wybitne postaci polskiej na-
uki, ktére i tym razem zaszczycily nas swoja
obecnoscig. Prof. dr hab. dr h.c. Aleksandra
Sieronia, prof. dr hab. dr h.c. Feliksa Jaro-
szyka, dr hab. n. med. Zbigniewa Sliwinskie-
go, prof. UJK, organizatorzy uhonorowali
podziekowaniem za wiare w nowatorskie
iinterdyscyplinarne przedsiewziecie, jakim
jest fizjoterapia stomatologiczna.

Tegoroczne spotkanie w Miedzyzdrojach
miafo wymiar szczegdlny, ze wzgledu na moz-
liwo$¢ wyrazenia wdziecznosci Pani Prof.
Krystynie Lisieckiej-Opalko za caloksztalt
wspdtpracy naukowej, dydaktycznej i orga-
nizacyjnej. Mielismy zaszczyt i wielkg przy-
jemnos$¢ przypomnie¢ spektakularny dorobek
wieloletniego Kierownika Katedry i Zaktadu
Propedeutyki i Fizykodiagnostyki Stomato-
logicznej PUM, Prezesa i Wiceprezesa PTS
oddzial Szczecin, Przewodniczacej Komisji
Stomatologicznej OIL w Szczecinie, a péZniej
Wiceprzewodniczacej, sumarycznie w latach
1993-2005. Pani Profesor zostala wreczona
pamiatkowa statuetka w podziekowaniu za
wktad i prace na rzecz Polskiego Towarzystwa
Fizjoterapii, natomiast grono najblizszych

Lek. dent. Iwona Matecka, lek. dent. M. Bendig-Wielowiejska

SYMPOZJUM

0d lewej prof. L. Puchalska-Niedbat, Dziekan Wydziatu Lekarsko-Stomatologicznej

PUM prof. K. Grocholewicz, prof. M. Lipski

wspotpracownikéw wyrazito wdziecznosé,
ofiarowujac Pani Profesor Krystynie Opalko
pamiatkowy, interaktywny obraz.

Wzorem lat ubieglych, tematyka Sym-
pozjum pozostata interdyscyplinarna i do-
tyczyla: biomaterialéw stosowanych we
wspolczesnej medycynie i stomatologii,
biomechaniki ukladu ruchowego i stoma-
tognatycznego, fizykodiagnostyki, fizykote-
rapii i fizjoterapii w stomatologii i innych
specjalno$ciach medycznych. Potwierdzajac
shusznos$¢ wyboru temat6w sesji naukowych,
zostato zgloszonych 90 referatéw, zaakcep-
towanych przez Komitet Naukowy Sym-
pozjum i przewidzianych do wygloszenia.
Realizujac potrzeby poznawcze miodych
pracownikéw naukowych i studentéw zorga-
nizowaliémy dla nich odrebng sesje nauko-
wa, co zaowocowalo przestaniem 28 prac,
potwierdzajacych bezwzgledng koniecznosé
integracji Srodowisk fizjoterapeutycznych
i stomatologicznych w zakresie badan na-
ukowych i w procesie leczenia pacjent6w.

Spotkania w gremium specjalist6w
i mozliwo$¢ bezposredniej rozmowy s na-
dal najlepsza droga do poglebiania wiedzy,

poszerzania drég badawczych oraz wymiany
doswiadczen. Cieszy fakt, ze jest nas coraz
wiecej, stosujacych diagnostyke oraz terapie
fizykalng w stomatologii i juz dzi$ zapra-
szamy na kolejne Sympozjum Fizjoterapii
Stomatologiczne;.

W imieniu Komitetu Organizacyjnego
VIII Miedzynarodowego Sympozjum Fizyko-
diagnostyki i Fizjoterapii Stomatologicznej
sktadam serdeczne podziekowanie Pani Dr
n. med. Agnieszce Ruchata-Tyszler, Prezes
Komisji Stomatologicznej Okregowej Rady
Lekarskiej w Szczecinie, za $cislg wsp6t-
prace i budujace porozumienie w zakresie
organizacji kolejnego Sympozjum. Pragne
takze podziekowaé Zespolowi Komitetu
Organizacyjnego, mgr Marcie Grzegockiej,
mgr Piotrowi Stodolnemu, Rektor WSEiT
[zabeli Kossowskiej, dr n. med. Zbigniewowi
Hamerlakowi, dr Helenie Gronwald, dr Elz-
biecie Kubala, dr Barttomiejowi Siwickiemu,
za bezgraniczne zaangazowanie w organi-
zacje i realizacje kolejnego przedsiewziecia,
ktore udowodnilo, ze ,,Stomatologia Naukg
Interdyscyplinarng”.

0d lewej prof A. Sieron, prof. F. Jaroszyk, prof. K. Opalko, dr D. Lietz-Kijak, prof. Z. Sliwinski
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Komisja ds. Ksztaicenia Podyplomowego

ORL w Szczecinie

zaprasza
lekarzy

na dwudniowy kurs medyczny

(SZCZECIN) w formie warsztatow

W CO GRAJA PACJENCI?
- WARSZTAT O GRACH PSYCHOLOGICZNYCH
CZYLI ANALIZA TRANSAKCYJNA W PRAKTYCE LEKARSKIEJ

23.09.2016r. godz. 14.00-21.00
24.09.2016r. godz. 8.00-15.00

Okregowa lzba Lekarska w Szczecinie, ul. Marii Sktodowskiej-Cure 11

W programie
* ,0 co tu chodzi?” - przyktad gry psychologicznej (studium przypadku)
* Co to jest Analiza Transakcyjna?
* Egogram - indywidualny portret psychologiczny - (kwestionariusz z indywidualng informacja zwrotna)
* Stany Ja
* | kto to mowi?” - rozpoznaj Stany Ja
* Rodzaje transakcji miedzy lekarzem a pacjentem
* Co to sg gry psychologiczne ?
* W co graja pacjenci? W co grajq lekarze?
* ,Tak, ale”, ,Daj mi kopa” ,,i tu Cie mam..”, ,Czyje gorsze”
- przyktady gier w gabinecie lekarskim (studium przypadku)
* Po co gramy w gry psychologiczne?
* Sposoby obrony przed grami psychologicznymi
* Jaka to gra?
* Zasoby osobiste niezbedne do ochrony przed grami psychologicznymi
* Budowanie kontaktu ze sobg, warunkiem budowania kontaktu z innymi
* Skuteczna komunikacja i stawianie granic
» Wzmacnianie pozytywnych aspektow stanow Ja
* Trening udzielania informacji zwrotnych z wykorzystaniem
"TrzyczeSciowego konfrontacyjnego komunikatu Ja"

Liczba miejsc ograniczona! O uczestnictwie w warsztatach decyduje kolejnos$¢ zgtoszen.

Szczegodtowe informacie oraz elektroniczny formularz zgtoszeniowy
znajdg Panstwo na stronie internetowej OIL w Szczecinie www.oil.szczecin.pl zaktadka: konferencje/szkolenia

NAUKA PRZEZ DOSWIADCZENIE

Uczestnicy otrzymujg certyfikat z punktami edukacyjnymi
Warunki uczestnictwa: kurs bezptatny dla cztonkow OIL w Szczecinie, optacone sktadki cztonkowskie



Zamiast mowic ,,ale”, okaz empatie
- Interpersonaine jujutsu”

dr n. zdr. Monika Tyszkiewicz-Bandur
dr n. zdr. Justyna Bankiewicz-Nakielska

poczekalni Twojego gabinetu

pacjenci drg koty o to, kto ma

wej$¢ pierwszy, sila rzeczy sty-

Szysz te agresywna wymiane,
konflikt zaczyna eskalowaé, coraz trudniej ci
sie skupi¢. Kiedy wychodzi pacjent, z ktérym
aktualnie rozmawiasz, w drzwiach Twojego
gabinetu dochodzi do przepychanki pomiedzy
starszg panig o kulach a mlodym mezczy-
zng, ktéry toruje droge swojemu dziadkowi
kombatantowi, krzyczy, ze dziadkowi sie
nalezy, bo byt na Syberii. Rozjuszony mio-
dy czlowiek wpada z impetem do gabinetu
izaczyna na Ciebie wrzeszczed, 7e nie masz
w widocznym miejscu powieszonej informacji
o kombatantach, grozi ci konsekwencjami.
W rzeczywistosci informacja ta wisi, tylko
przy rejestracji. Przed chwilg czutes sie jak
rodzic, ktéry musi zrobié¢ ,.co$” z bijatyka
swoich dzieci, ale teraz sytuacja jest o wiele
gorsza, bo cala ta wécieklo$¢ uderza w Ciebie.
Co zrobisz?

Tak jak wiele innych sytuacji, w ktérych
potencjalnie mozesz sta¢ sie ofiarg czyjejs
nienawisci, rozczarowania, wscieklosci czy
gniewu, to jedno z najtrudniejszych do$wiad-
czen, jakie moze Ci sie przydarzy¢ w pracy
zwigzanej z pomaganiem innym ludziom.
Istnieje kilka wariantéw odbioru trudnych
komunikat6éw: 1) branie winy na siebie, 2)
obwinianie innych, 3) wczuwanie sie we
wlasne emocje i potrzeby, 4) wezuwanie sie
w cudze emocje i potrzeby. Dwie pierwsze
reakcje sg nieadaptacyjne, poniewaz nie
sprzyjaja konstruktywnym rozwigzaniom.
Przemoc bierze sie z przekonania, ze ludzie
zadaja nam bl i nalezy im sie kara. Tak mysli
miody czlowiek, ktéry zaczyna Cie straszyc.
Jesli sie wystraszysz, wzrosnie ci poziom leku,
spadnie poczucie kompetencji, a pdzniej po-
jawi sie zlo$¢ na siebie i zaistnialg sytuacje.
Jedli sie nie wystraszysz, tylko zaatakujesz,
pogorszysz tylko sytuacje. Osadzajac innych
wywolasz wilka z lasu. Mozesz uzywaé swojego
gniewu jako syrene alarmowa, nie chodzi o to,
zeby go w ogéle pomijac, jest bardzo przy-
datng emocja, ktéra stuzy przezyciu. Chodzi
o to, zeby sprébowaé nie uzywaé gniewu do
wyrazania kary.

W opisanej powyzej sytuacji, jak i kazdej
innej, w ktérej jestes obiektem ataku, sprobuyj
najpierw nie pomyslec o cztowieku, ktory cie
atakuje, jak o potworze lub roszczeniowym
osobniku. Innymi stowy sprébuj powstrzymaé
swoja naturalng reakcje w tej sytuacji. Zache-
camy Cie do préby wykorzystania wariantu nr
314, opisanych powyzej. Dla Twojego bezpie-
czenstwa w obliczu ataku lepiej bedzie jesli
zaczniesz od ostatniego wariantu, czyli: wezyj
sie w emocje i potrzeby agresora, inaczej okaz
empatie, odzwierciedlaj. Tak, to jest trudne!
Ale bardzo szybko przeciwdziata eskalowaniu
konfliktu i agresji. Czesto dzieki tej strategii
mozemy unikngé przykrych konsekwencji
w postaci skarg nawet w sytuacji rzeczywi-
stej pomytki.

W momencie ataku przede wszystkim nie
mow: ,ale”, poniewaz dziata jak ptachta na
byka. Na nieSwiadomym poziomie ,ale” jest
interpretowane jak zaprzeczenie uczuciom
przezywanym przez rozméwee: ,Ale dlaczego
nie powiedzial pan wczesniej innym pacjen-
tom, Ze pana dziadek jest kombatantem...”
pogorszy tylko sytuacje. W obliczu cudzego
gniewu zamiast méwic ,.ale”, okaz empatie:
Wyglada na to, Ze strasznie sie pan wsciekt
i koniecznie chce pan, zebym pomogta/po-
mogt panu dziadkowi jako pierwszemu” lub
»Slysze, ze pan sie bardzo zdenerwowal i ma
pan ochote ukara¢ mnie za brak informacji,
jednoczesnie chcialby pan, zebym zajal/zajeta
sie pana dziadkiem jako pierwszym”... Kazdy
inny empatyczny komunikat, nawet nieudol-
nie skonstruowany na poczatku, bedzie lepszy
niz widzie¢ w nim wroga. Ludzie wydaja sie
nam mniej potworni, kiedy wstuchujemy
sie wich uczucia i potrzeby. Ponadto im sil-
niejsza empatia Iaczy nas z rozméweg, tym
wieksze mamy poczucie bezpieczenstwa po
obu stronach. Na poziomie biochemicznym
odpowiedzialna jest za to oksytocyna, ktéra
wydziela sie w duzych ilosciach, kiedy mamy
mozliwo$¢ powiedzie¢ innym o swoich emo-
cjach. To dlatego tak bardzo lubimy méwi¢
0 sobie.

Niektérzy nazywaja te technike ,interper-
sonalnym jujutsu”, czyli sztuka ,tfagodnosci
i ustepliwosci”. Kiedy damy pacjentowi lub
osobie mu towarzyszacej mozliwos$¢ wypo-
wiedzenia sie i postuchamy o uczuciach i po-
trzebach, bardzo duzo w ten sposéb powiemy.

PSYCHOLOGIA

Damy mu szanse uspokoic sie i poczué sie
zrozumianym. To w wiekszosci przypadkéw
wystarczy, zeby zazegna¢ konflikt. Aby za-
stosowac te technike, potrzebujemy umieé
wczuwaé sie we wlasne emocje i potrzeby,
czyli okazywa¢ empatie sobie. Wymaga ona od
nas réwniez ujawniania najglebszych uczué
ipotrzeb, wlgcznie z pokazaniem wiasnej bez-
radnosci. To chyba najtrudniejszy element.
Zwykle najbardziej wzdragamy sie przed
odstanianiem swojej bezradnosci i pokazy-
waniem innych emocji, poniewaz nie chce-
my zrzuci¢ ,maski twardziela”. Boimy sie, ze
stracimy autorytet i panowanie nad sytuacja.
Uzewnetrznianie siebie staje sie jednak fa-
twiejsze, gdy udaje nam sie nawigzaé¢ em-
patyczny kontakt z innymi. Dotykamy w ten
spos6b ich czlowieczetistwa i uzmystawiamy
sobie, jak wiele mamy z nimi wspélnego. Im
lepszy mamy kontakt z uczuciami i potrzeba-
mi ukrytymi w cudzych stowach, tym mniej
przeraza nas otwieranie sie przed innymi.

W sytuacji opisanej powyzej mozesz po-
wiedzie¢ do mlodego wrzeszczacego na Ciebie
czlowieka:

Widze, Ze martwi sie pan bardzo o stan
zdrowia swojego dziadka i zdenerwowat sie
pan, ze bedzie musiat czeka¢ w dtugiej kolej-
ce, zebym mogla sie nim zajaé. Jednocze$nie
czuje sie bezradna, kiedy pan na mnie krzyczy,
bo nie moge sie wtedy skupié, zeby méc dobrze
wykonywaé swoja prace. A to moze dopro-
wadzi¢ do tego, ze sie pomyle. Czy mozemy
bardziej konstruktywnie rozwigzac te sytuacje,
np. pan sie uspokoi, a ja sie zajme leczeniem?
Zyskaja na tym obie strony”.

Pamietaj, ze jesli proponujesz jakie§ roz-
wigzania, niech one zawsze bedg konkretne.
Powiedz, czego doktadnie oczekujesz, czego
Ci potrzeba. Jesli zaproponowane rozwiazania
sg ogdlnikowe i rozmyte, ludzie pod wplywem
duzych emocji po prostu ich nie zrozumieja,
tak jak nie zauwazg tabliczki z informacja,
ktéra wisi metr dalej. Intensywne emocje
zawezaja percepcje 1 uniemozliwiaja myslenie.

Powodzenia w ¢wiczeniach w terenie!
Jesli przychodza ci do glowy jakie$ sytuacje,
ktorymi chcialby$/chcialabys sie anonimowo
podzieli¢ lub zadaé jakie$ pytanie, pisz na
adres redakcji voxmedici@oil.szczecin.pl
z dopiskiem: dziat psychologia. Chetnie na
nie odpowiemy!

lipiec-sierpien 2016

www.oil.szczecin.pl

37



KOMUNIKATY

WAZNE DLA LEKARZY SENIOROW OIL W SZCZECINIE

NASZE SPOTKANIA

W KLUBIE REMEDIUM - SIEDZIBA OIL W SZCZECINIE

14.09.2016 - godz. 17.00 — wyktad, pt.: ,,DZIEDZICZENIE CZESC I” - radca prawny Bogdan Tabor, Okregowa Izba
Radcéw Prawnych w Szczecinie.

UWAGA: OD PAZDZIERNIKA ZACZYNAMY OD GODZINY 16.00

12.10.2016 - godz. 16.00 — uroczystos¢ jubileuszu 90-lecia Pani dr n. med. Amelii Koryckiej.

9.11.2016 — godz. 16.00 — wykad, pt.: ,,DZIEDZICZENIE CZESC II” - radca prawny Bogdan Tabor, Okregowa Izba
Radcow Prawnych w Szczecinie.

7.12.2016 — godz. 16.00 — tradycyjna WIGILIA U SENIOROW i pozegnanie 2016 ROKU — UWAGA: ZMIANA
TERMINU

Organizatorzy zastrzegajg sobie prawo zmiany terminu i miejsca z przyczyn od nich niezaleznych.

Przewodniczaca Kota Senioréw: Halina Teodorczyk, kom. 604416864, e-mail: halte@wp.pl.
Biuro OIL: Mirostawa Frys, tel. 91 48 74 936 wew. 110.

KOMISJA DS. KULTURY, SPORTU | REKREACJI ORL
W SZCZECINIE

ZAPRASZA NA BEZPLATNE ZAJECIA

’ RUNBAHINESS

Zajecia odbywaja sie w kazdy czwartek o godz. 18.30
w siedzibie OIL w Szczecinie - sala rady, parter.

Zainteresowane osoby prosimy o kontakt mailowy:
ksidor@oil.szczecin.pl
lub telefoniczny: 91 48 74 936 wew. 116
www.oil.szczecin.pl zaktadka: Sport, kultura i rekreacja

ZAPRASZAMY!
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 KOLO SENIORA

KV Sportowe Igrzyska Olimpijskie Lekarzy Seniorow
Okregowej Izhy Lekarskiej w Szczecinie

dr n. med. Roman Milkiewicz

druga $rode czerwca tuz po

czerwcowej pelni Ksiezyca,

jak w dawnej Elidzie, odbyly

sie igrzyska sportowe lekarzy
senior6w. Nawigzanie do starozytnych
zmagan Grekow jest nieprzypadkowe.
Igrzyska od poczatku byly dobra, wesota
zabawg. Zawodnictwo bylo od wiekéw ulu-
biong rozrywka Grekéw. Pierwsze igrzyska
odbyly sie w 776 r. p.n.e. w $wietym gaju
Elidy zwanym Olimpig. Trwaly poczatkowo
jeden dzien i obejmowaly pie¢ konkurencji,
tzw. pentatl: biegi, skoki, rzut wlécznia,
rzut dyskiem i zapasy. Potem doszedt boks
inajbardziej widowiskowe zawody — wyscigi
rydwanéw. Igrzyska olimpijskie szybko sta-
ly sie $wietem wszystkich Grekéw. Dla bez-
piecznego dotarcia i odjazdu uczestnikéw

ustalono tzw. pokdj bozy, tj. zakaz wszel-
kich wojen i zatargéw miedzy panstwami
— trzy miesiace przed i po igrzyskach. Kara
za zerwanie takiego pokoju byla bardzo
surowa i mogla zrujnowaé skarb winne-

go panistwa. Kary za préby oszustwa byty
takze dotkliwe — oszukujgcy zawodnik
musial postawi¢ posag Zeusa na drodze
do Olimpii. W starozytnosci bylo tych posa-
g6w setki. W zawodach uczestniczyli tylko
mezczyzni, wystepowali nago. Kobietom
nie bylo wolno uczestniczy¢ nawet jako
widzom - nieliczne ztapane na tym prze-
stepstwie przyplacily to zyciem. Wracamy
do Szczecina... Do pieknej Mariny Pani
Oli Kocewicz, gdzie tradycyjnie jest nasz
OLImp. My réwniez ztozylismy §lubowa-
nie, ze bedziemy... sie dobrze bawi¢, nie
oszukiwaé, dotozy¢ wszelkich staran, by
zwyciezyé, ale iz godnoscig przyjaé poraz-
ke. Dodatkowo ostatnie zdanie przysiegi na
Zeusa brzmiato: ,Przysiegam przez caly
nastepny rok dbaé o zdrowie i kondycje
fizyczng i psychiczna, a jesli przysiegi nie

dotrzymam, niechaj ukarze mnie gromo-
wladny Zeus i wszyscy bogowie olimpijscy”
Wéréd konkurencji byt bieg o dtugosci
jednego stadionu, czyli okoto dwustu me-
trow, rzut dyskiem (patelnia), rzut do ko-
sza, pitka nozna (nie mozna inaczej w roku
mistrzostw Europy) oraz konkurencja sze-
fowej — dr Haliny Teodorczyk — celowanie
z odleglosci 5 m burakiem do duzego ko-
szyka. Jak zawsze towarzyszyta nam me-
lodia Dunajewskiego ,To idzie mtodo$¢”.
Zwyciezcy poszczegblnych konkurencji
otrzymali nagrody. Zwyciezca Olimpijski
jest tylko jeden — zostata nim juz po raz
drugi dr Zofia Sebastyaniska. Otrzymala
wieniec z dzikiej oliwki, dyplom - ,laur”
olimpijski i piekny prezent, ktéry — jesli
wlasciwie go wykorzysta do podtrzymania
kondycji — zapewni jej kolejne zwyciestwo
za rok. Wszystkie zdjecia z olimpiady do-
stepne sg na stronie ptl.szczecin.pl.
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KOO SENIORA

Wakacje seniorow w roku 2016

prof. dr hab. n. med. Wanda Andrzejewska

jak co roku niespodziewanie przyszlo
lato, a wraz z nim czas na wyjazdy
irozrywki na §wiezym powietrzu. Za-
czynamy od pobytu duzej grupy
w Niechorzu od 29 maja do 3 czerwca
w Dworku Prawdzic. Jest to juz miejsce do-
brze nam znane, gdyz spedzali$émy w nim
kilkakrotnie po pare dni. Ale przewaznie
bylo to péZna jesienig lub wrecz zima,
a tym razem to sam poczatek lata.
Dworek Prawdzic polozony jest tuz za
wydma z wlasnym doj$ciem do morza, tak
ze spacer nad morzem to zaden wysitek.
Miejscowo$¢ juz rozpoczeta swoje letnie
zycie, tak ze wszystkie mozliwe atrakcje juz
sq dostepne. A tych jest sporo: czynne jest
muzeum rybactwa, park miniatur latarni
morskich na calym polskim wybrzezu, sama
latarnia morska w Niechorzu, no i zrewita-
lizowana kolejka waskotorowa. Kolejka ta
mozna zabytkowymi wagonikami pojechaé
w jedng strone do Pogorzelicy, a w druga
przez Pustkowo do Trzesacza, gdzie znaj-
duja sie zabytkowe ruiny kosciola. Obec-
nie w Trzesaczu organizowany jest koncert
Sacrum Non Profanum.
Dla ciata za§ mozna skorzysta¢ z kilku
dostepnych na miejscu zabiegéw rehabi-

litacyjnych duzego basenu czy jacuzzi.
Wszystkie te atrakcje pozwolity na spokojny
wypoczynek, a znajdujaca sie na miejscu
~lawerna” stanowita miejsce do integracyj-
nych spotkan obfitujgcych w opowiadanie
anegdot, dowcipw, no i oczywiscie chéral-
nych $piewéw. A te ostatnie trwaly i trwaly,
bo roz$piewana wczesniej urodzona mto-
dziez $piewac lubi i co najwazniejsze umie.

Kolejnym wyjazdem grupy senioréw
byt udziat w integracyjnym wyjezdzie do
Polczyna. Byt to ,projekt” zorganizowany

przez Towarzystwo Schronisk Mtodziezo-
wych, do ktérego to Towarzystwa wiekszos¢
z nas nalezy, tyle ze na legitymacji mamy
nalepke ,senior”. Tym razem grupa nasza
byla liczniejsza, gdyz byli z nami seniorzy
z Ksigznicy Pomorskiej, a takze grupa se-
nioréw z Prawobrzeza. Hastem naczelnym
naszego pobytu byla ,Bioréznorodnosé”. To
taki klucz do wszelkich dziedzin wiedzy.
Byto troche geografii, zwiedzania przepiek-
nej Szwajcarii Polczynskiej, troche historii
o0 ludach, rodach i ich dziejach, no a na
konicu troche czystej kultury.
Mieszkali$my, jak przystato na cztonkéw
Towarzystwa, w schronisku mlodziezowym
nalezacym do Sanatorium Borkowo. Sana-

torium to, potozone okoto 3 kilometréw od
catego kompleksu sanatoryjnego Polczy-
na, ma niezbyt chlubng historie. Powsta-
to ono na poczatku XX wieku, ale péZniej
po dojéciu Hitlera do wtadzy zamienione
zostalo na ,wylegarnie” narybku czystej
krwi nordyckiej. Tam podobno dochodzito
do kontakt6w a nastepnie urodzin dzie-
ci ze specjalnie dobieranych i starannie
selekcjonowanych rodzicéw. Tatusiowie
znikali od razu, a mamusie po urodzeniu
odhodowywaly dzieci do 3. miesigca i tez
musialy wyjezdzaé. Tak byto do wybuchu
wojny, kiedy to dom matek i dzieci zostat
zlikwidowany, a w budynku powstal czynny
przez caly wojne szpital. Szpital ten przejely
nastepnie wojska radzieckie, aby w koficu
po przejeciu go przez Polakéw ponownie
utworzono w nim sanatorium.

Samo sanatorium ogromne, reprezen-
tuje mieszanine styléw. Obecnie jest po
bardzo doktadnym liftingu, ma bardzo duzg
inowoczes$nie urzadzona czes¢ zabiegowa,
a cze$¢ hotelowa tez jest w calo$ci zmo-
dernizowana. Budynek sanatoryjny i obok
schronisko mlodziezowe sg otoczone piek-
nym parkiem krajobrazowym, ktéry prze-
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chodzi nastepnie w park angielski, a ten
z kolei w park francuski. Ten ostatni za$
stanowi juz otoczenie wszystkich sanato-
riow w Polczynie. W parku znajduje sie
7r6dio wody mineralnej Joanna, piekne
klomby, ogromna szachownica, na ktorej
gra sie pionkami tylko troche mniejszymi
niz postac ludzka, no i w koficu w centrum
parku duzy zadaszony amfiteatr.

W programie naszego pobytu byly
jeszcze dwa koncerty: jeden poswiecony
melodiom operetkowym, a drugi to wystep
wspaniatego akordeonisty z bardzo zgrabnie
dobranym repertuarem.

Zaoferowano nam réwniez po 3 zabiegi
rehabilitacyjne, ktére, nalezy wierzy¢, po-
prawig nasz stan zdrowia.

Kolejnego dnia odbyli$§my wycieczke
przez Szwajcarie Polczynska do Czaplinka.
Wzdluz drogi mija sie 5 polodowcowych

jezior takich jak Dlugie, Gérne, Okragle czy
Glebokie. Ale w okolicy jezior jest kilkadzie-
sigt. Sam Czaplinek lezy nad dwoma jezio-
rami, z ktérych Jezioro Drawskie ciggnie sie
az do Starego Drawska przez kilkanascie
kilometréw. Jezioro Drawskie jest drugim
co do glebokosci jeziorem Polski.Czaplinek
to miejscowos¢, ktora do czasu pierwsze-
go rozbioru nalezata do Polski. Najwaz-
niejszym zabytkiem tej miejscowosci jest
XIV-wieczny kosciét, podobno z jedynym
w Europie, a pewnie i na §wiecie oltarzem
baldachimowym. Niestety nie udalo nam
sie go obejrzeé, gdyz koscidt otwierany jest
tylko na specjalne okazje, a my nie uprze-
dziliSmy wczesniej o naszej wizycie.
Drugim obiektem zwiedzanym przez
nas byly ruiny zamku Drahim w Starym
Drawsku. Uslyszeliémy wiele legend i opo-
wiesci zwigzanych z zamkiem. A na za-

KOLO SENIORA

konczenie mozna bylo zaopatrzy¢ sie w bo-
gactwo tych polodowcowych jezior, czyli
wedzone lub smazone sieje czy sielawy.

Wyjazd ten spelnil swe integracyjne
plany, wréciliémy zadowoleni i roz§piewa-
ni do Szczecina.

Peregrynacje seniorow 2016

dr n. med. Roman Milkiewicz

grupie dwudziestoosobowej

wyruszyliSmy wygodnym au-

tokarem na ,,rycerska wyprawe

po Swietego Graala”, jak na-
zwala te eskapade Pani Karolina Eliasz,
od lat organizujgca nam niezapomniane
wycieczki. Dzieki doskonale, z humorem
zaplanowanemu wyjazdowi i §wietnej prze-
wodniczce Pani Malgosi dalismy sie wcig-
gna¢ w historie i legendy starych zamkéw
- Bolkowa, Grodna, Zamku Ksigz i Zamku
Czocha. W kazdym miejscu zadaniem na-
szym bylo znaleZ¢ ukryte instrukcje przy-
blizajace zdobycie Graala. Zabawa ta wy-
magala nie tylko chodzenia po komnatach
ipalacowych ogrodach, lecz takze wysitku

W zamku Ksigz byta piekna Daisy i Graal

intelektualnego, aby odszyfrowaé hasta.
Zwiedzilismy takze manufakture ceramiki
w Bolestawcu, gdzie kazdy z nas zakupit
pamiatki, bo trudno sie bylo oprzeé¢ piek-
nym, unikalnym recznie wykonywanym
arcydzietom. W Gérach Sowich zdobylismy

szczyt Wielkiej Sowy — trud podejscia na
szczyt wynagrodzity nam piekne widoki
oraz grochéwka i bigos serwowane na gorze.
Géry Sowie zwiedzilismy takze pod ziemis,
w tzw. Sztolniach Walimskich. Wielokilo-
metrowe tunele wykute w litej skale przez
jencéw wojennych z calej Europy w czasie
IT wojny $§wiatowe]j dotad nie zostaly cal-
kowicie zbadane i nie ma pewnosci, jakie
bylo ich przeznaczenie. Robig one duze
wrazenie. Wizyta w Zamku Ksigz osnuta
legenda pieknej ksieznej Daisy zakoniczy-
ta sie zdobyciem kielicha Swietego Graala
przez Pertkiewicza juniora. Na Dolny Slask
powrécimy. Jest jeszcze tyle zamkow w tej
pieknej czesci naszego kraju.

Zdjecia: Marian Kowalski, Joanna Milkiewicz, Andrzej
Pertkiewicz
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ORL w Szczecinie

zaprasza
lekarzy

[Szc;Ecm] na warsztaty

JAK PRAWIDLOWO PROWADZIC, UDOSTEPNIAC
| PRZECHOWYWAC DOKUMENTACJE MEDYCZNA
W SWIETLE OBECNIE OBOWIAZUJACYCH PRZEPISOW PRAWA

04.10.2016r., godz. 15.00 - 19.00

Okregowa Izba Lekarska w Szczecinie, ul. Marii Sktodowskiej-Curie 11

W programie:

» Rodzaje dokumentacji medycznej i niezbedne elementy kazdej dokumentacii;
» Dokumentowanie zdarzen i dziatan o charakterze niestandardowym;
 Uzupetnianie dokumentacji medycznej;

» Zgoda na zabieg i leczenie, forma zgody
oraz omowienie przyktadowych formularzy zgod;

* Najczesciej popetniane btedy w dokumentacji medyczne;
— omowienie rodzajow btedow, ich charakterystyka
| wskazanie przyktadow;

 \Wskazanie zasad udostgpniania dokumentacji medyczne;
I katalogu 0s6b oraz podmiotow, ktorym dokumentacja
jest najczesciej udostepniana;

* Przechowywanie (archiwizacja) dokumentacji medyczne;
| problemy z tym zwigzane;
* QOdpowiedzialnos¢ prawna zwigzana z dokumentacjgq medyczng;

e Dyskusja.

Liczba miejsc ograniczona!
O uczestnictwie w warsztatach decyduje kolejno$¢ zgtoszen.

Szczegotowe informacje oraz elektroniczny formularz zgtoszeniowy
znajdag Panstwo na stronie internetowej OIL w Szczecinie
www.oil.szczecin.pl zaktadka: konferencje/szkolenia lekarze

NAUKA PRZEZ DOSWIADCZENIE

Uczestnicy otrzymujq certyfikat z punktami edukacyjnymi
Warunki uczestnictwa: kurs bezptatny dla cztonkéw OIL,
optacone sktadki cztonkowskie




Tadeusz Wolski - Podlasie

dr n. med. Mieczystaw Chrusciel

znéw, jak co roku, tym razem 22 maja w L.odzi, stolicy pol-
skiego malarstwa lekarzy, odbyla sie prezentacja obrazéw.
Tamtejsza Okregowa Izba Lekarska, jak zwykle z wyjatkowa
starannos$cig, przygotowala juz po raz czternasty Ogélnopol-
skg Wystawe Malarstwa. Pokazano ponad setke prac w rozma-
itych technikach, namalowanych przez szesédziesieciu autoréw,
lekarzy réznych specjalnosci. Autorzy najliczniej reprezentowali
Warszawe, Poznan i 1.6dZ, cho¢ nie zabrakto malarzy z ponad
dwudziestu miast, a takze malych miejscowosci. Jury zlozone
z utytutowanych wyktadowcéw ASP w Lodzi nagrodzilo trzy
wybrane prace zlota, srebrng i bragzowg paleta. Zlotg otrzyma-
ta dr Jolanta Kaflinska-Wasiak — laryngolog z F.odzi, brazowa,
dr Tadeusz Wolski - internista z Warszawy. Mnie przypadla
w udziale paleta srebrna. Siedem prac zostalo wyréznionych.
Na szczegblne za$ wyréznienie zastuguje pani Iwona Szelewa,
niestrudzona organizatorka corocznych wystaw,
Ekspozycja cieszyta oczy zwiedzajacych przez tydzien.
W dniu wernisazu bylo ich wielu, gléwnie autoréw, ich rodzin
i znajomych. Bylo to ich $wieto. Jak to zazwyczaj bywa, pdZniej
wystawa nie cieszyla sie juz tak wielkim zainteresowaniem. Pamie-
tam, jak kiedy$ dr Wiodek Ceraniski z Warszawy - lider malujacych
lekarzy — zawotal na wernisazu, na ktéry nie przybyta publicznosé:
Dzigkuje wam, koledzy, wykonaliscie kawal dobrej, nikomu nie-
potrzebnej roboty! Jest to charakterystyczne dla epoki obrazko-
wej, w ktorej przyszto nam zy¢ i tworzy¢. Powszechny pospiech,
zniewolenie cyfrowg wizualizacjs, wielkoformatowym drukiem,
reklama, telewizjg i Internetem nie sprzyjaja kontemplowaniu
rekodziela, a w szczegélnosci sztuk plastycznych. Odmienna od
dawniejszej estetyka przedmiotu i aranzacji przestrzeni wyparta

Mieczystaw Chrusciel - Ambasador Francji Pierre Buhler

FELIETON

Jolanta Kaflinska-Wasiak — Spieszmy sie kochaé ludzi,
tak szybko odchodzg

zainteresowanie tradycyjnym sposobem malarskiego postrzegania
$wiata. Wszechobecna konsumpcja i jazgot mediéw, sprawujacych
role sedziego dobrego smaku, daja nam nieustannie swoiste lekcje
obyczajowej poprawnosci.

Jakze ciagle aktualna jest tres$¢ opublikowanego przeze mnie
dwanascie lat temu na tamach Vox Medici artykutu pt. ,Po co
komu malujacy lekarze?”. Pytanie to mozna by réwniez odniesé
do lekarzy $piewajacych, muzykujacych, piszacych, uprawiaja-
cych rozmaite dyscypliny sportu. OdpowiedZ wydaje sie prosta: to
wentyl bezpieczenstwa, chronigcy nas przed naporem dehuma-
nizacji zawodu. Pozazawodowe pasje lekarzy zawsze pozostang,
drugoplanowym zajeciem. To naturalne, Ze w miare uplywu cza-
su zmniejsza sie aktywno$¢ zawodowa i ro$nie zainteresowanie
sztukg i kultura. CzeSciej bywamy w teatrze, w muzeach i w sa-
lach koncertowych. Uczestniczymy w spotkaniach literackich,
rekreacyjno-sportowych, malujemy.

Ciagle jeste$my mniej lub bardziej czynni zawodowo i mimo
woli staramy sie odnajdywac zwigzek miedzy amatorska twor-
czoscig a medycyng. Nigdy dotad nie udato mi sie zdefiniowaé
tej wiezi, az do niedawna. Wyjasnil sie wreszcie zwigzek miedzy
malarstwem portretowym a ginekologig. Malarstwo portretowe
nie jest wprawdzie gléwnym nurtem tej sztuki, ale jest ono od
lat doceniane przez juroréw 16dzkich wystaw. W powszechnym
odbiorze jedna z najwazniejszych ikon $wiatowego malarstwa
pozostaje Mona Lisa, pedzla genialnego Leonarda da Vinci. Kie-
dys zapytalem jedna z mlodych, i z racji stopnia magisterskiego
wydawacé by sie moglo o§wieconych pacjentek: ,,Z czym kojarzy
sie pani Mona Lisa?”. Odparla bez wahania: ,To taki laser do
ujedrniania pochwy”. Jakaz to ulga i piekne widoki na zastuzong
emeryture. Odetchngwszy wiec, wyrzucilem z siebie radosne
wyznanie ginekologa - portrecisty: NARESZCIE TWARZE!
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Sprawozdanie z kursu ,.Zastosowanie
ultrasonografii w znieczuleniach regionainych
w obrehie koinczyn: gornej, doinej i tulowia”

Paulina Krasiriska

nia 3 lipca 2016 r., w Samo-
dzielnym Publicznym Szpitalu
Klinicznym Nr 1 PUM im. prof.
Tadeusza Sokotowskiego w Szcze-

cinie przeprowadzono certyfikowany kurs
medyczny dla czlonkéw Okregowej [zby
Lekarskiej w Szczecinie zorganizowany
przez Goérnoslaska Szkote Ultrasonografii.
Zakres tematyczny szkolenia obejmo-
wal zastosowanie ultrasonografii w znieczu-
leniach regionalnych w obrebie konczyn:
gornej, dolnej i tutowia. Wprowadzenie
odnosilo sie do przypomnienia zagadnien
zwigzanych z fizyka ultradZwiekéw oraz
obstugg istotnych funkcji poszczegélnych
ultrasonograféw. Drugg czes$¢ stanowito
poruszenie problematyki znieczulen re-
gionalnych pod kontrolg USG. Skupiono
sie na anatomii, prowadzeniu igly, aseptyce
oraz powiklaniach. Praktyke podazy ane-
stetyku ¢wiczono przy uzyciu odpowiednio
dostosowanych fantoméw, z kolei blokady

poszczegblnych splotéw i nerwow prezen-
towano na modelach zywych.

Szkolenie odbylo sie w nastepujacym
porzadku:

I. cze$é teoretyczna — wyklady prele-
gentow;

II. czes¢ praktyczna — ¢éwiczenia
z uczestnictwem modeli oraz z wykorzy-
staniem specjalistycznych fantoméw;

II1. czes¢ dyskusyjno-certyfikujaca —
dyskusja poszkoleniowa, nastepnie wre-
czenie dokumentéw potwierdzajacych
ukoniczenie kursu.

Szkolenie zostato objete stalg ewaluacjg
(badania ankietowe uczestnikéw). Lacznie
udziat w kursie wzielo szesnascioro uczest-
nikéw. Zgodnie z wynikami badan 100%
uczestnikéw wysoko ocenilo przygotowa-
nie merytoryczne prelegentéw oraz spo-
s6b przeprowadzenia zaje¢ praktycznych.
Zainteresowanie tematyka, przydatnosé
omawianych i praktykowanych zagadnien
w pracy zawodowej, wplyw zdobytej wiedzy
na podniesienie kompetencji zawodowych

zostaly ocenione pozytywnie przez zdecy-
dowang wiekszo$¢ kursantow.

RadosSc pielgrzymowania

dr n. med. Wojciech Zebrowski

edng z najwazniejszych i najbardziej

radosnych form wyznawania wiary

jest pielgrzymowanie, ktére Ency-

klopedia Popularna PWN okresla
mianem ,indywidualnej lub zbiorowej
wedréwki do miejsc $wietych”. Stownik
mitéw i tradycji — Wi. Kopaliniskiego roz-
szerza to pojecie, definiujac je jako ,,podréz
do miejsc uwazanych za $wiete /.../ z wia-
rag w cudowne skutki modlitw i kuracji
w miejscach kultu”.

Tradycyjnymi miejscami kultu dla
chrzescijan byly i sg przede wszystkim
groby: Pana Jezusa w Ziemi éwie;tej iJego
uczniéw w Europie. Dla muzulmanéw —

miejsce pochowku Mahometa i jego cérki
Fatimy w Arabii Saudyjskiej. W starozyt-
nej bazylice rzymskiej, wybudowanej nad
grobem $§w. Piotra z rozkazu cesarza Kon-
stantyna Wielkiego, pielgrzymowanie ,,ad
limina Apostolorum” rozpoczelo sie w V
w. n.e. Do grobu $w. Jakuba Starszego Apo-
stola mialo miejsce nawet wczesniej, juz
w I w. n.e. O ile jednak ,wszystkie drogi
prowadza do Rzymu”, to do Santiago de
Compostela wiedzie dziewie¢ miedzyna-
rodowych szlakéw — tzw. ,,camino”, o kt6-
rych Johann Wolfgang von Goethe pisat:
»drogi §w. Jakuba uksztattowaly Europe”.
Wraz z objawieniami maryjnymi wrosla na
$wiecie liczba i ranga sanktuariéow kato-
lickich a nasza, miraculi clarus — stawna

z cudéw, Czestochowa pelni ,od zawsze”
funkcje duchowej stolicy Polski.

O ile motywy pielgrzymowania ludzi
bywaja bardzo osobiste, a formy i pory we-
dréwek do miejsc kultu rézne, o tyle kazdej
z nich towarzyszy $wiadomy i dobrowolny
trud wedrowania. Okoliczno$ciowe roczni-
ce, jubileusze oraz inne wazne wydarzenia
religijne sprzyjaja decyzjom pielgrzymko-
wym. Dlatego mocnych inspiracji katolikom
Polski i calego $wiata dostarczajg w tym
roku: Jubileusz 1050 rocznicy Chrztu
Polski, Swiatowe Dni Mtodziezy, lipcowa
wizyta Ojca Swietego Franciszka oraz oglo-
szony przez Niego i trwajacy Rok Swiety
Mitosierdzia.
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W dniach 20-22 maja br., z inicjatywy
lekarzy skupionych w Zachodniopomor-
skim Oddziale Katolickiego Stowarzysze-
nia Lekarzy Polskich /KSLP/, odbyla sie
autokarowa pielgrzymka do Lagiewnik,
Krakowa i Czestochowy. Uczestniczyto
24 bylych i obecnych pracownikéw stuzby
zdrowia. Opieke duchowg sprawowat ks.
prafat Jan Kazieczko. Poniewaz gléwnym
przestaniem pielgrzymki byta idea mitosier-
dzia, naturalnym celem naszej pielgrzym-
ki byta wizyta modlitewna w Sanktuarium
Bozego Milosierdzia w lLagiewnikach
oraz w Sanktuarium $w. Jana Pawta IL.
Pierwsze, zbudowane w 2002 r. na pla-
nie elipsoidy, zwigzane gléwnie z zyciem
i dzialalnoscig $w. Faustyny Kowalskiej,
stanowi nowoczesne dopelnienie starego
kompleksu koscielno-klasztornego zwa-
nego Jozefowem. Natomiast drugie jest
sercem budowanego na Bialych Morzach
w Krakowie Centrum JPII ,Nie lekajcie
sie”. Nazwa terenu pochodzi od poteznych
basenéw Solvayu, w ktorych sktadowano
do niedawna biate odpady Krakowskich Za-
ktadéw Sodowych. W tym wlasnie miejscu
miody Karol Wojtyta pracowal, a papiez
Franciszek odprawil Msze $w. i — tak jak
my — przeszed! przez symboliczng Brame
Milosierdzia tagiewnickiego sanktuarium.
Po poktonieniu sie relikwiom i modlitwie
w Kaplicy $w. Faustyny spotkali$émy sie na
wspélnej Eucharystii w Kaplicy O$miu
Blogostawienistw. Nastepnie odwiedzilismy
pobliskie Sanktuarium §w. Jana Pawta II
nawigzujace forma do pierwotnych bazy-
lik chrzescijanskich z oltarzem posrodku.
W salach Muzeum $w. JPII ogladaliSmy
pamiatki po naszym Wielkim i Swietym
Rodaku - szaty osobiste i liczne dary od
rzadzacych 1 organizacji otrzymane pod-
czas 104 pielgrzymek zagranicznych do
135 panstw oraz wystawe kopii Catunu
Turynskiego. Czas poobiedni wykorzysta-
liSmy na wedréwke po starym Krakowie.
Oswiecani informacjami przemitej i dow-
cipnej przewodniczki zajrzeliSmy najpierw
do Zamkowej Katedry, poklonilismy sie pro-
chom kréléw, naczelnika panistwa i pary
prezydenckiej na Wawelu. Zerkajac ze
wzruszeniem na okno papieskie przy Fran-
ciszkanskiej 3 droga ,.krélewska” dotarlismy
na Rynek — najwiekszy plac miejski w Euro-
pie z najlepiej zachowang $redniowieczng
architekturg. W Bazylice Mariackiej, posa-
dowionej na trasie Malopolskiej Drogi $w.
Jakuba, kontemplowalismy artyzm oltarza
Wita Stwosza z figurami z drzewa lipowego,
obrazami za$niecia, wniebowziecia i koro-

nacji NMP, polichromie $cian
J. Matejki oraz barwne witraze
S. Wyspianskiego i J. Mehof-
fera. Stuchajac glosu trabki
dochodzacego z ,,Hejnalicy”
cieszyliSmy sie widokiem
renesansowych Sukiennic,
powstalych z rozkazu kréla
Bolestawa Wstydliwego i roz-
budowanych przez Kazimierza
Wielkiego, tongcego w kwia-
tach pomnika A. Mickiewi-
cza, dyskretnego koscidtka
$w. Wojciecha i osamotnionej
Wiezy Ratuszowej. Na wizyte
w nowoczesnym muzeum hi-
storii miasta pod rynkiem nie
starczylo tym razem czasu.
W sobote, po powrocie
do Czestochowy, zdazylismy
jeszcze na wieczorng Msze
$w. w Kaplicy Cudownego
Obrazu MB, Apel Jasnogérski
i Droge Krzyzowa ma Walach.
7. 7alem musieliémy opuscié
wyktad ks. prof. Arkadiusza
Olczyka na temat: ,Lekarz
— czlowiekiem sumienia”,
dajacy walnemu zgromadze-
niu KSLP asumpt do dyskusji
iuchwalenia deklaracji ,’Tak«
dla Zycia”. Nastepnego dnia
rano uczestniczyliSmy, wraz
z innymi pielgrzymami,
w sympozjum konczacym doroczne re-
kolekcje i 92 ogdlnopolsky pielgrzymke
pracownikéw stuzby zdrowia. Nasz pobyt
w Czestochowie zwieniczyta uroczysta Eu-
charystia na szczycie Jasnej Gory z udzia-
tem duchowienistwa, lekarzy, pielegniarek
i potoznych, ratownikéw medycznych, te-
rapeutéw oraz tysiecy pielgrzymow.
Podczas drogi tam i z powrotem nie
zabraklo milych atrakcji dodatkowych,
za ktére naleza sie podziekowania biuru
pielgrzymkowemu Santiago i kierownictwu
pielgrzymki. Pierwszg z niespodzianek byla
poranna herbatka u proboszcza Sanktu-
arium Bozego Milosierdzia w Swiebodzi-
nie, polaczona ze zwiedzaniem obiektu
iwizyta pod figura Jezusa Chrystusa Kréla
Wszechs§wiata /w renowacji/. Jest to impo-
nujacy, 36 m. wysoki, zelbetowy monument
z 2010 r. nawigzujgcy do dwdch innych po-
dobnych posagéw — figury Chrystusa Pokoju
w Boliwi /1984 1./ oraz Chrystusa Odkupi-
ciela w Rio de Janeiro /1931 r./. W porze
obiadowej zwiedzili§my Kosciél Pokoju —
unikalny zabytek augsbursko-ewangelicki

FELIETON

i zarazem najwieksza drewniang budowle
religijng $wiata, z czterema kondygnacjami
empor ozdobionych malowanymi scena-
mi biblijnymi. To jeden z trzech zacho-
wanych w Europie symboli zakoniczenia
wojny 30-letniej oraz jeden z dwdch takich
obiektow w Polsce. W drodze powrotnej
zwiedziliémy z kolei Sanktuarium MB Gi-
delskiej Uzdrowienie Chorych, obchodzace
jubileusz 500-lecia cudownych uzdrowien.
W restauracji ,Zameczek” w Radomsku
cieszyliSmy sie z sympatycznego przyjecia,
pysznego obiadu, mitej atmosfery i gestu
wlasciciela, ktéry zaserwowal wszystkim
gratisowo deser, a w ksigzce gosci restau-
racyjnych pokazat wpis szczegdlnie dla nas
mily, pochodzacy od rodzicéw bt. ks. J. Po-
pieluszki - patrona naszego stowarzyszenia.

Mila atmosfera wsréd pielgrzymow,
pogoda i atrakcyjny program sprawily,
ze mimo dlugiej podrézy wrécilismy do
Szczecina cali, zdrowi, z piesnig na ustach
i uSmiechem na twarzy, gotowi do nowych

wyzwan.
Zdjecia: A. Wozniak, A.Gonerko, M.Kasyna
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Komisja ds. Ksztatcenia Podyplomowego
ORL w Szczecinie

zaprasza na kurs

I L Natychmiastowa pomoc w stanach zagrozenia zycia
Immediate Life Support

Kurs skierowany jest do lekarzy i lekarzy dentystow cztonkéw OIL w Szczecinie.

Terminy kurséw: 7.10.2016r. godz. 8.00 - 14.00
7.10.2016r. godz. 14.15-20.15

Koszt kursu:
260 zt pokrywa uczestnik
(catkowity koszt: 520 zi)

Kursy sa potwierdzone Certyfikatem ERC
European Resuscitation Council
i Polskiej Rady Resuscytaciji

Szczegotowe informacje oraz formularze
zgtoszeniowe dostepne na stronie:
www.oil.szczecin.pl

zaktadka: konferencje/szkolenia
Kontakt: tel. 91 487 49 36 wew. 116

Zapraszamy!

Liczba miejsc ograniczona!
Komisja zastrzega sobie prawo do odwotania kursu
z powodu braku |n|malnej liczby uczestnikoéw.




PRACA

Poszukujemy do wspotpracy lekarzy pediatrow, in-
ternistow, lekarzy rodzinnych — przychodnia medy-
cyny rodzinnej, Szczecin (NFZ). Korzystne warunki
kontraktowe. Tel. 72 89 45 0 44, przychodnia@zoz.
szczecin.pl

Przychodnia Specjalistyczna w Szczecinie poszukuje
lekarza do pracy w poradni ginekologicznej. Umowa
Z NFZ, praca w godzinach przedpotudniowych. Kontakt
pod numerem; 793955735.

Przychodnia Rodzinna w Szczecinie nawigze wspot-
prace z lekarzem rodzinnym badz internistg. Kontakt
pod numerem: 793955735.

VOX MEDICI

IV oktadka

2000 zt netto | 1300 zt netto

800 zi netto -

okiadka 1600 zt netto

900 zt netto

600 zt netto -

Strona

wewngtrzna 900 zi netto

500 zt netto

400 zt netto | 300 zt netto

2 powtorzenia

5%

3 powtdrzenia 10%
4 powtdrzenia 15%
5 powtorzen 20%
6 powtorzen 22%

umowa na minimum

Cena negocjowana

GABINETY LEKARSKIE DO WYNAJECIA

ul. Bandurskiego 98 / Przyjaciot Zotnierza
budynek MEDYK koto C.H. Wilcza
parking, winda, klimatyzacja

tel. 601 285 282, 607 414 478

20 wydan
Nekrologi, wspomnienia o lekarzach bezptatnie
Praca dla lekarza max. 20 stow .
_ dla cztonkow OIL w Szczecinie bezpfatnie
Ogtoszenie drobne do 20 stow bez ramki 50 zt brutto
Ogtoszenia w ramce
— modut 1/16 strony — bez koloru 100 zi netto

— modut 1/16 strony — z kolorem

125 zi netto

— modut 1/8 strony — bez koloru

170 zi netto

Oferuje do wynajecia dwa niezalezne gabinety lekarskie
w przychodni w centrum Szczecina
(mozliwo$¢ najmu miesiecznego lub na godziny).
Posiadajace wspding, recepdje i zaplecze sanitarno-sojalne.
Lokal po kapitalnym remoncie.
Wiadomos¢ 606 234 000

— modut 1/8 strony — z kolorem

200 zt netto

Mozliwos¢ dotaczenia reklamowej
ptyty CD do wydania VOX MEDICI

Cena do uzgodnienia

Insert do wydania — wykonany we wia-
snym zakresie i dostarczony do miejsca
kolportazu, min. 500 sztuk.

C-6 1/4 kartki 0,60 netto

C-5 1/2 kartki 0,80 netto

C-4 1/1 kartki 1,00 netto

Gabinet lekarski do wynajecia
w centrum Stargardu (os. Kopernika)
obok przychodni NZOZ.
Kontakt tel. 603751613
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nia 10 czerwca 2016 roku nagle odeszta od nas

lekarz medycyny, specjalista psychiatra Danuta

Narkowicz-Dabrowska.

Urodzita sie 13.02.1946 r. w Krakowie, mature
zdala w 1963 roku w Swinoujsciu. Wydziat Lekarski
Pomorskiej Akademii Medycznej w Szczecinie ukon-
czyta w roku 1969.

Po odbyciu stazu w Klinice Psychiatrii PAM
w Szczecinie zdobyta 1 i II stopien specjalizacji w zakre-
sie psychiatrii. W 1993 r. podjeta prace jako ordynator
Dziennego Oddziatu Przychodni Zdrowia Psychicznego
i Poradni Odwykowej w Swinoujsciu.

Zaangazowana spotecznie. Byla Przewodniczaca
Zwiazku Zawodowego Lekarzy, Rzecznikiem Odpo-
wiedzialno$ci Zawodowej, biegtym sagdowym w spra-
wach psychiatrii, w latach 1994-1998 byta radng Rady
Miasta Swinoujécie. Przez wiele lat prowadzita Klub

,Nie umiera ten, kto pozostaje w sercach i pamieci Zywych”

Wspomnienie o dr Danucie
Narkowicz-Dabrowskiej

Pacjentéw Uzaleznionych (terapia: nerwic, depresji,
psychoz, alkoholizmu oraz terapia krétkoterminowa).
Prowadzita réwniez prywatng praktyke specjalistyczna
w Swinoujsciu i Miedzyzdrojach.

Byta lekarzem ambitnym, pogtebiata swoja wiedze
zawodowa, wprowadzata nowe metody i techniki lecze-
nia pacjentéw. Byta szanowna i lubiana przez kolegéw
lekarzy i swoich pacjent6w.

Za swojg dziatalno$¢ zawodowa i spoteczng zostata
wyrézniona Odznaka ,,Premium Non Nocere” (1995 .)
— Honorowa Odznaka Zastuzonego dla Spotecznej Stuz-
by Zdrowia miasta Swinoujécie. Otrzymala réwniez
wiele dyploméw i wyrdéznien za udzial w zjazdach
i spotkaniach kolezenskich.

Zegnamy Cie.

Lek. med. Elzbieta Pietrzyk
Swinoujécie

w A\

.Mozna odejs$¢ na zawsze,
by stale byc¢ blisko.”

ks. Jan Twardowski

dr n. med.

Agnieszce
Ruchale-Tyszler

wyrazy gtebokiego wspofczucia i stowa
otuchy w tych trudnych chwilach po stracie

Ojca

sktadaja

prof. dr hab. n. med. Jacek Rozanski
Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci
Zawodowej OIL w Szczecinie
z zespotem Zastepcow

M J—

.Czas jest najlepszym lekarstwem na smutek,

a wspomnien nikt nam nie odbierze
- zawsze bedg z nami...”

dr n. med.

Agnieszce
Ruchale-Tyszler

wyrazy gtebokiego wspofczucia i stowa
otuchy z powodu $mierci

Ojca

sktadaja
Przewodniczaca i cztonkowie
Okregowego Sadu Lekarskiego

w Szczecinie
B il
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.Ci, ktorych kochamy, nie umierajg nigdy,

bo miftos¢ to niesmiertelnos¢”
Emily Dickinson

dr n. med.

Agnieszce
Ruchale-Tyszler

Wiceprezes Okregowej Rady Lekarskiej
w Szczecinie

wyrazy Wsp()iczucia
z powodu $mierci

Ojca

sktadajq
Prezes i cztonkowie Okregowej
Rady Lekarskiej w Szczecinie
oraz pracownicy biura Okregowej
Izby Lekarskiej w Szczecinie

" &
W/ \

.Nie umiera ten, ktory trwa w pamieci zywych...”

dr n. med.

Agnieszce
Ruchale-Tyszler

Sekretarzowi Okregowej Komisji Wyborczej
Okregowej Izby Lekarskiej w Szczecinie

wyrazy wspotczucia
z powodu $mierci

Ojca

sktadajg
Przewodniczacy i cztonkowie
Okregowej Komisji Wyborczej
Okregowej Izby Lekarskiej w Szczecinie

.Smier¢ nie jest kresem naszego istnienia, Zyjemy

w naszych dzieciach i nastepnych pokoleniach.”
A. Einstein

dr n. med.

Agnieszce
Ruchale-Tyszler

Przewodniczgcej Komisji Stomatologiczne;j
Okregowej Rady Lekarskiej w Szczecinie

wyrazy wspotczucia i stowa otuchy
w ciezkich chwilach

po Smierci
Ojca
skfadajq

Kolezanki i Koledzy
z Komisji Stomatologicznej

Okregowej Rady Lekarskiej w Szczecinie

B

J

N 'a

N

4
\

.Jest taki bol o ktorym lepiej nie mowi¢, bowiem
najlepiej wyraza go milczenie”

dr n. med.

Agnieszce
Ruchale-Tyszler

wyrazy wspofczucia
z powodu $mierci

Ojca

sktadaja
Przewodniczacy i cztonkowie
Komisji Etyki Lekarskiej
Okregowej Rady Lekarskiej w Szczecinie

'@
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UCHWALY | STANOWISKA
OKREGOWEJ RADY
LEKARSKIEJ
215.06.2016 .

Uchwata Nr 42/2016/VII
W SPRAWIE AKCEPTACJI DECYZJI KOMISJI FINAN-
SOWEJ OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W SZCZE-
CINIE

§1.
Akceptuje sie decyzje Komisji Finan-
sowej ORL w Szczecinie z dnia 15
czerwca 2016 r. dot.:

1. )

Uchwata Nr 43/2016/VII
W SPRAWIE AKCEPTACJI DECYZJI KOMISJI SOCJAL-
NEJ OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W SZCZECINIE

§1.

Akceptuje sie decyzje Komisji Socjal-

nej z dnia 15 czerwca 2016 r. dotycza-

ca;

a) przyznania §wiadczenia pienieznego
po narodzinach dziecka w wysokosci
1000,00 zt:

1. ¢..)

b) przyznania jednorazowego zasitku
pogrzebowego w wysokosci 1500,00
zl:

2. (..)

¢) przyznania jednorazowych losowych
zapomog finansowych:
1. ¢..)

d) odmowy przyznania zapomogi finan-
sowej:

1. ().

Uchwata Nr 44/2016/VII
W SPRAWIE ZAOPINIOWANIA KANDYDATURY DR
N. MED. MARLETY ZIENKIEWICZ NA STANOWISKO
KONSULTANTA WOJEWODZKIEGO W DZIEDZINIE
MIKROBIOLOGII LEKARSKIEJ

§1.
Okregowa Rada Lekarska w Szczeci-
nie opiniuje pozytywnie kandydature
dr n. med. Marlety Zienkiewicz na
stanowisko konsultanta wojewd6dzkie-
go w dziedzinie mikrobiologii lekar-
skiej.

Uchwata Nr 45/2016/VII
W SPRAWIE WSKAZANIA PRZEDSTAWICIELA
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W SZCZECINIE DO
SKEADU KOMISJI KONKURSOWEJ NA STANOWISKO
PIELEGNIARKI ODDZIALOWEJ W SAMODZIELNYM
PUBLICZNYM ZAKEADZIE OPIEKI ZDROWOTNE!
W CHOSZCZNIE

§1.
Wskazuje sie lek. Malgorzate Wiatrow
do sktadu komisji konkursowej na
stanowisko Pielegniarki Oddzialowej
w Stacji Hemodializ w Samodzielnym
Publicznym Zakladzie Opieki Zdro-
wotnej w Choszcznie.

Uchwata Nr 46/2016/VII

W SPRAWIE WSKAZANIA PRZEDSTAWICIELI OKRE-
GOWEJ RADY LEKARSKIEJ W SZCZECINIE DO SKEA-
DU KOMISJI KONKURSOWYCH NA STANOWISKA
PIELEGNIAREK | POLOZNYCH ODDZIALOWYCH
W SAMODZIELNYM PUBLICZNYM SZPITALU KLI-
NICZNYM NR 1 IM. PROF. TADEUSZA SOKOLOW-
SKIEGO W SZCZECINIE

§1.

Wskazuje sie:

1) lek. Magdalene Maczke do sktadu
komisji konkursowej na stanowisko
Potoznej Oddzialowej w Klinice Peri-
natologii, Poloznictwa i Ginekologii,

2) dr n. med. Iwone Szydlowska do
sktadu komisji konkursowej na sta-
nowisko Pielegniarki Oddziatowej
w Klinice Choréb Skérnych i We-
nerycznych w Samodzielnym Pu-
blicznym Szpitalu Klinicznym Nr 1
im. prof. Tadeusza Sokolowskiego
w Szczecinie.

Uchwata Nr 47/2016/VII
W SPRAWIE UPOWAZNIENIA PREZESA OKREGO-
WEJ RADY LEKARSKIEJ W SZCZECINIE DO DZIA-
EANIA W IMIENIU OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
W PRZEDMIOCIE CZYNNOSCI ZWIAZANYCH Z IN-
FORMOWANIEM W SYSTEMIE MI

Okregowa Rada Lekarska w Szcze-
cinie upowaznia Prezesa Okregowej
Rady Lekarskiej w Szczecinie dr n.
med. Magde Wisniewskg do dziatania
w imieniu Okregowej Rady Lekarskiej
w przedmiocie informowania w sys-
temie IMI o okolicznosciach, okre-
Slonych w art. 113a ustawy z dnia 2
grudnia 2009 r. o izbach lekarskich
(Dz.U. z 2016 r. poz. 522 t.j.) oraz do

wykonywania innych czynnosci prze-
widzianych w tym przepisie.

Uchwata Nr 48/2016/VII
W SPRAWIE WYZNACZENIA WICEPREZESA ORL
W SZCZECINIE DO ZASTEPOWANIA PREZESA ORL
W SZCZECINIE PODCZAS JEGO NIEOBECNOSCI

§1.
Wyznacza sie Wiceprezesa ORL
w Szczecinie do zastepowania Prezesa
ORL w Szczecinie dr n. med. Magdy
Wisniewskiej podczas jej nieobecno-
$ci:
dr n. med. Agnieszke Ruchata-Tyszler
—w okresie od 15 lipca 2016 r. do 24
lipca 2016 r.
dr n. med. Krzysztofa Rekawka —
w okresie od 25 lipca 2016 r. do 02
sierpnia 2016 r.

STANOWISKO NR 7/2016/VII
W SPRAWIE PROJEKTU USTAWY 0 ZMIANIE USTA-
WY 0 SWIADCZENIACH OPIEKI ZDROWOTNEJ FINAN-
SOWANYCH ZE SRODKOW PUBLICZNYCH

Okregowa Rada Lekarska w Szczeci-
nie pozytywnie opiniuje proponowane
zmiany ustawy o §wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych majacych na celu uprosz-
czenie procedur tzw. pakietu onkolo-
gicznego, w szczegdlnosci w zakresie
uproszczenia sprawozdawczosci dot.
prowadzenia list oczekujacych w przy-
padku swiadczen udzielanych na pod-
stawie karty diagnostyki i leczenia
onkologicznego. Proponowany zakres
informacji zawartych w karcie DILO
niezawierajacy obowiazku zamieszcza-
nia w niej numeru Karty Zgloszenia
Nowotworu Ztosliwego oraz danych
dotyczacych: objawéw, badan diagno-
stycznych, oceny jakosci diagnostyki
onkologicznej oceniamy jako korzyst-
ny.

Okregowa Rada Lekarska w Szcze-
cinie popiera réwniez zmiane art. 32a
Www. ustawy poszerzajaca zakres pod-
miotowy uprawnionych do diagnosty-
ki onkologicznej na podstawie karty
diagnostyki i leczenia onkologicznego
o lekarza udzielajacego ambulatoryj-
nych $wiadczenn specjalistycznych,
ktory stwierdzil podejrzenie nowotwo-
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ru. Pozytywnie ocieni¢ nalezy takze
propozycje, zgodnie z ktéra prawo do
diagnostyki i leczenia onkologicznego
bez skierowania zostalo nabyte nie tyl-
ko w przypadku wykrycia nowotworu
zlosliwego, ale réwniez czesciowo zlo-
Sliwego. Zmiana ta usunie wszelkie
watpliwoéci  §wiadczeniodawey czy
osoba z nowotworem czesciowo zlo-
sliwym ma prawo do leczenia onkolo-
gicznego bez skierowania.

W opinii Okregowej Rady Lekarskiej
w Szczecinie nie do zaakceptowania
jest natomiast propozycja uchylenia
art. 136 ust. 2 ustawy o §wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéow publicznych, bedacego gwa-
rantem zmiany kwoty zobowigzania
okre§lonej w umowie o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej z zakresu
leczenia szpitalnego lub ambulatoryj-
nej opieki specjalistycznej dostosowa-
nej do potrzeb zdrowotnych w zakresie
diagnostyki onkologicznej lub lecze-
nia onkologicznego. W naszej ocenie
gwarancje bezlimitowego rozliczania
Swiadczen w ramach pakietu onkolo-
gicznego powinny pozostaé ustawowe.
Proponowana zmiana jest niebez-
pieczna z punktu widzenia praw pa-
cjenta oraz gospodarowania Srodkami
przeznaczonymi dla podmiotéw lecz-
niczych. Moze w tym zakresie dojsé¢
do sytuacji, iz brak bedzie srodkéw na
leczenie onkologiczne, poniewaz kwo-
te zobowigzania bedzie trzeba okresla¢
z gory. To rozwigzanie Okregowa Rada
Lekarska w Szczecinie ocenia nega-
tywnie.

STANOWISKO NR 8/2016/VI
W SPRAWIE PROJEKTU ZARZADZENIA PREZESA
NFZ ZMIENIAJACEGO ZARZADZENIE W SPRAWIE
OKRESLENIA WARUNKOW ZAWIERANIA | REALI-
ZACJI UMOW W RODZAJU LECZENIE STOMATO-
LOGICZNE

Okregowa Rada Lekarska w Szczeci-
nie z zadowoleniem przyjela przed-
stawiong do konsultacji spotecznych
propozycje zmiany zarzadzenia Pre-
zesa Narodowego Funduszu Zdrowia
w sprawie okre§lenia warunkéw za-
wierania i realizacji uméw w rodzaju
leczenie stomatologiczne. Samorzad

UCHWALY ORL | PREZYDIUM

lekarski wielokrotnie zwracal uwage
na konieczno$é¢ zwiekszenia finanso-
wania na $wiadczenia stomatologicz-
ne udzielane dzieciom i mlodziezy do
lat 18. Nie ulega watpliwosci, ze oso-
by z tej grupy wiekowej powinny by¢
w sposéb szczegbélny otoczone opie-
ka panstwa i posiadaé jeszcze wiecej
uprawnienn z tytulu powszechnego
ubezpieczenia zdrowotnego.

I choé¢ kierunek projektowanych
zmian nalezy oceni¢ pozytywnie, to
w opinii Okregowej Rady Lekarskiej
w Szczecinie nie do zaakceptowania
jest zaproponowana na poziomie 1,2
wysoko$é wspétczynnika korygujace-
go wycene punktowsg dla $wiadczen
udzielonych dzieciom do ukoriczenia
18 rz. w ramach zakreséw: $wiad-
czenia ogoélnostomatologiczne oraz
Swiadczenia  ogdlnostomatologiczne
dla dzieci i mlodziezy do ukonczenia
18 r.z. W poréwnaniu z innymi oso-
bami ubezpieczonymi, leczenie sto-
matologiczne dzieci i mlodziezy jest
zdecydowanie trudniejsze i wymaga
poswiecenia wiekszej iloSci czasu.
Proponowana w projekcie zarzadzenia
wysoko$¢é wspoéiczynnika korygujacego
W naszej ocenie nie wplynie znaczaco
na poprawe obecnie niedoszacowa-
nych w tym zakresie Swiadczen na
rzecz dzieci.

W zwigzku z powyzszym Okregowa
Rada Lekarska w Szczecinie proponu-
je okreslenie wspolczynnika koryguja-
cego wycene punktowg ww. §wiadczen
na poziomie 2,0.

UCHWALY | STANOWISKA
PREZYDIUM OKREGOWEJ
RADY LEKARSKIEJ
21.06.2016 .

STANOWISKO NR 3/2016/VII
W SPRAWIE ODWOLANIA DR N. MED. AGNIESZKI
RUCHAEA-TYSZLER Z FUNKCJI WICEPREZESA NA-
CZELNEJ RADY LEKARSKIEJ

Prezydium Okregowej Rady Lekar-
skiej w Szczecinie z niepokojem i wiel-
kim zdziwieniem przyjelo informacje
o wniosku Prezesa Naczelnej Rady

Lekarskiej dr n. med. Macieja Ha-
mankiewicza o odwolanie dr n. med.
Agnieszki Ruchata-Tyszler z funkcji
Wiceprezesa NRL. Brak jednoznacz-
nych, merytorycznych argumen-
tow stanowigcych uzasadnienie tego
wniosku pozwala nam stwierdzié¢, ze
powyzsze jest wynikiem konfliktu per-
sonalnego. Konflikt ten zas nie stuzy
interesom naszego samorzadu.

Kol. Agnieszka Ruchata-Tyszler
jest od wielu lat aktywnym uczestni-
kiem naszego samorzadowego zycia.
W ocenie Prezydium Okregowej Rady
Lekarskiej w Szczecinie petniac funk-
cje Wiceprezesa Naczelnej Rady Le-
karskiej wywigzuje sie z powierzonych
obowigzkow na najwyzszym poziomie,
o czym $wiadczy wiele inicjatyw po-
dejmowanych dla dobra i w intere-
sie lekarzy dentystéw. Kol. Agnieszka
Ruchata-Tyszler powierzong funkcje
pelni kompetentnie, odpowiedzialnie
i rzetelnie. Jest osoba wykazujaca sie
w dzialaniu ,spolecznikowska” cha-
ryzma, bezinteresownoscia, tworcza
i rzetelng praca. W ocenie Prezydium
Okregowej Rady Lekarskiej w Szczeci-
nie wlasnie takie osoby jak dr n. med.
Agnieszka Ruchata-Tyszler w samo-
rzadzie powinno sie wspieraé¢, a nie
odwotywac.

Prezydium Okregowej Rady Lekar-
skiej w Szczecinie wyraza stanowczy
sprzeciw wobec odwolania dr n. med.
Agnieszki Ruchata-Tyszler z funkcji
Wiceprezesa Naczelnej Rady Lekar-
skiej. Apelujemy do Prezesa Naczelnej
Rady Lekarskiej o wycofanie wniosku
i znalezienie porozumienia na drodze
wspoélpracy, ktéra zaowocuje Kkorzy-
§ciami dla catego naszego srodowiska,
przynoszac spokdj i stabilizacje. W na-
szej ocenie Prezes Naczelnej Rady Le-
karskiej powinien byé¢ buforem, ktéry
wycisza nadmierne emocje, a nie po-
teguje je.

Wyrazamy przekonanie, ze do-
$wiadczenie, wiedza oraz poczucie od-
powiedzialno$ci z racji petnionej przez
dr n. med. Macieja Hamankiewicza
najwyzszej funkcji w samorzadzie
skutkowaé bedzie podjeciem efektyw-
nego dialogu z obecng Wiceprezes
NRL i Przewodniczacg Komisji Sto-
matologicznej NRL.
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UCHWALY ORL | PREZYDIUM

STANOWISKO NR 4/2016/VII

W SPRAWIE PROJEKTU USTAWY W OBRONIE ZYCIA
| ZDROWIA NIENARODZONYCH DZIECI POCZETYCH
IN VITRO, O ZMIANIE USTAWY Z DNIA 25 CZERWCA
2015R. 0 LECZENIU NIEPLODNOSCI, USTAWY Z DNIA
6 CZERWCA 1997 R. KODEKS KARNY ORAZ USTA-
WY Z DNIA 25 LUTEGO 1964 R. KODEKS RODZINNY
| OPIEKUNCZY

Proponowane zmiany w zakresie me-
tody leczenia nieplodnos$ci metodg in
vitro przedstawione w projekcie ustawy
w obronie zycia i zdrowia nienarodzo-
nych dzieci poczetych in vitro, o zmia-
nie ustawy z dnia 25 czerwca 2015 r.

o leczeniu nieptodnosci, ustawy z dnia 6

czerwca 1997 r. kodeks karny oraz usta-

wy z dnia 25 lutego 1964 r. kodeks ro-
dzinny i opiekunczy w opinii Prezydium

Okregowej Rady Lekarskiej w Szczeci-

nie dotykaja i wynikaja z kwestii $wia-

topogladowych, moralnych i ideologicz-
nych, ktére stanowig przedmiot sporu
wielu srodowisk.

Majac jednakze na wzgledzie aspekt
skutkéw projektowanych zmian dla pro-
cesu leczenia nieptodnosci, Prezydium
Okregowej Rady Lekarskiej w Szczeci-
nie zwraca uwage na nastepujace kwe-
stie:

1) Wprowadzenie do art. 1 ustepu 2
w brzmieniu: ,,Ustawa w zaden spo-
s6b nie ogranicza zakresu stosowania
art. 157a ustawy z dnia 6 czerwca
1997 r. Kodeks karny (Dz.U. Nr 88,
poz. 553)”, wynika z propozycji zmiany
definicji ,,zarodka”, okreslajac rozpo-
czecie bytnosci dziecka poczetego od
polaczenia gamety meskiej i zeniskie;j.
Niniejsze moze spowodowaé¢ odpo-
wiedzialno$¢ karng kazdej osoby, kt6-
ra wplywa w sposéb negatywny na te
gamete. Reperkusja powyzszej zmiany
jest znaczne ograniczenie mozliwosci
ingerencji w zarodek, pod sankcja
odpowiedzialno$ci karnej. Wedle ww.
projektu, w przyszlym stanie prawnym
zabronione pod grozba kary bedzie two-
rzenie wiekszej iloci niz jeden zaro-
dek podczas jednej procedury in vitro.
W ocenie Prezydium Okregowej Rady
Lekarskiej w Szczecinie doprowadzi to
do zmniejszenia skutecznosci leczenia
nieplodnosci tg metoda.

2) Prezydium Okregowej Rady Lekar-
skiej w Szczecinie negatywnie pod
wzgledem formalnoprawnym ocenia
zmiane definicji ,zarodka” (art. 2 pkt
28 ustawy z dnia 25 czerwca 2015 r.
o leczeniu nieptodnosci), wedtug ktérej
przez zarodek nalezy rozumie¢ dziecko
poczete w najwczesniejszej fazie roz-
waoju biologicznego, z uwagi na uzycie
niedookreslonego i niejasnego pojecia
»hajwczesniejsza faza rozwoju biolo-
gicznego”, co pozostawia pole do r6z-
nej interpretacji tego pojecia. Ponad-
to regulacja ta powoduje szeroki krag
zmian, bowiem takie rozumienie po-
jecia ,,zarodek” wplywa na stosowanie
pozostalych przepiséw ww. ustawy, kt6-
ra odwoluje sie do tego pojecia, w tym
w zakresie odpowiedzialnosci karnej, co
jest wskazane powyzej. Ta regulacja ma
za zadanie doprowadzenie do zmniej-
szenia mozliwosci tworzenia wiekszej
ilosci zarodkéw na najwczesniejszym
etapie wprowadzania procedury in vi-
tro.

3) Wedtug projektu, zaptodniona mogta-
by zostaé tylko jedna zeriska komorka
rozrodcza, niezaleznie od indywidu-
alnych czynnikéw pacjentki, a od za-
plodnienia do umieszczenia komorki
w ciele kobiety nie mogloby uptynaé
wiecej niz 72 godziny. Jest to jedna
7z najistotniejszych zmian powyzszej
ustawy. Po pierwsze, nie bedzie mozna
dokonac¢ zaplodnienia wiecej niz jednej
zenskiej komoérki rozrodczej, co spowo-
duje zmniejszenie skutecznosci, a na-
wet wylgczenie mozliwosci stosowania
metody in vitro. Ponadto od zaptodnie-
nia pozaustrojowego do umieszczenia
komoérki rozrodczej w ciele kobiety nie
bedzie mogto uptynaé wiecej niz 72 h,
co réwniez ograniczy skuteczno$¢ tej
metody i spowoduje problemy tech-
niczne dotyczace procedury in vitro.
Biorac pod uwage skutecznos¢ tej
metody, majac na uwadze zar6wno
szeroko pojete aspekty ekonomiczne
(np. ilos¢ préb zaptodnienia in vitro)
jak i medyczne (np. stan psychiczny
0s6b po nieudanym zabiegu in vitro),
Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej
w Szczecinie ocenia te zmiane jedno-
znacznie negatywnie.

4) Aktualnie art. 4 ww. ustawy przewiduje,
ze leczenie nieplodnosci jest prowadzo-
ne z ,poszanowaniem czlowieka, prawa
do zycia prywatnego i rodzinnego, ze
szczegdlnym uwzglednieniem prawnej
ochrony zycia, zdrowia, dobra i praw
dziecka”. Przedstawiony projekt znacz-
nie rozszerza ten artykul, ktadac nacisk
na ochrone ptodu ludzkiego, odwotujac
sie do definicji, ze ,,prawo do zycia pod-
lega ochronie, w tym réwniez w fazie
prenatalnej” (art. 1 ustawy z dnia 7
stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny,
ochronie ptodu ludzkiego i warunkach
dopuszczalno$ci przerywania cigzy).
W opinii Prezydium Okregowej Rady
Lekarskiej w Szczecinie powyzsze moze
utrudniaé, badz nawet wyltaczaé sto-
sowanie metody leczenia nieptodnosci
metoda in vitro, z uwagi na ewentualng
odpowiedzialno$¢ karng kazdej osoby,
ktorej zachowanie zostanie uznane za
naruszajace prawo w zakresie ochrony
yzarodka” rozumianego wedtug nowej
definicji.

213.07.2016 r.

Uchwata Nr 18/2016/VII
W SPRAWIE KANDYDATA DO SKtADU RADY SPO-
LECZNEJ CENTRUM REHABILITACJI ROLNIKOW
KASY ROLNICZEGO UBEZPIECZENIA SPOLECZNEGO
W SWINOUJSCIU

§1.
Wskazuje sie lek. Wieslawa Sarapaka
jako kandydata na przedstawiciela Na-
czelnej Rady Lekarskiej do sktadu Rady
Spolecznej Centrum Rehabilitacji Rol-
nikéw Kasy Rolniczego Ubezpieczenia
Spolecznego w Swinoujsciu.

Uchwata Nr 19/2016/VII
W SPRAWIE ZAOPINIOWANIA KANDYDATURY DR
N. MED. ANNY KABACINSKIEJ NA STANOWISKO
KONSULTANTA WOJEWODZKIEGO W DZIEDZINIE
AUDIOLOGI! | FONIATRII

§1.
Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej
w Szczecinie pozytywnie opiniuje kan-
dydature dr n. med. Anny Kabacinskiej
na stanowisko Konsultanta Wojewd6dz-
kiego w dziedzinie audiologii i foniatrii.

Pelna tresé powyzszych dokumentéw zostata opublikowana w BIP bip.oil.szczecin.pl
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Do Prezesdw Okregowych lzb Lekarskich
Szanowni Panstwo, Szanowne Eolefanki i Koledzy,

Zwracamy sie do Was w imieniu Zarzadu Krajowego Ogblnopolskiego Zwigzku Zawodowego Lekarzy oraz
Porozumienia Rezydentdw OZ7L.

W marcu br. 0ZZL oraz 8 innych zwigzkdw zawodowych pracownikdw medycznych utworzylo porozumienie,
ktdrego celem jest doprowadzenie do zasadniczej poprawy wynagrodzen osob zatrudnionych w publiczne]
stuibie zdrowia poprzez uchwalenie ustawy o minimalnych placach pracownikdw medycznych, W sytuacii,
gdy ceny za refundowane swiadczenia zdrowotne nie 53 cenami wolnymi (rynkowymi), ale 53 ustalane przez
parstwo, réwniek place poszczegdlnych zawoddw medycznych — a przynajmniej ich minimalne dopuszczalne
wartosci - musza byé okreslone administracyjnie. W przeciwnym razie podmioty lecznicze, aby zbilansowad
sig w warunkach niedoboru frodkdw, bedg dowelnie zanizad place personelu medycznego, jak to sig dzigje
obecnie. Zwiazki zawodowe ustality wspdlnie wskainiki ptac dla kaidego zawodu, odnoszace sig do
przecietnego wynagrodzenia w gospodarce, Wskainiki dla lekarzy zostaty okreslone zgodnie z uchwatg Vil
Krajowego Zjazdu Lekarzy z roku 2006 r. W czerwcu br. z inicjatywy Porozumienia Rezydentdw OZZL w/w
porozumienie Twiazkéw zawodowych poszerzylo sig o inne arganizacie medycznych profesjonalistow i
przyjeto nazwe Porozumienie Zawoddw Medycznych.

21 czerwca br. Minister Zdrowia przedstawil projekt ustawy o minimalnych placach w podmiotach
leczniczyeh, jednak zaproponowane stawki s3 skandalicznie niskie i ,zamraiajg” obecne place na co najmniej
5 lat. Minister uzasadnial swoja propozycie koniecinoiciy dostosowania sig do wielkodci nakladow
publiczaych na ochrone zdrowia. Wobec powyiszego Porozumienie Zawodéw Medyeznych postanowito
zorganizowaé w dniu 24 wrzegnia br. wielky manifestacje ,biatego personelu”™ w Warszawie. lej gtéwnym
hastem bedzie zadanie istotnego zwigkszenia naktaddw na publiczna ochrong zdrowia, ber czego nie
mozna liczyé ani na lepsze place, ani na wieksza dostepnoéti éwiadezen zdrowotnych dla polskich pacjentow.

Wspdlny | masowy udzial przedstawicieli wszystkich zawoddw medycznych jest wainy aby pokazac, ie
jestesmy razem, nie damy sie podzielié | zrobimy wszystko aby poprawic sytuacje ochrony zdrowia w naszym
kraju. W ostatecznodci zorganizujemy wspding akejg protestacyjng.

Zwracamy sie do Pafstwa, do naszych Kolezanek i Kolegow o poparcie tej akeji. Prosimy abyscie
poinformowali o manifestacji w Waszych biuletynach OIL, wzywajac do udziatu w niej wszystkich lekarz z
Waszej OIL. Spotkajmy sie wszyscy 24 wrzednia na manifestacji w Warszawie. Pomoimy naszemu Koledze,
bylemu Prezesowi NRL, a obecnemu Ministrowi Zdrowia wywalczy :wigkszenie finansowania publicznej
ochrony zdrowia.

Z wyrazami szacunku i pozdrowieniami
Zarzad Krajowy OZZL — Krzysztof Bukiel — preewadniczacy Zarzadu
|£’ - \}’.\
Porozumienie Rezydentow OZ7L — Damian Patecki— przewadniczacy Porozumienia

Ogéinopolskl Zwigzak Zawsdowy Lokaszy exziffjorsl.org i

Enread Krajoey woww Rzl org al

B5-005 Bydgoszcz, ul. Gdancka 27 MIF §53-17-88.014, REGON 810530030

bl e 52 372108 B3 Honto bariowe: BZ WEHK T9 10590 1896 0000 0001 0093 6220
lipiec-sierpiein 2016 www.oil.szczecin.pl 53



Komisja ds. Ksztaicenia Podyplomowego

ORL w Szczecinie

zaprasza
lekarzy i lekarzy dentystow
na kurs medyczny w formie warsztatow

SZCZECIN
~=

SWIADOMA | POINFORMOWANA
ZGODA PACJENTA NA LECZENIE

18.10.2016r., godz. 15.00 - 19.00

Okregowa lzba Lekarska w Szczecinie, ul. Marii Sktodowskiej-Cure 11
W programie:
* Pojecie i przedmiot zgody na Swiadczenie medyczne.
* Obowigzek informowania pacjenta jako przestanka niewadliwej zgody na Swiadczenie

medyczne, osoby zobowigzane do udzielania informacji, sposéb i forma informowania,
zakres obowigzku przekazywanej informacii.

« Zgoda pacjenta - formy wyrazania zgody, formularze zgody.

» Zgoda zastepcza, rola sadu opiekunczego.

* Prawo pacjenta do zadania nie udzielania informacji a obowigzek lekarza do uzyskania
zgody na udzielenie Swiadczenia zdrowotnego.

* Przywileje terapeutyczne lekarza art. 31 ust. 4 ustawy lekarskiej a zadanie pacjenta do
udzielenia mu informacji.

Liczba miejsc ograniczona!

Ve O uczestnictwie w warsztatach decyduje kolejno$¢ zgtoszen.
? Szczegodtowe informacie oraz elektroniczny formularz zgtoszeniowy
O’ - & znajdg Panstwo na stronie internetowej OIL w Szczecinie
www.oil.szczecin.pl zaktadka: konferencje/szkolenia
y!
NAUKA PRZEZ DOSWIADCZENIE
@‘ Uczestnicy otrzymujg certyfikat z punktami edukacyjnymi
J v Warunki uczestnictwa: kurs bezptatny dla czlonkow OIL w Szczecinie,
?"’j. - opfacone sktadki cztonkowskie

}

B




na sprzedaz lub wynajem
pod gabinety lekarskie / przychodnie

ul. Majora Wiadystawa
Raginisa1,3

Oi

CENTRALPARK

M TWOJE] UWA

° KONTAKT:
M.ccnooms 609109007, 91487 3699



Gdy on zajmuje pierwsze miejsce,
rodzina bierze pozostate.

Gotowi na wszystko: wielokrotny zwyciezca Wimbledonu Roger Federer
i Klasa V z o§mioma miejscami - najlepszy samochéd dla duzej rodziny.
To, co dzieje sie na korcie, to nic w poréwnaniu z tym, co moze zaserwowac Ci
rodzina. Dlatego jeste$ przygotowany na kazde wyzwanie.

Klasa V ze zmiennym ustawieniem foteli ma do$¢ miejsca nawet dla o$miu oséb.

Zapraszamy do salonéw Mercedes-Benz.

Mercedes-Benz
The best or nothing.

Mojsiuk Sp. z 0.0. Sp.K., ul. Pomorska 88, Szczecin Dabie, tel.: +48 91 48 08 714, 48 08 719; Stare Bielice 128, Koszalin, tel.: +48 94 34 77 376



