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Szanowni Państwo!

Oddajemy w Państwa ręce ostatni numer biuletynu VOX MEDICI zre‑
dagowanego w tej siódmej już kadencji Samorządu Lekarskiego. Na 
poszczególnych jego stronach znajdziecie, drodzy koleżanki i koledzy, 
mnóstwo informacji dotyczących działań, które były podejmowane 

w ostatnich czterech latach przez poszczególne osoby, komisje i organy 
naszej izby. Widać, jak wiele zaangażowania i energii zostało poświęcone 
dla dobra lekarzy i lekarzy dentystów, a także ich najbliższych. To wszyst‑
ko finalnie przekuło się na ogromny sukces i wzrost pozytywnych emocji 
i większą rozpoznawalność samorządu. To cieszy. Dlaczego w końcu było 
to możliwe? Część z Państwa z pewnością zna odpowiedź na to pytanie. Co 
ciekawe, jestem przekonany, że w zależności od tego, kogo by o to zapytać, 
odpowiedź byłaby inna. Ja chętnie podzielę się z Wami, naszymi wiernymi 
czytelnikami, swoją opinią w tej sprawie. Otóż niezaprzeczalną prawdą 
jest, że ciągle zmienia się świat i otoczenie, w którym żyjemy i pracuje‑
my, tworzymy i odpoczywamy. Siłą rzeczy powinniśmy się także zmieniać 
i my. No właśnie. Powinniśmy, ale czy się zmieniamy? Czy faktycznie tak 
chętnie podążamy „z duchem czasu”? Sławny noblista George Bernard 
Shaw powiedział: „Postęp jest niemożliwy bez zmiany, a ci, którzy nie mogą 
zmienić swoich umysłów, nie mogą zmienić niczego”. W naszej Okręgo‑
wej Izbie Lekarskiej pojawiło się wielu chcących postępu i – używając 
słów cytowanego literata – udało im się zmienić umysły tych, którzy tych 
zmian podświadomie chcieli. Ten aforyzm irlandzkiego dramaturga dedykuję 
wszystkim tym, którzy pomimo upływu czasu i namacalnych pozytywnych 
efektów działania naszych koleżanek i kolegów na różnych niwach naszego 
samorządu nie mogą pogodzić się z tym, że to, co było, już nie wróci. Nigdy. 
Na szczęście dla nas wszystkich, bo zmiana, która nastąpiła cztery lata 
temu, wprowadziła nową jakość i sens społecznego działania. Otworzyła 
nowe możliwości, projekty i wsparcie dla wszystkich członków naszej izby 
lekarskiej. Ci, którzy chcą działać, zmieniać samorząd na lepsze i ciągle 
się rozwijać w służeniu środowisku lekarskiemu, na pewno znaleźli swoje 
miejsce. Ci nie akceptujący zmiany nie zmienią już niczego. Panta rhei. No 
właśnie. Podążając za tą z kolei maksymą, zadać musimy kolejne pytanie. 
Co dalej? Moim zdaniem czas na zmiany w naczelnych organach naszego 
samorządu. Czas na nową jakość w sposobie zarządzania naszą wspólną 
korporacją zawodową. Nowocześnie i skutecznie. Efektywnie, a nie tylko 
efektownie. Idzie nowe. Postępu nie da się zatrzymać. Na szczęście.

Życzę Państwu miłej lektury.

Redaktor naczelny Vox Medici
dr n. med. Łukasz Tyszler

NA DOBRY POCZĄTEK
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Biuro Okręgowej
Izby Lekarskiej 

ul. M. Skłodowskiej  ‑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

Biuletyn Okręgowej Izby Lekarskiej 
w Szczecinie

WYDAWCA 
Okręgowa Izba Lekarska w Szczecinie,  

71  ‑332 Szczecin, ul. M. Skłodowskiej  ‑Curie 11

Materiały i listy do redakcji prosimy przysyłać na  adres:
voxmedici@oil.szczecin.pl lub dostarczać 
do sekretariatu OIL, wyłącznie w formie elektronicznej.

DRUK ZAPOL Sobczyk s.j.

KOLPORTAŻ 6030 lekarzy i lekarzy dentystów

DO KOLEGIUM REDAKCYJNEGO BIULETYNU „VOX MEDICI” NA OKRES 

VII KADENCJI 2013–2017 POWOŁUJE SIĘ NIŻEJ WYMIENIONE 

OSOBY: Tyszler Łukasz – Redaktor Naczelny, Chruściel 

Mieczysław, Lipski Mariusz, Ptak Karol, Szydłowska 

Iwona, Wiśniewska Magda

OPRACOWANIE GRAFICZNE I SKŁAD ZAPOL Sobczyk s.j.

OKŁADKA foto z albumu rodzinnego dr F. Fudali

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

wew. 116

OSOBY WSPÓŁPRACUJĄCE  Halina Teodorczyk, Mariusz 

Pietrzak, Krzysztof Jach, Grzegorz Czajkowski, 

Wiesław Kupiński

UWAGA!
Reklamy wyłącznie w  formatach TIFF lub PDF, 
CMYK, 300 dpi, spad po 3 mm, wielkością i  forma‑
tem zgodne z  zamówionym modułem.  Czcionki za‑
mienione na krzywe. Format netto: 205 x 287 mm.

Redakcja nie ponosi odpowiedzialności za treść ogłoszeń. 
Sekretariat nie przygotowuje tekstów do publikacji. Re‑
dakcja zastrzega sobie prawo do skracania i adiustacji 
nadesłanych tekstów. Nie gwarantujemy publikacji mate‑
riałów, które nie  zostały zamówione. Przedruk  artykułów 
oraz wykorzystywanie zdjęć za zgodą redakcji. 

Redakcja musi być powiadomiona o nadesłaniu materiałów 
zamieszczonych w innych publikacjach.

DANE DO OPŁACENIA 
SKŁADEK

Okręgowa Izba Lekarska 

w Szczecinie, 
ul. Marii Skłodowskiej‑Curie 

11, 71‑332 Szczecin 
numer konta: 

56 1240 3813 1111 
0000 4375 7699 
z dopiskiem OBOWIĄZKOWE 
SKŁADKI CZŁONKOWSKIE

Godziny pracy:
BIURO OIL 
poniedziałek: 7:30 – 15:30  
środa, piątek: 7:30 – 15:00  
wtorek, czwartek: 7:30 – 16:00

BIURO OKRĘGOWEGO  
SĄDU LEKARSKIEGO 
poniedziałek: 9:00 – 15:30 
wtorek: 9:00 – 16:00 
czwartek: 9:00 – 16:00 

OKRĘGOWY REJESTR LEKARZY, 
REJESTR PRAKTYK LEKARSKICH
poniedziałek: 7:30 – 15:30  
środa: 7:30 – 15:00  
wtorek, czwartek: 7:30 – 16:00 
W piątki rejestry nie przyjmują 
interesantów.

DYREKTOR BIURA OIL
mgr Agnieszka Niśkiewicz 
cent. wew. 102 

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

OKRĘGOWY REJESTR LEKARZY 
Prawa Wykonywania Zawodu i Staże Podyplomowe
mgr inż. Lidia Borkowska 
cent. wew. 104 

Prawa Wykonywania Zawodu, 
Punkty Edukacyjne oraz Staże Podyplomowe 

mgr Krzysztof Halewski 
cent. wew. 124

REJESTR PRAKTYK LEKARSKICH  
ZAŚWIADCZENIA DO UE
Sylwia Chudoba, cent. wew. 112 

KSIĘGOWOŚĆ  
GŁÓWNY KSIĘGOWY
mgr Maria Iwińska 
cent. wew. 111

KSIĘGOWOŚĆ, KASA, 
WINDYKACJA SKŁADEK
mgr Małgorzata Amanowicz  
cent. wew. 107 
W piątki księgowość  
nieczynna.

WINDYKACJA SKŁADEK
mgr inż. Marta Mielcarek
cent. wew. 106
wtorek – piątek: 8:00 – 13:00 

VOX MEDICI, SPRAWY LEKARZY 
DENTYSTÓW, KONFERENCJE/SZKOLENIA, 
IMPREZY KULTURALNO‑SPORTOWE 
mgr Kamila Sidor, cent. wew. 116

KOMISJA BIOETYCZNA, REJESTR 
PODMIOTÓW PROWADZĄCYCH 
KSZTAŁCENIE PODYPLOMOWE 
mgr Mirosława Fryś, cent. wew. 110, 
fax 91 486 26 31

BIURO OKRĘGOWEGO RZECZNIKA 
ODPOWIEDZIALNOŚCI ZAWODOWEJ 
mgr Konrad Nowicki
mgr Paulina Hajdukiewicz,  
cent. wew. 103, 117

BIURO OKRĘGOWEGO SĄDU LEKARSKIEGO 
mgr Karolina Winter‑Zielińska 
mgr Sylwia Zaczkiewicz 
cent. wew. 119

Porady prawne w zakresie spraw indywidualnych związanych nie tylko z wykonywaniem zawodu 
lekarza i lekarza dentysty, ale również z wykonywaniem działalności gospodarczej i życiem prywatnym 
Okręgowa Izba Lekarska w Szczecinie zapewnia poprzez:

•  porady prawne udzielane podczas 
dyżuru radcy prawnego w siedzibie 
OIL w Szczecinie trzy razy w tygodniu 
(po wcześniejszym umówieniu), tj.:
wtorek od 11.00 do 16.00 
środa od 10.00 do 15.00
czwartek od 11.00 do 16.00

•  informacje i porady prawne udziela-
ne za pomocą poczty elektronicznej 
porady.oil@biuroradcow.pl w terminie 
24h od złożonego zapytania w sprawach 
niewymagających zapoznania się z doku-
mentami, a w sprawach skomplikowanych 
w terminie nie dłuższym niż 4 dni robocze.

•  telefoniczne porady prawne od 
poniedziałku do piątku w godzinach od 
800 do 1600 pod numerem 91 48 46 800 
w sprawach niewymagających 
zapoznania się z dokumentami. 

BIURO

VOX kwiecień (03/234) l ostateczny termin nadsyłania 
materiałów – 7.03.2018 r. l wysyłka do odbiorców – 
26.03.2018 r.

VOX maj-czerwiec (04/235) l ostateczny termin nadsyłania 
materiałów – 4.04.2018 r. l wysyłka do odbiorców – 
23.04.2018 r.

HARMONOGRAM PRZYJMOWANIA MATERIAŁÓW 
I WYSYŁKI NAJBLIŻSZEGO WYDANIA VOX MEDICI
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JAK MINĘŁY
4 LATA…

PIÓREM PANI PREZES

Jak ten czas szybko leci… Cztery lata temu napisałam pierwszy felieton 
do „Vox Medici” jako prezes ORL w Szczecinie. A tu już nadchodzi koniec 
tej VII kadencji… Skoro kadencja się kończy, to przyszedł chyba czas 
na podsumowania. Co udało się nam, jako Okręgowej Radzie Lekar‑

skiej i Komisjom ORL, zrobić? Co jeszcze zrobić trzeba? Czego od swojego 
samorządu oczekują lekarze i lekarze dentyści?

Cztery lata temu za główny cel działań postawiliśmy sobie zmianę myśle‑
nia lekarzy i lekarzy dentystów o izbie lekarskiej. To samorząd jest dla Was, 
Koleżanki i Koledzy, a nie Wy dla samorządu. W sporej mierze (mam nadzieję 
J) chyba się nam to udało. Kadencja zaczęła się co prawda średnio, bo od 
podwyżki obowiązkowej składki na izby lekarskie (któremu to pomysłowi by‑
liśmy z całą mocą przeciwni), ale tak jak obiecywałam Wam w początkowych 
felietonach, ta podwyżka miała wrócić do Was w formie świadczeń, głównie 
pomocowych i szkoleniowych. I wróciła. Przez te 4 lata rozszerzyliśmy znacząco 
ofertę szkoleniową dla lekarzy i lekarzy dentystów. Wprowadziliśmy de novo 
cykl warsztatów psychologicznych doskonalących tzw. kompetencje miękkie 
medyków (w sumie odbyło się 14 warsztatów dla ponad 200 osób) oraz szko‑
leń prawnych (łącznie zorganizowaliśmy 32 warsztaty dla prawie 600 osób). 
Od 2017 r. ze szkoleniami prawnymi ruszyliśmy również poza Szczecin – do 
Stargardu, Świnoujścia, Pyrzyc, Nowogardu i Goleniowa. Zorganizowaliśmy 
też kursy USG (9 kursów dla 160 osób) i z pierwszej pomocy – ALS i EPLS, 
NLS, ILS (łącznie 19 kursów dla 316 osób). Od 2016 r. OIL w Szczecinie jest 
również organizatorem kursów specjalizacyjnych obowiązkowych dla wszyst‑
kich specjalności (na które jest szczególnie duży popyt), czyli z ratownictwa 
medycznego oraz z przetaczania krwi i jej składników (zorganizowaliśmy po 5 
kursów); współorganizowaliśmy także kursy z prawa medycznego i promocji 
zdrowia. W sumie podczas VII kadencji w 118 szkoleniach przeszkolonych 
zostało niemal 4000 osób, w tym 1474 lekarzy w 84 kursach i warsztatach 
organizowanych przez Komisję Kształcenia Podyplomowego oraz około 2500 
lekarzy dentystów w 34 kursach, warsztatach i konferencjach organizowanych 
przez Komisję Stomatologiczną. 

Zwiększyliśmy również zakres i dostęp do bezpłatnej obsługi prawnej. 
Radcy prawni izby udzielali porad i konsultacji prawnych nie tylko w spra‑
wach związanych z wykonywaniem zawodu lekarza i lekarza dentysty, ale 
również we wszystkich sprawach związanych ze sferą prywatną. W latach 
2014  ‑2017 udzielonych zostało 1414 porad prawnych, w tym 586 porad na 
dyżurach w siedzibie izby trzy razy w tygodniu, 530 porad telefonicznych 
oraz 298 porad mailowych. Ponadto Okręgowa Rada Lekarska w Szczecinie 
zapewniła pomoc prawną każdemu członkowi izby, który otrzymał z NFZ 
wezwanie do zwrotu kwot poniesionych przez Fundusz na refundację leków 
wystawionych pacjentom ubezpieczonym w okresie, gdy nie posiadali umów 
upoważniających do wystawiania leków refundowanych. W tym zakresie 
nasza izba zapewniała reprezentację przez radcę prawnego przed sądami 
powszechnymi w postępowaniu z powództwa NFZ o zapłatę, pokrywając 
koszty udzielonej reprezentacji. Pomoc prawna zapewniona została również 
wszystkim, którzy zgłosili się do izby i wobec których Zachodniopomorski 
Wojewódzki Inspektor Ochrony Środowiska wszczął postępowanie admini‑
stracyjne za nieterminowe złożenie zbiorczych zestawień danych o rodzajach 
i ilości odpadów i o sposobach gospodarowania nimi. Zapewniona została tu 
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także reprezentacja radcy prawnego przed organami i sądami 
w sprawach związanych z odwołaniami od ww. decyzji.

Działania Okręgowej Rady Lekarskiej w Szczecinie skierowane 
były również na integrację naszego środowiska. Od 2015 r. organi‑
zujemy imprezy typowo integracyjne dla członków izby i ich dzieci: 
Dzień Dziecka, Pożegnanie lata i Mikołajki z OIL w Szczecinie. 
Cieszą się one bardzo dużym zainteresowaniem, frekwencja na 
każdej z nich sięgała niemal 500 osób!

Z każdym rokiem wzrasta również liczba udzielonych przez 
Komisję Socjalną ORL w Szczecinie świadczeń (w VII kadencji 
rozpatrzonych pozytywnie zostało ponad 600 podań). Szczególnie 
cieszy nas powodzenie izbowego becikowego – co roku udzielamy 
tego świadczenia ponad 150 lekarskim rodzicom. 

Doceniliśmy także wysiłek lekarzy i lekarzy dentystów związany 
z kształceniem podyplomowym i specjalizacyjnym. We wrześniu 
2015 r. Okręgowa Rada Lekarska w Szczecinie ustanowiła nagro‑
dę za egzamin specjalizacyjny. Zgodnie z decyzją Rady nagrodę 
otrzymują członkowie Okręgowej Izby Lekarskiej w Szczecinie, 
którzy po odbyciu szkolenia specjalizacyjnego zdali egzamin spe‑
cjalizacyjny z wyróżnieniem (1500,00 zł) lub wynikiem bardzo 
dobrym (1000,00 zł). Podtrzymując izbową tradycję, nagradzali‑
śmy lekarzy i lekarzy dentystów za najlepiej zdany LEK i LDEK. 

Gruszek w popiele nie zasypiała też Komisja ds. Kultury, Sportu 
i Rekreacji. Kontynuowaliśmy organizację imprez kulturalno‑
 ‑sportowych (Regaty, Mistrzostwa w Golfie, Siatkówce, Tenisie 
czy Konkurs Lekarzy Śpiewających). Od 2015 r. prowadzone 
są zajęcia zumba fitness, które odbywają się cyklicznie w każdy 
czwartek w Klubie „Remedium”. Zgodnie z oczekiwaniami od 
2018 r. wprowadzony został program kart sportowo  ‑rekreacyjnych, 
z których na preferencyjnych warunkach skorzystać może każdy 
członek naszej izby z osobą towarzyszącą i dziećmi. Od marca 
z programu korzystać będzie już ok. 200 osób. Zapisy do programu 
trwają na bieżąco.

Jako ORL chcieliśmy również bardziej upamiętnić wejście do 
naszej korporacji zawodowej młodzieży lekarskiej. 27 września 
2017 r. w auli PUM w Szczecinie odbyła się uroczystość wręcze‑
nia Praw Wykonywania Zawodu. Po raz pierwszy to wydarzenie 
miało bardzo oficjalny i uroczysty charakter. Mamy nadzieję, że 
był to początek nowej tradycji.

Kontynuowaliśmy także uroczyste obchodzenie jubileuszu 
50  ‑lecia wydania dyplomu, w czasie którego tradycyjnie już wrę‑
czane były statuetki ESKULAPA. Wychodząc naprzeciw ocze‑
kiwaniom członków naszej izby, ORL w Szczecinie od 2016 r. 
zmieniła formułę tych organizowanych cyklicznie spotkań. Do 
2015 r. w uroczystości organizowanej we współpracy z Pomor‑
skim Uniwersytetem Medycznym w Szczecinie i w jego siedzibie 

uczestniczyli wyłącznie absolwenci szczecińskiej uczelni medycz‑
nej. Aktualnie prawo do udziału w niej mają wszyscy członkowie 
OIL w Szczecinie obchodzący w danym roku 50  ‑lecie wydania 
dyplomu, bez względu na miejsce ukończenia studiów medycz‑
nych. Wprowadzona zmiana formuły tego wydarzenia umożliwiła 
uczestnictwo w nim nie tylko absolwentom PUM w Szczecinie, ale 
również innych uczelni medycznych. Pamiętaliśmy także o człon‑
kach izby, którzy ukończyli 90 lat. Każdemu z nich przekazywany 
był list gratulacyjny od ORL w Szczecinie i upominek pieniężny. 

W grudniu 2017 r. byliśmy organizatorem szczególnej uroczy‑
stości. Obchodziliśmy razem z dr. Franciszkiem Fudalą – Pierw‑
szym Honorowym Członkiem OIL w Szczecinie – Jego setne 
urodziny. 

Rozszerzona została oferta dedykowana naszym Seniorom. 
Oprócz comiesięcznych spotkań w Klubie „Remedium” OIL 
w Szczecinie, Klub Seniora był organizatorem spotkań plene‑
rowych związanych z majówką i Olimpiadą Seniora. Naszym 
Seniorom oferowane są też pobyty na turnusach leczniczo‑
 ‑rehabilitacyjnych, częściowo współfinansowanych przez izbę.

Członkowie izby mogli również skorzystać z wycieczek pro‑
mowych do Szwecji i Kopenhagi po preferencyjnych cenach.

W 2017 roku rozpoczął się także protest medyków. Izba szcze‑
cińska aktywnie wspierała na każdym etapie protestujących lekarzy 
rezydentów. Protestującym lekarzom zapewniona została pomoc 
finansowa, prawna i logistyczna. Każdego dnia staraliśmy się spo‑
tykać z rezydentami prowadzącymi protest głodowy w Szczecinie. 
Zwracaliśmy koszty podróży do i z Warszawy w związku z popar‑
ciem protestu w dniu 14 października 2017 r., sfinansowaliśmy 
część niezbędnych do odbywania protestu sprzętów czy gadżetów. 
Ponadto przedstawiciele ORL w Szczecinie uczestniczyli w pikiecie 
poparcia lekarzy rezydentów, która miała miejsce w Szczecinie 
i w Warszawie 14 października 2017 r. W ramach solidarności 
z protestującymi wydawane były bezpłatnie członkom izby przy‑
pinki oraz koszulki z nadrukiem popierającym protest medyków. 
Dodatkowo ORL w Szczecinie zagwarantowała pomoc prawną, 
w tym reprezentację prawną w kwestiach związanych z protestem 
i wypowiadaniem klauzul opt  ‑out. 

Zrobiliśmy w tej VII kadencji dużo czy mało? Pozostawiam 
to Waszej ocenie, Koleżanki i Koledzy. 

Ze swej strony w tym miejscu chcę serdecznie podzięko‑
wać wszystkim tym, którzy aktywnie i społecznie uczestniczyli 
w życiu naszego samorządu przez ostatnie 4 lata. Szczególne 
podziękowania należą się również wszystkim pracownikom biura 
OIL w Szczecinie. 

Magda Wiśniewska
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Obowiązki sprawozdawcze i statystyczne  
lekarzy i lekarzy dentystów prowadzących 
praktyki zawodowe

Rodzaj 
druku Podmiot zobowiązany Termin składania Miejsce przekazania danych

MZ  ‑11 Podmioty wykonujące działalność leczniczą (w tym prakty-
ki) udzielające świadczeń w zakresie ambulatoryjnej opieki 
zdrowotnej w ramach kontraktu z NFZ

Raz w roku  
do 30 marca 2018 r.

Portal sprawozdawczy Centrum Systemów Informacyjnych Ochrony 
Zdrowia
www.csioz.gov.pl;
komórka właściwa w sprawach statystyki medycznej wskazana przez 
wojewodę

MZ  ‑14 Podmioty wykonujące działalność leczniczą (w tym praktyki) 
udzielające ambulatoryjnych, specjalistycznych świadczeń 
zdrowotnych w zakresie chorób przenoszonych drogą płciową

Raz w roku  
do 2 marca 2018 r.

Portal sprawozdawczy Centrum Systemów Informacyjnych Ochrony 
Zdrowia
www.csioz.gov.pl;
komórka właściwa w sprawach statystyki medycznej wskazana przez 
wojewodę

Maria Rachwał‑Frankowska  
– radca prawny

W ielkimi krokami zbliżają się 
terminy realizacji obowiązków 
sprawozdawczo  ‑statystycznych 
nałożonych na przedsiębior‑

ców. Niektóre z nich dotyczą również le‑
karzy i lekarzy dentystów prowadzących 
praktyki zawodowe. Myślę, że warto przy‑
pomnieć najważniejsze z nich. 

Odpady medyczne
Do 15 marca 2018 r. do marszałka wo‑
jewództwa właściwego ze względu na miej‑
sce wytworzenia odpadów należy złożyć 
zbiorcze zestawienie danych o rodza jach 
i ilości odpadów, o sposobach gospodarowa‑
nia nimi oraz o instalacjach i urządzeniach 
służących do odzysku i unieszko dliwiania 
tych odpadów za rok 2017.

Ponadto należy przypomnieć, iż na 
podstawie nowelizacji ustawy o odpadach, 
która weszła w życie w dniu 6 stycznia 
2018 r., lekarze prowadzący indywidualne 
praktyki lekarskie i dentystyczne, którzy 
mają obowiązek prowadzenia ewidencji 
odpadów, są zobowiązani do zgłoszenia 
wniosku o wpis do rejestru podmiotów 
wprowadzających produkty, produkty 
w opakowaniach i gospodarujących od‑
padami prowadzonego przez właściwego 
marszałka województwa. 

Gazy i pyły 
Do 31 marca 2018 r. lekarze i leka‑
rze dentyści, którzy w ramach swojej 
praktyki korzystają z samochodów 
lub posiadają w  pomieszczeniach 
praktyki kotłownie, powinni przekazać 
marszałkowi województwa sprawozdanie 
zawierające informacje i dane o ilo ści oraz 
rodzajach gazów lub pyłów wprowadza‑
nych do powie trza oraz dane, na podstawie 
których określono te ilości, wyko rzystane 
do ustalenia wysokości opłat, oraz ewen‑
tualnie uiścić opłatę za korzystanie ze 
środowiska za poprzedni rok.

Nie wnosi się opłat na rachunek Urzę‑
du Marszałkowskiego z tytułu tych rodzajów 
korzystania ze środowiska, których rocz na 
wysokość nie przekracza 800 zł. 

W przypadku, gdy roczna wyso‑
kość opłaty nie przekracza 100 zł, 
nie ma obowiązku przedkładania 
wykazu danych marszałkowi woje‑
wództwa.

Dodatkowo lekarze i lekarze dentyści, 
których działalność powoduje emisje, po‑
winni sporządzić i wprowadzić do Krajo‑
wej bazy o emisjach gazów cieplarnianych 
i  innych substancji raport zawiera jący 
informacje o wielkościach emisji gazów 
cieplarnianych w terminie do końca lu‑
tego każdego roku (art. 7 ustawy z dnia 
17 lipca 2009 r. o systemie zarządzania 
emisjami gazów cieplarnianych i in nych 
substancji).

Raport wprowadza się do Krajowej bazy 
przez stronę in ternetową: http://www.
krajowabaza.kobize.pl

Promieniowanie 
rentgenowskie

Lekarze prowadzący praktyki zawodowe, 
używający apa ratów rentgenowskich mają 
obowiązek:
 – prowadzenia pomiarów dawek indy‑

widualnych albo po miarów dozyme‑
trycznych w środowisku pracy oraz 
rejestro wania danych w tym zakresie, 

 – przekazania informacji wynikających 
z rejestru w terminie do 15 kwiet‑
nia roku następnego uprawnio‑
nemu lekarzo wi prowadzącemu doku‑
mentację medyczną pracowników 
oraz do centralnego rejestru dawek,

 – przeprowadzania co najmniej raz 
w rok audytów wewnętrznych.

Statystyka publiczna
Zgodnie z rozporządzeniem Rady Mini‑
strów z dnia 28 lipca 2016 r. w sprawie 
programu badań statystycznych statystyki 
publicznej na rok 2017, podmioty wykonu‑
jące działalność leczniczą mają obowiązek 
składać następujące sprawozdania:
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Rodzaj 
druku Podmiot zobowiązany Termin składania Miejsce przekazania danych

MZ  ‑15 Podmioty wykonujące działalność leczniczą (w tym praktyki) 
udzielające ambulatoryjnych, specjalistycznych świadczeń 
zdrowotnych w zakresie zdrowia psychicznego

Raz w roku  
do 28 lutego 

2018 r.

Portal sprawozdawczy Centrum Systemów Informacyjnych Ochrony 
Zdrowia
www.csioz.gov.pl;
komórka właściwa w sprawach statystyki medycznej wskazana przez 
wojewodę

MZ  ‑19 Podmioty wykonujące działalność leczniczą (w tym praktyki) 
udzielające ambulatoryjnych, specjalistycznych świadczeń 
zdrowotnych w zakresie leczenia środowiskowego/domowego

Raz w roku  
do 16 lutego 

2018 r.

Portal sprawozdawczy Centrum Systemów Informacyjnych Ochrony 
Zdrowia
www.csioz.gov.pl;
komórka właściwa w sprawach statystyki medycznej wskazana przez 
wojewodę

MZ  ‑24 Podmioty wykonujące działalność leczniczą (w tym praktyki) 
udzielające ambulatoryjnych świadczeń zdrowotnych w za-
kresie ginekologii i położnictwa

Raz w roku  
do 16 lutego 

2018 r.

Portal sprawozdawczy Centrum Systemów Informacyjnych Ochrony 
Zdrowia
www.csioz.gov.pl;
komórka właściwa w sprawach statystyki medycznej wskazana przez 
wojewodę

MZ  ‑88 Podmioty wykonujące działalność leczniczą (w tym praktyki) 
udzielające ambulatoryjnych i stacjonarnych świadczeń zdro-
wotnych oraz regionalne centra krwiodawstwa i krwiolecz-
nictwa – sprawozdanie o pracujących w podmiotach

Raz w roku  
do 2 marca 2018 r.

Portal sprawozdawczy Centrum Systemów Informacyjnych Ochrony 
Zdrowia
www.csioz.gov.pl;
komórka właściwa w sprawach statystyki medycznej wskazana przez 
wojewodę

MZ  ‑89 Podmioty wykonujące działalność leczniczą (w tym praktyki 
– sprawozdanie o specjalistach pracujących w podmiotach

Raz w roku  
do 2 marca 2018 r.

Portal sprawozdawczy Centrum Systemów Informacyjnych Ochrony 
Zdrowia
www.csioz.gov.pl;
komórka właściwa w sprawach statystyki medycznej wskazana przez 
wojewodę

Rejestr praktyk
Nie należy również zapominać o tym, iż 
lekarze i lekarze dentyści prowadzący 
praktyki zawodowe powinni dokonywać 

zgłoszenia zmian wszelkich danych 
wpisanych do rejestru praktyk prowa‑
dzonego przez okręgową izbę lekarską 

w terminie 14 dni od dnia ich po‑
wstania.

Sprawozdawczo‑Wyborczy
iBudżetowyOkręgowyZjazdLekarzy

OkręgowejIzbyLekarskiejwSzczecinie

odbędziesięwdniu24 marca 2018 r.

wHoteluSilverwSzczecinie
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lek. Michał Bulsa

W dniu 8 lutego 2018 roku w południe doszło do podpisa‑
nia porozumienia pomiędzy prezydium Porozumienia 
Rezydentów OZZL (PR OZZL), przedstawicielem 
Zarządu Krajowego OZZL oraz Ministrem Zdrowia 

prof. Łukaszem Szumowskim. Obserwatorem porozumienia była 
Naczelna Rada Lekarska (NRL). Podpisany dokument zakończył 
protest lekarzy rezydentów, który rozpoczął się 2 października ub. 
roku. Najpierw spór przybrał postać protestu głodowego, następ‑
nie – w związku z brakiem reakcji rządu – zakończono tę formę 
sprzeciwu. Wobec bierności ówczesnego Ministra Zdrowia dra 
Konstantego Radziwiłła i rządu RP i rozpoczęto akcję „Stawiamy 
na jakość” polegającą na wypowiadaniu klauzul opt  ‑out. Postulaty 
Porozumienia Rezydentów OZZL obejmowały:
1. Zwiększenie nakładów na ochronę zdrowia do poziomu eu‑

ropejskiego, nie niższego niż 6,8% PKB w ciągu trzech lat.
2. Likwidację kolejek.
3. Rozwiązanie problemu braku personelu medycznego.
4. Likwidację biurokracji w ochronie zdrowia.
5. Poprawę warunków pracy i płac w ochronie zdrowia.

Pomimo wielu spotkań negocjacyjnych i mediacji nie można 
było w początkowym okresie osiągnąć porozumienia. Lekarze 
rezydenci zdecydowali się walczyć o polskiego pacjenta. Bez pod‑
jęcia negocjacji pierwszego z postulatów, obejmującego wzrost 
nakładów na ochronę zdrowia, zespół negocjujący nie podejmował 
dalszych rozmów. Celem protestu była poprawa sytuacji całej 
ochrony zdrowia. Niedofinansowanie ochrony zdrowia spowo‑
dowało nawarstwienie się wielu problemów, które wymagały jak 
najszybszego rozwiązania. 

W poczuciu odpowiedzialności za pacjentów, dla zaprzestania 
eskalacji konfliktu oraz rozpoczęcia dalszej pracy w warunkach 
partnerskich, dostrzegając dobrą wolę obu stron, postanowiono 
w drodze porozumienia ustalić wiele ważnych kwestii dla systemu 
ochrony zdrowia. Wobec pojawiających się nieprecyzyjnych infor‑
macji medialnych oraz wielu niedomówień – jako sygnatariusz 
porozumienia czuję się w obowiązku wyjaśnić wszelkie wątpliwości 
dotyczące podpisanego dokumentu.

Na samym wstępie chciałbym poinformować, że postulat 6,8% 
PKB przeznaczanych ze środków publicznych na ochronę zdrowia 
pozostaje ciągle aktualny. W treści porozumienia jednoznacznie 
zostało to podkreślone. Biorąc pod uwagę pojawienie się możliwości 
realnej zmiany w ochronie zdrowia, obydwie strony postanowiły, 
że odsetek 6% PKB osiągnięty zostanie nie później niż do dnia 
1 stycznia 2024 roku. Warto w tym momencie podkreślić kilka 
ważnych faktów. Na początku 2017 roku rząd Prawa i Sprawie‑
dliwości przyjął dokument „Plan Morawieckiego”, przyjmujący 
6% PKB przeznaczanego na ochronę zdrowia dopiero w roku 
2060. Protest głodowy spowodował przyjęcie przez rząd RP tzw. 
ustawy 6%, powodującej wzrost nakładów do poziomu 6% PKB 

na ochronę zdrowia nie później niż do dnia 1 stycznia 2025 roku. 
Dzięki akcji wypowiadania klauzul opt  ‑out udało się przyspieszyć 
ten wzrost jeszcze o jeden rok. Zatem protest rezydentów przyspie‑
szył wzrost nakładów na ochronę zdrowia o 36 lat. Jednocześnie 
przyspieszenie nakładów do 2024 roku spowoduje już w roku 2018 
wzrost nakładów o 2,16 mld złotych w stosunku do pierwotnych 
założeń tzw. ustawy 6%. Kumulatywny wzrost nakładów do roku 
2024 roku w stosunku do poprzedniej propozycji wyniesie 16 
mld złotych. Marzeniem PR OZZL jest osiągnięcie minimalnego 
poziomu 6,8% PKB przeznaczanego na ochronę zdrowia. Wobec 
powyższego w porozumieniu zapisano że w styczniu 2020 roku 
strony zasiądą do ponownych negocjacji celem ustalenia szyb‑
szego wzrostu nakładów na ochronę zdrowia. Chciałbym w tym 
momencie bardzo wyraźnie podkreślić, że zdrowie pacjentów 
było dla zespołu negocjującego najważniejsze. Z tego powodu bez 
gwarancji realizacji pierwszego postulatu, zapewnienia możliwo‑
ści kontroli jego wykonania oraz zagwarantowania renegocjacji 
szybkości osiągnięcia szybszego wzrostu PKB na ochronę zdrowia 
nie doszłoby do zaakceptowania tego punktu porozumienia. 

Wobec osiągnięcia porozumienia w kontekście pierwszego 
postulatu protestu rozpoczęto negocjacje następnych punktów 
porozumienia. Usunięcie kolejek w ochronie zdrowia jest możliwe 
poprzez zastosowanie kilku zmian znajdujących potwierdzenie 
w podpisanym dokumencie. Po pierwsze zapewniono wzrost fi‑
nansowania sektora ochrony zdrowia, po drugie zaproponowano 
działania mające na celu rozwiązanie problemu niedoboru kadr 
medycznych (opis poniżej), po trzecie Ministerstwo Zdrowia 
zobowiązało się do jak najszybszego wprowadzenia rozwiązań 
elektronicznych i informatycznych w celu przyspieszenia pro‑
cesu diagnostycznego  ‑leczniczego, po czwarte zostanie dokonany 
przegląd koszyka świadczeń w celu korekty wyceny i dostosowania 
go do realiów obecnego systemu. 

Rozwiązanie problemu niedoboru kadry lekarskiej zostało wy‑
raźnie podkreślone w dokumencie. Minister Zdrowia zobowiązał 
się do zwiększania liczby studentów na wydziałach lekarskich. 
Porozumienie jednoznacznie stwierdza, że dojdzie do reformy 

Porozumienie
z Ministrem Zdrowia
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systemu kształcenia lekarzy, w którym będą brali udział przed‑
stawiciele PR OZZL i Komisji Młodych Lekarzy NRL. W sposób 
bezpośredni została opisana regulacja prawna dotycząca dyżurów 
medycznych lekarzy rezydentów. Dyżur medyczny lekarza reali‑
zującego specjalizację w trybie rezydentury będzie wynagradzany 
tylko i wyłącznie z istniejącego stosunku pracy, odpoczynek po dy‑
żurze nie będzie powodował wydłużenia czasu trwania specjalizacji 
i będzie zaliczany do czasu jej trwania. Zostanie zlikwidowane tzw. 
potrącanie za zejście po dyżurze1. Wobec konieczności zapew‑
nienia możliwości dodatkowego kształcenia lekarzy rezydentów 
porozumienie zakłada dodatkowe 6 dni płatnego urlopu nauko‑
wego przeznaczanego na udział w konferencjach, szkoleniach 
i zjazdach naukowych. W celu odbiurokratyzowania pracy lekarza 
wprowadzony zostanie zawód sekretarki medycznej. Liczba etatów 
dla wymienionego zawodu zostanie wpisana jako wymóg ryczałtu 
przyznawanego przez NFZ. Ustanowiono ochronę prawną dla 
lekarza w trakcie udzielania świadczeń w publicznej ochronie 
zdrowia, nadając mu status „funkcjonariusza publicznego”. W celu 
usprawnienia pracy lekarza Ministerstwo Zdrowia zobowiązało się 
do końca 2019 roku wprowadzić funkcjonalne systemy informa‑
tyczne e  ‑ZLA, e  ‑recepta, e  ‑zlecenie i e  ‑skierowanie. W momencie 
wprowadzenia e  ‑recepty lekarz zostanie zwolniony z obowiązku 
określenia poziomu refundacji leku na recepcie. W trosce o ja‑
kość świadczonej opieki w dokumencie zapisano, że od roku 
2028 przestanie obowiązywać klauzula opt  ‑out. Minister Zdrowia 
ma przedsięwziąć wszystkie możliwe kroki w celu zwiększenia 
liczebności kadry medycznej i dostosować polskie prawodawstwo 
do zaleceń Komisji Europejskiej. 

W podpisanym porozumieniu ujęto również kwestie wyna‑
grodzenia lekarzy rezydentów oraz lekarzy specjalistów. Lekarze 
rezydenci rozpoczynający kształcenie w specjalizacjach niepriory‑
tetowych otrzymają przez pierwsze dwa lata wynagrodzenie zasad‑
nicze w wysokości 4000 zł brutto, a następnie od trzeciego roku 
4500 zł brutto. Dla specjalizacji priorytetowych wynagrodzenie 
będzie wynosić odpowiednio 4700 zł i 5300 zł brutto. W porozu‑
mieniu zapisano również dobrowolną możliwość pobierania 
przez lekarzy rezydentów dodatku wliczanego do podstawy 
wynagrodzenia, wynoszącego dla specjalizacji niepriorytetowych 
600 zł, a dla priorytetowych 700 zł brutto. W momencie pobierania 
przez cały okres specjalizacji wspomnianego dodatku lekarz 
zobowiązuje się do pracy w Polsce przez 2 lata w ciągu 5 lat 
od ukończenia szkolenia specjalizacyjnego. W sytuacji pobierania 
dodatku w okresie krótszym czas ten ulega proporcjonalnie 

1 IdentycznezapisyzostałyzawartewPorozumieniupomiędzydyrekcją
SamodzielnegoPublicznegoSzpitalaKlinicznegonr2wSzczeciealeka‑
rzamirezydentami.

skróceniu. Zmiany wejdą w życie 1 lipca 2018 roku. Lekarze, 
który otrzymywali wynagrodzenie wyższe, niż stanowi 
porozumienie, nie będą mieli obniżanego wynagrodzenia. 

Wynagrodzenie lekarzy specjalistów zatrudnionych na podsta‑
wie umowy o pracę będzie wynosić nie mniej niż 6750 zł brutto. 
W sytuacji zatrudnienia na podstawie umowy o pracę za kwotę 
niższą lekarz otrzyma wyrównanie do kwoty 6750 zł, jednakże 
zobowiązuje się do niewykonywania tożsamych świadczeń 
medycznych finansowanych ze środków publicznych w innej 
placówce medycznej niż główne miejsce zatrudnienia. Warto pod‑
kreślić, że porozumienie jednoznacznie wskazuje, jakich świadczeń 
wspomniany warunek nie będzie dotyczył. Przytaczana regulacja 
nie dotyczy realizowania świadczeń w ramach podstawowej 
opieki zdrowotnej, ambulatoryjnej opieki specjalistycznej 
oraz zabiegów wykonywanych w trybie ambulatoryjnym 
oraz pracy w sektorze prywatnym. 

Porozumienie w sposób jednoznaczny zaznacza konieczność 
rozwiązania problemu niedoboru kadr pozostałych zawodów me‑
dycznych. Minister zobowiązał się do wzrostu liczby studentów 
kierunków pielęgniarskich i pozostałych kierunków medycznych. 
Zatrudniane sekretarki medyczne mają na celu odciążenie pielę‑
gniarek, które w chwili obecnej są obciążone znaczną ilością tzw. 
„papierologii”. Porozumienie zobowiązuje Ministra Zdrowia do 
podjęcia rozmów z przedstawicielami innych zawodów medycz‑
nych w celu podjęcia działań zachęcających do podejmowania 
pracy w Polsce, powstrzymania procesu emigracji zarobkowej 
(m.in. środowiska pielęgniarek i położnych), poprawy warunków 
pracy i wynagrodzenia. 

Na samym końcu chciałbym zaznaczyć, że zawarte poro‑
zumienie jest początkiem długiej drogi. Trzeba nadzorować 
wprowadzanie poszczególnych ustaw i rozporządzeń. Negocjacje 
i analizy warunków i treści poszczególnych punktów wymagały 
wytężonej pracy. Cały zespół negocjacyjny pracował dzień i noc. 
Wiele miesięcy obliczeń, statystyki i analiz. W tym miejscu chciał‑
bym podziękować wszystkim, którzy wspierali mnie osobiście, 
jak i moich kolegów. Szczególne podziękowania należą się 
naszym rodzinom, żonom, dzieciom, najbliższym, którzy 
do końca wierzyli w nas i nasze umiejętności. 

Warto podkreślić, że NRL uczestniczyła od początku prote‑
stu rezydentów jako obserwator. Wspierała poczynania młodych 
lekarzy i nigdy nie negowała pozycji negocjacyjnej ani postu‑
latów. Podczas negocjacji ciągle była obecna osoba delegowana 
przez Naczelną Radę Lekarską. W ciągu procesu negocjacyjnego 
nie zgłosiła ona zastrzeżeń do wynegocjowanych warunków. 
Pod porozumieniem podpisał się wiceprezes NRL prof. Kra‑
jewski. Wobec powyższego trudno zrozumieć słowa Prezesa NRL 
dra Hamankiewicza pod adresem sygnatariuszy porozumienia. 
Mam nadzieję, że słowa te nie stanowiły potępienia starań o jak 
najszybsze polepszenie warunków wykonywania zawodu lekarza 
w Polsce. Porozumienie daje szanse na lepszą ochronę zdrowia 
i lepsze warunki leczenia chorych. 

W odróżnieniu od wielu komentarzy osób uważających zawarte 
porozumienie za koniec drogi pragnę poinformować, że to 
nie jest koniec pracy. Zdobyliśmy przyczółek w dalszej trasie 
na nieosiągnięty jeszcze w Polsce szczyt, jakim jest dobrze 
funkcjonujący system ochrony zdrowia. Świadomy wszystkiego, 
co powyżej opisałem, złożyłem podpis pod porozumieniem. 
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dr n. med. Mariusz Pietrzak 
Przewodniczący Komisji ds. Kształcenia 

Podyplomowego ORL w Szczecinie

Komisja ds. Kształcenia Podyplomo‑
wego ORL w Szczecinie działała 
w składzie:

Pietrzak Mariusz – Przewodniczący
Jarosz Konrad – Wiceprzewodniczący
Kozłowski Adam – Wiceprzewodniczący
Mączka Magdalena – Sekretarz
Homa Katarzyna
Niedźwiedź Zygmunt
Rękawek Krzysztof
Sarapak Wiesław
Siadkowska Franciszka
Szydłowska Iwona
Wiatrow Jerzy.

Od stycznia 2014 r. do marca 2018 r. 
Komisja zorganizowała 74 kursy w formie 
warsztatów dla lekarzy i lekarzy dentystów. 
Wychodząc naprzeciw oczekiwaniom leka‑
rzy i lekarzy dentystów spoza Szczecina, 
dla których przyjazd na kurs do Szczeci‑
na był utrudniony, Komisja organizowała 
również szkolenia prawne w „terenie”. Te‑
matyka szkoleń była bardzo bogata. Obej‑
mowała aspekty prawne, psychologiczne, 
szkolenia z udzielania pierwszej pomocy, 
kursy ultrasonograficzne.
• Tematyka szkoleń prawnych była 

bardzo szeroka i obejmowała:
 – Jak prawidłowo prowadzić, udo‑

stępniać i przechowywać doku‑
mentację medyczną w świetle 
obowiązujących przepisów prawa,

 – Lekarz wobec instytucji publicz‑
nych – poradnik postępowania 
w kontaktach lekarza z NFZ, 
SANEPIDEM, Rzecznikiem Praw 
Pacjenta, GIODO,

 – Prawa lekarza a prawa pacjenta,
 – Prawa i obowiązki lekarza w trak‑

cie postępowania prowadzonego 
przez sąd, prokuraturę, policję 

oraz inne instytucje państwowe 
i organy samorządu zawodowego,

 – Błąd medyczny,
 – Zatrudnienie lekarza na podstawie 

umowy cywilnej – klauzule umow‑
ne, na które trzeba zwrócić uwagę,

 – Kontrola NFZ – aspekt praktyczny,
 – Świadoma i poinformowana zgoda 

pacjenta na leczenie,
 – Ochrona dóbr osobistych lekarza,
 – Wszystko o tajemnicy lekarskiej,
 – Zasady udzielania świadczeń zdro‑

wotnych pacjentom małoletnim,
 – Błąd medyczny, odpowiedzialność 

cywilna i karna, polisa OC,
 – Promocja gabinetu lekarskiego 

w świetle prawa – praktyka dozwo‑
lona i zakazana,

 – Staż podyplomowy lekarza i leka‑
rza dentysty,

 – Lekarz jako pracownik – prawa 
i obowiązki lekarza zatrudnione‑
go na podstawie umowy o pra‑
cę a prawa i obowiązki lekarza 
wykonującego zawód na podstawie 
kontraktu.

• Tematyka szkoleń z pierwszej pomo‑
cy:
 – ALS (Zaawansowane zabiegi resu‑

scytacyjne),
 – EPLS (Zaawansowane zabiegi 

resuscytacyjne u dzieci),
 – ILS (Natychmiastowa pomoc 

w stanach zagrożenia życia).
• Tematyka szkoleń psychologicznych:

 – Między agresją a uległością – jak 
pracować z trudnym pacjentem?,

 – Warsztaty o wypaleniu zawodowym 
– lekarz po zejściu ze sceny,

 – Jak budować relacje z pacjentem, 
żeby stosował się do zaleceń me‑
dycznych?,

 – Sytuacje stresowe w zawodzie 
lekarza. Jak żyć?,

 – W co grają pacjenci? – warsztat 
o grach psychologicznych czyli 
analiza transakcyjna w praktyce 
lekarskiej,

 – Psyche czy soma? – praca z pa‑
cjentem chorym psychosomatycz‑
nie,

 – Twój psychologiczny autoportret 
– jak wykorzystać zasoby osobiste 
w pracy z pacjentem,

 – Trening odporności psychicznej 
lekarza,

 – Komunikacja bez przemocy mię‑
dzy lekarzem a pacjentem,

 – Oblicza depresji – jak pomóc swo‑
jemu pacjentowi.

• Tematyka szkoleń ultrasonograficz‑
nych:
 – Kurs ultrasonografii jamy brzusz‑

nej dla zaawansowanych,
 – Układ mięśniowo  ‑szkieletowy – 

szkolenie podstawowe,
 – Diagnostyka obrazowa na izbie 

przyjęć pediatrycznej, cz. I,
 – USG układu mięśniowo‑

 ‑szkieletowego,
 – Szkolenie z zakresu USG jamy 

brzusznej dla zaawansowanych,
 – Diagnostyka obrazowa na izbie 

przyjęć pediatrycznej, cz. II,

Komisja ds. Kształcenia  
Podyplomowego ORL  w Szczecinie 
 – VII kadencja 2014  ‑2018
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 – Ultrasonografia jamy brzusznej – 
szkolenie podstawowe,

 – Zastosowanie ultrasonografii 
w warunkach szpitalnego oddziału 
ratunkowego i oddziału intensyw‑
nej terapii.

W 2016 roku Komisja po raz pierw‑
szy zorganizowała 2 kursy specjalizacyj‑
ne jednolite dla lekarzy/lekarzy dentystów 
specjalizujących się według modułowych 
programów specjalizacji (zakwalifikowani 
do specjalizacji po 01.10.2014 r.) objęte 
programem specjalizacji prowadzonym 
przez Centrum Medyczne Kształcenia 
Podyplomowego. 

 – „Ratownictwo medyczne” we 
współpracy ze Szpitalnym Oddzia‑
łem Ratunkowym Samodzielne‑
go Publicznego Wojewódzkiego 
Szpitala Zespolonego w Szczecinie 
oraz

 – „Przetaczanie krwi i jej skład‑
ników” we współpracy z Regio‑
nalnym Centrum Krwiodawstwa 
i Krwiolecznictwa w Szczecinie. 

Do końca 2017 r. odbyły się jeszcze 3 
kursy z zakresu: „Ratownictwa Medycz‑
nego” oraz 4 z „Przetaczania krwi i  jej 
składników”. Wszystkie kursy cieszyły się 
ogromnym zainteresowaniem, a miejsca 
kończyły się w ciągu kilku godzin. 

Niestety, w związku z wprowadzeniem 
zmian w organizacji szkoleń specjalizacyj‑
nych poprzez wprowadzenie systemu SMK 
obecnie Komisja ma utrudnioną możliwość 
organizacji tych szkoleń. Okręgowa Rada 
Lekarska w Szczecinie w grudniu 2017 r. 
wystosowała Apel do Naczelnej Izby Lekar‑
skiej o podjęcie działań zmierzających do 
zmiany przepisów art. 19g ust. 4a z dnia 
5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i le‑
karza dentysty. Liczymy, że Komisja nadal 
będzie mogła organizować te jak i inne kur‑
sy, które są tak wyczekiwane przez lekarzy/
lekarzy dentystów.

W minionej kadencji Komisja dofinan‑
sowała poniższe konferencje, sympozja, 
szkolenia, a tym samym niżej wymienione 
wydarzenia otrzymały patronat honorowy 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Szczecinie: 

• 2014 rok:
 – Lekarz partnerem ZUS – Zakład 

Ubezpieczeń Społecznych oddział 
Szczecin,

 – Kurs specjalizacyjny „Zdrowie 
publiczne” – Zakład Zdrowia Pu‑
blicznego PUM,

 – Kurs specjalizacyjny „Prawo 
medyczne” – Zakład Zdrowia 
Publicznego PUM,

 – Konferencja naukowa „Dzień Mó‑
zgu 2014” w Szczecinie pt. „Mózg 
– współczesność – kontrowersje” 
– Zakład Psychologii i Psycho‑
profilaktyki, Instytut Psychologii 
Uniwersytetu Szczecińskiego,

 – Interdyscyplinarne Sympo‑
zjum Naukowo  ‑Szkoleniowe pt. 
„Patologie tchawicy w aspekcie 
klinicznym i eksperymentalnym” – 
Katedra Chorób Klatki Piersiowej, 
Klinika Chirurgii Klatki Piersiowej 
i Transplantacji PUM,

 – IX polsko  ‑francuska Konferen‑
cja Pulmonologiczna – Oddział 
Zachodniopomorski Polskiego 
Towarzystwa Chorób Płuc,

 – Konferencja naukowo  ‑szkoleniowa 
Międzynarodowego Dnia Zdrowia 
Światowej Organizacji Gastro‑
enterologii oraz Międzynarodo‑
wego Dnia Celiakii pod hasłem 
„Mikroflora jelitowa i jej wpływ 
na zdrowie człowieka” – Oddział 
Zachodniopomorski Polskiego 
Towarzystwa Gastroenterologii,

 – Konferencja „Alergologia w prakty‑
ce” – Zakład Alergologii Klinicznej 
PUM,

 – Postępy w neuroanestezji i neu‑
rochirurgii – Oddział Zachodnio‑
pomorski Polskiego Towarzystwa 
Neurochirurgów. 

• 2015 rok:
 – Kurs dla lekarzy kwalifikujących 

do szczepień ochronnych – Za‑

chodniopomorski Oddział Woje‑
wódzki Kolegium Lekarzy Rodzin‑
nych,

 – Konferencja naukowa „Dzień Mó‑
zgu 2015” w Szczecinie pt. „Mózg 
– współczesność – kontrowersje” 
– Zakład Psychologii i Psycho‑
profilaktyki, Instytut Psychologii 
Uniwersytetu Szczecińskiego,

 – Konferencja „Celiakia – fakty 
i mity” – Zachodniopomorski 
Oddział Polskiego Towarzystwa 
Gastroenterologii,

 – Konferencja „Postępy w terapii 
komórkowej, transplantologii 
i hematologii” – Zakład Patologii 
Ogólnej PUM,

 – Konferencja „Alergologia w prakty‑
ce” – Zakład Alergologii Klinicznej 
PUM,

 – Szczecińskie Spotkania Aneste‑
zjologiczne – Zachodniopomorski 
Oddział Polskiego Towarzystwa 
Anestezjologii i Intensywnej 
Terapii,

 – Interdyscyplinarne Sympozjum 
Naukowo  ‑Szkoleniowe pt. „No‑
wości w torakochirurgii” – Klinika 
Chirurgii Klatki Piersiowej i Trans‑
plantacji PUM,

 – Międzynarodowa konferencja 
„Genetyka Kliniczna Nowotworów 
2015” – Zakład Genetyki i Pato‑
morfologii. 

• 2016 rok:
 – Kurs specjalizacyjny „Zdrowie 

publiczne” i „Prawo medyczne” – 
Katedra i Zakład Zdrowia Publicz‑
nego PUM,
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 – Kurs specjalizacyjny „Prawo 
medyczne” – Katedra i Zakład 
Zdrowia Publicznego PUM,

 – „V Dzień Mózgu” – Katedra 
i Klinika Psychiatrii PUM, Zakład 
Psychologii i Psychoprofilaktyki, 
Instytut Psychologii Uniwersytetu 
Szczecińskiego,

 – Konferencja naukowo  ‑szkoleniowa 
„Dieta a jelita” – Oddział Zachod‑
niopomorski Polskiego Towarzy‑
stwa Gastroenterologii,

 – Kurs USG dla lekarzy rodzinnych 
– NZOZ Przychodnia Medycyny 
Rodzinnej W. Fabian Sp.j.

 – Kurs „Zastosowanie obrazowania 
ultrasonograficznego w anestezjo‑
logii i intensywnej terapii” – Kli‑
nika Anestezjologii i Intensywnej 
Terapii SPSK nr 1, Szczecin

 – Konferencja „Alergologia w prakty‑
ce” – Zakład Alergologii Klinicznej 
PUM,

 – Szczecińskie Spotkania Aneste‑
zjologiczne – Zachodniopomorski 
Oddział Polskiego Towarzystwa 
Anestezjologii i Intensywnej Terapii,

 – Interdyscyplinarne Sympozjum 
Naukowo  ‑Szkoleniowe pt. „No‑
wości w torakochirurgii” – Klinika 
Chirurgii Klatki Piersiowej i Trans‑
plantacji PUM,

 – Międzynarodowa konferencja 
„Genetyka Kliniczna Nowotworów 
2016” – Zakład Genetyki i Pato‑
morfologii PUM,

 – Konferencja naukowo  ‑szkoleniowa 
„Postępy w Neuroanestezji i Neu‑
rochirurgii” – Oddział Zachodnio‑
pomorski Polskiego Towarzystwa 
Neurochirurgów.

• 2017 rok:
 – Kurs doskonalący z zakresu ultra‑

sonografii w anestezjologii i inten‑
sywnej terapii prowadzony przez 
wykładowców z Górnośląskiej 
Szkoły Ultrasonografii w Chorzo‑
wie – SPSK nr 1 w Szczecinie,

 – „VI Dzień Mózgu” w Szczecinie – 
Katedra i Klinika Psychiatrii PUM, 
Stowarzyszenie Cogito,

 – Konferencja „Medycy dla Afryki” 
– Międzynarodowe Stowarzysze‑
nie Studentów Medycyny IFMSA 
Poland Oddział Szczecin,

 – V edycja Ogólnopolskiego Konkur‑
su Transplantologicznego „Prze‑
szczep sobie zdrowie” dla gimna‑
zjalistów – Ośrodek Doskonalenia 
Nauczycieli,

 – Kurs doskonalący z zakresu ultra‑
sonografii w anestezjologii i inten‑
sywnej terapii prowadzony przez 

wykładowców z Górnośląskiej 
Szkoły Ultrasonografii w Chorzo‑
wie – SPSK nr 1 w Szczecinie, 

 – Międzynarodowa konferencja 
„Genetyka Kliniczna Nowotworów 
2017” – Zakład Genetyki i Pato‑
morfologii PUM, Międzynarodowe 
Centrum Nowotworów Dziedzicz‑
nych PUM oraz Ogólnopolskie 
Stowarzyszenie Wspierania Rodzin 
z Predyspozycjami do Nowotworów 
Dziedzicznych,

 – Konferencja naukowa „IV Zachod‑
niopomorskie Dni Neurochirurgii 
i Neuroanestezjologii” – Klinika 
Neurochirurgii i Neurochirurgii 
Dziecięcej PUM, Stowarzyszenie 
na Rzecz Rozwoju Chirurgii Mało‑
inwazyjnej. 

• 2018 rok:
 – Dwa szkolenia poświęcone te‑

matyce wystawiania zaświadczeń 
lekarskich w aspekcie elektroni‑
zacji zwolnień e  ‑ZLA – Zakład 
Ubezpieczeń Społecznych oddział 
Szczecin,

 – „VII Dzień Mózgu” w Szczecinie 
pod hasłem „Mózg pod presją 
współczesności – technologie – 
pomoc czy zagrożenie” – Katedra 
i Klinika Psychiatrii PUM, Zakład 
Psychologii i Psychoprofilaktyki, 
Instytut Psychologii Uniwersytetu 
Szczecińskiego.

Komisja zapoznała się i pozytywnie za‑
opiniowała 67 wniosków, które dotyczyły 
kursów medycznych, kongresów, konfe‑
rencji, zjazdów, sympozjów szkoleniowo‑
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 ‑naukowych i posiedzeń towarzystw nauko‑
wych, jakie odbyły się na terenie działania 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Szczecinie:
• 1 wniosek ws. wpisu nowego or‑

ganizatora kształcenia do rejestru 
podmiotów uprawnionych do prowa‑
dzenia kształcenia podyplomowego 
lekarzy i lekarzy dentystów,

• 22 wnioski ws. nadania akredytacji 
formom doskonalenia zawodowego 
lekarzy i lekarzy dentystów,

• 4 wnioski o potwierdzenie spełnienia 
warunków kształcenia podyplomo‑
wego lekarzy i lekarzy dentystów dla 
form kształcenia podyplomowego 
organizowanych przez podmiot nie 
mający siedziby na terenie OIL 
w Szczecinie,

• 6 wniosków dot. zmian wpisu do 
rejestru w związku ze zmianą wa‑
runków kształcenia podyplomowego 
lekarzy i lekarzy dentystów przez 
organizatora kształcenia wpisanego 
do rejestru podmiotów uprawnionych 
do prowadzenia kształcenia podyplo‑
mowego prowadzonego przez OIL 
w Szczecinie,

• przyjęto 34 informacje od organizato‑
rów kształcenia podyplomowego ma‑
jących siedzibę poza terenem objętym 
właściwością OIL w Szczecinie lub 
nie wymagających wpisu do rejestru 
podmiotów prowadzonego przez OIL 
w Szczecinie, którzy przeprowadzili 
szkolenia na terenie działania OIL 
w Szczecinie.

Opinie wydane w ww. sprawach były 
podstawą do podjęcia uchwał przez Okrę‑
gową Radę Lekarską i jej Prezydium.

Od 2016 roku Okręgowa Rada Lekar‑
ska w Szczecinie na wniosek Komisji ds. 
Kształcenia Podyplomowego przyznaje na‑
grody za zdany egzamin specjalizacyjny 
z wyróżnieniem oraz wynikiem bardzo do‑
brym. Od tego czasu przyznano 13 nagród 
lekarzom i lekarzom dentystom za egzamin 
specjalizacyjny zdany z wyróżnieniem – po 
1500 zł – oraz z wynikiem bardzo dobrym 
– po 1000 zł. 

Budżet Komisji ds. Kształcenia Pody‑
plomowego jest wysoki. Taki był priorytet 
Pani Prezes, jak i całej Rady Okręgowej 
Izby Lekarskiej w Szczecinie. Ten trend 

należy utrzymać w kolejnej kadencji. Wie‑
lokrotnie Komisja zwracała się do lekarzy 
o wskazanie tematów kursów, konferencji 
i warsztatów. Wciąż na to czekamy. Jeste‑
śmy obecnie w stanie zorganizować czy 
wesprzeć wiele inicjatyw naukowych. To, 
czy możliwości te w pełni wykorzystamy, 
zależy przede wszystkim od nas samych. 

Z pełną świadomością możemy stwier‑
dzić, że pieniądze wpłacane na rzecz OIL 
w Szczecinie wracają po części do nas 
w postaci szkoleń, kursów i warsztatów, 
które są nieodzowną formą kształcenia 
ustawicznego.

Komisja w pełni dziękuje Pani mgr 
Kamili Sidor za zaangażowanie, profesjo‑
nalizm i rzetelność. 
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dr n. med. Agnieszka Ruchała  ‑Tyszler 
Przewodnicząca Komisji Stomatologicznej 

W VII kadencji ORL, po ukonstytu‑
owaniu się Komisji Stomatolo‑
gicznej, określone zostały głów‑
ne cele jej działania. Podobnie 

jak w poprzedniej kadencji jedną z wiodą‑
cych aktywności była pomoc w kształce‑
niu ustawicznym.

Dostęp do szkolenia specjalizacyjnego 
dla lekarzy dentystów jest znacznie utrud‑
niony. Miejsc akredytowanych do takiego 
szkolenia jest „jak na lekarstwo”. Brak jest 
jakichkolwiek zachęt ze strony Ministerstwa 
Zdrowia, by otwierały się nowe, a jak wiado‑
mo stomatologia, jak żadna inna z dziedzin 
medycyny, jest w większości sprywatyzowa‑
na. Stąd konieczność wsparcia naszych ko‑

leżanek i kolegów lekarzy dentystów w two‑
rzeniu możliwości podnoszenia kwalifikacji 
zawodowych.

W ciągu ostatnich czterech lat Komisja 
Stomatologiczna ORL była organizatorem 
wielu konferencji naukowo  ‑szkoleniowych, 
warsztatów oraz kursów. Łącznie to 34 
szkolenia, z których skorzystało ponad 
2500 lekarzy dentystów!

Naszym flagowym przedsięwzięciem 
są „Najnowsze Trendy w  Stomatologii”. 
Przez te lata zorganizowaliśmy 10 takich 
wydarzeń. W lutym 2018 roku odbyła się XX 
jubileuszowa edycja. Konferencje te cieszą 
się ogromnym zainteresowaniem nie tylko 
lekarzy z naszej OIL, ale także z całej Polski. 
W tej kadencji odbyły się aż trzy konferencje 
o zasięgu ogólnopolskim. Jest to niewątpli‑
wie zasługa zarówno prelegentów, którzy 

prezentują bardzo ciekawe, praktyczne 
wykłady, jak i sprawnej organizacji. Warto 
zaznaczyć, że wykładowcy „Trendów” to 
osoby nietuzinkowe, znane w całej Polsce 
autorytety naukowe. Tym bardziej cieszy, 
że przyjmowały zaproszenie na nasze sa‑
morządowe spotkania. 

Bogata była również oferta kursów z ta‑
kich dziedzin jak: protetyka stomatologicz‑
na, implantologia, endodoncja czy leczenie 
zaburzeń czynnościowych. Organizowane 
były także liczne szkolenia związane z ochro‑
ną radiologiczną pacjenta, dokumentacją 
medyczną czy bhp, tak bardzo potrzebne 
również w pracy lekarza dentysty. 

Warte podkreślenia jest to, że dwu‑
krotnie byliśmy organizatorami posiedzeń 
Komisji Stomatologicznej Naczelnej Rady 
Lekarskiej.

Résumé 4  ‑letniej działalności 
Komisji Stomatologicznej ORL  
w Szczecinie
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W ramach współpracy z Komisją Stoma‑
tologiczną NRL udało się nam doprowadzić 
do korzystnych zmian legislacyjnych, 
takich jak wprowadzenie współczynnika 
korygującego dla świadczeń ze stomatologii 
dziecięcej czy przepisów radiologicznych, 
m.in. zmniejszenia ilości testów specjali‑
stycznych dla wewnątrzustnych aparatów 
RTG. Był to wynik intensywnej i pozytyw‑
nej współpracy z Ministerstwem Zdrowia, 
Głównym Inspektoratem Sanitarnym oraz 
Krajowym Centrum Ochrony Radiologicznej. 

Komisja Stomatologiczna była otwarta 
na współpracę z innymi Komisjami OIL, co 
pozwoliło na wymianę doświadczeń i po‑
dejmowanie wspólnych działań na arenie 
ogólnopolskiej. 

Przez te wszystkie lata intensywnie 
współpracowaliśmy z PUM, Urzędem 
Marszałkowskim, Urzędem Wojewódz‑
kim i Narodowym Funduszem Zdrowia. 
W obrębie naszej OIL Komisja Stomatolo‑
giczna działała wspólnie z Okręgową Radą 
Lekarską oraz innymi komisjami problemo‑
wymi. Owocem tej współpracy było chociaż‑
by zwiększenie budżetu Komisji, ale także 
poparcie dla naszych postulatów, często zu‑
pełnie odrębnych od postulatów lekarskich. 

Ważnym aspektem naszej działalności 
była integracja środowiska lekarzy 
dentystów. Stąd wsparcie dla inicjatyw 

organizowanych przez naszą OIL, takich 
jak Dzień Dziecka, Mikołajki czy Pożegna‑
nie Lata. Przy okazji tych integracyjnych 
spotkań można był spokojnie porozma‑
wiać, podzielić się doświadczeniami, ale 
także i pomysłami, które przysługiwały się 
naszemu środowisku.

Nie bez znaczenia jest również promo‑
wanie naszej działalności w mediach. 
Stąd stała współpraca z  portalem Info‑
dent24, czasopismem Dental Tribune, TVP3 
Szczecin, a także organizowanie konferencji 
prasowych, podczas których mówiliśmy o bo‑
lączkach opieki stomatologicznej w Polsce. 
Ubiegłoroczna debata z udziałem lekarzy 
polityków i mediów zaowocowała obietni‑
cą zorganizowania posiedzenia Sejmowej 
Komisji Zdrowia poświęconej tematom sto‑
matologicznym. Czekamy na jej realizację.

Ważną częścią naszej działalności był 
kontakt z młodymi adeptami sztuki stoma‑
tologicznej. Stała obecność na absolutoriach 
Wydziału Lekarsko  ‑Stomatologicznego, ale 
także organizowanie co roku spotkań z le‑
karzami stażystami pozwalało na propago‑
wanie idei naszego samorządu.

Komisja Stomatologiczna była jednym 
z głównych organizatorów akcji chary‑
tatywnej Lekarze Dzieciom. Datki zbie‑
rane podczas naszych konferencji wspierały 
liczne placówki opiekuńczo  ‑wychowawcze.

Tak duża aktywność Komisji to wynik 
ciężkiej pracy i determinacji jej członków, 
którzy działając czysto społecznie, przyczy‑
nili się do osiągnięcia tak wielu sukcesów.

Na szczególne wyróżnienie zasługu‑
ją: dr n. med. Maciej Górski – Wiceprze‑
wodniczący Komisji, lek. dent. Małgorzata 
Szydłowska – Sekretarz Komisji, lek. dent. 
Beata Urbańska – członek Prezydium, lek. 
dent. Jerzy Szymczak – członek Prezydium 
oraz członkowie: lek. dent. Paweł Baczyński, 
lek. dent. Irena Bąkowska  ‑Cieciórska, lek. 
dent. Małgorzata Białek, lek. dent. Maria 
Domańska  ‑Wiktor, dr n. med. Adam Kozłow‑
ski, lek. dent. Anna Matysiak, dr n. med. Jan 
Markowicz, dr n. med. Paweł Rawski, lek. 
dent. Halina Teodorczyk, dr n. med. Mał‑
gorzata Tomasik, dr n. med. Łukasz Tyszler.

Składam również specjalne podzięko‑
wania Prezes ORL dr n. med. Magdzie 
Wiśniewskiej, członkom Okręgowej Rady 
Lekarskiej, Paniom Dziekan Wydziału 
Lekarsko  ‑Stomatologicznego PUM prof. 
Katarzynie Grocholewicz i prof. Ewie Sobo‑
lewskiej za wielką przychylność i wsparcie, 
a także pomoc w realizacji zadań na rzecz 
naszego środowiska.

Za pomoc organizacyjną dziękuję pra‑
cownikom biura OIL, a w szczególności Pani 
mgr Kamili Sidor.
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KOŁO MŁODEGO LEKARZA

lek. Michał Bulsa  
Wiceprzewodniczący  

Koła Młodego Lekarza 

Kadencja 2014  ‑2018 Koła Młodego 
Lekarza Okręgowej Rady Lekarskiej 
(KML ORL) w Szczecinie powoli 
zbliża się do końca. Jest to ideal‑

ny czas na podsumowania, przedstawienie 
sukcesów oraz zaplanowanie kolejnych dzia‑
łań. Minione cztery lata były bardzo owoc‑
nym okresem dla działalności KML ORL 
w Szczecinie. Dotychczasowa działalność 
skupiała sie na wielu obszarach, należały 
do nich między innymi szkolenia, spotkania 
z młodymi lekarzami, działalność medialna, 
zaangażowanie ogólnopolskie, reagowanie 
na pojawiające się problemy lokalne i ogól‑
nopolskie młodych lekarzy. 

Początki pracy KML ORL w Szczecinie 
były trudne. Trzeba było budować od po‑
czątku strukturę. Rozpoczęto od stworzenia 
regulaminu oraz zaprojektowania logo. Pod‑
pisano umowę o współpracy z Parlamentem 
Studentów Pomorskiego Uniwersytetu Me‑
dycznego (PS PUM) w Szczecinie. W ra‑
mach współpracy z PS PUM w Szczecinie 
uczestniczono w latach 2014  ‑2015 w wy‑
darzeniach: Wielka Orkiestra Świątecznej 
Pomocy i Studenci Medycyny Mieszkańcom 
Szczecina. Początki były trudne, ale z bie‑
giem czasu nabieraliśmy rozpędu. Co udało 
się nam osiągnąć? 

Podczas czterech lat działalności zor‑
ganizowano wiele ciekawych szkoleń. Na 
pierwszym miejscu wysuwają się dwie edycje 

konferencji naukowo  ‑szkoleniowej „Prawo 
Medyczne w Praktyce”. Pierwsza edycja 
poświęcona była tematyce prawa medycz‑
nego w kontekście położnictwa i ginekologii, 
druga skupiła się na problemach prawnych 
w stomatologii. Obydwie edycje cieszyły się 
dużym zainteresowaniem uczestników. Wy‑
kwalifikowana kadra zagwarantowała wysoki 
poziom merytoryczny. Obydwie edycje zo‑
stały zorganizowane dzięki współpracy z PS 
PUM w Szczecinie, IFMSA  ‑Poland Oddział 
Szczecin, firmą Polpharma (pierwsza edy‑
cja) oraz Polskim Towarzystwem Studentów 
Stomatologii (druga edycja). Ze względu 
na duże zainteresowanie tematyką prawną 
wśród młodych lekarzy zdecydowano o orga‑
nizacji warsztatów poświęconych tematyce 
poprawnego prowadzenia dokumentacji me‑
dycznej. Odbyły się dwie edycje szkolenia. 
Łącznie przeszkolono 60 lekarzy. Oprócz 
tematyki prawnej zorganizowano spotkania 
poświęcone tematyce medycznej. W pierw‑
szej kolejności należy wymienić dwie edycje 
szkolenia „Insulinoterapia w praktyce leka‑
rza rodzinnego” zorganizowanego wspólnie 
z Grupą Młodych Lekarzy Rodzinnych z Ko‑
legium Lekarzy Rodzinnych oraz firmą Novo 
Nordisk. Kolejne wydarzenie edukacyjne 
„Neuropatia cukrzycowa” odbyło się przy 
wsparciu firmy Worwag Pharma. 

KML ORL w Szczecinie od początku 
swojej działalności zaangażowało się w in‑
formowanie społeczeństwa polskiego o pro‑
blemach młodych lekarzy oraz ich wpływie 
na sytuację pacjentów. Jednym z narzędzi 
wykorzystywanych do nagłośnienia tych 

zagadnień były media. Podczas ostatnich 
czterech lat w radiu, telewizji oraz prasie 
regularnie podnoszono problemy kadry me‑
dycznej. W celu dotarcia do jak największego 
grona odbiorców współpracowano z wszyst‑
kimi mediami. Problemy ochrony zdrowia 
muszą być pozbawione barw politycznych 
i ideologicznych. W związku z tym każda 
możliwość tłumaczeniu społeczeństwu 
aktualnej sytuacji służby zdrowia jest nie‑
zastąpiona. Osobą najczęściej występującą 
w mediach był piszący te słowa. Wśród tele‑
wizji najczęściej problemy młodych lekarzy 
podnoszono w audycjach TVP3 Szczecin, 
Polsat, Polsat News, TVN, TVN24 i Nova 
TV. Warto podkreślić, że także radio inte‑
resowało się problemami kadry medycznej, 
uczestniczono w programach prowadzonych 
przez Radio Szczecin, Radio Plus Szczecin, 
Radio 1, Tok FM, Radio Eska. W ostatnich 
latach audycja „Radio Szczecin na Wieczór” 
wiele razy poruszała problemy młodych le‑
karzy. Prasa wielokrotnie opisywała wyda‑
rzenia związane z działalnością KML ORL 
w Szczecinie poza gazetami branżowymi 
(Medycyna Praktyczna, Medycyna po Dy‑
plomie, Gazeta Lekarska, Rynek Zdrowia, 
Polityka Zdrowotna, Menedżer Zdrowia, Puls 
Medycyny, Termedia, MedExpress), także 
gazety lokalne (Kurier Szczeciński, Głos 
Szczeciński, Gazeta Wyborcza Szczecin), 
a nawet czasopisma ogólnopolskie (New‑
sweek, Gazeta Wyborcza, Rzeczpospolita) 
poruszały problemy młodych lekarzy. 

Tak duży zasięg medialny został osią‑
gnięty dzięki zaangażowaniu się KML ORL 

Koło Młodego  
Lekarza 
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w Szczecinie w działalność Porozumienia 
Rezydentów OZZL (PR OZZL). Stało się 
tak za sprawą piszącego te słowa. Moja droga 
z PR OZZL rozpoczęła się od początkowego 
działacza, następnie członka zarządu, na‑
stępnie wiceprzewodniczącego, ostatecznie 
dostąpiłem zaszczytu piastowania funkcji 
przewodniczącego przez okres 6 miesięcy. 

KML ORL w Szczecinie inicjowało po‑
wstanie w ciągu ostatnich czterech lat dwóch 
apeli. Pierwszy apel z dnia 13.01.2016 Okrę‑
gowej Rady Lekarskiej w Szczecinie – Do 
władz publicznych Rzeczypospolitej Polskiej 
o podjęcie inicjatywy ustawodawczej zmie‑
rzającej do uregulowania przepisów doty‑
czących szkolenia specjalizacyjnego lekarzy 
i lekarzy dentystów w ramach rezydentury 
(głównie zagadnienie dyżurów medycznych). 
Drugi apel z dnia 9.04.2016 Okręgowego 
Zjazdu Lekarzy Okręgowej Izby Lekarskiej 
w Szczecinie do Ministra Zdrowia w sprawie 
uregulowania minimalnej płacy dla lekarzy 
i lekarzy dentystów. Wystąpiono do prezy‑
dium Okręgowej Rady Lekarskiej (ORL) 
w Szczecinie o podjęcie stanowiska w dniu 
7.10.2016 w sprawie manifestacji zawodów 
medycznych organizowanej 24.10.2016. 
Podjęto także interwencję w sprawie skre‑
ślenia miasta Szczecina z listy miejsc organi‑
zowania Lekarskiego Egzaminu Końcowego. 

Ważnym aspektem pracy KML ORL 
w Szczecinie było zaangażowanie w dzia‑
łalność ogólnopolską. Miała ona wymiar 
wielowątkowy. Zaczynając od akcji „Adop‑
tuj Posła i Senatora” zorganizowanej przez 
PR OZZL. W ciągu czterech miesięcy od‑
wiedzono prawie wszystkich parlamenta‑
rzystów ze Szczecina. W ciągu tego czasu 
„zaadoptowano” następujących posłów: Syl‑
westra Chruszcza (Kukiz’15, obecnie Wolni 
i Solidarni), Krzysztofa Zarembę, Michała 
Jacha, Artura Szałabawkę (Prawo i Spra‑
wiedliwość), Arkadiusza Marchewkę, Bar‑
tosza Arłukowicza (Platforma Obywatelska). 
Wśród „zaadoptowanych” senatorów znalazł 
się pan senator prof. Tomasz Grodzki (Plat‑
forma Obywatelska). Udało się zorganizować 

spotkanie z byłym wojewodą zachodniopo‑
morskim śp. Piotrem Janią. W ramach swojej 
działalności KML ORL w Szczecinie wielo‑
krotnie brało udział w posiedzeniach Komisji 
Zdrowia Sejmu RP. KML ORL w Szczecinie 
uczestniczyło regularnie w posiedzeniach 
Komisji Młodych Lekarzy Naczelnej Rady 
Lekarskiej oraz w dwóch Ogólnopolskich 
Konferencjach Młodych Lekarzy w Pozna‑
niu oraz Bielsku  ‑Białej. Uczestniczono także 
w Konferencji Komisji Wyższego Szkolnic‑
twa Medycznego zorganizowanej przez PS 
PUM w Szczecinie. Wielokrotnie spotykano 
się z Ministrem Zdrowia drem Konstantym 
Radziwiłłem w celu wypracowania zmian 
w systemie ochrony zdrowia. Odbywano tak‑
że spotkania m.in. z Państwową Inspekcją 
Pracy, Ministrami Rodziny, Pracy i Polityki 
Społecznej. Brak efektów tych spotkań spo‑
wodował eskalację niezadowolenia lekarzy 
rezydentów. 

Na prośbę KML ORL w Szczecinie zor‑
ganizowała dla członków samorządu prze‑
jazd lekarzy na Manifestację Porozumienia 
Zawodów Medycznych w dniu 24.10.2016. 
Ciągłe niezadowolenie młodych lekarzy 
spowodowało znaczną eskalację działań. 
Pierwszym efektem niezadowolenia była 
zorganizowana w dniu 14 października na 
placu Grunwaldzkim w Szczecinie pikieta 
poparcia dla lekarzy rezydentów biorących 
udział w proteście głodowym w Warszawie. 
Według danych Policji w zgromadzeniu wzię‑
ło udział 500 osób. Pikietę zorganizowali: dr 
Michał Jarosz, dr Michał Cieślak, dr Tomasz 
Jackowski oraz studentka medycyny Urszula 
Abramczyk. Bardzo serdecznie dziękujemy 
za świetnie wykonaną pracę. Pikieta została 
sfinansowana przez Ogólnopolski Związek 
Zawodowy Lekarzy. Prowadzącym wydarze‑
nie był piszący te słowa. 

Kolejnym przejawem niezadowolenia był 
zorganizowany przez PR OZZL protest głodo‑
wy, który zakończył się po 28 dniach, w dniu 
30 października. W Szczecinie w dniu roz‑
poczęcia protestu głodowego w Warszawie 
zorganizowano akcje oddawania krwi, w któ‑

rej wzięło udział wielu lekarzy ze Szczeci‑
na. Protest głodowy w Szczecinie trwał 10 
dni, protestowało 20 lekarzy, 3 terapeutów 
zajęciowych oraz po jednym ratowniku i dia‑
gnoście laboratoryjnym. Szczecin był drugim 
miastem, które dołączyło do protestu. Ak‑
cja protestacyjna w Szczecinie nie udałaby 
się, gdyby nie wsparcie ORL w Szczecinie 
z prezes dr Magdą Wiśniewską na czele. 
Protestujący domagali się wzrostu nakładów 
na ochronę zdrowia do 6,8% PKB w trzy lata, 
skrócenie kolejek, ograniczenie biurokracji, 
rozwiązanie problemu niedoboru kadr me‑
dycznych oraz poprawy warunków pracy 
i wynagrodzenia pracowników medycznych. 

Wobec bierności Ministra Zdrowia i rzą‑
du PR OZZL postanowiło zmienić formę 
protestu. Postanowiono postawić w polskiej 
medycynie na jakość. Jakość opieki nad pa‑
cjentem, a nie ilość przerobionych procedur 
i punktów. Jakość opieki medycznej jest za‑
leżna od wypoczęcia personelu medycznego. 
Z tego powodu ważna jest praca zgodnie 
z wymogami kodeksu pracy. PR OZZL na‑
mawia zatem do wypowiadania tzw. klauzul 
opt  ‑out. 

Niestety w Szczecinie większość lekarzy 
rezydentów jest pozbawiona prawa do de‑
cydowania o swoim czasie pracy. Jesteśmy 
jednym z regionów, gdzie plaga odrębnych 
umów cywilnoprawnych na dyżury me‑
dyczne istnieje. Pomimo niekorzystnych dla 
szpitali wyroków sądowych podpisują one 
tego typu umowy z lekarzami rezydentami. 
Biorąc to wszystko pod uwagę, przystąpienie 
do akcji PR OZZL przez lekarzy rezydentów 
ze Szczecina wymagało jeszcze jednego waż‑
nego kroku. Musieli oni rozwiązać problem 
odrębnych umów cywilnoprawnych na peł‑
nienie dyżurów medycznych. 

Trzeba mieć nadzieję, że zarówno dyrek‑
torzy, jak i lekarze w atmosferze wzajemnego 
zrozumienia rozwiążą ten wątpliwy prawnie 
problem. Tak, jak stało się to w Samodziel‑
nym Publicznym Klinicznym Szpitalu nr 2 
w Szczecinie. Ku zaskoczeniu wszystkich 
lekarzy rezydentów dyrekcja zdecydowała się 
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postawić na jakość leczenia, wypoczęcie per‑
sonelu medycznego, a nie tylko ilość wypra‑
cowanych godzin. W dobrej, konstruktywnej 
atmosferze udało się podpisać porozumienie 
pomiędzy dyrekcją a przedstawicielami re‑
zydentów. Znaczący wkład we wspomniane 
przedsięwzięcie miała Prezes ORL w Szcze‑
cinie dr Magda Wiśniewska. Swój skromny 
udział w projekcie wspomnianego porozu‑
mienia miał także piszący te słowa. Nie‑
stety w dwóch szpitalach – Samodzielnym 
Publicznym Szpitalu Klinicznym nr 1 oraz 
Samodzielnym Publicznym Wojewódzkim 
Szpitalu Zespolonym w Szczecinie – wie‑
lu lekarzy wypowiedziało odrębne umowy 
cywilnoprawne. KML ORL w Szczecinie 
monitoruje do dnia dzisiejszego sprawę, 
udzielając wsparcia lekarzom rezydentom 
oraz oferując pomoc prawną dostępną dla 
członków samorządu lekarskiego. 

W ramach swojej działalności KML ORL 
w Szczecinie podjęło decyzję o organizacji 
otwartych spotkań z lekarzami rezydentami. 
Pierwsze spotkanie miało miejsce w styczniu 
2018 roku. Jako gościa specjalnego zaproszo‑
no członka zarządu PR OZZL dra Mikołaja 
Sinicę. Podczas spotkania omówiono wiele 
kwestii, w tym problemy prawa pracy, prze‑
biegu akcji protestacyjnych, korzyści płyną‑
cych z należenia do związku zawodowego czy 
przyszłych planów KML ORL. Prowadzącym 
spotkanie był piszący te słowa. 

Ważnym wydarzeniem były rozmowy 
z nowym Ministrem Zdrowia prof. Łukaszem 
Szumowskim, uczestniczył w nich piszący 
te słowa. Podczas trzech spotkań negocja‑
cyjnych uzyskano porozumienie, które zo‑
stało zaakceptowane przez obydwie strony. 
Szczegóły porozumienia zostaną omówione 
w oddzielnym artykule. 

W ramach wyborów do samorządu le‑
karskiego KML ORL w Szczecinie utworzyło 
własny rejon wyborczy „Młodzi Lekarze”, 
z którego udało się wyłonić aż czterech de‑
legatów na Okręgowy Zjazd Lekarski. Wśród 
delegatów z pozostałych rejonów znajduje 
się kilku młodych lekarzy. Dzięki temu głos 

młodego pokolenia będzie bardziej wyraźny 
podczas zbliżającego się wyborczego Okrę‑
gowego Zjazdu Lekarskiego.

Warto odnotować, że działalność KML 
ORL w Szczecinie została doceniona na are‑
nie ogólnopolskiej. W rankingu 100 najbar‑
dziej wpływowych osób w ochronie zdrowia 
przeprowadzonego przez Puls Medycyny 
na miejscu 79 sklasyfikowano piszącego te 
słowa. Jest to docenienie pracy wszystkich 
medyków ze Szczecina. 

Tak wyglądała praca KML ORL w Szcze‑
cinie na przestrzeni ostatnich czterech lat. 
Wiele wydarzeń opisano skrótowo w celu 
niezamęczenia czytelnika ilością tekstu. 
Opisy aktualnych wydarzeń oraz sytuacji 
młodych lekarzy są na bieżąco publikowane 
w biuletynie Vox Medici. 

W tym miejscu warto przedstawić pla‑
ny KML ORL w Szczecinie na przyszłą ka‑
dencję. Poza utrzymaniem dotychczasowej 
działalności mamy zamiar rozpocząć przy‑
znawanie nagrody „Mentora” dla lekarzy 
i lekarzy dentystów najbardziej zaangażowa‑
nych w proces kształcenia kadry medycznej. 
W założeniu od liczby głosów samych lekarzy 
i lekarzy dentystów ma zależeć przyznanie 
nagrody. Tego typu inicjatywa z pewnością 
będzie skromną i symboliczną formą doce‑
nienia trudu wkładanego w edukację mło‑
dych lekarzy. Każdy lekarz marzy, aby spotkać 
na swojej drodze osobę, którą można nazwać 
mentorem. Osobę, która poza nauką zawodu 
swoim życiem pokazuje, co to znaczy być 
dobrym lekarzem. 

Kolejna inicjatywa to cykl spotkań inte‑
gracyjnych. Bardzo ważnym aspektem jest 
jedność środowiska. Nie uda się jej uzyskać 
w momencie braku wydarzeń integracyj‑
nych. Planowane jest zorganizowanie balu 
medyka oraz spotkania wigilijnego. Utrzy‑
mane zostanie organizowanie otwartych 
spotkań KML ORL w Szczecinie w celu 
poznawania na bieżąco problemów lekarzy 
rezydentów oraz reagowania na nie. 

KML ORL w Szczecinie planuje stworzyć 
lokalny ranking miejsc szkolenia specjaliza‑

cyjnego. Wspomniany ranking miałby ułatwić 
młodym lekarzom wybór miejsca specjaliza‑
cji i stażu podyplomowego. Dzięki informa‑
cjom płynącym ze wspomnianej inicjatywy 
dyrektorzy szpitali oraz lekarze zarządzający 
oddziałami posiądą wiedzę, jakie aspekty 
wymagają poprawy w celu przyciągnięcia 
lekarzy rezydentów. Rozpocznie się realna 
konkurencja o lekarzy rezydentów. Wpłynie 
to pozytywnie na system kształcenia i podej‑
ście do młodej kadry medycznej. 

Ostatnie cztery lata były bardzo praco‑
wite. Zapraszamy wszystkie chętne osoby do 
pracy dla wspólnego dobra. Zapraszamy do 
tworzenia samorządu lekarskiego. Samorząd 
to ludzie i od nich zależy, w jakim kierunku 
podąży. 

Drogi Czytelniku, wielokrotnie już słysza‑
łeś: „W Polsce nie da się czegoś zrobić”. Jako 
osoba pisząca te słowa powiem Tobie: „Ja też 
tak słyszałem”. Cztery lata temu zaczynałem 
jako początkujący lekarz stażysta. W chwili 
obecnej jestem wiceprzewodniczącym KML 
ORL w Szczecinie oraz wiceprzewodniczą‑
cym PR OZZL, niedawno podpisałem poro‑
zumienie gwarantujące dla ochrony zdrowia 
w roku 2018 jedyne 2,16 mld złotych więcej. 
Do roku 2024 w stosunku do poprzedniej 
propozycji rządu do systemu ochrony zdro‑
wia trafi o 16 mld zł więcej. Można dokonać 
wszystkiego. Kilka lat temu wiele osób mówi‑
ło, że nie uda się rozwiązać problemu odręb‑
nych umów cywilnoprawnych na pełnienie 
dyżurów medycznych. W chwili obecnej już 
w jednym, a być może w chwili ukazania się 
tego artykułu w większości szpitali w Szcze‑
cinie ten problem już nie istnieje. W poro‑
zumieniu pomiędzy PR OZZL a Ministrem 
Zdrowia problem dyżurów został wyraźnie 
podkreślony. 

Jeszcze raz serdecznie zapraszam do 
współpracy. Razem możemy więcej. Razem 
możemy zmieniać otaczający nas świat! Na 
samym końcu zacytuję Edmunda Burke’a: 
„Wystarczy, by dobrzy ludzie nic nie 
robili, a zło zatriumfuje”.
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Komisja Socjalna ORL  
w Szczecinie VII kadencji

Wykres 1. Liczba wniosków rozpatrywanych  
przez Komisję Socjalną w latach 2014  ‑2017

Wykres 2. Rodzaje i liczba świadczeń przyznanych  
przez Komisję Socjalną w latach 2014  ‑2017

dr n. med. Łukasz Tyszler  
Przewodniczący Komisji Socjalnej

Od   2014 roku Komisja Socjalna pracowała w składzie:
Przewodniczący – Dr n. med. Łukasz Tyszler

Członkowie: Lek. Regina Bidas, Lek. Sławomir Cyprys, Lek. dent. 
Kaja Lisak, Lek. Magdalena Mączka, Prof. dr hab. n. med. Halina 
Pilawska (do 11.04.2017 r.), Lek. dent. Maria Spychalska, Lek. 
dent. Jerzy Szymczak (od 24.05.2017 r.).

W 2017 roku odbyło się 7 posiedzeń, na których Komisja 
rozpatrzyła 207 podań. Wykres 1 przedstawia graficznie liczbę 
wniosków rozpatrywanych przez Komisję w poszczególnych latach. 
Zaobserwować można, że z roku na rok ta liczba rośnie.

W minionym roku Komisja rozpatrzyła aż o 55 wniosków wię‑
cej w porównaniu z rokiem 2016 i aż o 85 więcej w porównaniu 
z rokiem 2014 (co stanowi wzrost o 27% względem 2016 i 41% 
względem 2014 roku).

Może to wynikać m.in. z tego, że do coraz szerszego grona 
członków OIL docierają wiadomości o przysługujących świadcze‑
niach – poprzez publikacje w biuletynie i na stronie internetowej 
OIL, informacje udzielane przez pracowników biura OIL oraz 
przekazywane bezpośrednio pomiędzy kolegami i koleżankami 
lekarzami i lekarzami dentystami. 

W czasie VII kadencji Komisja Socjalna, działając na podstawie 
Regulaminu Przyznawania Świadczeń Pieniężnych, przyznawała:
• świadczenia pieniężne po narodzinach lub adopcji dziecka – 

w wysokości 1000 zł,
• zasiłki pogrzebowe – w wysokości 1500 zł,
• świadczenia pieniężne dla osób w trudnej sytuacji mate‑

rialnej lub losowej – w wysokości ustalanej odrębnie dla 
każdego wnioskodawcy.
Zgodnie z Uchwałą nr 78/2010/VI Okręgowej Rady Lekarskiej 

w Szczecinie z dnia 23 czerwca 2010 r. – z budżetu Komisji So‑

cjalnej członkom OIL w Szczecinie obchodzącym 90. urodziny 
przyznawane jest jednorazowe świadczenie pieniężne w wysokości 
1000 zł, poprzedzone wysłaniem listu gratulacyjnego do jubilata.

Wykres 2 obrazuje zestawienie liczbowe i rodzaje przyzna‑
wanych świadczeń.

Zdecydowanie najwięcej wniosków kierowanych do Komisji 
Socjalnej dotyczy świadczeń z tytułu narodzin dzieci. W 2017 
roku Komisja rozpatrzyła 142 takie wnioski, w tym dwa z tytułu 
narodzin bliźniąt (w takiej sytuacji świadczenie jest podwójne), 
co w porównaniu z rokiem 2014 (93 wnioski) stanowi wzrost aż 
o 51 wniosków, tj. 36%. 

Na przełomie lat wzrastała również liczba przyznanych zapo‑
móg pogrzebowych. W minionym roku rodzinom zmarłych lekarzy, 
lekarzy dentystów, którzy byli członkami naszej Izby, przyznano 
36 takich zasiłków. To aż 75% wzrost w odniesieniu do roku 2014 
(w którym wpłynęło jedynie 9 wniosków). 

Wciąż niewiele wpływa do Komisji Socjalnej wniosków o zapo‑
mogi losowe czy zapomogi pieniężne dla osób będących w trudnej 
sytuacji materialnej. Łącznie w latach 2014  ‑2017 taka pomoc 
przyznana została 25 osobom. Apeluję w tym miejscu do Was, 
koleżanki i koledzy, o informowanie Komisji, jeśli macie wiedzę 
nt. lekarzy, lekarzy dentystów, którzy potrzebują wsparcia. 

Cieszy fakt, że członkowie naszej izby świętują jubileusz 90. 
urodzin. W czasie VII kadencji z tego tytułu z budżetu Komisji 
Socjalnej wypłacone zostały 34 upominki pieniężne. W 2017 roku 
po raz pierwszy przyznany został szczególny upominek – z okazji 
jubileuszu setnych urodzin. O uroczystości na cześć pana doktora 
Franciszka Fudali pisaliśmy w poprzednim numerze biuletynu.

Praca Komisji twa do końca kadencji, tj. do 24 marca br. 
W bieżącym roku przyznanych zostało już 17 świadczeń z tytułu 
narodzin dzieci i dwa zasiłki pogrzebowe. Na dzień sporządzenia 
tego zestawienia na rozpatrzenie oczekuje kolejnych 17 wniosków.

Wszystkim członkom Komisji bardzo dziękuję za dotychczasową 
współpracę, zaangażowanie i poświęcony czas. 
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Komisja Socjalna Okręgowej Rady Lekarskiej w Szczecinie 

przypomina

o świadczeniach pieniężnych przysługujących członkom 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Szczecinie

• Jednorazowy zasiłek pogrzebowy w wysokości 1500 zł, 
(po zmarłym lekarzu – członku OIL w Szczecinie) przyznawany rodzinie lekarza

Wniosek o wypłatę zasiłku składa się wraz z aktem zgonu lekarza
przed upływem 3 miesięcy od daty zgonu

• Jednorazowe świadczenie pieniężne po narodzinach lub adopcji dziecka 
w wysokości 1000 zł, przyznawane lekarzowi
(przysługuje jednemu z rodziców w sytuacji gdy oboje są członkami OIL)

Wniosek o wypłatę świadczenia pieniężnego składa się wraz z aktem urodzenia dziecka  
albo dokumentem potwierdzającym adopcję dziecka 

oraz oświadczeniem podatkowym
przed upływem 3 miesięcy od daty urodzin lub adopcji

• Świadczenie pieniężne (przysługujące lekarzom/ lekarzom dentystom będącym członkami OIL 
w Szczecinie przez okres co najmniej 18 miesięcy poprzedzających złożenie wniosku)

»» przysługujące osobie samotnej, której dochód miesięczny nie przekracza 2000 zł netto 
»» przysługujące rodzinie, gdy na jednego członka rodziny przypada nie więcej niż 1000 zł 

netto miesięcznie

• Zapomoga losowa 
przyznawana lekarzom i członkom ich najbliższej rodziny z powodu ubóstwa, sieroctwa, bez-
domności, niepełnosprawności, długotrwałej lub ciężkiej choroby, klęski żywiołowej lub ekolo-
gicznej

Pełna treść Regulaminu Przyznawania Świadczeń Pieniężnych
oraz druki do pobrania znajdują się na stronie

www.oil.szczecin.pl
w zakładce Władze i struktura Izby/Komisje Problemowe i Koła/Komisja Socjalna

Informacje telefoniczne w biurze OIL pod nr 91 48 74 936 wew. 106
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dr n. med. Grzegorz Czajkowski  
Przewodniczący Komisji ds. Kultury, Sportu 

i Rekreacji

Komisja ds. Kultury, Sportu i Rekreacji 
Okręgowej Rady Lekarskiej w Szcze‑
cinie działała w składzie: Czajkowski 
Grzegorz – przewodniczący, Mrożew‑

ski Maciej – zastępca przewodniczącego, 
Baczyński Paweł, Chruściel Mieczysław, 
Cyprys Sławomir, Ey  ‑Chmielewska Halina, 
Lewandowski Maciej, Ptak Karol, Rękawek 
Krzysztof, Sierant Cezary, Szymczak Jerzy, 
Teodorczyk Halina, Zarzycki Mariusz, Że‑
browski Wojciech.

W latach 2014  ‑2017 komisja zorgani‑
zowała 14 imprez kulturalno  ‑sportowych 
o charakterze ogólnopolskim, które zostały 
ujęte w kalendarzu imprez Naczelnej Izby 
Lekarskiej:
1. IV, V, VI oraz VII edycję Międzynarodo‑

wego Konkursu Lekarzy Śpiewających 
„Musica mores confirmat”.

2. VIII, IX, X oraz XII Mistrzostwa Polski 
Lekarzy w Siatkówce Plażowej w Nie‑
chorzu.

3. XI i XII Ogólnopolskie Mistrzostwa 
Izb Lekarskich w Żeglarstwie klasa 
Omega o Puchar Prezesa Naczelnej 
Rady Lekarskiej – jezioro Miedwie, 
Morzyczyn.

4. XIV, XV, XVI oraz XVII Mistrzostwa 
Polski Lekarzy w Golfie – Modry Las 
Golf Club i Binowo Park Golf Club.
Odbyło się również 8 imprez regional‑

nych: dwa turnieje badmintona w Choszcz‑
nie, turnieje tenisa ziemnego w Szczecinie 
oraz VIII i IX Mistrzostwa Okręgowej Izby 
Lekarskiej w Żeglarstwie klasy Omega nad 
jeziorem Miedwie w Morzyczynie.

Z początkiem nowej kadencji Komisja 
zorganizowała pierwsze spotkanie integracyj‑
ne dla członków OIL w Szczecinie pt. „Dzień 
Dziecka”. Impreza cieszyła się ogromnym 
zainteresowaniem, i dlatego Komisja zdecy‑
dowała się zorganizować kolejne wydarzenie 
– „Mikołajki”, a od 2015 r. „Pożegnanie lata”. 
W ciągu 4 lat z niżej wymienionych imprez 

skorzystało blisko 5000 lekarzy i  lekarzy 
dentystów wraz z dziećmi.

W 2014 r. Dzień Dziecka z OIL w Szcze‑
cinie zorganizowano w siedzibie OIL (współ‑
organizacja z  Komisją Stomatologiczną) 
oraz Mikołajki w Teatrze Lalek „Pleciuga” 
(współorganizacja również z Komisją Stoma‑
tologiczną). W 2015 r. Dzień Dziecka zorga‑
nizowano w siedzibie OIL, Pożegnanie lata 
w Smętowicach, a Mikołajki w hali Opery na 
Zamku. W 2016 r. Dzień Dziecka ponow‑
nie odbył się w siedzibie OIL, Pożegnanie 
lata w Smętowicach, a Mikołajki w Operze 
na Zamku. W 2017 r. Dzień Dziecka zor‑
ganizowano w Family Garden w Dołujach, 
Pożegnanie lata w Gospodarstwie Agrotu‑
rystycznym w Smętowicach, a Mikołajki 
w Hotelu Vulcan.

Od czerwca 2015 r. ruszyły bezpłatne 
zajęcia ZUMBA FITNESS dla członków OIL 
w Szczecinie, które odbywają się w każdy 
czwartek w siedzibie OIL. 

Od 1 marca 2018 r., dzięki kilkumie‑
sięcznym staraniom Komisji, na prośbę wielu 
jej członków, rusza program kart sportowo‑
 ‑rekreacyjnych FITPROFIT i FITSPORT. Do 
programu może dołączyć każdy członek OIL 
w Szczecinie wraz z jedną osobą towarzyszą‑
cą i dziećmi. Komisji udało się wynegocjować 
przystępne ceny.

Komisja dofinansowała także szereg 
wydarzeń sportowych: m.in. dzień otwarty 
w Klubie Rampa Squash, UroRun w ramach 
Europejskiego Tygodnia Urologii oraz wy‑
najem kortów tenisowych. Zorganizowała 
również rejsy promem: 2015 r. – „Z wizytą 
u sąsiadów – Kopenhaga, Malmö, Lund”, 
2016 r. – „Bornholm, Helsingborg i Zamek 
Hamleta”, 2017 r. – „Szwecja – łosie, Ikea 
i Volvo”. Udział w wycieczkach był finanso‑
wany w całości przez uczestników. 

Lekarze i lekarze dentyści członkowie 
OIL w  Szczecinie uczestniczyli również 
w imprezach organizowanych przez inne 
izby lekarskie: Igrzyskach Lekarskich Let‑
nich i Zimowych w Zakopanem, Żeglarskich 
Mistrzostwach Polski, Mistrzostwach Lekarzy 
w Pływaniu – Dębica, Mistrzostwach Pol‑

Działalność Komisji ds. Kultury,  
Sportu i Rekreacji ORL   
w Szczecinie VII kadencji
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ski Lekarzy w piłce siatkowej – Opole, Mi‑
strzostwach Polski Lekarzy w narciarstwie 
alpejskim – Wałbrzych. Komisja w ramach 
dofinansowania opłacała wpisowe.

W ramach swojej działalności Chór OIL 
„Remedium” dał wiele koncertów. 

W 2014 r. chór wziął udział: w gminnych 
jasełkach w Zielinie, koncercie kolęd w ko‑
ściele p.w. Przemienienia Pańskiego w Miesz‑
kowicach, w zgrupowaniu w Przelewicach, 
koncercie muzyki żydowskiej inaugurującym 
III Szczecińskie Dni Kultury Żydowskiej – 
Adlojada w Muzeum Narodowym na Wałach 
Chrobrego, w wieczorze chóralnym w ra‑
mach koncertów dyplomowych studentów 
wydziału Edukacji Muzycznej Akademii 
Sztuki w Szczecinie, w koncercie w klubie 
„Remedium” uświetniającym 90. urodziny 
prof. Haliny Pilawskiej, w koncercie muzyki 
żydowskiej na dziedzińcu menniczym Zam‑
ku Książąt Pomorskich w Szczecinie w ra‑
mach VI Festiwalu „Spotkania Kultur”, w II 
Ogólnopolskim Festiwalu Chórów Lekarskich 
w Poznaniu, koncertach w Kórniku i Pozna‑
niu, koncercie kolęd w Penkun (Niemcy), 
koncercie kolęd podczas spotkania Koła Se‑
niora ORL w Szczecinie – OIL „Remedium”, 
koncercie kolęd na posiedzeniu Okręgowej 
Rady Lekarskiej w Szczecinie, w kolędowa‑
niu dla pacjentów w SPWSZ w Szczecinie.

W 2015 r. miały miejsce: koncert kolęd 
w Katedrze Szczecińskiej, koncert kolęd 
w kościele p.w. Świętej Trójcy na Krzekowie, 
koncert kolęd w kościele p.w. Nawiedzenia 
NMP w Przecławiu, koncert kolęd w Kościele 
Garnizonowym, koncert inauguracyjny Dni 
Kultury Żydowskiej „Adlojada” w Muzeum 
Narodowym na Wałach Chrobrego w Szcze‑
cinie, koncert w ramach obchodów 25  ‑lecia 
Samorządu Lekarskiego w  Filharmonii 
Szczecińskiej, koncert żydowskich pieśni 
religijnych w ,,Klasztorze Cedynia”, udział 
w VI Venezia Music Festival (Wenecja – Wło‑
chy), udział w V Ogólnopolskim Koncercie 
Chórów Lekarskich w Olsztynie, koncert 

adwentowy w Penkun (Niemcy), koncert 
kolęd podczas spotkania Koła Seniora ORL 
w Szczecinie – OIL „Remedium”, koncert 
kolęd na posiedzeniu Okręgowej Rady Le‑
karskiej w Szczecinie – OIL „Remedium”,

W 2016 r. odbyły się: koncert kolęd w ko‑
ściele św. Brata Alberta – Szczecin Głębokie, 
koncert muzyki żydowskiej podczas XIX Dnia 
Judaizmu w Kościele Katolickim (kościół o. 
Dominikanów w Szczecinie), koncert muzyki 
renesansowej i żydowskiej w ramach Dni 
Kultury Żydowskiej „Adlojada” w Muzeum 
Narodowym w Szczecinie, udział w koncer‑
cie z okazji jubileuszu 1050  ‑lecia rocznicy 
Chrztu Polski w Katedrze Szczecińskiej, kon‑
cert dyplomowy studentki Akademii Sztuki 
w Szczecinie, występ w kościele p.w. Jana 
Chrzciciela w ramach Międzynarodowego 
Festiwalu Chóralnego w Szczecinie, koncert 
w Akademii Sztuki w Szczecinie, udział w X 
Lago di Garda Musica Festival 2016 (Wło‑
chy), koncert kolęd podczas spotkania Koła 
Seniora ORL w Szczecinie – OIL „Reme‑
dium”.

W 2017 r. miały miejsce: kolędowanie 
u Dominikanów, koncert kolęd w kościele 
p.w. św. Stanisława Biskupa i Męczennika, 
koncert muzyki sakralnej w kościele p.w. 
Opatrzności Bożej w Szczecinie, koncert 
muzyki sakralnej w  Ogrodzie Zimowym 
Akademii Sztuki, koncert muzyki sakral‑
nej w kościele p.w. św. Józefa, udział w 52 
Międzynarodowym Festiwalu Chóralnym 
w Międzyzdrojach w kategorii „Musica Sa‑
cra” – zdobycie Srebrnego Dyplomu, udział 
w 3 Festiwalu Chórów Lekarskich Gniezno/
Trzemeszno, koncert w Katedrze Gnieź‑
nieńskiej, koncert finałowy w bazylice p.w. 
Wniebowzięcia NMP Trzemeszno, koncert 
kolęd podczas wigilii Seniorów OIL w Szcze‑
cinie w klubie „Remedium”, kolędowanie 
na posiedzeniu Okręgowej Rady Lekarskiej 
w Szczecinie.

Przed nami nowe wyzwania w nowej 
kadencji.
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KOMISJA DS. KULTURY, SPORTU I REKREACJI  
ORL W SZCZECINIE

ZAPRASZA NA:
VIII edycję Międzynarodowego Konkursu Lekarzy Śpiewających 
„Musica mores confirmat” – 8-20.05.2018 r. – Szczecin

XVIII Mistrzostwa Polski Lekarzy w Golfie
Modry Las Golf Club (01.06.2018 r.)
Binowo Park Golf Club (02.06.2018 r.)

XII Mistrzostwa Polski Lekarzy w Siatkówce Plażowej w Niecho-
rzu, 15-17.06.2018 r.

XIII Ogólnopolskie Mistrzostwa Izb Lekarskich w Żeglarstwie kla-
sa Omega o Puchar Prezesa Naczelnej Rady Lekarskiej,  
15-17.06.2018 r., jezioro Miedwie, Morzyczyn

Szczegółowe informacje: www.oil.szczecin.pl, zakładka: Sport, kultura, rekreacja

KOMISJA DS. KULTURY, SPORTU I REKREACJI ORL W SZCZECINIE
ZAPRASZA NA BEZPŁATNE ZAJĘCIA

 

Zajęcia odbywają się w każdy 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 zakładka: Sport, kultura i rekreacja

ZAPRASZAMY!

Miło nam poinformować, iż dzięki zaangażowaniu Komisji ds. Kul‑
tury, Sportu i Rekreacji ORL w Szczecinie członkowie Okręgowej 
Izby Lekarskiej w Szczecinie uzyskali możliwość skorzystania z kar‑
netów sportowo  ‑rekreacyjnych.

W ramach jednej karty będziecie Państwo mogli korzystać 
z wielu dyscyplin takich jak: fitness, basen, siłownia, aqua aerobik, 
sauna, joga, taniec, pilates, sztuki walki, i inne…

Do wyboru dwie opcje: 

Członkowie zgłaszają się do programu poprzez wypełnienie 
formularza zamieszczonego na stronie www.oil.szczecin.pl 
w zakładce ‘Sport, kultura i rekreacja’.

Zapisy na stronie internetowej przyjmowane do 10 dnia 
każdego miesiąca.

Zgłoszeni Członkowie otrzymają e  ‑mail z linkiem do reje‑
stracji i płatności, której trzeba dokonać do 14 dnia każdego 
miesiąca.

Karty sportowo  ‑rekreacyjne dla członków OIL w Szczecinie

FitProfit: 125,00 zł 
cena karty nielimitowanej

FitSport: 59,00 zł 
cena karty na 8 wejść
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Niezmiernie nam miło zaprosić na XIII Ogólnopolskie Mistrzostwa Izb Lekarskich w Żeglarstwie w klasie OMEGA, 
które odbędą się w urokliwej letniskowej wsi Morzyczyn nad jeziorem Miedwie w gminie Kobylanka, 24 km od 
Szczecina. 

Regaty rozgrywane będą na łodziach typu OMEGA na niezmienionych zasadach, w systemie przesiadkowym. 
Jak zwykle podczas wieczornego biesiadowania szykujemy wiele niespodzianek... zapewniamy miłą atmosferę 
i dobrą zabawę... 

Zgłoszenia odbywają się na podstawie elektronicznych formularzy dostępnych na stronie: www.oil.szczecin.pl za‑
kładka Sport, kultura i rekreacja, przesłanych w terminie do 11 maja 2018 r.

SZCZEGÓŁY:
1. TERMIN: 15  ‑17.06.2018 r.
2. MIEJSCE REGAT: Morzyczyn, jezioro Miedwie
3. NOCLEG: Hotel 104, Stargard, http://osir.stargard.pl/hotel  ‑104/informacje 
4. WPISOWE:

· 1350 zł od załogi – obejmuje: dwa noclegi oraz pełne wyżywienie dla 3 osób
· 900 zł od załogi – obejmuje: pełne wyżywienie dla 3 osób (bez noclegu)

5. ZAPISY: do 11 maja 2018 r.
6. DANE ORGANIZATORA: Okręgowa Izba Lekarska w Szczecinie, ul. Marii Skłodowskiej  ‑Curie 11, 
71  ‑332 Szczecin, tel. 91 48 74 936 wew. 116 e  ‑mail ksidor@oil.szczecin.pl

Osoby do kontaktu:
Halina Teodorczyk, tel. 517 905 224, adres e  ‑mail: halte@wp.pl
Kamila Sidor, biuro OIL w Szczecinie, tel. 91 48 74 936 wew. 116, adres e  ‑mail: ksidor@oil.szczecin.pl
Wpłaty (wpisowe) należy dokonać na konto:
ING Bank Śląski 98 1050 1559 1000 0022 1716 8034 z dopiskiem „REGATY – OIL”.

Okręgowa Izba Lekarska 
w Szczecinie

zaprasza na
XIII Ogólnopolskie Mistrzostwa Izb Lekarskich 
w żeglarstwie w klasie OMEGA
Morzyczyn, jezioro Miedwie, 15  ‑17.06.2018 r.
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prof. dr hab. n. med. Piotr Gutowski

W okresie działania VII kaden‑
cji Okręgowej Izby Lekarskiej 
w  Szczecinie Komisja Bio‑
etyczna zakończyła V kadencję 

swojego funkcjonowania i rozpoczęła VI. 
W skład Komisji Bioetycznej Okręgowej 
Izby Lekarskiej w Szczecinie wchodziło 
10 lekarzy specjalistów z zakresu różnych 
dziedzin medycyny oraz przedstawiciel Ko‑
ścioła, filozof, prawnik, farmaceuta i pie‑
lęgniarka. Skład VI kadencji przedstawia 
się następująco:

1. Prof. dr hab. n. med. Piotr Gutowski, 
Chirurgia naczyniowa, angiologia – Prze‑
wodniczący Komisji

2. Mecenas Danuta Kordonowska‑
 ‑Głowa, Radca prawny – Z  ‑ca Przewod‑
niczącego Komisji 

3. Mgr pielęgniar. Bożena Rasińska, 
Pielęgniarka – Z  ‑ca Przewodniczące‑
go Komisji 

4. Prof. dr hab. Aleksandra Żukrowska, 
Filozof

5. Mgr farmacji Anna Kuliszewska‑
 ‑Krakowiak, Farmaceuta

6. Dr hab. n. med. Katarzyna 
Kędzierska  ‑Kapuza, Choroby wewn., ne‑
frologia

7. Lek. Małgorzata Foszczyńska  ‑Kłoda, 
Chor. wewn., chemioter., onkol. 

8. Prof. dr hab. n. med. Marek Droź‑
dzik, Farmakologia kliniczna

9. Prof. dr hab. n. med. Jerzy Samo‑
chowiec, Psychiatria

10. Prof. dr hab. n. med. Andrzej Torbè, 
Położnictwo i ginekologia

11. Prof. dr hab. n. med. Janusz Fydryk, 
Pediatria

12. Dr n. med. Henryk Smulski, Cho‑
roby wewn.

13. Dr n. med. Robert Kowalczyk, Chi‑
rurgia szczękowa

14. Dr n. med. Krzysztof Mokrzycki, 
Kardiologia, transplantologia klin.

15. Ksiądz dr Arkadiusz Wieczorek, 
Duchowny 

Różnica w składzie osobowym VI ka‑
dencji w stosunku do V kadencji dotyczyła 
3 osób i były to: śp. prof. dr hab. n. med. 
Barbara Krzyżanowska  ‑Świniarska (choro‑
by wewn.), prof. dr hab. n. med. Jarosław 
Peregud  ‑Pogorzelski (pediatria, hema‑
tologia), prof. dr hab. n. med. Zbigniew 
Celewicz (ginekologia). 

Przedstawione Komisji projekty progra‑
mów badawczych dotyczyły głównie badań 
oceniających skuteczność i bezpieczeństwo 
stosowania nowych leków, nowatorskich 
metod leczenia pacjentów, eksperymentów 
medycznych ratujących życie – tzw. com-
passionate use, jak również badań mających 
na celu maksymalnie najlepsze szkolenie 
sportowców i propagowanie zdrowego trybu 
życia. Projekty badawcze dotyczyły m.in. 
następujących dziedzin medycyny: onko‑
logii, pediatrii, endokrynologii, kardiologii, 
kardiochirurgii, ginekologii, nefrologii, sto‑
matologii, medycyny sportowej oraz kultury 
fizycznej, psychologii i informatyki.

Każda decyzja Komisji Bioetycznej była 
podejmowana w oparciu o opinie sporzą‑
dzane przez lekarzy specjalistów w danej 
dziedzinie medycyny (recenzentów i póź‑
niejszych opiekunów projektów).

W kwietniu 2014 roku na Konferencji 
Komisji Bioetycznych w Warszawie zostało 
utworzone Stowarzyszenie Członków i Pra‑
cowników Komisji Bioetycznych w Polsce 
z siedzibą w Warszawie. W związku z co‑
raz większym problemem kwestii opłat 
za opinie komisji lokalnych o ośrodkach, 
z inicjatywy Ośrodka Bioetyki Naczelnej 
Rady Lekarskiej i  Komisji Bioetycznej 
przy Śląskiej Izbie Lekarskiej w Katowi‑
cach, w lipcu 2014 roku powstał Zespół 
Opracowujący Stanowisko w Sprawie Opłat 
jw. Przedstawicielem Komisji Bioetycznej 
przy OIL w Szczecinie w Zespole jest Pan 
Przewodniczący prof. dr hab. n. med. Piotr 
Gutowski. W dniach 14  ‑15 grudnia 2014 
roku z inicjatywy Komisji Bioetycznej przy 
ŚIL odbyła się konferencja uzgodnieniowa, 
dotycząca sposobu wzajemnych rozliczeń 
finansowych pomiędzy komisjami bio‑

etycznymi. Omówiono zagadnienia opłat 
pobieranych przez komisje bioetyczne i wy‑
pracowano w tej sprawie wspólne stanowi‑
sko, które zostało przedstawione Ministrowi 
Zdrowia. W związku z omawianą tematyką 
na konferencjach organizowanych przez 
Ośrodek Bioetyki NRL w Warszawie i in‑
formacjami uzyskanymi od innych komisji 
bioetycznych tutejsza Komisja złożyła do 
Okręgowej Rady Lekarskiej dwa projekty 
uchwał dotyczących opłat za czynności 
Komisji Bioetycznej i wysokości wynagra‑
dzania członków Komisji. Uchwałą numer 
61/2015/VII Okręgowej Rady Lekarskiej 
w  Szczecinie z  dnia 16 września 2015 
roku ustalono wyższą wysokość opłat za 
czynności Komisji Bioetycznej przy OIL 
w Szczecinie, a uchwałą numer 71/2015/
VII Okręgowej Rady Lekarskiej w Szcze‑
cinie z dnia 21 października 2015 roku 
ustalono wyższą wysokość wynagrodzenia 
członków za pracę w Komisji Bioetycznej 
przy OIL w Szczecinie.

W czasie przerwy wakacyjnej 2015 roku 
dotarła do nas smutna wiadomość, że po 
ciężkiej chorobie odeszła od nas śp. prof. 
dr hab. n. med. Barbara Krzyżanowska‑
 ‑Świniarska, wieloletni członek tutejszej 
Komisji Bioetycznej, a w kwietniu 2017 
roku pożegnaliśmy śp. prof. dr hab. n. med. 
Halinę Pilawską, pierwszą przewodniczącą 
Komisji.

W związku z Rozporządzeniem Par‑
lamentu Europejskiego i Rady (UE) nu‑
mer 536/2014 z dnia 16 kwietnia 2014 r. 
w sprawie badań klinicznych produktów 
leczniczych stosowanych u ludzi oraz uchy‑
lenia dyrektywy 2001/20/WE (Dz. Urz. UE 
L 158 z 27.05.2014, str. 1  ‑76) ówczesny 
Minister Zdrowia Konstanty Radziwiłł za‑
rządzeniem z dnia 20 maja 2016 r. powołał 
Zespół do spraw opracowania rozwiązań 
legislacyjnych w zakresie badań klinicznych 
produktów leczniczych.

Posiedzenia Komisji zwoływane są 
w zależności od ilości i ważności złożonych 
dokumentów, minimum jedno posiedze‑
nie w kwartale lub po 30 dniach od daty 

Działalność Komisji Bioetycznej    
Okręgowej Izby Lekarskiej w Szczecinie
za okres VII kadencji Okręgowej Izby Lekarskiej  
w Szczecinie, od stycznia 2014 do grudnia 2017 r.
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wpływu dokumentów dotyczących projek‑
tów eksperymentów medycznych (dotyczy 
projektów „sponsorowanych”, w których 
ośrodek szczeciński jest ośrodkiem koor‑
dynującym badanie w Polsce). Wiąże się 
to z koniecznością przygotowania opinii 
o nowym badaniu medycznym przez recen‑
zenta i powiadomienia członków Komisji 
o terminie posiedzenia minimum 14 dni 
wcześniej.

Na zakończenie dziękuję wszystkim 
członkom Komisji Bioetycznej przy OIL 
w Szczecinie za aktywny udział w posie‑
dzeniach, za sporządzanie opinii nowych 
projektów badawczych, za pytania i dys‑
kusje nad projektami, za opiniowanie 
uzupełniającej dokumentacji badawczej, 
czyli za dobrą pracę i zaangażowanie na 
rzecz Komisji. 

Dziękuję moim zastępcom: Pani me‑
cenas Danucie Kordonowskiej  ‑Głowa, 

Pani mgr Bożenie Rasińskiej oraz Panu 
dr. n. med. Henrykowi Smulskiemu, którzy 
w czasie moich nieobecności zastępowali 
mnie i przyczynili się do ciągłego działania 
Komisji.

Podziękowania kieruję do Pani Prezes 
dr n. med. Magdy Wiśniewskiej, Pani Dy‑
rektor biura OIL w Szczecinie mgr Agniesz‑
ki Niśkiewicz. Szczególne podziękowania 
kieruję do sekretarza Komisji Pani mgr 
Mirosławy Fryś z biura OIL w Szczecinie, 
która w sposób rzetelny, sprawny i profe‑
sjonalny prowadziła obsługę i nadzór nad 

coraz większą ilością przychodzącej i wy‑
chodzącej dokumentacji badawczej, orga‑
nizowała posiedzenia Komisji i była zawsze 
pomocna wszystkim członkom Komisji. 
Dziękuję również działowi księgowości, Pa‑
niom: mgr Małgorzacie Amanowicz i Pani 
mgr Marii Iwańskiej za sprawne rozliczanie 
naszych finansów. 

Dla celów powyższego sprawozdania 
sekretarz Komisji pani mgr Mirosława Fryś 
dokonała małego podsumowania pracy Ko‑
misji za lata 2014  ‑2017 w tabeli powyżej. 

Lp. Treść 2014 2015 2016 2017

1. Liczba posiedzeń w roku 6 6 5 5

2. Ilość opiniowania projektów klinicznych 5 5 4 5

3. Ilość opiniowania projektów badań własnych 7 11 10 19

4 Ilość podjętych uchwał 12 16 14 24

5. Ilość rozpatrzonych projektów 13 16 14 28

6. Ilość opiniowania projektów badań własnych badaczy nie będących 
członkami OIL w Szczecinie

4 7 5 11

7. Ilość ośrodków badawczych z terenu działania Komisji otrzymujących 
status Koordynatora – Ośrodka Centralnego w badaniu klinicznym wielo-
ośrodkowym

5 5 3 5

8. Ilość wystąpień jako Komisji Głównej w Polsce do komisji lokalnych o opi-
nię o ośrodku i badaczu 

16 20 16 26

9. Ilość wydanych opinii dotyczących badaczy z terenu Komisji biorących 
udział w badaniach ogólnopolskich

41 53 53 57

10. Ilość dokumentów uzupełniających, jakie wpłynęły do sekretariatu 
Komisji

352 387 371 481

11 Plan przychodów wg budżetu OIL w tys. zł 122 125 130 112

12. Wykonanie planu budżetu w tys. zł 154,5 146,9 143,7 160,7

13. Wykonanie w % 126,7 117,5 110,5 143,5

S P R O S T O WA N I E
do artykułu „70 lat SPSK nr 1”, który ukazał się w numerze 1/2018 str. 22. Autor 
tekstu dr n. med. Mieczysław Chruściel przy Panu Pawle Zienkiewiczu omyłkowo 
wskazał mgr zamiast dr n. med., za co przeprasza.
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lek dent. Halina Teodorczyk 
Koło Seniora

K oło Seniora przy ORL w Szczecinie swoje powstanie za‑
wdzięcza pierwszej Pani Prezes, śp. profesor Halinie Pilaw‑
skiej. Pani profesor propagowała zdrowy tryb życia: zdrowe 
odżywianie – dużo warzyw i owoców – i dużo ruchu. Jako 

dobry obserwator i czerpiąc ze swojego doświadczenia życiowego, 
swoje idee skierowała do grupy lekarzy dysponujących dużą ilością 
wolnego czasu, który należało maksymalnie dobrze wykorzystać. 
Byli to lekarze emeryci i renciści – seniorzy, członkowie Okręgowej 
Izby Lekarskiej. Tak właśnie powstała w IV kadencji Rady Komisja 
ds. Emerytów, jako jedna z pierwszych w Polsce. Swoją działalność 
zaczynała od uprawiania przez seniorów różnych form gimnastyki, 
bo „w zdrowym ciele zdrowy duch”, rozwijając się do bardzo bo‑
gatej oferty w obecnym czasie. Od V kadencji ORL w Szczecinie 
zmieniła się nazwa na Koło Seniora. Od połowy VI kadencji działal‑
ność Koła koordynuje dr Halina Teodorczyk. W latach 2014  ‑2017 
Koło Seniora ORL w Szczecinie pracowało w składzie: lek. dent. 
Halina Teodorczyk – Przewodnicząca oraz stale współpracujący: 
śp. prof. dr hab. n. med. Halina Pilawska, prof. dr hab. n. med. 
Wanda Andrzejewska, dr hab. n. med. Halina Ey  ‑Chmielewska, 
dr n. med. Roman Milkiewicz i dr n. med. Mieczysław Chruściel. 
Wszystkie ww. osoby są Honorowymi Członkami Okręgowej Izby 
Lekarskiej w Szczecinie. Stałym zwyczajem są spotkania w klubie 
„Remedium” w drugą środę miesiąca. Każde spotkanie poświę‑
cone jest zróżnicowanej tematyce, będącej w zainteresowaniach 
lekarzy seniorów, odbywają się one przy drobnym poczęstunku 
i cieszą się bardzo dużą sympatią uczestników. W spotkaniach 
uczestniczy średnio od 80 do 100 osób, a jest ich w ciągu jednego 
roku 8, czyli w czasie 4  ‑letniej kadencji na spotkaniach było ok. 
3100 uczestników. Najliczniejsze i najpiękniejsze to spotkania 
wigilijne, przy choince i śpiewie kolęd, na które przychodzi ok. 
130 osób i ledwo wszyscy się mieszczą przy stołach. W styczniu 
2016 roku została zapoczątkowana współpraca z Klubem Seniora 

Okręgowej Izby Radców Prawnych w Szczecinie, która zaowo‑
cowała wymianą wykładów poświęconych medycynie i prawu 
oraz wspólnemu uczestniczeniu w organizowanych imprezach. 
W lutym seniorzy świętują walentynki, a w marcu Dzień Kobiet, 
bo panie są w zdecydowanej przewadze. Od marca zaczynają się 
turnusy leczniczo  ‑rehabilitacyjne nad morzem, które trwają do 
jesieni. W ciągu roku na takie turnusy wyjeżdża ok 50 osób, czyli 
w okresie jednej kadencji ok. 200 lekarzy seniorów może sobie 
podleczyć stan zdrowia i poprawić swoją kondycję. W kwietniu 
2017 roku dotarła do nas smutna wiadomość, że odeszła od nas 
Pani śp. prof. dr hab. n. med. Halina Pilawska, organizatorka 
i pierwsza przewodnicząca Koła Seniora.

W maju zawsze jest „majówka”: w 2014 i 2015 rejsy po Od‑
rze statkiem „Dziewanna”, w 2016 roku spotkanie z operetką 
„Przetańczyć całą noc”, a w roku 2017 wyjazd do Gospodarstwa 
Agroturystycznego „Smętowice” w Smętowicach. Tu frekwencja 
przekraczająca 100 uczestników, czyli razem ok. 450 osób. Trady‑
cyjnie w maju odbywają się jubileusze 50  ‑lecia uzyskania dyplomu 
przez lekarzy, członków tutejszej izby i Koło Seniora jest współor‑
ganizatorem tej uroczystości. Uwieńczeniem idei zdrowego trybu 
życia jest czerwcowa, w 2017 roku już XIV, Olimpiada Seniora, 
którą od wielu lat organizuje dr Roman Milkiewicz. W latach 
2014  ‑2016 odbywała się w Ośrodku PTTK przy ul Przestrzennej 
w Szczecinie  ‑Dąbiu, a w roku 2017 w scenerii Ogrodu Dendro‑
logicznego w Glinnej. W czasie zawodów walczy o „olimpijski 
laur” od 50 do 70 uczestników, co daje, że od I do XIV Olimpiady 
uczestniczyło ok. 1000 emerytów  ‑sportowców. W czasie przerwy 
wakacyjnej, w lipcu i w sierpniu, organizowane są wycieczki au‑
tokarowe krajowe i zagraniczne, w tym autokarowo  ‑promowa 
wycieczka do Szwecji, która cieszy się dużym powodzeniem wśród 
lekarzy. Wycieczki są organizowane ze środków własnych uczest‑
ników. Od września, wraz z ochłodzeniem, rozpoczyna się kolejny 
cykl spotkań w klubie „Remedium” – aż do Wigilii. Hitem jesieni 

Działalność Koła Seniora    
w czasie VII kadencji ORL  
w Szczecinie
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roku 2017 był występ Kabaretu „Dwudziestolatek” w wykonaniu 
członków Stowarzyszenia Uniwersytetu Trzeciego Wieku w Szcze‑
cinie. Bardzo ważne w działaniu Koła Seniora jest świętowanie 
jubileuszy 90  ‑lecia urodzin lekarzy  ‑seniorów. Uroczystości od‑
bywają się na spotkaniach środowych w klubie „Remedium” lub 
składane są wizyty domowe u jubilatów. W roku 2017 odbyła się 
szczególna uroczystość, Koło Seniora było współorganizatorem 
jubileuszu 100  ‑lecia urodzin pierwszego honorowego członka 
naszej izby lekarskiej, Pana dr. Franciszka Fudali. Członkowie 
Koła poprzez tzw. „kolejkę koleżeńską” odwiedzali swoje koleżanki 
i kolegów, którzy z powodu chorób przebywają w domu, szpitalach 
czy hospicjach. Przedstawiciele Koła uczestniczą w ostatnich po‑
żegnaniach swoich koleżanek i kolegów, i wspomina się ich na 
łamach biuletynu „Vox Medici”. 

Na koniec chciałam podziękować wszystkim osobom, które były 
zaangażowane w działalność Koła Seniora. Szczególnie dziękuję 
Pani Prezes dr n. med. Magdzie Wiśniewskiej, Pani Dyrektor 
biura OIL w Szczecinie mgr Agnieszce Niśkiewicz, Redaktoro‑
wi Naczelnemu „Vox Medici” dr. n. med. Łukaszowi Tyszlerowi, 
Pani dr hab. n. med. Halinie Ey  ‑Chmielewskiej, Pani dr Elżbie‑
cie Pietrzyk i Panu dr. Leonowi Matkowskiemu ze Świnoujścia, 

Panu dr. Karolowi Ptak z Kamienia Pomorskiego oraz Pani dr 
Marii Orlewicz, i Panu dr. Ireneuszowi Mazurskiemu z Gryfic. 
Serdeczne podziękowania kieruję do pracowników z biura OIL 
w Szczecinie: Pani mgr Mirosławy Fryś, Pani mgr Kamili Sidor, 
Pani mgr inż. Lidii Borkowskiej, Pani mgr inż. Marty Mielcarek 
i skrupulatnych Pań księgowych: mgr Małgorzaty Amanowicz 
i mgr Marii Iwińskiej oraz mgr. inż. Marcina Czappa.

W A Ż N E  D L A  L E K A R Z Y  S E N I O R Ó W  O I L  W   S Z C Z E C I N I E

NASZE SPOTKANIA
w KLUBIE REMEDIUM – SIEDZIBA OIL W SZCZECINIE

W I i II KWARTALE 2018 ROKU:
14 MARCA 2018 – godz. 16.00 – wykład pt. „WPŁYW MUZYKI NA ZDROWIE CZŁOWIEKA” – dr n. med. 
Ireneusz Mazurski.

UWAGA: ZMIANA GODZINY SPOTKANIA NA 17.00!!!

11 KWIETNIA 2018 – godz. 17.00 – kabaret „DWUDZIESTOLATEK” – cz. II – „W naszym zespole” – Sto‑
warzyszenie Uniwersytet Trzeciego Wieku w Szczecinie. Kapelmistrz Rajmund Brążkiewicz.

Organizatorzy zastrzegają sobie prawo do zmiany terminu i miejsca z przyczyn od nich niezależnych.

Koło Seniora 
Halina Teodorczyk, kom. 517 905 224, e‑mail: halte@wp.pl

Biuro OIL, Mirosława Fryś, 91 48 74 936 wew. 110

ZAPRASZAMY KOLEŻANKI I KOLEGÓW SENIORÓW DO UDZIAŁU 
W TURNUSACH LECZNICZO  ‑REHABILITACYJNYCH W 2018 ROKU.
SOP OŚRODEK REHABILITACYJNY „RELAKS” W MIĘDZYWODZIU:
13.05.2018 – 20.05.2018 w cenie 770 zł – 7 dni – ilość miejsc 12
29.05.2018 – 06.06.2018 w cenie 784 zł – 7 dni – ilość miejsc 18
Możliwość dofinansowania przez OIL w Szczecinie (z budżetu Koła Seniora).
Zapisy u Mirosławy Fryś, tel. 91 48 74 936 wew. 110, biuro OIL w Szczecinie.
Zapisy i szczegóły wyjazdów u przewodniczącej Koła Seniora Haliny Teodorczyk, 
kom. 517 905 224, e  ‑mail: halte@wp.pl, lub na spotkaniach Koła Seniora.
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Lekarze posiadający uprawnienia
do pracy w POZ

Maria Rachwał‑Frankowska  
– radca prawny

W związku z pojawiającymi się wąt‑
pliwościami co do uprawnień 
poszczególnych grup lekarzy 
do pracy w podstawowej opie‑

ce zdrowotnej, a także co do konieczności 
uzyskiwania przez poszczególnych lekarzy 
zaświadczeń z okręgowych izb lekarskich 
potwierdzających posiadanie prawa do 
udzielania świadczeń zdrowotnych w zakre‑
sie podstawowej opieki zdrowotnej, zasadne 
wydaje się dokonanie krótkiego omówienia 
obowiązującej obecnie definicji lekarza POZ.

Definicji tej należy obecnie poszukiwać 
w ustawie z dnia 27 października 2017 r. 
o  podstawowej opiece zdrowotnej (Dz. 
U. z 2017 r., poz. 2217). W oparciu o przepis 
art. 6 ust. 1 ustawy o POZ, lekarz POZ to 
lekarz, który:
1. posiada tytuł specjalisty w dziedzinie 

medycyny rodzinnej albo 
2. odbywa szkolenie specjalizacyjne 

w dziedzinie medycyny rodzinnej, 
albo 

3. posiada specjalizację II stopnia 
w dziedzinie medycyny ogólnej, albo 

4. posiada specjalizację I lub II stopnia 
lub tytuł specjalisty w dziedzinie 
pediatrii, pod warunkiem ukończe‑
nia kursu w dziedzinie medycyny 
rodzinnej 

– z  którym Narodowy Fundusz Zdrowia 
zawarł umowę o  udzielanie świadczeń 
z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej 
albo który wykonuje zawód u świadczenio‑
dawcy, z którym Narodowy Fundusz Zdro‑
wia zawarł umowę o udzielanie świadczeń 
z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej, 
wybrany przez świadczeniobiorcę zgodnie 
z art. 9. 

Dodatkowo lekarzami POZ są również 
lekarze wymienieni w art. 6 ust. 2 ustawy 
o POZ, tj.:
1. posiadający specjalizację I stopnia 

w dziedzinie medycyny ogólnej lub
2. posiadający specjalizację I lub II stop‑

nia lub tytuł specjalisty w dziedzinie 
chorób wewnętrznych

– udzielający świadczeń zdrowotnych z za‑
kresu podstawowej opieki zdrowotnej przed 
dniem 31 grudnia 2024 r., pod warunkiem 
ukończenia kursu, o którym mowa w ust. 
1 pkt 4, z zastrzeżeniem art. 14 ustawy 
z dnia 24 sierpnia 2007 r. o zmianie ustawy 
o świadczeniach opieki zdrowotnej finanso‑
wanych ze środków publicznych oraz nie‑
których innych ustaw (Dz. U. poz. 1172).

Na gruncie powyższych przepisów, 
nie ma wątpliwości, iż lekarze wymienie‑
ni w art. 6 ust. 1, czyli lekarze specjaliści 
medycyny rodzinnej, lekarze w  trakcie 
specjalizacji w  dziedzinie medycyny ro‑
dzinnej, lekarze posiadający specjalizację 
II stopnia w dziedzinie medycyny ogólnej, 
a także lekarze pediatrzy, z mocy samego 
prawa posiadają kwalifikacje lekarza POZ. 
Z tym zastrzeżeniem, iż lekarze pediatrzy 
do końca 2024 r. powinni ukończyć kurs 
w dziedzinie medycyny rodzinnej. Powyższe 
oznacza, iż lekarze ci nie potrzebują 
jakichkolwiek zaświadczeń wydawa‑
nych przez okręgowe izby lekarskie, 
potwierdzających ich kwalifikacje jako 
lekarzy POZ.

Niestety niefortunnie sformułowane 
zastrzeżenie stosowania art. 14 ustawy 
zmieniającej u.ś.o.z., zawarte w art. 6 ust. 
2 ustawy o POZ, w kontekście komunikatu 
NFZ skierowanego do świadczeniodawców 
w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej, 
doprowadziło do powstania licznych wątpli‑
wości interpretacyjnych, co do tego, którzy 
lekarze posiadający specjalizację I stopnia 
w dziedzinie medycyny ogólnej lub posia‑
dający specjalizację I lub II stopnia lub tytuł 
specjalisty w dziedzinie chorób wewnętrz‑
nych mają uprawnienia lekarza POZ oraz 
co do tego, czy ww. lekarze muszą uzyskiwać 
zaświadczenia z okręgowych izb lekarskich 
dotyczące praw nabytych do udzielania 
świadczeń POZ. 

W tym miejscu należy przywołać zapisy 
art. 14 ustawy zmieniającej u.ś.o.z. Jak wy‑
nika z ust. 1 ww. przepisu, lekarz: 
1. który posiada specjalizację I stopnia 

w dziedzinie medycyny ogólnej lub 
specjalizację I lub II stopnia lub tytuł 
specjalisty w dziedzinie chorób we‑
wnętrznych, lub specjalizację I lub II 

stopnia lub tytuł specjalisty w dziedzi‑
nie pediatrii, 

2. inny niż wymieniony w pkt 1, udziela‑
jący nieprzerwanie przed dniem wej‑
ścia w życie niniejszej ustawy, przez 
okres nie krótszy niż 10 lat, świadczeń 
zdrowotnych w zakresie podstawowej 
opieki zdrowotnej 

– zachowuje po dniu wejścia w życie niniej‑
szej ustawy prawo do udzielania świadczeń 
zdrowotnych w zakresie podstawowej opieki 
zdrowotnej.

Z kolei na podstawie ust. 3 przywoływa‑
nego przepisu, lekarz, który nie posiada wy‑
maganego okresu doświadczenia zawodowego 
określonego w ust. 1 pkt 2, a który w dniu 
wejścia w życie niniejszej ustawy udzielał 
świadczeń zdrowotnych w zakresie podstawo‑
wej opieki zdrowotnej na podstawie zawartej 
z Narodowym Funduszem Zdrowia umowy 
o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej albo 
będąc zatrudnionym lub wykonując zawód 
u świadczeniodawcy, z którym Narodowy 
Fundusz Zdrowia zawarł umowę o udzielanie 
świadczeń podstawowej opieki zdrowotnej, 
zachowuje prawo do udzielania świadczeń 
zdrowotnych w zakresie podstawowej opieki 
zdrowotnej do dnia 31 grudnia 2017 r.

Ponadto, jak wynika z ust. 4 ww. przepi‑
su, zaświadczenie potwierdzające posiadanie 
prawa do udzielania świadczeń zdrowotnych 
w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej 
na podstawie ust. 1 lub ust. 3 wydaje, na 
wniosek lekarza, właściwa okręgowa rada 
lekarska.

Należy w tym miejscu zauważyć, iż art. 
6 ust. 2 ustawy o POZ odnosi się do węż‑
szego katalogu podmiotów objętych jego 
dyspozycją, niż art. 14 ustawy zmieniają‑
cej u.ś.o.z. W art. 6 ust. 2 ustawy o POZ 
nie ma bowiem mowy o lekarzach pedia‑
trach, którzy prawo do udzielania świadczeń 
POZ nabywają z mocy ust. 1 ww. przepisu. 
Tymczasem dyspozycja art. 14 ust. 1 pkt 
1 ustawy zmieniającej u.ś.o.z. obejmuje 
również lekarzy pediatrów. Powyższy dy‑
sonans jednoznacznie świadczy o tym, iż 
niemożliwe jest literalne stosowanie art. 
14 ustawy zmieniającej u.ś.o.z. w całości. 
W ocenie opiniującego powyższe oznacza, iż 
art. 14 ustawy zmieniającej u.ś.o.z., znajduje 
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zastosowanie jedynie w zakresie nieuregu‑
lowanym bezpośrednio w ustawie o POZ. 
Przeciwna interpretacja ww. zastrzeżenia 
stosowania art. 14 ustawy zmieniającej 
u.ś.o.z., prowadziłaby do wniosków, iż je‑
dynie ci lekarze z I stopniem specjalizacji 
w dziedzinie medycyny ogólnej i ci lekarze 
interniści, którzy uzyskali te specjalizacje 
lub tytuł specjalisty przed 2007 r. mogliby 
zostać na gruncie obecnych przepisów uzna‑
ni za lekarzy POZ. Powyższe wykluczałoby 
z POZ wszystkich specjalistów w dziedzinie 
chorób wewnętrznych, którzy specjalizację 
ukończyliby po 2007 r. Powyższe stanowi‑
łoby zupełnie bezpodstawne różnicowanie 
uprawnień lekarzy tej samej specjalizacji 
i byłoby niezgodne z celami ustawy o POZ. 

W związku z powyższym, należy 
stanąć na stanowisku, iż również le‑
karze posiadający specjalizację I stop‑
nia w dziedzinie medycyny ogólnej lub 
posiadający specjalizację I lub II stop‑
nia lub tytuł specjalisty w dziedzinie 
chorób wewnętrznych, udzielający 
świadczeń zdrowotnych z  zakresu 

POZ przed dniem 31 grudnia 2024 r., 
nabywają uprawnienia lekarza POZ 
z mocy samej ustawy o podstawowej 
opiece zdrowotnej. Osoby te nie mu‑
szą legitymować się zaświadczeniami 
z okręgowych izb lekarskich.

Należy więc uznać, że zastrzeżenie 
stosowania art. 14 ustawy zmieniającej 
u.ś.o.z., pomimo iż zostało sformułowane 
w dość niefortunny sposób, odnosi się do 
lekarzy innych niż wymienieni powyżej, 
udzielających nieprzerwanie przed dniem 
wejścia w życie ustawy zmieniającej u.ś.o.z., 
przez okres nie krótszy niż 10 lat, świadczeń 
zdrowotnych w zakresie podstawowej opieki 
zdrowotnej. Lekarze ci, jeżeli nie posia‑
dają jeszcze zaświadczenia wydanego 
w oparciu o art. 14 ustawy zmieniają‑
cej u.ś.o.z., powinni zwrócić się o jego 
wydanie. Nie jest z kolei konieczne wnio‑
skowanie przez lekarza o kolejne zaświad‑
czenie, w przypadku posiadania zaświad‑
czenia wydanego po wejściu w życie ustawy 
zmieniającej u.ś.o.z., gdyż zaświadczenia te 
wydawane były na czas nieokreślony. 

Odnosząc się zaś do sytuacji lekarzy, 
o których mowa w art. 14 ust. 3 ustawy 
zmieniającej u.ś.o.z, tj. tych którzy w dniu 
wejścia w życie ww. ustawy nie posiadali 
wymaganego 10  ‑letniego doświadczenia 
w POZ, a którzy w dniu wejścia w życie ni‑
niejszej ustawy udzielali świadczeń zdro‑
wotnych w zakresie podstawowej opieki 
zdrowotnej na podstawie zawartej z Na‑
rodowym Funduszem Zdrowia umowy 
o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej 
albo będąc zatrudnionym lub wykonując 
zawód u świadczeniodawcy, z którym Na‑
rodowy Fundusz Zdrowia zawarł umowę 
o udzielanie świadczeń podstawowej opieki 
zdrowotnej, zaznaczenia wymaga, iż utracili 
oni status lekarza POZ z dniem 31 grudnia 
2017 r. Niemożliwe jest więc wydanie 
ww. lekarzom przez właściwą izbę 
lekarską zaświadczenia potwierdza‑
jącego status lekarza POZ. Lekarze 
ci mogą jednakże udzielać świadczeń 
z zakresu podstawowej opieki zdro‑
wotnej, jako lekarze pracujący pod 
nadzorem lekarza POZ.

Mistrzostwa Europy Lekarzy w Narciarstwie Alpejskim 
European Med Ski Cup 2018

Grzegorz Skobel 

Po długiej przerwie z powodu 
kontuzji ponownie stanąłem 
na starcie zawodów lekar‑
skich slalomu specjalnego 

i slalomu giganta rangi międzynarodowej, 
które po raz pierwszy odbyły się w Polsce na 
nowo otwartej czarnej Trasie Fis w Beskid 
Sport Arena w Szczyrku. Piękna sceneria 
Szczyrku i zima, która przyszła w ostatniej 
chwili, spowodowały, że na starcie stanęły 
prawie wszystkie ekipy liczące się w Eu‑
ropie. Najwięcej narciarzy poza Polską 
przybyło z Włoch, ale przyjechali również 
narciarze z Austrii, Niemiec, Czech, Sło‑
wacji i Ukrainy. Łącznie bez mała ponad 
100 osób. Wszyscy zameldowali się w Ho‑
telu Meta w czwartek 18.01.2018 r. Poza 
Włochami, którzy przybyli wcześniej, gdy 
dowiedzieli się, że zawody odbędą się na 
bardzo trudnej czarnej trasie Fis, zresztą 
otwartej dopiero w 2018 roku, i intensyw‑
nie trenowali. Z powodu trudnych warun‑
ków zrezygnowano z super G i w piątek 
odbył się slalom specjalny. Początkowo 

zaplanowałem sobie przejazd koncentru‑
jąc się na technice, mniej na czasie, ale 
już po trzech tyczkach zrozumiałem, że 
powinienem walczyć o bezpieczne ukoń‑
czenie. To było kamikaze, nawet najlepsi 
wypadali z trasy, w mojej grupie wiekowej 
tylko bez mała połowa ukończyła dwa prze‑
jazdy. Nawet Ślązacy kiwali głowami na 
widok ustawionego slalomu. Był szybki, 
długi i oblodzony, bez tzw. półki, aby się 
pozbierać Drugi dzień zawodów to slalom 

gigant na całej trasie Fis, więc nie byłem 
przygotowany na taki wysiłek, ale udało 
się ukończyć dwa przejazdy. Ogólnie więk‑
szość zawodników ukończyła gigant, ale też 
trochę narciarzy zrezygnowało ze wzglę‑
du na oblodzenie. Zawody wygrał zespół 
z Polski, drugie miejsce zajęli Włosi, i oni 
otrzymali najwięcej prezentów, gdyż mieli 
szczęście w losowaniu. Główną nagrodę 
również otrzymał Włoch, to były bardzo 
dobre narty Blizzard WRC. 
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GRATULACJE

W dniu 5 lutego 2018 r. redakcja „Pulsu Medycyny” 
ogłosiła laureatów 15 edycji Listy Stu najbardziej 
wpływowych osób w polskiej medycynie oraz czwartej 
edycji Listy Stu najbardziej wpływowych osób w pol‑

skim systemie ochrony zdrowia.
Nominowano ponad 300 osób do obu wyróżnień. Do kapituły 

zaproszono specjalistów z różnych dziedzin medycyny z całego 
kraju, a także ekspertów ochrony zdrowia oraz przedstawicieli 
organizacji pacjentów. Jury podzielono na dwa zespoły.

Zgodnie z regulaminem kandydatów oceniano według trzech 
kryteriów: osiągnięcia i dokonania w 2017 roku, reputacja zawo‑
dowa i wpływy w środowisku medycznym oraz siła publicznego 
oddziaływania.

Miło nam poinformować, że wśród laureatów znaleźli się nasi 
Koledzy:

Sto najbardziej wpływowych osób  
w polskiej medycynie 

48.  Mariusz Ratajczak 
prof. dr hab. n. med., specjalista chorób wewnętrz‑

nych, prezes Polskiego Towarzystwa Medycyny Regeneracyjnej, 
redaktor naczelny międzynarodowego czasopisma naukowego 
„Central European Journal of Biology”.

52.Jan Lubiński 
prof. dr hab. n. med., patomorfolog, genetyk kliniczny, 

kierownik Zakładu Genetyki i Patomorfologii Katedry Onkolo‑

gii Wydziału Lekarsko  ‑Biotechnologicznego i Medycyny Labo‑
ratoryjnej Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego, kierownik 
Międzynarodowego Centrum Nowotworów Dziedzicznych PUM.

Sto najbardziej wpływowych osób  
w polskim systemie ochrony zdrowia

45. Krzysztof Bukiel 
przewodniczący Zarządu Krajowego OZZL; lekarz, 

specjalista chorób wewnętrznych i medycyny rodzinnej.

62. Bartosz Arłukowicz 
poseł RP, przewodniczący sejmowej Komisji Zdrowia, 

lekarz pediatra.

68. Tomasz Grodzki 
prof. dr hab. n. med., chirurg, kierownik Kliniki 

Chorób Klatki Piersiowej Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego 
w Szczecinie, senator RP.

79. Michał Bulsa 
wiceprzewodniczący Porozumienia Rezydentów 

OZZL, lekarz rezydent położnictwa i ginekologii.

Serdecznie gratulujemy i życzymy wielu dalszych suk‑
cesów w życiu zawodowym i prywatnym!

Najbardziej wpływowe 
osoby w 2017 roku
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1%

Los sprawił, że dr Iwona Kamińska 
znalazła się w trudnej sytuacji 
życiowej. W obliczu ciężkiej choroby 
TWOJA POMOC w tym momencie 
jest PILNIE NIEZBĘDNA...

Proszę, pomóż w zbiórce środków 
na rehabilitację dr Iwony.

Liczy się każdy dzień 
i każda godzina

Fundacja „Pokoloruj Świat” w Koszalinie
nrkonta(PKOBP):
54 1020 2791 0000 7802 0207 2510
KRS0000241746

Koniecznie należy dopisać:
dla dr Iwony Kamińskiej
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OGŁOSZENIA

PRACA
Poszukujemy do współpracy dermatologa, pediatrę, 
radiologa, ginekologa. Gabinety Specjalistyczne przy 
ul. Szosa Polska, Szczecin. Tel. 728945044, e  ‑mail: 
mrkris246@gmail.com

Wszelkich informacji dotyczących ogłoszeń udziela sekretariat redakcji

Kamila Sidor, tel. 91 487 49 36 w. 116.

Budynek medyczny 
w Szczecinie

• wynajmę
• sprzedam
• zamienię na inną nieruchomość

www.przychodnia.biz

tel. 501 546 600

Lokal na gabinet w Szczecinie
sprzedam lub wynajmę.

tel.: +48 660 304 340
e‑mail: office@brokernieruchomosci.pl

BROKER NIERUCHOMOŚCI
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UCHWAŁY ORL I PREZYDIUM
UCHWAŁY ORL 
W SZCZECINIE

z dnia 10.01.2018 r.

Uchwała Nr 1/2018/VII
W SPRAWIE AKCEPTACJI DECYZJI KOMISJI FINANSO-
WEJ OKRĘGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W SZCZECINIE

§ 1.
Akceptuje się decyzję Komisji Finanso‑
wej ORL w Szczecinie z dnia 10 stycznia 
2018 r.:

1. (…)

Uchwała Nr 2/2018/VII
W SPRAWIE UMORZENIA NALEŻNOŚCI Z TYTUŁU ZALE-
GŁYCH SKŁADEK CZŁONKOWSKICH ZA LATA 2009  -2012 

§ 1.
Umarza się na dzień 31 grudnia 2017 r. 
przedawnione należności z  tytułu za‑
ległych składek członkowskich za lata 
2009  ‑2012. 

§ 2.
Uchwała wchodzi w  życie z  dniem jej 
podjęcia, z mocą obowiązującą na dzień 
31 grudnia 2017 r.

Uchwała Nr 5/2018/VII
W SPRAWIE AKCEPTACJI DECYZJI KOMISJI SOCJALNEJ 
OKRĘGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W SZCZECINIE

§1.
Akceptuje się decyzje Komisji Socjalnej 
z  dn. 22 listopada 2017  r. i  10 stycznia 
2018 r. w zakresie:
a) przyznania świadczenia pieniężnego po 

narodzinach/adopcji dziecka w wysoko‑
ści 1000,00 zł:
1. (…)

b) przyznania jednorazowego zasiłku po‑
grzebowego w wysokości 1500,00 zł:
1. (…)

c) przyznania losowej jednorazowej zapo‑
mogi finansowej w wysokości 6000,00 
zł:
1) (...)

Uchwała Nr 6/2018/VII
W SPRAWIE PRZYZNANIA NAGRÓD ZA EGZAMIN SPE-
CJALIZACYJNY W 2017 ROKU

§ 1.
1. Nagrody w  wysokości 1500,00 zł za 

egzamin specjalizacyjny zdany w 2017 
roku z wyróżnieniem, po odbyciu szko‑
lenia specjalizacyjnego przyznaje się:
1) dr n. med. Joannie Iskra  ‑Trifunović 

– w dziedzinie medycyny rodzinnej,
2) lek. Aleksandrze Pietrzyk – w dzie‑

dzinie genetyki klinicznej.
2. Nagrody w  wysokości 1000,00 zł za 

egzamin specjalizacyjny zdany w 2017 
roku z wynikiem bardzo dobrym po od‑

byciu szkolenia specjalizacyjnego przy‑
znaje się:
1) lek. Jarosławowi Przybycińskiemu – 

w dziedzinie chorób wewnętrznych,
2) dr n. med. Agnieszce Biczysko‑

 ‑Mokosa – w dziedzinie endokryno‑
logii i diabetologii dziecięcej,

3) lek. Michałowi Post – w dziedzinie 
okulistyki,

4) lek. Karolinie Szliżewskiej – w dzie‑
dzinie anestezjologii i intensywnej 
terapii,

5) lek. Katarzynie Szafrańskiej – w dzie‑
dzinie anestezjologii i intensywnej 
terapii,

6) dr n. med. Łukaszowi Szydłowskie‑
mu – w  dziedzinie anestezjologii 
i intensywnej terapii.

Uchwała Nr 7/2018/VII
W SPRAWIE AKCEPTACJI ZŁOŻONEJ DEKLARACJI VAT  -R 
SKUTKUJĄCEJ ZWOLNIENIEM Z VAT

§ 1.
1. Spełniając wymogi określone w  art. 

113 ust. 1 ustawy o podatku od towa‑
rów i usług, Okręgowa Izba Lekarska 
w Szczecinie z dniem 1 stycznia 2018 r. 
korzysta ze zwolnienia z VAT, o którym 
mowa w przywołanym artykule.

2. Okręgowa Rada Lekarska w Szczeci‑
nie akceptuje złożoną w dniu 8 stycznia 
2018 r. deklarację VAT  ‑R skutkującą 
zwolnieniem z podatku VAT podatnika 
– Okręgową Izbę Lekarską w Szczecinie.

§ 2.
Uchwała wchodzi w  życie z  dniem jej 
podjęcia, z  mocą obowiązującą od 1 
stycznia 2018 r. 

Uchwała Nr 8/2018/VII
ZMIENIAJĄCA UCHWAŁĘ NR 71/2010/VI W SPRAWIE ZA-
TWIERDZENIA CENNIKA PUBLIKACJI OGŁOSZEŃ W BIU-
LETYNIE OKRĘGOWEJ IZBY LEKARSKIEJ W SZCZECINIE 
„VOX MEDICI”

§ 1. 
W uchwale Okręgowej Rady Lekarskiej 
w Szczecinie nr 71/2010/VI w sprawie za‑
twierdzenia cennika publikacji ogłoszeń 
w  biuletynie Okręgowej Izby Lekarskiej 
w  Szczecinie „Vox Medici”, zmienionej 
uchwałami nr 100/2010/VI i nr 57/2015/
VII, zmienia się załącznik nr 1 stanowią‑
cy cennik ogłoszeń – VOX MEDICI, który 
otrzymuje brzmienie określone w załącz‑
niku nr 1 do niniejszej uchwały.

Uchwała Nr 10/2018/VII
W SPRAWIE WYZNACZENIA DODATKOWEGO POSIE-
DZENIA OKRĘGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W SZCZECINIE 

§ 1.
Wyznacza się na dzień 17 stycznia 
2018 r. godz. 14.30 dodatkowe posiedze‑

nie Okręgowej Rady Lekarskiej w Szcze‑
cinie.

Uchwała Nr 11/2018/VII
W SPRAWIE REKOMENDOWANIA DR N. MED. ALEK-
SANDRA DEPTUŁY NA KANDYDATA NA STANOWISKO 
KONSULTANTA KRAJOWEGO W DZIEDZINIE MIKROBIO-
LOGII LEKARSKIEJ

§ 1.
Okręgowa Rada Lekarska w  Szczecinie 
rekomenduje dr n. med. Aleksandra 
Deptułę na kandydata na stanowisko 
konsultanta krajowego w  dziedzinie mi‑
krobiologii lekarskiej. 

UCHWAŁY I STANOWISKA 
PREZYDIUM ORL 
W SZCZECINIE

z dnia 24.01.2018 r.

Uchwała Nr 1/2018/VII
W SPRAWIE WSKAZANIA PRZEDSTAWICIELA OKRĘGO-
WEJ RADY LEKARSKIEJ W SZCZECINIE DO SKŁADU KO-
MISJI KONKURSOWEJ NA STANOWISKO PIELĘGNIARKI 
ODDZIAŁOWEJ ODDZIAŁU TERAPII UZALEŻNIENIA OD 
ALKOHOLU W SAMODZIELNYM PUBLICZNYM ZESPOLE 
ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ W GRYFICACH

§ 1.
Wskazuje się lek. Krzysztofa Kozaka do 
składu komisji konkursowej na stanowi‑
sko Pielęgniarki Oddziałowej Oddziału 
Terapii Uzależnienia od Alkoholu w Sa‑
modzielnym Publicznym Zespole Zakła‑
dów Opieki Zdrowotnej w Gryficach.

Uchwała Nr 2/2018/VII
W SPRAWIE ZAOPINIOWANIA KANDYDATURY PROF. 
DR HAB. N. MED. PIOTRA PROWANSA NA STANOWI-
SKO KONSULTANTA WOJEWÓDZKIEGO W DZIEDZINIE 
CHIRURGII PLASTYCZNEJ

§ 1.
Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej 
w  Szczecinie pozytywnie opiniuje kan‑
dydaturę prof. dr hab. n. med. Piotra 
Prowansa na stanowisko Konsultanta 
Wojewódzkiego w  dziedzinie chirurgii 
plastycznej na kolejną kadencję.

Uchwała Nr 3/2018/VII
W SPRAWIE PODPISANIA UMOWY O ŚWIADCZENIE 
USŁUG W  RAMACH PROGRAMU FITPROFIT ORAZ 
FITSPORT

§ 1.
Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej 
w  Szczecinie wyraża zgodę na podpisa‑
nie z firmą VanityStyle Sp. z o.o. w War‑
szawie umowy o świadczenie usług w ra‑
mach programu FitProfit oraz FitSport.
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UCHWAŁY ORL I PREZYDIUM, STANOWISKO
§ 2.

Wykonanie uchwały powierza się Pre‑
zesowi i  Skarbnikowi Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Szczecinie.

Stanowisko Nr 1/2018/VII
W SPRAWIE STANOWISKA WOJEWODY ZACHODNIO-
POMORSKIEGO Z DNIA 8 STYCZNIA 2018 R. DOTY-
CZĄCEGO STWIERDZANIA ZGONÓW PRZEZ ZESPOŁY 
RATOWNICTWA MEDYCZNEGO

W piśmie z  dnia 8 stycznia 2018  r., 
skierowanym do dysponentów zespo‑
łów ratownictwa medycznego woje‑
wództwa zachodniopomorskiego, do‑
tyczącym stwierdzania zgonów przez 
zespoły ratownictwa medycznego, 
Dyrektor Wydziału Bezpieczeństwa 
i  Zarządzania Kryzysowego działający 
z  upoważnienia Wojewody Zachodnio‑
pomorskiego poinformował m.in., iż ra‑
townik medyczny i  pielęgniarka syste‑
mu wchodzący w  skład podstawowego 
zespołu ratownictwa medycznego nie 
mogą wystawić karty zgonu, gdyż nie 
przewiduje tego ani ustawa z  dnia 31 
stycznia 1959  r. o  cmentarzach i  cho‑
waniu zmarłych, ani też ustawa z dnia 
8 września 2006 r. o Państwowym Ra‑
townictwie Medycznym. Jednocześnie 
w  ww. piśmie podkreślone zostało, że 
obowiązujące przepisy dają zarówno 
ratownikowi medycznemu, jak rów‑
nież i  pielęgniarce systemu możliwość 
odstąpienia od medycznych czynności 
ratunkowych w  razie zgonu pacjenta, 
co powinno znaleźć swoje odzwiercie‑
dlenie w karcie medycznych czynności 
ratunkowych. W związku z powyższym, 
z  uwagi na brak możliwości formalne‑
go stwierdzenia zgonu w  podstawo‑
wym zespole ratownictwa medyczne‑
go w  trakcie transportu sanitarnego, 
osobę transportuje się do najbliższego 
szpitala, gdzie lekarz izby przyjęć lub 
SOR  ‑u posiada uprawnienie do stwier‑
dzenia zgonu i  wystawienia karty zgo‑
nu, po uprzednim zbadaniu pacjenta. 
Do tego czasu, zgodnie z  treścią ww. 
pisma, pacjent z podstawowego zespołu 
ratownictwa medycznego nie może być 
formalnie uznany za zmarłego. 

W pierwszej kolejności Prezydium 
Okręgowej Rady Lekarskiej w Szczeci‑
nie wyraża sprzeciw wobec pominię‑
cia szpitali zlokalizowanych na terenie 
województwa, jako adresatów ww. pi‑
sma (pismo pierwotnie zostało przeka‑
zane do wiadomości jedynie do Szpita‑
la w Szczecinku Sp. z o.o.) i przesłania 
im ze znacznym opóźnieniem przed‑
miotowej informacji. Podkreślenia wy‑
maga, iż treść przedmiotowego pisma, 
które stanowi próbę nałożenia dodat‑
kowych obowiązków na szpitalne izby 

przyjęć oraz szpitalne odziały ratunko‑
we, ma ogromny wpływ na prawidłowe 
funkcjonowanie i organizację pracy na 
ww. oddziałach. Powyższe jednoznacz‑
nie świadczy o  tym, iż szpitale objęte 
właściwością Wojewody Zachodniopo‑
morskiego powinny zostać bezzwłocz‑
nie poinformowane o tak istotnej kwe‑
stii.

Abstrahując od powyższego, od‑
nosząc się już do samej treści ww. 
pisma, Prezydium Okręgowej Rady 
Lekarskiej Okręgowej Izby Lekarskiej 
w  Szczecinie wskazuje, iż całkowi‑
cie nieuprawnionym jest zrównanie 
w  ww. piśmie szpitalnych izb przyjęć 
z  SOR  ‑ami. Zgodnie z  art. 32 ust. 1 
ustawy o  Państwowym Ratownictwie 
Medycznym, jednostkami systemu 
są: szpitalne oddziały ratunkowe oraz 
zespoły ratownictwa medycznego, 
w  tym lotnicze zespoły ratownictwa 
medycznego. Należy więc jednoznacz‑
nie podkreślić, iż pomimo że niektó‑
re izby przyjęć mogą współpracować 
z  systemem, to jednak nie stanowią 
jego jednostek. Lekarzy zatrudnio‑
nych na izbach przyjęć, czy też tych 
jedynie konsultujących pacjentów 
z  izby przyjęć, nie sposób uznać za 
lekarzy systemu ratownictwa medycz‑
nego. Lekarze ci nie posiadają polis 
ubezpieczeniowych obejmujących 
pracę w  Pogotowiu. W  świetle zaś 
treści przedłożonego pisma to lekarz 
tych jednostek miałby, po uprzednim 
zbadaniu pacjenta, stwierdzić jego 
zgon, pomimo iż zgon faktycznie miał 
miejsce w  karetce. W  kontekście po‑
wyższego pojawia się więc pytanie, 
kto w  takim razie miałby być adresa‑
tem ewentualnych roszczeń rodziny 
zmarłego pacjenta. W  ocenie Pre‑
zydium Okręgowej Rady Lekarskiej 
OIL w Szczecinie brak jest jakichkol‑
wiek podstaw prawnych do tego, aby 
obowiązek stwierdzania zgonów, do 
których dochodzi w  podstawowych 
zespołach ratownictwa medycznego, 
nakładać na lekarzy szpitalnych izb 
przyjęć.

Jednocześnie wskazania wymaga, iż 
przyjęcie proponowanej praktyki do‑
prowadzi do zniekształcenia statystyk 
umieralności. Wszystkie bowiem zgony, 
do których dojdzie w  karetkach pogo‑
towia, zostaną formalnie przypisane 
szpitalom. 

Mając na uwadze powyższe, Pre‑
zydium Okręgowej Rady Lekarskiej 
Okręgowej Izby Lekarskiej w  Szczeci‑
nie wyraża kategoryczny sprzeciw wo‑
bec przywołanego na wstępie stanowi‑
ska Wojewody Zachodniopomorskiego 
i zwraca się z prośbą o dokonanie jego 
weryfikacji. 

UCHWAŁY PREZYDIUM ORL 
W SZCZECINIE
z 7.02.2018 r.

Uchwała Nr 4/2018/VII
W SPRAWIE WSKAZANIA PRZEDSTAWICIELA OKRĘ-
GOWEJ RADY LEKARSKIEJ W SZCZECINIE DO SKŁADU 
KOMISJI KONKURSOWEJ NA STANOWISKO ZASTĘP-
CY DYREKTORA DS. LECZNICTWA W SAMODZIELNYM 
PUBLICZNYM WIELOSPECJALISTYCZNYM ZAKŁADZIE 
OPIEKI ZDROWOTNEJ W STARGARDZIE

§ 1. 
Wskazuje się dr hab. n. med. Macieja Ro‑
manowskiego do składu komisji konkur‑
sowej na stanowisko Zastępcy Dyrektora 
ds. Lecznictwa w  Samodzielnym Pu‑
blicznym Wielospecjalistycznym Zakła‑
dzie Opieki Zdrowotnej w Stargardzie.

Uchwała Nr 5/2018/VII
W SPRAWIE ROZLICZENIA DOTACJI NACZELNEJ RADY 
LEKARSKIEJ NA KSZTAŁCENIE PODYPLOMOWE LEKARZY 
I LEKARZY DENTYSTÓW PRZYZNANYCH UCHWAŁĄ NR 
17/18/P  -VII PREZYDIUM NACZELNEJ RADY LEKARSKIEJ 
Z 26 STYCZNIA 2018 R. W SPRAWIE PRZYZNANIA DOTA-
CJI NA ORGANIZACJĘ DOSKONALENIA ZAWODOWEGO

§ 1.
Upoważnia się Przewodniczącego Ko‑
misji ds. Kształcenia Podyplomowego 
ORL w Szczecinie – dr n. med. Mariusza 
Pietrzaka do złożenia rozliczenia dotacji 
Naczelnej Izby Lekarskiej do szkoleń or‑
ganizowanych przez Komisję ds. Kształ‑
cenia Podyplomowego ORL w  Szczeci‑
nie, przyznanych uchwałą nr 17/18/P  ‑VII 
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej 
z 26 stycznia 2018 r. w sprawie przyzna‑
nia dotacji na organizację doskonalenia 
zawodowego.

Uchwała Nr 6/2018/VII
W SPRAWIE ZAKUPU ZŁOTYCH ODZNAK OKRĘGOWEJ 
IZBY LEKARSKIEJ W SZCZECINIE 

§ 1. 
Zakupić 10 sztuk złotych odznak Okręgo‑
wej Izby Lekarskiej w Szczecinie w łącz‑
nej kwocie nie przekraczającej 7000,00 
zł brutto.

§ 2.
Wykonanie uchwały powierza się Dyrek‑
torowi Biura Okręgowej Izby Lekarskiej 
w Szczecinie.

Uchwała Nr 7/2018/VII
W SPRAWIE UDZIELENIA WSPARCIA PRAWNEGO LEKA-
RZOM REZYDENTOM Z SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO 
SZPITALA KLINICZNEGO NR 1 PUM IM. PROF. TADEUSZA 
SOKOŁOWSKIEGO W SZCZECINIE

§ 1.
Udzielić lekarzom rezydentom z  Sa‑
modzielnego Publicznego Szpitala Kli‑
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UCHWAŁY ORL I PREZYDIUM/OBWIESZCZENIE OKW
nicznego Nr 1 PUM im. Prof. Tadeusza 
Sokołowskiego w  Szczecinie wsparcia 
prawnego w  negocjacjach dotyczących 
warunków zatrudnienia, wynagrodzenia 
i  organizacji pracy lekarzy rezydentów 
SPSK Nr 1 w Szczecinie.

Zlecić kancelarii Lubiniecki Sołty‑
szewski Kancelaria Radców Prawnych 
Sp. p. w  Szczecinie reprezentację le‑
karzy, o  których mowa w  ust. 1 w  ne‑
gocjacjach z  SPSK Nr 1 w  Szczecinie. 
Wysokość kosztów reprezentacji, o której 
mowa w ust. 2, ustalona zostanie w umo‑
wie na reprezentację zawartej z Kance‑
larią.

§ 2.
Wykonanie uchwały powierza się Preze‑
sowi i Skarbnikowi ORL w Szczecinie.

O B W I E S Z C Z E N I A 
Okręgowej Komisji 

Wyborczej Okręgowej Izby 
Lekarskiej w Szczecinie

O B W I E S Z C Z E N I E 
Nr 01/2018/VII  -OKW Okręgowej 
Komisji Wyborczej Okręgowej 
Izby Lekarskiej w Szczecinie  

z dnia 17 stycznia 2018 r.
O OSTATECZNYCH WYNIKACH WYBORÓW DELEGATÓW 
NA OKRĘGOWY ZJAZD LEKARZY OKRĘGOWEJ IZBY LE-
KARSKIEJ W SZCZECINIE VIII KADENCJI

Na podstawie art. 16 ust. 1 ustawy z dnia 
2 grudnia 2009  r. o  izbach lekarskich 
(Dz. U. z 2016 poz. 522 ze zm.) i § 45 
ust. 1 Regulaminu wyborów do organów 
izb lekarskich, na stanowiska w  orga‑
nach i trybu odwoływania członków tych 
organów i  osób zajmujących stanowiska 
w  tych organach oraz wyborów komisji 
wyborczych, stanowiącego załącznik do 
uchwały nr 12 X Krajowego Zjazdu Le‑
karzy z dnia 29 stycznia 2010 r. w spra‑
wie regulaminu wyborów do organów izb 
lekarskich, na stanowiska w  organach 
i  trybu odwoływania członków tych or‑
ganów i  osób zajmujących stanowiska 
w  tych organach oraz wyborów komisji 
wyborczych (obwieszczenie Nr 7/16/VII 
Prezesa NRL z dnia 14 lipca 2016 r.) oraz 
uchwały nr 01/2018/VII  ‑OKW z dnia 17 
stycznia 2018 r. Okręgowej Komisji Wy‑
borczej w Szczecinie w sprawie potwier‑
dzenia wyników głosowania i  wyborów 
delegatów na Okręgowy Zjazd Lekarzy 
Okręgowej Izby Lekarskiej w  Szczeci‑
nie VIII kadencji, w  związku z  opinią 
Nr 2/2017 Krajowej Komisji Wyborczej 
z  dnia 15 grudnia 2017  r., obwieszcza 
się, co następuje:

W wyniku przeprowadzonych wybo‑
rów w rejonach wyborczych utworzonych 
na obszarze działania Okręgowej Izby 
Lekarskiej w  Szczecinie delegatami na 
Okręgowy Zjazd Lekarzy Okręgowej Izby 
Lekarskiej w Szczecinie na okres VIII ka‑
dencji zostali wybrani:
1) Adamiak  ‑Gawlik Wioletta – lekarz 

dentysta 
2) Andersz Paweł – lekarz dentysta 
3) Baraniak Artur – lekarz 
4) Bąkowska  ‑Cieciórska Irena – lekarz 

dentysta 
5) Białek Małgorzata – lekarz dentysta 
6) Biczysko  ‑Mokosa Agnieszka – lekarz 
7) Bielewicz Michał – lekarz 
8) Bilar Marek – lekarz 
9) Blicharska  ‑Czubara Katarzyna – lekarz
10) Bobrek  ‑Lesiakowska Katarzyna – le‑

karz
11) Bogacki Hubert – lekarz 
12) Borowiec  ‑Rybkiewicz Agnieszka – le‑

karz dentysta 
13) Brodowska Agnieszka – lekarz 
14) Bukiel Krzysztof – lekarz
15) Bulsa Michał – lekarz 
16) Bursa Jarosław – lekarz 
17) Chruściel Mieczysław – lekarz 
18) Chudecka  ‑Głaz Anita – lekarz 
19) Cymbaluk Alicja – lekarz 
20) Cymbaluk  ‑Płoska Aneta – lekarz 
21) Cyprys Sławomir – lekarz
22) Czajkowski Grzegorz – lekarz 
23) Czajkowski Zenon – lekarz 
24) Czyżyk Przemysław – lekarz 
25) Domańska  ‑Wiktor Maria – lekarz den‑

tysta 
26) Domański Leszek – lekarz 
27) Dudka Karolina – lekarz dentysta 
28) Fabian Wiesława – lekarz 
29) Gonerko Paweł – lekarz 
30) Górski Maciej – lekarz dentysta 
31) Grocholewicz Katarzyna – lekarz den‑

tysta
32) Halec Wojciech – lekarz 
33) Ilnicka  ‑Mądry Maria – lekarz
34) Jarosz Konrad – lekarz 
35) Kaczmarek Wojciech – lekarz dentysta
36) Kiedrowska Ewa – lekarz 
37) Klonek Jakub – lekarz 
38) Kompf Bogusław – lekarz 
39) Kordaczuk Michał – lekarz
40) Kowalczyk Robert – lekarz 
41) Kowalewski Bartosz – lekarz 
42) Kozak Krzysztof – lekarz 
43) Kozłowski Adam – lekarz dentysta 
44) Kubisa Bartosz – lekarz
45) Kuczak  ‑Wójtowicz Marta – lekarz 
46) Kupiński Wiesław – lekarz
47) Kurowski Michał – lekarz 
48) Kuźnicka  ‑Hałaburda Lucyna – lekarz
49) Lassocińska Krystyna – lekarz dentysta
50) Lisak Marcin – lekarz 
51) Ławniczak Małgorzata – lekarz 
52) Małecka Iwona – lekarz dentysta 
53) Marczewski Jędrzej – lekarz 

54) Markowicz Jan – lekarz dentysta 
55) Mazurski Ireneusz – lekarz 
56) Mączka Magdalena – lekarz 
57) Mokosa Marek – lekarz 
58) Mrożewski Maciej – lekarz 
59) Opara Martyna – lekarz
60) Osiecka Regina – lekarz 
61) Piasta Agata – lekarz dentysta
62) Piasta Maciej – lekarz dentysta 
63) Pieńkowska  ‑Machoy Elżbieta – lekarz 
64) Pietrzak Mariusz – lekarz 
65) Prowans Piotr – lekarz 
66) Ptak Karol – lekarz
67) Rajewska  ‑Majchrzak Justyna – lekarz 
68) Rawski Paweł – lekarz dentysta 
69) Rękawek Krzysztof – lekarz 
70) Romanowski Maciej – lekarz 
71) Różański Jacek – lekarz 
72) Ruchała  ‑Tyszler Agnieszka – lekarz 

dentysta
73) Rybkiewicz Marek – lekarz 
74) Rzepka Rafał – lekarz 
75) Sarapak Wiesław – lekarz 
76) Siadkowska Franciszka – lekarz 
77) Sieńko Jerzy – lekarz
78) Słojewski Marcin – lekarz
79) Smolińska Kinga – lekarz 
80) Sobolewska Ewa – lekarz dentysta 
81) Sommerfeld Krzysztof – lekarz 
82) Sulikowski Tadeusz – lekarz 
83) Szpindor Ewa – lekarz dentysta 
84) Szumigalska  ‑Kozak Jolanta – lekarz 

dentysta 
85) Szydłowska Iwona – lekarz 
86) Szydłowska Małgorzata – lekarz den‑

tysta 
87) Szymańska Monika – lekarz 
88) Szymczak Jerzy – lekarz dentysta 
89) Szyntor Mateusz – lekarz 
90) Szyszka  ‑Sommerfeld Liliana – lekarz 

dentysta 
91) Talerczyk Małgorzata – lekarz 
92) Teodorczyk Halina – lekarz dentysta
93) Tomasik Małgorzata – lekarz dentysta
94) Tomaszewska Ewa – lekarz dentysta 
95) Trusewicz Matylda – lekarz dentysta 
96) Tyszler Łukasz – lekarz dentysta 
97) Urbańska Beata – lekarz dentysta 
98) Wałęga  ‑Bąk Dorota – lekarz dentysta 
99) Wąchalska Elżbieta – lekarz 
100) Wiatrow Jerzy – lekarz 
101) Wiatrow Małgorzata – lekarz
102) Wiśniewska Magda – lekarz 
103) Witkiewicz Wojciech – lekarz
104) Woźniak Sebastian – lekarz 
105) Załęska Alina – lekarz dentysta 
106) Zarzycki Mariusz – lekarz 
107) Zasieczna  ‑Krzynowek Aneta – lekarz 

dentysta 
108) Zeair Samir – lekarz 
109) Zienkiewicz Marleta – lekarz 
110) Żukiewicz Agnieszka – lekarz

Przewodniczący
Okręgowej Komisji Wyborczej

Okręgowej Izby Lekarskiej w Szczecinie
Lek. Tomasz Jarowicz

     Pełna treść publikowanych dokumentów znajduje się na http://www.oil.szczecin.pl/bip
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Mieczysław Chruściel

W dniu 19 stycznia 2018 roku odszedł od nas wspania‑
ły kolega – doktor Mieczysław Brykczyński. Zawsze 
dla wszystkich życzliwy, uśmiechnięty i lubiany. Był 
ozdobą grona Honorowych Członków Okręgowej Izby 

Lekarskiej. Jego doświadczenie zawodowe i życiowe owocowało 
cennymi radami i opiniami w rozmaitych sprawach ważnych 
dla naszego środowiska. Uczynny, uczciwy i bezkompromisowy. 
Zawsze przeciwstawiał się personalnym szykanom za poglądy, co 
dowodziło Jego godności i cywilnej odwagi. Do końca opiekował 
się chorą żoną, która odeszła przed laty, potem wspierał cho‑
rych i niedołężnych kolegów – lekarzy. Żył długo i szczęśliwie. 
Wychował syna i córkę, doczekał się wnucząt. Przez prawie 35 
lat mieszkaliśmy po sąsiedzku. Odwiedzaliśmy się od czasu do 
czasu. Był wspaniałym gawędziarzem, potrafił zajmująco opo‑
wiadać o swoich przygodach w czasie udziału w etnologicznej 
wyprawie na Saharę, podróży do Nigru, do gór Atakora w Beninie, 
Burkina Faso i Wybrzeża Kości Słoniowej. Pokazywał swoje szkice, 
rysunki i obrazy z Afryki. W kwietniu 2008 roku namalowałem 
portret Mieczysława i napisałem o Nim do naszego biuletynu 
esej pt. „Opowieść z sąsiedztwa”. Doktor Brykczyński sam był 
doskonałym reportażystą – pisywał artykuły do prasy lekarskiej, 
brał udział w wystawach plastycznych. Był jednym ze współtwór‑
ców Biuletynu wydawanego przez naszą Izbę Lekarską. Chętnie 
wspominał czteroletnią pracę w latach siedemdziesiątych w jed‑
nym ze szpitali w Algierii. Pełnił tam obowiązki lekarza wielu 
specjalności w zależności od aktualnych potrzeb. Był chirurgiem 
ogólnym, dziecięcym, ortopedą i położnikiem  ‑ginekologiem. Wcze‑
śniej pływał jako lekarz okrętowy na statku. Najważniejsze lata 
aktywności zawodowej poświęcił jednak na pracę w ukochanym 
przez siebie Oddziale Chirurgii Dziecięcej Szpitala przy ul. św. 
Wojciecha w Szczecinie. Doktor Mieczysław Brykczyński całe 
swoje dorosłe życie związał ze Szczecinem.

Doktor Mieczysław Brykczyński urodził się w 1926 roku 
we Lwowie, wychował się w majątku ojca w Winiatyńcach 
w powiecie zaleszczyckim. Pierwszą klasę gimnazjum ukoń‑
czył w 1936 roku w Stanisławowie. Maturę zdał w 1945 roku 
w Przemyślu i po egzaminach rozpoczął studia na Wydziale 
Lekarskim Uniwersytetu Jagiellońskiego w Krakowie. Po trzech 
latach studiów w Krakowie młody Mieczysław Brykczyński przy‑
był do Szczecina i tutaj ukończył je w roku 1951 w Akademii 
Medycznej w Szczecinie. Jeszcze jako student UJ pracował 
jako laborant w Zakładzie Biologii, a w czasie nauki w Szcze‑
cinie – jako pielęgniarz w Szpitalu Kolejowym. Z wykształcenia 
chirurg dziecięcy, specjalizował się również w neurochirurgii. 
Był pracownikiem Pomorskiej Akademii Medycznej i Pogotowia 
Ratunkowego. Przede wszystkim związał się jednak ze Szpitalem 
Dziecięcym, gdzie przez wiele lat był ordynatorem Oddziału 
Chirurgii Dziecięcej. Zorganizował i przez wiele lat prowadził 
Poradnię Rehabilitacyjną po chorobie Heinego  ‑Medina, Po‑
radnię Usprawnienia Leczniczego dla Dzieci Kalekich oraz 
Poradnię Wad Stawu Biodrowego. Należał do grupy lekarzy, 
którzy wywalczyli odrodzenie samorządu lekarskiego i powstanie 
naszej Izby, aktywnie pracował w jej Radzie w czasie pierwszej 
kadencji. W roku 1996 otrzymał godność Honorowego Członka 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Szczecinie.

Doktor Mieczysław Brykczyński był wychowawcą wielu po‑
koleń szczecińskich chirurgów dziecięcych. Miał długie, praco‑
wite i szczęśliwe życie. Pożegnaliśmy Doktora Brykczyńskiego 
na Cmentarzu Centralnym w piątek 26 stycznia. Nieczęsto się 
zdarza, aby w ostatniej drodze człowiekowi zmarłemu w podeszłym 
wieku towarzyszyło tak wielu żałobników. To świadczy o tym, że 
był ogromnie lubiany, szanowany i ceniony. Odchodzą autorytety, 
ludzie dawnej epoki; prawi, uczciwi, oddani, niezwykli. Żal i pa‑
mięć pozostają. Środowisko lekarskie znów straciło wspaniałego 
kolegę i wybitnego lekarza. Cześć Jego pamięci!

Wspomnienie 
o doktorze 
Mieczysławie 
Brykczyńskim
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K O M U N I K A T

ZJAZD ABSOLWENTÓW WYDZIAŁU LEKARSKIEGO PAM 
w Szczecinie rocznik 1974 

odbędzie się w dniach 01  ‑03 czerwca 2018 r. w Hotelu Radisson w Szczecinie. 
Koszt 330 zł od osoby. Konto ING Bank Śląski 98 1050 1559 1000 0022 1716 8034 

na hasło „Radisson 74”. 
Wpłaty do 30 marca 2018 r.

Telefon kontaktowy 501 028 821 
Danuta Drechsler

Jury: Anna Dymna, Waldemar Hładki, Ewa Lipska, Bronisław Maj, Maria Szczeklik, Jarosław Wanecki
W konkursie może wziąć udział każda osoba mająca tytuł lekarza lub lekarza dentysty.
Prace konkursowe będą przyjmowane w 3 kategoriach:
•  Poezja
•  Proza
•  Felieton (kategoria dla biuletynów Okręgowych Izb Lekarskich)
Termin nadsyłania prac konkursowych w kategoriach Poezja i Proza do 28 lutego 2018 roku wyłącznie pocztą 
elektroniczną na adres: wena@mp.pl. Kategoria Felieton ma odrębny regulamin.
Prosimy o zapoznanie się z regulaminem konkursu dostępnym na stronie internetowej: www.mp.pl/wena
Informacji udziela: Anna Wierzchowska-Woźniak, tel. 12 293 42 68, e-mail: wena@mp.pl

Ogólnopolski Konkurs Literacki im. Profesora Andrzeja Szczeklika
Edycja VII

NFZ

Szeroki wachlarz innych ubezpieczeń: komunikacyjnych, 
majątkowych, NNW, turystycznych i na życie.

OC lekarza
OC pielęgniarki i położnej
OC szpitala

OC podmiotu leczniczego 
OC innego zawodu medycznego
OC apteki

PROFESJONALNA OBSŁUGA 
UBEZPIECZEŃ MEDYCZNYCH 

Beata Szukało  Dorota Mida
+48 601 550 307 +48 607 980 333
beasz@poczta.onet.pl dorotamida@gazeta.pl

Zapytaj nas o ofertę ubezpieczenia:
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Program Międzyuczelnianej Konferencji – VI Dzień Mózgu 

„Mózg pod presją współczesności – technologie – pomoc czy zagrożenie”

7 kwietnia 2018 r., Aula Wydziału Humanistycznego Uniwersytetu Szczecińskiego, ul. Krakowska 71  ‑79

Organizatorzy:
• Zakład Psychologii Klinicznej i Psychoprofilaktyki Instytutu Psychologii Uniwersytetu Szczecińskiego
• Katedra i Klinika Psychiatrii Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego
• Okręgowa Izba Lekarska w Szczecinie
• Polskie Towarzystwo Neurologiczne Oddział w Szczecinie
• Polskie Towarzystwo Psychiatryczne Oddział w Szczecinie
• Stowarzyszenie Cogito

Przewodniczący Komitetu Naukowego: Prof. dr hab. n. med. Jerzy Samochowiec
Przewodniczący Komitetu Organizacyjnego: Prof. US dr hab. n. med. Andrzej Potemkowski

9.00 – 9.15  – Otwarcie Konferencji i Słowo Rektorów US i PUM

Sesja I – Nowe technologie – wielkie nadzieje 
Prowadzący: Prof. Beata Karakiewicz, Prof. Urszula Chęcińska
9.15 – 9.45  – Prof. Jerzy Bralczyk (Warszawa ) – Technologia, innowacja, nowoczesność w języku polskim
9.45 – 10.30  – Prof. Włodzimierz Duch (Toruń ) – Czy technologie mogą pomóc mózgowi?
10.30 – 10.50  – Prof. J. Samochowiec – Technologie XXI wieku a diagnostyka i terapie zaburzeń psychicznych
10.50 – 11.10  – Prof. A. Potemkowski – Innowacyjne metody leczenia w chorobie Alzheimera 
11.10 – 11.40  – Przerwa

Sesja II – Nowe technologie w leczeniu 
Prowadzący: Prof. Agnieszka Samochowiec, Prof. Zdzisław Kroplewski
11.40 – 12.00  – Prof. L. Sagan – Chirurgia umysłu – naukowa fantazja czy rzeczywistość? 
12.00 – 12.20  – Prof. J. Lubiński – Geny a mózg – co wnosi współczesność?
12.20 – 12.40  – Prof. P. Nowacki: Guzy mózgu – poznanie ich biologii drogą do nowych terapii
12.40 – 13.00  – Przerwa

Sesja III – Niebezpieczeństwa nowych technologii
Prowadzący: Prof. Jerzy Samochowiec, Prof. Andrzej Potemkowski
13.00 – 13.20  – Prof. B. Karakiewicz – Zdrowie psychiczne Polaków – aktualne zagrożenia i prognozy
13.20 – 13.40  –  Dr B. Habrat (Warszawa) – Problemowe korzystanie z nowych technologii: nałóg czy tylko strach 

ma wielkie oczy?
13.40 – 14.00  – Dr hab. Justyna Pełka‑Wysiecka – Nowe technologie to nowy styl życia... a co na to psyche?
14.00 – 14.15  – Podsumowanie i zamknięcie konferencji – Prof. A. Potemkowski, Prof. J. Samochowiec

Zapisy poprzez stronę internetową Dnia Mózgu ruszają 1 stycznia 2018 r.

DZIEŃ MÓZGU
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ul. Emilli Plater/Raginisa
pow. od 40 do 75 m kw.

ul. Polskich Marynarzy 86
pow. 72 i 137 m kw.

w w w. m o d e h p o l m o. p l

na sprzedaż lub wynajem 

KONTAKT:
609 109 007, 91 487 36 99

LOKALE


