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Leasing {(na zdrowych) zasadach

——

{Leasing sprzetu medycznego)

Duze czy mate, w aptece, szpitalu czy gabinecie, nie znamy
ograniczei — wyleasingujemy wszystko...

Nasz Doradca chetnie udzieli Pafistwu potrzebnych informacji
oraz pomoze w formalnosciach.

BRE Leasing Sp. z 0.0. — Oddziat Szczecin

Al. Niepodlegtosci 22, 70-412 Szczecin

Monika Wojciechowska — tel. 91 434 70 37, tel. kom. 723 190 517

breleasing.pl
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Iir BRE LEASING Wyrdzniaja nas ludzie.
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Agnieszka
Borowiec-Rybkiewicz

gratulacji Kolezankom i Kolegom wy-
réznionym w plebiscycie ,,Hipokra-
tes” — na najpopularniejszego lekarza i le-
karza roku. Tytut Lekarza Roku przypadt
w udziale doktorowi Leszkowi Saganowi
z SPSK 1. Pracujacy z Nim na co dzien
lekarze zawsze méwia o Nim — skromny
i pracowity. Do tego $wietny fachowiec.
Serdecznie gratuluje w imieniu redakcji!
O pozostatych wyréznionych przeczytacie
Panistwo w dalszej czesci biuletynu.
Sporo miejsca pos$wiecili§my nowe-
mu wydarzeniu na szczecinskiej scenie
lekarsko — kulturalnej. Po raz pierwszy
odby! sie Przeglad Piosenki Amatorskiej
Lekarzy Spiewajacych MUSICA MORES
CONFIRMAT. Pomystodawcg tego pro-
jektu byt dr Wojciech Zebrowski. W or-
ganizowanie wydarzenia zaangazowalo
sie mndstwo osdb, a wszystkie sprawy ko-
ordynowal dr Grzegorz Czajkowski — szef
naszej Komisji Kultury, Sportu i Rekre-
acji. Przygotowania trwaly od wrze$nia
ubieglego roku, co dato rewelacyjny efekt
w postaci bardzo urozmaiconego progra-
mu dwudniowej imprezy. Dopisali goscie,
pogoda i nastrdj. Wiecej o tym wydarze-
niu, ktére mam nadzieje w kolejnej edycji
spotka sie z jeszcze wiekszym zaintere-
sowaniem kolegéw $piewajacych amator-
sko, prosze, czytajcie Panstwo w artykule
dr Iwony Charkiewicz — pomystodawczyni
oryginalnej nazwy Przegladu. Wszystkich
zaangazowanych w stworzenie tego no-
wego zjawiska artystycznego nie sposéb
wymieni¢ w moim krétkim felietonie, ale

Zaczqé musze od zlozenia serdecznych

wszystkim w imieniu redakcji serdecznie
gratuluje niewatpliwego sukcesu i zycze
powodzenia i zapalu w nastepnych latach.

Wsr6d aktualnosci pojawia sie wiele ar-
tykutéw traktujacych o zmianach w prze-
pisach - prosimy o doktadane przeczyta-
nie tychze. Szczegélnie istotne sg te, ktére
dotyczg wymog6w sanitarnych dla zoz-6w.
Uwadze Panistwa polecam réwniez petny
tekst uchwaty dotyczacej sposobu nalicza-
nia skfadek cztonkowskich. Wielu z nas
pyta o te kwestie indywidualnie, dlatego
tez na prosbe skarbnika drukujemy petny
tekst uchwaly wraz z jej interpretacja.

Nie spos6b nie poleci¢ artykutu dr Iwo-
ny Kaczorowskiej z zaprzyjaznionej OIL
w Gdansku. To ABC w tych trudnych cza-
sach, kiedy mamy coraz czesciej do czynie-
nia z pacjentem roszczeniowym. Zreszta
okazuje sie, ze mozna powalczy¢ o dobre
imie lekarza, ktéry trafit na klopotliwego
pacjenta. O tym w artykule dr. Grzegorza
Wojciechowskiego.

Od tego numeru zaczynamy nowy cykl.
Bedziecie Panistwo mogli przyblizy¢ sobie
historie szczecinskich ulic nazwanych imio-
nami kolegéw lekarzy. Co ciekawe, niepisa-
ne przez nikogo z naszego srodowiska, tym
razem zdaliSmy sie na pi6ro zawodowca.

Poniewaz pogoda sprzyja sportowym
akcjom, juz od tego numeru zaczynamy
relacjonowaé szereg wydarzen sportowych,
w ktorych biorg udzial lekarze naszej izby.

Wakacje tuz, tuz. Seria imprez, wyjaz-
dy... Czekamy na Wasze relacje. Zapra-
szam do lektury. Spotkamy sie w kolejnym
numerze dopiero we wrzesniu, po powro-
cie z wakacji. Zyczac mitego wypoczynkuy,
zapraszam do lektury.

lipiec-sierpien 2011



Biuro Okregowej
Izby Lekarskiej

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

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

Centrala

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

Dyzury
wiceprezesow
ORL

LEK. WIESLAW KUPINSKI
1i 3 poniedziatek miesigca
14.00 — 15.00

DR N. MED,
MAGDA WISNIEWSKA
czwartek 14,00 — 16.00

DR N. MED. AGNIESZKA
RUCHALA-TYSZLER
$roda 13.00 — 14.30

DYREKTOR BIURA OIL
Koordynator Pracy Biura OIL
mgr Kamila Sidor

Centrala wew. 102

SEKRETARIAT

mgr inZ. Marta Mielcarek
Gentrala wew. 106,

fax 91 487 75 61

OKREGOWY
REJESTR LEKARZY

(Prawa Wykonywania Zawodu)

mgr inZ. Lidia Borkowska

Centrala wew. 104

(Prawa Wykonywania Zawodu, Punkty
Edukacyjne oraz Staie Podyplomowe)
mgr Krzysztof Halewski

Centrala wew. 124

REJESTR PRAKTYK LEKARSKICH
Sylwia Chudoba
Gentrala wew. 112

KSIEGOWOSC

mgr Maria Iwifiska
— gtowna ksiegowa
Centrala wew. 111

KASA, WINDYKACJA SKEADEK
mgr Matgorzata Amanowicz,
mgr inz. Marta Mielcarek
Centrala wew. 107

0d poniedziatku

do czwartku w godzinach:

Kolegium Redakcyjne:

Agnieszka Borowiec - Rybkiewicz

(Red 1]\t01 Naczelna),

an (Z-ca Redal\tma Naczelnego),

ius
Mieczystaw Chru

Sekretarz Vox Medici:

poniedziatek: 10.30 — 15.00
wtorek: 10.30 — 16.00
$roda: 10.30 — 15.00
czwartek: 10.30 — 16.00
Pigtek: NIECZYNNE

SEKRETARIAT KOMISJI

BIOETYCZNEJ, REDAKCJI VOX MEDICI |
REJESTR PODMIOTOW PROWADZACYCH
KSZTALCENIE PODYPLOMOWE

mgr Mirostawa Fry$
Centrala wew. 110,
fax 91 486 26 31

BIURO OKREGOWEGO RZECZNIKA
ODPOWIEDZIALNOSCI ZAWODOWE)

mgr Marta Hamerska-Litwinowicz
mgr Marta Witek
Gentrala wew. 103, 117

BIURO OKREGOWEGO
SADU LEKARSKIEGO

mgr Pawet Kowalski
CGentrala wew. 119

Godziny pracy

BIURO OIL

(Za wyjatkiem biura
Okregowego Sadu Lekarskiego)
poniedziatek 7.30-15.30
$roda, piatek

w godzinach 7.30-15.00
wtorek, czwartek

w godzinach 7.30-16.00

Redakcja nie ponosi odpowi
ogloszen. Sekretar:

BIURO OKREGOWEGO
SADU LEKARSKIEGO

poniedziatek 7.30-15.30
$roda 8.30-13.30
czwartek 8.00-15.00

OKREGOWY REJESTR
LEKARZY, REJESTR
PRAKTYK LEKARSKICH

w piatek nie przyjmuja
interesantow.

PORADY PRAWNE
Eliza Nahajowska — radca prawny
Andrzej Lubiniecki — radca prawny

Porady prawne udzielane s leka-
rzom — cztonkom OIL w Szczecinie
— w siedzibie OIL w trakcie dyzurow
w kazdy wtorek w godz. 11.00

— 15.30. Bezptatnie w sprawach
zwigzanych z wykonywaniem zawodu
lekarza. W innych sprawach porad
prawnych dla cztonkéw OIL

w Szczecinie udziela sie na
preferencyjnych warunkach.

Radcy prawni nie udzielaja porad
prawnych telefonicznie. Porady
prawne udzielane s3 po wezesniej-
szym umowieniu terminu.

REJESTRACJA | INFORMACJA
Sekretariat OIL
wew. 106
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rogie Kolezanki i Drodzy Koledzy!
D Maj 2011 roku to miesigc wielu wy-

darzen, wielu waznych wydarzen.
7a najwazniejsze uwazam $wieto naszej
~mlodszej siostry”, czyli Izby Pielegniarek
i Poloznych. To juz 20 lat dzialalnosSci
tego samorzadu. To czas, ktéry nie zostat
zmarnowany. To czas, w ktérym zaczeli-
$my ,wspolpracowac a nie przescigac sie”.
To czas, w ktérym nauczyliSmy sie szacun-
ku dla siebie, dla naszej wspdlnej pracy,
dla pacjentéw i dla nas samych.

W dniu jubileuszu, odnoszac sie w Te-
atrze Polskim w Szczecinie do Przewod-
niczacej Rady Zachodniopomorskiej Izby
Pielegniarek i Poloznych pani mgr Marii
Matusiak oraz przedstawicieli srodowiska
pielegniarek i poloznych, powiedziatem
miedzy innymi: ,Wojewddztwo zachod-
niopomorskie, Szczecin ijego mieszkancy
sa dumni z codziennej pracy pielegnia-
rek i potoznych, z ich pelnej poswiecenia
dziatalnosci na rzecz drugiego czlowieka,
z opieki nad chorymi i niesienia ulgi w bélu
i cierpieniu. Tej wdzieczno$ci nie sposéb
wyrazi¢ najpiekniej wypowiadanymi sto-
wami, poniewaz sumiennos¢, poswiece-
nie, zaangazowanie oraz odpowiedzialnos¢
maja w tym zawodzie szczegblng wartosé.
7a takie postawy serdecznie Panistwu §ro-
dowisko lekarskie dziekuje”.

»HaZda rados¢, ktora niesiemy innym, zawsze do nas powrdci”

Wazng dla naszego, szczecifiskiego §ro-
dowiska lekarskiego informacja byto przy-
jecie przez naszego kolege, cztonka naszej
izby dr. Bartosza Artukowicza funkcji se-
kretarza stanu w Kancelarii Premiera RP.
Gratulujemy i liczymy na stalg wspétprace
pana ministra z Okregowa Radg Lekarska.

Dobrze, ze nasze srodowisko zaczyna
postrzega¢ Okregowa Izbe Lekarska jako
miejsce, ktére sprzyja wszelkim inicjaty-
wom. Od nauki, szkolen, poprzez kulture
do rekreacji i sportu. Dnia 14 maja, w Klu-
bie Remedium odbyt sie pierwszy Miedzy-
narodowy Przeglad Piosenki Amatorskiej
Lekarzy Spiewajacych ,Musica mores con-
firmat”. Impreza zostala zorganizowana
przez Okregowg Izbe Lekarska w Szcze-
cinie oraz stowarzyszenie ,Senat Obywa-
teli Szczecina”. Organizatorzy w folderze
napisali: ,,Chcieliby$my zwr6cié¢ Panstwu
uwage na unikatowy charakter tego wy-
darzenia artystycznego taczacego walory
uzdrawiajacego wplywu muzyki i promocji
sztuki wokalnej jako §rodka wyrazu z walo-
rami integracji §rodowiska zawodowego le-
karzy i promocji Szczecina”. Uczestnikéw
nie bylo wielu, ale za to poziom artystycz-
ny byt bardzo wysoki. Nasze szczecinskie
srodowisko lekarskie reprezentowane bylo
przez dwdch kolegéw lekarzy — Grzegorza
Jamro i Marka Kujawiaka. To wtadnie oni
nadawali ton walce o zwyciestwo. Zwy-
ciezyl dr Marek Kujawiak ze Stargardu.
Godnym podkreslenia jest fakt, ze poza
koncertem galowym odbyty sie dwa kon-
certy w szpitalach dla chorych oraz zapo-
wiedzZ przez organizatoréw kontynuowania
przegladu w latach nastepnych.

Wielu z nas ma swoje pasje, hobby.
Niekiedy zaskakujace. Warto, aby na fa-
mach ,Vox Medici” o tym pisa. Zachecam
Kolezanki i Kolegéw do pokazywania tego

— Lenta Maurina Raudive

drugiego swojego oblicza. Mamy w na-
szym gronie $§wietnych tancerzy, pisarzy,
muzykéw, rysownikéw, malarzy. Mamy
$wietnych fotografikéw, ktérzy zdobywajg
nagrody i wyréznienia na r6znych wysta-
wach. W gmachu Urzedu Wojewddzkiego
w Szczecinie mozemy aktualnie podziwiaé
zdjecia wykonane przez pietnastu lekarzy —
fotografikéw. Wystawa nosi tytut ,,Przyroda
w obiektywie lekarzy”. Jest na co popatrzec.
Zachecam do obejrzenia wystawy.

Po raz drugi ,,Glos Szczeciniski” zorga-
nizowal plebiscyt na najpopularniejszego
lekarza, pielegniarke, najlepsza apteke,
najlepsza placéwke opieki zdrowotnej.
W plebiscycie ,,Hipokrates” wzieto udziat
235 kandydatéw. Zgloszenia nadsylali
czytelnicy i to oni oddawali péZniej swoje
glosy. Bezkonkurencyjnie w kategorii Naj-
popularniejszy Lekarz tytut zdobyta Mag-
dalena Lesniak, pediatra z Gryfic, ktéora
otrzymata 1377 gloséw. Kapituta z kolei
wybrata Lekarza Roku. Zostal nim dr hab.
nauk medycznych Leszek Sagan. Gratuluje
wszystkim laureatom.

Na zakoriczenie wspomne o pracach
nad ,umiejetnosciami” medycznymi. Kan-
dydaci do ich zdobycia bedg musieli przejsé
szkolenie w akredytowanym osrodku oraz
zdaé panstwowy egzamin. Glosno sie za-
stanawiam, czy aby wlaénie ,,umiejetnosci”
nie byly prébg ograniczenia ksztalcenia
specjalistycznego oraz utrudnienia dla
specjalistow dostepu do wykonywanych do-
tychczas procedur. Czy znowu §rodowisko
lekarskie nie komplikuje sprawy, co w kon-
sekwencji zostanie wykorzystane przeciwko
nam samym. Do tematu wrécimy.

Pozdrawiam wszystkich serdecznie,

Mariusz Pietrzak

lipiec-sierpien 2011



Najlepsi z najlepszych

Laureaci konkursu na najpopularniejszego lekarza i lekarza roku

Agnieszka Ruchata-Tyszler

ziennik ,Glos Szczecinski” juz po
D raz kolejny oglosit plebiscyt ,Hipo-
krates”, w ktéorym to mieszkancy
Szczecina i okolic wybieraja swojego ulu-
bionego lekarza, pielegniarke i aptekarza.

Konkurs rozpoczal sie 18 lutego i trwat
do 3 kwietnia 2011 r. Do redakcji sply-
nelo okoto 200 zgloszen. Pacjenci mogli
oddawa¢ glos korespondencyjnie, mailowo,
sms-owo. W konkursie wzielo udziat 235
kandydat6w.

Zwyciezczynia tej edycji juz po raz dru-
gi zostala dr Magdalena Leg$niak - pediatra
z Gryfic z iloscig gloséw 1377. Kolejne miej-
sca przypadly internistom. II miejsce zajeta
dr Marta Mielnik -Kamm ze Szczecina
(550 gloséw), a IIT - dr Antoni Kalinowski
ze Stargardu Szczecinskiego (467 gloséw).

Redakcja ,,Glosu” do konca trzymata w
tajemnicy informacje, kto zostal wybrany
przez Kapitule Plebiscytu lekarzem roku.
Ogloszenie wynikéw nastgpito 18 kwiet-
nia podczas wreczenia nagréd wszystkim
laureatom.

Lekarzem Roku 2011 zostal wybrany
jednomyélnie dr hab. n. med. Leszek Sa-
gan - neurochirurg z SPSK 1.

Wszystkim wyréznionym serdecznie
gratulujemy z lekka nutg zazdrodci ;-)

P. S. Najlepsza Pielegniarka zostata
pani Matgorzata Klys-Rachwalska ze szpi-
tala przy ul. Broniewskiego w Szczecinie,
drugie miejsce zajeta potozna Teresa Gans
z SPSK 2, a trzecie Renata Gradowska ze
szpitala w Kamieniu Pomorskim. Gratulu-
jemy i zyczymy dalszych sukceséw! [l

6 Vox Medici



(@Grzegorz: boje sie, ze stomatologia jest ,,gtupsza” niz inne dyscypliny nauki

wiec dodam madry wyraz ;)

Na marginesie, im¢ Goleman opublikowat ,,Inteligencje Emocjonalng” ;D

IV MIEDZYNARODOWE SYMPOZJUM

FIZYKODIAGNOSTYKI i FIZJOTERAPII
STOMATOLOGICZNEJ | MEDYCZNEJ

29 wrzesnia - 2 pazdziernika 2011

MIEDZYZDROJE

STOMATOLOGIA - SPECJALIZACJA

INTERDYSCYPLINARNA

Komitet Naukowy pod przewodnictwem
Prof. dr hab.n.med. Krystyny Opalko
stanowig m.in.:

prof.dr hab.n.med.dr h.c. Aleksander Sieron
prof.dr hab.n.med. Feliks Jaroszyk

prof.dr hab.n.med. Zbigniew Sliwinski

prof.dr hab.n.med. Grazyna Grzesiak-Janas
prof.dr hab.n.med. Teresa Matthews-Brzozowska
prof.dr hab.n.med. Katarzyna Rézyto

UWAGA!!!

Czlonkowie OIL w Szczecinie, lekarze dentysci,
studenci, higienistki i asystentki stomatologiczne
udziat bezptatny.

Wigcej informacji ( zgloszenia i program) na stronie
internetowej Katedry i Zaktadu Propedeutyki i
Fizykodiagnostyki Stomatologicznej PUM

www.pum.edu.pl/wydzialy/wydzial-lekarsko-
stomatologiczny/zak .-2%. pedeutyki-i-
fizykodiagnostyki = ";,’ zologicznej
B e 5
SZCZECIN
lub pod numerem tel. Y1-466 16 73

W czasie trwania Sympozjum prowadzone begda
warsztaty z diagnostyki fizykalnej i fizykoterapii
Stomatologicznej, w tym kinesiology taping.
Liczba kursantéw ograniczona.

Patronat medialny:

As Media
Vox Medici

Miejsce sympozjum:
Hotel WOLIN w Miedzyzdrojach

W trakcie konferencji prezentacja firm ze

sprzetem diagnostycznym i fizjoterapeutycznym.

ORGANIZATORZY:

Katedra i Zaktad Propedeutyki i Fizykodiagnostyki

Stomatologicznej PUM
al. Powstancow Wlkp. 72, 70-111 Szczecin
tel.: 91-466 16 73, fax: 91-466 17 27
e-mail: zpropst@pum.edu.pl

Zarzad Sekcji Fizykodiagnostyki
i Fizjoterapii Stomatologicznej przy PTF

Komisja ds. Lekarzy Dentystow
Okregowej Izby Lekarskiej
w Szczecinie

N,
& o

oy,

-
'i':'nﬂ"*

Patronat honorowy:

Rektor Pomorskiej Akademii Medycznej
Okregowa Izba Lekarska
Polskie Towarzystwo Fizjoterapii

Polskie Towarzystwo Stomatologiczne

Serdecznie zapraszamy !l



dla pomieszczen i urzadzen zaktadu opieki zdrowotnej

Eliza Nahajowska

oczawszy od dnia 26 lutego 2011 1.
Pobowiqzuja, przepisy nowego rozpo-

rzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia
02 lutego 2011 r. w sprawie wymagan, ja-
kim powinny odpowiadaé pod wzgledem
fachowym i sanitarnym pomieszczenia i
urzadzenia zaktadu opieki zdrowotnej (Dz.
U. z 2011 r. Nr 31, poz. 158).

Tym samym w dniu 26 lutego 2011 r.
zostalo uchylone poprzednio obowigzujace
rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 10
listopada 2006 r. w sprawie wymagan, jakim
odpowiada¢ maja, pod wzgledem fachowym
isanitarnym, pomieszczenia i urzadzenia
zakladu opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2006
r. Nr 213, poz. 1568 ze zmianami).

Oceniajac przepisy nowego rozporza-
dzenia, nalezy stwierdzi¢, iz s mniej re-
strykcyjne w zakresie warunkéw, jakie
muszg spelnia¢ pomieszczenia i urzadze-
nia zaktadéw opieki zdrowotne;.

Natomiast jakie zmiany przynosza
przepisy nowego rozporzadzenia:

Ustawodawca odstgpit przede wszyst-
kim od narzucania zakladom opieki
zdrowotnej konkretnych wymiaréw
(powierzchni) gabinetéw diagnostycz-
no-zabiegowych, gabinetéw dentystycz-
nych, jak i pomieszczen, ktérymi winny
dysponowaé stacjonarne zaklady opieki
zdrowotnej (szpitale) tj. sale 16zkowe, Slu-
zy umywalkowo-fartuchowe, szatniowe
czy izolatki.

Co do wymagan ogélnoprzestrzennych
- brak obecnie w przepisach nowego roz-
porzadzenia jakichkolwiek przepiséw do-
tyczacych wymogéw stawianych podiogom
w zakltadach opieki zdrowotne;.

W zakresie wymagan dla niektérych
pomieszczen i urzadzen — ustawodawca
odstgpit od wymogéw okreslonych dla
gléwnego holu wejsciowego zaktadu, w tym
tych, ktére obligowaly zakiad do przystoso-
wania pomieszczen gléwnego holu dla po-
trzeb 0sob niepetnosprawnych, tworzenia
punktu informacyjnego lub informacyjno-
rejestracyjnego, miejsc na wozki dzieciece
lub inwalidzkie, miejsc na okrycia wierzch-
nie 0sob przychodzacych, etc.

Zniesiono ponadto przepisy obligujace
zaktady opieki zdrowotnej do zorganizowa-
nia pracownikom zaktadu pomieszczenia
higieniczno-sanitarnego na zasadach okre-
Slonych w przepisach o bezpieczenstwie i
higienie pracy.

W zakladzie opieki zdrowotnej nie
musi sie juz réwniez znajdowaé odrebne
co najmniej jedno pomieszczenie porzad-
kowe. Obecnie wymag taki ustawodawca

Nowe wymogi sanitarne

stawia jedynie stacjonarnym zaktadom
opieki zdrowotne;.

W zakresie mebli w zakladzie opieki
zdrowotnej, ktore powinny umozliwiaé
ich mycie i dezynfekcje, obok poprzednio
obowigzujacego wylaczenia w postaci me-
bli znajdujacych sie w pomieszczeniach
administracyjno-biurowych, rozszerzono
ww. wylaczenie o pomieszczenia socjalne,
poradnie psychiatryczne oraz ztobki.

Odnosnie wymagan ogélnobudowla-
nych - ustawodawca odstgpit od narzuca-
nia zaktadom opieki zdrowotnej wymogu
w zakresie bezszczelinowego polaczenia
$cian z podlogami, co umozliwialoby ich
mycie 1 dezynfekcje. Ustawodawca wskazat
jedynie, iz potaczenie $cian z podlogami
powinno by¢ wykonane w taki sposéb, aby
umozliwi¢ jego mycie i dezynfekcje.

Nie ma juz takze wymogow stawianych
materialom uzytym w pomieszczeniach wy-
magajacych czestej dezynfekcji lub utrzy-
mania aseptyki §ciany na calej wysokosci.

Brak w przepisach nowego rozporza-
dzenia ré6wniez wymogow w zakresie Scian
woko6t umywalek i zlewozmywakéw.

Odno$nie wymog6w stawianych pod-
wieszanym sufitom w pomieszczeniach
o podwyzszonych wymaganiach higie-
nicznych, ustawodawca z katalogu tych
pomieszczen usunal sale zabiegowe i od-
stapit od wymogu gtadko$ci powierzchni
podwieszanych sufitéw, stanowiac jedynie,
iz maja by¢ wykonane w spos6b zapewnia-
jacy szczelno$¢ powierzchni oraz umozli-
wiajacy ich mycie i dezynfekcje.
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Brak takze w przepisach nowego roz-
porzadzenia szczegélowych wymog6w sta-
wianych w zakresie szeroko$ci drzwi, jak i
dotyczacych rodzajow drzwi montowanych
w pomieszczeniach zakladu opieki zdro-
wotnej. Ustawodawca jedynie wskazal, iz
szeroko$¢ drzwi w pomieszczeniach, przez
ktore moze sie odbywac ruch pacjentéw na
t6zkach, powinna umozliwiaé ten ruch.

Ustawodawca nie stawia obecnie zad-
nych szczegbtowych warunkéw w zakresie
pomieszczen zakladu, w ktérych mamy do
czynienia z nadmiernym na$wietleniem.
Jedyny wymoég dotyczy pokoi 16zkowych,
w ktorych ustawodawca obliguje do zain-
stalowania w nich urzadzen przeciwsto-
necznych, nie precyzujac jednakze, jakie
warunki owe urzadzenia muszg spelnic.

Odno$nie wymagan dotyczacych insta-
lacji w zakladach opieki zdrowotnej usta-
wodawca doprecyzowal, iz w pomieszcze-
niach, w ktérych sg wykonywane badania
lub zabiegi, winny sie znajdowa¢ nie tylko
umywalki z cieplg i zimng woda, ale réw-
niez dozownik z mydlem w plynie oraz
dozownik ze §rodkiem dezynfekcyjnym
oraz pojemnik z recznikami jednorazowe-
go uzycia i pojemnik na zuzyte reczniki.
Dodatkowo w pomieszczeniach, w ktérych
sq wykonywane badania lub zabiegi przy
uzyciu sprzetu i narzedzi wielokrotnego
uzycia, niezaleznie od umywalek, powinny
by¢ one wyposazone w zlew z bateria, chy-
ba ze w pomieszczeniach zakladu opieki
zdrowotnej znajduje sie odrebne pomiesz-
czenie zawierajace stanowiska mycia rak
personelu oraz narzedzi i sprzetu wielo-
krotnego uzycia. Wowczas wymogu dodat-
kowego zlewu z baterig nie ma.

Brak w przepisach nowego rozporza-
dzenia wymog6w dotyczacych instalowania
w pomieszczeniach zakladu opieki zdro-
wotnej wanien, jak i nie ma wymogow
dotyczacych grzejnikéw.

Obecnie ustawodawca nie narzuca
réwniez zakladom opieki zdrowotnej ter-
mindéw dla okresowych przegladéw lub
czyszczenia, lub wymiany element6w in-
stalacji i urzadzen wentylacji mechanicznej
i klimatyzacji, pozostawiajac to w gestii
warunkow narzuconych przez producenta
ww. urzadzen i instancji.

Zaklady opieki zdrowotnej prowadzace
dziatalno$é w dniu wejscia w zycie roz-
porzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 02
lutego 2011 r. w sprawie wymagan, jakim
powinny odpowiada¢ pod wzgledem facho-
wym i sanitarnym pomieszczenia i urzg-
dzenia zaktadu opieki zdrowotnej (Dz. U. z
2011 . Nr 31, poz. 158), tj. w dniu 26 lutego
2011 r., ktére nie spetniajg wymogéw okre-
$lonych w przepisach ww. rozporzadzenia,
majg obowigzek dostosowaé pomieszczenia
i urzadzenia swoich zaktadéw w terminie
do dnia 31 grudnia 2016 roku. Przy czym
kierownicy takich zaktad6w opieki zdro-
wotnej majg obowigzek przedstawi¢ wo-
jewodzie prowadzacemu rejestr zaktadéw
(a szpitale panstwowemu wojewddzkiemu
inspektorowi sanitarnemu) program dosto-
sowawczy w terminie do dnia 30 czerwca
2012 roku.

Oceniajac przepisy nowego rozpo-
rzgdzenia Ministra Zdrowia, trudno nie
zauwazyé, iz znacznie ono ulatwi i przy-
spieszy procedure tworzenia zakladéw
opieki zdrowotnej, niemniej pozostaje py-
tanie, co z wlascicielami zaktadéw opieki
zdrowotnej, ktorzy zmuszeni byli tworzy¢é
swoje zaklady pod rzgdami poprzednio
obowigzujgcego rozporzgdzenia Ministra
Zdrowia z dnia z dnia 10 listopada 2006
I. W sprawie wymagan, jakim odpowiadaé
pod wzgledem fachowym i sanitarnym po-
mieszczenia i urzgdzenia zakladu opieki
zdrowotnej (Dz. U. z 2006 r. Nr 213, poz.
1568 ze zmianami). Osoby te bez watpie-
nia poniosty konsekwencje pochopnych (z
dzisiejszej perspektywy) decyzji Ministra
Zdrowia, ponoszac niejednokrotnie znacz-
ne naklady finansowe na przystosowanie
pomieszczen zakladéw opieki zdrowotnej
do wymogéw poprzednio obowigzujace-
go, restrykcyjnego rozporzadzenia, ktére
obecnie nie sg juz wymagane.

Oczywiscie poniesionych kosztéw fi-
nansowych, trudu przebudowy i dostoso-
wania pomieszczen nikt juz nie zwrdci,
a lekarzom i lekarzom dentystom dumnym
wlascicielom zaktadéw opieki zdrowotnej
tworzonym przed 26 lutego 2011 r. pozo-
staje jedynie satysfakcja z posiadania lokali
uzytkowych spelniajgcych ponadnorma-
tywne wymagania.

Innymi stowy sprawdza sie po raz
kolejny ludowe przystowie: ,,Cierpliwosé
poplaca”.

UWAGA: Abstrahujac od nowych,
mniej restrykcyjnych przepiséw
rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 02 lutego 2011 r. w sprawie
wymagan, jakim powinny odpowia-
da¢ pod wzgledem fachowym i sani-
tarnym pomieszczenia i urzadzenia
zakladu opieki zdrowotnej (Dz. U.
z 2011 r. Nr 31, poz. 158), nalezy
pamietaé, ze w dalszym ciagu obo-
wiazujq inne rozporzadzenia, kt6-
rych przepisy ré6wniez obowiazuja
wlascicieli zaktadow opieki zdrowot-
nej w zakresie tworzenia zakladéw,
a sq nimi m.in.:

1. Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury
z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie
warunkow technicznych, jakim powinny
odpowiada¢ budynki i ich usytuowanie
(Dz. U. z 2002 r. Nr 75, poz. 690 ze
zmianami).

2.Rozporzadzenie Ministra Pracy i Poli-
tyki Socjalnej z dnia 26 wrze$nia 1997
1. W sprawie ogélnych przepiséw bez-
pieczenstwa i higieny pracy (j. : Dz. U.
72003 . Nr 169, poz. 1650 ze zmianami);

3.Rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 12 pazdziernika 2004 r. w spra-
wie szczegblowych wymagan, jakim
powinien odpowiada¢ lokal podmiotu
wykonujacego czynno$ci z zakresu za-
opatrzenia w §rodki pomocnicze i wy-
roby medyczne bedace przedmiotami
ortopedycznymi (Dz. U. z 2004 r. Nr
231, poz. 2327).

4.Rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 3 marca 2004 r. w sprawie wy-
magan, jakim powinno odpowiadaé
medyczne laboratorium diagnostycz-
ne (Dz. U. z 2004 r. Nr 43, poz. 408
ze Zmianami).

5. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
21 sierpnia 2006 r. w sprawie okreSlenia
wymagan, jakim powinny odpowiadaé
zaklady i urzgdzenia lecznictwa uzdro-
wiskowego (Dz. U. z 2006 r. Nr 161, poz.
1142 ze zmianami). [
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Juz po raz trzynasty

Halina Pilawska

zas plynie szybko i doczekalismy

sie w naszej OIL juz po raz trzyna-

sty obchoddw jubileuszu 50-lecia
uzyskania dyplomu lekarskiego przez az
50 naszych kolezanek i kolegéw w tym 40
absolwentow naszej szczecinskiej PAM a 10
z innych uczelni - z Poznania, Krakowa,
Gdanska, ale pracujacych na terenie na-
szego wojewodztwa zachodniopomorskiego.
Tym razem uroczyste okoliczno$ciowe
spotkanie odbylo sie 16 maja br. w PUM,
w sali Rady Wydzialu, potaczone z wre-
czeniem pamigtkowych Esculapow, wy-
stepami choru PUM, wy$wietlaniem filmu

dokumentujacego dziatalno$cé i osiggnie-
cia PUM, okoliczno$ciowym, stodkim
poczestunkiem, pamigtkowymi zdjecia-
mi i wspomnieniami uczestnikéw. Spo-
tkanie uswietnit swoja obecnoscia prezes
OIL dr Mariusz Pietrzak i prorektor PUM
profesor Andrzej Ciechanowicz.

Ubolewacé jedynie nalezy, ze sposrdd 50
zaproszonych kolezanek i kolegéw jubila-
tow dotarly na spotkanie jedynie 22 osoby.
Na pozostalych czekajg w OIL pamigtkowe
posazki Esculapa i piekne, jubileuszowe
dyplomy. Sg do odebrania.

Ale smutno organizatorom spotkania,
ze tak wielu zaproszonych kolezanek i ko-
legéw nie dotarto do nas... [

Vox Medici
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musica mores confirmat

| edycja Miedzynarodowego Przegladu Piosenki Amatorskiej Lekarzy §piewajqcych

Dr Iwona Charkiewicz — dyrygent Zespotu Mtodych Choru Akademickiego
Profesora Szyrockiego Zachodniopomorskiego Uniwersytetu

Technologicznego w Szczecinie

Iwona Charkiewicz

dniach 13-15 maja 2011 roku
WW Szczecinie mialo miejsce nie-

zwykle wydarzenie — I edycja
Miedzynarodowego Przegladu Piosenki
Amatorskiej Lekarzy Spiewajacych, ktérego
gléwnym celem byly koncerty wykonawcéw
sPrzegladu...” dla chorych w szpitalach.

Unikatowy charakter tego wydarzenia ar-
tystycznego taczyt walory uzdrawiajacego
wplywu muzyki i promocji sztuki wokalnej
jako §rodka wyrazu z walorami integracji
$rodowiska zawodowego lekarzy i promocji
Szczecina.

Zaproszenie do udziatu w Przegladzie
zostalo rozestane do wszystkich Izb Lekar-
skich w calej Polsce, a takze skierowane

Musica mores confirmat

do lekarzy z Niemiec i Szwecji. Poczatkowo
zglosilo sie kilkanascie osdb, ale z réznych
waznych powodéw do majowego Szczecina
dojechato czterech solistow i jeden zespét
muzyczno-wokalny. Uczestnicy Przegladu
zatrzymali sie w bardzo tadnym i wygod-
nym hotelu Fokus, ktérego niewatpliwym
walorem bylo polozenie w bliskosci ,Wal6w
Chrobrego”.

Pierwszego dnia Przegladu, a dzialo
sie to w pigtek 13 maja, lekarze-artysci
udali sie do dwdch szczecinskich szpitali,
aby zaspiewa¢ dla pacjentéw. W Samo-
dzielnym Publicznym Szpitalu Klinicznym
nr 2 PUM w Szczecinie wystapili: Matgo-
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rzata Jedrzejczak — lekarz stomatolog
z Olsztyna, Elzbieta Janowska-Drong
— lekarz medycyny rodzinnej z Rudy
Slaskiej oraz prof. Jacek Rudnicki —
neonatolog z tutejszego szpitala kli-
nicznego. W Zachodniopomorskim
Centrum Onkologii wystapil zesp6t
muzyczno-wokalny z fodzi w skla-
dzie: Adam Madej (doktorant urolo-
gii), Justyna Dtubek (studentka II roku
Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu
Medycznego) i Mateusz Antosiewicz
(lekarz stazysta) oraz solista Grzegorz
Jamro - otolaryngolog ze Szczecina.

Wykonawcy byli bardzo dobrze
przygotowani i nie szczedzili wysil-
kéw, aby swoim $piewem i interpre-
tacja piosenek poruszy¢ serca, dusze
i ciata stuchaczy. Dla wiekszosci z nich
byt to pierwszy wystep przed pacjenta-
mi, ktérzy przez moment zapomnieli
o swoich chorobach i nagradzali leka-
rzy-artystéw goracymi brawami.

Po koncertach i kolacji, w sali kon-
ferencyjnej goscinnego hotelu Fokus,
odbylo sie sympozjum naukowe pt.:
»Muzyka i muzykoterapia w szpitalu” pod
przewodnictwem prof. Andrei Jaworskiej.
Pani profesor, urodzona na Wegrzech,
swoje zycie zawodowe zwigzala z Lu-
blinem, gdzie pracuje na Uniwersytecie
Marii Skiodowskiej-Curie w Zaktadzie
Muzykoterapii i Edukacji Muzyczne;.
Po ciekawym wykladzie uczestnicy
sympozjum dzielili sie swoim spostrze-
zeniami i do§wiadczeniami dotyczacymi
wplywu muzyki na zdrowie czlowieka.

Rejs Dziewanna

Drugi dzien Przegladu rozpoczat
sie uroczym rejsem statkiem ,Dzie-
wanna” po Odrze. Zaplanowali§my ten
rejs, aby pokazaé go$ciom osobliwosci
naszego miasta i tym samym promo-
waé niezwykte piekno Szczecina. Pan
kapitan Tadeusz Wolski serdecznie
powital wszystkich przybylych gosci
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po czym, pelnigc réwniez role przewodni-
ka, wyruszyl wzdtuz Stoczni Szczeciniskiej,
dorzecza Odry i Jeziora Dabie. Przy piekne;,
stonecznej pogodzie mozna byto podziwiaé
infrastrukture portu i stoczni, a Pan kapitan
w ciekawy sposéb przedstawil ich historie
i teraZniejszo$¢. Opowiadal o réznych ga-
tunkach drzew i krzew6w wystepujacych
na rozlegltym Jeziorze Dabie, o miejscach
legu orta bielika, widzieli§my tez gniazda
tabedzi i dzikich kaczek. Zalogi przepty-
wajacych obok todzi i jachtéw pozdrawialy
nas serdecznie, a piekno otaczajacej przy-
rody zachwycalo i nastrajato romantycznie.
W trakcie dwugodzinnej wycieczki byt réw-
niez czas na ciekawe rozmowy przy kawie
i ciastku, wymiane zdan na temat intere-
sujacego sympozjum naukowego, blizsze
wzajemne poznanie, a takze wspélne $piewy
itance przy akompaniamencie zawodowe-
go muzyka grajacego na akordeonie. Kiedy
zawijaliémy do portu rozbawieni i w dosko-
natych humorach, naszym oczom ukazata
sie uroda i wyjatkowos¢ ,Waléw Chrobre-
go”. Wszyscy zalowali, Ze ta fantastycz-
na wycieczka tak szybko sie zakonczyla.

Koncert galowy

Tego samego dnia o godz. 17.00 w siedzi-
bie Okregowej Izby Lekarskiej w Szczecinie
rozpoczat sie Koncert Galowy ,Miedzyna-
rodowego Przegladu Piosenki Amatorskiej
Lekarzy Spiewajqcych”. W kolejnosci wy-
stapili: Malgorzata Jedrzejczak, Elzbieta
Janowska-Drong, Adam Madej z Justyng
Dlubek i Mateuszem Antosiewiczem oraz
Grzegorz Jamro i Marek Kujawiak. Kaz-
dy z wykonawcéw zaSpiewal po jednej
piosence, a kompetentne jury w skiadzie:
przewodniczacy — redaktor Piotr Cywinski,
czlonkowie: dr Iwona Charkiewicz, prof. Ja-
cek Rudnicki i redaktor Dorota Zamolska,
wylonilo laureata konkursu, ktérym zostat
Marek Kujawiak — gastroenterolog ze Star-
gardu. Nagrode ufundowana przez Prezy-
denta Miasta Szczecin wreczy! w imieniu
Piotra Krzystka z-ca prezydenta Krzysztof
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Soska. Nagrodg gléwna byta wykonana ar-
tystycznie ze srebra i bursztynu ,Galazka
magnolii”, kwiat, ktory stanowi nieoficjalny
symbol naszego miasta.

Po wreczeniu nagrody gléwnej, dy-
ploméw i kwiatéw (kazdy wykonawca
otrzymal dyplom lekarza-artysty wspie-
rajacego chorych oraz sadzonke magnolii),
rozpoczal sie bankiet, w trakcie ktérego
réwniez inni lekarze-artysci przedstawiali
swojg, tworczos¢ literacka lub muzyczng.
Byt tez czas na gratulacje, wspdlne zdjecia
i wymiane adres6w.

Péznym wieczorem organizatorzy

i uczestnicy Przegladu, na zaproszenie
pani redaktor Doroty Zamolskiej, udali sie
do Polskiego Radia Szczecin, gdzie wzieli
udzial w programie radiowym na zywo
i opowiedzieli stuchaczom o swojej pracy,
pasjach muzycznych i niezapomnianych
chwilach przezytych w Szczecinie. Byli
pod wrazeniem goscinnosci, przemilej
atmosfery i chwalili doskonaly pomyst
koncertow dla pacjentéw i sympatycznych
zmagan artystycznych.

Organizatorami Miedzynarodowego
Przegladu Piosenki Amatorskiej Lekarzy
Spiewajacych — Musica mores confirmat

byli cztonkowie Okregowej Izby Lekarskiej
w Szczecinie oraz Stowarzyszenia Senatu
Obywateli Szczecina, kt6rzy planujg kon-
tynuowanie tej tak szczytnej i pieknej idei.

Pragniemy podziekowaé wszystkim
uczestnikom, wspélorganizatorom oraz
osobom, ktére przyczynily sie do powstania
Przegladu. Do zobaczenia za rok. Mamy
nadzieje, Ze spotkamy sie w szerszym gro-
nie i oczywiscie pod symbolem , Gatgzki
magnolii”.

OGLOSZENIA DROBNE

WYNAJEM-SPRZEDAZ

Wynajme stanowisko w gabinecie stoma-
tologicznym w Stargardzie Szczecinskim
w centrum miasta. Tel.: 607 837 000.

Sprzedam gabinet stomatologiczny przy
ul. Langiewicza w Szczecinie. Kontakt:
603 792 212.

Reditus Biuro Rachunkowe, tel. 609 351
787, specjalizacja w rozliczeniach po-
datkowo-ksiegowych branzy medycznej,
doswiadczenie w pracy w urzedzie skar-
bowym (kontrola podatkowa).

Wynajme gabinet lekarski o pow. 16,80
m2 w lokalu na parterze przy ul.Okulic-
kiego 46 w Szczecinie. Kontakt tel.: 663
195 026 lub 792 925 092.

Wynajme gabinet lekarski o pow. 20 m2
na parterze w Mierzynie. W lokalu juz funk-
cjonuje jeden gabinet, tel. 782 901 950

Kotobrzeg- lokal ustugowo-handlowy
w sasiedztwie szpitala do wynajecia. Tel.
513 655 906.

Wynajme gabinety lekarskie i stomatolo-
giczne na poszczegdlne dni tygodnia lub
godziny przy ul. Wyszynskiego w Szcze-

cinie. Tworzymy Centrum Lekarzy Spe-
cjalistow. Tel. 601 220 916.

PRACA

Poszukuje lekarzy specjalistow chetnych
do nawigzania wspétpracy w nowo otwar-
tych, dobrze zlokalizowanych gabinetach
na terenie Szczecina. Warunki wspéipracy
do uzgodnienia — kontakt tel. 607 396 963.

Redakcja VOX MEDICI poszukuje eg-
zemplarzy Biuletynu Informacyjnego
OIL w Szczecinie. Byt to powielaczowy
poprzednik ,Vox Medici”, ktory ukazywat
sie w pierwszych latach dziatalnosci na-
szego samorzadu. Rozprowadzano do

poprzez facznikow do wigkszych placo-
wek medycznych i nie byt, niestety, archi-
wizowany. Posiadaczy takich egzemplarzy
prosimy o przekazywanie ich do naszej re-
dakcji. Na zyczenie mozemy zrobi¢ kopie
i oddac oryginat.

Zatrudnig lekarza dentyste do prywatnej
praktyki stomatologicznej. Tel. 91 455 85 55.
Samodzielny Publiczny Zakiad Opieki
Zdrowotnej Szpital Powiatowy w Barlinku
zatrudni lekarza specjaliste w zakresie
chirurgii. Tel.95 746 25 02.

Zatrudnimy lekarzy stomatologéw z mini-
mum 3 letnim stazem w prywatnym ga-
hinecie stomatologicznym.Kontakt tel. 91
820 61 87 lub 91 829 57 98. Mail: du-

odent.szczecin@gmail.com.

Nowoczesnie wyposazony, dobrze pro-
sperujacy NZOZ w Stargardzie Szcze-
cinskim zatrudni lekarza stomatologa.
Dowolna forma zatrudnienia. Tel. 504 14
37 14 lub 606 36 30 36.

Lekarza stomatologa w Potczynie Zdroju
zatrudnig-dobre warunki. Tel. 502308003.

NZOZ INTERMED Sp. z o.0., zatrudni
lekarza POZ w Przychodni w Gryfinie,
w tobzie, Resku i Insku — wojewédztwo
zachodniopomorskie.  E-mail:prezes@
nzozintermed.pl Telefon: +48 693 162
216, 091 395 27 26

Nowoczesny gabinet dentystyczny ( sze-
rokie spektrum leczenia) w Angermiinde
(Niemcy) zatrudni od zaraz stomatologa.
Wymagany j. niemiecki. Kontakt: 0049
333 124 008; witte@zahnfleischfee.de

NZOZ w Postominie (miedzy Ustka
i Darfowem) zatrudni lekarza do pracy
w Osrodku Zdrowia oraz stomatologa.Tel.
601 635 949 po 16-tej.

Centrum Okulistyki i Chirurgii Oka w
Szczecinku zatrudni miodego specjaliste
do wykonywania OCT, angiografii, lase-
row, operacji zaémy, jaskry. Tel. kont. 662
062 757.

Vox Medici




Wiadomosci z Okregowej Rady Lekarskie]

‘f/!

Magda Wisniewska

olejne w 2011 roku posiedze-

nie Okregowej Rady Lekarskiej

w Szczecinie odbylo sie 11 maja.
Jak zwykle spotkanie zaczeli$my od za-
twierdzenia jego programu, przyjecia pro-
tokotu z poprzedniej rady, spraw zwigza-
nych z Okregowym Rejestrem Lekarzy,
Rejestrem Indywidualnych Praktyk Le-
karskich oraz rejestru podmiotéw pro-
wadzacych ksztalcenie podyplomowe dla
lekarzy ilekarzy dentystéw. Zatwierdzone
zostaly réwniez decyzje Komisji Finan-

sowej i Komisji Socjalnej. Upowazniono
przewodniczacego Komisji ds. Ksztalcenia
Podyplomowego do skierowania wniosku
o przyznanie dotacji z NIL na doskonalenie
zawodowe organizowane przez naszg OIL.

Kolejnym punktem obrad byto podje-
cie uchwat ws. rozliczenia dotacji z NIL
na ksztalcenie podyplomowe lekarzy i leka-
rzy dentystéw. Przyznaé trzeba, ze zaréw-
no kursy ALS dla lekarzy, jak i warsztaty
praktyczne dla lekarzy dentystéw cieszg
sie wéréd naszych kolegéw olbrzymim
zainteresowaniem. Zachecamy wiec
do zapoznawania sie z programem kur-
séw organizowanych przez OIL Szczecin
zamieszczanym na stronie izby.

W nastepnej kolejnosci wyznaczone
zostaly osoby do przeprowadzenia spraw-
dzianu dla lekarzy i lekarzy dentystéw
z zakresu prawa medycznego i bioetyki.

Czlonkowie rady w trakcie posiedzenia
zdecydowali takze o przyznaniu wsparcia
finansowego dla sympozjum torakochirur-
gicznego majacego odby¢ sie w Szczecinie
za kilka miesiecy.

Zajelismy sie takze kwestig ubezpie-
czenia lekarzy petnigcych jednoczesnie
funkcje kierownika specjalizacji, badz
nadzorujgcych bezposrednio prace leka-
rzy odbywajacych specjalizacje. Temat ten
od jakiego$ czasu powraca w naszych dys-
kusjach. Nie da sie ukryé, ze w dzisiejszych
czasach kwestia ta staje sie coraz bardziej
palaca, bo specjalisci przestajg by¢ zainte-
resowani byciem kierownikami specjaliza-
cji (co nie dziwi, bo jest to zajecie bezplat-
ne i obarczone duza odpowiedzialnoscig).
Otrzymalismy odpowiedz z PZU na nasze
pismo dotyczace dodatkowego ubezpiecze-
nia specjalistéw bedacych kierownikami
specjalizacji. Oczywiscie to najwieksze to-
warzystwo ubezpieczeniowe nie jest zain-
teresowane wprowadzeniem takich polis
na rynek. Temat pozostaje wiec otwarty.

Ostatnia cze$¢ posiedzenia ORL
w Szczecinie to sprawy rézne i wolne wnio-
ski. W tej czesci prezes OIL prowadzacy
spotkanie zapoznat czlonkéw rady z apelami
i stanowiskami zatwierdzonymi na zjazdach
okregowych innych izb w Polsce. [

SZANOWNI PANSTWO, KOLEZANKI I KOLEDZY

uprzejmie informujemy, ze Zaktad Stomatologii Dzieciecej PUM i Oddziat Szczecinski
Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego organizuja w dniach 18 - 19 listopada 2011 r.
w sali konferencyjnej Zachodniopomorskiego Stowarzyszenia Rozwoju Gospodarczego
przy ul. Kolumba 86 w Szczecinie konferencje naukowo - szkoleniowa.

Konferencji beda towarzyszyly warsztaty praktyczne z zakresu: endodoncji, resuscytacji
krazeniowo - oddechowej, radiologii stomatologicznej, estetyki uzebienia. Serdecznie
zapraszamy do wziecia udziatu w tym wydarzeniu.

Informacje szczegotowe : www.dentexpo.pl
Przewodniczaca Komitetu Organizacyjnego

Dr hab.n.med. Danuta Wéjtowicz

lipiec-sierpien 2011



KOMISJA DS. LEKARZY DENTYSTOW
KOMISJA DS. KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO

ZAPRASZAJA NA KURSY :

OCHRONA RADIOLOGICZNA PACJENTA
INSPEKTOR OCHRONY RADIOLOGICZNEJ,

ktore odbeda sig w dniu 07 paZdziernika 2011r.
w Hotelu SILVER w Szczecinie
przy Rondzie Hermana Hakena

kurs IOR — godz. 17.00
kurs ORP - godz. 18.30

Kursy te dofinansowane s3 ze $rodkéw Komisji ds. Lekarzy Dentystow i Komisji Ksztaicenia Podyplomowego ORL w Szczecinie.
Warunkiem uczestnictwa w kursie jest uiszczenie optaty egzaminacyjnej w kwocie 150,00 PLN (ORP) i 350,00 PLN (IOR) oraz opiacone
skiadki czionkowskie.

ZASADY KURSU:
Rejestracja uczestnika nastepuje na podstawie wypetnionego formularza zgtoszeniowego ziozonego w biurze OIL w Szczecinie i uiszczenia
optaty egzaminacyjnej.
Uczestnik otrzymuje materialy szkoleniowe na piycie CD — wykiady w formie prezentacji multimedialnych, przykiadowe testy egzaminacyjne i
pytania problemowe oraz materialy uzupetniajace.
Uczestnik ma prawo do nielimitowanych konsultacji z wyktadowcami, ktére mozna odbywac telefonicznie, e-mailowo.
Po zaliczeniu egzaminu wydawane beda certyfikaty (potwierdzajace ukoriczenie kursu i zdanie egzaminu).

Zgloszenia i opfaty prosimy dokonywaé w biurze Okregowej Izby Lekarskiej w Szczecinie, przy ul. Marii Skiodowskiej - Curie 11.
Szczeg6towych informacii udziela sekretariat OIL w Szczecinie pod nr. tel. 91 4874936 wew.106.

Organizator zastrzega sobie prawo odwotania kurséw, jezeli nie zostanie zebrana ponizsza liczba uczestnikéw: ORP — 100 os6b, IOR — 60
0s6b.
Termin zgloszenia do 30 wrze$nia 2011 r.



Vil Ogéinopolski Motocyklowy Zlot Lekarzy

DocroRRIDERS

3611

W dniach 26.08. - 28.08.2011r. w Sulejowie/ k. Piotrkowa Trybunalskiego
w Dérodku ,,DRESSD" (www.dresso.pl)

na Zlot oraz reze noclegéw przyjmowane s pod adresem:
DIL w todzi, ul. Czerwona 3, 93-005 LodZ, Elibieta Sadura,
e-mail: doctorriders@ ncga ala sadura@hipokrates.org,
www.oil.lodz.pl link D Riders

mig, nazwisko, nr leg urodzenia,
S b sty ot
m'r?q!:nmllda. rukmmnpiﬂuﬁ: osoby tn:.;mrnqnai. -

Organizator zapewnia: unlu :Iutuw wieczome spotkania, konkursy,
koncert, ochrong. Dsr dysponuje p uiami 2, 3i 4-osobowymi oraz
domkami minimum 2+3 ﬂstn eje opcja 3+4).

Opfata za udzial w Zlocie (zawiera wpisowe oraz 2 noclegi) wynosi:
uczestnik:

320,00 PLN- w pokojach 2-osobowych, : & L
300,00 PLN- w pokojach 3,4 —os. | domkach typu 2+3 i 3+4; n.» :

kobieta-kierowca oraz osoba towa a tzw.”plecak”: A .
270,00 PLN w pokojach 2-osobowyc
250,00 PLN w pokojach 3,4 -0s. i domkach typu 2+3 i 3+4.

Wplaty prosimy dokonywaé na konto PKO BP SA | Oddzial w. lﬁlﬂ
L

98 1020 3352 0000 1602 0010 0362 = i
z dopiskiem “ZLOT MO

Termin rejestracji uczes
26.08.11 r. od godziny 12.

Organizatorzy:

Motocyklowy Kiub Lekarzy
DoctoRRiders
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Szukatem Was,
teraz Wy mnie
znalezliscie...

Michat Kurowski, Andrzej Kram

iedziela Milosierdzia Bozego, jedzie-
N my do Rzymu, do ktérego zdaza ty-

sigce naszych rodakéw, wraz z 1.5
milionowa rzesza pielgrzymoéw z catego
$wiata. Chcemy by¢ jak najblizej bl. Jana
Pawta II, ktérego relikwie zostang umiesz-
czone w kaplicy §w. Sebastiana w poblizu
Piety Michata Aniofa. Na telebimach re-
lacje z pielgrzymek i spotkan z mlodzie-
73, fragmenty homilii i znowu te stowa: ,,
Niech zstgpi Duch Twéj i odnowi oblicze
ziemi, tej ziemi”. Nie sposob zapomnied,

jak w kolejnych pielgrzymkach do Ojezy-

zny Ojciec Swiety wolal: ,Nie lekajcie sie,
otworzcie na osciez drzwi Chrystusowi”.
Jak znamienne byly skierowane do nas
stowa: ,Zanim stad odejde, prosze Was,
abyscie cate to duchowe dziedzictwo, kt6-
remu na imie Polska, raz jeszcze przyjeli
z wiara , nadziejg i mitoscig....”

L.
#

- -

" —

Na Placu $w. Piotra mnéstwo biato-
czerwonych choragwi i transparentéw wi-
docznych wszedzie, gdzie stoja nasi roda-
cy. Msza Beatyfikacyjna i ...ten najbardziej
wzruszajacy moment, kiedy Benedykt XVI
rozpoczyna formute: ,, Nasza wladzg apo-
stolska...” co$ $ciska w gardle, a za chwile
wybuch entuzjazmu. Mamy Blogostawio-
nego Jana Pawla Il naszego Papieza, pa-
trzy na nas jasnym wzrokiem z olbrzy-
miego odslonietego portretu na Scianie

Bazyliki widocznego tez na telebimach.

Nastepnego dnia znowu wypelnia sie
Plac $§w. Piotra. Msze dziekczynng za dar
beatyfikacji koncelebruje kard. Tarcisio
Bertone. Uroczysty nastrdj, ponownie
wracaja wspomnienia, mieszaja sie obra-
zy, a w naszych uszach brzmia wznoszone
przed 6-ciu laty okrzyki — Santo Subito!
Na wystawionej wtedy trumnie powiew
wiatru zamyka Ksiege Ewangelii, wiatr,
symbol Ducha Swietego, Jan Pawel II
odchodzit do Domu Ojca. Dzisiaj znowu
wystawiona trumna w Bazylice §w. Piotra,
ta sama, z lezaca na niej otwartg ksiega.
W modlitewnej ciszy i zadumie przesuwa
sie niekoficzgca rzesza pielgrzyméw, czy
potrafimy by¢ wierni nauce Ojca Swie-
tego? Co zostanie tylko wspomnieniem,
a co na trwale zmieni nasze zycie?

Modlitewne triduum konczy 3 maja
dziekczynna Msza Swieta w bazylice Santa
Maria Maggiore. Nastrgj podniosly - patrio-
tyczny, polska liturgia, bazylika wypelniona,
czujemy sie jakos wyjatkowo wazni i dumni,
ze mozemy modli¢ sie do bl. Jana Pawta II
Papieza z rodu Polakéw.

W Rzymie z OIL w Szczecinie byli:
Matgorzata i Andrzej Kramowie, Jolanta
Grabowska, Wiestawa Zablocka, Wikto-
ria Dziwota, Wojciech Wojtowicz, Teresa
i Michat Kurowscy. Op. M.K.

Vox Medici



Beatyfikacja Jana Pawta Il

BytySmy z pielgrzymami

Foto. Elzbieta iyWiestaw Pankiewiczowie

Halina Ey-Chmielewska

a ten dzien czekali wierni na ca-

N tym $wiecie i w Polsce. Do Rzymu
zjezdzaly tysigce naszych rodakow.
Proboszcz z parafii pw. §w. Antoniego
z Padwy na Warszewie, ksigdz Wiestaw
Kruczynski, zorganizowal pielgrzymke
parafialng do Rzymu na uroczysto$¢ be-
atyfikacji Papieza-Polaka Jana Pawta II.
Dzieki wsparciu kolezanki dr hab.
n med. Elzbiety Pankiewicz mialy$my
przyjemnos$¢ uczestniczyé u tej uroczy-
stosci. W czasie naszego pielgrzymowa-
nia bylismy dwukrotnie w Rzymie. Po raz
pierwszy, na dwa dni przed samymi uro-
czystosciami beatyfikacyjnymi, aby ostatni
raz pomodlié sie przy grobie Jana Pawta II
w Grotach Watykanskich. Drugi, by wziaé
udzial w uroczysto$ci. Mimo ze dotarli-
$my do Rzymu juz przez godzing 5 rano,
to nie bylo szans, aby dosta¢ sie na sam
plac przed bazylika $w. Piotra. Udalo nam
sie znaleZ¢ wolne miejsce przy Zamku
Aniota i tam na telebimie obserwowali$my
przebieg mszy. Atmosfera byla podniosta,
obok nas pielgrzymi nie tylko z Polski, ale
Hiszpanie, Portugalczycy oraz mieszkancy
Rzymu. Czekajac na uroczystos¢, Spiewali-
$my wspélnie ulubione piesni Jana Pawla I1
(miedzy innymi Barke i Czarng Madonne
po polsku, wlosku i hiszparisku). Wszedzie
wida¢ bylo polskie flagi, styszalo sie nasz
jezyk. Sama uroczysto$¢ beatyfikacyjna
podniosta i wspaniala. Dopisala réwniez
pogoda. Mimo nattoku pielgrzyméw stuzby
porzadkowe Rzymu radzily sobie bardzo
dobrze. Wszedzie punkty Zywno$ciowe
i wolontariusze kierujacy ruchem na uli-
cach i w metrze. ByliSmy pelni uznania dla
sprawnej organizacji. Do domu wréciliSmy
szczesliwi, ze dane nam bylo uczestniczyé
w tej tak waznej zwlaszcza dla nas Polakéw
uroczystosci. Op. MK.

lipiec-sierpien 2011
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Postepowanie lekarza
wobec roszczen pacjenta

Iwona Kaczorowska, OIL Gdansk

ancelarie odszkodowawcze powstajg
K jak grzyby po deszczu. I cho¢ de-

klarujg zajmowanie sie odszkodo-
waniami wszelkiego typu, ich dziatalnosé
skierowana jest w rzeczywistosci gléwnie
przeciwko lekarzom i placéwkom medycz-
nym. Swiadezy o tym chociazby sposéb
ich reklamy: wielkie szyldy zamieszcza-
ne na wprost wyj$¢ ze szpitali, ogloszenia
prasowe w rubrykach ,ustugi medyczne”,
linki na portalach pacjentéw.

O ile duze placéwki medyczne korzy-
staja zazwyczaj z profesjonalnej pomocy
prawnej, o tyle lekarze praktykujacy pry-
watnie 1 male zoz-y staja zazwyczaj w ob-

liczu konieczno$ci konfrontacji z agresyw-
nym i nie do koica zrozumialym dla siebie
zjawiskiem.

Rozpoczynamy zatem serie artykuléw,
w ktérych omawiac bedziemy najwazniej-
sze sprawy zwigzane z postepowaniem le-
karza, do kt6rego kierowane sg roszczenia
odszkodowawcze ze trony pacjenta.

1.Trzy najcze$ciej popetniane biedy

1.1 Zwrot kosztéw leczenia

To najczesciej spotykane zgdanie
ze strony pacjentow. I dzieje sie tak,
ze w imie ,$wietego spokoju” i checi jak
najszybszego zatatwienia sprawy — lekarz
czasem decyduje sie na wyplacenie 73-
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danej kwoty. Rozwigzanie, na pozér, nie
najgorsze — w koncu koszt leczenia potrafi
by¢ w danym przypadku niewielki, jesli
wiec za cene kilkudziesieciu badz kilkuset
zlotych mozna zapewnic sobie zadowalaja-
ce zakonczenie problemu - kwota zostaje
wyplacona bez wzgledu na to, czy lekarz
czuje sie winny czy nie.

Za jakis czas pojawiajg sie jednak kolej-
ne roszczenia — pokrycia kosztow dalszego
leczenia, zado$¢éuczynienia za doznane
cierpienia itd.

Czasem dochodzi do paradoksalnych
sytuacji, ktére mozna przedstawi¢ naste-
pujaco:

1. Jezeli koszty leczenia zostaly wypla-
cone bez sporzadzenia na te okolicznosé
jakiegokolwiek dokumentu, co czesto
sie zdarza — okazuje sie niekiedy, iz pa-
cjent zaprzecza, jakoby otrzymat jakakol-
wiek kwote. Na okoliczno$é wyplaty nie
ma dokumentu, nie ma $wiadkéw, wiec
nie ma dowodu, ze w ogéle nastapila.

2. Jezeli za$ lekarz zazadal ,pokwito-
wania”, badz sporzadzil napredce jaki$
inny dokument chcac sie zabezpieczyé
— okoliczno$¢ ta wyplywa natychmiast
w postepowaniu sgdowym jako dowdd
Lwiny” lekarza, jego przyznania sie do ble-
du, bo przeciez kt6z zwracaltby koszty, nie
czujac sie winnym?

1.2 Korespondencja

Pretensje pacjenta zglaszane bywaja
czesto pisemnie: w postaci ,wezwania
do zaplaty”, ,zadania zwrotu pieniedzy”
lub zwyklej korespondencji tytutowane;
rozmaicie. Otrzymawszy ja lekarz staje
przed dylematem: czy nalezy sporzadzi¢

Vox Medici



na nig odpowiedz? w jakim terminie?
i co w niej napisac?

O ile nie uda sie znalez¢ szybkiej i sa-
tysfakcjonujacej odpowiedzi na te pytania,
czestym wyborem dokonywanym przez
lekarzy w takim momencie jest po prostu
pozostawienie korespondencji bez odpo-
wiedzi.

Decyzja taka jest zdecydowanie bledna.
Co prawda w niektérych przypadkach -
cho¢ jak pokazuje praktyka, bardzo nie-
licznych - sprawa pozostawiona bez od-
zewu istotnie nie ma dalszego ciggu, nie
mozna absolutnie liczy¢ na takie zakon-
czenie. Brak odpowiedzi stanowi czasami
jedyne wyjscie, ale wylacznie w sytuacji,
gdy autorem korespondencji jest pacjent
ewidentnie niezréwnowazony psychicznie,
kierujacy pod adresem lekarza (z reguly
zresztg nie tylko) ciag absurdalnych rosz-
czen, wykraczajacych niekiedy zupelnie
poza sprawy medyczne czy finansowe, 73-
dajacy odpowiedzi na szereg retorycznych
pytan, wszystko to czestokroé przy uzyciu
niewybrednych epitetow. Nalezy przyznad,
iz w tego rodzaju przypadkach odpowiedZ
na pismo pacjenta bywa raczej przyczyn-
kiem do kolejnego ataku, nigdy nie jest
satysfakcjonujaca, jakkolwiek by brzmiata,
a co za tym idzie — nie ma szansy ochro-
ni¢ lekarza przed dalszym, niemozliwym
do przewidzenia dzialaniem pacjenta.

Pomijajac te wyjatkowe sytuacje,
milczenie jest btedem, ktéry moze nie§é
za sobg powazne, negatywne konsekwen-
cje. O ile bowiem pacjent jest zdetermino-
wany, przy$le pismo ponownie, przyjdzie
badz zadzwoni. Uda sie do kancelarii
odszkodowawczej, a na konicu - skieruje
sprawe na droge sgdowg i do rzecznika
odpowiedzialno$ci zawodowej. Nie tylko
bowiem nie uzyskat tego, czego zadal, ale
poczul sie takze zlekcewazony.

1.3 Wydanie dokumentacji

Trescig zadan kierowanych pod adre-
sem lekarzy jest bardzo czesto wydanie
dokumentacji medycznej. Pomyst wyzbycia
sie dokumentacji w nadziei usatysfakcjo-
nowania w ten sposéb pacjenta jest jed-
nak jednym z najnieszcze§liwszych i naj-
bardziej brzemiennych w skutki biedéw,

jakie moze popelnic lekarz w tej sytuacji.
Wyzbywa sie bowiem nie tylko najcen-
niejszego dowodu swojego prawidlowego
postepowania (zaktadam w tym miejscu,
ze dokumentacja prowadzona jest prawi-
dlowo), ale naraza takze na powstanie
zupelnie nowego, dodatkowego zarzutu:
zarzutu odno$nie braku prowadzenia do-
kumentacji (nie majac jej, nie wykaze, iz
w ogole jg prowadzil).

Przypominamy wiec: wydanie orygi-
natu dokumentacji medycznej jest obo-
wigzkiem lekarza jedynie w nielicznych,
bardzo wyjatkowych sytuacjach. Pierwsza
z nich to ta, gdy dokumentacja jest nie-
zbedna do zapewnienia dalszego leczenia,
a zwloka w jej wydaniu mogltaby narazié
pacjenta na szkode na zdrowiu, czyli gdy
jest niezbedna dla zachowania ciaglosci
leczenia, a nie ma czasu na sporzadzanie
jej kopii. W takiej sytuacji lekarz ma jednak
prawo zdecydowac, iz dokumentacje wyda
nie pacjentowi, lecz lekarzowi przejmuja-
cemu leczenie badZ placéwce medycznej.

Druga sytuacja to ta, kiedy orygina-
fow dokumentacji zadaja uprawnione
do tego organy (np. sad powszechny, sad
lekarski). Wowczas jednak do swojej dys-
pozycji nalezy pozostawi¢ kopie wydanej
dokumentacji. Kopie taka pozostawia sie
zreszta i wowczas, gdy lekarz decyduje sie
wydanie dokumentacji mimo braku takiego
obowiagzku.

2. Jak skorzystaé z ubezpieczenia 0C?

2.1. W ktérym momencie powinno istnie¢
ubezpieczenie

OdpowiedzZ na to pytanie jest jedno-
znaczna: w chwili spowodowania szkody,
a nie zgloszenia roszczenia przez pacjen-
ta. By skorzysta¢ z ubezpieczenia, musialto
ono istnie¢ w chwili, gdy lekarz dokonywal
czynno$ci stanowigcej powdd pretensji
pacjenta (np. w dniu, w ktérym lekarz
zalozyl wypelnienie, ktérego wadliwosé
pacjent zgtasza po uplywie kilku tygodni
lub miesiecy).

Nie bedzie zatem korzystac z ochrony
ubezpieczeniowej ten, kto umowe ubezpie-
czenia zawart p6zniej, cho¢ umowa ta ist-
nie¢ juz bedzie w momencie zgloszenia

roszczen (w tym wypadku zaklad ubezpie-
czen nie pokryje szkody). I odwrotnie: sko-
rzystaniu z ubezpieczenia nie przeszkadza
fakt, iz wygaslo w jaki$ czas po udzieleniu
$wiadczenia zdrowotnego i nie istnieje juz
w chwili, gdy pacjent zgtasza swojg pre-
tensje (W tej sytuacji z ubezpieczenia sko-
rzysta¢ mozna, z zastrzezeniem kwestii
przedawnienia, o czym nizej).

Przykiad: lekarz leczyt pacjenta w listo-
padzie 2009 r., za$ w lutym 2010 pacjent
ten zglosit swoje zadania.

Jezeli lekarz byt ubezpieczony na rok
2009 — ubezpieczenie dziata, mimo, iz nie
zostalo wykupione na rok 2010.

Jezeli za$ lekarz ubezpieczyt sie dopie-
ro na rok 2010, nie byl za$ ubezpieczony
w roku 2009 - z ubezpieczenia skorzysta¢
nie moze.

Istotny jest zatem jak wida¢, moment
zdarzenia, z ktérym taczy sie potencjalna
odpowiedzialno$¢ materialna, a nie mo-
ment zgloszenia roszczen.

2.2 Zawiadomi¢ firme ubezpieczniowa

Bez wzgledu na to w jakiej firmie wy-
kupiono ubezpieczenie, w przedstawianych
warunkach polisy odnalez¢ mozemy kilka
standardowo pojawiajacych sie postano-
wien dotyczacych skorzystania z ubezpie-
czenia.

Kazdy ubezpieczyciel zada, by o zaist-
niatym problemie poinformowacé go w cig-
gu pewnego, najczesciej bardzo krétkiego
czasu. Z reguly jest to 7 dni od dnia zglo-
szenia pretensji przez pacjenta, ale ogélne
warunki ubezpieczenia moga przewidywac
inny termin.

Jest to spowodowane konieczno$cig za-
rezerwowania sobie przez zaktad ubezpie-
czen okreslonych §rodkéw na ewentualng
wyplate, choéby jej zasadno$é byta bardzo
watpliwa 1 miataby ona nastgpi¢ po uply-
wie dluzszego czasu. Jesli do wyplaty nie
dochodzi (np. wskutek wycofania zgdan
przez pacjenta lub wygranego przez leka-
rza procesu) — nic sie nie dzieje. Dokona-
ne przez lekarza zawiadomienie zaktadu
ubezpieczen nie skutkuje jakakolwiek
oplatg czy innymi konsekwencjami. Jesli
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natomiast zaplata okazuje sie konieczna
- ubezpieczyciel jest na nig przygotowany,
co wiecej, od samego poczatku moze czyn-
nie pomaga¢ ubezpieczonemu lekarzowi
w dochodzeniu jego praw.

Tak wiec pierwsza czynnoscia, jakiej
dokona¢ nalezy by skorzysta¢ z posiada-
nego ubezpieczenia jest zawiadomienie
zaktadu ubezpieczen o zgloszonym ro-
szeniu. Podkredlmy: zgloszonym, a nie
zasadzonym czy juz zaptaconym.

7. powiadomieniem zakladu ubez-
pieczen nie nalezy czeka¢ do chwili, az
zapadnie wyrok sadowy badZ negocjacje
z pacjentem sie nie powioda. Ubezpie-
czyciela nalezy powiadomié juz o pierw-
szym przejawie zaistnialych pretensji czy
roszczen — takim jak otrzymanie pisma
od pacjenta czy tez pozwu sgdowego.

Zawiadomienia ubezpieczyciela do-
konuje sie w formie pisemnej — opisujac
zaistnialg sytuacje. Jesli o zaplate pacjent
zwrocil sie poprzez przyslanie pisma - na-
lezy zalaczy¢ jego kopie, pozwala to bowiem
ubezpieczycielowi ocenié skale problemu.
W swoim zawiadomieniu lekarz powinien
od razu zawrzed takze swojg ocene sytuacji
(zaktad ubezpieczen i tak o to zapyta), tj.
opisac czy zgadza sie ze stawianymi przez
pacjenta zarzutami, a jesli nie — to dla-
czego. Jesli bowiem zarzuty sg stuszne,
chocby czesciowo — ubezpieczyciel moze
zaproponowa¢ zawarcie ugody i na tej pod-
stawie wyplaci¢ odszkodowanie. Pozwala
to na unikniecie postepowania sgdowego
izwiazanych z tym dalszych koszt6w, straty
czasu oraz potencjalnego medialnego szu-
mu, jaki czesto pojawia sie we wszelkich
sprawach z udzialem lekarzy.

Pochopna wyplata Zadanej przez
pacjenta kwoty to jeden z kardynalnych
bledéw popelnianych w takiej sytuacji.
Ubezpieczenie nie zwrdci bowiem leka-
rzowi sumy zaplaconej pacjentowi bez
zgody zaktadu ubezpieczen.

Nie nalezy zatem w zadnym razie liczy¢
na to, iz ubezpieczenie pozwoli na odzy-
skanie poniesionej straty. Decydujac sie
za$ na taki ruch, trzeba uczynié to z pet-
ng $wiadomoscia, iz wyplacone pienig-
dze to pienigdze stracone. Co gorsza, jak
to bylo juz powiedziane wyzej wyptacone

,dla §wietego spokoju” pieniadze, stajq sie
swoistg bronig w rekach pacjenta i mediéw,
ktérzy pospolu widzg w takim zachowaniu
nie tyle przejaw dobrej woli ile przyznanie
sie do ,winy”, co z kolei budzi che¢ dalszego
drazenia tematu.

2.3. Zawiadomi¢ pacjenta

Jednoczesnie z zawiadomieniem firmy
ubezpieczeniowej o zgloszonym roszczeniu
nalezy do pacjenta lub reprezentujacej go
kancelarii skierowaé pismo informujace,
w jakiej firmie jesteSmy ubezpieczeni i po-
informowac, ze wszelkie dalsze roszcze-
nia powinni kierowac odtad bezposrednio
do ubezpieczyciela. Firma ubezpieczenio-
wa bedzie zainteresowana oczywiscie od-
daleniem wszelkich roszczen, stad zapewni
lekarzowi wstepng pomoc.

3. Ugoda z pacjentem

UGODA - to, zgodnie z przepisami pra-
wa cywilnego — umowa, na mocy ktorej
strony czynia sobie wzajemne ustepstwa
w zakresie istniejacego miedzy nimi sto-
sunku prawnego w tym celu, aby uchylié¢
niepewnos¢ co do roszczen wynikajacych
z tego stosunku lub zapewni¢ ich wyko-
nanie albo by uchyli¢ spor istniejacy lub
mogacy powstac.

Jakiekolwiek porozumienie pomiedzy
pacjentem i lekarzem dotyczace rozliczen
finansowych wynikajacych z wadliwie wy-
konanego $§wiadczenia zdrowotnego be-
dzie w mysl tej definicji ugoda. Zawsze
bowiem dotyczy¢ bedzie istniejacych rosz-
czen —ich ustalenia, uzgodnienia zakresu,
rozliczenia. Moze by¢ jednak mniej lub
bardziej korzystna. Ale najpierw kilka
podstawowych informacji dotyczacych
samej ugody:

FORMA

Przepisy nie wymagaja, by ugoda za-
warta zostala w formie pisemnej. Nikogo
chyba nie trzeba jednak przekonywaé,
7e ustnie zawarta ugoda, szczegdlnie wow-
czas, gdy na okoliczno$¢ jej zawarcia brak
$wiadkow (co zdarza sie najczeéciej) — nie
stwarza jakiejkolwiek ochrony przez dal-

szymi pretensjami, nawet zaprzeczaniem,
jakoby spelnienie zadan finansowych juz
nastgpito.

Zatem ugoda, by spelnila swoja role,
powinna bezwzglednie zosta¢ sporzadzona
w formie pisemne;.

TRESC

Tym, co w definicji ugody zastuguje
na najwiekszg uwage, jest jej element
moéwigcy iz strony czynig sobie wzajem-
ne ustepstwa.

Element ten, tak czesto pomija-
ny w omawianych tu sytuacjach - czy
to z uwagi na nie$wiadomos¢, czy tez nie-
pewnos¢ swojej sytuacji, wykorzystywany
jest nader rzadko. Mozna przypuszczaé, iz
dzieje sie tak dlatego, iz w sytuacji streso-
wej, w obliczu ultimatum: zwrot kosztéw
lub sad, kiedy wyobraznia podpowiada jak
wiele trudno$ci ptynaé bedzie z ewentu-
alnego procesu i gdy natychmiastowe za-
do$éuczynienie zadaniu pacjenta przed-
stawiane jest jako jedyne rozsadne wyjscie,
trudno dostrzec i przedstawi¢ pacjentowi
powody, dla ktérych ugoda jest korzystna
takze dla niego. Co wiecej — dla ktérych
wyrazenie przez lekarza zgody na zawarcie
ugody wymaga ustepstw po drugiej stronie.

A oto one:

KOSZTY: kazda osoba kierujaca pozew
do sadu cywilnego musi liczy¢ sie z obo-
wigzkiem uiszczenia tzw. wpisu sadowe-
2o (tj. okreslonej przepisami oplaty, ktorej
whniesienie warunkuje rozpoznanie spra-
wy przez sad). Wynosi ona 5% wartosci
zgloszonego roszczenia (W postepowaniu
grupowym 2%), nie mniej niz 30 z1 i nie
wiecej niz 100 000 z1.

Przykiad: Pacjent wnoszacy do sadu o za-
sadzenie na jego rzecz kwoty 10.000 zi
bedzie musiat na wstepie uisci¢ wpis sa-
dowy w wysoko$ci 500 zt.

Jesli dodamy do tego fakt, iz na zwrot wpi-
su sagdowego liczy¢ moze jedynie wéwczas,
gdy wygra sprawe w calo$ci — dochodzimy
do wniosku, iz nad kierowaniem sprawy
do sgdu winien dobrze sie zastanowic.
W przypadku przegrania sprawy (tj. od-
dalenia pozwu) uiszczony wpis ,,przepada”,
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a pacjent moze zosta¢ obcigzony kosztami,
jakie w zwigzku z procesem zostaly po-
niesione przez lekarza. Natomiast w razie
czesciowego tylko uwzglednienia zadan
(np. z kwoty 10.000 z1, ktérej zadal pacjent
zasadzone zostanie 5.000 z}) koszty beda
wzajemnie zniesione lub stosunkowo roz-
dzielone. Sad moze jednak nalozy¢ na jed-
ng ze stron obowigzek zwrotu wszystkich
kosztow, jezeli jej przeciwnik ulegt tylko
co do nieznacznej czesci swego zgdania
albo gdy okreslenie naleznej mu sumy
zalezalo od wzajemnego obrachunku lub
oceny sadu.

Jesli zasagdzone kwoty egzekwowane
sg przez komornika — powstaje ponadto ko-
nieczno$¢ uiszczenia oplat egzekucyjnych.

Oczywiscie trzeba mie¢ §wiadomosé,
iz przepisy przewidujg mozliwosé tzw.
zwolnienia od kosztow sagdowych, jednak
skorzystanie z niej ma charakter wyjat-
kowy. Sad moze bowiem zwolni¢ z tych
kosztéw jedynie taka osobe, ktéra nie
jest w stanie ich ponies$é bez uszczerbku
utrzymania koniecznego dla siebie i ro-
dziny. Ocena tych okoliczno$ci nalezy
do sadu.

CZAS: kwota otrzymana przy zawarciu
ugody pozasadowej (czyli takiej, o jakiej
tu méwimy) to kwota otrzymana natych-
miast. W przypadku sporu sadowego (o ile
bedzie to spor wygrany) — jej uzyskanie
odwleka sie do chwili zakonczenia po-
stepowania. Czas trwania postepowania
nie jest za$§ mozliwy do przewidzenia,
szczegblnie jesli wezmiemy pod uwage
postepowanie odwolawcze i (w przypad-
ku kwot nie mniejszych niz pie¢dziesiat
tysiecy zlotych) kasacyjne.

Reasumuijgc: istniejg powody, dla
ktérych zawarcie ugody pozasgdowej jest
korzystne nie tylko dla lekarza, ale i dla
pacjenta.

Ustepstwem ze strony lekarza jest
tu natychmiastowa wyplata uzgodnio-
nej kwoty, bez korzystania z mozliwosci
kwestionowania jej na drodze sgdowej.
Ustepstwem ze strony pacjenta jest zanie-
chanie drogi sadowej i dalszych roszczen.

A oto wzér umowy ugody, jaki mozna
byloby zastosowaé¢ w przypadku dojscia

stron do porozumienia i podjecia przez
lekarza decyzji o wyplaceniu ustalonej
z pacjentem kwoty:

UGODA
zawarta w dniu r. w pomiedzy:
...................... zwanym dalej Lekarzem,
oraz
..................... zwanym dalej Pacjentem.

o treSci nastepujacej:

§ 1. Przedmiotem ugody sa prawa i obo-
wiazki stron, wynikajace z udzielenia
Pacjentowi w dniu ....... przez Lekarza
nastepujacego $wiadczenia zdrowotnego:

§2. Strony postanawiaja, iz dla uregu-
lowania powstalego miedzy nimi sporu
dotyczacego prawidiowosci udzielonego
$wiadczenia, o ktérym mowa w §1 i odpo-
wiedzialno$ci Lekarza w zwiazku z jego
udzieleniem, Lekarz wyptaca Pacjentowi
kwote ........ (stownie: ......... ) ztotych,
tytutem zwrotu kosztow leczenia.

2. Pacjent stwierdza, iz zaptata nasta-
pifa, a niniejsza ugoda stanowi jedno-
cze$nie pokwitowanie odbioru kwoty, o
ktérej mowa w pkt. 1.

§ 3. Pacjent o$wiadcza, iz ugoda niniej-
sza wyczerpuje wszelkie dotychczasowe
i przyszie roszczenia, w tym roszczenia
odszkodowawcze, jakie wynikaja lub
moglyby wynikna¢ z tytutu udzielonego
mu $wiadczenia zdrowotnego, opisanego
w §1 oraz jego wszelkich nastepstw.

§ 4. Ugoda niniejsza zostala sporzadzo-
na w dwéch jednobrzmiacych egzempla-
rzach, po jednym dla kazdej ze stron.

Pacjent

Lekarz

Jak tatwo mozna zobaczy¢, propono-
wana tre$¢ ugody ma na celu nie tylko
potwierdzenie, iz nastgpita wyplata pew-
nej okreslonej kwoty, lecz takze —1i przede
wszystkim — uzyskanie potwierdzenia, iz
zaplata ta wyczerpuje wszelkie roszcze-
nia pacjenta z tytulu wadliwie wykonanej
ustugi. Zabezpieczenie uzyskane w ten
sposob bedzie tym skuteczniejsze, im
szerszy bedzie zakres roszczen, ktore
pacjent uzna tym samym za zaspokojo-
ne (tj. wszystkie, terazniejsze i przyszle,
wynikajace z udzielonego mu $wiadczenia
zdrowotnego i jego wszelkich nastepstw).
Tym wiasdnie ugoda rézni sie od zwyklego
pokwitowania i z tego wlasnie powodu
odebranie samego pokwitowania opisane
zostalo jako jeden z bledéw popelnianych
w takiej sytuacji.

4. Postepowanie sadowe

4.1. W jaki sposob sie zaczyna

O tym, iz pacjent zdecydowal sie
na wszczecie postepowania sgdowego
dowiadujemy sie otrzymujac odpis pozwu.
Przestany zostaje przez sad za potwier-
dzeniem odbioru.

Pierwszym sygnalem, iz pacjent nosi
sie Z zamiarem wniesienia pozwu moze
by¢ wczesniejsze otrzymanie ,wezwania
do zaplaty” nazywanego tez niekiedy
Lwezwaniem przedsagdowym”. Pochodzi¢
moze ono od samego pacjenta lub tez jego
petnomocnika (adwokata, radcy prawnego
lub kancelarii odszkodowawczej), o ile pa-
cjent juz na tym etapie korzysta z fachowej
pomocy prawne;.

Postepowanie sadowe rozpoczyna sie
jednak dla lekarza dopiero z chwilg do-
reczenia mu odpisu pozwu. Staje sie on
woéwczas pozwanym, podczas gdy pacjent
— to powdd.

POWOD - to podmiot, ktéry wszczat
postepowanie wnoszac pozew (w oma-
wianym przypadku bedzie nim pacjent);

POZWANY - to podmiot, przeciwko kté-
remu wszczeto postepowanie (w oma-
wianym przypadku lekarz stomatolog).
4.2. Jakie stwarza obowiazki
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Doreczajac odpis pozwu, sad z regu-
ty zobowigzuje pozwanego do udzielenia
tzw. odpowiedzi na pozew w okreslonym
terminie (przewaznie 7 dni).

Odpowiedz na pozew - to pismo pro-
cesowe, w ktérym pozwany odnosi sie
do wszystkich zgdan powoda. Stwierdza
wiec, czy z wysuwanymi zagdaniami sie
zgadza, a jesli nie, to dlaczego. Na poparcie
swoich twierdzen powinien przytoczy¢ do-
wody — zalaczy¢ dokumenty badz wymienié
$wiadkéw, jacy mieliby wystapic¢ na opar-
cie jego twierdzen. OdpowiedZ na pozew
to poza tym przywilej i prawo pozwanego,
nawet jesli sad tego od niego nie zazadal.
7 prawa tego nalezy zdecydowanie skorzy-
staé, jest to bowiem pierwsza i najlepsza
okazja, by skomentowa¢ wszystkie zadania
i twierdzenia strony przeciwnej.

Co do innych obowigzkéw — jest nim
stawienie sie na rozprawie. Nalezy pamie-
taé, iz nieusprawiedliwiona nieobecno$é
na rozprawie (jezeli wezesniej w piSmie nie
zazadalo sie jej przeprowadzenia w razie
swojej nieobecnosci) moze zakonczy¢ sie
wydaniem przez sad wyroku zaocznego.

Obydwie opisane powyzej kwestie
to jedynie podstawowe informacje, ktére
postuzy¢ majg temu, by pozwany lekarz
mogl zorientowaé sie w zaistnialej sytu-
acji i ewentualnie samodzielnie dokonaé
pierwszej czynnosci procesowej. Nie sposéb
bowiem opisa¢ dalszych mozliwych warian-
téw przebiegu postepowania. Zalezg one
od aktywnosci stron, zaradnosci, skfonno-
$ci do ugodowego zalatwienia sporu oraz
ich profesjonalizmu. Z tych wzgledéw nie
jest takze mozliwe sporzadzenie uniwer-
salnego wzoru odpowiedzi na pozew.

Dlatego tez najczesciej okazuje sie, iz
ustanowienie profesjonalnego pelnomoc-
nika (adwokata badZ radcy prawnego) jest
bardzo pomocne.

4.3. Samodzielnie czy z pelnomocnikiem

W postepowaniu cywilnym (za wyjat-
kiem wniesienia kasacji) nie ma obowiaz-
ku dziatania przed sadem przez poprzez
profesjonalnego pelnomocnika (czyli tzw.
przymusu adwokackiego). Kazdy lekarz
moze zatem wystepowaé w sprawie sa-
modzielnie.

O ile jednak zamierza zdecydowac sie
skorzystanie z fachowej pomocy prawne;j,
dobrze, by zrobil to na jak najwczesniej-
szym etapie postepowania. Nie oznacza to,
iz ustanowienie pelnomocnika w osobie
adwokata lub radcy prawnego nie bedzie
mozliwe juz w trakcie postepowania —
WIecz przeciwnie, przepisy nie stawiajg
w tym wzgledzie ograniczen czasowych.

Trzeba jednak pamietaé, ze pelno-
mocnik dziatajacy od poczatku sprawy
ma znacznie szersze mozliwosci popro-
wadzenia jej w sposéb spéjny i przemy-
§lany, co w rezultacie stwarza lepsze szanse
na obrone swoich racji.

5. Przedawnienie

Bez wzgledu na to, w ktorej z ww.
sytuacji sie znajdziemy (tj. majac ubez-
pieczenie, nie majac go, czy tez bronigc
swoich racji przed sgdem) nalezy pamietaé,
iz wszystkie roszczenia majatkowe, czyli
takze te, ktére zglosi¢ moze pacjent, ule-
gaja tzw. przedawnieniu.

PRZEDAWNIENIE - to uptyw czasu prze-
widzianego przepisami prawa cywilnego,
powodujacy ten skutek, ze diuznik moze
uchyli¢ sie spetnienia $wiadczenia.

Oznacza to, iz jezeli pacjent zglosi rosz-
czenie przedawnione — choéby i zasadne,
lekarz nie powinien byé¢ zobowigzany
do jego spetnienia. A poniewaz ubezpieczy-
ciel udziela ubezpieczonemu ochrony tylko
w takich granicach, w jakich odpowiada
sam ubezpieczony — zatem i ubezpieczenie
nie pokryje pacjentowi szkody, jezeli zglosit
ja po uplywie terminu przedawnienia.

Terminy przedawnienia okreslono
w prawie cywilnym nastepujaco:

Roszczenie o naprawienie szkody wy-
rzadzonej czynem niedozwolonym ule-
ga przedawnieniu z uplywem lat trzech
od dnia, w ktérym poszkodowany dowie-
dzial sie o szkodzie i 0 osobie obowigza-
nej do jej naprawienia. Jednakze termin
ten nie moze by¢ dtuzszy niz dziesie¢ lat
od dnia, w ktérym nastapilo zdarzenie
wywolujace szkode.

Jezeli szkoda wynikta ze zbrodni lub
wystepku, roszczenie o naprawienie szkody

ulega przedawnieniu z uptywem lat dwu-
dziestu od dnia popelnienia przestepstwa
bez wzgledu na to, kiedy poszkodowany
dowiedzial sie o szkodzie i 0 osobie obo-
wigzanej do jej naprawienia.

W razie wyrzgdzenia szkody na oso-
bie, przedawnienie nie moze skoniczyé
sie wczesniej niz z uptywem lat trzech
od dnia, w ktérym poszkodowany dowie-
dziat sie o szkodzie i 0 osobie obowigzanej
do jej naprawienia.

Przedawnienie roszczen osoby mato-
letniej o naprawienie szkody na osobie nie
moze skonczy¢ sie wezesniej niz z uply-
wem lat dwéch od uzyskania przez nig
pelnoletnosci.

Ostatnie zmiany w zakresie prawa
cywilnego wydltuzyly, niestety, terminy
przedawnienia, poza tym sady do$¢ cze-
sto przychylaja sie do zadan pacjentéw
o nieuwzglednienie przedawnienia (taka
mozliwos¢ istnieje, gdy sad uzna, ze po-
wolanie sie przez lekarza na przedawnie-
nie jest sprzeczne z zasadami wspélzycie
spotecznego). Skorzystanie z instytucji
przedawnienia jest wiec obecnie znacz-
nie utrudnione.

Sam fakt, iz roszczenie uleglo przedaw-
nieniu nie stanowi oczywiscie sam w sobie
gwarangcji, iz sprawa nie trafi do sadu (pa-
cjent o przedawnieniu moze bowiem nie
wiedzieé, czy tez 7le obliczy¢ termin). Trze-
ba wéwczas pamietaé, by zarzut przedaw-
nienia zglosi¢ w tresci pisma procesowego
(np. odpowiedzi na pozew) — czyli napisa¢
po prostu, iz dochodzone przez pacjenta
roszczenie jest przedawnione.

Szanowni Panstwo

Informujemy, ze OIL

w Szczecinie dysponuje
miejscami w pokojach
goscinnych przy ulicy

M. Sktodowskiej-Curie 11.
Zapewniamy rowniez
bezpieczny parking

na terenie OIL. Zapraszamy.

Sekretariat OIL tel. 91-487 49 36.
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Dobre imie lekarza

Grzegorz Wojciechowski

ostatnim czasie duzo dyskutuje sie
WW naszym $rodowisku o narastaja-

cych roszezeniach, czasami wrecz
agresji skierowanej przeciwko lekarzom.
We wrzeéniu ub. roku powotany zostat
Rzecznik Praw Lekarza (nr 5/2010 Vox
Medici). W pazdzierniku Naczelna Rada
Lekarska wraz z Naczelng Rada Piele-
gniarek i Poloznych uruchomila system
»,Monitorowanie agresji w ochronie zdro-
wia” (nr 6/2010 Vox Medici). W ponizszym
artykule pokazujemy, jak mozna skutecz-
nie broni¢ swego dobrego imienia. Rzecz
bardzo wazna: o obrone dobrego imienia
na drodze sagdowej moze wystgpic tylko
sam zainteresowany. Samorzad lekarski
moze mu w tym tylko pomagac.

W styczniu tego roku, w Sadzie Okre-
gowym w Lublinie zapadt precedensowy
wyrok. Lekarka wygrala sprawe przeciwko
pacjentce, ktéra w pisemnej skardze do
dyrekcji szpitala, izby lekarskiej i sejmiku
wojewodzkiego uzyta pejoratywnych okre-
§len: ,taka nie godna zawodu lekarza byta
postawa pani doktor” oraz ,,odméwita mi
w arogancki sposdb”.

Rzecz dotyczyta zdarzenia z wrzesnia
2009 roku na Oddziale Ratunkowym szpi-
tala w Lublinie. Sad na podstawie materia-

tu dowodowego ustalil nastepujacy przebieg
zdarzen (opieram sie na uzasadnieniu wy-
roku Sadu Okregowego z dnia 12 stycznia
2011 r. (II Ca 790/10):

Powodka (czyli pani doktor) pelnita
w dniu 5 wrzesnia 2009 roku dyzur na Od-
dziale Ratunkowym. Wieczorem na oddzial
ten zglosila sie pozwana z dwiema osoba-
mi towarzyszacymi. Pacjentka skarzyta
sie na bol uda promieniujacy wzdtuz calej
nogi. Z powodu tych dolegliwosci leczy-
fa sie od tygodnia u lekarza rodzinnego,
przyjmowala przepisane leki. Tego dnia bdl
pojawit sie ponownie i dlatego postanowita
szukaé¢ porady w Oddziale Ratunkowym.
Pozwana poinformowala pielegniarke
dyzurng o swoich dolegliwosciach. Piele-
gniarka poprosila ja o skierowanie, dow6d
ubezpieczenia i dowdd osobisty. Dokumenty
te, zgodnie z regulaminem porzadkowym
szpitala, sg potrzebne do rejestracji, gdy nie
ma miejsca nagle zachorowanie, wypadek,
uraz, zatrucie, stan zagrozenia zycia lub
porodu. Dokumentéw tych pacjentka nie
mialta, wobec czego pielegniarka skiero-
wala ja do lekarza dyzurnego, ktéry w tym
czasie byl na konsultacji u pacjenta z wy-
padku komunikacyjnego. Pacjentka czekata
wraz z osobami towarzyszacymi w czesci
diagnostycznej SOR. Osoby towarzyszace
powddce nie byly zadowolone z konieczno$ci
oczekiwania, przeszkadzaly pracownikom
SOR, straszyly wezwaniem policji.

Po powrocie z konsultacji lekarka po-
informowana zostala przez personel pie-
legniarski o oczekujacej na nig pacjentce.
Pani doktor podeszta do pozwanej siedza-
cej na lezance i zebrata wywiad. Na tej
podstawie stwierdzila, iz pacjentka cier-
pi z powodu zespolu korzeniowego, ktére
to schorzenie nie powoduje zagrozenia
zycia i nie wymaga leczenia w Oddziale

Ratunkowym. Lekarka wskazala pacjentce
placéwke ZOZ znajdujaca sie w odleglosci
okoto 150 m od szpitala, w ktérej praco-
wat lekarz dyzurny w ramach calodobowej
opieki zdrowotne;.

Lekarka nie wydata pacjentce zadanej
przez nig karty informacyjnej, ani tez nie
podata swojego nazwiska. Pacjentka nieza-
dowolona ze sposobu zatatwienia, wezwata
przez telefon komérkowy funkcjonariuszy
policji do szpitala. Policjanci po przybyciu
na SOR: ,rozpytali powédke i pozwang
na okoliczno$¢ zdarzenia bedacego pod-
stawg ich wezwania. Po tych ustaleniach
opuscili szpital”.

Po kilku dniach pacjentka napisata
skarge do dyrektora szpitala, przesylajac
ja réwniez do wiadomosci izby lekarskiej
i sejmiku wojewddzkiego. 7 sejmiku woje-
wodzkiego skarge przekazano do rektora
Uniwersytetu Medycznego w Lublinie.
W skardze powddka, jak okreslit sad, cze-
$ciowo mijala sie z prawda, a mianowicie:,,
ze powddka nie zbadala jej i nie przepro-
wadzita wywiadu oraz ze wezwani funkcjo-
nariusze udzielili jej (tzn. powddce) wspar-
cia”. Ponadto, pacjentka uzyta cytowanych
na wstepie pejoratywnych okreglen.

Dyrekcja szpitala uznata skarge pa-
cjentki za bezzasadng w kwestii nieudzie-
lenia pomocy, natomiast za nieprawidtowe
uznano brak zalozenia dokumentacji i wy-
dania karty informacyjne;j.

W pi$mie z dnia 24 wrze$nia 2009
roku skierowanym do pozwanej przez dy-
rekcje szpitala wskazano, iz niezalozenie
dokumentacji medycznej i brak mozliwosci
identyfikacji lekarza przez pacjenta jest
niezgodne z obowigzujacymi procedura-
mi. Wskazano, ze lekarka przeprowadzita
7 pacjentka wywiad i dokonala oceny stanu
zdrowia ustalajac, ze jej jednostka choro-
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bowa nie powoduje zagrozenia dla Zycia
inie wymaga leczenia w SOR. Pozwanej
wskazano placéwke medyczna, gdzie moze
uzyskac¢ pomoc lekarska. Pacjentka zostala
w tym pi$mie przeproszona za niedogod-
nosci i utrudnienia podczas wizyty w SOR
(uprzejmos$¢ polaczona z niekonsekwencja
— przypis autora).

Na poczatku 2010 roku lekarka zlozyta
pozew do sadu przeciwko swej niedoszlej

NARUSZENIE CZCI MOZE NASTAPIC W KAZDY
SPOSOB, A WIEC TAKZE PRZEZ POSTAWIENIE
ZARZUTU W PISMIE SKIEROWANYM

DO ZAINTERESOWANEGO, A ZWLASZCZA

W PISMIE SKIEROWANYM DO 0S0B

1 JEGO SRODOWISKA

pacjentce. W pozwie ,wniosta o zasadze-
nie od pozwanej Anny W. kwoty 5.000 z1
tytutem zado$éuczynienia za naruszenie jej
dobr osobistych oraz o zasadzenie od pozwa-
nej kosztéw procesu”. Pani doktor argumen-
towala, ze pacjentka narazila ja na utrate
zaufania potrzebnego do wykonywania za-
wodu wzywajac bezzasadnie patrol policji
oraz przesylajac nieuzasadniong skarge nie
tylko do bezposredniego przetozonego lekar-
ki, ale réwniez do Sejmiku Wojewddzkiego
i Okregowej Izby Lekarskiej w Lublinie.

Pelnomocnik pozwanej nie uznat po-
wodztwa. Argumentowal, ze nie mozna
uzna¢ faktu wezwania policji za narusze-
nie débr osobistych. Lekarka w jego prze-
konaniu nie tylko nie udzielita pomocy po-
zwanej, ale odméwita takze potwierdzenia
zgloszenia sie pacjentki do oddziatu ratun-
kowego. Uzycie sformutowania ,,odmoéwita
mi w arogancki sposéb” oraz ,niegodna
zawodu lekarskiego byta postawa pani
doktor” nie stanowi naruszenia débr oso-
bistych, a jest jedynie opisem zaistniatego
zdarzenia. Pelnomocnik pozwanej powolal
sie ponadto na ustawowe prawo do krytyki
oraz konstytucyjne prawo sktadania pety-
cji, wnioskow i skarg (art. 63 Konstytucji).

Sad przyznat racje lekarce. Zasadzil
co prawda tylko potowe (2 500 zt) zada-
nego zado$éuczynienia, ale uzasadnit
to faktem sprzecznego z obowigzujacymi
procedurami niewydania karty informa-
cyjnej oraz niepodania personaliéw przez
pania doktor. W uzasadnieniu wyroku
powolano sie na wyktadnie Sadu Najwyz-
szego: ,,... naruszenie czci moze nastgpic
w kazdy sposdb, a wiec takze przez po-
stawienie zarzutu w piSmie skierowanym
do zainteresowanego, a zwlaszcza w piSmie
skierowanym do 0s6b z jego Srodowiska”.
Opinia wyrazona w skardze byta niepraw-
dziwa i mogta prowadzi¢ do utraty dobrego
imienia i pozbawi¢ zaufania do niezbednego
do wykonywania zawodu. Opis zachowania
lekarki na dyzurze przedstawiony w skardze

zawieral okreglenia obrazliwe i wykraczaja-
ce poza ramy prawa do krytyki i wyrazania
pogladéw. Sad zwrdcit uwage, ze dziatania
pacjentki polegajace na zawiadomieniu nie
tylko dyrekgji szpitala, mialy na celu zdys-
kredytowanie lekarki w opinii srodowiska.
LW ten sposdb dzialaniu swemu pozwana
chciala nadaé szerszy wymiar, aby bardziej
dokuczy¢ powddce, sprawic jej wiekszg przy-
kro$¢”. W uzasadnieniu wyroku podkre-
§lono takze, ze: ... pozwana powolala sie

ZADANIEM SZPITALNYCH ODDZIALOW
RATUNKOWYCH JEST UDZIELANIE
SWIADCZEN ZDROWOTNYCH 0SOBOM

W STANIE NAGLEGO ZAGROZENIA
ZDROWOTNEGO, A NIE UDZIELANIE POMOCY
KAZDEMU, KTO SIE DO TAKIEGO OSRODKA
ZGEOSI. OCENA, CZY W DANEJ SYTUACH

U PACJENTA WYSTEPOWAL STAN NAGLY,
NALEZY DO LEKARZA UDZIELAJACEGO
SWIADCZENIA ZDROWOTNEGO.

w skardze na nieprawdziwy fakt udzielenia
jej wsparcia przez funkcjonariuszy Policji,
co moglo sugerowa¢ wyjatkowo zle zachowa-
nie powddki.” Sad zajal réwniez stanowisko
co do trybu pracy oddziatu ratunkowego:

»-..zadaniem szpitalnych oddziatéw ra-
tunkowych, w ktérym pracowata powddka
w ramach ich ksztaltowanej od kilku lat
sieci, jest wylacznie udzielanie §wiadczen

Absolwenci PAM - Wydziat Lekarski,
Oddziat Stomatologii. Rocznik 1970-75.

Zapraszamy nad morze z osobami towarzyszacymi i sympatykami na spot-
kanie kolezenskie, ktore odbedzie sie w Trzesaczu, w dn. 2-3 pazdziernika
2011 r. w Willi ,KLIPER" (Trzesacz), pomiedzy Rewalem i Pobierowem.
Bedzie okazja od$wiezy¢ kontakty.

Kontakt organizacyjny: Daria Dorenda-Zbroja, tel. 601-175-353, e-mail: zzbroja@sz.onet.pl
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zdrowotnych osobom w stanie nagtego
zagrozenia zdrowotnego, a nie udziela-
nie pomocy kazdemu, kto sie do takiego
osrodka zglosi. Ocena, czy w danej sytuacji
u pacjenta wystepowat stan nagly, nalezy
do lekarza udzielajacego $wiadczenia zdro-
wotnego (powddki w niniejszej sprawie).”

Pacjentka niezadowolona z wyroku
Sadu Rejonowego zlozyla apelacje. Sad
Okregowy oddalit apelacje. Tak wiec skar-
zaca lekarka nie uzyskata w pelni zadanej
kwoty zado$éuczynienia, ale co najbardziej
istotne, w aspekcie moralnym sprawe
w pelni wygrata.

KOMENTARZ

Naszej kolezance z Lublina nalezg sie
wielkie gratulacje nie tylko za wygrang
sadowa, ale przede wszystkim za kon-
sekwentng postawe. Wygrana nie byta
przeciez oczywista, mozna bylo §mialo
przewidywaé rozstrzygniecie przeciwne.

Takie skargi s na porzadku dziennym,
epitety — duzo gorsze, nie s niczym nad-
zwyczajnym. Moze nie dziwi¢ opinia Artu-
ra Sandauera (Stowarzyszenie Pacjentéw
Primum Non Nocere): ,Karanie finanso-
we autora skargi, nawet takiego, ktéry
nie ma racji, moze doprowadzi¢ do tego,
ze ludzie beda sie bali pisa¢ jakiekolwiek.
Przeciez skarga pacjentki byta skierowana
tylko do organéw kontrolnych szpitala, nie
zawierala wulgaryzméw.”

Duze uznanie nalezy sie takze obu
sktadom sedziowskim. Sad stanat na wy-
sokosci zadania, kierowat sie literg prawa
(w uzasadnieniu wyroku jest zawarte omé-
wienie zalezno$ci miedzy wolno$cig wy-
powiedzi a naruszeniem débr osobistych)
i obowigzujacymi przepisami. Sedziowie
nie poszli za mysla A. Sandauera.

W tej sprawie kluczowym stowem jest
odpowiedzialno$é. Okreslenie, ktére powta-
rza sie w naszym kraju tak czesto, ze zbyt
czesto traci ono swe pierwotne znaczenie
(podobnie jak ,profesjonalizm”). Odpo-
wiedzialno$¢ za wlasne stowa — w kazdej

sytuacji, niezaleznie jak gleboko czujemy
sie dotknieci i jak jesteSmy zdeterminowani.

W XIX wieku funkcjonowato powie-
dzenie ,nic tak nie plami honoru kobiety
jak atrament”. Atrament dawno wyszedt
z codziennego uzycia, podobnie jak ho-
nor (tu ple¢ nie ma znaczenia). Niecheé
do stowa pisanego zachowala sie w wielu
srodowiskach. Niestety, réwniez wsréd
lekarzy. Dokumentacje medyczng po-
wszechnie traktuje sie jak pigte kolo u
wozu. W opisywanej sprawie trudno nie
zada¢ pytania: dlaczego pani doktor, z ca-
tym dla niej szacunkiem, po awanturze z
udzialem policji nie sporzadzita chociaz
krétkiej notatki stuzbowej? Podobnie dzi-
wi odmowa podania personaliéw. Przeciez
opisywane zdarzenie nie bylo wymiang
zdan na ulicy przez przypadkowe osoby.
Wrytlumaczeniem moze by¢, niestety, brak
profesjonalizmu.

Krytyczne uwagi nie pomniejszajg
uznania dla postawy naszej kolezanki.
Udowodnita, ze warto walczyé o wlasng
godnosé. [

OKREGOWA IZBA LEKARSKA W SZCZECINIE

zaprasza na

IV 0GOLNOPOLSKA KONFERENCIE

POSTEPY W DIAGNOSTYCE I LECZENIU CHOROB WATROBY I TRZUSTKI

ktora odbedzie sie w dniu 14 pazdziernika 2011r. o godz. 9.00 hotelu Radisson Blu, Plac Rodta 10, Szczecin.

Komitet naukowy:

dr n. med. Anna Wiechowska-Koztowska, prof. med. Piotr Milkiewicz, prof. med. Maciej Wéjcicki

Patronat: rektor PUM, prezes ORL w Szczecinie

Zaproszeni goscie: prof. med. M. Krawczyk — Warszawski Uniwersytet Medyczny, prof. med. M. Hartleb - Slaski Uniwersytet
Medyczny

Wyktadowcy:

dr n. med K.Boer, prof. med. M. Hartleb, dr n. med. D. Koziarska, prof. med. M. Krawczyk, prof. med. P. Milkiewicz,
dr n.med. J. Raszeja-Wyszomirska, dr n. med. V. Sulzyc-Bielicka, dr n. med. M. Wasilewicz, dr n. med. A. Wiechowska-
Koztowska, prof. med. M. Wéjcicki , dr n. med. Ewa Wunsch , dr n. med. K. Zasada-Cedro , dr n.med. P. Zorga

Szczegotowy program konferencji znajda Panistwo na stronie Okregowej Izby Lekarskiej w Szczecinie www.oil.szczecin.pl
Zgtoszenia: pani Agnieszka Ligenza: 697 75 31 28. Sktadamy serdeczne podziekowania firmie MediProffs za pomoc w organizowaniu szkolenia.
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nasze szpitale

Halina Teodorczyk

Szpital w Nowogardzie

Rozmowa z dyrektorem szpitala panem Kazimierzem Lembasem,

wieloletnim radnym Rady Powiatu w Goleniowie, specjalista od spraw finasowych

(36 lat przepracowat w administracji skarbowej). 0d 28 IV 2005 roku petni funkcje
dyrektora szpitala w Nowogardzie, ktory przejat w katastrofalnej sytuacji finansowej.
Jest autorem kalkulacji finansowej dla funkcjonowania szpitala w Nowogardzie,

ktory wyprowadzit z dtugow, dowodem czego jest przyznanie 23 pazdziernika 2010 roku
prestizowego wyrdznienia ,,Perty Medycyny” w kategorii

»Szpitale wielospecjalistyczne — ponizej 400 tozek.”

1871 r.), ktéry usytuowano przy obecnej
ulicy Wojska Polskiego w Nowogardzie.
Trudne pionierskie czasy nastaly po
II wojnie. W dniach 4-5 marca 1945
1., po wyzwoleniu miasta przez armie
pancerng i 61. armie wojsk radzieckich
I Frontu Bialoruskiego, w newral-
gicznym punkcie, na skrzyzowaniu
drég ; péinoc - poludnie (Kotobrzeg -
Szczecin), wschéd - zachod (Stargard
- Kamien - Swinoujscie), rozlokowano
wojskowy szpital polowy dla potrzeb ran-
nych Zolnierzy z walk o Koltobrzeg, Ka-
mien, Gryfice, a takze ludnosci cywilne;.

34

Halina Teodorczyk: Prosze przedstawi¢
naszym czytelnikom krétki rys histo-
ryczny szpitala nowogardzkiego.

Janusz Lembas: Historia szpitala jest
bardzo ciekawa. Pierwsza wzmianka o

nim pojawia sie w drugiej potowie XVIII
wieku. Druga pochodzi z poczatku XIX
wieku.W 1899 roku rozpoczeto budowe
szpitala (za sumy pochodzace z kontry-
bucji francuskiej sptacanej Niemcom po

Ze wzgledu na rosnacg ilosé chorych
cywilnych, Radziecka Komendantura
Wojskowa uruchomila dwa szpitale dla
potrzeb ludnosci; szpital chirurgiczny
i szpital zakazny. Rok 1946 to histo-
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ryczny moment - szto nowe. Wraz z wy-
pedzeniem ludnosci niemieckiej opuszcza
Nowogard niemiecki personel medyczny.
Sposréd naptywajacych pierwszych osad-
nikéw poszukiwano oséb z kwalifikacjami,
a tych za wiele nie bylo. Pojawiajg sie
pierwsi absolwenci szk6t medycznych,
ktérzy osiedlajg sie w Nowogardzie, ob-
sadzajac stanowiska oddzialéw specjali-
stycznych. Zaczyna dzialaé zaplecze dia-
gnostyczne i wydawalo sie, ze najgorsze
czasy dla organizacji szpitala bezpowrotnie
minely. Nadszed! rok 1964 i rozpoczat sie
wielki remont —,tasiemiec, ktory trwat do
1974 1. Przeciggajacy sie w nieskonczo-
no$¢ remont powodowal frustracje nie
tylko wéréd pracownikéw szpitala, ale
calego lokalnego spoteczenstwa. Remont
zakonczono, ale do pracy nie bylo lekarzy
i personelu pomocniczego, ktéry opuscit
Nowogard. Nastepnie nadeszly czasy
transformacji ustrojowej i tworzyla sie
nowa historia szpitala.

lipiec-sierpien 2011

aktualnosci
Wriii




36

aktualnosci

H.T. Porozmawiajmy o terazniejszych cza-
sach szpitala. Jak to sie stalo, ze szpital w
tak krétkim czasie poczynit takie postepy,
czyja to zastuga?

J.L. Zbliza sie 10. rocznica powstania
Samodzielnego Publicznego Szpitala
Rejonowego w Nowogardzie. Podejmo-
wano rézne proby ratowania szpitala, ale
wszystkie byly niewystarczajace. Szpital
stanal na krawedzi bankructwa.W 2004
r. pracownicy nie otrzymujg naleznych
im wynagrodzen przez kilka miesiecy,
wowczas podejmujemy wazng decyzje
i wraz z Radg Miejska w Nowogardzie
opracowujemy program restrukturyza-
cji szpitala. To dzieki zrozumieniu za-
trudnionych w szpitalu pracownikéw, a
zwlaszcza lekarzy, ktérzy na swoje zalegle
wynagrodzenie czekali 12 miesiecy, ten
plan okazal sie skuteczny. Lata 2008 -
2009 to czas lepszy — szpital zaczal przy-
nosic¢ zyski.

H.T. Za co otrzymuje sie wyrdznienie w
og6lnopolskim konkursie Perly Medycyny?

J.L. Niezawodna wspélpraca calego ze-
spolu medycznego, wyniki finansowe
oraz osiaggniecia ostatnich 2 lat w zakre-
sie dzialalno$ci na rzecz ludzkiego zycia
izdrowia zaowocowaly wyréznieniem dla
Samodzielnego Publicznego Szpitala Rejo-
nowego w Nowogardzie, ktérego organem
zalozycielskim jest gmina Nowogard.

H.T. Czy po modernizacji szpital hedzie
spelniat wszystkie wymogi Unii Europej-
skiej?

J.L. Do tej pory wyremontowane zostaly
wszystkie oddzialy szpitalne, zakupiliSmy
wysokospecjalistyczny sprzet medyczny
wspoétfinansowany przez organ zalozy-
cielski. Mamy pienigdze na dokonczenie
rozbudowy i przebudowy szpitala.W ra-
mach tego zadania dokoniczona zostanie
rozbudowa nowej czesci, zmodernizowana
kotlownia oraz wybudowane lgdowisko dla
helikoptera. Mam nadzieje, ze w 2013 r.
szpital wkroczy w nowy etap rozwoju jako
jednostka w pelni nowoczesna, spetnia-
jaca wymagania techniczno-sanitarne.

Przedsiewziecie zapoczatkuje nowe ustugi
medyczne, mozliwe dzieki powstalym od-
dzialom; OIOM, opieki dlugoterminowej, a
réwnolegle zapewni zdecydowanie wyzszy
poziom pobytu w warunkach szpitalnych
oraz poradniom specjalistycznym nowo
powstajacym.

H.T. Aktualna dzialalno$¢ statutowa szpi-
tala?

J.L. SPSR w Nowogardzie zapewnia opieke
zdrowotng dla blisko 45 tys. mieszkancéw
gminy i okolic. Dziatalno$¢ statutowa re-
alizowana jest w oparciu o 3-czeSciows
strukture organizacyjna: Szpital dyspo-
nuje 131 t6zkami na Oddziatach: Choréb
Wewnetrznych, Chirurgii Ogélnej, Potoz-
niczo-Ginekologicznym z Pododdziatem
Neonatologicznym i Pediatrycznym. Posia-
da 6 Poradni Specjalistycznych. Prowadzi
réwniez ustugi medyczne z zakresu POZ
(dzienne i nocne) dla 6 powiatéw.
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Portret cztowieka
szczesliwego

»Gzuje sie szczesliwym cztowiekiem, poniewaz zawsze ro-
bitem to, co lubie. Dla mnie moja praca hyta moim hobby.
To jest najwieksze szczescie, jakie mozna wymyslic”.

Mieczystaw Chrusciel

atka od czterech miesiecy
byla zona pewnego kapita-
na, kiedy poznatla przystoj-

nego zarzadce majatku w Jastrzeblu
koto Nowogrédka. Pobrali sie w ko-
Sciele ewangelickim. Leontyna Her-
manowicz, byla nauczycielka, ojciec,
Wactaw Milkiewicz, po skoficzonym
rolnictwie w Dublanach, administro-
wal majatkiem barona Kotlubaja. Byt
lipiec 1938 roku. Cigza przebiegala
prawidlowo, wiec oboje pojechali mo-
tocyklem nad jezioro Switez do pieknego
modrzewiowego dworku, stylizowanego
na dwoér Kosciuszki. Niespodziewanie
jednak rozpoczal sie pordd. Popedzili
wiec motocyklem z rodzaca w bocz-
nym woézku do najblizszego szpitala
w Baranowiczach. Dojechali jednak juz
we trdjke. Noworodek w stabej kondycji
wymagal transfuzji krwi. Nie bylo cza-
su na wykonanie préby i przetoczono
krew ojca. Na szczeScie okazalo sie,
ze byta zgodna grupowo. W takich oto
niezwyklych okolicznosciach przyszed!
na $wiat Roman.

Wybuchta wojna. Na drugi czy
trzeci dzieni po zajeciu majatku czer-
wonoarmisci rozstrzelali wlasciciela i
rozprawili sie z pracujacg tam inteli-
gencja. We wrzesniu 1939 roku ojciec
zostal skazany na dziesie¢ lat obozu.
Wywieziono go na Syberie. Przez caly
ten czas nie wiedzial, ze urodzit mu
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sie drugi syn Leszek. Po wybuchu wojny
niemiecko-radzieckiej nastata nowa oku-
pacja. Organizowat sie ruch oporu. Niemcy
krwawo mscili sie na wszystkich, ktérzy
brali w nim czynny udzial. Rozstrzelali
matke, dwudziestoszescioletnig wéwczas
kobiete. Chlopcy mieli cztery i dwa lata.
Zostali zupelnie sami. Przebywali w szkole,
na pietrze, gdzie kiedys$ uczyla ich matka.
Pomarliby tam z pewnoscia, gdyby kto$
sie nimi nie zainteresowal. Dzie¢mi za-
opiekowala sie gospodyni ksiedza, ktérego
okupanci réwniez rozstrzelali za dziatal-
no$¢ w AK. Romek i Leszek trafili na nowo
wybudowang plebanie w Darewie.

Mali bracia czesto ocierali sie o0 §mier¢.
Raz z gospodynig wyszli zbiera¢ marchew-
ke w ogrodzie, gdy nadleciaty dwa ostrze-
liwujace sie wzajemnie samoloty. Lecialy
tak nisko, ze wida¢ bylo twarze pilot6w.
Jeden z samolotow zapikowat i spadl na ple-
banie. Spalita sie doszczetnie. Ogloszono,

ze wszyscy zgineli. Dziadek, ktéry mial
sie zaopiekowac chlopcami, przestal wiec
juz ich szukaé. Kobieta przewiozta chiop-
cow do zapadlej, biatoruskiej wsi Makie-
jowszczyzna. Chalupy kryte stomiang
strzechg, zboze zete sierpami i mtécone
cepami. Straszna bieda. Plebania, w ktérej
zamieszkali chlopcy, niemal rozsypywata
sie ze staro$ci. Roman sypial na szerokiej,
czarnej fawie w kuchni. Kiedy kto§ umart,
zabierano mu j i musiat spa¢ na klepisku.
Po jakims$ czasie zorientowal sie, ze byt
to katafalk.

Pewnego razu znalezli z Leszkiem
granat. Odbezpieczyli go i uslyszeli mia-
rowe cykanie. Mlodszy brat stwierdzit,
ze to zegarek i przylozyt do ucha. Szcze-
$cie, ze w poblizu byla pani Tekla. Na-
tychmiast odrzucita go daleko. Rozlegt sie
huk i stup blota z pobliskiej sadzawki wzbit
sie ponad ziemie. Po chwili z wolna opadt
kurz, resztki kaczego puchu i piér. Podczas

JWdll

tych niebezpiecznych zabaw Romka za-
uroczyla dwunastoletnia Katiusza, cérka
rosyjskich uciekinieréw. W czasie ostrzatu
artyleryjskiego biegli razem do schronu.
Wrybuch bomby urwat dziewczynce noge.
Wykrwawita sie i zmarla na miejscu. Przez
wiele lat te i inne bolesne wspomnienia
okresu wojny powracaly w snach.

Po wojnie obu braci odnalazta ciotka.
Dotarli do Gdanska, gdzie spotkali sie
z ojcem. Wyjechali na Ziemie Odzyskane.
Mieszkali w pieknym domu nad jeziorem
w Gorzowie. Ojciec byl ciagle w rozjazdach.
Uruchamial przemyst rolniczy zniszczony
przez dzialania wojenne. Po kilku latach
wyjechali na Mazury. Tu ojciec realizowat
swojg pasje. Uwielbial towi¢ ryby. Roman
dorastal wsréd bujnej przyrody. Szkole
$rednig ukoniczyl w Ostrédzie, w 1956 roku
zdat mature i rozpoczal studia w Wojskowej
Akademii Medycznej w Lodzi. Po uzyska-
niu dyplomu lekarza odbyt staz w szpita-
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lu wojskowym w Oliwie. Komendantem
szpitala byl admirat, profesor anatomii
Wiestaw Fasifiski. W czasie tego stazu
doktor Roman Milkiewicz zaprzyjaznit sie
z Janem Konradem, ordynatorem oddziatu
chirurgicznego. Konrad byl wyjatkowym
czlowiekiem. W czasie wojny w Gérach
Swietokrzyskich walczyl w partyzanckim
oddziale AK dowodzonym przez Piwnika
LPonurego”. Byt lekarzem dowddcy, $wiad-
kiem jego bohaterskiej $mierci w czasie
jednej z partyzanckich bitew.

W 1962 roku rozpoczat stuzbe w 10.
Sudeckiej Dywizji Pancernej w Opolu,
jako starszy lekarz putku czolgow. Byta
to wyjatkowa jednostka pod wzgledem
doboru kadry, wyposazenia i warunkéw
pracy. Na wolontariacie szkolit sie w Od-
dziale Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej
Szpitala Wojewd6dzkiego w Opolu pod kie-
runkiem docenta Arcta. Zona doktora Mil-
kiewicza, Joanna, byta wtedy na trzecim
roku studiéw w FLodzi. Przypadek sprawit,
ze wracajac do domu od meza, Joanna
zwierzyla sie w pociggu wspoétpasazerowi
z ich klopotliwego polozenia. Starszy pan
okazal sie bardzo wplywowym czlowie-
kiem (Jan Gerhard - pisarz, dyplomata,
$wiadek §mierci generala Karola Swier-
czewskiego) i catkiem bezinteresownie po-
moéglt mlodym matzonkom. Zn6w dopisato
szczescie. Uzyskal przeniesienie do Kliniki
Ortopedii Chirurgii Urazowej i Chirurgii
Polowej w Wojskowej Akademii Medycz-
nej w Lodzi, o ktére dotad bezskutecznie
zabiegal. Pracowal tam przez dziesie¢ lat
od 1964 roku. Przeszed! kolejne stopnie
kariery do p.o. kierownika kliniki. Byta
to $wietna klinika pod kierunkiem pro-
fesora Bogdana Wroblewskiego. Profesor,
byly wiezien O$wiecimia, wykladat etyke
lekarska i wywart wielki wptyw na ksztat-
towanie postaw swoich uczni6w.

Doktor Milkiewicz umiat i lubit ope-
rowaé. Pracowal duzo w klinice, w przy-
chodni i w pogotowiu. W tym czasie
uzyskal pierwszy i drugi stopieni specja-
lizacji, obronil doktorat u profesora Ta-
deusza Orfowskiego w Warszawie, odbyt
potroczny staz w Instytucie Chirurgii
Urazowej w Leningradzie. W 1974 roku
6wczesny nowo mianowany komendant

109. Szpitala Wojskowego w Szczecinie,
pulkownik docent Zbigniew Brzezinski
organizowal i rozwijat szpitalne oddzialy.
Zaproponowal znanemu sobie, trzydziesto-
szescioletniemu doktorowi Milkiewiczowi
objecie stanowiska ordynatora Oddziatu
Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej. Bez
trudu przekonal go, ze Szczecin to naj-
fadniejsze polskie miasto, ,a okoliczne
puszcze, jeziora i blisko§¢ morza to bajka
w poréwnaniu z Lodzig. Jesli dodaé bar-
dzo w owym czasie nowoczesny, doskonale
polozony szpital, najtadniejsze sale opera-
cyjne, za oknami park i jezioro z ptywaja-
cymi fabedziami, ktére w tym czasie nie
przenosily ptasiej grypy, to nie bylo sie
co zastanawia¢”. Doktor Milkiewicz nigdy
nie zatowal tamtej decyzji. Zorganizowat
oddziat od podstaw. Byly to nieprawdopo-
dobne czasy. Wspanialy komendant dal
catkowitg swobode w doborze personelu
lekarskiego i pielegniarskiego, pozwolit
na zakup najnowocze$niejszego sprzetu
bez liczenia sie z kosztami. Do oddziatu
przybyli mlodzi asystenci: Tadeusz Gri-
cuk, Ryszard Marzec, Bogdan Sleboda,
Leszek Sarecki i Krzysztof Szczur. Czasy
szczecinskie doktor Milkiewicz wspomina
jako najpiekniejsze i najszczesliwsze. Tutaj
stworzyt doborowy zespét, ktérym kierowal
nieprzerwanie przez dwadziescia jeden
lat. Oprocz tego pelnit obowigzki okre-
gowego specjalisty w zakresie ortopedii
i traumatologii w Pomorskim Okregu Woj-
skowym. Organizowal obsadzanie stano-
wisk ordynatoréw powstajacych oddzialéw
ortopedycznych w szpitalach wojskowych
w Bydgoszczy, w Elblagu, w Poznaniu,
w Olsztynie, w Walczu, w Zarach. Czuwal
nad prawidlowoscig ich funkcjonowania.
W tym czasie wyksztalcit szesnastu specja-
listow pierwszego i drugiego stopnia z za-
kresu chirurgii urazowo-ortopedycznej.
Wszystkich lekarzy i zesp6t pielegniar-
ski pamietam dobrze, gdyz w tamtym wta-
$nie roku rozpoczynalem prace w Klinice
Patologii Cigzy i Porodu PAM, ktéra miesci-
ta sie w tym samym budynku. Dyzurujac
jako tzw. ,cycol porodéwkowy”, nie mialem
czasu i mozliwosci obserwowaé kolegow
chirurgéw i ortopedéw podczas moich dy-
zuréw, lecz nadrabialem to, uczeszczajac

na zajecia w ramach stazu podyplomowego.
Obserwowalem, jak ten mlody, peten zapa-
tu zesp6t pracowatl na pelnych obrotach.
Nie tyko przyjmowat zolnierzy, ale réwniez
pelnit ostre dyzury dla catego Szczecina
i okolicznych powiatéw. ,,Po kazdym dyzu-
rze oddzial pekal w szwach” — wspomina
doktor Milkiewicz. ,W czasie niespodzie-
wanego, zimowego oblodzenia ulic zalozy-
lismy ambulatoryjnie dziewieédziesiat dwa
gipsy i przyjeliémy na oddzial dwadziescia
0s6b”. Od poczatku wykonywali caly za-
kres zabiegéw ortopedycznych i urazowych.
Rehabilitacje podniesli do rangi samo-
dzielnego oddziatu, ktérego ordynatorem
zostal doktor Ryszard Wetoszka. Podobnie
powstat Oddzial Neurochirurgii, ktérego
szefem zostal wowczas doktor Wojciech Ja-
nicki. Obecnie ordynatorem Oddziatu Or-
topedycznego w szpitalu przy ulicy Piotra
Skargi jest doktor Stanistaw Dawcewicz.
Oddzial ten jest uwazany za jeden z najlep-
szych w rejonie. Zesp6t imponowal jeszcze
tym, ze oprocz ciezkiej i odpowiedzialnej
pracy bywaly chwile integracji i wspdlnej
zabawy na wyjazdowych imprezach. Doktor
Milkiewicz ze §miechem opowiada, Ze jest
dumny, kiedy szczecinskie vipy prosza go
o protekcje, by dostaé sie na Oddziat Or-
topedyczny w Szpitalu Wojskowym.

W 1997 roku szef stuzby zdrowia Okre-
gu Wojska Polskiego wezwal putkownika,
doktora medycyny Romana Milkiewicza,
aby zakomunikowaé, ze przechodzi on
w stan spoczynku. Mtody, pie¢dziesiecio-
o$mioletni emeryt poczatkowo nie mogt sie
pogodzic z tg decyzja. W wojsku jednak nie
dyskutuje sie z decyzjami przelozonych.
Odchodzit z przekonaniem, ze jego asy-
stenci doskonale dadzg sobie rade. Jako
dobry i pogodny cztowiek zaskarbit sobie
wielka sympatie kolegéw, ktérzy zawsze
serdecznie go witajg i nadal tytulujg sze-
fem. Otworzy!l indywidualng praktyke
lekarska, w ktorej miedzy innymi bezin-
teresownie pomaga kolegom lekarzom.
Swoja aktywnos¢ i icie mlodzienczy zapat
do pracy przelal na dziatalno$é w orga-
nizacjach §rodowiskowych. Jest dlugolet-
nim czlonkiem Okregowej Izby Lekarskiej,
gdzie przez dwie kadencje byl delegatem,
czlonkiem Okregowej Rady Lekarskiej
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i czlonkiem Komisji Praktyk Prywat-
nych OIL. Nalezy do zespotu wizytuja-
cego indywidualne gabinety w terenie.
Od wielu lat jest réwniez sekretarzem
Sekcji Medycznej Polskiej Akademii
Nauk. Organizuje comiesieczne zebra-
nia naukowe. Jest cztonkiem Polskiego
Towarzystwa Ortopedii i Traumatologii
i od dwudziestu szesciu lat czlonkiem
Polskiego Towarzystwa Lekarskiego.
Na ostatnim zebraniu Szczeciniskiego
Oddziatu tego Towarzystwa zostal jed-
noglosnie wybrany jego prezesem.
Spolecznikiem jest sie na ogét
od miodych lat. Doktor Milkiewicz

zawsze byl szczuply, wysportowany
ienergiczny. Od studiéw jest cztonkiem
Zwiazku Harcerstwa Polskiego. W Lo-
dzi prowadzit druzyne im. Sanitariuszek
Powstania Warszawskiego, ktora wie-
lokrotnie zwyciezala w ogélnopolskich
zawodach ZHP pod nazwg ,,Nieprzetarty
szlak”. Wielokrotnie organizowal harcer-
skie obozy zdrowotne dla dzieci z wada-
mi postawy i skrzywieniami kregostupa.
Do dzisiaj zachowal sportowa sylwetke
izamilowanie do ruchu. Niestrudzenie
organizuje olimpiady lekarzy senioréw
i wyjazdy sanatoryjne w Bieszczady.
Co roku w karnawale organizuje row-

VAN

niez stynny Bal Lekarza. W kwietniu
ubieglego roku otrzymat zaszczytny tytut
Honorowego Czlonka Okregowej Izby
Lekarskie;j.

Wraz z zong Joanna stworzyli kocha-
jaca sie rodzine. Dzieki swojej otwartosci
na ludzi stali sie ozdobg towarzystwa.
Umilowanie przyrody zaowocowalo tym,
ze ich dom w otulinie zieleni, na skraju
puszczy stal sie jednym z najciekawszych
miejsc w miescie. Wokét domu posado-
wionego wysoko na skarpie rozciaggaja
sie przestrzenie ogrodu z bogatym drze-
wostanem i r6znorodnymi gatunkami
ozdobnych roslin. Co roku Milkiewiczo-
wie wydaja krocie na wode do utrzyma-
nia nalezytej wilgotnosci gleby. Stamtad
roztacza sie piekny widok na rozlegty
roéwnine z rozlewiskiem Odry. Po ogro-
dzie biegaja dwa duze psy, a ulubienicem
rodziny jest kameleon Lucus. Wewnatrz
domu panuje atmosfera szacunku dla
sztuki. Na $cianach ogromna kolekcja
obrazéw, p6tki zastawione przedmiotami
rzemiosta artystycznego i rozmaitymi
bibelotami, z ktérych kazdy ma swoja
historie. Chcialoby sie na dtuzej rozsig$é
w fotelu i w cieptym pétmroku stuchaé
opowiesci gospodarzy. Talenty kulinarne
Joanny sg powszechnie znane. Joanna
jest lekarzem pediatrg i transfuzjolo-
giem, obecnie juz na emeryturze. Majg
trzy cérki. Najstarsza Monika, ktéra uro-
dzita sie jeszcze w Lodzi, jest lekarzem
radiologiem, §rednia Angelika jest praw-
nikiem i pracuje w NFZ. Najmlodsza
szczecinianka, Joanna, zostata lekarzem
weterynarii. Na razie doczekali sie pie-
ciorga wnuczat.

koksk

Szkoda, ze trzeba konczy¢ te opo-
wie$é. Dotad nie znatem blizej doktora
Romana Milkiewicza, mimo ze przez
jedna kadencje zasiadaliémy obok sie-
bie na posiedzeniach Okregowej Rady
Lekarskiej. Zawsze skromny, lecz kon-
kretny, imponowat przenikliwoscia i wy-
wazonymi pogladami. Wizyta w domu
na skraju puszczy odstonila inng, nie-
znang mi dotgd twarz Romana. TO PO
PROSTU SZCZESCIARZ.
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Zjazd Absolwentow PAM rocznik 1981

z okazji 30-lecia absolutorium odbedzie sie
w dniach 14-15-16 pazdziernika 2011 r. w Miedzyzdrojach w Hotelu Vestina

Zainteresowanych prosimy o kontakt ( po godzinie 18.00):
Grazyna Durska - 603-390-488, grazynadurska@wp.pl,
Andrzej Torbe - 601-776-108, torbea@wp.pl,
Stawomir Zéttowski - 601-090-807, slawekzoltowski@vp.pl

Zasady uczestnictwa:

Cena pobytu w pokoju jednoosobowym - 500 zt, miejsce w pokoju dwuosobowym - 400 zt. Zaliczke w wysokosci
40% nalezy wptacic¢ na konto hotelu do dnia 31 sierpnia 2011r. Przy rezerwacji nalezy podawac kompletne
dane do faktury zawierajace imie i nazwisko, termin i tytut rezerwacji ( Zjazd PAM)oraz okreslenie rodzaju
pokoju. W przypadku rezerwowania miejsca w pokoju dwuosobowym prosimy o ewentualne podanie nazwiska
osoby rezerwujacej drugie miejsce w tym samym pokoju.

Dane do przelewu:

Hotel Vestina, RENARD Sp. z 0.0. , Promenada Gwiazd 30, 72-500 Miedzyzdroje
Fortis Bank Polska S.A. , nr konta 44 1600 1299 0002 3501 5931 1001
Osoba do kontaktu w hotelu:

Ossowicka Rita - tel. 91 32 82 153 lub 607 353 212




KOMISJA DS. LEKARZY DENTYSTOW
ZAPRASZA LEKARZY DENTYSTOW NA KURS:

SYSTEMY ZARZADZANIA JAKOSCIA W PRACOWNI RENTGENOWSKIEJ

(KSIEGI JAKOSCI),

ktéry odbedzie si¢ w dniu 07 pazdziernika 2011 r.
0 godz. 15.00
w Hotelu SILVER w Szczecinie przy Rondzie Hermana Hakena

Kurs dofinansowany jest z $rodkéw Komisji ds. Lekarzy Dentystow ORL w Szczecinie.
Warunkiem uczestnictwa w kursie jest uiszczenie optaty w kwocie 290,00 PLN oraz optacone skiadki czlonkowskie ( mozliwo$¢ otrzymania
faktury VAT).

ZASADY KURSU:
Rejestracja uczestnika nastepuje na podstawie wypefnionego formularza zgtoszeniowego zlozonego w biurze OIL w Szczecinie i uiszczenia
optaty.
Uczestnik otrzymuje kompletng dokumentacje Systemu Zarzadzania Jako$cia.

HARMONOGRAM KURSU:
Oméwienie najwazniejszych elementéw Systemu Zarzadzania Jakoscia.
Wspdbine wypetnienie wymaganych fragmentéw dokumentacji.

Oferowany SYSTEM ZARZADZANIA JAKOSCIA stanowi peine opracowanie, jest przygotowany do stosowania w gabinecie stomatologicznym

wyposazonym w aparat rig.
Jest przejrzysty i zrozumiaty, nie sprawia trudno$ci w trakcie wdrozenia i dalszego stosowania.

Podstawa prawna:
Zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 25 sierpnia 2005 r. w sprawie bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujacego
dla wszystkich rodzajow ekspozycji medycznej (Dz. U. nr 194/05, poz.1625) do dnia 31 grudnia 2006 roku w pracowni rentgenowskiej powinien
byé wdrozony | stosowany SYSTEM ZARZADZANIA JAKOSCIA.

Zgtoszenia | opfaty prosimy dokonywaé w biurze Okrggowej Izby Lekarskiej w Szczecinie, przy ul. Marii Skiodowskiej - Curie 11.
Szczeg6towych informacii udziela sekretariat OIL w Szczecinie pod nr. tel. 91 48 74 936 wew.106.

Organizator zastrzega sobie prawo odwofania kursu z powodu braku wymaganej ilo$ci uczestnikéw tj. 60 os6b. Termin zgloszenia do 30
wrzesnia 2011 r.



44

Sladami profesora
Witolda Starkiewicza

Kazdego dnia grupy studentow medycyny zmierzaja do szpitala na Pomorzanach na zajecia
i wykfady. Ida razem z pacjentami ulica, ktorej patronem jest profesor Witold Starkiewicz
— wybitny naukowiec, zastuzony lekarz, wynalazca, nazywany ojcem szczecinskiej okulistyki.

Jeden z 79. szczecinian stulecia.

im byt profesor Starkiewicz studen-
K ci i pacjenci mogg dowiedziec sie

7 tablicy umieszczonej przy jednym
z wej$¢ do budynku, w ktérym mieszczg
sie Kliniki Okulistyczne Pomorskiego
Uniwersytetu Medycznego, na ktérej od-
notowano, ze pracowal w nich w latach
1964-1972, oraz, ze bedac wybitnym le-
karzem i naukowcem, od 1948 r. kierowat
Klinika Okulistyczng. Sladéw dzialalnosci
prof. Starkiewicza w Szczecinie jest wie-
cej. Druga tablica pamigtkowa znajduje sie
w budynku Rektoratu PUM przy wejsciu

do Auli im. Witolda Starkiewicza. Takze
szpital w Gryficach nosi imie profesoréw
Julii 1 Witolda Starkiewiczéw. Jednak
na co dzien o dokonaniach tego wybitne-
go naukowca, ktéry w 2000 roku znalazl
sie na liscie 79 postaci wybranych przez
mieszkancow w plebiscycie ,,Szczecinianin
stulecia”, przypomina nam ulica prowa-
dzaca do szpitala na Pomorzanach.

Droga do szpitala

Ulica imienia Witolda Starkiewicza
(wczeéniej — ul. Jablonkowska) biegnie
wzdtuz muru okalajacego od strony par-
ku szpital i prowadzi do Kliniki Okulistyki
Pomorskiego Uniwersytetu Medyczne-
go. Jej historia nierozerwalnie wigze sie
z historig szpitala na Pomorzanach. Ulica
zostala wytyczona w 1938 r. w zwigzku
z pomniejszeniem o cze$¢ poludniowy
Cmentarza Pomorzanskiego (Pommerens-
dorfer Kirchhof). Obecna ul. Starkiewicza,
a wtedy Weidendammstrasse, stala sie jego
potudniows granicg. Zlikwidowang czesé
cmentarza wtaczono do rozbudowujacego
sie szpitala miejskiego bardzo pozadanego
w tej nowej czesci Szczecina. Pomorzany
— dzielnica potozona na zachodnim brzegu
Odry - od drugiej potowy XIX wieku inten-
sywnie rozwijaly sie. To tutaj lokowaly sie
najwazniejsze zaklady przemystowe, m.in.
gazownia miejska, Fabryka Produktéw Che-
micznych, Fabryka Wyrobéw Szamotowych

Mikotaj Radomski

Diediera, browary Bohrich i Bergschloss,
Szczecinska Fabryka Mydta i Swiec, olejar-
nia Zandera i Stahlberga, wodociagi i ce-
gielnia. Szpital na Pomorzanach uchodzit
za jeden z najnowoczesniejszych w Euro-
pie. Zaprojektowali go berlinscy architekci
Groupius i Schmieden. Pierwsze budynki
ukoriczono w 1879 r. Poczatkowo szpital
obejmowat dwa budynki chirurgii dla mez-
czyzn, budynek chirurgii dla kobiet, Oddziat
ZakazZny, budynek dyrekcji z mieszkania-
mi dla lekarzy, budynek kuchni, kottowni
i pralni. W szpitalu znajdowal sie réwniez
Oddziat Terapii Promiennej, laboratorium
iapteka, w ktérej produkowano leki. W 1925
1. mogt pomiesci¢ do 800 pacjentéw. W ko-
lejnych latach powstawaty Oddzialy: Der-
matologiczny, Rentgenowski i Urologiczny.
Zniszczony w czasie wojny szpital ponow-
nie zacza}l stuzy¢ mieszkancom Szczecina
w 1950 r. Dwa lata wcze$niej do Szczecina
przybyt prof. Witold Starkiewicz.

Z mitosci do lotnictwa

Zyciorysem prof. Starkiewicza mozna
by obdzieli¢ kilka os6b. Urodzit sie w 1906
r. w Golonogu — dzi$ dzielnicy Dabrowy
Gorniczej. Jego ojciec byt pediatra. Me-
dycyne studiowat na Uniwersytecie War-
szawskim. Tu poznal swojg przyszlg zone
— Julie Helene Magdalene Latkowska —
corke lekarza z Warszawy. Po ukoricze-
niu studiéw w 1931 r. zostal lekarzem woj-
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skowym w [ Putku Lotniczym na Okeciu.
Uwielbiat lata¢ na szybowcach. Pracujac
wieczorami w Klinice Ocznej Uniwersytetu
Warszawskiego, napisal pierwszg prace na-
ukowg ,,O wplywie lotéw akrobatycznych,
niewysoko$ciowych na stan czynnosciowy
oka”. Tutaj takze wykonal pierwsze prace
badawcze w dziedzinie psychofizjologii
widzenia, zajmujgc sie zagadnieniem po-
widokéw oraz zalezno$cig ostro$ci wzro-
ku pilotéw od stopnia narazenia na hatas
istres. W 1937 r. rozpoczal pisanie pracy
,O powidokach, elektryczna teoria fazo-
wosci powidokow”, ktéra po wojnie zosta-
ta jego rozprawg doktorska. Lata okupacji
spedzit w obozie jenieckim Oflag IT C Wol-
denberg-Dobiegniew, gdzie zostat jednym
z lekarzy. To tutaj napisal swéj pierwszy
podrecznik ,,Optyka oka i szkiet okula-
rowych” oraz prace naukows ,Badanie
widzenia obuocznego z uzyciem obrazéw
steroskopowych kinematograficznych”.
Malo kto wie, ze wraz z trzema kolegami

uciek? z transportu jenicéw i przez trzy doby
ukrywat sie zakopany gleboko w stomie.
Po wojnie pracowal w Oddziale Ocznym
Szpitala Wojskowego w Warszawie oraz
w Klinice Ocznej Uniwersytetu Warszaw-
skiego pod kierownictwem prof. Wiadysta-
wa Melanowskiego. W roku 1946 uzyskat
stopien doktora medycyny.

W Domu Dobrych Ludzi

W 1947 r. w szpitalu Polskiego Czerwo-
nego Krzyza w Szczecinie otwarto Oddziat
Oczny, ktérego tymczasowym ordynatorem
zostala dr Wanda Zubczewska. W 1948
r. powstala Akademia Lekarska. Zgodnie
z umowg dr Witold Starkiewicz przejal
obowiazki prof. nadzwyczajnego na Wy-
dziale Lekarskim Akademii Lekarskiej
w Szczecinie. Pierwsze miesiace zycia
w Szczecinie byly bardzo trudne. Zime
na przetomie 1948 i 1949 r. malzenistwo
Starkiewicz6w razem z dzieé¢mi spedzito,
grzejac sie przy matym piecyku w spla-

drowanym i opustoszalym mieszkaniu.
7 czasem dom zapelniat sie jednak zy-
ciem. Prof. Starkiewicz swoje mieszkanie
nazwal Domem Dobrych Ludzi, w ktérym
wszystkich cztonkéw rodziny obowigzywaty
te same zasady (prof. Starkiewicz wywie-
sit je na kartce na drzwiach): ,,Czlonkiem
Domu Dobrych Ludzi moze zosta¢ kazdy,
kto bedzie usitowal dazyé do stworzenia
nastepujacego regulaminu:

1. Méwi¢ o kazdym czlowieku poza
plecami tymi samymi stowami i tym
samym tonem co w jego obecnosci.

2. Umie¢ naprawde zapominaé¢ doznane
urazy i przykrosci.

3. Nigdy nie niecierpliwi¢ sie.

4. W dyskusji umie¢ przyznaé racje
przeciwnikowi w calo$ci lub w szcze-
gotach, nie uwazajac wlasnego zdania
za nieomylne i ostateczne.

5. Przetozonym kazdego czlonka DDL
jest on sam.

lipiec-sierpien 2011
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Ojciec szczecinskiej okulistyki

Cale powojenne zycie zawodowe
prof. Starkiewicza zwiagzane bylto z Po-
morska Akademig Medyczng. W 1948 r.
zostal kierownikiem Kliniki Ocznej, kt6-
rg kierowal az do odejscia na emeryture.
Na PAM pelnit funkcje dziekana Wydziatu
Lekarskiego (w latach 1950-1952), pro-
rektora do spraw dydaktyki (1953-1955)
i rektora (1959-1962). Prof. Starkiewicz
tworzyl szczecinska okulistyke od podstaw.
Zaczynal w bardzo skromnych warunkach.
Pierwsze aparaty okulistyczne, m.in. krzyz
Maddoxa czy amblioskop przywi6zt ze sobg
z Warszawy. W kierowanej przez niego
klinice intensywnie pracowano nad udo-
skonaleniem metody leczenia zeza. Jego
najwiekszym osiggnieciem naukowym
byta kinestetyczna teoria widzenia i oparta
na niej lokalizacyjna metoda leczenia zeza.
Sposéb leczenia, nazywany ,metoda szcze-
cinsky”, umozliwia unikniecie zabiegéw
operacyjnych, zwlaszcza u dzieci. Jego teo-
ria zostata wykorzystana takze do opraco-
wania zagadnien zwigzanych z rehabilita-
cja dzieci gluchych i stabo styszacych oraz
badan naukowych w zakresie zaburzenia
osrodkowego uktadu nerwowego. W krét-
kim czasie stworzyt w Szczecinie prezny
o$rodek znany w Polsce i poza granicami
kraju. W wywiadzie w 1974 r. powiedziat:
»Niewielu badaczy-teoretykéw doczekato
sie za zycia pozytywnych owocoéw swych
dociekan. Mnie spotkalo to szczecie
(...) Mam ogromng satysfakcje, ze zapo-
czatkowane przeze mnie kierunki badan
kontynuujg z powodzeniem moi uczniowie
i wspétpracownicy”. Prof. Witold Starkie-
wicz byt typem dociekliwego naukowca
badacza i klinicysty. Mial szerokie zain-
teresowania i, co podkreslajg jego ucznio-
wie, byl bardzo pracowity. Jest autorem
licznych projektéw wynalazczych, m.in.
aparatu do rozpoznawania ksztaltéw przez
niewidomych - elektroftalmu wielokana-
owego, aparatu do badania wzrokowej lo-
kalizacji przestrzennej przy udziale r6z-
nych grup miesniowych, telestereoskopu
kinematograficznego, alteroobturatora
wahadlowego, strabometru wziernikowego,
stereometru stozkowego. Za wybitne osig-
gniecia w dziedzinie okulistyki otrzymat

w 1973 r. pierwszy w historii PAM tytul
doktora honoris causa. Aktywnie uczest-
niczyt w pracach towarzystw naukowych:
Societé Francaise d’Ophtalmologie, Eu-
ropejskiej Komisji Badan nad Zezem
(pelnit funkcje wiceprzewodniczacego),
Polskiego Towarzystwa Okulistycznego,
Szczecinskiego Towarzystwa Naukowe-
go. Jego dorobek naukowy do dzi$ budzi
uznanie. Opublikowal ponad sto prac na-
ukowych, w tym 35 w jezykach obcych,

cztery monografie i dwa podreczniki.
Prof. Witold Starkiewicz odszed! na eme-
ryture w 1972 r. W wolnym czasie zaj-
mowal sie pielegnacja ogrodu, chetnie
robit zielnik. Zmart 14 wrzesnia 1978 r.
w Warszawie. Zostal pochowany w Alei
Zastuzonych na Cmentarzu Wojskowym
na Powazkach. Tego samego dnia jego zona
Julia popelnita samobéjstwo. Pochowano
ja we wspdlnej mogile z mezem.
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Tchnienie zefirka

Wanda Andrzejewska

atach 1960-1970 docentem w Kli-
wmce Okulistycznej byt dr hab. Ro-

man Chwirot. Nauczyciel i wycho-
wawca sporej grupy kolezanek i koleg6w.
Byt catkowitym przeciwiefistwem profeso-
ra Starkiewicza. Cho¢ zewnetrznie nieco
podobni, tak wzrostem, jak i wiekiem,
a jednak zupelnie rézni jako osobowosci.
Profesor Starkiewicz byl otwarty, zawsze
dostepny, zapalajacy sie jasnym plomie-
niem do kazdego nowego pomystu. Docent,
przeciwnie, z duzym dystansem, oblado-
wany ogromna wiedzg teoretyczna, przy
kazdym nowym pomysle przedstawial
dziesiatki pozycji z literatury méwigce
o wynikach badan ré6znych naukowcéw
na zaproponowany temat. Méwil: ,, Japoni-
czycy pracowali nad tym zagadnieniem juz
5 lat temu, a Amerykanie pisali o wtasnych
badaniach w zeszlym roku, a Niemcy 2 lata

temu.” I tak to ogromna erudycja bloko-
wala podjecie nowej inicjatywy. Po prostu
wszystko juz bylo.

Byt przy tym docent Chwirot czlowie-
kiem szalenie uporzadkowanym. Sam
0 sobie m6wit, Ze skoro jest poznaniakiem,
to lubi, aby wszystko wokét niego byto w nie-
nagannym porzadku. Opracowal regulamin
pisania prac naukowych i pogladowych,
a takze specjalne formularze na [ II stopien
specjalizacii, ktére nastepnie byly wypelnia-
ne wspdlnie przez kierownika specjaliza-
cji i specjalizujacych sie kolegéw. Ustalano
od razu daty wszystkich kolokwiow i na ogét
wszyscy tych terminéw przestrzegali. Byt
réwniez bardzo dobrym operatorem, choé¢
tu musze dodaé¢ wiecej szczeg6tow. Sam
operowal bardzo precyzyjnie i zawsze pod-
kreglal, ze ruchy chirurga okulisty muszg
by¢ jak tchnienie zefirka — delikatne, lecz
jednoczesnie skuteczne i efektywne. Sam
jednak przy zabiegach bardzo sie dener-

Panu doktorowi Krzysztofowi Kasei,

ordynatorowi Oddziatu Chirurgicznego szpitala w Zdunowie
oraz catemu personelowi medycznemu serdeczne podziekowa-
nia za wysokospecjalistyczng pomoc i troskliwg opieke

w odzyskaniu zdrowia mego meza

sktada Cecylia Witt

wowal i wyzywal sie na asyscie i instru-
mentariuszce. Wybieral do asysty tych
asystentéw, z ktérymi mu sie dobrze pra-
cowalo, natomiast bardzo niechetnie sam
komus asystowal. Wida¢ bylo, ze kosztowalo
go to wiele zdrowia. Profesor Starkiewicz
przeciwnie — asystowal mlodziezy chetnie
iatmosfera na sali operacyjnej byla przyja-
zna izawsze pozytywna. Jak co$ szlo nie tak,
to profesor proponowal: ,Moze kolezanko
(czy kolego) bedzie pani wygodniej stanaé
z drugiej strony stotu” i szybko zamieniat
sie miejscami. Najwazniejszy byt pacjent,
ktory musiat mie¢ $wiadomosé, ze wszystko
poszio dobrze. Dla podkreslenia, jak wielkie
to ma znaczenie dla pacjenta, przytocze
malg opowiastke. Na mojej sali lezata pa-
cjentka operowana przez docenta Chwirota
z powodu odwarstwienia siatkéwki. Stan
pooperacyjny byt dobry, siatkéwka przylozyla
sie prawidlowo, poprawila sie ostro§¢ wzro-
ku. A mimo to pacjentka byla w glebokiej
depresji, nie chciala je$¢ i nie przyjmowala
do wiadomosci informacji o pozytywnym
wyniku operacji. W koncu udato nam sie
wydoby¢ od niej, dlaczego byta w tak zlej
kondycji psychicznej. Powiedziata, ze prze-
ciez ona wie, jak bedzie naprawde, bo sty-
szala w czasie zabiegu, jak docent méwit,
ze oko zostalo zeszyte nie nitka a ling okre-
towa i Ze to na pewno wszystko wygnije.
[ tak biedna czekata na ten zapowiedziany
smutny koniec. Kilka niefortunnych stéw,
a jakie konsekwencje...

Docentowi Chwirotowi nie mozna
jednak odméwi¢ wkladu w rozwdj kliniki.
Na szeroka skale wprowadzit zabiegi z za-
kresu chirurgii plastycznej. Byly to gléwnie
operacje usuwania zmian nowotworowych
z aparatu ochronnego oczu lub najblizszej
okolicy.

W roku 1970 docent Chwirot zostat po-
wolany na kierownika Kliniki Okulistycz-
nej w Biatymstoku. Koledzy z tej uczelni,
z ktérymi spotykalismy sie na zjazdach,
opowiadali nam, jak to docent chwalit
przed nimi czasy, kiedy pracowal w Szcze-
cinie, a jak byt u nas, to czesto stawiat
nam za przykiad klinike w Poznaniu, gdzie
pracowal przed przyjazdem do Szczecina.
Mysle, Ze nie ma miejsca, gdzie jego postaé
nie zostala zapamietana. [

lipiec-sierpien 2011
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Wobec licznych zapytaii dotyczacych wysokosci skiadek czlonkowskich,
sposobu i zasad ich naliczania oraz mozliwosci uzyskania prawa

do zwolnien z tychze, ponizej przypominamy Paiistwu tresé Uchwaty NRL
w powyzszej kwestii. Prosimy o doktadne zapoznanie sig z ponizszym
dokumentem i regularne opfacanie sktadek w naleinej wysokosci.
Jednoczesnie przypominamy, ze nasza izba, bez wzgledu na wysokosci
comiesiecznych wptywow, zohowiazana jest do odprowadzania czesci
kwoty sktadki do NIL w wysokosci zaleznej nie od wptywow, lecz liczhy
lekarzy zarejestrowanych w OIL w Szczecinie.

Uchwala Nr 8/08/V
Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia
4 kwietnia 2008 r. w sprawie wyso-
kosci sktadki cztonkowskiej

Na podstawie art. 35 ust. 1 pkt
9 ustawy z dnia 17 maja 1989 r.
o izbach lekarskich (Dz. U. Nr 30,
poz. 158,z 1990 r. Nr 20, poz. 120,
21996 1. Nr 106, poz.496, z 1997 .
Nr 28, poz. 152, z 1998 r. Nr 106,
poz. 668, z 2001 r. Nr 126, poz.
1383, z 2002 r. Nr 153, poz. 1271
i Nr 240, poz. 2052, 7 2004 r. Nr 92,
poz. 885 oraz z 2007 r. Nr 176, poz.
1238) uchwala sie co nastepuje:

§ 1

Ustala sie miesieczng wysoko$é
sktadki cztonkowskiej obowigzu-
jacej lekarza i lekarza dentyste,
cztonka okregowej izby lekarskiej,
w wysokosci 40 zt.

Ustala sie miesieczng wysoko$é
sktadki cztonkowskiej obowiazujacej
lekarza i lekarza dentyste, czlonka
okregowej izby lekarskiej, posiada-
jacego ograniczone prawo wyko-
nywania zawodu, zwanego dalej
Lekarzem stazysta”, w kwocie 10 z1.

§2.

Lekarz i lekarz dentysta, o kt6-
rym mowa w § 1 ust. 1, zwany
dalej ,lekarzem”, na podstawie
uchwaty okregowej rady lekar-
skiej, moze mie¢ ustalong mie-
sieczng wysoko$¢ sktadki czion-
kowskiej w kwocie 10 zl, jezeli:
* jest rencistag w rozumieniu
przepisow ustawy z dnia 17 grud-
nia 1998 r. o emeryturach i ren-
tach z Funduszu Ubezpieczen
Spotecznych (Dz. U. z 2004 r. Nr

39, poz. 353 oraz z 2007 r. Nr 191,
poz. 1368) lub ustaw odnoszacych
sie do zaopatrzenia emerytalnego
stuzb mundurowych;

*  jest emerytem w rozumieniu
przepiséw, o ktorych mowa w ptk
1, i ukoniczyt 60 lat — w przypadku
kobiety lub 65 lat — w przypadku
mezczyzny, oraz poza $wiadcze-
niem emerytalnym nie osigga
rocznego przychodu przekraczaja-
cego wysoko$¢ rocznego przychodu
osigganego przez lekarza stazyste,
ustalonego zgodnie z rozporza-
dzeniem Ministra Zdrowia z dnia
24 marca 2004 r. w sprawie stazu
podyplomowego lekarza i lekarza
dentysty (Dz. U. Nr 57, poz. 553
i Nr 207, poz. 2118, z 2005 r. Nr
133, poz. 1126 oraz z 2007 r. Nr
127, poz. 882 i Nr 160, poz. 1137).

Okregowa rada lekarska podej-
muje uchwate, o ktérej mowa w ust.
1, jezeli lekarz zlozy odpowiedni
pisemny wniosek oraz przedstawi
decyzje Zaktadu Ubezpieczen Spo-
tecznych o przyznaniu emerytury
lub renty i kserokopie zeznania
o wysoko$ci dochodu uzyskanego
w roku podatkowym poprzedzaja-
cym rok zfozenia wniosku.

§3.

Lekarz lub lekarz stazysta,
ktéry nie osigga przychodu, moze,
na podstawie uchwaly okregowej
rady lekarskiej, zosta¢ zwolniony
z obowigzku optacenia sktadki
czlonkowskiej na okres, w ktérym
nie osigga przychodu.

Okregowa rada lekarska podej-
muje uchwate, o ktérej mowa w ust.
1, jezeli lekarz lub lekarz stazysta

ztozy odpowiedni pisemny wniosek
oraz przedstawi:
1) zaswiadczenie o okresie zareje-
strowania w rejestrze bezrobotnych
powiatowego urzedu pracy lub
2) kserokopie zeznania o wysokosci
dochodu uzyskanego w roku po-
datkowym poprzedzajacym rozto-
zenia wniosku oraz o§wiadczenie
o przewidywanym braku przychodu
w okresie zwolnienia z oplacania
sktadki cztonkowskie;.

§4.

Lekarz, o ktérym mowa w § 2
ust. 1, moze, na podstawie uchwa-
ty okregowej rady lekarskiej, zostaé
zwolniony z obowigzku oplacania
sktadki cztonkowskiej na czas nie-
okreslony, jezeli zaprzestal wykony-
wania zawodu.

Okregowa rada lekarska po-
dejmuje uchwate, o ktérej mowa
w ust.1, jezeli lekarz zlozy odpo-
wiedni pisemny wniosek wraz
z o$wiadczeniem o zaprzestaniu
wykonywania zawodu na czas nie-
okreslony oraz przedstawi decyzje
Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych
lub wlasciwego organy emerytalne-
go stuzb mundurowych o przyzna-
niu emerytury lub renty.

§5.

Obowiazkowe optacania sktad-
ki cztonkowskiej przez lekarza i le-
karza stazyste powstaje od pierw-
szego dnia miesigca nastepujacego
po miesiacu, w ktérym lekarz lub
lekarz stazysta:

1) zostal wpisany na liste cztonkéw
okregowej izby lekarskiej;

2) o ktérym mowa w § 3 ust. 1, byt
zwolniony z obowigzku oplacania
sktadki cztonkowskiej;

3) o ktérym mowa w § 4 ust 1., zto-
7yt o$wiadczenie okregowej radzie
lekarskiej o podjeciu wykonywania
zawodu.

Obowigzek optacania sktadki
czlonkowskiej w wysokosci 10 zt
przez lekarza, o ktérym mowa w § 2
ust. 1, powstaje od pierwszego dnia
miesigca nastepujgcego po miesig-

cu, w ktérym okregowa rada lekar-

ska podjeta uchwale, o ktérej mowa

w § 2 ust. 1.

Obowiazek oplacania sktadki
czlonkowskiej w wysokosci 40 zi
przez lekarza, ktéry ukonczyt staz
podyplomowy i zlozyl Lekarski
Egzamin Panstwowy lub Lekarsko-
Dentystyczny Egzamin Pafistwowy
oraz uzyskal prawo wykonywania
zawodu powstaje od pierwsze-
go dnia miesigca nastepujacego
po miesigcu, w ktérym lekarz ten
zostal ponownie wpisany na liste
czlonkéw okregowej izby lekarskiej.

Sktadke za dany miesiac optaca
sie do korica miesigca lub z dowol-
nym wyprzedzeniem.

§6.

Obowiazek oplacania sktadki
cztonkowskiej ustaje:

1) od pierwszego dnia miesigca

nastepujgcego po miesigcu:

a) w ktérym nastapito skreslenie
lekarza lub lekarza stazysty z
listy czlonkéw okregowej izby
lekarskiej z powodu:

- przeniesienia sie lekarza lub le-

karza stazysty na obszar dzialania

innej izby lekarskiej,

- zlozenia przez lekarza lub lekarza

stazyste o$wiadczenia o zrzeczeniu

sie prawa wykonywania zawodu lub
ograniczonego prawa wykonywania
zawodu,

b) w ktérym okregowa rada lekarska
podjeta uchwate, o ktérej mowa
w§3ust. 1lubw§4ust. 1 -wra-
zie nieokreslenia w tej uchwale
poczatku okresu zwolnienia;

2) od pierwszego dnia miesigca,

w ktérym lekarz lub lekarz stazysta:

a) utracil prawo wykonywania za-
wodu lub ograniczone prawo wy-
konywania zawodu n zaistnienia
okolicznosci, o ktérych mowa w
art. 14 ustawy z dnia 5 grudnia
1996 r. 0 zawodach lekarza i le-
karza dentysty ( Dz. U. Z 2005
r. Nr 226, poz. 1943, z 2006 1.
Nr 117, poz. 790, Nr 191, poz.
1410 i Nr 220, poz. 1600 oraz
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22007 1. 166, poz. 11721 Nr 176,
poz. 1238),

b) zostal pozbawiony prawa wykony-
wania zawodu lub ograniczonego
prawa wykonywania zawodu,

¢) zmart.

Obowiazek oplacania sktadki
czlonkowskiej ustaje od pierw-
szego dnia miesigca okreslonego
w uchwale, o ktérej mowa w § 3
ust. 1 1ub § 4 ust. 1, jako poczatek
okresu zwolnienia.

§7.

Lekarz i lekarz stazysta optaca
sktadke cztonkowska:

1) bezposrednio lub za posrednic-

twem pracodawcy, przez wplaty:

a) na konto bankowe okregowej izby

lekarskiej,

b) na indywidualny, okreslony dla

niego, numer subkonta rachunku

bankowego okregowej izby lekar-
skiej, ktérej jest cztonkiem;

2) w kasie okregowej izby lekarskiej.

2. Okregowa izba lekarska, ktéra

przyjela sposdb optacania sktad-

ki cztonkowskiej okreslony w ust.

1 pkt 1 lit. b, obowigzana jest

przekazaé¢ lekarzowi i lekarzowi

stazyScie, bedacemu jej czlon-

kiem, informacje dotyczaca in-

dywidualnego numeru subkonta.
§8.

Od zalegtych skiadek cztonkow-
skich nalicza sie odsetki ustawowe.

§9.

Lekarz, ktéry na podstawie do-
tychczasowych przepiséw, optacat
sktadke cztonkowska w wysokosci
10 z1, optaca sktadke w tej wysoko-
$ci do czasu zwolnienia go z obo-
wigzku oplacania sktadki cztonkow-
skiej na podstawie § 4.

Lekarz lub lekarz stazysta, kt6-
ry na podstawie dotychczasowych
przepiséw, byt zwolniony z obowigz-
ku optacania sktadki cztonkowskiej,
pozostaje zwolniony z tego obowigz-
ku do czasu zaistnienia zdarzenia
skutkujacego powstaniem obowiaz-
ku optacania sktadki cztonkowskiej
zgodnie z § 5.

§ 10.

Traci moc uchwata Nr 69/03/IV
Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia
12 grudnia 2003 r. w sprawie wy-
sokosci sktadki czlonkowskiej oraz
uchwata Nr 21/06/V Naczelnej Rady
Lekarskiej z dnia 22 czerwca 2006
r. zmieniajaca uchwale w sprawie
wysokosci skfadki cztonkowskiej.

§ 11

Uchwata wchodzi w zycie
z dniem 1 pazdziernika 2008 r.
Mozliwosci optacania sktadek:

1) wplata na konto bankowe: 56
1240 3813 1111 0000 4375 7699
z dopiskiem obowigzkowe sktadki
czlonkowskie

2) w kasie biura Okregowej Izby
Lekarskiej w Szczecinie.

Interpretacja

Zgodnie z Uchwatg nr 8/08/V Na-
czelnej Rady Lekarskiej z dnia
4.04.2008 r. ws. wysokosci sktad-
ki cztonkowskiej ustala sie kwoty
sktadek cztonkowskich na naste-
pujacym poziomie:

-lekarz i lekarz dentysta czlonek
OIL w Szczecinie w wysoko$ci 40
zlotych miesiecznie,
-lekarz/lekarz dentysta, czlonek
OIL w Szczecinie, posiadajacy
Ograniczone Prawo Wykonywa-
nia Zawodu w wys. 10 zlotych
miesiecznie,

-Lekarz na podstawie uchwaty okre-
gowej rady lekarskiej, moze mieé
ustalong miesieczng wysoko$é
sktadki cztonkowskiej w kwocie
10 zt, jezeli:

Jest rencistg w rozumieniu
przepiséw ustawy z dnia 17 grudnia
1998 r. 0 emeryturach i rentach z
Funduszu Ubezpieczen Spolecz-
nych (Dz. U. z 2004 r. Nr 39, poz.
353 oraz z 2007 r. Nr 191, poz.
1368) lub ustaw odnoszacych sie
do zaopatrzenia emerytalnego stuzb
mundurowych.

Jest emerytem w rozumieniu
przepiséw, o ktorych mowa w pkt
1, i ukonczy! 60 lat — w przypadku

kobiety lub 65 lat — w przypadku
mezczyzny, oraz poza $wiadczeniem
emerytalnym nie osigga rocznego
przychodu przekraczajacego wyso-
ko$¢ rocznego przychodu osigganego
przez lekarza stazyste, ustalonego
zgodnie z rozporzadzeniem Mini-
stra Zdrowia z dnia 24 marca 2004
1. w sprawie stazu podyplomowego
lekarza i lekarza dentysty (Dz. U.
Nr 57, poz. 553 1 Nr 207, poz. 2118,
7 2005 1. Nr 133, poz. 1126 oraz z
2007 r. Nr 127, poz. 882 i Nr 160,
poz. 1137), czyli 1824 zt.

Okregowa rada lekarska podej-
muje uchwate podejmuje uchwa-
te o ustaleniu wysokosci sktadki
czlonkowskiej na poziomie 10 zi,
jezeli lekarz lub lekarz stazysta
ztozy odpowiedni pisemny wnio-
sek oraz przedstawi decyzje Za-
ktadu Ubezpieczen Spotecznych
0 przyznaniu emerytury lub renty
i kserokopie zeznania o wysokosci
dochodu uzyskanego w roku po-
datkowych poprzedzajacym rok
zlozenia wniosku.

Obowigzek optacania sktadki
czlonkowskiej w wysokosci 10 zt
przez lekarza emeryta, o ktérym
mowa powyzej lub renciste, po-
wstaje od pierwszego dnia mie-
sigca nastepujacego po miesigcu,
w ktérym okregowa rada lekarska
podjeta uchwale o obnizeniu wyso-
kosci sktadki cztonkowskie;.

Lekarz lub lekarz stazysta,
ktéry nie osiaga przychodu, moze,
na podstawie uchwaly okregowej
rady lekarskiej, zosta¢ zwolniony
z obowigzku oplacenia sktadki
cztonkowskiej na okres, w ktérym
nie osigga przychodu. Okregowa
rada lekarska podejmuje uchwale
o0 zwolnieniu z obowigzku optacania
sktadki cztonkowskiej, jezeli lekarz
lub lekarz stazysta ztozy odpowiedni
pisemny wniosek oraz przedstawi:
1) zaswiadczenie o okresie zareje-
strowania w rejestrze bezrobotnych
powiatowego urzedu pracy lub
2) kserokopie zeznania o wyso-

kosci dochodu uzyskanego w roku
podatkowym poprzedzajacym roz-
tozenia wniosku oraz o§wiadczenie
o przewidywanym braku przychodu
w okresie zwolnienia z oplacania
sktadki cztonkowskiej.

Lekarz emeryt, o ktorym mowa
powyzej, lekarz rencista moze, na
podstawie uchwaly okregowej rady
lekarskiej, zosta¢ zwolniony z obo-
wigzku optacania sktadki czton-
kowskiej na czas nieokreslony,
jezeli zaprzestal wykonywania
zawodu. Okregowa rada lekarska
podejmuje uchwale o zwolnie-
niu lekarza emeryta, o ktérym
mowa powyzej, lekarza rencisty
z obowiagzku optacania sktadki
czlonkowskiej, jezeli lekarz zlozy
odpowiedni pisemny wniosek wraz
z o$wiadczeniem o zaprzestaniu
wykonywania zawodu na czas nie-
okreslony oraz przedstawi decyzje
Zaktadu Ubezpieczen Spolecznych
lub wiasciwego organu emerytal-
nego stuzb mundurowych o przy-
znaniu emerytury lub renty.

Lekarz emeryt, o ktorym mowa
powyzej, lekarz rencista, ktéry na
podstawie dotychczasowych prze-
pisow, optaca sktadke czlonkowska
w wysokosci 10 z1. optaca sktadke
czlonkowska w wysokosci 10 zi,
oplaca sktadke w tej wysokosci do
czasu zwolnienia go z obowigzku
oplacania sktadki czlonkowskiej
z powodu zaprzestania wykony-
wania zawodu. Lekarz lub lekarz
stazysta, ktéry na podstawie dotych-
czasowych przepiséw byt zwolnio-
ny z obowigzku oplacania sktadki
czlonkowskiej, pozostaje zwolniony
w tego obowigzku do czasu:
-wpisania na liste cztonkéw Okre-
gowej [zby Lekarskiej,

-do ktérego byl zwolniony z obo-
wigzku oplacania sktadki czlon-
kowskiej,

-7lozenia o§wiadczenie okregowej
radzie lekarskiej o podjeciu wyko-
nywania zawodu.

lipiec-sierpien 2011

49



UCHWALY PREZYDIUM
OKREGOWEJ RADY LEKAR-
SKIEJ VI KADENCJI Z DNIA
13.04.2011 r.

Uchwata Nr 11/2011/VI

w sprawie rozliczenia dotacji NIL na ksztafcenie podyplo-
mowe lekarzy dentystow ,Najnowsze trendy
w stomatologii”

§1l
Iozyé rozliczenie dotacji przyznanych uchwata nr
5/11/Pl Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 14
stycznia 2011 r. w sprawie przyznania dotacji na organi-
zacje doskonalenia zawodowego, konferencii dla lekarzy
dentystow pt. ,,Najnowsze trendy w stomatologii”, ktéra
odbyta sie w dniu 19 marca 2011 r.

Wysokos¢ dotacji dla konferencji, o ktdrej mowa w ust.
1, wynosi max.
5.900,00 zt (stownie: piec tysiecy dziewiecset ztotych).

§2.
Wykonanie uchwaty powierza si¢ Przewodniczacemu Ko-
misji ds. Lekarzy Dentystow ORL w Szczecinie.

Uchwata Nr 12/2011/VI

w sprawie wskazania przedstawiciela Okregowej Rady
Lekarskiej w Szczecinie do skfadu komisji konkursowej
na stanowiska pielegniarek oddziatowych

i poloznej oddziatowej w Samodzielnym Publicznym Ze-
spole Zakfadow Opieki Zdrowotnej w Stargardzie Szcze-
cifiskim

§1.

Wskazuje sie lek. med. Jana Kalinowskiego do skfadu
komisji konkursowej na stanowiska:

pielegniarki oddziatowej Oddziatu Neonatologicznego,
pielegniarki oddziatowej Oddziatu Pediatrycznego,
potoznej oddziatowej Oddziatu Ginekologiczno-Potozni-
czego,

w Samodzielnym Publicznym Zespole Zaktadow Opieki
Ldrowotnej w Stargardzie Szczeciriskim.

Uchwata Nr 13/2011/VI

w sprawie wskazania przedstawiciela Okregowej Rady
Lekarskiej w Szczecinie do skfadu komisji konkursowej
na stanowiska pielegniarek oddziatowych

w Samodzielnym Publicznym Szpitalu Klinicznym Nr 2
PUM w Szczecinie

8§l
Wskazuje sie dr hab. n. med. Tadeusza Sulikowskiego
do sktadu komisji konkursowej na stanowiska pielegniar-
ki oddziatowej:
Kliniki Kardiochirurgii — Blok Operacyjny,
Kliniki Chirurgii Szczekowo-Twarzowej,
w Samodzielnym Publicznym Szpitalu Klinicznym Nr 2
PUM w Szczecinie.

Uchwata Nr 25/2011/VI

w sprawie udzielenie upowaznienia Przewodniczacemu
Komisji ds. Ksztafcenia Podyplomowego ORLw Szczecinie
do skierowania wniosku o przyznanie dotacji NIL na do-
skonalenie zawodowe organizowane przez OIL w Szcze-
cinie.

8§l

Upowaznia sie dr n. med. Konrada Jarosza — Przewodni-
czacego Komisji ds. Lekarzy Dentystow ORL w Szczecinie
do skierowania wniosku o przyznanie dotacji Naczelnej
Izby Lekarskiej, organizowanego przez Okregowa lzbe
Lekarska w Szczecinie konferencji naukowo-szkoleniowe;j
VIl Nowiny Szczeciiiskiej Medycyny V Szczeciriska Kon-
ferencja Alzheimerowska”.

§2.
Wykonanie uchwaty powierza si¢ Przewodniczacemu Ko-
misji ds. Ksztatcenia Podyplomowego ORL w Szczecinie.

Uchwata Nr 14/2011/VI

w sprawie ztozenia do Prokuratury Rejonowej w Szczecinie
zawiadomienia o podejrzeniu popetnienia przestepstwa
i wykroczenia karnego przez pana Norberta Andrzeja Ku-
rzymskiego Prezesa Zarzadu Beyond Sp. z 0.0. w Swidnicy

8§l
Itozyé do Prokuratury Rejonowej w Szczecinie zawiado-
mienie o podejrzeniu popetnienia przez Prezesa Zarzadu
Spotki Beyond Sp. z 0.0. w Swidnicy pana Norberta An-
drzeja Kurzymskiego, przestepstwa z art. 160 § 1 Ko-
deksu karnego oraz wykroczenia karnego z art. 601 § 1
Kodeksu wykroczen w zwiazku z art. 2 ust. 2 ustawy z dnia
05 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty.

§2.
Wykonanie uchwaty powierzy¢ wiceprezesowi Okregowej
Rady Lekarskiej w Szczecinie pani dr n. med. Agnieszce
Ruchata-Tyszler oraz sekretarzowi Okregowej Rady Lekar-
skiej w Szczecinie panu dr n. med. Maciejowi Gorskiemu.

Wszystkie ww. uchwaty wchodza w zycie z dniem podjecia

Uchwata Nr 26/2011/VI

w sprawie rozliczenia dotaciji NIL na ksztafcenie podyplo-
mowe lekarzy dentystow ,Warsztaty endodontyczne”

§1l
tozyc rozliczenie dotacji przyznanej uchwata nr 5/11/P-
VI Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 14 stycz-
nia 2011 r. w sprawie przyznania dotaciji na organizacje
doskonalenia zawodowego dla lekarzy dentystow pt.
»Warsztaty endodontyczne”, ktory odbyt sie w dniu 06
maja 2011 r.

Wysokos¢ dotacji, o ktorej mowa w ust. 1, wynosi max. 2
450,00 PLN ( stownie: dwa tysiace czterysta piecdziesiat
zlotych).

§2.
Wykonanie uchwaty powierza si¢ Przewodniczacemu Ko-
misji ds. Lekarzy Dentystow ORL w Szczecinie.

Uchwata Nr 27 /2011/Vi

w sprawie rozliczenia dotacji NIL na ksztatcenie podyplo-
mowe lekarzy ,,Zaawansowane czynnosci resuscytacyjne
— kurs ALS”
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§1l
Itozyé rozliczenie dotacji przyznanej uchwata nr 5/11/P-
VI Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 14 stycz-
nia 2011 r. w sprawie przyznania dotacji na organizacje
doskonalenia zawodowego lekarzy pt. "Zaawansowane
czynnosci resuscytacyjne — kurs ALS”, ktory odbyt sie
w dniach 07-08 maja 2011 r.

Wysokos¢ dotacji, o ktorej mowa w ust. 1, wynosi max. 7
325,00 PLN ( stownie: siedem tysiecy trzysta dwadziescia
pie¢ ztotych).

§2.
Wykonanie uchwaty powierza si¢ Przewodniczacemu Ko-
misji ds. Ksztatcenia Podyplomowego ORLw Szczecinie.

Uchwata Nr 28/2011/VI

W sprawie wyznaczenia osob do przeprowadzenia spraw-
dzianu dla stazystow lekarzy i lekarzy dentystow z zakre-
st bioetyki i prawa medycznego w 2011 r.

§1l
Do przeprowadzenia sprawdzianu dla lekarzy i lekarzy
dentystow z zakresu bioetyki wyznacza sie prof. nadzw.
PUM dr hab. n. med. Aleksandre Kfadna.

Do przeprowadzenia sprawdzianu dla lekarzy i lekarzy
dentystow z zakresu prawa medycznego wyznacza sie
prof. dr hah. n. med. Mirostawa Parafiniuka.

Uchwata Nr 29/2011/VI

W sprawie zmiany terminow posiedzeni Okregowej Rady
Lekarskiej w Szczecinie i jej Prezydium w roku 2011

§1l
W Uchwale Nr 117/2010/VI Okregowej Rady Lekarskiej
w Szczecinie z dnia 22 grudnia 2010 r. w sprawie terminéw
posiedzen Okregowej Rady Lekarskiej w Szczecinie i jej Pre-
zydium w roku 2011, wprowadza sie nastepujace zmiany:

W § 1 pkt 1 termin ,,25 maja” zastapi¢ terminem ,,11
maja”, pkt 2 termin ,,11 maja” zastapi¢ terminem ,25
maja.”

Uchwata Nr 31/2011/VI

w sprawie akceptacii decyzji Komisji Finansowej Okrego-
wej Rady Lekarskiej w Szczecinie

§1.
Akceptuje decyzje Komisji Finansowej ORL w Szczecinie
z dnia 10 maja 2011 r. dot. zwolnienia z optacania skfadki

Uchwata Nr 30/2011/VI

w sprawie akceptacji decyzji Komisji Socjalne]
Okregowej Rady Lekarskiej w Szczecinie

§1l
Akceptuje decyzje Komisji Socjalnej z dnia 13 kwietnia
2011r. w sprawie:
Przyznania $wiadczenia pienigznego:
$wiadczenia pienieznego po narodzinach dziecka

KOMUNIKAT

Uchwata Nr 34/2011/VI

w sprawie nagrod zjazdowych dla pracownikow Biura
Okregowej Izby Lekarskiej
w Szczecinie

8§l
Przyzna¢ pracownikom Biura Okregowej Izby Lekarskiej
w Szczecinie nagrody zjazdowe za zaangazowanie i wkfad
pracy w przygotowanie i organizacje Okregowego Zjazdu
Lekarzy OILw Szczecinie w dniu 26 marca 2011 r.

Ustalenie wysokosci nagrod zjazdowych, o ktdrych mowa
w ust. 1, dla poszczegdlnych pracownikow biura, Okregowa
Rada Lekarska w Szczecinie powierza prezesowi, wicepreze-
som oraz skarbnikowi ORL w Szczecinie. Wysoko$¢ nagrod
szczegdtowo okresla zatacznik nr 1 do niniejszej uchwaty.

§2.
Wykonanie uchwaly powierza si¢ Prezesowi Okregowej
Rady Lekarskiej w Szczecinie.

w sprawie ,,PROGRAMU MULTIPIN AEGON Lokata”

Prosimy Kolezanki i Kolegow, ktorzy jesienia 2007 roku za posrednictwem SKOK Izb Lekarskich zacia-

gneli kredyt na zakup ustug oferowanych przez AEGON Towarzystwo Ubezpieczeii na Zycie S.A za posred-
nictwem Warszawskiego Serwisu Finansowego

0 pilny kontakt z dr. Jackiem Chodorskim Tel. 694 716 550
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Krzysztof Henryk Garbaciak

8.06.1954 — 5.04.2011

Ireneusz Mazurski

kromny, cichy, nieco tajemniczy. Od-
SSzedl 7 naszego grona nieoczekiwa-

nie, chociaz wiedzieliémy, Ze choru-
je, ale jeszcze kilka dni wcze$niej widziano
g0, jak przechadzal sie wokét przyszpital-
nego osiedla w Gryficach.

Jego droga zycia zawodowego przebie-
gala troche nietypowo. Poczatkowo studio-
wal na Wydziale Elektrycznym Politech-
niki Szczecinskiej ( 1974 -1979 ). Pézniej
roczna stuzba wojskowa podchorazych
i dopiero upragniony, a zarazem na pewno
w tym wieku dojrzaly i przemyslany wybér
- medycyna. Ukonczyt Wydzial Lekarski
PAM (1980 - 1986). Przez 2 lata pracowat
jako stazysta, a nastepnie lekarz rejono-
wy ZOZ w Nowogardzie. Od 11.11.1989 .
zwigzal sie na stale z Ziemia Gryficky
i tutejszym nowoczesnym szpitalem. Za-

interesowal sie okulistyka. Specjalizacja
w 1992 r., asystent Oddziatu Okulistycz-
nego a w ostatnich latach dtugie kolejki pa-
cjentéw w Poradni Okulistycznej. Do dzi$
chorzy czesto pytaja o Niego, dobrze Go
wspominaja, wielu trudno uwierzyc, ze nie
zajrzy juz im w oczy.

Ale Krzysiu udzielat sie chetnie takze
poza okulistykg. Lubil prace w Zespotach
Wyjazdowych Pogotowia Ratunkowego.
Przez kilka lat dojezdzat tez do Wiejskie-
go Osrodka Zdrowia w Jaslu. W tamtych
czasach zapracowani ludzie, niemajacy
czasu i samochodéw, by dotrzec¢ do Gryfic,
na wiele lat przed stynng reformg uwazali
Go za swojego lekarza rodzinne-go.

My zas$ - koledzy — okreslaliSmy go cze-
sto jako samotnika, ale na pewno nie byt
odludkiem. Owszem,cenit bardzo i zapew-
ne ,fadowat akumulatory” w bezposrednim
kontakcie z przyroda, podczas wielokilome-

allill

trowych tras rowerowych posréd pieknych
laséw, pdl i jezior naszego regionu.

Jednakze znakomicie przy tym czul sie
w gronie przyjaciét — brydzystéw. I chociaz
formalnie osiggat sukcesy bedac nietuzinko-
wym zawodnikiem Klubu Brydzowego ,,Rze-
mieslnik”, to zbierajac wywiad z prezesem
tego stowarzyszenia- tenze podkreslat przede
wszystkim Jego walory osobiste i z nostalgia
wspominat dtugie ,,nocne Polakéw rozmo-
wy” przy stoliku z taliami kart. W dobie
aktualnego niespokojnego tempa zycia oraz
technicyzacji komunikacji miedzyludzkich
mozna im bylo tego pozazdroscic.

[ moze na koniec moja refleksja osobi-
sta. Przez kilka dawniejszych lat bylismy
nawet sasiadami. Dtugo nie wiedziatem,
ze samodzielnie opiekuje sie i pielegnu-
je w swoim mieszkaniu obtoznie cho-
ra mame. Kiedy$ wyszedt na korytarz
w ciemnym garniturze, rzadko tak czynil.
Powiedzial, Ze mama umarta — oczy miat
smutne, ale spokojne, dojrzale. Byt dobrym
i troskliwym synem i pieknie umiat czynié
dobro w ukryciu. Wierze, ze Ten, ktérego
Krzysztof dlugo nie odwazal sie nazwaé
po Imieniu, widziat to tez w ukryciu i kie-
dy$ odda Mu dobrodusznie.
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Turniej pitkarski

Grzegorz Wojciechowski

olejny turniej pitkarski, pierwszy tej
Kviosny, rozegrali$my 17 kwietnia. Po
az pierwszy ekipy naszej Miedzysz-
pitalnej Ligi Pitkarskiej goscily na stadionie
LHutnika” przy ul. Nehringa. Turniej wy-
grata druzyna ArkUni 109, ktéra wygrata
wszystkie mecze. Drugie miejsce Pomorza-
ny 3 zwyciestwa. Trzy druzyny wygraly po
jednym meczu, a o miejscach decydowaly
bramki. Kolejnos¢ to: Pruchnica (to nie blad
orotograficzny, ale pomyst kapitana Rafata
Zawojskiego), Polkol i Wojciech.
Nalezy odnotowaé powrét z transferu
zagranicznego Michata Szelagowskiego
(Chelsea Londyn). [}

Maciej Mrozewski

Izba Lekarska w Szczecinie po raz
drugi zorganizowaly turniej dla le-
karzy. W turnieju wystartowalo 16 uczest-
nikéw. Przy sprzyjajacej, stonecznej pogo-
dzie 21122 maja br. koledzy rywalizowali
w grze pojedynczej i w deblu. Rozegrano
wiele meczy niezwykle zacietych i wyréw-
nanych. Koledzy tenisi$ci naszej izby pro-
buja przypomniec¢ wspaniate dni tenisowe
w latach 1994-2000, kiedy to szczecin-
ska izba organizowala turnieje i Mistrzo-
stwa Polski Lekarzy w tenisie ziemnym.
Inicjatywa Szczeciniskiego Klubu Teni-
Sowego sprzyja naszym inicjatywom.

SZczecir’lski Klub Tenisowy i Okregowa

Wyniki turnieju:

gry pojedyncze: I miejsce A. Chendynski
w finale pokonal D. Kocha 6:4, 6:1.

[II1 IV miejsce ex aequo:

R. Kostyrko i D. Adamczyk

V-VIII miejsca: P. Szlarb i J. Szymarski,
K. Niedzielin i R.Zwieretlo.

gry podwdjne:

[ miejsce D. Koch i M. Mrozewski

II miejsce M. R Zwieretlto

[1I miejsce D. Adamczyk, W. Bojutko [l
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Maciej Lewandowski @ HISTRZOSWA POLSKI LEKARZY
W SIATKOWCE HALOWEJ .

w dniach 15-17.04.2011v r. w Suchym I /[jb I‘l‘
Lesie k. Poznania odbyly sie XI '
Mistrzostwa Polski Lekarzy w siat- |
kéwce halowej. Po raz kolejny brata w nich

udziat druzyna reprezentujaca Okregows

Izbe Lekarska w Szczecinie. W sumie zglosi-

fo sie 9 druzyn. Tradycyjnie, zawodnicy pre-

zentowali wysoki poziom sportowy i zelazng

kondycje (druzyny rozgrywaly po 5-6 me-

cz6w), a wszystko uzupetnione bylo duchem

Jfair play”. Nasi gracze, jak na faworytéw

imprezy przystalo, bez wiekszych probleméw

dotarli do pétfinaty, gdzie po dramatycznym

ibardzo wyréwnanym meczu ulegli péZniej-

szemu wicemistrzowi, zespotowi z Lublina.

Zawody wygrali zawodnicy z Warszawy,

a nasza druzyna zdobyla brazowy medal,

biorac rewanz za przegrany w zeszlym roku

final na druzynie z Poznania. ]

Komisja ds. Lekarzy Dentystow Okregowej Rady Lekarskiej w Szczecinie L (] NYEIOIKO
w ramach szkoler z cyklu ,Najnowsze trendy w stomatologii” zaprasza na

WARSZTATY ENDODONTYCZNE - ETAP I
WYPELNIANIE KANALOW KORZENIOWYCH

21.10.2010r. klub Remedium OIL Szczecin

PROWADZENIE

Dr n. med. Wojciech Kaczmarek i dr n. med. tukasz Tyszler
Specjalisci w dziedzinie stomatologii zachowawczej z endodoncjg

W PROGRAMIE:

- materiaty i narzedzia do wypetnien kanatowych,

- poréwnanie metod wypetniana kanatéw korzeniowych,

- techniki termoplastyczne wypetniania kanatéw korzeniowych,

- kontrola wypetnienia kanatowego,

- pokaz procedury zabiegowej,

- ¢wiczenia praktyczne,

- konsultacje z wyktadowcami - postepowanie w trudnych przypadkach.

Czas trwania 3 godziny w 20 osobowych grupach
Uczestnicy otrzymuja certyfikat z punktami edukacyjnymi
Termin realizacji: pazdziernik - grudziery 2011 r.
Planowana ilos¢ warsztatow -4

Warunki uczestnictwa: kurs bezptatny dla cztonkéw OIL, optacone sktadki
cztonkowskie, wypetniony formularz zgtoszeniowy, szczegétowe infor-
macje w Biurze OIL




Protezy z certyfikatem

Agnieszka Ruchata-Tyszler

zwigzku z informacjg dotyczaca
w koniecznosci rejestracji wyrobéw

medycznych jakimi sg protezy
zebowe, aparaty ortodontyczne i indywidu-
alne aparaty stuchowe Komisja Stomato-
logiczna NRL zwrdcila sie o interpretacje
przepiséw ustawy o wyrobach medycznych

z dnia 20 maja 2010 roku, w ktérej to wy-

zej wymienione wyroby sg zakwalifikowa-

ne jako produkty II A, II B, II1 i podlegajg
obowiazkowi rejestracji w Urzedzie Reje-
stracji Produktéw Leczniczych, Wyrobéw

Medycznych i Produktéw Biobgjezych.

Informacja ta przeslana przez wspo-
mniany Urzad do Naczelnej i Okregowych

Izb Lekarskich wzbudzita niemale zanie-

pokojenie. Dlatego tez zostalo skierowane

do Prezesa Urzedu i Ministerstwa Zdrowia
zapytanie odno$nie interpretacji ustawy.
Ministerstwo Zdrowia odnioslo sie

w nastepujacy sposob do problemu reje-

stracji wyrob6w medycznych:

1. Obowigzkowi rejestracji podlegajg wy-
roby wykonane na zaméwienie, ktorymi
sa wyroby z zakreséw protetyki ortope-
dycznej, protetyki stomatologicznej,
optyki okularowej i indywidualnych
wktadek usznych.

2. Zgloszeniu podlega rodzaj wyrobu, a nie
kazdy jego egzemplarz.

3. W odniesieniu do wyrobu wykonanego
na zaméwienie, zgodnie z dyrektywa
unijna, dolaczyé nalezy o§wiadczenie
wytworcy, ze wyrdb spelnia odnoszace
sie do niego wymagania zasadnicze.
Oswiadczenie to udostepnia sie pa-
cjentowi.

Natomiast Prezes Urzedu Rejestracji
poinformowat, iz lekarz dentysta jest od-
powiedzialny za przygotowanie projektu
wyrobu w pracowniach protetycznych,
okreslenie jego wlasciwosci i ewentual-
nie za prawidlowe jego osadzenie w jamie

ustnej. Ponadto Prezes Urzedu informu-
je, ze definicja wyrobu wykonywanego
na zaméwienie nie obejmuje wyrob6w,
ktore wykonuje lekarz sam podczas wi-
zyty pacjenta w gabinecie dentystycznym
lub, na jego odpowiedzialno$¢, zatrudniony
w tym gabinecie technik. Wyrobéw tych
nie udostepnia sie innym podmiotom lub
osobom.

Jak beda wygladaé¢ akty wykonawcze
do tej ustawy — nie wiadomo. Majg zostaé
powotane komisje dzialajgce przy Preze-
sie Urzedu Rejestracji Produktéw Leczni-
czych, Wyrob6w Medycznych i Produktéw
Biobdjczych. [

Vox Medici



Nowe wiadze PTL

Mieczystaw Chrusciel

maja 2011 w Klubie Remedium

140dby10 sie zebranie zarzadu Od-

dziatu Regionalnego Polskiego
Towarzystwa Lekarskiego.

Na Przewodniczacego Zarzadu Od-
dzialu Regionalnego PTL przez akla-
macje wybrany zostal dotychczasowy jej
sekretarz dr Roman Milkiewicz. Funkcje
sekretarza obejmie dr Mieczystaw Chru-
$ciel, za$ skarbnika dr Wiestawa Fabian.
Przewodniczaca Komisji Rewizyjnej po-
zostala dr Malgorzata Domagata-Dobrzyc-
ka, a czlonkiem tejze Komisji dr Mariola
Lembas-Sznabel. Na obradach Zarzadu
Glownego PTL reprezentowaé nas beda
delegatki: prof. Irena Fiedorowicz-Fabry-
cy i dr Maria Jackowska. Pozostali czton-
kowie zarzadu to: prof. Halina Pilawska,
prof. Elzbieta Ronin-Walknowska, dr hab.
Anna Machoy-Mokrzycka, prof. Jan Horod-
nicki i dr Ryszard Kurdzielewicz.

W dyskusji nad celowoscia dalszego
dziatania Towarzystwa zdania byly podzie-
lone. Aktualng sytuacje, w jakiej znalazlo
sie PTL, nadzwyczaj trafnie i wyczerpujaco
przedstawita prof. Halina Pilawska w ar-

tykule ,,Quo vadis PTL” opublikowanym
w poprzednim numerze Vox Medici. Trud-
no polemizowa¢ z opinig tak zasluzonej
i do$wiadczonej pani profesor. Sytuacja
jest bardzo trudna. Zaréwno pod wzgledem
ilosci cztonkéw, frekwencji na zebraniach
czy $ciagalnosci skladek. Byty nawet glosy
o likwidacji lub zawieszeniu dzialalnosci.
Zastanawiano sie nad takimi formami pra-
cy, ktore pozostajac w zgodzie ze statutem,
stalyby sie bardziej atrakcyjne dla kolegow
lekarzy. Czlonkowie uwazaja, ze nalezy
utrzyma¢ dziatalnosé PTL w 20 kadencji,
ktorego tradycji i zastug dla srodowiska
lekarzy polskich nie da sie przecenié. Jak
zatem z tej slabosci nasze Towarzystwo
wyleczyé?

Postanowiono zwrécié sie prosha
do redakeji Vox Medici o udostepnianie
taméw biuletynu na krétkie informacje
zwigzane z dzialalnoScig naszego od-
dzialu. Majac nadzieje, ze ta wspoétpraca
zaowocuje wlaczeniem sie kolegéw z no-
wymi pomystami, zwlaszcza ,lekarskiej
mlodziezy”. Dobrym przykladem jest
grupa doktorantéw, ktérzy dosé licznie
uczestniczg w zebraniach naukowych.
Zarzad chce kontynuowa¢ prace z najbar-

dziej zintegrowang i aktywng grupa, jaka
sa lekarze seniorzy. Nadal bedg organizo-
wane prezentacje referatéw, szczegdlnie
przez miodych naukowcéw, aby docieraé
z aktualng wiedzg do lekarzy senioréw.
Zabiega¢ trzeba o wiekszy udziat lekarzy
rodzinnych i o to, by wladze PUM zache-
caly absolwentéw i mtodych asystentéw
do cztonkostwa w PTL.

Przynalezno$¢ do Polskiego Towarzy-
stwa Lekarskiego nie jest obligatoryjna.
Jednoczesnie daje ona mozliwo$¢é uczest-
nictwa w najszerszym forum interdyscy-
plinarnym. Tutaj mozna czerpa¢ wiedze
i wymienia¢ doSwiadczenia ze specjali-
stami innych, niekiedy dos¢ odlegltych
dyscyplin lekarskich. Miesieczna sktad-
ka czlonkowska wynosi zaledwie 4 zlote
(doktoranci nie placg sktadek przez 2 lata
po zatrudnieniu).

Mysle ,ze to mozna pomingé:Bedziemy
zachecad prelegentéw do prowadzenia wy-
ktadéw ,face to face” z ograniczeniem nad-
miernej ilo$ci informacji prezentowanych
w postaci komputerowych slajdéw. Pozwoli
to przesung¢ ciezar spotkania na czesé
dyskusyjng i z pewno$cig da wiecej ko-
rzy$ci uczestnikom.

Wiekszo$¢ kolegéw bioracych udziat
w zebraniach naszego oddziatu Towa-
rzystwa Lekarskiego to ludzie dojrzali.
Atmosfera spotkan jest zawsze bardzo
przyjemna i przyjazna dla wyktadowcéw.
Warto zatem zachecaé mtodych naukow-
céw do prezentowania sie przed takim
audytorium. Nalezy pamietaé, ze tylko
szerokim uczestnictwem w zebraniach
naukowych i spotkaniach towarzyskich
mozemy przyczynic sie do poprawy sytu-
acji Polskiego Towarzystwa Lekarskiego.
BadZzmy zatem wszyscy jego lekarzami.

Chcieliby$my, aby nasze spotkania mia-
ty réwniez charakter towarzyski. Stwérzmy
wiec mode na przynaleznos$é do Polskiego
Towarzystwa Lekarskiego. Niechaj bedzie
to nawet 6w szlachetny snobizm, ktéry
polaczy przedstawicieli tak waznej grupy
zawodowej. Spotykajmy sie czesto i licznie.
W miesigcach letnich zaplanowano wyjazdy
na Pojezierze Meklemburskie. Zachecamy
do odwiedzenia sasiadéw.
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Wywiad z Halina Pilawska

Halina Teodorczyk

H.T. Jest Pani Profesor postrzegana
w Srodowisku lekarskim jako sifa nape-
dowa pracy na rzecz samorzadu lekar-
skiego, od momentu jego powstania.
Co Pani zdaniem wplyneto na te opinie?

H.P. Krétko méwiac wrodzona potrzeba
dziatania. Odkad pamietam, gdy zdarzaty
sie sytuacje, ze co$ nalezalo robi¢, ale tego
nie robiono, bo nie byto chetnych i konczyto
sie tylko na dyskutowaniu, podejmowatam
sie zadania. Tak bylo i tym razem w roku
1989 na wiecu wyborczym w auli PAM,
gdzie rodzit sie samorzad lekarski.

H.T. Sukcesy i porazki w czasie trwania
kadenc;ji?

H.P. Do sukceséw zaliczylabym fakt,
ze dzialajac bez do$wiadczenia w tej dzie-
dzinie oraz w niesprzyjajacym, bo post-
komunistycznym $rodowisku, udato nam
sie pozyskac lokal, pienigdze, personel,
utrzymac bliski kontakt z Naczelng Izbg
Lekarska, gdzie zapadaly najwazniejsze
decyzje organizacyjne, co wigzalo sie z ko-
nieczno$cig czestych wyjazdow do War-
szawy i rozpoczaé wydawanie pierwszych
numeréw Biuletynu Informacyjnego juz
w koncu trzeciego tygodnia dziatalno$ci,
ktorego glownym redaktorem i twérca byta
kolezanka Sabina Mikke i ktéry z czasem
przerodzil sie w Vox Medici.

Do porazek zaliczylabym zaistnialg
réznice pogladow na styl dziatania wiek-
szo$ci cztonkéw zarzadu OIL arbitralno-
roszczeniowy przy moich tendencjach
ugodowo- pojednawczych. To ostatecz-
nie przyczynito sie do mojej rezygnacji
z funkcji prezesa, co nie przeszkodzito

w dalszym moim dzialaniu jako szeregowy
czlonek OIL.

H.T. Jest pani wspottworczynia historycz-
nego Biuletynu Informacyjnego w szcze-
cifiskiej OIL. Dzi$ jego nastepca jest Vox
Medici. Prosze o kilka stéw na ten temat.

H.P. Jak juz wspomniatam, od pierwszych
tygodni naszego dziatania w OIL uzna-
liémy, Ze trzeba informowa¢ §rodowisko
lekarskie o tym, co robimy. Tak narodzity
sie pierwsze biuletyny drukowane skrom-
nie na paru kartkach na powielaczu i roz-
sylane poczatkowo do réznych instytucji
i zaktadéw pracy lekarzy.

H.T. Przez wzglad na Pani do$wiadczenie
w pracy na rzecz samorzadu lekarskiego,
co chciataby Pani przekazaé¢ nastepcom?

H.P. Pragnetabym aby dziatacze w OIL ro-
bili to, co robig z potrzeby dzialania i serca,
a nie dla takich czy innych korzysci, czy

prestizu. Aby niemale fundusze ze sktadek
byly wykorzystywane z pozytkiem dla ogétu
iuwzglednieniem potrzeb socjalnych duzej
grupy kolegdéw, zyjacych ponizej standardu
zapewniajacego godny poziom Zycia.

H.T. Jakie funkcje petnila Pani w zarza-
dzie OIL?

H.P. Bytam:

Przewodniczacg Komisji Socjalnej — w cza-
sie wszystkich kadencji poza obecng, Prze-
wodniczacg Komisji Lekarzy Emerytow
i Rencist6w — wszystkie kadencje, Przewod-
niczaca Komisji Bioetycznej- 3 kadencje.

HT. Wiemy, ze wielokrotnie byla Pani Pro-
fesor odznaczana i nagradzana za swa
dziatalnosé¢ na rzecz izhy lekarskiej i na-
szego Srodowiska. Ktére z wyrdznien
uwaza Pani za najwazniejsze?

HP. Bylo ich w sumie 37. Do najistotniej-
szych dla mnie zaliczam:

Krzyz Oficerski Orderu Odrodzenia Polski,
Medal Gloria Medicinea, Warszawski Krzyz
Powstariczy, Wyréznienie Krysztalowym Ser-
cem P.C.K, Medal 20 lecia Odrodzonego Sa-
morzadu Lekarskiego, Meritus pro Medicis.

HT. Poniewaz w nadchodzacym roku wyda-
waé bedziemy dwusetny numer Vox Medici
mam nadzieje, ze da sie Pani Profesor
naméwié na kolejne rozmowy, w ktérych,
przyblizymy wiele z zycia naszej izby. Licze
tez, w imieniu catej redakcji, ze pode-
rwie Pani do piéra kolezanki i kolegéw,
by podzielili sie z nami na tamach Vox
Medici swoimi harwnymi wspomnieniami
z poczatkow dziatania odrodzonego sa-
morzadu, przede wszystkim tymi, ktore
dotycza ewolucji naszego pisma. [ ]

Vox Medici



Lekarz do lekarza:

- Wiesz, mam na oddziale dziwny przypadek. Pa-
cient juz dawno powinien zej$é, a on zdrowieje!
Na to drugi lekarz:

- No ¢6z, czasami medycyna jest hezsilna...

Faceta rannego w wypadku samochodowym prze-
wieziono do szpitala. Lekarz po pobieznym prze-
badaniu i zatozeniu opatrunku oSwiadczyt pa-
cientowi, Ze jutro bedzie mégt wréci¢ do domu,
Nazajutrz rano lekarz wpada do sali i wofa:

- Dopiero dzi$ przeczytatem w gazecie opis tego
strasznego wypadku. Musi pan u nas poleze¢ co
najmniej dwa tygodnie!

MEDYCYNA W KRZYWYM ZWIERCIADLE

- Jak sig czuje ten pacjent spod 37
- Lepiej, juz zaczat mowic.

- | co powiedziat?

- e czuje sie gorzej.

Jak w najgrzeczniejszy sposob daé do zrozumie-
nia pracownikowi, ze wlagnie zostat wylany?

- Panie Kowalski, naprawde nie wiemy, jak po-
radziliby$my sobie bez pana, ale od przyszlego
poniedziatku bedziemy prohowaé

- Panie doktorze, niedowidze, niedostysze, holi
mnie serce, puchng mi nogi, sfaby jestem. Chy-
ha mi czegos brakuje.

- Nic podobnego. Ma pan jui wszystko.

Przychodzi baha do lekarza i pyta:

- Panie doktorze, gdzie lezy mdj maz, ktorego
walec przejechat?

A lekarz:

- W pokojach 21, 22 j 23...

Przychodzi facet do lekarza. Lekarz mowi:

- Przykro mi to méwi¢, ale pozostato panu 3
miesigce zycia...

- Boze drogil!... wie pan, hez urazy, ale chee
zasiegnac jeszcze jednej opinii...

- Chee pan jeszcze jednej opinii? Dobra, jest
pan tez brzydki...

JAKO LEKARZA NAJBARDZIE)
INTERESUJE MNIE KASA CHORYCH

Do lekarza psychiatry przychodzi facetka i méwi:
- Panie doktorze, z moim mezem dzieje sie co$
dziwnego. Jak wypije kawe,

wpada w szal i zjada cafa filizanke. Zostawia
tylko uszko.

- A to faktycznie dziwne. Uszko jest najlepsze.

Szpital psychiatryczny. Do gabinetu lekarskiego
whiega pielegniarka:
- Panie doktorze, ten symulant z pokoju 123
przed chwila umart...

- No, to tym razem przesadzit!

Przychodzi facet do lekarza i mowi:

- Panie doktorze, nie pije, nie pale, nie uzywam;
czy w zwigzku z tym bede diuzej zyt?

- Teoretycznie - tak, ale po co?!

Dlaczego wypisujesz do domu tego pacjenta
spod ésemki? - pyta psychiatra psychiatry.

- Bo on juz jest wyleczony! Wezoraj wyciagnat
2 basenu innego pacjenta, ktory sie topit!

- Tak, ale potem go powiesit, Zeby wysecht!

Siedzi psychiatra na dyzurze — senne popotu-
dnie, nudno, cicho, wariaci $pia chyba...

Nagle otwieraja sie cicho drzwi i wpetza na ko-
lanach czlowieczek omotany w cos - w zehach,
na rekach, nogach i jeszcze pare metrow tego
za sohq ciagnie....

Doktor zagaduje:

- 0... zmijka mata do nas przyszta... Co zmijko,
jak ci pomdc?

Cztowieczek bulgocze co$ i kiwa przeczaco
glowa.

- To moze zotwik jestes? Co? lestes matym
20twikiem?

Cztowieczek znow kreci glows...

- To moze maty robaczek, co sie wiasnie wyklu-
wa z kokonu?

W koricu czfowiek wkurzony wypluwa to, co ma
w zebach:

- Jaz serwisu, kable pod sie¢ kfade!

Chirurg z ostrego dyzuru w niewielkim prowin-
cjonalnym szpitalu telefonuje do miejscowego
sklepu motoryzacyjnego.

- lle sprzedaliscie dzi§ motorow?

- Cztery.

- Och, to nie moge jeszcze pojsé do domu, po-
czekam na tego czwartego...

W szpitalu psychiatrycznym dyrektor podchodzi
do lekarza i pyta:

- Panie doktorze, co ten pacjent robi na tej
drabinie?

- Udaje zaréwhe.

- No to niech stamtad zejdzie!

- No, ale wtedy bedzie ciemno!
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