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to wysokiej klasy apartamentowiec zlokalizowany przy ulicy Grochowskie] w Warszawie.
Apartamenty zostang wyposazone i wykonczone pod klucz w standardzie odpowiadajacym czterogwiazdkowym hotelom.

WAZNE: petny zwrot VAT przystuguje,
nawet jesli zakupu dokonuje osoba prywatna, np. lekarz.

Apartament 21 m? / cena dla lekarzy — 336 tys. zt netto

* gwarancja petnej obstugi najmu
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Okregowej Rady Lekarskiej
o I [

@ @drTadeuszUrban

Wydarzenia zwigzane z wyborami prezydenckimi, dtuga kampanig i nieoczekiwanym zakonczeniem,
mocno nadwyrezyty nasze emocje. Cze$¢ z nas sie cieszy, a czes¢ czuje obawy, ze stracimy kolejne lata
na unikaniu podpisania waznych ustaw i porzagdkowania codziennosci. My czekamy na madre i roz-
sadne zasady zmieniajace funkcjonowanie ochrony zdrowia. Moze doczekamy przemiany, pozwalaja-
cej w miare normalnie leczy¢ pacjentéw, bez nadmiernej oszczednosci, zgodnie z zaleceniami i empa-
tig, ktdrej tak bardzo od nas oczekuja.

Ostatnim hitem Ministerstwa Zdrowia jest powotanie pod kierownictwem ministra Szafranowicza
Zespotu do spraw odpowiedzialnosci zawodowej lekarzy i lekarzy dentystéw. Ten zakres odpowie-
dzialnosci zostat ustawa o izbach lekarskich powierzony rzecznikom odpowiedzialnosci zawodowej
i sgdom lekarskim. W sktad zespotu powotano prezeséw: Jankowskiego i Komora, czyli tych, ktérzy
z odpowiedzialnoscia zawodowa kontaktu nie mieli. NIL zareagowat, ze zostali oni zaproszeni i wyrazili
swojg zgode na prace w zespole do spraw klauzuli wyzszego dobra, a proponowana nazwa zespotu
jest,niefortunna i nieadekwatna”. Pani minister odniosta sie do tych uwag twierdzac, ze cel jest wspdl-
ny: bezpieczenstwo pacjentéw i lekarzy. Nie chcemy medycyny asekuracyjnej. Co z tego wyniknie,
zobaczymy.

Mam nadzieje, ze ostatnia kampania wyborcza nie pozostawi negatywnego odbioru i nie wptynie
na wybory samorzadowe w samorzadzie lekarskim, ktére wiasnie sie rozpoczely. Pod koniec maja
opublikowalismy imienne listy cztonkéw rejonéw wyborczych. Do 29 czerwca mozna dokonywac
zmian w przynaleznosci do konkretnych rejonéw. Lipiec i sierpien to czas zgtaszania kandydatur
na delegatéw - do czego zapraszam wszystkich, ktérzy chcag wspomagac przez kolejne cztery lata
swojg pracg nasz samorzad. Dobrze by byto, aby wykorzysta¢ mozliwos¢ zgtoszenia sie ze wszystkich
rejondw, wykorzystujac parytet: jeden kandydat na 50 lekarzy. Im nas bedzie wiecej do pracy, tym
mamy wiekszg szanse osiggniecia lepszych wynikow i utrzymania naszej Izby na czotowym miejscu
w kraju. Bardzo o to prosze. Pokazmy site.

Nadchodzi upragniony okres wakacyjny. Zycze wszystkim Kolezankom i Kolegom dobrego letnie-
go wypoczynku i petni relaksu. Zwiedzajcie, leniuchuijcie, korzystajac z wolnych dni. Niech ten okres
pozwoli zrealizowac wymarzone plany, tak w Polsce, jak i w innych pieknych miejscach swiata. Moze
odpoczynek pozwoli pomysle¢ o checi kandydowania na delegata na Okregowy Zjazd Lekarzy? ll

Wszystkie informacje dotyczace wyboréw na delegatéw sa na biezaco publikowane na stronie
internetowej SIL w zaktadce WYBORY, gdzie zamieszczane sa m.in. filmiki instruktazowe doty-
czace korzystania z nowego elektronicznego systemu wyborczego.
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Informatorium

Biuro czynne jest w poniedziatki,
wtorki i czwartki od 8.00 do 16.00,
w $rody od 8.00 do 17.00, a w pigtki
od 8.00 do 15.00.

> 326044276
Gtéwny numer, informacja
o numerach wewnetrznych SIL

) 326044 251
Dyrektor Biura SIL

> 326044 253
Sekretariat Biura SIL

> 326044264
Dziat Informacyjno-prasowy:
mediasil@izba-lekarska.org.pl
Rzecznik prasowy:
a.vdc@izba-lekarska.org.pl

> 326044210
Dziat Rejestru Lekarzy

> 326044220
Dziat Prywatnych Praktyk

> 326044225
Osrodek Ksztatcenia Podyplomowego
Lekarzy

> 326044265
Zespdt Radcdw Prawnych

> 326044240
Biuro Okregowego Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej
w Katowicach

> 326044270
Sekretariat Komisji: Bioetycznej,
ds. Konkurséw i ds. Etyki Lekarskiej

> 326044280
Sekretariat Okregowego Sadu
Lekarskiego w Katowicach

P 326044 230
Sktadki

> 326044235
Dziat Finansowo-Ksiegowy

P 326044237
Gléwny Ksiegowy

> 326044 290/91
Dziat Administracyjno-Gospodarczy

> 326044260
Redakcja pisma, Pro Medico”:
p.biernat@izba-lekarska.org.pl

326044263
Ogtoszenia i reklamy w,Pro Medico™
g.matusiak@izba-lekarska.org.pl

Prof. dr hab. n. med.
drh. c. multi
Aleksander Sieron

LEKARSKIE
DZIECI

Jesli sie gtebiej zastanowi¢ nad lekarskimi dzie¢mi,
to na usta cisng sie stowa: ich los czasem jest okrutny.

Zacznijmy od rodziny, gdzie ojciec i matka sg lekarzami. W trakcie uzyskiwania specja-
lizacji, a potem w codziennej pracy lekarskiej nieodmienng czescia lekarskiego zycia
s dyzury. Podczas dyzuru w domu zostaje jeden lub ani jeden rodzic. Podobnie jest
z nieodzownymi do specjalizacji kursami. Trzeba wyjecha¢. Wspoétczesnie, zeby jako
lekarz zarobi¢ wzglednie godnie, niezbedna jest praca w wielu miejscach. W wielu
poradniach, ,na murzyna” lub we wiasnej, albo dyzurowa¢ na SOR-ach, bo dobrze
pfacy, albo w szpitalach.

Idiotycznie brzmia wezwania tych nie lekarzy z GORY, ze lekarz ma by¢ wypoczety
i usmiechniety, np. po dwu do pieciu dyzurach z rzedu. O dziecku lekarskim nikt nie
mysli. Takiego dziecka w mediach nikt nie pyta, czy chciatby p6js¢ na spacer z tata,
czy mama, bo po prostu oczywista oczywistoscia jest, ze tata czy mama maja dyzur
razem lub osobno. Czasem lekarskie dzieci ida w $lady rodzicéw, co zwykle napawa
ich duma. Ale, tak naprawde, o czym w lekarskim domu sie¢ méwi? O sztuce — ope-
rach, wierszach czy literaturze pieknej? Pranie mézgu lekarskich dzieci zaczyna sie
od $niadania, a koriczy na opowiadaniu wieczorem o trudnych przypadkach. Nieste-
ty, czasem lekarskie dzieci schodzg na tak zwana zta droge. Troche wiecej pieniedzy,
lepsze ciuchy, no i duzo wolnego bez rodzicéw. Zapytajmy samych siebie, do ktorej
pracujemy? A co w tym czasie robig nasze dzieci? Cieszymy sie, jesli ucza sie na piatki
i sz6stki, i wspaniale, ze rodzice lekarze wysytaja je na obozy. Najczedciej sportowe
i za granice. Jest wtedy troche czasu dla nich.

Powiedzmy, ze dziecko zostaje lekarzem. Jedno z polskich gtupich praw decyduje,
Ze nie moze lub nie powinno sie pracowac rodzinnie, tzn. maz z zong, rodzic z dziec-
kiem i tak do drugiego pokolenia. Z kochankiem czy kochanka mozna. Ta zasada,
uchwalona przez oczywiscie nieznajaca medycyny panig minister (ministre?), jest
jednym z naszych wielkich osiggnie¢ medycyny. Niestety jeszcze trudniej wtedy
o wiezy rodzic - dziecko. No i o to chyba GORZE chodzi.

Zmalaty dramatycznie zagraniczne wyjazdy naukowe lekarzy. Nie z ich winy. Zaro-
bi¢ w Polsce juz sie da pod warunkiem pracy przez minimum 12 godzin na dobe.
A co wtedy z dzie¢mi? Pojawity sie prywatne uczelnie. Genialny, bazujacy na Leninie
minister nauki stwierdzit, ze ilos¢ przejdzie w jakos¢. Mimo ze od tych stéw mineto
juz ponad 100 lat okazaty sie by¢ nieprawda. Ale te uczelnie tez s3 szansa dla leka-
rzy, bo w przeciwienstwie do publicznych, mozna tam co nieco zarobi¢. Oczywiscie
kosztem czasu dla wiasnych dzieci. Wiele znamy réznych, czasem dramatycznych
loséw lekarskich dzieci z naszego prywatnego i srodowiskowego zycia. Naprawde
los naszych lekarskich dzieci jest nietatwy, a czesto okrutny. ll



FLESZ SAMORZADOWY

WYBORY DELEGATOW NA OKREGOWY
ZJAZD LEKARZY X KADENCJI WYSTAR-
TOWALY

17 maja 2025 r. Krajowa Komisja Wyborcza certyfikowata sys-
tem informatyczny przeznaczony do przeprowadzenia wybo-
réw X kadencji w strukturach samorzadu lekarskiego. Oznacza
to zakoniczenie etapu przygotowan technicznych i gotowos¢ sys-
temu do dziatania.

Okregowa Komisja Wyborcza w Katowicach z koricem maja doko-
nata formalnej publikacji imiennych list cztonkéw rejonéw wybor-
czych w elektronicznym systemie wyborczym, o czym powia-
domieni zostali Paristwo SMS-em. W celu sprawdzenia swojego
rejonu wyborczego, trzeba zalogowac sie do systemu gtosowania
elektronicznego.

Niezaleznie od powyzszego, w dalszym ciggu jest mozliwos¢ wery-
fikacji swojego rejonu poprzez strone internetowg SIL - w zakfad-
ce WYBORY - SPRAWDZ SWOJ REJON WYBORCZY. Imienne listy
cztonkéw rejonéw wyborczych sg takze dostepne w siedzibie Sla-
skiej I1zby Lekarskiej.

Do 29 czerwca 2025 . lekarze i lekarze dentysci mogli wnioskowad
o zmiane rejonu wyborczego. Na pisemny wniosek grupy lekarzy
lub lekarzy dentystéw albo lekarzy i lekarzy dentystow (min. 50
0s0b) mozna bylto réwniez utworzy¢ nowy rejon wyborczy, w kto-
rego skfad weszli wnioskujacy lekarze/lekarze dentysci.

Lipiec i sierpien to czas na zgfaszanie kandydatéw. Wiecej na stro-
nie 5.

AGRESJI | HEJTOWI MOWIMY STOP

Jezeli lekarz lub lekarz dentysta jest ofiara lub swiadkiem przeja-
wow agresji fizycznej lub werbalnej ze strony pacjentéw, prosimy
o zgtoszenie takiego zdarzenia do Slaskiej Izby Lekarskiej. Na stro-
nie internetowej SIL zamieszczony zostat specjalny formularz
zgtoszeniowy.

Jedli opisana sytuacja bedzie nosita znamiona przestepstwa,
wowczas po uprzednim kontakcie z autorem zgtoszenia, Zespét
Radcéw Prawnych SIL przygotuje zawiadomienie do prokuratury
o mozliwosci popetnienia przestepstwa.

ODPOWIEDZIALNOSC PRAWNA
ZA NAPASC NA PERSONEL MEDYCZNY

Samorzad lekarski w porozumieniu z Ogélnopolskim Zwigzkiem
Zawodowym Lekarzy oraz Krajowa Izba Ratownikéw Medycznych,
Naczelng Izba Aptekarska i Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych
przygotowat plakat informacyjny dotyczacy odpowiedzialnosci
prawnej za naruszanie débr i uzycie przemocy wobec lekarza, pie-
legniarki, ratownika medycznego i farmaceuty.

Pro Medico @ lipiec/sierpien 2025

Plakat mozna pobra¢ do druku ze strony internetowej SIL i zawie-
si¢ w placéwce ochrony zdrowia.

-

Personel medyczny udzielajqcey tutaj Swiadczen
zdrowotnych korzysta z ochrony prawnej
przystugujgcej funkcjonariuszom publicznym!

Kazde:
= wyzwisko, obelgi lub inne formy zniewazenia,
* grozba, proba zastraszenia,
* uderzenie, popchnigcie lub inne naruszenie
nietykalnosci,

bedzie skutkowa¢ odpowiedzialnoscig karng - nawet
do 10 lat pozbawienia wolnosci (art. 222-226 KK).

Nie godzimy sie na przemoc wobec personelu
medycznego.

Naruszenie nietykalnosci cielesnej, czynna napasc
lub zniewazenie lekarza/pielegniarki/ratownika
medycznego/farmaceuty to przestepstwo scigane
z urzedu przez policje i prokurature.

Widzisz agresje wobec personelu?
Nie czekaj — natychmiast wezwij policje!

GLWEL DRy tUED@iods
T p— T - ]

LEKARZ STAZYSTA Z UPRAWNIENIAMI
DO WYSTAWIANIA RECEPT - APEL DO
MINISTRA ZDROWIA

BEGL@O

Podczas majowego posiedzenia Okregowej Rady Lekarskiej
w Katowicach przyjeto Apel do Ministra Zdrowia dotyczacy nowe-
lizacji ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty. Cztonkowie
Rady chca, by lekarze i lekarze dentysci odbywajacy staz pody-
plomowy mogli wystawia¢ recepty pro auctore (dla siebie) i pro
familiae (dla najblizszych cztonkéw rodziny). Pomyst zgtosit lek.
Jan Herzyk. To rozwiazanie spotkato sie z aprobatg Komisji ds.
Mtodych Lekarzy, a potem catej Okregowej Rady Lekarskiej (wie-
cej o tej sprawie na str. 11).

Fot. A. van der Coghen
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DZIEN DZIECKA Z SIL

Ponad 300 oséb, cztonkéw rodzin lekarskich, swietowato wspol-
nie Dzien Dziecka w Teatrze Nowym w Zabrzu. Zgromadzonych
na widowni przywitata Oliwia Fusik z Komisji ds. Mtodych Leka-
rzy. W ramach wydarzenia dzieci i wnuki lekarzy i lekarzy den-
tystéw obejrzaly przedstawienie ,Niesamowite przygody skar-
petek”. Po sztuce odbyto sie zwiedzanie teatru, w trakcie ktore-
go dzieci mogty zobaczy¢ kulisy sceny, pracownie techniczne,
pozna¢ wszystkie tajne zakamarki budynku oraz dowiedzie¢ sie
wiecej o pracy ludzi tworzacych spektakle teatralne — zaréwno
na scenie, jak i poza nia. Wydarzenie byto inicjatywa trzech komi-
sji Okregowej Rady Lekarskiej w Katowicach — Komisji ds. Mto-
dych Lekarzy, Komisji Kultury, Komisji ds. Sportu i Rekreacji.

Fot. t. Szostek

Fot. t. Szostek

Fot. t. Szostek

100 LAT KRAKOWSKIEGO TOWARZY-
STWA MILOSNIKOW HISTORII MEDYCYNY

Fot. K. Zapatowicz, ODH SIL

W maju przedstawiciele Osrodka Dokumentacji Historycznej SIL
spotkali sie z cztonkami, zaprzyjaznionego z nami, Krakowskiego
Towarzystwa Mitosnikédw Historii Medycyny. Okazja byta szcze-
golna. W tym roku Towarzystwo obchodzi swoje stulecie. Powsta-
fo w 1925 r. z inicjatywy krakowskich profesoréw. Gtéwnym celem
Towarzystwa, jak napisano w protokole, byto: ,budzi¢ wieksze
zainteresowanie dla tego wszystkiego, co ma zwiazek z przeszto-
$cig w tym zakresie i uchroni¢, co jeszcze mozna, od ostatecznej
zagfady” Dziatalnos¢ Towarzystwa wyraza sie przede wszystkim
w organizowaniu zebran naukowych, na ktérych poruszane
sa tematy z zakresu polskiej i powszechnej historii medycyny.
Zgodnie z ta tradycja byfa to okazja do wystuchania prelekgji
Oskara Ostafina i Marii Przybyszewskiej ,Wfadystaw Szumow-
ski — refleksje nad pamietnikami”. Autorzy przedstawili sylwetke
Szumowskiego oraz zaznajomili zebranych z jego podejsciem nie
tylko do historii medycyny, ale tez do filozofii medycyny. Ten dwu-
gtos przedstawicieli Towarzystwa byt takze préba odpowiedzi
na pytanie: dlaczego Szumowski byt tak wazny dla historii medy-
cyny? Odpowiedzig na prelekcje gosci byta opowiesc¢ o, Przyjazni
$lasko-krakowskiej w srodowisku naukowym na przyktadzie rela-
cji medykéw sadowych prof. W. Nasitowskiego i prof. K. Jaeger-
mana” przygotowana i przedstawiona przez naszego przedstawi-
ciela Rafata Skowronka. Ta ciekawa relacja pomiedzy wybitnymi
medykami sagdowymi zaowocowata wspdlnym opracowaniem
naukowym ,Wypadkowos¢ drogowa. Przyczyny biologiczne,
medycyna prawna, rekonstrukcja” (1975 r.). Oba wykfady wzbu-
dzity duze zainteresowanie i wywotaty zywa dyskusje posréd
zebranych na temat koniecznosci dbania o przesztos¢ i zachowa-
nia w pamieci os6b zastuzonych dla polskiej medycyny.

Z okazji spotkania prezes KTMHM prof. Zdzistaw Gajda prze-
kazat prezesowi ORL w Katowicach Tadeuszowi Urbanowi
cztery medale wybite naktadem Towarzystwa, autorstwa wybit-
nej medalierki Matgorzaty Kot - z okazji stulecia KTMHM oraz
wystaw organizowanych przez Towarzystwo w Paryzu, Krakowie
(Muzeum Narodowe) i Przemyslu. Medale wzbogacity kolek-
cje Muzeum Historii Medycyny i Farmacji SIL. Obchody stulecia
Towarzystwa beda miaty swoje zakoriczenie 19 listopada 2025 r.
w Slaskiej Izbie Lekarskiej i zostang zwiericzone wernisazem oko-
licznosciowej wystawy przygotowanej przez Jubilata.

SENIOR NA SZLAKU

Kwiecien i maj byty miesigcami, w ktérych nasi lekarze seniorzy,
w ramach wyjazdéw szkoleniowo-integracyjnych, odwiedzili
Zakopane i Ptock.

Uczestnicy wyjazdu pt. ,Zakopianska Odyseja” delektowali sie
widokami z Gubatéwki, zapoznawali sie z historig miasta i pod-
czas spotkania w Regionalnej Izbie Géralskiej w Murzasichlu z tra-
dycjami zakopianskimi. Odwiedzili takze gréb prekursora polskie-
go klimatolecznictwa dr. Tytusa Chatubiniskiego na Peksowym



Brzysku. To dzieki jego staraniom Zakopane zyskato pod koniec
XIX wieku status stacji klimatycznej jako kurort wspomagajacy
leczenie choréb ptucnych.

Wyjazd do Ptocka obfitowat w sesje muzealne, ktore organizowat
dobrze znany stuchaczom Lekarskiego Uniwersytetu Trzeciego
Wieku dr Michat Burdzinski (Muzeum Slaskie w Katowicach).
Byta wizyta w Muzeum Secesji i w Muzeum Art Deco. Nie mogto
zabrakna¢ takze wizyty w Muzeum Diecezjalnym w dawnym
Opactwie Benedyktynskim. Obok licznych rzezb gotyckich,
przedmiotéw sakralnych, paséw kontuszowych, mozna byto
zobaczy¢ takze ,Biblie Ptocka” z XIl wieku i XIV-wieczny relikwiarz
tzw. ,Herme sw. Zygmunta” zawierajacy fragment czaszki swiete-
go. Z okazji wyjazdu dr Zygfryd Olak przygotowat i przedstawit
pogadanke wraz z filmem na temat Ptocka i jego historii wspot-
czesnej. Jest to miasto, ktére posiada liczne odznaczenia m.in.
Krzyz Walecznych za walke z bolszewikami w 1920 .

Fot. Z. Olak
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VR i
30 maja 2025 r. w Auli A3 im. prof. Witolda Zahorskiego Wydziatu
Nauk Medycznych w Katowicach zebrali sie lekarze i lekarze den-
tysci, by uroczyscie, po 50 latach odnowi¢ przysiege Hipokratesa.
Absolwenci rocznika '75 sa wyjatkowi. Ich relacje przetrwaty diu-
gie lata, a cykliczne spotkania umocnity studenckie wiezi. Stwo-
rzyli nawet swoje wiasne logo.

Prezes ORL w Katowicach pogratulowat zebranym energii,
podziekowat za serce do medycyny i za to, ze nadal sg aktywni
zawodowo, bo system ochrony zdrowia wciaz bardzo ich potrze-
buje. Po uroczystosci nieformalne spotkanie lekarzy i lekarzy den-
tystéw z tego rocznika odbyto sie w restauracji Palatum, w Domu
Lekarza w Katowicach.

Oprac. Alicja van der Coghen, rzecznik prasowy SIL

Fot. t. Szostek

Wybieramy delegatéw na Okregowy

Zjazd Lekarzy X kadencji

Zgodnie z decyzjami, ktore zapadty na Krajowym Zjezdzie Lekarzy w 2024 r., tegoroczne wybory
delegatow odbeda sie w nowej formule, tj. przy uzyciu elektronicznego systemu wyborczego.
W odniesieniu do wiekszosci dziatan (np. zmiana rejonu czy gtosowanie) pozostawiono jako
alternatywe tradycyjna, znang od lat forme (formularz papierowy, gtosowanie przy urnach).

Po dtugim czasie opracowania, testowa-
nia i certyfikacji, elektroniczny system
wyborczy zostat uruchomiony przez NIL
pod koniec maja br.

ETAP 1:

Wyboréw juz za nami, czyli publikacja
imiennych list cztonkéw poszczegdinych
rejonéw wyborczych z mozliwoscia zmia-
ny rejonu lub utworzenia nowego rejonu.

JAK MOZNA SPRAWDZIC, DO JAKIE-
GO REJONU WYBORCZEGO LEKARZ/
LEKARZ DENTYSTA NALEZY?

Imienne listy cztonkéw rejonéw wybor-
czych sg dostepne w trzech lokalizacjach:
1. w elektronicznym systemie wybor-
czym,

2. na stronie internetowej Slaskiej Izby
Lekarskiej - w zaktadce WYBORY -
SPRAWDZ SWOJ REJON WYBORCZY,
3. w siedzibie SIL, w Dziale Rejestru.

W JAKI SPOSOB LEKARZ MOZE UZY-
SKAC DOSTEP DO SYSTEMU ELEKTRO-
NICZNEGO?

Nalezy wejs¢ na strone: https://wybo-
ry.katowice.nil.org.pl i zalogowa¢ sie
do aplikacji wyborczej.

Mozna wejs¢ takze przez strone interne-
towa SIL - zaktadke WYBORY - ELEKTRO-
NICZNY SYSTEM WYBORCZY.

Zarejestrowac sie do programu wybor-
czego mozna na trzy sposoby:
1. Poprzez przycisk mObywatel w ,REJE-

STRACJI, wyswietli sie woéwczas kod
QR, ktory nalezy zeskanowac¢ w aplikacji
mObywatel na swoim urzadzeniu.

Automatycznie pobrany zostanie dedy-
kowany plik pdf zindywidualnym hastem.
Nastepnie nalezy wréci¢ na strone logo-
wania i kliknag¢ przycisk ,KONTO OIL’
oraz wprowadzi¢ login (PESEL lub PWZ)
i hasto zamieszczone w wyzej wymienio-
nym pliku.

Powyzsza czynno$¢ nalezy wykonac kaz-
dorazowo przy prébie logowania;

2. Przez wezet krajowy (np. bankowos¢
elektroniczna czy Profil Zaufania).

3. Przez uzyskanie danych do logowania
bezposrednio w biurze SIL, po okazaniu
dokumentu tozsamosci.
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ETAP 2:

zgtaszanie kandydatow na delegatow.
TERMIN: informacja ta znajduje sie
na stronie internetowej SIL.

W JAKI SPOSOB MOZNA ZGLASZAC
KANDYDATOW?

1. Kandydata na delegata zgtasza sie
pisemnie na formularzu, ktéry jest
dostepny na stronie internetowej SIL
w zaktadce WYBORY - INSTRUKCJE, DRU-
KI' | FORMULARZE - decyduje data wpty-
wu dokumentu do SIL w godzinach urze-
dowania (nie data stempla pocztowego).

CZY MOZNA ZGLOSIC SWOJA KANDY-
DATURE?

Tak. Zgtosi¢ mozna sie na dwa sposoby:

1. elektronicznie, po zalogowaniu sie
do systemu gtosowania elektronicznego,
2. pisemnie na formularzu, ktory jest
dostepny na stronie internetowej SIL
w zaktadce WYBORY - INSTRUKCJE, DRU-
KI'| FORMULARZE - decyduje data wpty-
wu dokumentu do SIL w godzinach urze-
dowania (nie data stempla pocztowego).

ETAP 3:

Glosowanie - wybor delegatow.
PRZEWIDYWANY TERMIN: to 20.09. -
30.10. Ogtoszenie wynikdw nastapi
do 5.11.2025 .

W JAKI SPOSOB MOZNA
ZAGLOSOWAC?

Gtosowanie odbywa sie w trzech trybach:
— osobistym;

— korespondencyjnym;

— elektronicznym.

Kazdy z cztonkéw SIL, posiadajacy czynne
prawo wyborcze, otrzyma na adres kore-
spondencyjny podany w Dziale Rejestru
SIL pakiet wyborczy, zawierajacy instruk-
cje gtosowania, karte do gtosowania,
informacje o terminie i miejscu gtosowa-
nia osobistego oraz okresie gtosowania
korespondencyjnego i elektronicznego.
Urny wyborcze beda czekaty na lekarzy
i lekarzy dentystéw, ktérzy zdecydujag
sie odda¢ gtos osobiscie w wyznaczo-
nych miejscach i okre$lonym czasie. Nad
prawidtowoscia gtosowania beda czu-
waty komisje wskazane przez Okregowa
Komisje Wyborcza. Informacja dotyczaca
gtosowania w poszczegélnych rejonach
wyborczych jest udostepniona na stronie
internetowej SIL.

KIEDY WYBORY BEDA WAZNE?

Wybory bede wazne, gdy zagtosuje
co najmniej 20% ogolnej liczby cztonkéw
zgromadzenia wyborczego, dlatego tak
wazna jest mobilizacja.

JAKIJEST WARUNEK UZYSKANIA MAN-
DATU DELEGATA PRZEZ KANDYDATA?

Warunkiem uzyskania mandatu przez
kandydata jest uzyskanie liczby gtoséw
nie mniejszej niz 5% ogodlnej liczby czton-
kéw zgromadzenia wyborczego.

CO W PRZYPADKU JEZELI NIE UDA

SIE WYBRAC DELEGATOW W REJONIE
WYBORCZYM?

W przypadku, gdy w wyniku przeprowa-

dzonych wyboréw nie wybrano delega-
téw na okregowy zjazd lekarzy w liczbie
stanowiacej co najmniej potowe liczby
mandatéw, okregowa komisja wyborcza
w celu spetnienia tego wymogu, przepro-
wadza kolejne wybory na wakujace man-
daty w rejonach wyborczych, w ktérych
nie wybrano delegatéw, lub w ktérych
nie wszystkie mandaty zostaty obsadzo-
ne, do czasu wybrania wiasciwej liczby
delegatow.

W przypadku, gdy w wyniku przeprowa-
dzonych wyboréw w rejonie wyborczym,
w ktérym nie dokonano wyboru okre-
gowa komisja wyborcza przeprowadza
ponowne wybory przed sprawozdaw-
czo-wyborczym okregowym zjazdem
lekarzy, wylacznie na pisemny wniosek
co najmniej 20% ogdlnej liczby cztonkéw
tego rejonu, zgodnie z przepisami Regu-
laminu, pod warunkiem réwnoczesnego
zgtoszenia co najmniej jednego kandy-
data.

Wszelkie informacje dotyczace wybo-
row beda na biezaco publikowane
na stronie internetowej Slaskiej Izby
Lekarskiej w zaktadce WYBORY.

Tam réwniez znajda Panstwo filmiki
(w zaktadce INSTRUKCJE, DRUKI i FOR-
MULARZE), w ktorych krok po kroku
wyjasniamy, jak porusza¢ sie w elek-
tronicznym  systemie wyborczym
i jakie dziatania nalezy podja¢ w pro-
cesie wyborczym.

Wiecej informacji mozna takze uzy-
skac pod nr telefonu 32/6044216.

Spotkania w Klubie Lekarza Seniora:

Klub Lekarza Seniora w Katowicach-Ligocie:
» 8 wrzesnia 2025 r. o godz. 14.00 w Restauracji Stajer w Katowicach
zapisy: dr Weronika Siwiec, tel. 601 822 835

Klub Lekarza Seniora w Bytomiu:
« 16 wrzesnia 2025 r. o godz. 16.00 w Restauracji Villa Vienna w Bytomiu
zapisy: dr Janina Chmurak-Lachendro, tel. 668 091 171; dr Urszula Lipowiecka-Kubacz, tel. 660 056 342

Klub Lekarza Seniora w Jaworznie:
« 15 wrzesnia 2025 r. 0 godz. 14.00 w Hotelu Duet w Jaworznie
zapisy: sms z podaniem imienia i nazwiska - dr Zofia Jasko, tel. 695 075 544

Klub Lekarza Seniora w Rybniku:

» 24 wrzesnia 2025 r. 0 godz. 18.00 w Restauracji Europa w Rybniku
zapisy: dr Barbara Goering-Pierozek, tel. 691 403 678
dr Urszula Grodon, tel. 506 470 125

Klub Lekarza Seniora w Dabrowie Gorniczej:
+ 18 wrzesnia 2025 r. 0 godz. 18.00 w Restauracji Patacowa
zapisy: dr Janusz Wotkowski, tel. 601 451 477




Gabriela Mus
Petnomocnik Slaskiej Izby
Lekarskiej ds. lekarzy
Zniepetnosprawnos$ciami

Swiadczenia
dla seniora lub osoby
Z niepetnosprawnoscia

Pro Medico @ lipiec/sierpien 2025

Polityka spoteczna wobec 0s6b starszych oraz osob z niepetnosprawnosciami oznacza dziatania panstwa
lub innych instytugji nakierowana na zaspokajanie potrzeb seniorow i oséb niepetnosprawnych.
53 to dziatania kompensacyjne oznaczajace wsparcie w zaspokajaniu potrzeb na poziomie minimalnym
oraz szeroki zakres dziatar wiaczenia w zycie lokalnej spotecznosci i integracje.

Tradycyjna opieka krewnych, uwazana
za dar wymiany pokoleniowej, ksztattowa-
nej poprzez uznanie oraz poczucie zobo-
wigzania, nie zawsze jest mozliwa, stad
coraz aktywniejsza rola panstwa, samorza-
déw terytorialnych oraz réznych instytucji.
Samorzad lekarski wtacza sie w realizacje
wsparcia na rzecz lekarzy senioréw lub
lekarzy z niepetnosprawnosciami. W kolej-
nych artykutach chciatabym przypomnie¢
i zaprezentowac Panstwu istniejagce oraz
planowane formy wsparcia na pozio-
mie centralnych instytucji publicznych,
na poziomie lokalnym oraz tych, ktére
proponuje i realizuje Slaska Izba Lekarska.
Na liscie swiadczen finansowych, z ktérych
moga skorzysta¢ osoby niepetnosprawne
s3:

1. Swiadczenie wspierajace

Celem wprowadzonego w 2024 r. $wiad-
czenia jest czeSciowe pokrycie wydatkéw
zwiazanych z zaspokojeniem szczegdinych
potrzeb Zzyciowych oséb niepetnospraw-
nych. Przystuguje osobie, ktéra ukonczyta
18 lat i zostata uznana za osobe niepet-
nosprawng w formie jednego ze wskaza-
nych w ustawie orzeczen, wydanych przez
zespoly do spraw orzekania o niepetno-
sprawnosci lub przez lekarzy orzecznikéw
organdéw rentowych'.

Warunkiem przyznania $wiadczenia jest
uzyskanie decyzji ustalajacej poziom
potrzeby wsparcia (w skali od 0 do 100
$wiadczenie przystuguje osobom >70
punktéw).

Whiosek o wydanie takiej decyzji sktada
sie do wojewddzkiego zespotu ds. orze-
kania o niepetnosprawnosci (WZON) wraz
z kwestionariuszem samooceny trudnosci
w zakresie wykonywania czynnosci zwigza-
nych z funkcjonowaniem oraz orzeczeniem
potwierdzajacym status osoby z niepetno-
sprawnoscia. Dopiero po uzyskaniu decy-
zji WZON mozna ztozy¢ wniosek do ZUS
o wypfate tego swiadczenia, ktérego wyso-

ko$¢ — uzalezniona od uzyskanego pozio-
mu potrzeby wsparcia - w biezagcym roku
wynosi od 751,56 zt do 4133,60 zt. Wazne
jest to, ze wysokos¢ tego Swiadczenia nie
zalezy od innych dochodéw.

Osoba, ktéra dotad nie posiada potrzeb-
nego orzeczenia w pierwszym kroku musi
do wilasciwego z uwagi na zamieszkanie
miejskiego/powiatowego zespotu ds. orze-
kania o niepetnosprawnosci ztozy¢ wniosek
0 ustalenie stopnia niepetnosprawnosci
wraz z zaswiadczeniem lekarskim, ktére
zawiera opis stanu zdrowia, rozpoznanie
choroby zasadniczej i choréb wspdfistnie-
jacych (wazne 30 dni od daty wypehie-
nia przez lekarza) oraz uwierzytelniong
kserokopie dokumentacji medycznej, tzn.
potwierdzong za zgodno$¢ z oryginatem
przez organ lub podmiot, ktéry dokument
wytworzyt lub kopie wraz z oryginatem
do wgladu.

2. Swiadczenie uzupekiajace dla oséb
dorostych niezdolnych do samodzielnej
egzystendji

Przystuguje osobie majacej ukoriczone
18 lat, ktéra zostata uznana niezdolng
do samodzielnej egzystencji orzeczeniem
o niezdolnosci do samodzielnej egzysten-
¢ji lub orzeczeniem o catkowitej niezdol-
nosci do pracy i niezdolnosci do samo-
dzielnej egzystencji. W celu ubiegania sie
o to Swiadczenie nalezy ztozy¢ w ZUS-ie
whiosek wraz z zaswiadczeniem lekar-
skim (druk OL9) — waznym 30 dni od daty
wypetnienia przez lekarza oraz odpowied-
niag dokumentacje medyczna. O $wiadcze-
nie uzupetniajagce mozna sie ubiegad, jesli
taczna wysoko$¢ brutto dotad otrzymywa-
nych $wiadczen (jak emerytury, renty albo
innych Swiadczen pienieznych finansowa-
nych ze srodkéw publicznych) nie przekra-
cza kwoty 2552,39 zt, a kwota przyznane-
go Swiadczenia bedzie réznicg pomiedzy
otrzymywanymi dotad $wiadczeniami
a 2552,39 zt, ale maksymalnie 500 zt.

3. Dodatek pielegnacyjny

Przystuguje - niezaleznie od dochodu-
w wysokosci 348,22 zt, osobie uprawnionej
do emerytury lub renty, jezeli ukonczyta
75 lat lub zostata uznana za catkowicie nie-
zdolng do pracy oraz niezdolng do samo-
dzielnej egzystencji. Wniosek sklada sie
w ZUS-ie wraz z zaswiadczeniem lekarskim
—druk OL9 - waznym 30 dni od daty wypet-
nienia przez lekarza oraz odpowiednig
dokumentacjg medyczna.

4, Zasitek pielegnacyjny

Przystuguje w wysokosci 215,84 zt osobie,
ktéra ukonczyta 75 lat lub osobie niepet-
nosprawnej w wieku powyzej 16. roku
zycia, jezeli legitymuje sie orzeczeniem
0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci
badZz o umiarkowanym stopniu niepel-
nosprawnosci, jezeli niepetnosprawnosc
powstata w wieku do ukornczenia 21. roku
zycia. Zasitek nie przystuguje jednak osobie
uprawnionej do dodatku pielegnacyjnego,
wyptacanego przez ZUS .

Wzory wnioskéw oraz potrzebnych
zaswiadczen lekarskich mozna znalez¢
na stronach internetowych odpowiednio
ZUS-u oraz zespotéw ds. orzekania o nie-
petnosprawnosci. Wysoko$¢ omawianych
Swiadczen jest rewaloryzowana w termi-
nach, jak emerytury. W przypadku wat-
pliwosci co do zasad dotyczacych omé-
wionych $wiadczen, probleméw z pozy-
skaniem wnioskéw czy zaswiadczen lub
probleméw z wypisaniem tych dokumen-
téw prosimy o kontakt z Petnomocnikiem
Slaskiej Izby Lekarskiej ds. lekarzy z nie-
petnosprawnosciami lek. Gabriela Mus,
pod numerem telefonu 32 604 42 71 lub
784 688 449, badz drogg mailowg na adres
pnp@izna-lekarska.org.pl.

'Ustawa z dnia 7 lipca 2023 . o Swiadczeniu wspierajqcym
"Ustawa z dnia 31 lipca 2019r. o Swiadczeniu uzupetniajgcym
dla 0séb niezdolnych do samodzielnej egzystendji

"Ustawa z dnia 17 grudnia 1998 r.o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczeri Spotecznych

v Ustawa z dnia 28 listopada 2003 r. o Swiadczeniach
rodzinnych
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3 Niezaszczepieni
wiedzg

Ziemia jest okragta. To wiemy, mamy dane naukowe, niektorzy nawet optyneli nasz glob... Ale
~plaskoziemcow” to i tak nie przekona. Podobnie jest ze szczepionkami i antyszczepionkowcami.

Pierwsza szczepionka w historii zostata
podana w 1796 r. przez Edwarda Jenne-
ra i wynikata z obserwacji, ze osoby, ktére
przechorowaty ospe krowia, tagodna, byty
odporne na ciezkie zachorowanie na ospe
prawdziwg. Sukcesy medycyny na polu
tworzenia szczepionek, ich badan i rozpo-
wszechnienia spowodowaly, ze po prawie
200 latach, w 1980 r. Swiatowa Organiza-
cja Zdrowia WHO uznata ospe prawdziwg
za wyerodowana.

Szybki rozwoj medycyny w XX wieku spo-
wodowal, ze pojawito sie duzo szczepio-
nek przeciwko chorobom zakaznym, kté-
re w uprzednich wiekach byty zwigzane
z istotng chorobowosciag i $miertelnoscia.
Pojawity sie szczepienia przeciw gruZlicy,
btonicy, krztuscowi, tezcowi, durowi plami-
stemu, z6ttej goraczce, grypie, odrze, Swin-
ce, rozyczce, ospie wietrznej, kleszczowemu
zapaleniu mdzgu, wirusowemu zapaleniu
watroby typu B i typu A, a ostatnio przeciw
SARS-Cov-2. Trwajg badania nad szczepion-
ka przeciw malarii i boreliozie. S szczepion-
ki bezpieczniejsze, dajagce mniej dziatani
niepozadanych, a takze oparte na nowych
technologiach m.in. szczepionki mRNA.
Opracowano tez metodologie badan
w medycynie zgodnie z medycyng oparta
na faktach (evidence based medicine -
EBM), ktére dajg wiarygodne wyniki.

Duzo zlego w podejsciu do szczepien
wywotata praca Andrew Wakefielda, opu-
blikowana w 1998 r. w Lancecie wskazujaca
na zwigzek pomiedzy przebytym szczepie-
niem MMR (MMR - ang. Measles-Mumps-
-Rubella - tréjsktadnikowa szczepionka
przeciw odrze, $wince i rézyczce a ryzykiem
autyzmu. Trzeba jednak podkresli¢, ze zad-
ne inne prace przeprowadzone zgodnie
z metodologia EBM, a takze metaanalizy
tych badan nie potwierdzity tego zwigzku.
W 2010 r. praca ta zostata wycofana z cza-
sopisma, wykazano, ze badanie zostato

przeprowadzone niewlasciwie i z btedami,
a Wakefield zostat uznany winnego dziatan
nieetycznych i btednej interpretacji wyni-
kéw. Jednak ten niechlubny epizod odbit
sie spadkiem zaufania do szczepien.

Kolejny zauwazalny problem wynika, jak
sgdze, z upraszczania przekazu przez leka-
rzy i niewiedzy pacjentéw. Pokutujacym
przekonaniem jest to, ze wszelkie infekcje
drég oddechowych, z kaszlem i katarem
W sezonie jesienno-zimowym, to grypa.
A tak wcale nie jest. Jest cata masa rinowi-
ruséw i adenowiruséw, ktére wywotujg
objawy niezytu drég oddechowych, ktére
sg przez chorych przypisywane wirusowi
grypy, przeciwko ktéremu byli szczepieni,
ergo,szczepienie nic nie daje”

Do wiruséw tych nalezy tez dorzuci¢ wirusa
RSV - przeciwko ktéremu mamy od kilku
lat szczepionke, obecnie w grupach ryzyka
nawet refundowana. W tym miejscu nalezy
zauwazy¢, ze szczepienie przeciw grypie nie
uodparnia przeciwko pozostatym wirusom,
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mimo podobnych objawéw. | to wtasnie
jest problem komunikacyjny, gdyz czasami
sami lekarze postuguja sie jeszcze pojeciem
.grypa zotadkowa” czy ,grypa jelitowa’,
od czego juz catkiem wtos sie jezy.

Owszem, trzeba mie¢ $wiadomosc,
Ze szczepienie nie daje 100 procent gwaran-
¢ji uzyskania odpornosci przeciw danemu
drobnoustrojowi. Najlepiej jest to zbadane
w przypadku szczepien przeciw wiruso-
wemu zapaleniu watroby typu B, gdzie
po ostatniej dawce szczepionki powinno
sie zbada¢ miano przeciwciat i okresla sie,
ze 5-15 proc. zaszczepionych nie wytwo-
rzy odpornosci poszczepiennej i s3 to tzw.
non-responders. Obecnie sg okreslone kon-
kretne schematy postepowania w takich
przypadkach, zaréwno co do powtdrnych
szczepien, jak i w postepowaniu poekspo-
zycyjnym. W przypadku szczepienia prze-
ciw grypie to szczepienie takze nie daje
100 proc. ochrony przeciw zakazeniu, ale
chroni osoby przed powaznymi powikta-
niami (do ktoérych zaliczamy m.in. zapale-
nie miednia sercowego, mogace skutko-

Fot. Freepik



wac jego niewydolnoscig i koniecznoscia
przeszczepienia oraz zgonu). Swoja droga,
niepokojaca jest tez niska tzw. ,wyszcze-
pialnos¢” pracownikéw ochrony zdrowia
przeciw grypie, pomimo finansowania tych
szczepien przez pracodawcédw.
Niewatpliwie lepiej zapobiegac¢ niz leczy¢,
a takze stale sie doksztatcac, co kazdy lekarz
przyrzeka sktadajac Przyrzeczenie lekarskie
i ,wedtug najlepszej mej wiedzy przeciw-
dziata¢ cierpieniu i zapobiega¢ chorobom
() stale poszerza¢ swa wiedze lekarska
i podawa¢ do wiadomosci swiata lekar-
skiego wszystko to, co uda mi sie wyna-
lez¢ i udoskonali¢”. Dlatego nalezy doceni¢
$wietny kurs proponowany przez Slaska
Izbe Lekarska i dr Elzbiete Mizgate-lzwor-
ska o szczepieniach ochronnych. Doksztat-
cac nalezy tez pacjentéw i spoteczeristwo.
Tu byloby miejsce edukacji zdrowotnej
w szkofach, aby uczy¢ dzieci o ryzykach
i korzysciach zwiagzanych z pro- i antyzdro-
wotnymi zachowaniami.

Wracajac do ,pfaskoziemcéw’, antyszcze-
pionkowcdw i wyznawcdw medycyny alter-
natywnej, szarlatanerii, ILADS (wyznawcy
kretka wiecznie zywego, jak nazywa ich
MEDEXIT na X). Ich zachowania przypomi-
naja postepowanie sekt religijnych. A z wie-
rzeniami religijnymi trudno dyskutowad.

Dr Marcin Gacek
sogjologi politolog;

pracownik naukowo-dydaktyczny
w Uniwersytecie Komisji Edukadji
Narodowej w Krakowie

Boli jedynie fakt, ze wsréd nich sa osoby
z wyksztatceniem medycznym, w tym leka-
rze, ktorzy wyksztatcenie uzyskali na reno-
mowanych uniwersytetach. Ale tu jest pole
do dziatania dla rzecznikéw odpowiedzial-
nosci zawodowe;j.

Osoby te maja konstytucyjnie gwaranto-
wane wolno$¢ i swobode obywatelska.
Tylko Zze wolnos¢ jednej osoby konczy sie
tam, gdzie zaczyna sie wolno$¢ innej oso-
by. A my, jako lekarze, musimy uzyskac
zgode pacjenta. Obecnie mamy prawo
oczekiwaé, ze spoteczenstwo powinno
dotozy¢ wszelkich stararh do zahamowa-
nia rozprzestrzeniania sie potencjalnie
Smiertelnych choréb zakaznych, tym bar-
dziej ze wiekszos¢ szczepien jest bezpfat-
nych lub refundowanych. W petni popie-
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ram zakaz przyjmowania do Zztobkéw,
przedszkoli i szkét dzieci nieszczepionych
z powoddéw ideologii gtoszonej przez
rodzicow, a nie faktycznych medycznych
przeciwwskazan, a takze obcigzania ich
petnymi kosztami leczenia w przypadku
zachorowania (jak dyskutowano podczas
casusu bfonicy we Wroctawiu po powro-
cie z Zanzibaru). Jednoczesnie tez wypfata
800+ powinna by¢ uzalezniona od obiek-
tywnego dbania o dobrostan dziecka
i jego szczepienia.

Ale niestety nie jestem optymistka. Z per-
spektywy ponad 20 lat pracy zgadzam sie
w petni z Albertem Einsteinem, ze ,Tylko
dwie rzeczy sg nieskonczone: Wszech-
$wiat oraz ludzka gtupota, choc nie jestem
pewien co do tej pierwszej”ll

W petni popieram zakaz przyjmowania do ztobkow,
przedszkoli i szkot dzieci nieszczepionych

z powodow ideologii gtoszonej przez rodzicéw, a nie
z powodu faktycznych medycznych przeciwwskazan,
a takze obcigzanie ich petnymi kosztami leczenia

w przypadku zachorowania.

Medycyna
dla,bidokéw”

Kiedy juz miatem caty ,draft” niniejszego szkicu, stato sie cos zupetnie nieoczekiwanego — dostatem
na Facebooku filmik opatrzony opisem ,Jednak foliarze i ptaskoziemcy nie mylili si¢”. Tak, musze sie
przyzna¢ do grzechu pierworodnego akademika, ktory wyraza sie¢ w maksymie: ,socjolog nie ma
prawa obraza¢ si¢ na rzeczywistos¢” — nie usuwam z grona znajomych tych, z ktorymi skrajnie sie nie
zgadzam. Staram sie poznac rzeczywistos¢ i ja zrozumiec.

Film, o ktérym mowa, nagrany zostat
przez Onet24, a tre$¢ odczytana przez
dziennikarke brzmiata nastepujaco: ,Setki
pacjentéw dostaty wadliwg szczepionke.
Preparaty przeznaczone do utylizacji byty
podawane nawet noworodkom, pisze
,Dziennik. Gazeta Prawna” Wiekszos¢
szczepionek wymaga przechowywania
w loddéwkach. Inspektorzy postanowili
sprawdzi¢, czy sprzet chfodniczy w apte-

kach i przychodniach dziata. Okazato sie,
Ze tysigce szczepionek nadaje sie do uty-
lizacji. S rowniez dowody na to, ze leka-
rze szczepili wiedzac, iz specyfik nalezy
zniszczy¢. Sprawa trafi do prokuratury.
Zdaniem urzednikéw doszto do narazenia
pacjentéw na utrate zdrowia i zycia!”

W dobie sztucznej inteligencji, zawodo-
wo obarczony metodologicznym scep-
tycyzmem, postanowitem, doktadnie

przyjrzec sie tej szokujacej dla mnie wia-
domosci. Wszak informacja méwita o bli-
zej niezidentyfikowanych ,inspektorach’,
ktorzy orbitujgc w niedoprecyzowanej
galaktyce odkryli nieokreslong liczbe
zaniedban. | faktycznie, 4 lutego 2018 roku
(sic!) ,Dziennik. Gazeta Prawna” w artykule
zatytutowanym ,Setki pacjentéw dostaty
wadliwg szczepionke. Lekarze wiedzieli,
ze wstrzykujg niepetnowartosciowy pro-
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dukt” donosit o wielkim skandalu z poda-
waniem pacjentom szczepionek nadaja-
cych sie jedynie do utylizacji. Temat opu-
blikowany w tak powaznym periodyku
podjety inne media. W tym Onet24, oczy-
wiscie 5 lutego 2018 r. Z tym, ze w opisie
filmiku na fejsie, daty juz nie byto. Réwniez
w tym samym dniu portal mgr.farm. przed-
stawit informacje, ze i owszem, doszto
do pewnych niedociggnig¢, w niektérych
aptekach i przychodniach nie dochowano
nalezytej starannosci w przechowywa-
niu szczepionek. Kontrole przeprowadzili
inspektorzy Sanepidu i w zdecydowanej
wiekszosci kontrolowanych jednostek nic
nie wykryto. No wtasnie.

Tytu niniejszego felietonu w sposdb oczy-
wisty nawiazuje do ,szczerej i bezpreten-
sjonalnej” opowiesci wiceprezydenta USA
J.D. Vance'a: ,Elegia dla bidokéw. Wspo-
mnienia o rodzinie i kulturze w stanie kry-
tycznym” przetozonej przez T. S. Gatazke
(wyd. Marginesy, Warszawa 2025). Wielu
sposréd znanych mi polskich inteligentow
(w tym medyczek i medykéw), nie zadato

sobie trudu, by przeczyta¢ jego ksigzke,
kierujac sie uprzedzeniami powodowany-
mi nienawiscig tudziez pogarda do Donal-
daTrumpa.

A szkoda. Lektura tej biograficznej opo-
wiesci pozwala zrozumie¢, dlaczego duza
czes¢ spofeczenstwa amerykanskiego
zagtosowata na miliardera z Nowego Jor-
ku. Vance to nieodrodne dziecko ,pasa
rdzy’, obejmujacego stany dotkniete pro-
cesem deindustrializacji. Autor, prawnik
z wyksztatcenia, bez taryfy ulgowej opi-
suje patologie (dla wielu amerykanskich
rodzin to codziennos¢) wiasnej rodziny
i nie tylko. Nie usprawiedliwia, ale prébu-
je zrozumie frustracje biatych mezczyzn
i kobiet dotknietych kompleksem sierot
po iluzji przynaleznosci do klasy $redniej
w strukturze spotecznej USA. To wypala-
jacy psychike dysonans pomiedzy ocze-
kiwaniami progenitury pionieréw potegi
przemystowej Stanéw Zjednoczonych
Ameryki z potowy XX wieku a wspét-
czesnoscia  ,bidokéw’,  uwazajacych
sie za ofiary globalizmu. ,Kiedy doszto

Joanna
Andrzejewska

Wspotczesnym okiem

Decyzyjnosc
krolika
doswiadczalnego

do implozji przemystowego centrum pro-
dukgji na Srodkowym Zachodzie, biata
klasa robotnicza stracifa i bezpieczernstwo
ekonomiczne, i wyniszczajacg zerh domo-
wa oraz rodzinng stabilno$¢”. Moze ktos
w najblizszej przysztosci napisze elegie
dla foliarzy i w sposéb bezpretensjonalny,
patrzac od s$rodka, opisze niezrozumiatg
dla wielu postawe.

A wracajac do naszych baranéw, warto
przytoczy¢ zakonczenie artykutu opu-
blikowanego przez redakcje mgr.farm.
w 2018 roku: ,Lekarze, nawet gdy dowie-
dzieli sie o koniecznosci utylizacji (szcze-
pionek), podawali je dzieciom. Wielu
medykéw uwaza bowiem, ze wskazane
przez producentéw warunki przechowy-
wania sg zbyt rygorystyczne i nic ztego sie
ze szczepionka nie stanie. Eksperci jednak
twierdzg inaczej".

Moze warto ustali¢ kto jest ekspertem.
Lekarki/lekarze, czy przedstawiciele/ki
przemystu farmaceutycznego? Bedzie
sie fatwiej rozpoznad. | ludzie beda mniej
podejrzliwi wobec szczepionek. ll

Ruch antyszczepionkowy jest przejawem szerszego zjawiska, bedacego w istocie ruchem
antysystemowym, buntowniczym, opartym na iluzji wiedzy i samostanowienia. To temat tak
ztozony, ze mogtby by¢ przedmiotem pracy doktorskiej z zakresu ludzkiej psychiki. | moze dobrze
by byto, zeby pochylono sie powaznie nad tym zjawiskiem w kontekscie przyczyn jego powstania,
tak szybkiej ekspansji i wagi konsekwengji, jakie wywotuje.

Szczepionki sa obiektem badan nauki.
Sktad, mechanizm dziatania, skutecznos¢,
efekty uboczne. Nauka ma to do siebie,
ze wymaga poznania. W tym wypadku
- wiedzy wysokospecjalistycznej. Wiek-
szos¢ obywateli, jak tatwo stwierdzi¢, jej
nie posiada. Przyjmujac szczepionki, opie-
ramy sie zatem na zaufaniu, a nie na wia-
snym przekonaniu. To troche jak z samo-
lotem — przed wejsciem na poktad nie stu-
diujemy praw fizyki, zeby sie przekona¢,
czy maszyna wystartuje.

W przypadku szczepien pojawit sie jednak
bunt na poktadzie. Przyczyn jest wiele.
Jedna z nich byto skojarzenie szczepionek
z zyskiem koncerndéw. Pojawifa sie nieuf-
nos¢, ze ktos nami manipuluje, zeby zaro-

bi¢. | koncerny przekupity WHO oraz wigk-
szo$¢ cywilizowanych rzaddw Swiata, zeby
wmawia¢ ludziom ciemnote. Ale ludzie
postanowili nie dac sie nabrad. | tu na sce-
ne wkracza internet, ktéry stat sie nosi-
cielem wirusa zwanego dezinformacja.
Sie¢ stata sie ultrapowszechng rozgtosnia,
gdzie dostownie kazdy moze propagowac
swoje poglady, nazywac je nauka, faktami
i cata prawda. A odbiorca nie jest w stanie
zweryfikowad, czy wiasnie jest oswiecany,
czy wkrecany. Czesto wystarczy odpo-
wiednio poprowadzi¢ narracje, wskazac
na skorumpowane elity i wtedy moz-
na wcisng¢ wszystko, tacznie ze swoimi
produktami, ktére nalezy bezwzglednie
zazy¢, zamiast... szczepionek.

Cztowiek lubi mie¢ wybér, a Polak dodat-

kowo nie lubi, jak mu sie cos narzuca. Dla-
tego postucha kilkusekundowych spotéw
i postanawia zerwac z opresyjnym sys-
temem, ktory chce zrobi¢ z niego krdlika
doswiadczalnego.

Edukacja od przedszkola to jedno. Budo-
wanie zaufania do nauki to drugie. Trzecie
to, niestety, represyjne podejscie do ,wol-
nomyslicieli’, bo konsekwencje powinny
dotyka¢ ich wywotywaczy. Niekontro-
lowana podaz informacyjna daje iluzje
wiedzy. Zle rozumiana wolnos¢ daje ilu-
zje samostanowienia. Pozostaje pytanie,
skad w cztowieku potrzeba decydowania
w sprawach, na ktérych sie nie zna, pod-
czas gdy wiekszos¢ ma problem z wybo-
rem koloru skarpetek. ll
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N Stazysci chca
wystawilac recepty

Czerwiec, zakonczenie studiow lekarskich czy lekarsko-dentystycznych, nowe nadzieje, perspektywy
i ogromne uczucie radosci. Pierwsze spotkanie w Slaskiej Izbie Lekarskiej, troche uczucie zaklopotania,
troche uczucie niedowierzania, ze to juz koniec studiow i stajemy sie lekarzami. Standardowe pytanie
rodzace sie w glowie kazdego stazysty — czy moge sobie czy swoim bliskim wystawic recepte? 0toz

oczywiscie, ze nie.

Zdane dwa egzaminy z farmakologii,
choréb wewnetrznych i wielu innych
przedmiotéw klinicznych nic nie znacza.
Wedtug polskiego systemu prawnego
i wykfadni Ministerstwa Zdrowia z 2017 r.
stazysta nie moze wystawi¢ recepty pro
auctore i pro familiae. To smutny obraz
braku zaufania do kompetencji nabytych
w czasie studidw i wiedzy, ktéra mimo
wszystko, kazdy z nas posiada.

Rok 2017. Prezesi Okregowych Izb Lekar-
skich zwrdcili sie do Ministerstwa Zdro-
wia o wykfadnie przepiséw dotyczacych
uprawnien lekarzy i lekarzy dentystow
stazystéw do wystawiania recept pro
auctore i pro familiae. Odpowiedz z MZ
zawierata dwa argumenty: po pierwsze -
nie ma mozliwosci przypisania identyfika-
cyjnych kodéw dla stazysty na receptach
papierowych, po wtére — co z nadzorem
przewidzianym ustawa? Na szczescie era
recept papierowych przeszta do lamusa.
Kazdy lekarz ma dostep do internetowe-
go systemu wystawiania recept i moze
to zrobi¢ przez gabinet.gov.

Jednoczasowo nadano uprawnienia pie-
legniarkom i potoznym po studiach magi-
sterskich do wystawiania recept na okre-
slong grupe lekéw. Krétsze studia i brak
stazu podyplomowego dla absolwentéw
tych kierunkéw budza pewien niesmak
wséréd miodych lekarzy i konkluduja
nawracajacym pytaniem: dlaczego ja tego
nie moge zrobic¢? Czy to jest fair? Dlaczego
nam nie nadano takich praw? Te pytania
pozostaja na razie bez odpowiedzi.

A co z nadzorem? | tutaj rodzi sie problem
dwojakiej natury. Czy nad stazysta nalezy
rozposciera¢ ogromny parasol ochronny,
ktory uniemozliwia mu wypisanie fluty-
kazonu do nosa na alergie, czy mu zaufa¢
i pozwoli¢ dziata¢ zgodnie z tym, co wie
i sprawdzi przed wystawieniem recepty.
Czy ktos z nas wyobraza sobie lekarke
przychodzaca do starszego lekarza z pros-
ba 0 zgode na wystawienie sobie recepty
na antykoncepcje awaryjna?

Oczywiscie mozna prosi¢ swoich lekarzy
rodzinnych lub lekarzy AOS o wystawie-
nie takich recept. Ale czy to ma sens?

Generuje to dodatkowe koszty i zabiera
czas lekarzom, ktérzy w tym czasie moga
przyjac pacjentéw realnie potrzebujacych
pomocy. Zreszta w dobie ,receptomatow”
praktycznie kazdy dostanie to, co chce.
Lekarz stazysta tez.

Dlatego ruszyly rozmowy na ten temat.
Ztozone przez senator Agnieszke Gorgon-
Komor oswiadczenie do MZ w tej spra-
wie dato promyk nadziei. Wiceminister
Urszula Demkow obiecata pochyli¢ sie
nad tg sprawa przy najblizszej nowelizacji
Ustawy o Wykonywaniu Zawodu Lekarza
i Lekarza-Dentysty. Ale teraz pora na nasz
ruch. Przeciez jako samorzad lekarski
mamy prawo (a nawet obowigzek!) zabie-
gac¢ o nasze sprawy. W ramach Komisji
Mtodych Lekarzy, przy wspétpracy z Dzia-
fem Prawnym Naszej Izby oraz ORL, wysto-
sowalismy apel w tej kwestii do minister
zdrowia. Uchylajac rabka tajemnicy -
zmobilizowato to inne izby do poczynie-
nia podobnych dziatah. Zobaczymy, jak
ta sprawa dalej sie potoczy. Liczmy na to,
ze po naszej mysli. l

Fot. Freepik
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Zmiany w prawie,

AN 0 ktorych lekarz

Katarzyna Rézycka
radca prawny,
Zesp6tRadcéw Prawnych SIL

W ostatnim okresie opublikowano nizej wskazane akty prawne,
wprowadzajgce zmiany dotyczace nastepujacych obszaréw:

PRM

Co do zasady od 30 maja 2025 r. obowiazuje ustawa z dnia 24 kwiet-
nia 2025 r. o zmianie ustawy o Paristwowym Ratownictwie Medycz-
nym oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. z 2025 r. poz. 637). Usta-
wa wprowadza wiele zmian w obszarze ratownictwa medycznego.
Zmieniono m.in. definicje lekarza systemu. W stosunku do czesci
lekarzy przewidziano obowigzek ukoriczenia kursu w zakresie poste-
powania z osobami w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego nie
rzadziej niz raz na 48 miesiecy. Ponadto, dla wszystkich cztonkéw
zespotu ratownictwa medycznego przewidziano przeszkolenie
w zakresie samoobrony oraz technik deeskalacyjnych nie rzadziej niz
raz na 5 lat, a takze wsparcie psychologiczne. Szczegétowe oméwie-
nie zmian wynikajacych z nowelizacji dostepne jest na stronie inter-
netowej Izby.

ORZEKANIE O NIEPELNOSPRAWNOSCI | STOPNIU NIEPELNO-
SPRAWNOSCI

Od 11 czerwca 2025 r. obowigzuje rozporzadzenie Ministra Rodziny,
Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 26 maja 2025 r. zmieniajace rozpo-
rzadzenie w sprawie orzekania o niepetnosprawnosci i stopniu nie-

LIST DO REDAKCIJI

wiedzie¢ powinien

petnosprawnosci (Dz. U. z 2025 r. poz. 682). Rozporzadzenie okresla
termin, na jaki wydaje sie orzeczenia w przypadku stwierdzenia rzad-
kiej choroby genetycznej o jednorodnym i niezmiennym przebiegu,
a takze zespotu Downa. Ponadto, w zataczniku do rozporzadzenia
okreslono katalog ww. rzadkich choréb genetycznych.

WYKAZ CHOROB - FUNKCJONARIUSZE

12 czerwca 2025 r. weszto w zycie rozporzadzenie Ministra Spraw
Wewnetrznych i Administracji z dnia 21 maja 2025 r. zmieniajace roz-
porzadzenie w sprawie wykazu choréb i utomnosci, wraz z katego-
riami zdolnosci do stuzby w Policji, Strazy Granicznej, Strazy Marszat-
kowskiej, Paristwowej Strazy Pozarnej oraz Stuzbie Ochrony Paristwa
(Dz.U.z2025 r. poz. 693). W zataczniku okreslono choroby, ktére maja
wplyw na wykonywanie zawodu przez poszczegdlnych funkcjona-
riuszy.

NIEKTORE ZAWODY MEDYCZNE

14 czerwca 2025 r. weszto w zycie rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 22 kwietnia 2025 r. w sprawie szczegétowego wykazu czyn-
nosci zawodowych 0séb wykonujacych niektére zawody medycz-
ne (Dz. U. z 2025 r. poz. 626). Rozporzadzenie okresla wykaz czyn-
no$¢ miedzy innymi asystentki i higienistki stomatologicznej, elektro-
radiologa, technika ortopedy czy opiekuna medycznego.

W obronie szpitala w Pyskowicach

Wraz z zatoga prowadzimy protest maja-
cy na celu ocalenie szpitala w Pyskowi-
cach, placéwki o 115-letniej historii. Nie-
odwotalnie w listopadzie zesztego roku
zlikwidowany zostat juz oddziat potozni-
czy i neonatologiczny.

Zbdélem serca pozegnalismy wtedy wyjat-
kowy oddziat ze swietnym potoznictwem
powszechnie znany z obrotéw zewnetrz-
nych i porodéw po jednym i dwoéch
cieciach cesarskich. Natomiast obecnie
likwidacja grozi oddziatowi chirurgii,
ginekologii, blokowi operacyjnemu, pio-
nowi anestezjologicznemu oraz innym
jednostkom szpitala. Bedzie to ostatecz-
ny koniec szpitalnictwa w Pyskowicach.

A fakty sa nastepujace:
® Liczba porodéw w 2023 r. to 462,
a w 2024 r. mimo kilkukrotnych préb

zamkniecia oddziatu i zamkniecia go
przed koncem roku wynosita 381.
Oddziat w Knurowie miat poréwnywalng
ilo$¢ poroddw.

® Zarzad Szpitala nigdy nie przedstawit
dokfadnej analizy dotyczacej szacowane-
go zysku na zamknieciu oddziatu potoz-
niczego w Pyskowicach.

® Do dzisiaj taka analiza korzysci nie
zostata przeprowadzona. Porody prze-
niosty sie do oddziatbw w Strzelcach
Opolskich, Tarnowskich Gérach i Gliwi-
cach. Obiecana koncentracja porodéw
w Knurowie nie doprowadzita do wzrostu
porodéw w tej placédwce, a wrecz prze-
ciwnie, do ich spadku.

® POt roku po zamknieciu potoznic-
twa szpital notuje coraz gorsze wyniki
finansowe, a nie lepsze. Obecne dane
nie pokazujg korzysci z zamkniecia tego
oddziatu.

® Obecny protest NIE DOTYCZY TYLKO
ZAMKNIECIA POLOZNICTWA.
©® Oddziat chirurgii nie pracuje od potowy
maja 2025r.
® Trwaja aktywne dziatania do wygasze-
nia wszystkich oddziatéw oprécz okro-
jonej interny bez zabezpieczenia aneste-
zjologicznego.
Powyzsze dziatanie doprowadzi do dra-
matycznego pogorszenia sytuacji w oko-
licznych oddziatach chirurgii, ktére sg juz
skrajnie przecigzone. Pogorszy tez juz
i tak trudno dostepna opieke zabiegowg
w rejonie Pyskowic oraz pétnocnej czesci
powiatu gliwickiego.
Z powazaniem
Dr n. med. Tomasz Kandzia
wraz z Zespotem
Kierownik Oddziatu Ginekologicznego
w Pyskowicach
Zespotu Szpitali Powiatu Gliwickiego
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Z TEKI RZECZNIKA

Stefan Kopocz
Okregowy Rzecznik
Odpowiedzialnosci Zawodowej

,Prawdy”
antyszczepionkowe

Najczesciej scenariusz jest taki: na wizyte w celu szczepienia przychodza rodzice z dzieckiem. Lekarz
wykonuje badanie kwalifikacyjne do szczepienia i informuje rodzicow, ze dziecko jest zdrowe
i moze zostac zaszczepione. Wtedy jedno z rodzicow, najczesciej jest to ojciec, domaga sie od leka-

rza informacji dotyczacej szczepienia.

O ile pytania o sam proces szczepienia sg uzasadnione, bo doty-
cza zdrowia i ryzyka szczepien, a lekarz wie na ten temat spo-
ro, o tyle druga runda jest zupetnie inna. Pytania dotycza skfa-
du szczepionki, daty jej produkgji, sposobu przechowywania,
doktadnych danych statystycznych powikfan, rodzaju powiktan.
Kiedy wyczerpie sie litania pytan, a lekarz nie znat odpowiedzi
na wszystkie gtosno i wyraznie odmawiaja szczepienia ze wzgle-
du na nieznane powiktania czy wrecz zagrozenie dla zycia i zdro-
wia dziecka.

Lekarz odnotowuje w takiej sytuacji w kartotece odmowe szcze-
pienia. Wtedy rodzice pisza do Rzecznika Odpowiedzialnosci
Zawodowej skarge na lekarza zarzucajac mu, ze ten bezpraw-
nie odstapit od szczepienia. Brak jest jednak podstawy praw-
nej do zadania od lekarza, w ramach badania kwalifikacyjnego
do szczepienia szczeg6towego, wyjasnienia wszelkich watpli-
wosci dotyczacych takich zagadnien jak: sktad i dziatanie szcze-
pionki, sposéb jej produkgji, dystrybucji i przechowywania, moz-
liwych dziatai niepozadanych czy szkodliwosci szczepionki, sta-
tystyki odczynéw poszczepiennych i kwestii odpowiedzialnosci
materialnej za powiktania poszczepienne.

Inny scenariusz, moim zdaniem znacznie bardziej niebezpiecz-
ny, to niewielka co prawda grupa lekarzy réznych specjalnosci,
ktérzy wystawiaja rodzicom niechcacym szczepi¢ swoich dzieci
zaswiadczenia o przeciwwskazaniach do szczepienia. Juz pomija-
jac fakt, ze lekarz taki potwierdza nieprawde, to dziata tez na nie-
korzy$¢ matego pacjenta. Brak jest rowniez podstawy prawnej
do uzalezniania zgody na wykonanie szczepienia od wypisania
przez lekarza zaswiadczen o braku przeciwskazan do szczepie-
nia, czy tez od ztozenia przez lekarza pisemnego oswiadczenia
o gwarancji braku mozliwosci wystapienia powiktan poszcze-
piennych u dziecka.

Poniewaz nie s3 to sytuacje sporadyczne, nalezy sie zastanowic,
czym kieruja sie rodzice, pacjenci i niestety niektérzy lekarze sta-
jac sie przeciwnikami szczepien. Ruch antyszczepionkowy rozwi-
nat sie w poczatkach XIX wieku, kiedy wprowadzono obowigzko-
we szczepienia przeciw ospie.

Ruch ten taczy obawy zdrowotne, nieufnos¢ wobec instytucji,
dezinformacje, wptyw ideologii i brak wiedzy. Niestety olbrzymi
udziat w rozwoju tego ruchu majg media spotecznosciowe, ktére
strasza powiktaniami, niepozadanymi odczynami poszczepien-
nymi, czy snuja teorie spiskowe. Jedna z nich méwi, ze szczepion-
ki kontrolujg umyst...

Ruch antyszczepionkowy to nie tylko problem zdrowotny, ale tez
kulturowy i edukacyjny. Walka z nim wymaga rozmowy, edukacji
i zrozumienia obaw ludzi, a nie tylko nakazéw i zakazéw.

Dziatania antyszczepionkowcdéw maja wymierne skutki spotecz-
ne. Jednym z nich jest spadek wyszczepialnosci oraz powrdt
takich choréb jak odra czy krztusiec.

Antyszczepionkowcy maja jednak swoje prawdy np.: szczepionki
nigdy przed niczym nie chronity i nie ochroniq. Jest to najbardziej
barbarzyniska praktyka. Zyjemy w dniach ostatnich, diabet powoli
traci swoje wptywy, czynigc w miedzyczasie wysitki, Zeby zwies¢ kaz-
dego, kogo sie da i to za jego przyczyng ma miejsce cate to zto. Czy
inna: uktad pokarmowy, przez ktéry odbywa sie w wydalanie, jest
przy szczepionkach pomijany. Wstrzykiwane aluminium jest z tego
powodu wielokrotnie bardziej toksyczne niz aluminium przyjmowa-
ne z pokarmem.

| w takie,,prawdy” wierza niektérzy lekarze.

Lekarzyom, ktérzy w ten sposéb sprzeniewierzaja sie kodekso-
wi etyki lekarskiej oraz zaprzeczaja wiedzy zdobytej na studiach
i w praktyce, KEL w art. 78 moéwi jasno:

1. Lekarz powinien zwraca¢ uwage spoteczenstwa, wiadz
i kazdego pacjenta na znaczenie ochrony zdrowia, a takze
na zagrozenia ekologiczne.

2. Swoim postepowaniem i wypowiedziami publicznymi leka-
rzowi nie wolno propagowac postaw antyzdrowotnych,
powinien by¢ przykltadem wiasciwych postaw zdrowotnych
i dba¢ o wiasne zdrowie i dobrostan.

3. Wypowiadajac sie na forum publicznym przy udziale oséb
niebedacych lekarzami (takze w mediach, internecie i w ser-
wisach spotecznosciowych) na temat odkry¢ naukowych
technologii medycznej albo diagnostyki lub terapii, lekarz
powinien mie¢ pewnos¢, ze jego wypowiedzi opierajg sie
na aktualnej wiedzy medycznej.

4. Dziataniami i zachowaniem lekarza na forum publicznym,
w szczegdlnosci w internecie i mediach powinny kierowac
te same zasady etyczne, co przy bezposrednim kontakcie
z pacjentem, personelem medycznym czy innymi lekarzami.

Kiedy jako rzecznicy rozmawiamy z lekarzami i prosimy o wyja-

$nienia dotyczace ich postawy antyzdrowotnej, to ttumaczenia

nie s juz takie ptynne i jasne.

Bardzo czesto powtarzang prawda i to gtéwnie przez lekarzy nie-

bedacych antyszczepionkowcami, sa stowa ,szczepienia s ofiara

wiasnego sukcesu.” Zdanie to stato sie w pewnym momencie kre-
do dla epidemiologdw, bakteriologéw i lekarzy rodzinnych.

Jak zatem daleka droge musielismy przejs¢ od choréb dziesiatku-

jacych ludnos¢ swiata do catkowitej eradykacji ospy prawdziwej

i tak znacznego ograniczenia zapadalnosci na wiele innych cho-

réb. | to tylko dzieki szczepieniom. ll
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Wydaje sig, ze jedynym wspolnym elementem taczacym w ujeciu historycznym szerokie pokolenia
lekarzy byta i praktycznie pozostaje do dzisiaj — anamneza - ta staranna, uwazna rozmowa

z chorym.

| na tej nierzadko wylacznie podstawie
lekarz w miare swojego doswiadcze-
nia i wiedzy nabytej (opartej gtéwnie
na empirii) stawiat dawnymi czasy roz-
poznanie oraz proponowat mniej lub
bardziej skuteczna terapie, terapie ktéra
dopiero z poczatkiem XX wieku dawa-
fa szanse na powrét do zdrowia ok. 50%
leczonych. Bowiem sztuka medyczna
oparta byfa gtéwnie na spekulacjach, cze-
go najlepszym przyktadem jest uprawiana
do dzisiaj homeopatia, u podstaw ktoérej
stoi m.in. zasada similia similibus curantur
(podobne leczy sie podobnym).

Jeszcze Wielki Paracelsus w pierwszej
potowie XVI wieku twierdzit, ze... wszystko
jest trucizna i nic nie jest trucizna. Tylko
dawka czyni trucizne.

Dopiero zapoczatkowany w XIX wieku
rewolucyjny rozwdj nauk medycznych
pozwolit na odstapienie od wiedzy speku-
latywnej opartej na empirii i zastapienie jej
realizmem naukowym uwzgledniajgcym
metodologie empiryczna. | to wiasnie sta-
nowito punkt zwrotny na drodze do nowo-
czesnego myslenia medycznego.

To nowoczesne myslenie, w $lad za filozo-
fia Augusta Comte, sprawito ze w medy-
cynie zaczeto ufa¢ wytacznie faktom.
| z pewnoscia tez ta filozofia staneta u pro-
gu rozwoju nowoczesnego podejscia
do medycyny klinicznej, zapoczatkowa-
nego w 1840 roku przez Julesa Gavarreta.
Jego dekalog pogladéw zamieszczonych
w Principies Generaux de Statistique Medi-
cale sprawia, ze Jules Gavarret stat sie pio-
nierem wykorzystania badan statystycz-
nych w medycynie. W swych tezach m.in.
twierdzit, ze ,Prawa logiki nie wystarczaja,
by oceni¢ skutek danego sposobu lecze-
nia w przypadku konkretnej choroby”
oraz ze ,lekarze nie powinni opiera¢ swo-
ich decyzji terapeutycznych na teoriach
spekulatywnych i dedukgji, lecz powinni
bada¢ jak najwiecej pacjentow i wylicza¢
ilu sposréd nich zmarto, a ilu przezyto”
(wspotczesnie méwimy o prawie wielkich
liczb).

| tutaj rodzi sie pytanie o ciekawos$¢ leka-
rza, badacza. Minione czasy inspirowaty
medykoéw, oparta na spontanicznosci cie-
kawoscig fundamentalna, ktéra wg Jerze-
go Stelmacha przesadza o intelektualnym
i etycznym statusie cztowieka. A jest to cie-
kawos¢, ktéra sprowadza sie do pozna-
nia bezposredniego - na drodze intuicji
i instynktu, tworzac zarazem opisywang
juz powyzej teorie medycyny spekulatyw-
nej. Wspomniany juz powyzej Paracelsus,
pomimo swojego statusu naukowego
i prestizu, uczyt sie przeciez sztuki lecze-
nia réwniez, jak opisywano, od cyrulikéw,
Cyganoéw, starych bab, a nawet kata.

Na drugim biegunie stoi za$ ciekawosc
konieczna lekarza, pozwalajaca na zgro-
madzenie niezbednej wiedzy opartej
o evidence-based medicine, zaréwno
na poziomie naukowym, klinicznym, jak
i praktycznym.

To rozdzielenie ,czystej” nauki od prak-
tyki klinicznej stwarza jednak w trakcie
trwania studiéw medycznych pewien pro-
blem, albowiem student po latach nauki
przedmiotéw teoretycznych, w klinikach
dowiaduje sie, jak z chorym rozmawiac,
jak chorego bada¢, w koncu jak przepro-

I—

Fot. Adobe Stock

wadzi¢ diagnostyke réznicowg i nastepnie
wdrozy¢ jak najwtasciwsze leczenie, czyli
otrzymuje wiedze na poziomie prakty-
ka. Natomiast takie nauczanie uposledza
W znaczacym stopniu umiejetnosci w pro-
wadzeniu, a przede wszystkim interpreta-
¢ji badan klinicznych.

W konsekwencji student konczac uczel-
nie przewaznie nie jest w stanie samo-
dzielnie dokonac¢ analizy publikowanych
w czasopismach naukowych badan kon-
trolowanych. A przeciez jedynym spo-
iwem pomiedzy naukami teoretycznymi
a praktyka wydaja sie by¢ wtasnie badania
kliniczne. Bowiem empiryczna weryfika-
Cja wiedzy lekarza praktyka w zakresie
leczenia z jego - wiedziec¢ jak, nierzadko
nie pokrywa sie absolutnie z jego znajo-
moscia teorii - wiedzie¢ dlaczego. | ten
brak zrozumienia sprawia, ze lekarz stajac
w obliczu choroby, ktérej po prostu nie
rozumie - staje sie bezradny. ll

*pojecia ciekawosci zaczerpniete z eseju
Jerzego Stelmacha: Stownik ciekawosci
z ksiqgzki Bartosza Brozka, Michata Helle-
ra i Jerzego Stelmacha pt. Ciekawos¢ wyd.
2023 rok.
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WAKACYJNE CZYTADLO

o Pana Hansa
zatrzymat

Pochodzi z Tarnowskich Gor. Debiutowata na tamach
JIworczodci’, jest laureatka pierwszego miejsca
w prestizowym OgéInopolskim Konkursie Literackim

im. B. Prusa oraz w konkursie im. Olgi Tokarczuk na
warsztatach prozatorskich podczas Festiwalu Géry
Literatury. Jest stata wspdtpracowniczka,,Pro Medico”.

an Hans zadzwonit chwile przed dwudziesta. Troche chlipat. Wybetkotat, ze sie zgubit, ze to jego wina, ze whasciwie to bardzo

przeprasza. Stat na peronie, ktérego betonowe kondygnacje zlewaty sie w jedno z poranng mgta. Byta szésta, moze siédma

rano. Pan Hans ptakat. Powiedziat, ze ma przy sobie tylko nuty, batute i zegarek po dziadku, po Opie — dodat. Zegarek, ktéry,

co gorsza, zatrzymat sie kwadrans po czwartej i zupetnie nie wspotpracuje. Panu Hansowi byto naprawde gtupio, powtarzat,

Ze to sie niemals nie zdarza, ze zapewnia, ze nigdy sie nie zdarzyto i nie zdarzy. Prosit o pomoc, prosit, by ktos zadzwonit

do konduktora, albo na dworzec, albo gdziekolwiek. Pan Hans miat sie przesig$¢ w potowie drogi. Strajk kolejarzy utrudniat
przemieszczanie sie wszystkim podréznym od dobrych dwdch miesiecy, ale Pan Hans powiedziat, ze to nie problem, ze kazdy chce mie¢
swoj gut Geld®. Powiedziat tak, a potem nie zdazyt sie przesigs¢. Powiedziat, ze zatrzymat go rytm, ze przeprasza, czasem tak ma.

Kiedy kierowca po czterech godzinach przyjechat na dworzec, Pan Hans stat na parkingu i tupat. Tylko lewa noga, za to bardzo gtosno.
Wystukiwatl misternie nieznany rytm na tyle gtosno, ze ludzie odwracali sie i krecili gtowg, myslac pewnie, ze to kolejny wariat, jakich
w takich miejscach wielu.

- Hans Kloss - przywitat sie z kierowcg czarnego Mercedesa - przepraszam, ze musiat sie Pan fatygowac.

- Hans Klo...? Niewazne. Zaden z tych artystéw nie jest normalny — pomyslat kierowca. W SMS-ie dostat namiar na Hansa Birkenmanna,
ale nie szkodzi. Tylko jednemu w tym miejscu wysypaty sie nuty z walizki, wiec w razie czego, cos tam zagra. Robert Kujawa wiasciwie
lubit te prace, tylko Ci ludzie... Albo wymyslaci, albo pyskaci, albo wredni. Jak juz zdarza sie mili, to czegos chca, a jak przynajmniej sie nie
odzywaja za duzo, to myslg, ze sa Hansem Klossem, pomyslat Kujawa, a potem wigczyt z gtosnika motyw przewodni, Stawki wiekszej niz
zycie". Moze i na muzyce sie nie znat, ale ten motyw Matuszkiewicza poznatby wszedzie.

- Ach! Chopin, Chopin! Wy tu kochacie Chopin! - wykrzyknat Pan Hans.
- Ja, ja, naturlich — odpart Kujawa i zaczat sie zastanawia¢, czy nie zgarnat do auta ztego Klossa, bo ten to albo przebieraniec, albo jakis
niedouczony mistrz.

Po kilku godzinach Kujawa dowiézt pana Hansa pod samiutkie drzwi pieciogwiazdkowego hotelu. Wszyscy goscie chwala sobie ten
obiekt, a szczegdlnie $niadania. Pan Hans, zegnajac sie, podat reke, w ktorej schowat wczesniej rulon gotéwki, jak to robig dzentelmeni.
Chwalit przejazd i przemlaskiwat, méwiac, ze widoki w Jugostawii byty podczas tej przejazdzki sehr schon.

- Pajac - rzucit pod nosem Robert Kujawa, kiedy zobaczyt, ze pan Hans wcisnat mu sto niemieckich marek, cho¢ Niemcy dotaczyli do stre-
fy euro z trzy dekady wczesdniej.

Nazajutrz pan Hans pojawit sie na probie rzeski i gotowy do pracy. Chwile poswiecit na krytyke hotelu. Wspomniat, ze nie byto kawy,
Ze prycza twarda, a na $niadanie tylko kleik. Wszyscy chcieli pomdc, wyjasni¢ te kwestie, ale pan Hans odpart, ze teskni za rytmem, ze ryt-
mu chce. Zainicjowat takt na trzy, jak to miat w zwyczaju.

Zaczeli ptyna¢. Pan Hans finezyjnie piat sie do gory, by chwile pézniej opas¢, jak morska piana. Géra, dét. Lewo, a chwile pézniej w prawo.
Rezyserka z podziwem obserwowata dziarskiego dziewiecdziesieciolatka. Byt tak dynamiczny, jakby stawy zamieniono mu na gume, tak
lotny byt w tym taricu. Gdy muzycy zblizali sie do finatu, pan Hans stanat mocno, na dwdch nogach i kottowat rece u dotu, jakby zagrze-
wajac sekcje detg do pracy, przesuwat sie coraz wyzej w gore, zachecajac lewa strone sceny, by na samym korcu, bezposrednio przed
oklaskami upas¢. Pan Hans upadt. Nie byto to ani piekne, ani pompatyczne. Upadt, tracac przytomnosc.

Na oddziale kardiologicznym fatwo sie pogubic. Labirynty korytarzy, dziwne skroty i zielonkawe odcienie $cian. Latwo wpas¢ w poptoch.
- Zatrzymat mnie rytm — wyszeptat po przebudzeniu pan Hans.
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- No styszatem, panie Kloss — odpart Robert Kujawa, ktérego wystano, by miat staruszka na oku.

- Do siedemnastej bede fertig. Prosze poinformowac zespo6t — odpart pan Hans, probujac podnies¢ sie z tozka.

- A gdzie to sie pan wybiera — wiaczyta sie kardiolozka. Wysoka brunetka o zielonych oczach wydawata sie zaréwno zaniepoko-
jona, jak i rozbawiona. - Panie Hansie, my chcemy tu pana przytrzymac jeszcze, chociazby kilka dni. Pan tak pieknie wystukuje
rytm stojakiem do kropléwek.

- Ach, entschuldigung.

- Czy pan jest kim$ z rodziny? Pan Hans moéwit, ze nikogo nie ma — zwrdcita sie do Kujawy, lekko zmieszanego sytuacja. Lekarka
przeszta jednak do celu. - Panie Hansie, pana serce jest stabiutkie, nie wypuszcze pana, dopdki nie zgodzi sie pan na wszcze-
pienie rozrusznika.

— Mein Gott! — odpart staruszek, ktérego serce ewidentnie gubito rytm. - Czy moge go ustysze¢? — zapytat pan Hans, wskazujac
na stetoskop lekarki.

Chwile pdzniej drobna brunetka trzymata gtowice na sercu pana Hansa, a oliwke podtykata mu pod ucho. Pan Hans dtugo
patrzyt przed siebie. Duzo w nim byto z chtopca, z malenstwa, ktére uktada sie w tonie matki do snu. W jego oczach byty fzy.
W jego oczach tlit sie zal, ze jego serce nie trzyma sie rytmu.

*

Nastepnego dnia Robert Kujawa stuchat,Stawki”. Chlipat. Potem ptakat. Obejrzat caty sezon serialu o Hansie Klossie.

Tego dnia Pana Hansa zatrzymat rytm. Zona pana Hansa czekata na niego w domu. Zapomniat o niej, jak zapomniat swojego
nazwiska i tego, ze jadt $niadanie. Potem z kolei zatrzymat go rytm i tyle go widzieli.
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Agresje widze

kazdego dnia

Rozmowa z dr Marta Frejowska-Reniecka, kierujaca Oddziatem Pulmonologii
i Nowotworow Ptuc Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego im. sw. Barbary

w Sosnowcu.

- Czy zaskoczylo pania, gdy ostatnio
pacjent zabit lekarza?

- To mato powiedziane. Mnie i naszych
lekarzy to zszokowato, wzburzyto, oburzy-
fo tak, ze nawet stéw nie ma, aby oddac
nasze emocje po tym, co sie stato w Krako-
wie. To nie tylko dotkneto lekarzy, ale caty
medyczny personel. Na miejscu zabitego
doktora przeciez mégt by¢ kazdy z nas. Dla-
tego dla wielu agresja, ktdra teraz przybrata
postac tragedii nie do opisania, zmusita nas
do smutnych refleksji i nawet do przewarto-
$ciowania pewnych rzeczy w naszym zyciu.

- Najbardziej przerazaly komentarze
pod artykutami przyklaskujace morder-
cy. Ludzie cieszyli sie, pisali, ze w koncu
ktos wymierzyt sprawiedliwos¢. Wyglada
na to, ze wielu identyfikowato sie z agre-
sja tego pacjenta.

- A ja i moje kolezanki i koledzy kazdego
dnia wstajac do pracy, myslimy o bedacych
w szpitalu pacjentach. Potem, gdy wrécimy
do domu, a nawet w nocy, budze sie i anali-
zuje postepowanie wobec chorego. | nagle
okazuije sie, ze to cate nasze zaangazowanie
jest niczym i tak szybko ludzie potrafig osa-
dzi¢, wydac¢ wyrok. W efekcie w Krakowie
miody cztowiek pomagajacy pacjentom
zostaje zabity i to w czasie wykonywania
swojej pracy. Straszne...

- Co z nami sie stalo, ze nawet w obliczu
Smierci tracimy empatie i... przyzwoitos¢.
A z drugiej strony w przychodniach ogla-
damy obrazy i emocje, jakbysmy byli
na wojnie.

- Pracujac w szpitalu i w poradni niestety
widze to kazdego dnia. Nie ma sie co dziwic,
bo zle emocje sa wciaz i wszedzie z nami.
Widze to nawet jadac rano do pracy. Na dro-
dze petno agresji, ztodliwosci, niechedi,
zawisci. Wszystko okraszone jest wulgarny-
mi stowami i ztg emocja. A potem w pracy.
Bywa, ze pacjenci z walizkami przychodza
do szpitala ustali¢ termin i zadaja natych-

Dr Marta Frejowska-Reniecka

miastowego przyjecia. Thumacze im, ze nie
mamy miejsca, ze mamy ograniczenia, ale
czesto nic do nich nie trafia. Méwig, ze skoro
ptaca sktadke zdrowotng, to im sie nalezy.
Moze w takich sytuacjach zabrakto dobrej
i petnej informacji, a moze pacjenci stysza
tylko to, co chca.

- Czesto lekarz rozumie pacjenta dopie-
ro, gdy sam polozy sie do t6zka szpital-
nego. Moze zatem wina w tym konflik-
cie lezy réwniez po stronie personelu
medycznego?

— Zawsze wina jest troche po $rodku, nato-
miast nie moze by¢ tak, ze jesteSmy kazde-

go dnia oskarzani o zta wole. Co miesigc
w poradni przyszpitalnej przyjmuje ok. 120-
130 pacjentéw. Pierwsza sytuacja jaka mnie
spotyka na korytarzu: zamiast,dziert dobry”
stysze — wreszcie przyszta, ale ona spdzniona
itp., a ja prosto z oddziatu, od ciezko chorych
pacjentéw i chce w najlepszej woli w moz-
liwie szybkim czasie przyjac i zabezpieczyc
pacjentéw. Z drugiej strony, przyjmuje
od 14:30, a pierwsi pacjenci rejestruja sie 0 8,
potem siedzg i czekaja i rosnie w nich zme-
czenie oraz agresja. To oni czesto nakrecaja
negatywnie cata kolejke. A ludzie w takich
sytuacjach, gdy nie s3 pewni swojego
zdrowia i bezpieczenstwa, fatwo zarazajg

Fot. A. van der Coghen



sie ztymi emocjami, troche pewnie ze stra-
chu, a troche przez ludzi z géry Zle do nas,
lekarzy, nastawionych. Dlatego dobrze jest
mowi¢ ludziom, jak wyglada nasza praca.
Nie mozna od nas oczekiwac¢, ze bedziemy
odpowiadac za wszystko, co nie funkcjonuje
dobrze w systemie ochrony zdrowia.

- Pewnie trudno zrozumie¢ pacjentom
i ich rodzinom, Ze nie jest tak, iz kazde
leczenie konczy¢ sie musi sukcesem.

— Z moimi asystentami staramy sie na bie-
zaco i uczciwie informowac rodziny i samych
pacientdw o naszych mozliwosciach
i 0 tym, czego nie jesteSmy w stanie wyle-
czy¢. Jestem przekonana, ze jako lekarze
w wiekszosci jestesmy wrazliwymi, dobrymi
ludZzmi i nie mozna nas przedstawia¢ jako
osoby, ktére chcg komukolwiek zaszkodzi¢.
W moim 22-letnim zyciu zawodowym nigdy
nie poznatam lekarza lub pielegniarki, ktéra
by chciata komukolwiek zaszkodzi¢.

- Cztery lata temu Slaska Izba Lekarska
informowala, ze dzieje sie Zle, ze rosnie
hejt i agresja wobec lekarzy. Juz wte-
dy balismy sie, ze slowa nie wystarcza,
a agresywni ludzie w szpitalach i przy-
chodniach siegna po ostrzejsze narze-
dzia. | tak sie stalo w Krakowie. Czy pani
doktor tez doznata przypadkow agres;i?
— Niestety pamietam i nie byly to pojedyn-
cze sytuacje. Dos¢ mocno zapadta w mojej
pamieci awantura w poradni, gdy pacjent-
ka, nie chcac przepusci¢ w kolejce scho-
rowanego i stabego starszego pacjenta,
obrzucita go stekiem wyzwisk, a ze chodzit
o kulach, przewrdcita go nawet. Gdy wkro-
czylam i mnie sie oberwato. Powiedziatam
jej, ze chciatabym, aby do tej poradni wiecej
nie przychodzita.

- Duzo jest takich krzykliwych i agre-
sywnych pacjentéw?

— Nie jest ich wiecej niz tych zadowolonych,
ale te negatywne zachowania wptywaja
o tyle mocno na nasza psychike, ze cze-
sto az trudno sie po nich podnies¢. Bo czy
jestesmy w stanie przeciwdziata¢ temu,
zeby ludzie nie wylewali na nas wszystkich
swoim komplekséw i niepowodzen? Bardzo
chciatabym, aby spoteczerstwo zechciato
nas inaczej postrzegac. Do tego potrzeba
wiecej kampanii pokazujacych nasza prace,
starania, ktopoty, walke z przeciwnosciami,
poswiecania kosztem rodziny swojego cza-
su.Ja na przyktad nie znam wychowawczyni
mojego syna, bo nie miatam czasu chodzi¢
na wywiadoéwki i zebrania szkolne. Marzyta-
bym, aby ludzie potrafili to docenic i raczej
nam pomagali niz przeszkadzali. Czy to tak
duzo?

- Czujecie, ze ktos napuszcza celowo
spoleczenstwo na was, lekarzy?

— Faktem jest, Ze wini sie nas za to, ze jest
mato pieniedzy w systemie ochrony zdro-
wia, ze dilugo trzeba czeka¢ na wizyty
u specjalisty, ze sa kolejki itd. JesteSmy pod
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Jeszcze niedawno mato kto przewidywat,

ze agresja bedzie skierowana na nas. Mamy wiec
liczne procedury, gdy pacjent przyjedzie pijany,
po agresywnym zdarzeniu, po ktétni i bijatyce

w rodzinie itd. Teraz dopiero okazato sie, ze broni¢

trzeba takze nas, medykow.

reka, na pierwszej linii, wiec oskarza sie nas
za wszystko co zte w ochronie zdrowia.

- Czy pani doktor czuje sie bezpieczna
idac do poradni?

- Nie. Jestem w poradni dlugo po godzi-
nach ordynacji i na wielkim korytarzu zwy-
kle jestem sama i nigdy nie wiem co sie
stanie. Po ostatnich wydarzeniach dwie
moje kolezanki lekarki maja ze sobg gaz
pieprzowy, ktéry dostaty od swoich mezéw.
Czy w sytuacji ataku pacjenta to pomoze?
Nie wiem.

- Ma pani jakies osobiste strategie
wobec agresji ze strony pacjentow?

— Jesli jest szansa wyttumaczy¢, z jakiego
powodu jest inaczej niz pacjent albo jego
rodzina wyobrazita i zaplanowata chorowa-
nie, to spokojnym, nawet wyciszonym, gto-
sem staram sie im tlumaczy¢.

- Jak to wyglada? Oni krzycza, a pani
moéwi spokojnie?

- Tak, bo wiem, ze jak bedziemy sie nawza-
jem przekrzykiwad, to nic z tego nie bedzie.
To prawda, staram sie robic to spokojnie, ale
nie jest tak, ze mnie to nie kosztuje wielu ner-
wow i negatywnych emodji. Podobnie jak
méj mtody zespét, ludzi chetnych do pracy,
zaangazowanych, ale gdy pojawia sie agre-
sja w szpitalu lub w przychodni, to wszyscy
sie usztywniamy i wtedy mato co sie chce.
Jedyne co mozemy zrobi¢, to rozmawiac
o tym i wzajemnie uczy¢ sie jak poradzi¢
sobie w takiej sytuacji.

- Macie w szpitalu procedury na taka
okazje?

- Tu nie jest zrobione chyba wszystko
co mozna. Jeszcze niedawno mato kto
przewidywat, Zze agresja bedzie skierowana
na nas. Mamy wiec liczne procedury, gdy
pacjent przyjedzie pijany, po agresywnym
zdarzeniu, po kiétni i bijatyce w rodzinie itd.
Teraz dopiero okazato sie, ze bronic trzeba
takze nas, medykow.

- Moze ogélnopolski rejestr agresyw-
nych pacjentéw bytby dobrym pomy-
stem?

— Trudno mi teraz o tym médwic, bo wciaz
jestesmy przekonywani o tym, ze pacjent
ma przede wszystkim prawa i kazda préba
ich ograniczen spotyka sie od razu z groz-
bami i straszeniem skargami do Rzecznika
Praw Pacjenta. Prawde méwiac, my lekarze,
nie mozemy powiedzie¢, ze, tych pacjentéw

nie obstugujemy”. Niezaleznie czy cztowiek
jest agresywny, czy nie ja musze ratowac
jego zdrowie i zycie, bo taka jest moja lekar-
ska powinnos¢.

- Spotkata juz pani doktor lekarza, kt6-
ry moéwi: mam dos¢ poswiecania sie dla
ludzi, ktérzy mi groza?

- W tym tygodniu moja pani doktor,
naprawde dobry czlowiek i z wieloletnim
doswiadczeniem, ktéra pracuje w poradni
przyszpitalnej zadzwonita, Ze idzie na dwa
tygodnie urlopu i nie chce wracaé. Ma spo-
kojniejsza prace w mniejszej poradni, bez
wyzwisk, grézb i awantur. Nie chce kosz-
tem swojego zdrowia dalej poswiecac sie
pacjentom. Bylo mi przykro, ale szanuje
jej decyzje. Nie mogtam jej nie zrozumied.
Zaczyna mi brakowa¢ juz argumentéw,
zeby moich lekarzy mobilizowa¢ do jeszcze
wiekszej pracy. Zwykle méwig mi: w imie
czego?

- Ma pani recepte, jak lekarz po takiej
awanturze z pacjentem powinien zadbac
o siebie?

- Kazdy ma swdj sposéb odreagowywa-
nia. Dla mnie wazna jest rozmowa. Staram
sie tez o trudnej i groznej sytuacji powie-
dzie¢ w domu, Zzeby bylo wiadomo dla-
czego jestem smutna, dlaczego nerwowa
i nie mam cierpliwosci. Poza tym staram
sie negatywne emocje przetozy¢ na wysi-
fek fizyczny. Albo ide biega¢, albo na diugi
spacer do lasu, byle z daleka od ludzi. Dwa
razy w tygodniu gram w siatkdwke i wtedy
przez dwie godziny mysle tylko o tym, zeby
dobrze odbi¢ pitke i poméc druzynie. To jest
moja forma odreagowania. Czasem sie uda,
czasem nie, ale to jedyna dla mnie mozli-
wos¢, zeby sie w tym nie zatracic.

Rozmawiali Alicja van der Coghen
i Piotr Biernat

Catq rozmowe obejrze¢ mozna na videoca-
$cie na kanale YouTube pt. ,SlLne Argumen-
ty’; wystuchac na Spotify, Apple Podcast oraz
na stronie internetowej SIL.
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Prof. dr hab. n. med. o
Jarostaw Markowski

wiceprezes Okregowej Rady

Lekarskiej, przewodniczacy

Komisji ds. Etyki Lekarskiej

rawo, etyka
medycyna

W dniach 23-24.05.2025 r. w Warszawie odbyto sie 11l Ogdlnopolskie Forum Prawa Medycznego
i Etyki Lekarskiej im. dr. Pawta Wojcika. Jest to organizowana corocznie od 1999 r. konferencja pod
patronatem czasopisma,Przeglad Prawa Medycznego”.

Organizatorami Forum byli: Warszawski
Uniwersytet Medyczny, Interdyscyplinarna
Pracownia Prawa Karnego Medycznego
i Farmaceutycznego oraz Komitet Bioetyki
Polskiej Akademii Nauk. Przewodniczaca
Komitetu Organizacyjnego i moderato-
rem wszystkich dyskusji panelowych byta
dr hab. Maria Boratynska, prof. ucz. UW,
WUM, reprezentujaca Komitet Bioetyki Pol-
skiej Akademii Nauk. Spotkania te s plat-
formg wymiany doswiadczern pomiedzy
lekarzami a prawnikami zajmujacymi sie
prawem medycznym.

Tematem przewodnim  tegoroczne-
go Forum byt ,Powiew zmian w prawie
medycznym i etyce lekarskiej” Temat ten
nawiazywat bezposrednio do noweliza-
¢ji Kodeksu Etyki Lekarskiej uchwalonej
na Nadzwyczajnym Krajowym Zjezdzie
Lekarzy w maju 2024 r. Podczas konferencji
wygtoszono tacznie 46 referatéw odnosza-
cych sie do wspdtczesnych probleméw ety-
ki lekarskiej i prawa medycznego. Wyktady
wygtaszali zaréwno prawnicy zajmujacy
sie prawem medycznym, jak i lekarze zain-
teresowani zagadnieniami etyki lekarskiej.
Naczelng Rade Lekarska reprezentowali
sekretarz NRL Grzegorz Wrona, ktéry przed-
stawit wykfad poswiecony tajemnicy lekar-
skiej oraz przewodniczacy Komisji ds. Etyki
NRL Artur de Rosier, ktéry oméwit cato-
ksztatt prac nad nowelizacja Kodeksu Etyki
Lekarskiej.

Slaskg Izbe Lekarskg reprezentowat Jaro-
staw Markowski, ktory wygtosit wyktad
pt. ,Zaniechanie terapii daremnej nie jest
krokiem w kierunku eutanazji” W wykia-
dzie tym omowit najczesciej dyskutowany
i wzbudzajacy najwiecej emodji artykut 33
nowego KEL dotyczacy zasad udzielania
pomocy chorym w stanach terminalnych
oraz terapii daremnej. Podkreslit, Zze zapis
ten jest w istocie nakazem poszanowania
godnosci pacjenta w stanie terminalnym.

W swoim wystapieniu odnidst sie réwniez
do krytykéw tego artykutu, twierdzacych,
ze w tym zapisie pojawia sie pierwsze nie-
bezpieczenstwo legalizacji eutanazji w Pol-
sce. Omowit réwniez komentarz do artyku-
tu 33 opracowany przez Komisje ds. Etyki
Naczelnej Rady Lekarskiej, ktéry wyjasnia,
ze dyskusja nad terapig daremna jest row-
niez dyskusjg dotyczaca przysztosci i taki-
mi zagadnieniami, jak klauzula pro futuro,
polegajaca na mozliwosci wyrazenia przez
pacjenta woli, jakiej terapii by sobie zyczyt,
kiedy juz nie bedzie w stanie sam o sobie
decydowac.

W trakcie Forum poruszono wiekszos¢
zagadnien, ktére znowelizowano w nowym
Kodeksie Etyki Lekarskiej. Zywa dyskusje
wzbudzit wyktad dr Ewy Plebanek, adwokat
z Uniwersytetu Ekonomicznego w Krako-
wie, pt.: ,Zmiany w zakresie odpowiedzial-
nosci represyjnej wobec zjawiska szarlata-
nerii medycznej” Na ten temat wielokrotnie
zabierat gtos w ostatnich miesigcach Prezes
Slaskiej Izby Lekarskiej dr Tadeusz Urban
w nawiazaniu do niestawnych konferencji
w Gliwicach pt.;,Czego lekarz Ci nie powie’,
inicjujac akcje przeciwko antyszczepion-
kowcom i propagatorom nieprawdziwych
informacji o leczeniu. Lekarze niemal
codziennie spotykaja sie z ofiarami szarlata-
ndéw i wszyscy widzimy, jak wazna jest edu-
kacja i zwiekszenie liczby dziatar na rzecz
promowania wiedzy medycznej opartej
na faktach i przeciwstawienie sie rozprze-

strzenianiu autorytetu pseudomedykéw.
Az dziewie¢ wyktaddéw poswiecono nowe-
mu artykutowi Kodeksu Etyki Lekarskiej
(opracowanemu w cafosci przez Komisje
ds. Etyki Lekarskiej Slaskiej Izby Lekarskiej!)
dotyczacemu sztucznej inteligencji (art.
12 KEL). Byty to wystapienia prawnikéw
reprezentujacych Uniwersytety w todzi,
Warszawie i Toruniu dotyczace prawnokar-
nej i zawodowej odpowiedzialnosci leka-
rza za dziatania z zastosowaniem sztucznej
inteligencji.

Istotng cze$¢ Forum poswiecono zagadnie-
niu petnomocnictwa medycznego. W Pol-
sce nadal nie ma prawnej regulacji petno-
mocnictwa medycznego i o$wiadczenia
pro futuro. Wykfady na ten temat zaréwno
autorstwa prawnikéw z Uniwersytetéw
w Gdansku i Toruniu, jak i lekarzy podkre-
Slity koniecznos¢ tej regulacji oraz zwrdcity
uwage na wady i zalety o$wiadczen pro
futuro z perspektywy pacjenta i systemu
ochrony zdrowia.

Wygtoszone na Forum referaty, a zwtaszcza
dyskusje po nich nastepujace, beda niewat-
pliwie punktem wyjscia do dalszych prac
nad zagadnieniami prawno-medycznymi.
Wszystkie wygtoszone referaty beda sukce-
sywnie publikowane w wersji petnoteksto-
wej nafamach,Przegladu Prawa Medyczne-
go”" W numerze 2/2025 beda opublikowane
abstrakty wystapien. W przysztym roku
Forum Prawa Medycznego odbedzie sie
w dniach 22-23 maja.ll

Tematem przewodnim tegorocznego Forum byt
~Powiew zmian w prawie medycznym i etyce
lekarskiej”. Temat ten nawigzywat bezposrednio

do nowelizacji Kodeksu Etyki Lekarskiej uchwalonej
na Nadzwyczajnym Krajowym Zjezdzie Lekarzy.



Krzysztof tach
Spedjalista choréh kobiecych
i potoznictwa

Interwencje
chirurgiczne w cigzy
a ztota godzina
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Nauki medyczne daty nam dzi§ nadzwyczajng moc przekraczania ograniczen, lecz my, ludzie
medycyny, okresowo ogladamy btedy i szkody, kiedy nie rozumiemy, ze ta moc jest ograniczona
i zawsze taka bedzie. Jakiego btedu boimy si¢ najbardziej? Btedu przedtuzenia cierpienia, czy

btedu skrdcenia zycia?

Te nie zawsze korzystne wybory sg na nas
wymuszane, a wigze sie to z postepujaca
dehumanizacja medycyny. Kazdy cho-
ry cztowiek, u ktérego istnieje koniecz-
nos¢ interwencji chirurgicznej, ma taka
godzine, ktéra moze trwac dtuzej lub
krécej niz 60 minut. Méwi sie o niej ,ztota
godzina” Termin ,zlotej godziny” zostat
wprowadzony do nauki przez amerykan-
skiego lekarza Adamsa Cowleja, chirur-
ga wojskowego i okresla czas darowany
choremu oraz ratownikowi na udziele-
nie pomocy. A wiec na zastosowanie,
w zgodzie z aktualng wiedzg medyczna,
odpowiednich procedur ratujacych zycie.
Mozna nawet powiedzie¢, ze owa ,zto-
ta godzina” to godzina miedzy zyciem
a $miercia.

Im czas ten bedzie najkrétszy — od oceny
stanu klinicznego chorego do wprowa-
dzenia dziatar zapobiegajacych powsta-
niu procesow, ktérych nie da sie odwro-
ci¢ - to szanse na uratowanie chorego
beda wieksze.

Pisze o tym, gdyz istnieje w medycynie
bardzo trudny problem dotyczacy inter-
wengji chirurgicznych u ciezarnej pacjentki.
Kazda taka interwencja, w zaleznosci od cza-
su trwania cigzy, moze by¢ czynnikiem
powodujagcym wystapienie czynnosci
skurczowej macicy.

Ostre choroby pozapotoznicze jamy
brzusznej pojawiajace sie podczas cigzy
przysparzajag wiele probleméw diagno-
stycznych i leczniczych, w ktérych liczy
sie czas na podjecie odpowiedniej decyzji.
To nietatwe zadanie, zwtaszcza, ze niekto-
rych metod diagnostycznych w cigzy nie
mozna stosowacl. Tymczasem przyczyna
wielu trudnosci diagnostycznych i cze-
stych pomytek u ciezarnych jest zmienio-
na przez powiekszajacy sie trzon macicy
ciezarnej topografia jamy brzusznej.

U kobiet ciezarnych kwalifikacja do inter-
wengji chirurgicznej musi uwzgledniac

stan kliniczny matki i stan zagrozenia
ptodu. Ciaza, ktéra modyfikuje organizm
kobiety pod wzgledem hormonalnym
i anatomicznym, wymaga odrebnosci
postepowania przy podejmowaniu inter-
wengji chirurgicznych. Zaréwno zbyt
pozne, jak i zbyt wczesne dziatanie chi-
rurga moze stanowic¢ zagrozenie dla cie-
zarnej i rozwijajacego sie ptodu i wymaga
odrebnosci postepowania.
Pozapotoznicze choroby jamy brzusznej
wymagajace leczenia chirurgicznego
w przebiegu cigzy moga by¢ w znaczny
sposdb maskowane przez rozwijajaca sie
cigze. Kombinacja tych objawéw sprawia,
ze kazdorazowo rozpoznanie stanowi
wyzwanie — tak dla potoznika, jak i chi-
rurga ogolnego. Zmiany anatomiczne
spowodowane przez powiekszajacy sie
macice majg istotne implikacje dla roz-
poznania i leczenia ostrych choréb jamy
brzusznej podczas cigzy.

Tym bardziej, ze ciezarna macica utrudnia
badanie fizykalne brzucha, gdyz ze wzro-
stem macicy ciezarnej nastepuje odgro-
dzenie jelit i narzadéw oraz narzadéw

jamy otrzewnowej od powtok brzucha.
Powiekszajaca sie ciezarna macica prze-
mieszcza gtéwnie jelita i sie¢ ku gorze
i bocznie, a przednia $ciana brzucha
zostaje uniesiona, co powoduje, ze tocza-
cy sie w obrebie jamy brzusznej proces
zapalny nie daje typowych objawdéw
wynikajacych z podraznienia otrzewnej
scienne;j.

Macica, przydatki, dystalny odcinek jelita
cienkiego, esica i odbytnica majg wspdl-
ne widkna unerwienia trzewnego i dla-
tego okreslenie zrodta bolu moze byc
utrudnione. Charakterystyczne dla cigzy
zmiany w badaniach laboratoryjnych jak:
zwiekszona lepkos¢ krwi, fizjologiczny
wzrost leukocytéw, przyspieszone tetno,
moga dodatkowo utrudnia¢ postawienie
prawidlowego rozpoznania, jak i wyklu-
czy¢ toczace sie pozapotoznicze stany
zapalne w obrebie jamy brzusznej.
Pomimo ogromnych postepéw medycy-
ny, rozpoznanie ostrych choréb chirur-
gicznych jamy brzusznej w cigzy wciaz
nalezy do najbardziej odpowiedzialnych
zadan.H

Fot. Adobe Stock
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Dr n. med.
Ryszard Szozda
biegty sadowy, sedzia
Naczelnego Sadu Lekarskiego
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Pielegniarka raz zdolna,
a raz niezdolna do pracy

Pewnego razu jeden zsadow zadat mi pytanie, czy w zwiazku z zakoriczeniem leczenia onkologicznego
istnieja przeciwwskazania do wykonywania pracy na stanowisku starszej pielegniarki w Powiatowej

Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej.

Powddka miata 64 lata i uzyskata prawo do emerytury. Posiadata
wyksztatcenie srednie w zawodzie pielegniarki. W ogélnym zakre-
sie obowigzkéw zapisano wykonywanie czynnosci kontrolnych
zgodnie z obowigzujacymi przepisami, normami i udokumento-
wanymi procedurami. Biorac pod uwage opisane szczegétowo jej
obowiazki nalezy przyja¢, ze byta to praca umystowa. Z zeznan
powddki wynikato, ze przez caty okres zatrudnienia pracowata
w dziale epidemiologii zmieniajac jedynie stanowiska wewnatrz
dziatu, a praca nie polegata na opiece nad chorymi. Jednoczesnie
pani ta byta przewodniczaca zwigzku zawodowego.
Zachorowata onkologicznie — przeszta zabieg - byta 182 dni
na zwolnieniu i zabrakto jej ustawowego czasu na dokornczenie
chemioterapii. Miata orzeczone prawo do emerytury i w zwigzku
ztym nie mogta uzyskac¢ prawa do swiadczenia rehabilitacyjnego.
Po powrocie do pracy, pracowata normalnie i nie miata ani jedne-
go dnia zwolnienia. Nic nie wskazywato na obnizenie odpornosci.
Lekarka wykonujaca badanie profilaktyczne stwierdzita, ze pie-
legniarka moze pracowa¢, ale istnialy dwa przeciwwskazania:
ciezka praca fizyczna i praca w stresie. Po dostarczeniu tego orze-
czenia zostata odsunieta od pracy i byta skierowana do WOMP
na badanie odwotawcze. Lekarz WOMP takze nie widziat przeciw-
wskazania do wykonywania takiej pracy, ale - po zapoznaniu sie
z orzeczeniem zespotu — wydat jednak orzeczenie o niezdolnosci
do pracy.

Podobno z wilasnej inicjatywy pielegniarka staneta na komisji
orzekajacej o niepetnosprawnosci i tam orzeczono, ze jest nie-

zdolna do pracy - posiada znaczny stopien niepetnosprawno-
$ci — co oznaczato, ze wymaga opieki lub pomocy innej osoby
w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych.

Tymczasem z ujawnionego materiatu wynikato, ze byfa jednocze-
$nie zdolna do pracy oraz ze byta niezdolna i wymagata opieki
innych oséb. O co wiec tu chodzi?

Z dokumentacji nie wynikato, aby ubezpieczona starata sie
0 uznanie znacznego stopnia niepetnosprawnosci. Ja, po zapo-
znaniu sie zdokumentacja stwierdzitem, ze nie byto podstaw, aby
owa pielegniarka otrzymata orzeczenie o niezdolnosci do pracy.

Niestety z przepiséw nie wynika jakakolwiek kompatybilnos¢
wymienionych przepiséw.

Jako lekarz specjalista z zakresu medycyny pracy zrozumiatem
stanowisko, z ktérego wynikato, ze osoba bez istnienia przeciw-
wskazan wynikajacych z badania profilaktycznego, a jednocze-
$nie z orzeczong niezdolnoscig do pracy i wymagajaca opieki lub
pomocy innej osoby z orzeczonym prawem do emerytury, nie
jest zdolna do pracy. Pomimo braku kompatybilnosci przepiséw,
obie te rzeczy nie sa mozliwe ze zdroworozsadkowego punktu
widzenia. Zwtaszcza, ze specjalista chirurg takze orzekt, ze nie ist-
nieje — z onkologicznego punktu widzenia — przeciwwskazanie
do kontynuacji pracy.

We wnioskach napisatem wiec, ze pomimo istniejacych sprzecz-
nosci w zwigzku z zakoriczeniem leczenia onkologicznego, nie
istniejg przeciwwskazania do wykonywania przez nig pracy
na dotychczasowym stanowisku. [l
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Rafat Sottysek
wiceprezes Okregowej
Rady Lekarskiej

FELIETON

& Pies
W szpitalu

Gdy czuje smutek, ogladam sobie akty... Ale nie te zwykte, tylko prawne. Dostarczajq mi sporej dawki
humoru i sktaniaja do rozwazan na temat kondycji rozumu ludzkiego. Zamiast chandry, mam wiec

przyjemne z pozytecznym.

Zacznijmy historycznie. Kaligula wprowa-
dzit do Senatu konia. Znajoma, odwiedza-
jaca pacjentke na oddziat chirurgii, wpro-
wadzita psa. Kazdy orze jak moze.

Pies wszedt poczochrat sie i rozejrzat.
Otart sie o to i owo, usiadt, zamiétt ogo-
nem i patrzyt... Szczesciem, nie byt to pies
na kaczki, bo akurat na sali byly dwie
(w tym jedna petna). Dyzurny lekarz, zme-
czony zabiegami, ulegt presji i odwiedza-
jaca z ,gadzing” (jak mawiat méj dawny
sgsiad) wpuscit, bo kobieta machata ner-
wowo papierami i straszyta paragrafami,
gdyby Azor zostat za drzwiami.

Senatorowie zgodzili sie na konia, chirurg
pomny tego zgodzit sie na psa. Jak sie
okazato, uczynit stusznie, bowiem Rzecz-
nik Praw Pacjenta poucza nas, ze pies
asystujacy i pies przewodnik jest abso-
lutnym prawem niezbywalnym kazdego
potrzebujacego i chodzi¢ moze sobie
gdzie chce. Ba, powiem wiecej: ,Ustawa
o rehabilitacji zawodowej i spotecznej
oraz zatrudnianiu oséb niepetnospraw-
nych” méwi, ze z tych samych upraw-
nien korzysta (uwagal!) — trener takiegoz
psa (tak byto w tym przypadku). Rozu-
miem kolege, ze ulegt, ze psa z trenerem
na oddziat wpuscit, ze nie chciat rozwa-
za¢, czy jest to pies przewodnik, pot-
przewodnik czy opornik. Zawéd medyka
tatwy nie jest. Zastraszaja nas ze wszyst-
kich stron, czasem bija, trzeba wiec umie¢
odpusci¢, by przetrwaé. Miecz Damokle-
sa wisi bowiem nad nami -,kwota 25.000
ztotych na cel spoteczny, ktéra odpowia-
da kosztowi wyszkolenia jednego psa
przewodnika”. To przyktadowe roszczenie
wobec poradni, ktéra psa nie chciataby
wpuscic.

Ja, niestety, w ogodle tego wszystkiego nie
rozumiem, cho¢ psy uwielbiam i zawsze
w dobrej komitywie z nimi bytem. Na tym
psie nie jezdzi sie przeciez, a jezeli ktos nie

widzi lub jest niepetnosprawny ruchowo,
to gdzie - jak nie w szpitalu — znajdziemy
personel, ktéry pomoze, a nawet woézek
inwalidzki zapewni. Tak sobie mysle:
pot biedy, co ten pies na oddziat przy-
niesie (cho¢ gdyby mu wymaz z pasz-
czy posiew zrobi¢, to by szkietko pekto),
zastanawia, c6z on na futrze ze szpitala
wyniesie. Oto jest pytanie! Nikt z nas tyt-
kiem po posadzkach szpitala nie szoruje,
a potem w domu w posciel nie wchodzi,
a psu sie zdarza... Dobrze, ze to juz nie
méj problem.

Co do treneréw pséw - ,nie rozbieriosz".
Dlaczego oni maja po szpitalach z czwo-
ronogiem chodzi¢? A gdyby zostawili
pupila na zewnatrz? Tu jednak znéw
paragraf na nas czeka, bo powiedza
ze ,gadzina” na sznurku do rynny przy-
wigzana. Straz miejskg wezwa i 0 zneca-
nie sie nad czworonogiem pozew mamy
gotowy. Trzeba by jakas mita psiemu oku
opiekunke przed szpitalem zatrudnic,
rozrywki mu organizowa¢, michy z woda

montowac i karme sypa¢, zeby ktos nas
po sadach 10 lat nie wtdczyt.

Sprawa zaczeta mnie na tyle nurtowac,
ze sprawdzitem, co tam w internecie
stychad. Okazato sie, ze niektére szpitale
maja nawet psi regulamin, ktéry mowi,
ze pies i owszem z papierami wchodzi¢
moze gdzie chce, ale psa nie wolno gta-
ska¢, bo, cytuje: ,pies jest w pracy”. Zna-
laztem tez dywagacje prawnikéw o roli
pséw (w znaczeniu wiasciwym) na sali
sadowej. Przestatem szukac dalej.

Dla mnie nie jest normalne, zeby pies
czochrat sie na oddziatach szpitalnych,
ale nec hercules contra ustawodawca.
,Szedt pies po desce moéwic ci jeszcze?”
- deklamuje moja cércia. Chyba juz
podziekuje. Wolatbym tg deska otrzez-
wi¢ prawodawcow. Jasnym jest, ze ,ratio
legis” tych przepiséw byto zupetnie inne
i nie miato prowadzi¢ do dziatan wbrew
logice, jednak wyszto, jak wyszto. Psy
na OIOM-ie i porodéwce zawsze jednak
beda mnie dziwity. B
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Czesanie lysego

Dr n. med.
Andrzej Wojcieszek

Reguty
kanikuty

Oczywiscie za prace, ktorg widzi Twoj (wielokrotnie) przetozony, grozi Ci nagroda. Najczesciej
w postaci wiekszej ilosci roboty, odpowiedzialnosci itp. Sktonito mnie to do przypomnienia kilku
istotnych regut wiasciwego wypoczynku, tak ,zarobionej osobie’, jaka jest lekarz ptci dowolnej.

Czas jest ku temu sposobny. W trakcie mojej pracy klinicznej zdo-
bytem unikalna i uniwersalng wiedze. Kilku adiunktéw poddanych
presji alkoholowej oswiecito moj mtody i zadny wiedzy umyst.
Chodzito o umiejetnosci i kariere, a te w parze rzadko chodza.
Jeden z bardziej doswiadczonych wyjasniat kwestie; ,Jak robic
by sie nie narobic¢?” Pierwsze prawo tego zagadnienia gtosi. NIGDY
NIE BIERZ URLOPU, WTEDY GDY SZEF. Kiedy wiadza opuszcza sta-
nowisko pracy, to w zaktadzie leczniczym o nazwie szpital zapada
marazm (wg Szefa). Dni sgcza sie leniwie. Praca idzie niespiesznie.
Szef jak wrdci, to i tak nie sprawdzi, ile i czego zrobiono, ale zagai:
~Panowie, o przepraszam Panie tez, do$¢ obcyndalania sie. Odpo-
czelismy, to teraz do roboty”.

Forma pluralis maiestatis jest bezposrednim odwotaniem
do Ludwiczka Stonecznego i jego absolutnej wtadzy, zamknietej
w sentencji ,Klinika to ja" Adrenalina zespotu wzrasta do maksi-
mum. Ty za$ cichutko na urlop. Rano do $niadania koktajl Mimoza
(pyszne) i spokojna mysl: Oj pracujta, pracujta. Trzeba tez dodag,
ze prawdziwy szef urlopu nie wykorzystuje i kiedy ma i$¢ na eme-
ryture, to ma kilkanascie miesiecy zalegtosci. Szef ma opanowane
reguty dbania o swoje psyche. O ciato zreszta tez. Pono¢ w daw-
nych czasach, kiedy rzadzita nomenklatura istniat BIPROCIAPS.
Pisat o tym dr St. Lem. Biuro Projektéw Ciata i Psyche. To tam rze-
mieslnicy doszkalali przysztych szeféw. Dzi§ podobne struktury
muszg miec licencje wyzszej uczelni, a to jest trudniejsze. Przykta-
dem jest stawne humanistyczne kolegium.

Z zycia wiem, ze regutfa jest prosta. Asystenci lecza i licza wyni-
ki, a szef po rozmowie z firmg, ktéra lek do leczenia dostarczyta,
wybiera sie na konferencje naukowo-szkoleniowa w Pernambuco
na przetomie lipca i sierpnia. Zabiera zone, chyba, ze to ,ludzki
pan”. Wtedy zabiera mtodsza kolezanke, aby jg doszkoli¢ (opisany
scenariusz nie ma nic wspdlnego z rzeczywistoscia, a zbieznos¢
0s6b jest przypadkowa). Miatem pecha. Pierwszy szef, wycho-
wawca potoznikéw, wspierajacy koto naukowe i nocny marek
wspierajacy dyzurnych, doc. Krupa, dla przyjaciét Bruno, mawiat:
+Andrzyj za ciezko robota dostaniesz krziz albo po krzizu. To dru-
gie czesciej” Potem to uzasadniat. Po latach przyznaje mu racje.
Wiem, ilu mtodych zdolnych przepadto, a ilu, noszac lektyke, zro-
bito kariere. Moze jedynie na miare podndzka, ale zawsze.

Kolejne reguty kanikuty dotycza stosunku do zdarzen takich jak
pogoda, finanse, positki i wymagania rodziny. Zalecam korzysta-
nie z filozofii stoikdw, ale w wersji uproszczonej tak, aby zuzyty

w czasie studiow médzg, od kucia ksigzek telefonicznych zatytuto-
wanych anatomia czy histologia, pojat te wiedze.

Teraz kilka rad stricte urlopowych podtug Marka Aureliusza, ceza-
ra i stoika. Byt skromny, ale lubit dobre towarzystwo, wiec przy-
jaznie sie z nim. Nie trwoéz sie rzeczami, ktére nie zaleza od ciebie.
To wskazuje, ze sztormy, deszcze i zte humory nie sg od ciebie
zalezne. Zamow drinka, piwo czy wino i obserwuj $wiat. Pamietaj
zawat serca zawsze czeka. Emocje to informacja, nie wyrok. Kie-
dy wszyscy wokét Ciebie sie wiciekaja, odetchnij i ich obserwu;.
Osobiscie zamawiam wtedy cygaro. Wokoét mnie Furie i Erynie dra
wilosy, a ja wyciggam wnioski. Nadal pamietaj o zawale. Kobiety
vel lekarki, moga szampana albo czekolade. Zamienniki musza
pozwoli¢ na spokojne myslenie i obserwacje. | jeszcze: Szczescie
twojego zycia zalezy od jakosci twoich mysli. To kwintesencja,
do ktorej dojdziesz po dtuzszej chwili spokojnego przezywania
urlopu. Kiedy burza minie, to ucatuj swoja druga potowe i szepnij
do ucha. ,A méwitem, ze przelotna ta gorsza pogoda”. Wygrates.
Nie masz nad gtowa szefa, urlop biegnie, a wieczér moze wyna-
grodzi¢ kontaktem z bliska osobg albo bliskim kontaktem z osoba.

Bede siedziat pod jabtonig i pilnowat malutkich jabtuszek. Siorbat
wino i trzymat Ewe za reke. To tez jest kontakt. Il
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POTYCZKI Z HISTORIA

Katarzyna B.
Fulbiszewska

koordynator Osrodka
Dokumentacji Historycznej SIL

O koftunie
| prezydencie,
ktory leczyt

Jakis czas temu bedac w auli Collegium Novum UJ w Krakowie zwrdcitam szczegdlng uwage na majestatyczny portret mez-
azyzny: ujety w pozydji siedzacej, w czarno-bordowym stroju, z widocznym drogocennym taricuchem na piersi. Ciemne tto
obrazu uwydatnia jego twarz. Twarz mezczyzny madrego, spokojnego, pewnego siebie, patrzacego odwaznie i przenikli-
wie, na kazdego kto spojrzy w jego strone. To jeden z pierwszych portretow pedzla Jana Matejki, a przedstawia cztowieka
wybitnie zastuzonego dla Krakowa, jak i dla polskiej medycyny. Austriaka, ktory czut sie Polakiem. Nikomu nieznanego
ubogiego sieroty z galicyjskiej wsi lezacej na kraricach austriackiego imperium, ktory szturmem wdart si¢ na wiedenskie

salony — Jézefa Dietla (1804-1878).

Syn austriackiego urzednika panstwowe-
go i zubozatej polskiej szlachcianki wyje-
chat z Nowego Sacza do Lwowa (1821 r.)
bez grosza przy duszy, by zapisa¢ sie
do Uniwersytetu Lwowskiego, na ktérym
ukonczyt studia filozoficzne. Dzieki nie-
wielkim oszczednosciom z udzielanych
lekcji matematyki i stypendium mégt
studiowa¢ medycyne w Wiedniu. Zdobyt
uznanie wiadz w 1830 r,, kiedy zajmowat
sie zwalczaniem epidemii cholery. Rewo-
lucje w Srodowisku medycznym wywotaty
dwie publikacje Dietla. Pierwsza -,0 upu-
Scie krwi w zapaleniu ptuc’, obalata zasad-
nos¢ takiego leczenia i przyniosta mu sta-
we miedzynarodowego klinicysty. Druga
- ,Praktyczne obserwacje na podstawie
wynikéw badan w szpitalu Okregowym
w Wiedniu’, zmienita zatozenia praktyki
klinicznej i byta poczatkiem tzw. Mtodszej
Szkoty Wiedeniskiej. Nowym kierunkiem
byto poznanie patogenezy choroby opar-
te na dokfadnym badaniu anatomopato-
logicznym i chemicznym. Dr Jézef Dietl
uwazat, ze dobrym lekarzem moze by¢
cztowiek, ktéry poznat istote choréb.

SCISLE ROZPOZNANIE - PROSTE
LECZENIE

Byt swiatowej stawy uczonym i dyrekto-
rem duzego wiedenskiego szpitala, kie-
dy otrzymat propozycje objecia katedry
i kliniki choréb wewnetrznych wydziatu
lekarskiego UJ w Krakowie. Nie wahat sie
ani chwili i po 28 latach pobytu w Wiedniu,

w 1851 r. oficjalnie przekroczyt prég kra-
kowskiego uniwersytetu. Z wtasciwg sobie
energig zaczat reformowac zacofang kli-
nike, wprowadzajac do niej nowoczesne
metody diagnostyczne: ostuchiwanie ste-
toskopem i opukiwanie. Uczyt swoich stu-
dentéw doktadnego prowadzenia wywia-
du z pacjentem potaczonego z badaniem
fizykalnym oraz analiza ptynéw fizjolo-
gicznych i sprawdzania temperatury (!).
Wpajat im prosta zasade, na ktérej opart
swoja praktyke lekarska — ,Sciste rozpo-
znanie, proste leczenie”. Poniewaz gtéw-
nie interesowaty go choroby wewnetrzne
doprowadzit do wyodrebnienia osobnych
katedr choréb skérnych i wenerycznych
oraz pediatrycznej. Jako dziekan, pézniej
rektor uniwersytetu (1861/1862) znacz-
nie przyczynit sie do reorganizacji uczelni
i poprawy jej finanséw. To za jego rzadéw
wprowadzono habilitacje i zwiekszono
liczbe studentéw pochodzacych z réz-
nych srodowisk spotecznych. Z jego inicja-
tywy powstat tygodnik ,Przeglad lekarski”
(1861 r.), ktérego celem bylo z jednej stro-
ny ozywienie ruchu naukowego poprzez
publikacje swoich spostrzezen i wynikéw
badan, a z drugiej strony miat za zadanie
sta¢ na strazy czystosci i poprawnosci
jezyka polskiego.

CHOROBA KOLTUNOWA
Jézefa Dietla uwaza sie za ojca polskiej

hematologii, gdyz to wtasnie on po raz
pierwszy zdefiniowat biataczke. To on

jako pierwszy opisat spostrzezenia kli-
niczne dotyczace wedrujacej $ledziony
czy objawéw uwiezniecia nerki ruchome;j.
Jednak najwieksza stawe przyniést mu...
kottun, zwany za granica ,plica polonica”
Kottun byt dtugim pekiem sfilcowanych,
brudnych witoséw, sklejonych wydzieli-
nami skérnymi, ktérego nie mozna byto
obcina¢, bo miato to skutkowac Slepo-
ta, paralizem, a nawet $miercig. Wielu
XVIII- i XIX-wiecznych polskich lekarzy
uwazato kottun za jednostke chorobowg
i publikowato cate wywody dot. ,choréb
kottunowych”! Nawet sie zastanawiano,
kto i kiedy nas zarazit tg ,choroba"! Dietl
patrzyt na kottun z punktu widzenia higie-
ny i zdrowia publicznego. Powotat spe-
cjalng komisje, ktéra badata przypadki
kottunéw i udowodnita, ze ,choroba kot-
tunowa” nie istnieje, a jest spowodowana
wylacznie brakiem higieny. Szybko uporat
sie z zabobonem: zakazat obstugiwania
ludzi z kottunem na gtowie w magistracie
i rozpuscit plotke, ze osoby z ta przypadto-
$cig zostang dodatkowo opodatkowane
(oszczednych krakuséw nie trzeba byto
dtugo namawia¢ do strzyzenia i czesania).

KRAKOW MOJE MIASTO

Kiedy Krakéw otrzymat w koncu auto-
nomie (1866 r.), zdecydowana wiekszo-
$cig gtoséw wybrano prof. Jozefa Dietla
na urzad prezydenta. Z wiasciwg sobie
energig Dietl zabrat sie za reforme mia-
sta. Kiedy 15 lat wczesniej Dietl przyje-



chat do Krakowa, zastat miasto brudne,
cuchnace, zaniedbane, tongce w btocie
i clemne noca. Jeszcze unosit sie nad nim
swad spalenizny, pozostatos¢ po wielkim
pozarze (lipiec 1850 r.), w ktérym sptoneto
10% zabudowy miasta, w tym czes¢ Ryn-
ku Gtéwnego. Przez siedem lat doktadat
wszelkich staran, by podnies¢ jakos¢ zycia
w miescie. Dziatat metodycznie i w prze-
myslany sposoéb. Jako lekarz wiedziat, jakie
znaczenie ma higiena, totez zarzadzit state
oczyszczanie miasta i obowigzkowe czysz-
czenie kloak. To jemu Krakéw zawdziecza
brukowane ulice i gazowe latarnie, a dzi-
siejsze piekne Planty Dietlowskie to osu-
szone koryto starej Wisty. Postulowat
za rozwojem rzemiosta i drobnego prze-
mystu oraz utworzeniem stowarzyszen
branzowych, kas oszczednosci i bankéw.
Doprowadzit do renowacji zniszczonych
sukiennic i przyczynit sie do utworzenia
w nich Muzeum Narodowego. Najwiek-
szym jednak prezentem dla mieszkancow
byto powotanie strazy ogniowej. Za zastu-
gi, Cesarz Franciszek Jozef powotat go
dozywotnio do tzw. Izby Panéw (izba wyz-
sza Rady Panstwa), ale nobilitacji do tytutu
szlacheckiego kategorycznie odmdwit,
argumentujac swoja decyzje, ze ,niegod-
ne bytoby uzyskanie tej nobilitacji z reki
zaborcy”

KONIEC WIENCZY DZIELO

Jak to zwykle bywa, w koricu doczekat sie
opozycji wsréd radnych, ktéra coraz bar-
dziej go krytykowata i dazyta do zmniej-
szenia jego wptywéw. A dodatkowo
pogarszat sie stan jego zdrowia. Latem
1873 r. wybuchta w Krakowie epidemia
cholery, w ktérej zwalczanie, po raz ostat-
ni, zaangazowat sie jako lekarz i prezy-
dent. W nastepnym roku ztozyt rezygna-
cje. Postepujacy gosciec uwiezit go domu,
coraz czesciej odzywaly sie dolegliwosci
oddechowe spowodowane rozedma ptuc
i niezytem oskrzelowym. Ostatni napad
dusznosci miat miejsce 18 stycznia 1878r.
Jego pogrzeb przerodzit sie w ponad
dwudziestotysieczna manifestacje: sze-
sciokonny karawan wiozacy ciato zmar-
fego otoczony sztandarami i insygniami
cechéw miejskich, w asyscie strazakéw,
przedstawicieli zaktadéw i instytucji
dobroczynnych, Senatu i profesoréw oraz
studentéw uniwersytetu, Rady Miejskiej,
wojska, duchowienstwa, licznych delega-
¢ji oraz zwyklych mieszkancéw, przemie-
rzyt trase od mieszkania profesora przy
Rynku Gtéwnym do Cmentarza Rako-
wickiego przy majestatycznym dzwieku
Dzwonu Zygmunta.

POST SCRIPTUM

Jaki bytby wspodtczesny Krakdw bez Jézefa
Dietla, a medycyna bez manifestu nowej
szkoty wiedenskiej? Profesor Jozef Dietl
- z urodzenia Austriak, z wyboru Polak
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Zbiory Muzeum Historii Medycyny i Farmacji SIL: medal wyemitowany przez Polskie Towarzy-
stwo Historii Medycyny (1978 r.) - Jézef Dietl 1804-1878: Wielkiemu Polakowi i zastuzonemu
lekarzowi, autorstwa Edwarda Gorola; w tle Sukiennice przed przebudowq w czasach J. Dietla

(2rédto: Cyfrowa Biblioteka Narodowa Polona).

w pierwszym pokoleniu — jak mato kto
zapisat sie na kartach historii, faczac prace
na rzecz miasta z praca lekarza. Zyt w cza-
sach medycyny wysoce niedoskonatej,
ale z ogromnym zapatem i poswieceniem
oddawat sie leczeniu chorych i naucza-
niu miodziezy. Wtedy normg éwczesne-
go swiata akademickiego byto stawianie
sobie pytan i doktadna analiza wynikéw
badan, a nie wiara w utrwalone dogmaty.
Jako lekarz potrafit dostrzec btedy swo-
ich nauczycieli i nie bat sie ich publicznie
ogtosi¢. Okres jego prezydentury w Krako-
wie uznawany jest za jeden z najbardziej
owocnych w historii miasta.

Kiedy przyjechat do Krakowa bardzo stabo
méwit po polsku. Na pierwszym wyktadzie
poprosit studentdw, zeby nauczyli go jezy-
ka, a on za to bedzie ich uczyt medycyny.

W efekcie 20 lat pdzniej méwit i pisat bie-
gle po polsku. Jako poset na Sejm Gali-
cyjski i deputowany do Rady Panstwa
walczyt o autonomie Galicji oraz wprowa-

dzenie jezyka polskiego w szkolnictwie,
administracji, sgdownictwie i instytucjach
naukowych. Mozna tez sie zastanowi¢, czy
obecnos$¢ wybitnych osobowosci Swiata
medycznego, ktérych autorytet prowa-
dzit do niebywatych osiagnie¢ spoteczno-
politycznych, byta dzietem przypadku?
Prof. J6zef Dietl nie byt marzycielem. On
konsekwentnie, w sposéb dokfadnie prze-
myslany i przedyskutowany realizowat
swoje plany. To co osiagnat zawdzieczat
wylacznie swojej wiasnej pracy. Najtraf-
niej okreslit go jego przyjaciel prof. Jézef
Oettinger: ,(..) ani sie moznym nie fasit,
ani nizszym nie poniewierat, grzeczno$¢
uwazat za obowigzek kazdego cztowieka
wyksztatconego, a szorstkos¢ za oznake
nieokrzesania”. Byt niepospolitym cztowie-
kiem, ktéry potaczyt w sobie cechy znako-
mitego lekarza, nauczyciela, publicysty,
reformatora i obywatela.

Artykut w catosci opublikowany jest na stronie:
https.//promedico.info/kategoria/historia

miodziezy.

Profesor Jozef Dietl — z urodzenia Austriak, z wyboru Polak w pierwszym
pokoleniu — jak mato kto zapisat sie na kartach historii, taczac prace na rzez
miasta z pracg lekarza. Zyt w czasach medycyny wysoce niedoskonatej, ale
zogromnym zapatemi poswieceniem oddawat sie leczeniu chorychi nauczaniu

Fot. K. B. Fulbiszewska, K. Dgbrowska
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Dr n. med.
Przemystaw Rosak
cztonek Prezydium ORL,
przewodniczacy Komisji Sportu
i Rekreacji ORL, cztonek Komisji
Sportu i Rekreagji NIL

Il Sptyw Kajakowy
w Stodotach

W sobote, 24 maja, odbyl sie lll Sptyw Kajakowy organizowany przez Komisje
Sportu i Rekreacji Slaskiej Izby Lekarskiej.

FEHTS
Uczestnicy sptywu.

Cho¢ prognozy zapowiadaty zimng i desz-
czowa aure, pogoda ostatecznie nas
zaskoczyta pozytywnie. Zamiast chmur
i opadow, przywitato nas stonce i przyjem-
na temperatura, co znaczaco podniosto
komfort i rado$¢ z udziatu w wydarzeniu.
Malownicze okolice Stodét koto Rybnika
oraz spokojny nurt rzeki Rudy stworzyty
idealne warunki do rekreacyjnego sptywu.
Blisko 120 uczestnikow - lekarze i lekarze
dentysci wraz z rodzinami i przyjaciétmi
- w dwu- i trzyosobowych kajakach poko-
nato trase o dtugosci 6,5 kilometra w nie-
spetna dwie godziny.

Wsréd uczestnikéw nie zabrakto zaréwno
doswiadczonych kajakarzy, jak i debiu-
tantéw. Najmiodsza uczestniczkg sptywu
byfa roczna Mila Mihailovic, ktéra dzielnie
towarzyszyta rodzicom podczas catego

sptywu. To potwierdza, ze nasza impreza
rzeczywiscie ma charakter miedzypokole-
niowy i rodzinny. Wydarzenie przebiegto
bezpiecznie i w znakomitej atmosferze.

Fot. archiwum organizatoréw

Byfa to nie tylko okazja do aktywnosci
fizycznej i kontaktu z naturg, ale réwniez
moment na integracje Srodowiska lekar-
skiego w przyjaznej i nieformalnej atmos-

Fot. archiwum organizatoréw
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Fot. archiwum organizatoréw

Fot. archiwum organizatoréw

Od lewej stojg: Dawid Grybos, Beata Nowak (wiceprezes OIA w Krakowie),
Anna Wtodarczyk (prezes Okregowej Izby Aptekarskiej w Krakowie), Prze-
mystaw Szybka (wiceprezes OIA w Krakowie).

Start sptywu.

ferze. Po zakonczonym sptywie na wszyst-
kich czekat ciepty positek, dzieci mogty sie
pobawi¢, a dorosli spedzili czas na rozmo-
wach i odpoczynku.

Mitym akcentem tegorocznej edycji byta
rowniez obecnos¢ naszych przyjaciét
z Krakowskiej Izby Aptekarskiej — pani
prezes dr n. farm. Anny Wtodarczyk i wice-
prezeséw, ktorzy aktywnie wiaczyli sie
w wydarzenie, podkreslajac znaczenie

wspotpracy i integracji réznych Srodowisk
zawodow medycznych.

Podziekowania kierujemy do naszych
sponsoréw, ktérzy wsparli organizacje
wydarzenia. Firma President zapewnifa
uczestnikom jogurty pitne, ktére dosko-
nale sprawdzity sie jako zdrowy zastrzyk
energii w trakcie sptywu, natomiast firma
Neuca zadbata o komfort na trasie, prze-
kazujac spraye przeciw komarom - nie-

ZAPROSZENIA:

ocenione przy takiej formie aktywnosci.
Dziekujemy  wszystkim  uczestnikom
za obecnos¢, pozytywna energie i wspdl-
nie spedzony czas. Cieszymy sie, ze trzecia
edycja sptywu okazata sie tak udana i juz
teraz zapraszamy na IV Sptyw Kajakowy,
ktéry planujemy zorganizowaé w przy-
sztym roku.

Do zobaczenia za rok — oby znowu w pet-
nym stoncul!

12.07.2025 r. IV Rajd Rowerowy wokét Pustyni Bledowskiej

9.08.2025 r. Il Rajd Gorski w Wisle

31.08.2025 r. V Festyn Rodzinny Kopalnia Futbolu Katowice
10-14.09.2025 r. Igrzyska Lekarskie Zakopane

20.09.2025 r. IV Old Medi Cup Zlot Pojazdow Zabytkowych

NEKROLOGI, WSPOMNIENIA

Odeszli na wieczny dyzur

maja 2025 r, w wieku 96 lat, zmarta $p. lek. Henryka

Ornatowska. Absolwentka Slaskiej Akademii Medycznej
w Katowicach. Specjalistka rehabilitacji medycznej. Wieloletnia
pracownica Wojewddzkiego Osrodka Rehabilitacji i Reumatologii
oraz Sanatorium Gwarek w Goczatkowicach-Zdroju.

2 5kwietnia 2025 r, w wieku 93 lat, zmarfa $p. lek. Barbara
Henclewska. Absolwentka Slaskiej Akademii Medycznej
w Katowicach, rocznik 1955, specjalistka potoznictwa i ginekologii.

2 4kwietnia 2025, przezywszy 65 lat, zmart $p. lek. Jerzy Krélak.
Absolwent Slaskiej Akademii Medycznej w Katowicach,
rocznik 1985, specjalista chirurgii ogdlnej.

1 8kwietnia 2025 r, w wieku 87 lat, zmarta $p. lek. Zofia
Zielinska-Wrobel.  Absolwentka Akademii Medycznej
w Krakowie, rocznik 1963, specjalistka dermatologii i wenerologii.

1 4kwietnia 2025 r, przezywszy 66 lat, zmart $p. dr n. med.
Janusz Vorreiter. Absolwent Slaskiej Akademii Medycznej
w Katowicach, rocznik 1984, specjalista rehabilitacji medycznej.

2 4marca 2025 r., przezywszy 90 lat, zmarta $p. lek. dent. Irena
Dzienyiska. Absolwentka Slaskiej Akademii Medycznej
w Katowicach, rocznik 1957, specjalistka stomatologii ogdine;j.

1 9marca 2025 r, przezywszy 76 lat, zmarta $p. lek. dent.

Gabriela Scholz-Baraniska. Absolwentka Slaskiej Akademii
Medycznej w Katowicach, rocznik 1972, specjalistka stomatologii
ogdlnej.

1 29rudnia 2024 r., przezywszy 97 lat, zmart $p. dr n. med.
Jacek Lenarcik. Absolwent Slaskiej Akademii Medycznej
w Gdansku, rocznik 1952, specjalista laryngologii.

2 listopada 2024 r., w wieku 93 lat, zmarta $p. lek. Romualda
5Chojnacka-Konecka. Absolwentka Slaskiej Akademii
Medycznej w Katowicach, rocznik 1954, specjalistka okulistyki
i medycyny ogdlne;j.

Pozostang na zawsze w naszej pamieci!
Okregowa Rada Lekarska w Katowicach
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Wspomnienie o sp. dr. hab. nauk med.

Andrzeju Krzywieckim

Dnia 19.04.2025 r. odszedt od nas doktor Andrzej Krzywiecki
- wspaniaty kolega i przyjaciel, doswiadczony i lubiany lekarz,
ceniony nauczyciel akademicki, harcmistrz spotecznik oraz
doswiadczony organizator naukowych spotkan i konferencji.
Andrzej urodzit sie 5.04.1948 roku w Sosnowcu. Tam w 1966
roku ukonczyt IV LO im. Stanistawa Staszica i rozpoczat studia
na Wydziale Lekarskim Slaskiej Akademii Medyczne] (obecnie
SUM - Slaski Uniwersytet Medyczny) w Katowicach. Po uzyska-
niu dyplomu lekarza w 1972 roku rozpoczat prace jako asystent
w Zakladzie Histologii SI AM, a nastepnie w 1973 roku zostat
zatrudniony w Katedrze i Klinice Ftizjopneumonologii w Zabrzu-
Biskupicach (obecnie Klinika Choréb Ptuc i GruZzlicy).

Pracujac w Klinice uzyskat specjalizacje | stopnia z choréb
wewnetrznych (1975 rok) i specjalizacje Il stopnia z choréb ptuc
w 1978 roku. Dziesie¢ lat pdzniej zostat takze specjalisty z zakre-
su alergologii. W pazdzierniku 1980 roku na podstawie rozprawy
pt. ,Zdolno$¢ wysitkowa i wymiana gazowa u chorych na prze-
wlekte zapalenie oskrzeli” uzyskat stopieri naukowy doktora
nauk medycznych i awansowat na stanowisko adiunkta w Kate-
drze i Klinice Choréb Ptuc i GruZlicy w Zabrzu-Biskupicach SUM
w Katowicach.

Doktor Andrzej Krzywiecki nalezat do grupy polskich pionie-
réw w zakresie propagowania i wdrazania przewlekiej tlenote-
rapii domowej przy pomocy koncentratoréw tlenu u chorych
na POChP. Jako jeden z pierwszych w Polsce wykonywat bron-
chofiberoskopie u pacjentéw z podejrzeniem oparzenia dolnych
drég oddechowych. Problematyka oparzen drég oddechowych
Andrzej zainteresowat sie szczegdlnie, czego ukoronowaniem
byta jego praca habilitacyjna,Czynnos¢ wentylacyjna ptuc, plety-
zmografia i pojemnos¢ dyfuzyjna ptuc w wieloletniej obserwacji
0s6b z oparzeniami uktadu oddechowego” i uzyskanie stopnia
doktora habilitowanego w pazdzierniku 2008 roku.

Aktywnos¢ naukowa Andrzeja odzwierciedlaja: 42 prace nauko-
we, ponad 100 doniesien prezentowanych podczas polskich
i zagranicznych zjazdéw, a takze 4 rozdziaty w ksigzkach. Byt pro-
motorem 5 rozpraw doktorskich. Za dziatalno$¢ naukowa wyréz-
niony byt m.in nagrodami zespotowymi JM Rektora SUM.
Andrzej byt aktywnym cztonkiem Polskiego Towarzystwa Ftizjo-
pneumonologicznego (obecnie Polskie Towarzystwo Choréb
Ptuc). Petnit funkcje sekretarza Oddziatu Katowickiego PTChP,
a takze funkcje przewodniczacego Oddziatu Katowickiego. Wie-
lokrotnie wygtaszat prelekcje i wyktady dla szkolacych sie lekarzy.
Przez wiele lat uczestniczyt w pracach Slaskiej Izby Lekarskiej.
W latach 1993-2017 petnit funkcje Zastepcy Okregowego Rzecz-
nika Odpowiedzialnosci Zawodowej. Byt Delegatem na Okrego-

Szczere i serdeczne podziekowania
za ogromngq pomoc
i udziat w uroczystosciach pogrzebowych
personelowi Szpitala Specjalistycznego w Zabrzu,
w szczegdlnosci personelowi
Kliniki Chirurgii Ogélnej, Bariatrycznej
i Medycyny Ratunkowej
ze szczegoInym uwzglednieniem
za zapewnienie komfortu ostatnich dni
Szanownemu Panu Prof. Jerzemu Piecuchowi

sktadajq
Maria i Andrzej Koztowski Jr.

wy Zjazd Lekarzy w latach 1993-2013 oraz Delegatem na Krajowy
Zjazd Lekarzy w drugiej i trzeciej kadencji. Za swoja dziatalnos¢
zostat uhonorowany w 2009 roku Srebrnym Odznaczeniem
»Zastuzony dla Lekarzy PRO MEDICO’, a w roku 2013 otrzymat
Ztotg Odznake Honorowa ,Za Zastugi dla Wojewddztwa Slaskie-
go”nadang przez Sejmik Wojewddztwa Slaskiego.

Te sucho podane fakty nie odzwierciedlajg w petni pogodnego,
tagodnego charakteru Andrzeja oraz jego pozytywnego cza-
ru emanujacego od niego na otoczenie. Andrzej Krzywiecki byt
bowiem cztowiekiem nietuzinkowym, nie dajacym sie w pro-
sty sposob skatalogowac czy zaszufladkowad. Jego optymizm,
poczucie humoru, sktonnos¢ do zartu, umiejetnos¢ znalezienia
odpowiedniej puenty czy riposty stownej byly przejawem ser-
decznodci i ciepta. Byty tez ilustracjg pewnego dystansu do ota-
czajacej nas rzeczywistosci i zdarzen, na ktdre nalezatoby czesto
patrze¢ z przymruzeniem oka. To wiasnie On byt dusza towarzy-
stwa w czasie kongresowych i konferencyjnych naukowych spo-
tkan. Powszechnie rozpoznawalny wsréd pulmonologéw w Pol-
sce, jak i za granica w czasie Zjazdéw ERS. Jednat sobie ludzi nad-
zwyczajna zdolnoscia do nawigzywania kontaktéw, otwartoscia,
cieptem, erudycja, dowcipem, a takze niewymuszona elegancja
oraz nienagannymi manierami.

Andrzej byt tez osoba, ktérej mozna bylo zaufa¢, zwréci¢ sie
o rade i pomoc, a ktérej nigdy nie odmawiat. Zawsze optymi-
stycznie nastawiony do zycia wspierat i podtrzymywat innych
na duchu. Niestety podstepnie rozwijajace sie przewlekte zabu-
rzenia neurologiczne ograniczyly mozliwosci pracy Andrzeja
i byly przyczyna jego wczedniejszego przejscia na emeryture
w 2012 roku. Andrzej nigdy nie stracit pogody ducha, usmiechu
na twarzy i radosci w oczach. Nie poddawat sie i dzielnie walczyt
z choroba, a w tej walce wspierata go i stata wiernie u jego boku
zona Matgorzata. Kres zycia spowodowata szybko postepujaca
ciezka choroba nowotworowa.

Doktor Andrzej Krzywiecki spoczat na cmentarzu Mater Dolorosa
w Bytomiu. Andrzeju drogi, spoczywaj zatem w pokoju, pozosta-
jac w naszych sercach i w naszej pamieci. ll

Prof. dr hab. n. med. Dariusz Ziora
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OGLOSZENIA

WYNAJME, SPRZEDAM

Sprzedam/wynajme budynek w Czyzowicach,
powiat Wodzistaw Slaski, przygotowany pod dziatalnos¢
poradni lekarskiej i punktu aptecznego. Tel. 691 40 77 79

Prywatny Gabinet Stomatologiczny w Katowicach
nawiaze wspétprace z lekarzami w zakresie:
stom. zachowawczej, endodoncji, pedodoncgji, ortodong;ji.
Tel. 531 858 556

NZOZ w Pszczynie zatrudni lekarza stomatologa
na NFZ i prywatnie. Kontakt: 501401464

Wynajme gabinet stomatologiczny w Katowicach.
W petni wyposazony. Tel. 513 604 423

Zatrudnie lekarza dentyste w Zabrzu NFZ + prywatnie,
tel. 513 195 005, 602 554 940

DAM PRACE

Szpital Rejonowy im. dr. J6zefa Rostka w Raciborzu,
ul. Gamowska 3, 47-400 Raciboérz
zatrudni lekarza
na udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej,
dyzuréw, konsultacji lekarskich w komoérkach
organizacyjnych SP ZOZ w Raciborzu, lekarzy specjalistow
lub w trakcie specjalizacji z dziedziny:
- Pediatrii
- Neonatologii
- Neurologii
- Dermatologii
- Anestezjologii i intensywnej terapii
- Choréb wewnetrznych
- Pulmonologii
- Choréb zakaznych
- Otolaryngologii
- Medycyny ratunkowej
- Chirurgii ogdlnej
- Onkologii
- Radioterapii
- Reumatologii
KONTAKT: 327555055, kadry@szpital-raciborz.org

Centrum Psychiatrii MentalMEDIC
zatrudni psychiatre (tez w trakcie specjalizacji) w Gliwicach
oraz w Bielsku-Biatej. Wizyty komercyjne.
Tel. 784 075 775, 660 090 188, e-mail: kontakt@mentalmedic.pl

Szpital Miejski Nr 4 w Gliwicach pilnie zatrudni
lekarzy radiologéw. Informacje: tel. 32 33 08 353,
karolina.bielecka@szpital.gliwice.pl

Areszt Sledczy Bytom zatrudni lekarza w oddziale
wieloprofilowym. Kontakt: 32 38 86 219

NzOz §wierklany (powiat rybnicki)
zatrudni lekarza specjaliste medycyny rodzinnej
lub choréb wewnetrznych oraz osobe zainteresowang
rozpoczeciem/kontynuacja specjalizacji
z medycyny rodzinnej, tel. 603 113 785

Zatrudnie lekarza dentyste w Klinice Royal Dental.
Tel. 732 555 999, e-mail: walux@interia.pl

Centrum Medyczne ZBM ZDROWIE w Bytomiu
poszukuje do wspdtpracy lekarzy specjalistow medycyny
pracy. Kontakt: biuro@zbmzdrowie.pl; tel. 60780402
www.zbmzdrowie.pl

Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. w Raciborzu
zatrudni lekarza interniste lub lekarza rodzinnego,
pediatre, ginekologa na atrakcyjnych warunkach.
Tel. 668558910, centrum_zdrowia@raciborz.com.pl

~Repty” Gérnoslaskie Centrum Rehabilitacji
w Tarnowskich Gérach
zatrudni lekarzy specjalistéw rehabilitacji medycznej,
neurologii, choréb wewnetrznych
lub chcacych sie specjalizowad w rehabilitacji medycznej.
Tel. 323901 202/32 39 01 203, e-mail: kadry@repty.pl

NZOZ Przychodnia nr 1 OPTIMA Sp. z 0.0. w Tychach pilnie
zatrudni specjaliste lub lekarza w trakcie specjalizacji:
DERMATOLOGA, PSYCHIATRE, NEUROLOGA,
LARYNGOLOGA do realizacji umowy z NFZ.

Tel. 609610282, 604849332, 727724842;
e-mail: nzozoptima4@gmail.com

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
Zaktad Pulmonologii Sp. z 0.0. w Tarnowskich Gérach
zatrudni: lekarza interniste oraz lekarza pulmonologa
w Oddziale Pulmonologicznym tutejszego szpitala.
Forma zatrudnienia do ustalenia.
Wiecej informacji: 32 285 60 06 wew. 2 (kadry)

Centrum medyczne w Sosnowcu zatrudni
lekarza medycyny pracy
oraz lekarza wykonujacego badania USG - prywatnie.
Praca w wieloosobowym zespole.
Forma zatrudnienia i czas pracy do uzgodnienia.
Tel. 500 253 476

SPZOZ Zaktad Lecznictwa Ambulatoryjnego w Sosnowcu,
ul. Wawel 15 zatrudni: Lekarza POZ.
Tel. (32) 368-48-64, (32) 368-48-74

NZOZ w Zabrzu zatrudni w POZ dla dorostych interniste
lub lek. rodzinnego, tel. 501 869 496
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Hospicjum w Gliwicach zatrudni
lekarzy w Zespole Domowym.
Tel. 608 010 356, e-mail: biuro@hospicjum.gliwice.pl

Zatrudnie diabetologa, neurologa, kardiologa, okuliste,
psychiatre i rez. psychiatrii do poradni,
Katowice, tel. 606359210

Dyrektor
Niepublicznego Specjalistycznego
Z0Z Multimed w Bieruniu
ul. Granitowa 22
zaprasza do wspotpracy

lekarza specjaliste
medycyny rodzinej
lub bedacego/ej
w trakcie specjalizacji
Poradnia Podstawowej Opieki
Zdrowotne;j.

Tel. kontaktowy:
322162107,

322162551,
multimed@poczta.onet.pl

prezes@multimed-bierun.pl

Dyrektor
Niepublicznego Specjalistycznego
Z0Z Multimed
w Bieruniu
ul. Granitowa 22
zaprasza do wspotpracy

lekarza specjaliste
chirurgii ogodlne;j
w ramach
dodatkowych godzin pracy.

Tel. kontaktowy:
32216 2107,

32216 2551,
lub
multimed@poczta.onet.pl

prezes@multimed-bierun.pl

Dyrektor
Niepublicznego Specjalistycznego
Z0Z Multimed w Bieruniu
ul. Granitowa 22
zaprasza do wspotpracy

lekarza specjaliste chirurgii
urazowo-ortopedycznej
w ramach

dodatkowych godzin pracy.

Tel. kontaktowy:
322162107,

32216 25 51,
lub
multimed@poczta.onet.pl

prezes@multimed-bierun.pl

Dyrektor
Niepublicznego Specjalistycznego
Z0Z Multimed w Bieruniu
ul. Granitowa 22
zaprasza do wspotpracy

lekarza specjaliste
dermatologa

w ramach

dodatkowych godzin pracy.

Tel. kontaktowy:
32216 2107,

322162551,
lub
multimed@poczta.onet.pl

prezes@multimed-bierun.pl




Komunikat petnomocnika
|

LEKARZU!
PRZYJDZ! ZADZWON! NAPISZ E-MAILA!
JESLI SAM MASZ PROBLEM
Jesli Twoj kolega lekarz ma problem, jesli Twoja zona, Twéj maz lekarz ma problem,
Jesli Twoja mama, tato, corka czy syn lekarz ma problem
PELNOMOCNIK DS. ZDROWIA LEKARZY | LEKARZY DENTYSTOW
UDZIELI POMOCY
Lek. Dorota Rzepniewska tel. 664 187 499
Spotkania osobiste odbywaja sie w siedzibie Slaskiej Izby Lekarskiej w Katowicach
przy ul. Grazynskiego 49A na 4 pietrze, pokdj nr 416
e-mail: pelnomocnik@izba-lekarska.org.pl

Terminy spotkan z Petnomocnikiem prosimy uzgadniac telefonicznie
tydzier wczesniej przed planowang wizyta.
Jednoczesnie istnieje mozliwos¢
KONTAKTU TELEFONICZNEGO Z PRACOWNIKIEM BIURA PELNOMOCNIKA
w godzinach pracy SIL pod numerem 32 604 42 43, Monika Holik.
Precyzyjne informacje na temat kompetencji Pelnomocnika dostepne sa na stronie internetowej SIL
w zaktadce: Petnomocnik ds. zdrowia Lekarzy

LEKARZU! MOZESZ BYC PEWNY, ZE TWOJ PROBLEM POZOSTANIE TAJEMNICA!

Twoja rozmowa i wspoétpraca z petnomocnikiem nie skutkuje uruchomieniem procedury
z zakresu odpowiedzialnosci zawodowej i oceng Twojej zdolnosci do pracy.

PODEJMIJ DECYZJE ZANIM INNI ZDECYDUJA ZA CIEBIE...

Reklama w Pro Medico:

Wypetniony druk zlecenia ogtoszenia/reklamy lub dodatku w formie wktadki prosimy przesta¢ e-mailem na adres: g.matu-
siak@izba-lekarska.org.pl, a nastepnie przesta¢ poczta oryginat zlecenia na adres Slaskiej Izby Lekarskiej. W przypadku, gdy
zleceniodawca chce otrzymac kopie zlecenia podpisang przez reprezentantéw SIL, prosimy przesta¢ poczta dwa egzempla-
rze wypetnionego zlecenia. Zlecenia ogtoszenia/reklamy lub dodatku w formie wktadki mozna réwniez dokona¢ osobiscie
w siedzibie SIL (V pietro) w godzinach pracy Izby. Warunkiem zamieszczenia reklamy/ogtoszenia w pismie jest dokonanie
przedptaty i przestanie dowodu wptaty na adres e-mail: k.dabrowska@izba-lekarska.org.pl. Bezptatnie zamieszczane sg ogto-
szenia lekarzy i lekarzy dentystéw poszukujacych pracy.

Szczegéty i formularze: izba-lekarska.org.pl/ogloszenia/zasady-zamieszczania-ogloszen/pro-medico.
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Zastepca redaktora naczelnego: Piotr Biernat; e-mail: p.biernat@izba-lekarska.org.pl
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Dla wszystkich lekarzy zrzeszonych w SIL w Katowicach pismo bezpfatne.

Oktadka: Karolina Dgbrowska



Organizujemy

UROCZYSTOSCI RODZINNE SPOTKANIA BIZNESOWE

Zorganizuj z nami spotkania wazne dla Postaw na nas organizujac bankiet,
Ciebie i Twoich bliskich, takie jak chrzciny,  konferencje lub szkolenie — zapewnimy

komunie, stypy, rocznice oraz wesela. wyjatkowe menu i profesjonalng obstuge.

L ;

Menu zmieniamy
WYDARZENIA ZWIAZANE raz w tygodniu,
Z MEDYCYNA ZAWSZE W PONIEDZIALEK

Swietuj swoje osiggniecia, takie jak obrona .
’ ) o Znajdziesz nasz na:
dyplomu, zakonczenie specjalizacji,

jubileusze oraz spotkania klasowe.

Budynek Slaskiej Izby Lekarskiej Dom Lekarza sp. z 0.0. @ +48724 432 344
(1 pietro) ul. Grazynskiego 49a, Katowice &) restauracja@izba-lekarska.org.pl
NIP: 634-013-25-25 [£] rbAcomfRestauracjaPalatuml



