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»Gdy rozum $pi, budzg si¢ demony”
- tak niezwykle celnie, nawigzujac do
ryciny Francisco Goi, zaczal swoj
listopadowy felieton prezes NRL prof.
dr hab. n. med. Andrzej Matyja. Doty-
czyt on pseudonaukowych metod
zwalczania chorob i ruchdw antyszcze-
pionkowych.

Dlaczego budzg si¢ demony i dlacze-
go ,oczywista oczywistos¢” jest nego-
wana?

Dlaczego w dobie tak szybkiego
przekazu informacji range prawdy
objawionej zyskuja ewidentne bzdury?

Juz wiele lat temu wspanialy pisarz,
mysliciel a przy okazji z wyksztalcenia
lekarz, Stanistaw Lem méwit o szumie
informacyjnym. I ten szum, powierz-
chowny przekaz, a takze uzurpowanie
sobie prawa do Zle pojetej wolnosci, jak
réwniez permanentne podrywanie
autorytetu pracownikéw  ochrony
zdrowia, doprowadzily nie tylko do
ujawnienia, ale i popularno$ci a nawet
agresji ruchow antyszczepionkowych,
tacznie z proba przeforsowania ustawy
o dobrowolnosci szczepien. Co wiecej,
inicjatywa ta zyskata poparcie wielu
0s6b.

Na szczescie udalo sie ja zahamo-
wad, a jednocze$nie zrodzil si¢ pomyst
na kontre w postaci inicjatywy ustawo-
dawczej ,,Szczepimy bo myslimy”. Ten
projekt, zgodnie z hastem Roberta

Prezesowe refleksje

Bannermana, ,Zdrowie to sprawa zbyt
powazna, by pozostawi¢ ja wylacznie
lekarzom”, zostal opracowany przez
dwoch prawnikéw z Wroctawia -
Roberta Wagnera i Marcina Kostke.
Rozpropagowala go Dolnoélaska Izba
Lekarska, a poparty Konwent Preze-
séw, NIL oraz pozostale Izby lacznie
Z Nasza.

Od listopada br. zbieramy podpisy
i dostarczamy do naszej Izby. Jedno-
cze$nie promujemy zalety szczepien,
siebie

dajemy przyklad, szczepiac

i nasze rodziny, oraz publikujac
artykuly na ten temat - m.in. na stronie
internetowej Izby i tamach ,Doktora”
napisane przez naszego redaktora
Wilodzimierza  Janiszewskiego -
bardzo do$wiadczonego lekarza epide-

miologa.

Starsi lekarze doskonale pamietaja
spustoszenia, jakie czynily choroby
zakazne. Im si¢ nie wmowi, ze to zakla-
mana statystyka. To dzieki szczepion-
kom udato si¢ unikng¢ niepotrzebne-
go cierpienia, kalectwa a nawet
zgonéw. Choroby zakaZne nadal sa
niebezpieczne i oby nie sprawdzito sie
powiedzenie o tym madrym Polaku po
szkodzie.

A nawigzujac do naszej historii -
przezywali$my piekna rocznice 100-le-
cia odzyskania niepodleglosci. Donio-
ste, wyjatkowe chwile, ktére budza
refleksje. Dzieje Rzeczpospolitej to
réwniez historie aktywnosci, pracy
i inicjatyw spolecznych lekarzy. Nasza
grupa zawodowa godnie wpisywala sie
w tworzenie panstwowosci i swoim
poswieceniem, zaangazowaniem, odda-
niem wspierata rozwdj kraju. Mysle, ze
bylismy i jestesmy ,sola tej ziemi”, Ze
sprawdzilismy  si¢  wielokrotnie
i potwierdzilismy nasz patriotyzm
praca, nauka, nieprzespanymi nocami
przy 6zku chorego, akcjami spoteczny-
mi, zaangazowaniem w dzialaniu na
rzecz szeroko pojetego zdrowia. Zawsze

pracowali$my wiecej niz inni i zwykle

nie liczyliémy nadgodzin.
Mamy prawo by¢ z tego dumni.

Dlatego tez nosimy sie w Izbie
z zamiarem uhonorowania naszych
nauczycieli, mistrzow, wyjatkowych
lekarzy, ktérzy zapisali si¢ w historii
lubuskiej medycyny tworzac o nich
publikacje ksigzkowa. Mamy réwniez
pomyst na stworzenie Izby Historii
Lubuskiej Stuzby Zdrowia.

Przy tej okazji prosze wszystkie
Kolezanki i Kolegdéw o przytaczenie sie
do tej inicjatywy poprzez dostarczanie
materialéw, pamigtek oraz wiasnych
wspomnien i pomystow.

A na koniec, poniewaz przed nami
wyjatkowy czas, Zycze szczescia, zdrowia,
milosci! Pragne, abysmy pamietali o tych
wartoéciach nie tylko w Swieta Bozego
Narodzenia, ale i w calym Nowym
2019 Roku, bo nikt inny tak jak my
lekarze nie doswiadcza ich ulotnosci.

Marzenna Pluciriska
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Szanowni Patistwo ,

Kolezanki i Koledzy,

ponownie wracamy do szczepien
ochronnych jako polskiej zdrowotnej
racji stanu. To, co twierdzi Ogélnopol-
skie Stowarzyszenie Wiedzy o Szcze-
pieniach ,,STOP NOP” o szkodliwosci
szczepien, nie jest zgodna z prawda.
Szczepionki nie zawieraja ,trujace;j
rteci”. W szczepionce moze wystepowac
jedynie etylorte¢ (tiomersal) dodawa-
ny jako substancja konserwujaca do
niektdrych szczepionek inaktywowa-
nych. Wydala si¢ w ciagu 3-6 dni i nie
ma wplywu na powstanie autyzmu.
W szczepionce przeciw odrze, $wince
irézyczce (MMR) nie wystepuja zwiaz-
ki rteci. Natomiast niebezpieczna jest
metylorte¢ wystepujaca w niektorych
rybach, np. w tuniczyku.

W tej sprawie natychmiast zare-
agowala Naczelna Rada Lekarska
stwierdzajac, ze szczepienia sg najsku-
teczniejszym i najbezpieczniejszym
sposobem zapobiegania chorobom
zakaznym. Szczepienia chronig przed
26 chorobami zakaznymi. Dzigki nim
zlikwidowano jedng z najgrozniejszych
chordb zakaznych - ospe prawdziwa,
stopniowo postepuje eradykacja polio-
myelitis oraz eliminacja odry, rézyczki
irozyczki wrodzonej. Wiadomo, ze 122
miliony oséb zawdziecza zycie szcze-
pieniom. Kazdego roku podawanych
jest okoto 1 miliarda dawek szczepio-
nek, ktore ratuja przed $miercig okoto
2,5 miliona ludzi. Jednocze$nie NRL
wskazala, ze:

- szczepienia sg najlepsza znang metoda
profilaktyki chordb zakaznych - nie-
zaleznie od wieku,

- szczepionki spetniaja obecnie naj-
wyzsze standardy bezpieczenstwa

Dr Wiodzimierz Janiszewski
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Zdaniem Naczelnego

iryzyko zwigzane z ich stosowaniem
jest znikome,

- zadaniem lekarzy jest przekazywanie
pacjentom i spoleczenstwu rzetelnej
wiedzy naukowej na temat szczepio-
nek i szczepien,

- przekazywanie nieopartych na aktual-
nej wiedzy informacji o szczepieniach
jest niezgodne z zasadami wykony-
wania zawodu lekarza.

Nastepnie Prezydium Rady Lekar-
skiej - w zwiagzku z toczgcymi sie pra-
cami legislacyjnyminad obywatelskim
projektem ustawy przewidujacej znie-
sienie obowigzku szczepien ochronnych
- zaapelowalo do parlamentarzystow,
aw szczegdlnoséci do postow i senatoréw
bedacych lekarzami, o odrzucenie tego
projektu, jako stwarzajacego zagrozenie
dla interesu publicznego.

Podobnie Okregowa Rada Lekarska
w Zielonej Gorze przyjela stanowisko
krytykujace tzw. ruchy antyszczepion-
kowe, ktore - szerzgc pseudonaukowe
teorie - przyczyniajg si¢ do spadku ilo$ci
zaszczepionych dzieci.

Okregowa Rada Lekarska poparta
takze dziatanialekarza z Tychoéw Dawi-
da Ciemiegi, ktéry - poddany dziataniu
hejtu za obrone szczepien - podjat
walke na drodze sadowej przeciwko
tym osobom. Gratulujemy i Zyczymy
wytrwalosci.

Bedziemy obserwowaé debate
w Sejmie i liczy¢ na wiedze i rozsadek
parlamentarzystow. Wiadomo z wypo-
wiedzi, ze Minister Zdrowia Lukasz
Szumowski i Gléwny Inspektor Sani-
tarny Jarostaw Pinkas zdecydowanie
s3 za utrzymaniem obowigzkowych
szczepien ochronnych dzieci.

Minister Zdrowia dziala aktywnie
i zapowiada nowe zadania m.in.:

- bedzie nowelizacja ustawy o zawodzie
lekarza i lekarza dentysty,

- powolana zostanie Agencja Badan
Medycznych, ktéra ma zajmowac
sie przyznawaniem grantéw dla
naukowcow na realizacje projektow
badawczych,

- dalsze budowanie modelu opieki koor-
dynowanej z pilotazem narodowej
sieci onkologicznej i kompleksowej

opieki nad osobami z niewydolno-
$cig serca i pilotazem zabiegowego
leczenia udaru mozgu,

- dziatania dotychczasowego uszczel-
niania wywozu lekow.

Natomiast Rzecznik Praw Pacjenta
mocno zasygnalizowal oczekiwania
pacjentdw senioréw 75+, zeby bezplatne
leki dla nich mogli przepisywa¢ nie
tylko lekarze rodzinni, a takze lekarze
pracujacy w szpitalach, specjalisci czy
geriatrzy.

Warto podkresli¢, ze nasza ORL
zaapelowata do lekarzy, zeby przyj-
mowa¢ poza kolejnoscig chorych
lekarzy senioréw, ktorzy dla pacjentow
poswiecili 50-60 lat pracy, a teraz sami
potrzebuja pomocy.

Na $wieta Bozego Narodzenia
zycze dobrego zdrowia, radoscii ciepta
rodzinnego.

PS. Sejm bez dyskusji odrzucit
szkodliwy projekt ustawy antyszcze-
pionkowej. Szczepienia beda nadal
obowigzkowe.

J

NASZ A
SERWIS

Szpital w Nowej Soli zostanie rozbudowa-
ny. Powstaje 8 sal operacyjnych. Zwiekszy sie
zakres zabiegdw m.in. przezskdrnej termoablacji,
radioablacji, chemoembolizacji, zmian nowo-
tworowych, w tym przerzutéw w jelicie grubym,
trzustce, rekonstrukcje pecherza moczowego.
Kobiety po masektomii beda mogty skorzystac
zzabiegdw rekonstrukgji piersi. Nowy budynek
bedzie kosztowat 31.000.000i bedzie oddany do

uzytku w 2020.
Gazeta Wyborcza
02.11.2018

KH¥

Drukowane L4 majg zostac zastapione
E-zwolnienami. Doktor Marek Twardowski
— prezes Lubuskiego Porozumienia Zielono-
gorskiego — uwaza, ze lekarze powinni miec
w tej sprawie wybdér. Jako lekarze rodzinny
jestesmy przeciwni forsowaniu obowiazkowego
korzystania z E-zwolnien.

Gazeta Lubuska

\_ 14.11.2018 )
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Sprawozdanie z dziatalnosci
Okregowej Rady Lekarskiej i Prezydium

Od ostatniego mojego sprawozdania
w »,Doktorze” odbyly si¢ dwa zebrania
Okregowej Rady Lekarskiej.

W dniu 6 wrzesnia wystuchalismy
sprawozdania Prezes Marzenny Plucin-
skiej z biezacej dzialalnosci. Ponadto
w czasie zebrania rada pozytywnie
zaopiniowala kandydature profesora
dr. hab. n. med. Zbigniewa Krasin-
skiego na konsultanta wojewddzkiego
w dziedzinie chirurgii naczyniowej,
aw dziedzinie pediatrii doktora n. med.
Tomasza Jarmolinskiego.

Przyjeto rowniez projekt regulami-
nu rady oraz Komisji Stomatologicznej
oraz Kultury. Waznym punktem byta
dyskusja nad forma uhonorowania leka-
rzy z 50-letnim stazem pracy. Podjeto
jednogloénie decyzje wpisania lekarzy
ilekarzy dentystow do rejestru lekarzy
OIL w Zielonej Gorze, wydanie prawa
wykonywania zawodu i skierowania
na staze podyplomowe. W siedzibie
naszej izby w dniu 26 wrzes$nia prezes
ORL wrazz cztonkami prezydium rady
uroczyscie wreczyli dokumenty nowym
czlonkom naszego samorzadu.

W kolejnym punkcie zebrania
przyjeto apel OZZL zgloszony przez
dr. Karola Lasote, dotyczacy rezygna-
cji z obowiazku podpisywania uméw
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Dr Wojciech Perekitko - Sekretarz ORL

o zakazie konkurencji. Ponadto przyjeto
apel do Ministra Zdrowia i Prezesa
NFZ, w ktérym zadamy likwidacji
niepotrzebnego obowigzku prowadze-
nia i raportowania kolejek pacjentow
oczekujacych narealizacje $wiadczenia
zdrowotnego.

Doktor Mariusz Pawel Witczak
przedstawil wynegocjowane oferty
ochrony prawnej dla lekarzy i lekarzy
dentystow.

Kolejne zebranie rady odbylo sie
w dniu 4 pazdziernika. Oprocz sta-
tych punktéw zebrania, wynikajacych
zbiezgcej pracy prezes oraz prezydium,
powolano Komisje Historyczng, w sktad
ktorej weszli: dr Jacek Kotuta, dr Wto-
dzimierz Janiszewski, dr Mariusz Pawel
Witczak, dr Antoni Ciach ,dr Marzenna
Plucinska.

W kolejnych punktach dr Jacek
Kotuta zlozyl sprawozdanie z posiedze-
nia Naczelnej Komisji Stomatologicznej
a dr Mariusz Pawel Witczak z dzialal-
nosci fundacji.

Na wniosek sekretarza Wojciecha
Perekitko przyjeto stanowisko w spra-
wie tzw. ruchéw antyszczepionkowych,
w ktérym stanowczo potepiono dzia-
tania oparte na pseudonaukowych
teoriach, zniechecajace rodzicéw do
szczepienia dzieci. Zaapelowano do
parlamentarzystow o odrzucenie
obywatelskiego projektu znoszacego
obowiazek szczepien ochronnych
w Polsce. Kolejne stanowisko zapro-
ponowane przez sekretarza, a przyjete
jednoglosnie przez rade, dotyczylo
zasad wystawiania zwolnien lekarskich.
Radajednoglosnie orzekla, ze wprowa-
dzenie eZLA od 1 grudnia powinno by¢
fakultatywne, a dla tych lekarzy, ktérzy
zechcg wdrozy¢ te procedure w swoich
praktykach, powinny zosta¢ skierowane
odpowiednie srodki finansowe.

Prezes Marzenna Plucinska zapro-
ponowala poparcie ogoélnopolskiej
inicjatywy obywatelskiej pod hastem
»Szczepimy bo myslimy”

Prezydium Okregowej Rady Lekar-
skiej obradowalo natomiast w dniu
25 pazdziernika.

Oprocz spraw biezacych zwigzanych
z dziatalno$cig izby, jak np. sprawa prze-
ciekajacego dachu czy wpisanie do reje-
stru OIL nowych praktyk lekarskich,
przyznano punkty edukacyjne, wyty-
powano kandydata do Rady Spotecznej
Samodzielnego Publicznego Zaktadu
Opieki Zdrowotnej MSWiA w Zie-
lonej Goérze - zostal nim dr Mariusz
Pawel Witczak. Ponadto prezes zlozyta
sprawozdanie z obchodéw 100-lecia
samorzadu prawniczego. Postanowio-
no w szczegdlny sposéb uhonorowac
lekarzy senioréw, a takze zaplanowac
wieczorki taneczne.

-
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Z kartek kalendarza

Uroczyste zakonczenie pracy zawodowej
dr. Andrzeja Wotowca

W dniu 05.10.2018 r. uroczyscie
zakonczyl prace zawodowg jako ordy-
nator Oddzialu Choréb Wewnetrznych
Szpitala Uniwersyteckiego w Zielone;j
Gorzeiodszedt na emeryture specjalista
chordéb wewnetrznych, gastroenterolog
dr Andrzej Wolowiec.

W uroczystosci, ktéra odbyla sie
w Dworze Kolesin, wzigli udziat kole-
dzy, wspolpracownicy i przyjaciele.

Doktor Andrzej Wolowiec przepra-
cowal w zawodzie w jednym szpitalu
41 lat. Przez ostanie 10 lat byt ordynato-
rem Oddziatu Choréb Wewnetrznych.
Pelnil réwniez liczne funkcje spoteczne:
przez 2. kadencje byt przewodniczacym
a nastepnie wiceprzewodniczacym
Towarzystwa Internistow Polskich
Oddziatu Zielonogorskiego. Udzielal
si¢ takze w Okregowej Izbie Lekar-
skiej, bedgc dwukrotnie cztonkiem jej
Rady, oraz przewodniczac przez dwie
kadencje Komisji Bioetycznej, w ktdrej
pracach nadal bierze udzial.

Za prace spofeczng w Izbie zostat
uhonorowany odznaczeniem Laur
Asklepiosa.

W dniu uroczystosci szanowny
emeryt wykazal si¢ duzym zapasem sit
witalnych, co udowodnil na parkiecie.
Reszta towarzystwa rowniez bawila sie
przednio.

Jestem przekonana, ze dr Andrzej
jeszcze dlugo bedzie stuzyt swoja wiedzg
i do$wiadczeniem lubuskiej ochronie
zdrowia.

Nasza dedykacja — cytat z piosenki
Jana Kaczmarka - dla jubilata na odwro-
cie podarowanej akwareli z widokiem
ulubionej Zielonej Géry brzmiata:

»Najpiekniejsze jest to, co przed
nami,

co nam przyjdzie dopiero przezyc,
co sie zjawi z nowymi wiosnami,
by nam zycie cudownie odswiezyc”.

Marzenna Plucinska

J

J
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Sejmowa Komisja Zdrowia w Gorzowie

W dniu 09.10.2018 r. uczest-
niczytam w spotkaniu w Szpitalu
Wojewddzkim w Gorzowie.
Towarzyszylt mi wiceprezes naszej
ORL, ajednoczesnie dyrektor ds.
lecznictwa Szpitala Uniwersytec-
kiego lek. Antoni Ciach.

Konferencja poswiecona byla
sytuacji szpitali po wprowa-
dzeniu finansowania w formie
ryczaltu. Pierwotnie miato to by¢
wyjazdowe posiedzenie Sejmowej
Komisji Zdrowia, ale nie wyrazit
na taka forme zgody Marszalek
Sejmu Marek Kuchcinski.

Reprezentantami Komisji
Zdrowia byli dr Ewa Kopaczidr Bartosz
Arlukowicz. W spotkaniu uczestniczyt
réwniez senator prof. dr hab. n. med.
Tomasz Grodzki oraz Marszalek Woje-
wodztwa Lubuskiego Pani Elzbieta
Anna Polak.

Zaproszeni szefowie lubuskich
lecznic zwrocili uwage na pogarsza-
jacg sie sytuacje finansowg szpitali po
wprowadzeniu tzw. ,,sieci”.

Konferencja
w GniezZnie

W dniu 13.10.2018 r. uczestniczy-
tam w niezwykle waznej, pouczajacej
i poruszajacej konferencji ,,Kodeks
Etyki Lekarskiej wobec wyzwan
wspolczesnosci”.

Z naszej Izby towarzyszyli mi
zastepca Naczelnego Rzecznika Odpo-
wiedzialno$ci Zawodowej Lekarzy
dr Krzysztof Lubecki oraz jego zona
dr Alicja Lubecka.

Gniezno, katedra oraz Muzeum
Poczatkéw Panstwa Polskiego przy-
witato nas piekng pogoda i oszala-
miajacymi kolorami jesieni. Bylo to
kolejne spotkanie dotyczace tego tematu
organizowane przez Wielkopolska Izbe
Lekarskg.

Zaszczycili je $wietni prelegenci.

Prof. dr hab. Jacek Sobczak - sedzia
Izby Karnej Sadu Najwyzszego w stanie
spoczynku - rozwingl temat stosunkow
wzajemnych miedzy lekarzami. Przy-
pomnial, ze krytyka powinna dotyczy¢
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Ryczalt obliczany na podstawie
wykonan z 2015 roku nie satysfakcjo-
nuje dyrektoréw lecznic. W ciagu 3 lat
wzrosly koszty lekarstw, opatrunkéw,
energii oraz wynagrodzen. To skut-
kuje zadluzaniem sie szpitali. Szpital
w Gorzowie notuje juz 9 mln zadtuze-
nia, a Szpital Uniwersytecki w Zielonej
Gorze 7 mln za I pdtrocze. Powoduje
to min. wydtuzanie sie kolejek do

AlicjaiKrzysztof Lubeccy, w srodku Marzenna
Pluciriska

faktow, by¢ ostrozna, nie dyskredyto-
wacé osoby. Przestrzegal jednak przed
zawodowym kolesiostwem.

Dr Grzegorz Wrona - Naczelny
Rzecznik Odpowiedzialno$ci Zawo-
dowej - zwrdcit uwage, ze wszystkie
nasze czynno$ci medyczne nalezy
wykonywa¢ z nalezyta starannoscia,
poswigcajac im odpowiedni czas, bo

specjalistow i na zabiegi planowe,
a takze hamuje rozwdj szpitali.
Spotkanie zakonczono wnioskami:

« nalezy zmieni¢ wzor, ktéry jest pod-
stawg przyznawania ryczaltow;

« zmieni¢ warto$¢ punktu rozliczenio-
wego za procedury;

» wylaczy¢ stany nagte z ryczaltowania.

Marzenna Pluciriska

J

wlasnie brak nalezytej starannosci to
najczestsza przyczyna skarg. A brak
czasu to organizacja pracy, na ktéra
najczesciej nie mamy wplywu.

Dr hab. n. med. Szczepan Cofta -
Naczelny Lekarz Szpitala Klinicznego
Przemienienia Paniskiego UM w Pozna-
niu - omawial temat pomocy chorym
w stanach terminalnych, czyli ars bene
moriendi.

Bardzo interesujacy byl rowniez
temat medycznych o$wiadczen pro
futuro, podjety przez trédjgltos adwo-
kacki. Rozwazano takze mozliwo$¢
umocowania prawnego pefnomocnika
medycznego - osoby zaufanej, ktéra nas
zna na tyle, ze powierzymy jej decyzje
odnoénie postepowania terapeutyczne-
goileczniczego w sytuacjach, kiedy nie
bedziemy mogli tej decyzji $wiadomie
podjaé.

Konferencje w Gnieznie beda odby-
wac sie cykliczne. Juz ciesze sie na
nastepna za 2 lata, a goScinnemu pre-
zesowi WIL dr. n. med. Arturowi de
Rosier gratuluje pomystu i organizacji
oraz pigknie dzigkuje.

Marzenna Pluciriska

J
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Inauguracja roku akademickiego Wydziatu Lekarskiego
na Uniwersytecie Zielonogorskim

W dniu 15.10.2018 r. uczestniczy-
tam na zaproszenie Rady Wydziatu
Lekarskiego Nauk o Zdrowiu Uniwer-
sytetu Zielonogorskiego w uroczystej
inauguracji Roku Akademickiego
2018/2019, ktéra odbyta sie w Filhar-
monii Zielonogorskiej.

W uroczysto$ci wzigli udzial m.in.
prorektor ds. studenckich prof. Woj-
ciech Strzyzewski, prof. Zbigniew
Izdebski, postanka PO Bozenna Bukie-
wicz, szef lubuskiego oddzialu NFZ
Piotr Bromber oraz zaproszeni pro-
fesorowie z innych Uniwersytetow
Medycznych.

Nauke na kierunku lekarskim
rozpoczyna juz czwarty rok studencki.

Dziekan Wydzialu Lekarskiego
i Nauk o Zdrowiu - dr hab. Agnieszka
Zembron-Lacny przypomniata histo-
ri¢ utworzenia kierunku lekarskiego
i podziekowala wszystkim, ktdérzy
pomagali w jego powstaniu.

Prof. dr hab. Zbigniew Izdebski
moéwil o planach utworzenia Katedry
Humanizacji Medycyny jako wyréznika
Uniwersytetu Zielonogorskiego.

Wrystuchatam réwniez interesuja-
cego wykladu inauguracyjnego ks. dra
Arkadiusza Nowaka pt ,,Pacjent w syste-
mie ochrony zdrowia. W poszukiwaniu
humanizacji medycyny”. Ksiagdz Nowak

przekonywal, ze oprocz EBM, czyli
medycyny opartej na faktach, powinna
by¢ VBM, czyli medycyna oparta na
wartosciach.

Pacjencinie znajg i nie rozumieja sys-
temu ochrony zdrowia. Chory powinien
by¢ w centrum zainteresowania, zaopie-
kowany, a jest w kolejce - przestraszony,
nieraz przerazony, uprzedmiotowiony
przez system. Doprowadzita do tego
komercjalizacja ustug, technicyzacja
medycyny oraz deprecjonowanie zawo-
déw medycznych z zagubieniem ich sen-
suiistoty. Rozwijajac medycyne oparta
na faktach, warto jednocze$nie skupi¢

sie nad tworzeniem opieki zdrowotnej
opartej na wartosciach. Nalezy do tego
dazy¢ poprzez umacnianie autorytetu
zawodéw medycznych, budowanie
zaufania, poprawe komunikacji, wspot-
odpowiedzialno$¢, ale i autorefleksje
etyczng oraz pamiec o sensie zawodu.

Piekny, madry wyklad przypo-
minajacy o priorytetach, wartosciach
i duchowoséci w opiece nad chorym.

Na zakonczenie wystuchatam kon-
certu Lubuskiego Kwartetu Filharmonii
Zielonogorskie;j.

Marzenna Plucinska
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Lubuszanie skutecznie przeciw nowotworom
Konferencja dla lekarzy POZ

27.10.2018 r. w Sali Kolumnowej
Urzedu Marszatkowskiego w Zielo-
nej Goérze odbyla si¢ Konferencja dla
Lekarzy POZ.

Konferencja zostala zorganizowana
w ramach realizacji projektu ,, Lubusza-
nie skutecznie przeciw nowotworom -
wsparcie realizacji programow zdrowot-
nych ukierunkowanych na wykrywanie
i zapobieganie nowotworom zlosliwym
jelita grubego, szyjki macicy, piersi wsrod
mieszkaricow wojewddztwa lubuskiego”,
wspotfinansowanego ze srodkéw EFS
w ramach RPO - Lubuskie 2020.

Na zdjeciu obok, stojg od lewej dr Elzbieta
Tomiak, dr Marzenna Plucifiska, dr Magda-
lena Betiuk-Kwiatkowska, dr Marek Szwiec

Lubuszanie
SKUTECZNIE
PRZECIW

nowotworom

= JELITA GRUBEGO
* SZYJKI MACICY
= PIERSI

Zdrowe
Lubuskie
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Wspdlorganizatorami byli: Lubu-
ski Wojewddzki Oddziat Kolegium
Lekarzy Rodzinnych oraz firmy Glaxo
i Servier. Konferencje objeta patronatem
konsultant wojewddzka w dziedzinie
medycyny rodzinnej dr n.med. Elzbieta
Tomiak.

Konferencja byla zréznicowana
tematycznie. Gléwne poruszane zagad-
nienie to problematyka onkologiczna,
zwigzana z realizacjg projektu unij-
nego dotyczacego profilaktyki raka
jelita grubego, szyjki macicy i piersi.
W projekcie tym jest zaangazowanych
16 podmiotéw POZ z wojewodztwa
lubuskiego.

Dr n. med. Marzenna Plucinska,
ordynator oddziatu choréb wewnetrz-
nych wNowej Soli, przedstawiata cieka-
we przypadki onkologiczne z praktyki
oddziatu. Bardzo interesujace wysta-
pienie mial réwniez nowy ordynator
oddziatu Onkologii Klinicznej Szpitala
Uniwersyteckiego w Zielonej Gorze
dr n. med. Marek Szwiec, ktéry mowit

o postepie w diagnostyce i leczeniu
nowotworéw. Uczestnicy mieli okazje
do dyskusji i nawigzania kontaktu
z panem ordynatorem. Nastepnie
dr Elzbieta Tomiak i dr Magdalena
Betiuk -Kwiatkowska przedstawialy
informacje zwiazane z realizacjg unij-
nego projektu.

Waznym punktem konferencji, kto-
rego inspiracja byly ostatnio pojawiajace
sie problemy na linii lekarze rodzinni
a ratownictwo medyczne, bylo wysta-
pienie pana Roberta Kozlowskiego,
konsultanta wojewddzkiego w dzie-
dzinie pielegniarstwa ratunkowego,
kierownika Skoncentrowanej Dyspo-
zytorni Medycznej w Gorzowie Wlkp.
Omowil on aktualnie funkcjonujacy
w Polsce i w naszym wojewodztwie
system ratownictwa medycznego oraz
mozliwo$ci komunikacji pomiedzy
podstawowa opieka zdrowotnag a ratow-
nictwem medycznym. W trakcie dysku-
sji zostato wyakcentowane stanowisko
$rodowiska lekarzy POZ w odniesieniu

List do Seniorow

W pazdzierniku Pani Prezes zwrdcila si¢ listownie do Naszych
Senioréw z serdeczng prosba o zapisku ku pamieci Ich pracy,

drogi zawodowe;j.
List cytujemy ponizej:

»Szanowni Panstwo,

w pelni uznania dla Panstwa zawodowej dziatalnosci, ktéra odcisneta
trwaly §lad w naszej spotecznosci, zwracam sie z prosbg o danie publicznego

$wiadectwa swego zycia i pracy.

Chodzi o przekazanie wspomnien, opis wyjatkowych zdarzen, ciekawych
historii medycznych czy nawet zwyklej notki biograficznej. Wdzigczni bedziemy
takze za zdjecia lub inne pamiatki zwigzane z Panstwa praca.

Mamy w zamysle wykorzystanie tych materialéw w biuletynie informa-
cyjnym ,DOKTOR”,a potem w monografii rejestrujacej dziatalnos¢ naszego

$rodowiska.

W przysztosci chcielibysmy stworzy¢ Izbe Pamiegci, poswigcong historii
medycyny na Ziemi Lubuskiej, i tu mialyby szanse zaistnie¢ Panstwa cenne

pamiatki.

Z powazaniem i serdecznym pozdrowieniem

dr n. med. Marzenna Pluciriska
Prezes ORL w Zielonej Gorze”

do najczestszych problemoéow w tym
zakresie, wsparte opinig dr Marzenny
Plucinskiej jako prezes Okregowej Rady
Lekarskiej w Zielonej Gorze.

Nastepna cze$¢ konferencji byta
poswiecona problemom klinicznym
- kardiologicznym i pulmonologicz-
nym. Dr n. med. Krzysztof Kaminski
z Zielonej Géry omawial miedzy innymi
nowosci z 2018 roku w wytycznych
dotyczgcych leczenia nadcisnienia
tetniczego, natomiast Malgorzata
Szczepanska oraz dr Ewa Morawiec -
regionalne przedstawicielki medyczne
Glaxo dostarczyly informacji na temat
leczenia POCHP oraz nowego leku
Mepolizumabu.

Konferencja zakonczyla sie
wspdlnym obiadem i dyskusjami
kuluarowymi.

Elzbieta Tomiak

-
-
Biuro )
Okregowej Izby
Lekarskiej

jest czynne:

PONIEDZIALEK,
WTOREK, PIATEK

od 8.00 do 15.00

SRODA,
CZWARTEK

od 8.00 do 17.00

Zwracamy si¢ z prosba do lekarzy
ilekarzy dentystow, ktorzy chcieliby
otrzymywac¢ informacje o szko-
leniach, imprezach kulturalnych
isportowych orazinnych wydarze-
niach organizowanych przez Izbe
Lekarska, o podanie swojego aktu-
alnego adresu e-mail (z tych, ktére
posiadamy, wiele jest nieaktualnych
- duzo e-maili wraca jako niedostar-
czone). Prosimy podac na adres:
zielona.gora@hipokrates.org
w tytule podajac imie i nazwisko.

Strona internetowa OIL:

www.oil-zgora.org

- J
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Apel
Miedzyzakladowego Oddzialu Terenowego
Ogolnopolskiego Zwiazku Zawodowego Lekarzy
w Zielonej Gorze

Do Zarzadu Szpitala Uniwersyteckiego
im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gorze

w sprawie Umow o Zakazie Konkurencji Lekarzy Rezydentow

Majac na uwadze znaczne niedobory lekarzy w Wojewddztwie Lubuskim, apelujemy o rezygnacje z obowiazku
podpisywania umow o zakazie konkurencji przez Lekarzy Rezydentow.

Umozliwi to swobodne podjecie pracy w miejscach gdzie brakilekarzy sa najbardziej odczuwalne, bez obawy przed
negatywnymi konsekwencjami w osrodku macierzystym.

Podejmowanie pracy w innym miejscu znaczaco przyczyni sie¢ do zdobywania doswiadczenia, wiedzy i nowych
umiejetnosci przez Lekarzy Rezydentow.

Do apelu dotaczamy opini¢ prawng sporzadzong przez mec. Anne Cieslak dotyczacg umowy o zakazie konkurencji.

Przewodniczaca MOT OZZL Przewodniczacy Komisji Mlodych Lekarzy
w Zielonej Gorze Okregowej Izby Lekarskiej w Zielonej Gorze
lek. Anna Malecka lek. Karol Lasota

Apel

Miedzyzakladowego Oddzialu Terenowego
Ogolnopolskiego Zwiazku Zawodowego Lekarzy
w Zielonej Gorze

Do Zarzadu Wielospecjalistycznego Szpitala SPZOZ
w Nowej Soli

w sprawie Umow o Zakazie Konkurencji Lekarzy Rezydentow

Majac na uwadze znaczne niedobory lekarzy w Wojewodztwie Lubuskim, apelujemy o rezygnacje z obowiagzku
podpisywania uméw o zakazie konkurencji przez Lekarzy Rezydentow.

Umozliwi to swobodne podjecie pracy w miejscach gdzie braki lekarzy s3 najbardziej odczuwalne, bez obawy przed
negatywnymi konsekwencjami w osrodku macierzystym.

Podejmowanie pracy w innym miejscu znaczaco przyczyni sie do zdobywania dos§wiadczenia, wiedzy i nowych
umiejetnosci przez Lekarzy Rezydentow.

Do apelu dotaczamy opini¢ prawng sporzadzong przez mec. Anne Cieslak dotyczaca umowy o zakazie konkurencji.

Przewodniczaca MOT OZZL Przewodniczacy Komisji Mlodych Lekarzy
w Zielonej Gorze Okregowej Izby Lekarskiej w Zielonej Gorze
lek. Anna Malecka lek. Karol Lasota
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Kancelaria Adwokacka

Adwokat Anna Cieslak

65-068 Zielona Gora ul. Pod Filarami 3
tel./fax: 68 320 25 52 « tel. kom.: 502 259 355
e-mail: adwannacieslak@wp.pl

Zielona Gora 27 kwietnia 2018 r.

OPINIA PRAWNA

opracowana przez
adwokat Anne Cieslak

I. CEL WYDANIA OPINII:

Przedmiotem niniejszej opinii jest
udzielenie odpowiedzi na pytanie czy
w $wietle obowiazujacych przepisow
prawa, szpital moze zada¢ od lekarza
skierowanego na specjalizacje podpi-
sania umowy o zakazie konkurencji,
uzalezniajac od tego zawarcie umowy
o prace?

II. STAN PRAWNY:

Powyzszych zagadnien nie sposob
omawia¢ w oderwaniu od przepisow:
o ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r.

o zawodach lekarzailekarza dentysty
(Dz. U. 1997 nr 28 poz. 152);

o ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r.

Kodeks pracy (Dz.U. 1974 Nr 24 poz.

141; dalej jako: k.p.);

rozporzgdzenia Ministra Zdrowia

z dnia 2 stycznia 2013 r. w sprawie

specjalizacji lekarzy i lekarzy denty-

stow (Dz.U. 2013 poz. 26);

o ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. -
Kodeks cywilny (Dz. U. Nr 16, poz.
93 z pdzn. zm.; dalej jako: k.c.)

*

Zakaz konkurencji

I. Umowa o prace:

Zgodnie z trescig art. 1011 ustawy
z dnia 26 czerwca 1974 r. - Kodeks
pracy (tekst jedn.: Dz. U. z 1998 r. Nr
21, poz. 94 z pézn. zm.; dalej jako: k.p.)
w zakresie okreslonym w odrebnej
umowie, pracownik nie moze prowadzi¢
dziatalno$ci konkurencyjnej wobec
pracodawcy ani tez §wiadczy¢ pracy
w ramach stosunku pracy lub na innej

/70

podstawie na rzecz podmiotu prowa-
dzacego taka dzialalnos¢.

Ww. przepis definiuje pojecie zakazu
konkurencji obowiazujgcego w okresie
trwania stosunku pracy. Natomiast
zgodnie z art. 1012 k.p., zakaz kon-
kurencji moze obowigzywac takze po
ustaniu stosunku pracy.

Zr6dlem zakazu prowadzenia przez
pracownika dziatalnosci konkurencyj-
nej w czasie trwania stosunku pracy,
atakze po jego zakonczeniu w stosun-
ku do tej, ktérg prowadzi pracodawca
moze by¢ tylko odrebna umowa zawarta
pomiedzy pracownikiem i pracodawcg.
Zakaz ten moze by¢ wigc ustanowiony
jedynie w drodze indywidualnej czyn-
nosci prawnej pomiedzy pracownikiem
i pracodawcy. Z uwagina to, Ze umowa
o zakazie konkurencji pozostaje w $ci-
stym zwigzku ze stosunkiem pracy,
podlega rezimowi przepiséw Kodeksu
pracy. Oznacza to, ze postanowienia
umowy o zakazie konkurencji nie moga
by¢ mniej korzystne dla pracownika
niz przepisy Kodeksu pracy. W prze-
ciwnym wypadku beda one z mocy
prawa niewazne.

Umowa o zakazie konkurencji
powinna by¢ pod rygorem niewazno-
$ci sporzadzona na pismie i powinna
okresla¢ zakres zabronionej dziatal-
noséci konkurencyjnej. Pracownik
objety zakazem konkurencji nie moze
prowadzi¢ dziatalnosci, ktéra jest
dziatalnoscig konkurencyjng wobec
pracodawcy w sensie obiektywnym, tzn.
dzialalnoscig, ktora zagrazalub narusza
interes pracodawcy, jak rowniez ktdrej
prowadzenie zostalo uznane z mocy
woli stron stosunku pracy za zabronione
w zakresie ustalonym w umowie.

II. Umowa cywilnoprawna:

Zgodnie z obowiazujaca w polskim
prawie cywilnym zasadg swobody
umow przewidziang w art. 3531 ustawy
z dnia 23 kwietnia 1964 r. - Kodeks
cywilny (Dz. U. Nr 16, poz. 93 z pdzn.

zm.; dalej jako: k.c.) strony mogg uto-
zy¢ stosunek prawny wedlug swego
uznania, byleby jego tres¢ lub cel nie
sprzeciwialy sie wlasciwosci (naturze)
stosunku, ustawie ani zasadom wspot-
zycia spolecznego.

Majac na uwadze powyzsza zasade,
nalezy stwierdzi¢, ze nie ma zadnych
przeciwwskazan prawnych do zawarcia
klauzuli o zakazie konkurencji w umo-
wy cywilnoprawnej, na czas jej trwania,
jezeli takie postanowienie jest wyni-
kiem zgodnej woli stron. W zwigzku
ztym, zamieszczenie w umowie zlecenia
postanowienia zakazujacego podej-
mowania dziatalno$ci konkurencyjnej
w czasie obowigzywania umowy jest
dopuszczalne i nie narusza granic swo-
body zawierania uméw wynikajacych
z art. 3531 k.c. Nie mozna natomiast
uznad, aby zgodne z zasadami wspot-
zycia spotecznego bylo zobowigzanie
jednej ze stron umowy do niepodej-
mowania dziatalno$ci konkurencyjnej
po ustaniu umowy bez jakiegokolwiek
ekwiwalentu. Zakaz konkurencji moze
bowiem obejmowa¢ okres po ustaniu
umowy cywilnoprawnej, jednak za
odpowiednim ekwiwalentem oraz przez
okreslony czas, tak aby nie naruszy¢
zasad wspolzycia spotecznego (por.
wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 11
wrzeénia 2003 r., sygn. akt III CKN
579/01, OSNC 2004/10/167).

*

Nalezy jednak zauwazy¢, ze umo-
wa o prace, zawierana przez podmiot
prowadzacy szkolenie specjalizacyjne
z lekarzem odbywajacym specjaliza-
cje w trybie rezydentury, jest umowa
o szczegdlnym charakterze. Jest to
bowiem umowa zawierana w celu
przygotowania zawodowego.

Wzory uméw zawieranych przez
podmioty szkolace z ministrem zdrowia
s3 udostepniane publicznie. W umo-
wach tych jednostka szkolaca zobo-
wigzuje sie przeprowadzi¢ szkolenie
specjalizacyjnelekarza skierowanego do
odbywania szkolenia w tym podmiocie



zgodnie z programem specjalizacji, co
wprost wynika z zawartej przez praco-
dawce w tym celu umowy z Ministrem
Zdrowia. Z natury zatem ten stosunek
prawny ma prowadzi¢ do przekazania
lekarzowi okreslonego zakresu wiedzy i
umiejetnosci, ktore bedg mu niezbedne
w wykonywaniu zawodu w okreslonej
specjalizacji, a celem nie jest przekaza-
nie tej wiedzy i umiejetnosci po to, zeby
byly one wykorzystywane po zakoricze-
niu specjalizacji w placéwce szkolace;.
Umowy te nie daja bowiem podmiotom
szkolagcym zadnego uprawnienia do
stawianialekarzom rezydentom jakich-
kolwiek wymagan, poza okreslonymi
w ustawie o zawodach lekarza i leka-
rza dentysty oraz w rozporzadzeniu
w sprawie specjalizacjilekarzyilekarzy
dentystéw. W obecnym stanie prawnym
nie ma tez obowigzku ,,odrobienia” spe-
cjalizacjiilekarz po jej ukonczeniu nie
jest zobowigzany do pracy w jednostce
szkolgcej czy jakiejkolwiek innej wska-
zanej przez finansujgcego szkolenie.
Z zalozenia wiec prowadzacy szkolenie
szkoli lekarza rezydenta, ktory moze
z nim konkurowac.

Nalezy podkresli¢, ze zasadniczym
celem zawarcia umowy o rezydenture
jest odpowiednie przygotowanie do
wykonywania zawodu lekarza o kon-
kretnej specjalizacji, a nie $wiadczenie
pracy jako takiej. Celem takiej umowy
jest przyjecie obowigzku przekazania
mu okreslonego zakresu wiedzy i umie-
jetnosci, ktére beda potem niezbedne
w wykonywaniu zawodu.

Z istoty samej umowy wynika
zatem, Ze jest ona zawarta w celu:

1/ przygotowania zawodowego, a nie
$wiadczenia pracy jako takiej, zwia-
zanej z dzialalnosciag wykonywana
przez prowadzacego szkolenie pra-
codawce i dla osiggniecia przez niego
celu gospodarczego tej dziatalnosci,

2/ ksztalcenia osoby, ktéra bedzie wyko-
nywac czynnoscina rzecz podmiotow
konkurencyjnych wobec jednostki
szkolacej,

3/ realizowania celéw publicznych
a nie placowki szkolacej, gdyz koszty
ksztalcenia ponosi przede wszystkim
minister zdrowia.

Jednostka szkolaca nie ma jakiego-
kolwiek wptywu kogo inajakich warun-
kach zatrudnia, bo jest to zalezne od
wyniku postepowania kwalifikacyjnego.

Nie maréwniez co do zasady wplywuna
to, co robi rezydent i w jakim zakresie
czasowymi, bo to wyznacza wyltacznie
program specjalizacji. Co wiecej nie
ma réowniez wplywu na to za ile praca
jest $wiadczona, bo to okresla rozpo-
rzadzenie ministra zdrowia.

Art. 160 ustawy o zawodach lekarza
i lekarza dentysty, okre$la sytuacje,
w ktdrych jednostka szkolgca nie moze
realizowa¢ lub kontynuowac szkolenia
specjalizacyjnego i tylko one moga
stanowi¢ podstawe rozwigzania umowy
o prace w celu odbycia specjalizacji.

Jezeli podmiot szkolgcy nie ma
wplywu na ktérykolwiek z elementow
umowy o prace wymienionych w art.
29 k.p. i bedacych istotnymi jej sktad-
nikami, to nie sposéb tez twierdzi¢,
ze ma uprawnienie do modyfikacji
treéci tego stosunku i uzaleznienia
jego nawigzania od zawarcia umowy
o zakazie konkurencji.

Nie ma zatem zadnych podstaw do
uzaleznienia zawarcia umowy o prace
w celu odbycia szkolenia specjaliza-
cyjnego od zawarcia umowy o zakazie
konkurencji w trakcie trwania stosunku
pracy. Podmiot szkolacy nie ksztalci
lekarza na wlasne potrzeby, a dla zreali-
zowania celéw publicznych okreslanych
przez Ministra Zdrowia i na koszt Mini-
stra Zdrowia, co w ocenie opiniujacego
jest juz wystarczajacym argumentem
do podwazenia prawa pracodawcy do
zadania od rezydenta zawarcia umowy
o zakazie konkurencji.

ITI. WNIOSKI OPINII:

W oparciu o przedstawiony stan
prawny uwazam, ze skoro podmiot
szkolacy nie ma wplywu na ktérykol-
wiek element umowy o prace, to nie
sposob twierdzi¢, ze ma uprawnienie do
modyfikacji tresci tego stosunku i uza-
leznienia jego nawigzania od zawarcia
umowy o zakazie konkurencji.

Tym samym nie ma podstaw do
uzaleznienia zawarcia umowy o prace
w celu odbycia szkolenia specjaliza-
cyjnego od zawarcia umowy o zakazie
konkurencji w trakcie trwania stosunku

pracy.

adw. Anna Cie$lak
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SKtADKI

Wysokos¢ sktadki cztonkowskiej

Od 1 stycznia 2015 r. zmienily sig¢
zasady naliczania i wysoko$¢ sktadki
czlonkowskiej na rzecz samorzadu lekarzy
ilekarzy dentystow, ktéra wzrosta do 60 zt
na miesiac.

Wryjatki:

1. Lekarz stazysta oplaca sktadke
czionkowska wwysokosci 10 zt na miesiac
poczawszy od miesigca nastepujacego po
miesigcu, w ktérym zostat wpisany na
liste cztonkéw Okregowej Izby Lekarskiej
w Zielonej Gorze.

2. Lekarz emeryt zostaje zwolniony
z obowigzku optacania sktadki czton-
kowskiej od miesigca nastepujgcego po
miesigcu, w ktérym ukonczy 75 rok zycia.

3. Lekarz emeryt/rencista, ktéry ma
przyznane obnizenie sktadki cztonkow-
skiej na state, sktadka nadal wynosic¢
bedzie 10 zt na miesigc.

4. Lekarz emeryt / rencista, ktéremu
Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej
obnizylo skadke na czas okreslony oplaca
sktadke w tej wysokosci do momentu
zakonczenia okresu obnizenia.

5.Zwolnienie nie przystuguje osobom,
ktére majg jakikolwiek dochod (w kraju
oraz zagranica).

6. Nie mozna przyznawac obnizenia
sktadki cztonkowskiej do 10,00 zf na
miesigc.

7. Zwolnienie nie przystuguje osobom
naurlopach macierzynskich, zwolnieniach
lekarskich oraz urlopach wychowaw-
czych jezeli jest przyznawany zasilek
wychowawczy.

W przypadku Jakichkolwiek watpliwo-
$ciizbalekarska ma prawo wystapic¢ o udo-
stepnienie dokumentéw podatkowych
dokumentujgcych okres nieotrzymania
dochodu i cofna¢ wsteczne przyznane
zwolnienie.

Sktadka cztonkowska winna by¢ opta-
cana do konca miesigca za dany miesiac
badz z dowolnym wyprzedzeniem na
konto Okregowej Izby Lekarskiej w Zie-
lonej Gorze:

951090 1535 0000 0000 5301 9198
w tytule przelewu nalezy wpisa¢ swoj
nr Prawa Wykonywania Zawodu.

Sprawy zwigzane ze sktadkami czlon-
kowskimi na rzecz samorzadu lekarzy
i lekarzy dentystow reguluje Uchwata
Naczelnej Rady Lekarskiej nr 27/14/VII
zdnia 05 wrzesnia 2014 r. w sprawie wyso-
kosci sktadki cztonkowskiej ze zmianami.

v
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Szczepionki, jako wielka zdobycz
cywilizacji, sa najskuteczniejsza metoda
ochrony przed groznymi chorobami
zakaznymi.

Idea szczepien ochronnych narodzi-
ta sie z obserwacji natury. Gdy organizm
ludzki zetknie si¢ z oslabiong bakterig
czy maly iloscig wiruséw, jego system
immunologiczny wytwarza odpornos¢,
ktdra chroni go przed zachorowaniem.

Szczepionka to wtasnie preparat
pochodzenia biologicznego, zawierajacy
odpowiednio dobrane i wyselekcjono-
wane drobnoustroje chorobotworcze.
Wprowadzajac do ustroju sladowe
ilosci wrogich, unieszkodliwionych
mikroorganizméw lub tylko fragmen-
tow ich DNA, prowokujemy odpowiedz
immunologiczna. Dzigki temu uklad
odpornoéciowy rozpoznaje atakujace
go wirusy i bakterie i unieszkodliwia
je. Taka pamie¢ immunologiczna
moze trwaé przez cale zycie, ale moze
wygasac po kilku latach od zetkniecia
z drobnoustrojem.

Przed kilku laty w Wielkiej Bryta-
nii, na tle oszukanczych manipulacji
medyczno-prawniczych, powstat bar-
dzo szkodliwy dla zdrowia publicznego
ruch antyszczepionkowy. W 1998 roku
nieuczciwy lekarz Andrew Wakefield
wraz ze wspolpracownikami ze szpi-
tala Royal Free w Londynie zamiescili
w powaznym, naukowym czasopi$mie
»Lancet” artykul, wktérym opisali, ze u
o$miorga dzieci w 6 dni po szczepieniu
preparatem MMR przeciwko $wince
odrze i rézyczce wystapilo zapalenie
jelit, a nastepnie po 2 tygodniach od
podanej szczepionki dzieci te zacho-
rowaly na autyzm. Dr Wakefield
sugerowal, ze zawarty w szczepionce

2

Dr Wtodzimierz Janiszewski
lekarz specjalista epidemiolog

Szczepienia - to polska
zdrowotna racja stanu

wirus odry uszkodzil bariere jelitowa,
co spowodowalo wchtanianie do krwi
neuropeptydow odpowiedzialnych za
zmiany w moézgu i rozwoj autyzmu.

Wiroéd rodzicow w wielu krajach
pojawila sie fala strachu o zdrowie
i bezpieczenstwo ich dzieci. Wowczas,
réwniez w Polsce, zaczely powstawac
zorganizowane ruchy antyszczepion-
kowe. W tym czasie nawet dwczesny
premier Wielkiej Brytanii wraz z zong
odmoéwili zaszczepienia swego syna
szczepionkg MMR.

W USA powotano w tej sprawie
komisje kongresu, majaca ustali¢, czy
istnieje zwigzek miedzy wspomniang
szczepionka a autyzmem.

Pojawily sie takze artykuly sugeru-
jace, ze stosowane w niektdrych szcze-
pionkach substancje konserwujace na
bazie zwigzkow rteci (timerosal) zdolne
s3 uszkodzi¢ uktad odpornosciowy,
w tym réwniez mozg (obecnie timerosal
zostal wycofany). Rozpoczely si¢ na
szerokg skale badania i dochodzenie
w celu zweryfikowania tych zarzutéw.

Pierwsze powazne watpliwos$ci
o wplywie szczepionek na autyzm poja-
wily sie w2004 r. Dochodzenie ujawnito
ze dzieci, ktére badat A. Wakefield, nie
pojawily sie w szpitalach przypadkowo.
Rodzice przynajmniej pieciorga z nich
byli klientami adwokata, ktory wysta-
pil z pozwem przeciwko producentom
szczepionki MMR, zarzucajac im, ze
wywoluje autyzm. Okazalo sie, ze lekarz
A. Wakefield przyjat od tych prawnikéw
55 tys. funtow.

Po tych informacjach ,Lancet”
zdecydowanie zareagowal i falszywy
artykutl wycofal z bazy medyczne;j.

W réznych krajach przebadano wie-
le milionéw dzieci, w samej Finlandii
2 miliony i nie potwierdzono zwiazku
szczepionki MMR z autyzmem. Lekarz
okazal sie oszustem i wkrdtce zostat
pozbawiony prawa wykonywania
zawodu.

Niestety, pomimo tych niezaprze-
czalnych dowoddéw ruchy antyszcze-
pionkowe nie zaprzestaty dzialania.
Obecnie nawet przekonuja, ze objawy
wystepujace u 0sob dorostych, np. bdle
mieéni czy zespot przewleklego zmecze-
nia, to efekt szczepien w dziecinstwie.
Jest to juz zdecydowana nieprawda
a nawet hochsztaplerstwo.

Nalezy jednak pamieta¢, ze pomimo
ze szczepionki s najbezpieczniejszymi
lekami, to szczepienie nie jest pozbawio-
ne ryzyka, poniewaz ingeruje w uklad
odpornosciowy. Sa to tzw. niepozadane
odczyny poszczepienne, np. w wyniku
uczulenia na sktadniki szczepionki, nie-
wla$ciwe przechowywanie. Nieprawi-
dlowe reakcje uktadu odpornosciowego
jesli pojawig sie, to w ciggu miesigca. Sg
one jednak niezwykle rzadkie i doktad-
nie analizowane.

Aktualnie tzw. wyszczepialno$é
szczepien obowiazkowych wynosi
ponad 90%, zalecanych okoto 20%, a na
grype 4-5%, co lokuje nasz kraj prawie
na koncu panstw europejskich.

Aby populacja byla zabezpieczona
przed chorobami zakaznymi, stan
zaszczepienia nie moze by¢ nizszy niz
85%. Aktualnie corocznie okolo 3 tys.
rodzicow pisemnie odmawia szczepien
—aw2012r. nie zaszczepiono juz 5,5 tys.
najmtodszych dzieci, w 2015 juz okolo
17 tys., a w 2017 ponad 30 tys. (soc!).

»Szczepimy, bo myslimy”

http://oil-zgora.org/aktualnosc/ruch-antyszczepionkowy




Szczepienia wykorzenity (eradyka-
cja) ospe prawdziwg, wyeliminowaly
wiele chordb np. w Polsce od 30 lat nie
ma polio, a spektakularnym dowodem
ich skuteczno$ci sg szczepienia przeciw
WZW typu B. Mianowicie przed 25
laty notowano ponad 40 zachorowan
na te chorobe na kazde 100 tysigcy
mieszkancow, a po wprowadzeniu
szczepien wérod noworodkow i starszej
mlodziezy WZW typu B wystepuja
tylko 4 zachorowania (spadek 10-cio
krotny). Podobnie przedstawia sig
sytuacja ze spadkiem zachorowan na
odre, $winke i rozyczke.

Jednak w krajach Zachodniej Euro-
py w ostatnich latach wzrastajg zacho-
rowania na odre i krztusiec, a nam
grozi tzw. epidemia wyréwnawcza,
czyli zachoruja te osoby, ktére si¢ nie
zaszczepily. Szczepionka na krztusiec
dziata tylko okoto 5 lat i nalezy potem
podawa¢ dawki przypominajace. Bar-
dzo niebezpieczna jest odra, poniewaz
po zachorowaniu moze wystgpic ostre
zapalenie mézgu.

Warto podkresli¢, ze szczepionki
s3 najpowszechniej stosowanym pre-
paratem w historii medycyny i trwa to
juz z ogromnym sukcesem od ponad
200 lat. Szczepieniami zajmuje si¢
nauka - wakcynologia, ktérej nazwa
pochodzi od facinskiej ,vaccinus” na
uhonorowanie Edwarda Jennera, ktéry
byl wynalazcg pierwszej nowozytnej
szczepionki przeciw ospie prawdziwej
opartej na bydlecym wirusie ospy
(vaccinia).

Na zakonczenie rozwazan o potrze-
bie zwalczania ruchu antyszczepion-
kowego poprzez dobra i rzetelna
informacj¢ o wartosci szczepien warto
przypomnie¢, w jakich latach wynale-
ziono najpopularniejsze szczepionki:
ospa - 1796, wicieklizna - 1882,
tezec, blonica - 1890, cholera - 1892,
krztusiec - 1920, gruzlica - 1927, gry-
pa - 1945, polio - 1952, odra - 1964,
rézyczka - 1970, ospa wietrzna - 1974,
WZW typu B - 1981, WZW typu A -
1992, HPV - 2004.

Trwaja intensywne badania nad
nowymi szczepionkami, ktére maja
chroni¢ przez waglikiem, WZW typu
C, borelioza, AIDS, helicobacter pylori,
malarig czy nowa doustng przeciwko
grypie.

By¢ moze dziekiinzynierii genetycz-
nej w przysztosci szczepionki bedzie

mozna hodowa¢ na polach uprawnych.
Umozliwia to proces tzw. transgenicznej
implantacji, polegajacy na wbudowaniu
materialu genetycznego zarazka do
komoérek warzywa lub owocu np. do
salaty czy banana.

Nowe podejscie do szczepien to
proby odczulania, ktére sa swego
rodzaju szczepieniami. Jego celem jest
przyzwyczajenie organizmu do pewnej
dawkialergenu. Jeszcze inny problem to
szczepionki przeciwnowotworowe. Ich
wytwarzanie polega na wychwytywaniu
komérek nowotworowych, przygotowa-
niu z nich szczepionki i podawaniu jej
pacjentowi, aby mogt uruchomic wlasny
uklad odporno$ciowy po zastosowaniu
leczenia tradycyjnego. Szczegolnie doty-
czy to czerniaka zlodliwego, raka jelita
grubego czy raka nerki - nowotworéw
o udokumentowanej immunogennosci.

Wakcynologia jeszcze moze nas
pozytywnie zaskoczy¢. I

r“ﬂSi.lequzQ
powiedziel...

Dr Stawomir Gasior, kierownik Klinicznego
0ddziatu Potozniczo- Ginekologicznego w Szpi-
taluUniwersyteckimw Zielonej Gorze, ,, (ytologia
— 2ty wynik badania to nie wyrok”, warto sie
wiechadac regularnie, poniewaz zmiany mozna

czesto usunac we wezesnym okresie rozwoju.
Gazeta Lubuska
07.11.2018

*K¥

Dr n. med. Elzbieta Tomiak — konsultant
medyczny w dziedzinie medycyny rodzinnej
- ,Profi RAK tyka u lekarza rodzinnego” -
lekarzy rodzinni maja pierwsi szanse ,wyszuka¢”
pacjenta, ktdry wymaga diagnostyki.

Gazeta Lubuska

*X¥

Doktor Roza Pozniak-Balicka — kierownik
zakfadu radioterapii szpitala Uniwersyteckiego
w zielonej Gorze. ,Lubuszanki dbajq o swoje
piersi”—cho¢w lubuskim wzrasta wykrywalnos¢
raka piersi, to w ostatnich latach $miertelnos¢
zpowodu tego nowotworu spada. To najlepszy
dowdd nato, ze badaniamammograficzne trzeba

wykonywac reqularnie.
Gazeta Lubuska
14.11.2018

Opr. W.J.
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SERWIS

0d poczatku lipca br. w Swiebodzinie dziata
poradnia neurologii dzieciecej. Specjalisci
przyjmuja w ramach NFZ.

Gazeta Lubuska
19.VI1.2018

*E¥X

Rozpoczeta sie budowa Centrum Zdrowia
MatkiiDziecka w Zielonej Gorze. Zakoriczenie
prac zaplanowano na pazdziernik 2020 roku.

Koszt budowy wyniesie 112 milionéw ztotych.
Gazeta Lubuska
24.1X. 2018

KK¥

Zarski Szpital Na Wyspie otrzymat od
Wielkiej Orkiestry Swiatecznej Pomocy sprzet
wartosci 800 tys. zt. S to trzy stanowiska
do resuscytacji noworodkéw, urzadzenie do
sztucznej wentylagji i inkubator transportowy,
atakze trzy kardiomonitory i nawilzacze. Szpital
czeka jeszcze na specjalistyczny aparat do badan
ultrasonograficznych i lampe do fototerapii.

Regionalna
28.1X.2018

*X¥

W klinicznym oddziale pediatrii Szpitala
Wojewddzkiego w Zielonej Gorze zastepca
kierownika oddziatu, dr n.med. Marcin Zaniew
wykonat pierwsza biopsje nerki za pomoca tzw.
pistoletu biopsyjnego. 0 zakup tego sprzetu
zwrdcita sie do darczyricow kierownik oddziatu

dr K. Kucharska -Barczyk.
Gazeta Lubuska
30.09.2018

KH¥

Rusza marszatkowski program In vitro,
ktdry bedzie kosztowat 100 tys. ztotych. Przetarg
narealizacgje wygrata firma INVICTA z trojmiasta,
ktérama Kliniki w Gdansku, Wroctawiu i w War-
szawie. Dofinansowanie do pary starajacej sie

o dziecko moze wynie$¢ okoto 5 tys. ztotych.
Gazeta Wyborcza
4.X.2018

XXX

Dziennikarz ,Gazety Lubuskiej” Leszek Kali-
nowski otrzymat Medal 60-lecia Honorowego
Krwiodawstwa Polskiego Czerwonego Krzyza.

Serdeczne gratulagje.
Gazeta Lubuska
12.X.2018

*x¥

W ostatnich wyborach samorzadowych do
Rady Miasta w Zielonej Gérze najwiecej gtoséw
zdobyt—bardzo popularny lekarz Robert Gorski

(2340 gtoséw). Serdeczne gratulacje!
tqcznik Zielonogarski

26.10.2018

K Opr. W.J.J
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Wsrdd wielu zmian jakie zaszly
w ostatnim czasie w porzgdku prawnym
naszego kraju, zmieniono takze zasady
udzielania nauczycielom urlopu dla
poratowania zdrowia.

Wprawdzie urlopu tego udziela
dyrektor szkoly, to o potrzebie jego
udzielenia orzeka lekarz.

Nauczyciel, jak kazdy zatrudniony
i ubezpieczony, ma oczywiscie prawo
do zasitku chorobowego w ramach cza-
sowej niezdolnosci do pracy, orzekanej
na zasadach ogélnych. W razie prze-
dtuzania si¢ problemow zdrowotnych
w sytuacji, gdy dtuzsza przerwa w pracy
moze wplyngc korzystnie na poprawe
stanu zdrowia i odzyskanie zdolnosci
do pracy, nauczyciel moze skorzystaé
z urlopu dla poratowania zdrowia.
Poniewaz nauczyciele stanowig pod
wzgledem ilosciowym znaczng grupe
zawodowgq, a korzystanie z urlopu jest
wsréd nich dosé popularne, przyblizenie
zasad orzekania w tej sprawie, przyda sig
wielu lekarzom w ich codziennej pracy.

Zasady udzielania urlopu dla pora-
towania zdrowia reguluje ustawa z dnia
26 stycznia 1982 r. - Karta Nauczyciela
(Dz.U. z2017r. poz. 1189 art. 73).

Pozostale akty prawne istotne w tej
sprawie to ustawa z 27 pazdziernika
2017r. O finansowaniu zadan o$wia-
towych (Dz. U. z 2017r. poz. 2203 art.
76,art. 141) i Rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z 19 stycznia 2018r. W spra-
wie orzekania o potrzebie udzielenia
nauczycielowi urlopu dla poratowania
zdrowia (Dz. U. z 2018r. poz. 190).

Zgodnie znowymi przepisami urlop
dla poratowania zdrowia udzielany jest
nauczycielowi w celu leczenia:

/7

Dr n. med. Bogdan Jakubski

Urlop dla poratowania
zdrowia nauczyciela

choroby zagrazajgcej wystapieniu

choroby zawodowej lub

choroby, w ktorej powstaniu czyn-

niki $rodowiska pracy lub sposéb

wykonywania pracy mogg odgrywac
istotng role.

Relacje zachodzace migdzy stanem
zdrowiaa warunkami pracy nie dotycza
zatem tylko choréb zawodowych, lecz
takze choroéb o przyczynach wieloczyn-
nikowych, wérdd ktérych sa réwniez
czynniki §rodowiska pracy i pod ich
wplywem choroby podlegaja nieko-
rzystnym modyfikacjom. Do choréb
takich zaliczy¢ mozna niektore choroby
ukfadu ruchu, uktadu krazenia, uktadu
oddechowego, ukladu pokarmowego,
choroby i zaburzenia psychiczne, cho-
roby skory, cukrzyce i niektdre choroby
nowotworowe.

1. Urlop dla poratowania zdrowia przy-
stuguje nauczycielowi, ktory:

a/ posiada wymagany staz pracy- co

najmniej 7 lat,

b/ zatrudniony jest w pelnym wymia-

rze zaje¢ na czas nieokreslony,

¢/ przepracowal nieprzerwanie co

najmniej 7 lat w szkole w wymiarze
nie mniejszym niz 1/2 obowigzko-
wego wymiaru zajec, aw przypadku
przerwania zatrudnienia, podjat
zatrudnienie nie pdzniej niz w ciagu
trzech miesiecy.

2. Udziela go dyrektor szkoty na okres
nie wiecej niz 12 miesiecy.

3. Drugi urlop dla poratowania zdro-
wia nauczyciel moze otrzymac nie
wczesniej niz po roku od zakonczenia
poprzedniego.

4. Laczny wymiar urlopéw podczas
calego zatrudnienia nie moze prze-
kracza¢ 3 lat,

5. Nauczycielowi, ktéremu do nabycia

prawa do emerytury brakuje mniej

niz rok, urlop taki moze by¢ udzie-
lony na czas nie dluzszy niz do konca
miesigca poprzedzajacego miesiac,

w ktérym nabywa on uprawnienia

emerytalne.

6. Korzystajac z urlopu, nauczyciel
zachowuje prawo do comiesieczne-
go wynagrodzenia zasadniczego,
dodatku za wystuge lat oraz prawo
do innych $wiadczen pracowniczych.

7.W czasie korzystania z takiego urlopu,
nauczyciel nie moze nawigzac stosun-
ku pracy ani podja¢ innej dziatalnosci
zarobkowe;j.

8. W zwigzku z potrzeba udzielenia
urlopu, nauczyciel nie ponosi zadnych
kosztow zwigzanych z orzekaniem
o stanie jego zdrowia.

9. O potrzebie udzielenia urlopu dla
poratowania zdrowia, orzekaé moze
tylko lekarz specjalista medycyny

pracy.

W celu uzyskania urlopu dla porato-
wania zdrowia zainteresowany nauczy-
ciel winien zlozy¢ do dyrektora wniosek
o wydanie skierowania na badanie
lekarskie w celu wydania stosownego
orzeczenia. Nauczyciel nie musi uza-
sadnia¢ wniosku, nie jest zobowiazany
do informowania dyrektora z jakiego
powodu ubiega si¢ o urlop. Na wniosek
nauczyciela dyrektor, po sprawdzeniu
czy nauczyciel spetnia formalne warun-
ki, ma obowigzek wydania skierowania
na badanie lekarskie. Po otrzymaniu
skierowania nauczyciel ma obowigzek
zglosi¢ si¢ do lekarza medycyny pracy
nie pozniej niz 30 dni od daty otrzy-
mania skierowania.

Badanie to obejmuje oceng ogolnego
stanu zdrowia, ocen¢ uktadu krazenia,
uktadu ruchu, uktadu nerwowego, ukta-
du oddechowego oraz narzadu mowy.
Lekarz moze skierowa¢ badanego na
badania dodatkowe lub specjalistycz-
ne. W orzeczeniu okreslony zostaje
doktadny okres na jaki niezbedne
jest udzielenie nauczycielowi urlopu
zdrowotnego.

Zaréwno nauczyciel jak i dyrektor,
maja prawo wnie$¢ odwotanie od orze-
czenia lekarskiego w ciggu 14 dni od
datyjego otrzymania. Odwotanie wnosi
sie za posrednictwem lekarza, ktory
wydal orzeczenie. Odwotanie moze



dotyczy¢ kazdego elementu orzeczenia,
tj. zarowno kwestii formalnych (np. btad
w danych nauczyciela), jak i dotycza-
cych okresu, w ktérym nauczyciel ma
korzysta¢ z urlopu. Odwolanie winno
zawiera¢ uzasadnienie.

Podmiotami wladnymi do rozpa-
trywania odwotan sa Wojewodzkie
Osrodki Medycyny Pracy lub instytuty
badawcze w dziedzinie medycyny pracy
w przypadku orzeczen wydanych przez
Osrodki Medycyny Pracy. Termin na
rozpatrzenie odwotania i wydanie sto-
sownego orzeczenia to 30 dni od daty
otrzymania odwotania. Orzeczenie
wydaje si¢ po przeprowadzeniu badania
lekarskiego, jest ono ostateczne i dyrek-
tor, wrazie pozytywnego rozstrzygnie-
cia, musi udzieli¢ urlopu w okresie
wskazanym w tym orzeczeniu.

Kosztbadan - zaréwno w trybie pod-
stawowym jak i odwolawczym - ponosi
szkota, nawet jesli to nauczyciel wnidst
odwolanie od orzeczenia.

Nauczyciel ma prawo do urlopu dla
poratowania zdrowia takze w celu odby-
cialeczenia uzdrowiskowego. W takim
przypadku podstawg do udzielenia
urlopu jest potwierdzone przez NFZ
skierowanie naleczenie. Nie jest wyma-
gane badanie przez lekarza medycyny
pracy. Na takie skierowanie dyrektor
nie moze odmowic¢ udzielenia urlopu.

W razie stwierdzenia, ze w trakcie
korzystania z urlopu nauczyciel kon-
tynuuje badz nawigzat stosunek pracy
lub kontynuuje badz podjat inng dzia-
talnos$¢ zarobkows, dyrektor odwotuje
nauczyciela z urlopu.

W przypadku korzystania przez
nauczyciela z urlopu diuzszego niz 30
dni, przed ponownym podjeciem pracy
dyrektor winien wyda¢ skierowanie na
lekarskie badanie kontrolne. q

Bardzo dobra znajomos¢

Jego osobistos¢ skarzy sie na bol

kolana.

Znasz jakiegos reumatologa - pytam.

Znam.

Poznalismy si¢ w salonie samochodo-

wym. On kupitsamochdd i ja kupitam

samochod.

Przy wyjezdzie z salonu stuknetam

go od przodu.

O!. To bardzo kulturalny cztowiek.

Od tego czasu ktaniamy sie sobie.
Maria Kapustka

Szkolenie

A -
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Od lewej stojg: Prok. Andrzej J6Zwiak, mec. Elzbieta Jedrasiak, mec. Mirella Grzgdka,
dr n. med. Marzenna Pluciviska, mec. Anna Cieslak i Sedzia Jolanta Witczak

W malowniczej scenerii Dworu
Kolesin odbylo sie wspdlne szkolenie
cztonkow Okregowego Sadu Lekarskie-
go i Okregowego Rzecznika Odpowie-
dzialno$ci Zawodowej na temat poste-
powan w sprawie odpowiedzialnosci
zawodowej lekarza.

Zawilos$ci prawne przyblizone
zostaly z duza wnikliwoscia przez
Sedziego Sadu Okregowego w Zielonej
Gorze - Jolante Witczak oraz w pelnym
charyzmy wystgpieniu Prokuratora

Prokuratury Okregowej w Poznaniu -
Andrzeja Jozwiaka.

Poruszane zagadnienia ze sty-
ku prawa i medycyny budzity duze
zainteresowanie.

Organizatorami byli Przewodni-
czaca Okregowego Sadu Lekarskie-
go i Rzecznik Odpowiedzialno$ci
Zawodowe;j.

(adw. Mirella Grzeda)

J
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h

Iliektor=zy szkla noszq dla wzroku,
a inni zeby ich pmwda W OCY nie ktuta.

bl

(A. Zétkowski)

]

‘Karta Multispnrt\

Okregowa Izba Lekarska w Zielonej Gorze
informuje,
ze w dalszym ciagu jest mozliwo$¢ skorzystania z kart Multisport.
Szczegbtowe informacije:
tel. 68 323 66 84, e-mail: zielona.gora@hipokrates.org

o)
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Prof. dr hab. Lilianna Kiejzik
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Moéwi si¢ o niej, ze polaczyta dwa
$wiaty: $wiat Rosji emigracyjnej,
wyobcowanej, tesknigcej i $wiat (wtedy
jeszcze) Zwigzku Radzieckiego. Sama
o sobie powiadata, Ze jest ,mostem
pomiedzy $wiatami”. Rzeczywiscie,
losy Julii Reitlinger (pdZniejszej siostry
Joanny) sa wspanialg ilustracja tego, jak
trudno bylo te §wiaty pogodzic.

Urodzila si¢ w pelnym $wiatel,
wielkim Petersburgu, a zmarla w Tasz-
kiencie w wieku 90 lat. Te dwa miasta,
cudowne miejsca tak bardzo od siebie
odlegle i rdzne, staly sie dla niej punk-
tami granicznymi. Pomiedzy nimi byly
inne: Symferopol na Krymie, Warszawa,
Praga, Belgrad, Paryz - w zyciu Julii,
jak w zwierciadle odbijaly si¢ losy calej
rosyjskiej emigracji porewolucyjnej,
duchowych poszukiwan, osamotnie-
nia, walki z tymczasowoscig, ktora
stala sie czyms$ stalym. W ciagu 35
lat spedzonych na emigracji marzy-
ta o powrocie do kraju, gdyz jemu
pragneta by¢ potrzebna. Pochodzita
zrodziny niemieckich baronéw, ktorzy
od lat stuzyli Rosji. Jej ojciec — Mikotaj
Aleksandrowicz - znany ekonomista,
byl cztowiekiem $§wiatowym, przyjaznit
sie z ksigzetami i filozofami. Matka -
Lidia - coérka generata Gonieckiego,
ukonczyta Instytut Smolny, znata sie
na malarstwie i muzyce, dla 4 cérek
byla wielkim autorytetem. Poniewaz
byta osobg bardzo uduchowiong, corki
nie spedzaly czasu na $wieckich balach,
tylko w bibliotekach i w cerkwi.
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Julia Reitlinger (1898-1988)
— czyli o duchowosci zamknietej

w ikonie

Julia ukonczyla prywatne gim-
nazjum i kilka klas Szkoty rysunku.
Nauke przerwat wybuch rewolucji
pazdziernikowej. W 1918 roku, gdy
z matka i siostrami wypoczywala na
Krymie, poznala o. Sergiusza Bulga-
kowa - znanego filozofa i przyszlego
teologa, ktdry wlasnie przyjat swiecenia.
We wspomnieniach zanotowata, ze
zapamietala jego ,gorejace, przeszy-
wajgce spojrzenie”. To spotkanie zawa-
zylo na calym jej pdzniejszym zyciu.
Wywarlo wplyw takze na Bulgakowa,
trudno bytoby bowiem nie zapamigtaé
19-letniej dziewczyny, ktéra poprosita
o rozmowe i szla na spotkanie piechota
28 kilometréw, aby potem wréci¢ do
rodziny. Polgczyta ich wielka, duchowa
wiez, silna przyjazn, ale nie empiryczna
»agape”, tylko racjonalna ,,philia”. Bar-
dzo szybko Julia zostala corkg duchowa
o. Sergiusza.

Powtoérnie spotkali sie w 1919
roku w Symferopolu. Butgakow zostat
wlasnie profesorem Uniwersytetu
Taurydzkiego i prowadzil wyktady na
Wydziale Historyczno-Filologicznym.
Julia zaczeta chodzi¢ na jego zajecia
oraz do cerkwi, gdzie stuzyt. Zaczeta
tez rozmysla¢ o zwiagzaniu swego losu
z Bogiem. Ich duchowa przyjazn staje
sie coraz silniejsza. Zbliza ich do siebie
takze doswiadczenie osobistej tragedii.
W 1909 roku Bulgakowowi zmarto
dziecko, syn Iwanek, z kolei w 1920
roku choruja na tyfus i umierajg dwie
starsze siostry Julii, zaraz potem umiera
matka. Julia pisze do Butgakowa wstrzg-
sajacy list, stawia w nim egzystencjalne
pytania o sens zycia, problem winy
ikary. Nie czekajac na odpowiedz, wraz
z mlodszg siostra Katig — wypelniajac
ostatnig wole matki - przedostaja si¢ do
Warszawy, gdzie przebywa ich ojciec.

O warszawskim okresie Zycia Julii
Reitlinger wiadomo bardzo mato.
Niewielki dopisek we wspomnieniach:
»Notesie 1921-1922. Kolory i dzwigki.
Myslii wspomnienia” $wiadczy o tym,
ze chciala studiowa¢ w Akademii

Krakowskiej, ale za nauke trzeba byto
placi¢. Siostry Reitlinger nie maja
prawie zadnych dochoddéw. Katia
myje naczynia w stoléwce urzedu,
gdzie stuzy ich ojciec, Julia zajmuje
sie wyszywaniem. Obie czujg si¢ zle
w ,kulturalnym miescie Warszawie”,
nie maja przyjacidl, bardzo tesknia
za dawnym zyciem. Kazdego dnia po
wielokro¢ Julia zadaje sobie pytanie,
dlaczego wyjechata z Rosji. Na szczescie
dowiaduja sie, ze rzad Czechoslowacji
rozpoczyna stawng ,,Ruska akcje” - pro-
gram pomocy dla rosyjskich profesoréw
i studentow, ktérzy w wyniku dziatan
bolszewikéw musieli opusci¢ Zwia-
zek Radziecki. W czerwcu 1922 roku
wyjezdzaja do Pragi, dokad przenosi
sie takze o. Sergiusz Bulgakow z mal-
zonka, inni arystokratyczni znajomi ich
ojca. Julia zaczyna pomagaé rodzinie
swego nauczyciela duchowego, staje
sie jej cztonkiem. Juz sie nie rozstana.
W ,,Autobiografii” zapisala: ,Nie ma
konca mej radosci”.

Praga daje mozliwos¢ nauki i pracy
naukowej. Bulgakow otrzymuje stano-
wisko profesora na Rosyjskim Wydziale
Prawa, Julii starcza sil, aby rozpocza¢
studia na Wydziale Filozoficznym Uni-
wersytetu Karola, zapisac sie na zajecia
w Akademii Sztuki i w Instytucie N.P.
Kondakowa, popotudniami uczestni-
czy w pracach Kotka prawostawnego.
Zaczyna zdawaé sobie sprawe, ze jej
przeznaczeniem jest twdrczo$¢, marzy
o tworzeniu ikon. Wie, Ze jej marzenie
spelni si¢ tylko wtedy, gdy jej rzemiosto
stanie si¢ doskonale. Pierwsze proby
byly nieudane, w Pradze nie ma pracow-
niikon, do wszystkiego musi dochodzi¢
sama. Ale z czasem zaczyna rozumiec,
na czym polega sztuka pisania $wie-
tych obrazow. Jej pierwszg ikona jest
odzwierciedlenie glowy $w. Jana Chrzci-
ciela. Tworzy z natury, a modelem byt
oczywiscie Bulgakow. Potem jeszcze
wielokrotnie bedzie odtwarzac te ikone.
Co ciekawe, wybiera tylko barwy ziemi,
czyli ciemne, brazowe, szarobrazowe,
szare. Ta ikona nie ma nic z lekkosci
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jej pozniejszych freskdéw utrzymanych
w tonacji blekitno-bialej. Jest ,ciezka”,
jakby zmeczona, utrudzona, urzeczy-
wistnia pokore, tagodnos¢ i wielka
wewnetrzng madro$é przedstawianej
postaci. Symbolicznie odzwierciedla
zycie, ktdére przeciez nigdy nie jest
lekkie. Gdy w 1925 roku Bulgakow
przeniost si¢ do Paryza, w listach do
Julii opisywat swoje wrazenia z Luwru.
Bedac znawcg estetyki doskonale zda-
wal sobie sprawe, jak wazne dla artysty
jest moc uczy¢ sie w salach muzealnych,
gdzie kontakt z dzietami sztuki jest
namacalny. Dlatego pisal jej o wloskich
mistrzach, ktorych dzieta sztuki religij-
nej — pickno zamkniete w materialnej
formie (jak si¢ wyrazal) — §wiadczyly
o wielkosci czlowieka.

Bardzo szybko Bulgakow zorgani-
zowal przeprowadzke Julii do Paryza.
Zamieszkala w jego mieszkaniu,
w malenkim pokoiku na poddaszu
Instytutu Saint Serge, ktory pierwotnie
przeznaczony byl dla syna o. Sergiusza
- Fiodora, ktéry pozostat w Moskwie.
Zaczal sie czas ,,tworczosci w duecie”.
Julia praktykuje w pracowni Maurice’a
Denis’a (1870-1943) - francuskiego
malarza, grafika i tworcy witrazy.
Tworzy z natury, oczywiscie ikony, ale

iilustracje do ksiazek dla dzieci. Inspi-
ruja ja rozmowy z Bulgakowem i jego
kazania. Wiasciwie to wzajemnie si¢
inspiruja, gdyz krotkie szkice o cudzie
zycia, jakie wtedy pisze o. Sergiusz, sa
jakby przedtuzeniem ich dyskursu. Tak-
ze jego utwor ,,Ikona i oddawanie czci
ikonom” (1931) powstatl jako rezultat
ich rozméw. I podczas tych wielogo-
dzinnych rozméw z Bulgakowem Julia
uczy sie ,,sposobu patrzenia umystem”,
nie wylacznie sercem. To nieziemskie
doswiadczenie ,,patrzenia” i ,widzenia”
umystem doprowadzi do decyzji, jaka
dojrzataartystka podejmie w 1935 roku.
W dzien $w. Jana Chrzciciela Julia przyj-
mie $wiecenia i stanie si¢ siostrg Joanna.
Nie oznacza to, ze pojdzie do klasztoru,
absolutnie nie. Jej przeznaczeniem jest
»wolna tworczos$¢”, chce zajmowac si¢
sztukg. We wspomnieniach zanotuje, ze
byt to ,,najszczesliwszy dzien jej zycia”.

Ikony i freski, ktérymi s. Joanna
dekoruje §ciany prawostawnych parafii
we Francji, staja sie w jej zyciu najwaz-
niejsze. Maluje na kazdym materiale, nie
tylko na $cianach, takze na ptachtach
dykty, ktore wynajduje na targach sta-
rociikupuje za wtasne pienigdze. Chce
tworzy¢ ikony w taki sposdb, aby nie
przeszkadzaly w modlitwie. Z pewno-
$cig przetomem stata sie wycieczka do
Monachium w 1929 roku i zwiedzenie
wystawy sredniowiecznych rosyjskich
ikon. Dopiero wtedy zobaczyta je w ory-
ginale, zachwycily ja proporcje i kolory,
szczegolnie ikona Sw. Tréjcy Rublowa.
Wtedy zaczyna tez rozumie¢, ze ikony
sg nie tylko (i nie wyltacznie) dzietem
kultu, artystycznym przedstawieniem
i odwzorowaniem $wietych, ale zyskuja,
uciele$niaja sens, ktory daleko wykracza
pozazwykly zmyst estetyczny. Ikona to
nie wylacznie dzielo sztuki, jest przepet-
niona (lub napelniona) idea. Nie tylko
odzwierciedla religie, jest sposobem
tworzenia i rozumienia teologii.

Ikony $w. Jana Chrzciciela, ktérym
oblicza udzielit Butgakow, s. Joanna
pisata kilka razy w tzw. paryskim
okresie tworczosci, w latach 1930-
1940. Parafrazujgc slowa Eugeniusza
Trubieckiego (1963-1920) - filozofa,
prawoznawcy i publicysty Srebrnego
Wieku rosyjskiej kultury - mozemy
powiedzie¢, ze stosowala ,,mistyke kolo-
ru”, w ktorej krzyzuja sig: rados¢ i bol,
czasowo$¢ i wieczno$¢. Wiasnie takie
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jest oblicze Jana Chrzciciela: powazne,
zmeczone, wyrazajace wzniostg Praw-
de. Przypomina niematerialng istote,
promieniujacg wewnetrznym blaskiem.
Warto dodag, ze s. Joanna opiekowata
sie ciezko chorym Butgakowem w 1944
roku. W pamietnikach opisata moment
jego $mierci. Te bardzo osobiste i wzru-
szajace zapiski mowig o tym, jak oblicze
umierajgcego o. Sergiusza stawalo sie
coraz bardziej $wietliste i radosne, gdy
odchodzil bél.

Po wojnie przeszta kryzys reli-
gijny. Nie byl to jednak kryzys wia-
ry, ta pozostala niewzruszona, ale
raczej kryzys instytucji. Postanowita
powrdci¢ do Zwigzku Radzieckiego.
Bylo to dla niej tym bardziej wazne,
ze zamiar ten poblogostawil na tozu
$mierci Bulgakow. Wyjechata do Pragi,
gdzie mieszkata wtedy jej siostra Katia
i czekala na zgode wladz radzieckich
10 lat. Uzyskata ja w 1955 roku, ale nie
pozwolono jej zamieszka¢ w Petersbur-
gu (wtedy nazywanym Leningradem),
skierowano do dalekiego Taszkientu
w Azji. Julia nie miata prawa do eme-
rytury, podjela wiec prace w fabryce
tkanin, pracowala przy farbowaniu
chust srodkami chemicznymi. Byta to
praca stosunkowa niebezpieczna, Julia
zaczela traci¢ wzrok.

Zaczal si¢ nowy okres zycia, w kto-
rym terapig dla jej umeczonej duszy sta-
tasig filozofia. Czytata teksty dawnych
myslicieli, oczywiscie takze rozprawy
Bulgakowa, na prosbe przyjaciot zaczeta
pisa¢ wspomnienia. Oczywi$cie nie
porzucita tworczosci, dalej pisata ikony,
posylata je przyjaciotom w Moskwie,
malowala niewielkie pejzaze. Zaprzy-
jaznita si¢ w tym okresie swojego zycia
z Aleksandrem Meniem, duchownym
czytajacym filozoféw rosyjskich: Sotow-
jowa, Bierdiajewa, Bulgakowa. Byt
dla niej wsparciem i zamawial u niej
malenkie ikonki, ktore darowat swoim
parafianom z okazji ich $wigt: narodzin
dziecka, jubileuszy. Nazywal je ,pre-
zencikami”. Korespondowala z nim,
jak niegdy$ z Bulgakowem, zadawala
pytania, przyjmowala rady. Dzigki nie-
mu powrdcita do Cerkwi. Pozostaty po
niej dziela jej niezwyklego talentu, takze
bardzo filozoficzna korespondencja.
Dzi$ mozna je podziwia¢ w Muzeum
Rublowa w Moskwie.

J
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Pomystowos$¢ oséb prébujacych
naciggac i oszukiwac ludzi naiwnych nie
zna granic. Obok juz znanej bioenergo-
terapii, biorezonansu, hydrokolonotera-
pii, réznej masci ,detoksykacji organi-
zmu’, ,ozonowania krwi” - w ostatnich
kilku latach popularnos¢ zyskalo tak
zwane badanie zywej kropli krwi.

Coz to takiego? - zapyta ktos nie-
znajacy tematu, nieczesto buszujacy
winternecie, a jesli nawet - to nieodwie-
dzajacy stron internetowych zwigza-
nych z tzw. medycyna alternatywna.

Oto6z badanie krwi zywej to po
pierwsze nie jest badanie krwi martwej,
czyli takiej, jakg bada medycyna zwana
w $rodowiskach znachorsko-bioenergo-
terapeutyczno-uzdrowicielskich
»medycyna konwencjonalng”

To badanie jestlepsze, bo tu bada sie
po pierwsze krew zywa, po drugie tylko
jej krople! Jakaz to r6znica w poréwna-
niu z ilo§ciami krwi pobieranymi przy
zwyklych jej badaniach! Wystarczy
kropla, ale tylko tej prawidlowej, zywej,
z opuszki palca, a nie litrami utaczane;j
w laboratoriach z naszych zyl. A tak
w rzeczywistosci - to faktycznie nasz
badacz kropli krwi zywej pobiera z uzy-
ciem nakluwacza/ nozyka stosowanego
do glukometru krople z opuszki palca
iumieszcza ja bezantykoagulantuibez
barwienia na szkietku podstawowym,
przykrywa szkietkiem nakrywkowym
i oglada pod mikroskopem w tzw.
jasnym i ciemnym polu widzenia (fajnie
i naukowo brzmigce sformutowanie!),
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Krzysztof Lubecki

Zastepca Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej
Badanie zywej kropli
krwi... i inne czary

z reguly w obecnoéci pacjenta, prezen-
tujac ogladany obraz na podtgczonym
monitorze.

Krew ta - jak sie nasi czytelnicy juz
zapewne orientujg - po prostu krzepnie!
Na monitorze wida¢ wiec w rzeczywi-
stodci erytrocyty, krwinki biale, ale
i tworzace sie agregaty erytrocytow,
formujace si¢ skrzepy i wreszcie arte-
fakty - czyli drobiny zanieczyszczen na
szkietkach - bo c6z innego mogtoby tam
by¢? Ale opis naszego badacza kropli
zywej jest nieporéwnanie bogatszy!
Podaje cytaty z opisow tych ,badan’”,
juz bez cudzystowu. Mamy wiec obja-
wy zakwaszenia organizmu (niemal
zawsze), jaja i zywe larwy pasozytow/
robakéw (czgsto), objawy zaburzen flory
jelitowej, drozdzaki - candida (bardzo
czesto) iinne grzyby (czesto, zaleznie od
inwencji naszego badacza), zaburzenia
cholesterolu, zlogi kwasu moczowego.

Opisy czesto silg si¢ na pseudonau-
kowe brzmienie, poprzez uzycie sfor-
mulowan skadingd znanych medycynie
(rulonizacja erytrocytdw, sferocytoza,
anizocytoza). I ¢4z z tego, ze struktury
ukazywane pacjentowi przez naszego
badaczajako grzyby czylarwy robakow
nie s nimi w rzeczywistoéci, ze objawy
tzw. zakwaszenia organizmu nie maja
nic wspdlnego z rzeczywista kwasica
- pacjent je naocznie widzi! Mozna si¢
domysli¢, ze po uzyskaniu tak dogteb-
nej diagnozy - pacjent otrzyma tez
propozycje terapii. Nie beda to jednak
leki przeciwpasozytnicze ani prze-
ciwgrzybicze (co np. sepsa, jako ostry
stan bezposredniego zagrozenia zycia
pacjenta zwigzany z tak masowym poja-
wem drozdzakow we krwi w pelni by
usprawiedliwiata) - beda to ,,preparaty
biologiczne” produkty homeopatyczne,
rézne ziota czy probiotyki.

Fakt, ze z reguly tego typu pseudo-
-diagnostyka zajmuja si¢ nie lekarze,
lecz naturopaci, bioenerogoterapeuci

i inni ,specjalisci” po szkotach o wat-
pliwej reputacji - nie powinien by¢
usprawiedliwieniem dla naszego mil-
czenia w tej sprawie. Niestety bywa, ze
to lekarze, co prawda bardzo nieliczni,
firmujg swymi nazwiskami szkolenia
z tej hochsztaplerskiej, pseudonaukowej
inoszacej wszelkie znamiona oszustwa
»dzialalnosci diagnostyczno-terapeu-
tycznej”. Mozna by zadac sobie pytanie,
skad biorg sie w nas, lekarzach, tak
nieskonczenie bogate poklady tolerancji
dla pseudonaukowej, pseudomedyczne;j,
pseudodiagnostycznej dzialalnosci
stuzacej w rzeczywistosci promowaniu
sprzedazy po pierwsze samego badania
(koszt 130-150zt), po drugie sprzedawa-
niu preparatéw na wykryte dzieki temu
badaniu schorzenia (tu ceny potrafig
by¢ znaczaco wyzsze!). Moze dlatego, ze
czasami metodami medycyny naukowej
nie moZemy pomac naszym pacjentom?
To fakt, nie jesteSmy wszechmocni...
Moze - co bardzo prawdopodobne - jest
to skutek dotychczasowych naszych
niepowodzen w zwalczaniu hochsz-
taplerstwa i oszustw tzw. medycyny
alternatywnej?

Spoleczenstwo, a zwlaszcza jego hej-
terska czes¢, odczytywad tez moze takie
dzialania lekarzy jako prébe obrony
swoich interesow (sic!). Moze uwazamy,

ze wiekszo$¢ osob parajacych sie
taka diagnostyka to nie lekarze, a jesli
nawet postuguja si¢ tytutem lekarza, to
w rzeczywisto$ci nie posiadaja prawa
do wykonywania zawodu lekarza na
terenie Polski (tak bywa!) i pozostaja
poza jurysdykcja naszego samorzadu.

Czes$¢ znas sadzi wreszcie, dla $wie-
tego spokoju, ze badanie zywej kropli
krwi jest co prawda bezwartosciowe,
ale ,w koncu nie szkodzi pacjentowi”,
azapotrzebowanie na ustugi znachoréw
byto, jest i bedzie, gdyz jak powiadat
Einstein, dwie rzeczy sg nieskonczone
- Wszechswiat i ludzka glupota, przy



czym co do Wszech$wiata - to nie ma
pewnosci. Zatem ,niech si¢ pacjenci
badajg - to im nie zaszkodzi, nawet jesli
nie pomoze”. W rzeczywistosci jednak
pojawiajace si¢ w ogloszeniach ,,klinik”
stosujacych badanie kropli zywej krwi
obietnice wykrycia wezesnych stadiow
nowotwordéw (!) brzmig juz powaznie
i nie pozwalaja przejs¢ obojetnie obok
tego problemu.

Dla mnie, jako rzecznika odpowie-
dzialnosci zawodowej, najwazniejsza
jest odpowiedz na pytanie, jak ma si¢
ewentualne wspdtuczestniczenie leka-
rza/lekarzy w takim procederze do obo-
wiazkow, jakie naklada na nas Kodeks
Etyki Lekarskiej (KEL). A odpowiedz
ta niestety nie jest pocieszajaca dla
zwolennikoéw tolerowania diagnostyki
i leczenia metodami nieskutecznymi,
ale tez ,,nieszkodzacymi”. Nasz Kodeks
wymaga wiece;j!

Nie wystarczy, ze jakie$ postepowa-
nie nie szkodzi. W artykule 57 ust. 1.
KEL stanowi, ze ,,Lekarzowi nie wolno
postugiwa¢ si¢ metodami uznanymi
przez nauke za szkodliwe, bezwarto-
$ciowe lub niezweryfikowane naukowo.
Nie wolno mu takze wspdlpracowad
z osobami zajmujacymi si¢ leczeniem,
anieposiadajgcymido tego uprawnien”.
Co wazne - w ust. 2 tegoz artykulu
KEL stawia wymog: ,Wybierajac forme
diagnostykilub terapii, lekarz ma obo-
wiazek kierowa¢ si¢ przede wszystkim
kryterium skutecznosci i bezpieczen-
stwa chorego oraz nie naraza¢ go na
dodatkowe koszty”. Wreszcie ust. 3 KEL
moéwi: ,,Lekarz nie powinien dokony-
waé wyboru i rekomendacji $rodka
leczniczego oraz metody diagnostyki
ze wzgledu na wlasne korzysci”. Nic
doda¢, nic ujgé. Ewentualne uczestnic-
two lekarza w ,,badaniu zywej kropli
krwi” w jakiejkolwiek formie - czy to
szkolenia adeptow tej ,metody dia-
gnostycznej”, czy cho¢by firmowania
takowego szkolenia swym nazwiskiem
i tytutem naukowym, czy postugiwania
sie wynikami takich badan we wiasnej
pracy, czy w koncu ich wykonywa-
nie przez lekarza - jest objete w KEL
zakazami kategorycznymi i nakazami
imperatywnymi, stad sformutowania
»hie wolno” i ,,ma obowigzek”.

Gdybym w przysztoscijako rzecznik
odpowiedzialnosci zawodowej miat
prowadzi¢ postepowanie wyjasniajace
w sprawie lekarza, zwigzane z postugi-
waniem si¢ przez niego ,badaniem krwi
zywej” nie pominalbym tez zapiséw
art. 6 KEL, nakazujacego lekarzowi
»ograniczenie czynno$ci medycznych
do rzeczywiscie potrzebnych choremu
zgodnie z aktualnym stanem wiedzy”.
Badanie krwi zywej nie jest w oczywisty
sposob ani rzeczywiscie potrzebne cho-
remu, ani zgodne z aktualnym stanem
wiedzy! Zauwazylbym tez kontekst art.
1 KEL stanowiacego, Ze naruszeniem
godnosci zawodu jest kazde postepo-
wanie lekarza, ktére podwaza zaufanie
do zawodu. Dla mnie, a sadze, ze dla
wszystkich lekarzy szanujacych wlasng
profesje, udzial w czarach-marach typu
badania zywej krwi jest i powinien by¢
ponizej godnos$ci naszego zawodu i nie-
watpliwie podwaza zaufanie do niego.

Na koniec pragne z calg moca pod-
kresli¢, ze jesli jaki$ zwolennik i pro-
pagator ,badania zywej krwi” poczut
sie¢ dotkniety czy urazony ostrym
i bezkompromisowym dla glupoty
ibezczelnosci szarlatandw tonem mego
artykutu - to byl on moim $wiadomym
dziataniem, byl zamierzony. Rzucam
mu rekawice, niech udowodni mi,
ze badanie jest wartosciowe, Ze jest
naukowo uzasadnione, Ze powtarzalne
s jego wyniki, ze ulatwia stawianie
wlasciwych rozpoznan, ze pozwala
wreszcie na wyciaganie wlasciwych
wnioskow i wskazan terapeutycznych.
Oczekuje rzetelnej analizy jego sku-
teczno$ci w oparciu o zasady EBM.
Jesli tak - pochyle w pokorze me czolo
i przyznam, iz si¢ mylifem.

KEL

Art. 57 ust. 1. stanowi, Ze ,Lekarzowi
nie wolno postugiwa¢ si¢ metodami
uznanymi przez nauke za szkodliwe,
bezwartosciowe lub niezweryfikowane
naukowo. Nie wolno mu takze wspodt-
pracowaé z osobami zajmujacymi sie
leczeniem, a nieposiadajacymi do tego
uprawnien”.

Artykul ukazal si¢ takze w Gazecie
Lekarskiej.
-
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W Okregowej Izbie Lekarskiej w Zielonej
Gorze odbyto sie szkolenie zorganizowane
przez firme farmaceutyczna Bayer. Oméwiono
nastepujace tematy:

- ,Wyzwania leczenia przeciwkrzepliwego
u pacjenta z migotaniem przedsionkéw” — dr n.
med. Beata Kuncewicz;

- ,Dyspepsja czynnosciowa jako problem
wielu specjalizagji” oraz , STW-5 — zastosowanie
oparte na faktach” — mgr farmacji Irmina
Gormiriska.

XXX

W Okregowej Izbie Lekarskiej odbyty sie
warsztaty z zakresu cukrzycy — zorganizowane
przez firme Merck Wyktad prowadzita dr Anna
Hatabura ze szpitala w Nowej Soli oraz dietetyk
kliniczny Sylwia Strézyk. Oméwiono nastepuja-
ceproblemy: , Pacjent ze Swiezo wykrytq cukrzycq,
po hospitalizacji w oddziale diabetologicznym”
oraz,,Fakty i mity o Zywieniu w cukrzycy”.

KH¥

Firma Berlin-Chemie /Menarini zorganizo-
wata w Okregowej Izbie Lekarskiej szkolenie n.t.
.Dlaczego ciggle nie radzimy sobie z bélem — czyli
jak potencjalizowac dziatanie lekdw przeciwbélo-
wych w praktyce lekarza pozispecjalisty”. Temat
oméwitdrJarostaw Woron z Zaktadu Farmako-
logii Klinicznej Katedry Farmakologii Klinicznej
Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie.

*¥¥%

ALDEMED — Centrum Terapii Kregostupa
zorganizowatw Hotelu Qubus interdyscyplinarng
debate naukowa —, Nowoczesne matoinwazyjne
technikiw leczeniu zespotéw bélowych kregostu-
pa”.Omdéwiono nastepujace problemy:

- ,Strategia postepowania w walce z bélem
kregostupa”,

- ,Nowoczesne matoinwazyjne metody
wwalcezzespotem bélowym kregostupa— obecny
stan wiedzy, ograniczenia, przysztos¢”- dr Zbi-
gniew Brodzinski — Cief of Spine Department
Emirates Spedjalisty Hospital Dubai.

Po wyktadach odbyta sie debata na w/w
tematy.

*X¥

W hotelu Grape Town Hotel odbyto sie
szkolenie n.t. ,Witamina D — status gnu, czy
nowe perspektywy”, wyktad przeprowadzit
Profesor Waldemar Misiorowski. Spotkanie
zorganizowata firma Lekam.

K Opr. W.J.J
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Dr n. med. Marek Szwiec

Kierownik - Kliniczny Oddziat Onkologii Szpital Uniwersytecki w Zielonej Gorze

Dr n. med. Roman Lewandowski

Kierownik - Kliniczny Oddziat Chirurgii Klatki Piersiowej Szpital Uniwersytecki w Zielonej Gorze

~Wielozespotowe leczenie rakow ptuca
- Lung Caner Unit”

Szanowne Kolezanki i Koledzy.

Przytoczony powyzej cytat w traf-
ny sposéb odzwierciedlat sytuacje
wiekszosci pacjentéw z rozpoznanym
rakiem ptuca. Agresywny przebieg
nowotworu i brak skutecznych badan
przesiewowych pozwalajgcych na
wczesne wykrycie choroby powodo-
waly, ze w duzej czesci przypadkow
leczenie miato charakter paliatywny
anierzadko mozliwe bylo zastosowanie
tylko leczenia objawowego. W ostatnich
latach w raku ptuca obserwujemy szybki
postep dotyczacy diagnostykiileczenia.
W znacznej mierze postep ten jest zwia-
zanych z rozwojem biologii molekular-
nej i wykrycia w czesci przypadkow
rakow pluca mutacji wiodacych, ktore
napedzaja przebieg choroby. Wykrycie
mutacji wiodgcych pozwolilo u tych
pacjentow zastosowac leczenie bardziej
skuteczne, mniej toksyczne okreslane
jako ,,szyte namiare” i zmieni¢ chorobe
w chorobe przewlekly. Dostepnos¢ do
nowych lekéw spowodowata zmiane
podejscia do leczenia tego nowotworu
izakonczenie ,leczniczego nihilizmu”.
Jednocze$nie raki ptuca czesto rozwijaja
si¢ dynamicznie dlatego wazng role
w zaplanowaniu diagnostyki i leczenia

20

»W leczeniu nowotworu rozprzestrzenionego na caly organizm niewiele

bylo sukceséw. [...]

Zwykle wszystko sprowadzalo si¢ do obserwowania, jak nowotwor

rosnie, a pacjent stopniowo coraz bardziej niknie”.
John Laszlo, The Cure of Childhood Leukemia. Into the Age of Miracles

odgrywa czas. Doswiadczenia na
$wiecie dotyczace leczenia raka ptuca
wskazuja na znaczenie zespoléw wie-
lodyscyplinarnych. W zespotach tych
powinni pracowa¢ lekarze zaangazo-
wani w diagnostyke i leczenie: radio-
lodzy, pulmonolodzy, torakochirurdzy,
radioterapeuci, onkolodzy kliniczni,
patomorfolodzy, genetycy, psycholo-
gowie i koordynatorzy.

W ponizszym artykule przedsta-
wione sg wstepne informacje, ktore
stanowig zarys problemow zwigzanych
zrakami ptuca. W kolejnych artykutach
zostanie w sposob bardziej szczegd-
fowy i dokladny oméwiony problem
Autorem artykulu jest kolega Roman
Lewandowski kierownik Klinicznego
Oddziatu Chirurgii Klatki Piersiowe
w Zielonej Gorze

Rak ptluca jest obecnie jednym
z gorzej rokujacych nowotworow,
corocznie w Polsce odnotowuje si¢
ponad 30 tys nowych zachorowan i tyle
samo zgondw powodowanych przez ten
nowotwor,co stawia go na pierwszym
miejscu wérdd przyczyn zgonéw nowo-
tworowych zaréwno u mezczyzn jak
i u kobiet. Dzieje sie tak dlatego, gdyz
rozpoznanie zostaje postawione w poz-
nym stopniu zaawansowania choroby,
co w wielu przypadkach zamyka droge
do radykalnego leczenia.

Przyczyn tego zjawiska nalezy
szuka¢ w podstepnym rozwoju tego
nowotworu, ktdry przez dtugi okres
czasu przebiega bezobjawowo oraz
w przypadku podejrzenia choroby
nowotworowej w dtugich terminach na

konsultacje specjalistyczng a nastepnie
na wykonanie badan dodatkowych jak
tomografia komputerowa, bronchofibe-
roskopia czy biopsja.

Dlatego tez niespecyficzne obja-
wy jak: dlugotrwaly kaszel, spadek
tolerancji wysitku czy spadek masy
ciala szczegolnie przy jednoczesnym
dlugotrwalym narazeniu pacjenta na
dym tytoniowy lub na metale ci¢zkie
powinno wzbudzaé czujno$¢ onkolo-
giczna ukazdego zlekarzy i natychmiast
prowadzi¢ do rozpoczecia diagnostyki
réznicowej. Wykonanie przegladowego
zdjecia rentgenowskiego klatki pier-
siowej w projekcji P-A i bocznej moze
wykaza¢ zmiany w plucach podejrzane
o chorobe nowotworowg i skierowanie
pacjentka na dalszg specjalistyczna
diagnostyke.

Nie mniej istotng role odgrywa
u$wiadamianie pacjentéw o szkodli-
wosci palenia papierosow jak i wspar-
cie przy rzuceniu tego natogu, gdyz
u pacjentéw u ktorych odnotowuje
sie tzw 20 paczkolat tj wypalanych 20
papierosow dziennie przez okres 20 lat
ryzyko wystapienia raka ptuca wzrasta
ponad 100 krotnie. Czas potrzebny do
oczyszczenia organizmu z wdychanych
w tym czasie zwigzkow toksycznych jest
natomiast dwarazy dluzszy tak wiecim
wezesniej uda si¢ uporac z tym natogiem
tym mniejsze jest ryzyko zachorowania.

Rak ptuca ze wzgledu na budowe
mikroskopows dzielimy na dwie
grupy: raka drobnokomoérkowego
i niedrobnokomorkowego. Podzial ten
jest istotny ze wzgledy na podzniejsze



wdrozenie odpowiedniego leczenia.
Obecnie do najczestszych nowotwo-
réw zlodliwych w ptucach zaliczamy
raka ptaskonablonkowego i gruczo-
lakoraka, ktére sg podgrupa raka
niedrobnokomoérkowego.

Wrykrycie raka pluca w I stadium
choroby tzn. kiedy wielko$¢ guza nie
przekracza 3 cm oraz brakjest cech roz-
siewu do weztéw chlonnych srodpiersia
i przerzutéow odlegtych daje chorym
mozliwos¢ wyleczenia w ponad 90 %
przypadkow.

Chorzy ci moga by¢ poddani lecze-
niu operacyjnemu polegajacemu na
wycieciu plata ptuca z réwnoczaso-
wym doszczetnym usunieciem weztéw
chtonnych $rédpiersia na drodze
wideotorakoskopii (VATS lobectomy).
Wideotorakoskopia jest zabiegiem
moloinwazyjnym co przeklada si¢ na
mniejszy uraz okolooperacyjny oraz
na szybsza rekonwalescencje a co za
tym idzie szybszy powr6t do zdrowia.

W wyzszych stopniach zaawansowa-
nia tj. gdy rozmiary guza przekraczaja
3 cm najczesciej zabieg musi odby¢ sie
na drodze klasycznej torakotomii.

Niestety chorzy, ktérzy moga by¢
poddani leczeniu operacyjnemu sta-
nowia jedynie okoto 15-18% sposréd
wszystkich nowo wykrytych rakow
pluca. Pozostali chorzy nie kwalifikuja
do tego sposobu leczenia ze wzgledu na
brak mozliwosci wykonania radykalne-
go zabiegu spowodowanego zbyt duzym
miejscowym zaawansowaniem procesu
npl, czgsto z towarzyszacym rozsiewem
choroby do weztéw chtonnychiinnych
narzadow ciala.

Okolo 10% pacjentéw zdyskwalifi-
kowanych jest zleczenia operacyjnego,
gdyz nie pozwala na jego przeprowa-
dzenie zly stan ogélny (liczne choroby
towarzyszace - szczegdlnie dotyczacymi
uktadu krazenia lub z powodu braku
rezerwy oddechowej).

Ztego powodu trwajg prace w Polsce
nadzorowane przez Polska Grupe Raka
Pluca majace na celu wprowadzenie
ogdlnopolskiego programu przesie-
wowego majacego na celu wykrycie
wczesnych postaci raka ptuca, a pole-
gajacego na wykonaniu niskodawkowej
tomografii komputerowej u pacjentow

z grupy podwyzszonego ryzyka tj:
w wieku 50 +, z przynajmniej 20 pacz-
kolatami, narazonych na przewlekle
dzialanie metali ci¢zkich i z dodatnim
wywiadem rodzinnym.

Obecnie programy scriningowe
w wojewddztwie Lubuskim odbywaja
sie jedynie okresowo co zwigzane jest
z konieczno$cia pozyskania $rodkow
na ten cel z poza rodkéw Narodowego
Funduszu Zdrowia.

Chorzyzzaawansowanym procesem
nowotworowym nie sg jednak pozba-
wieni mozliwoscileczenia. W ostatnich
latach wprowadzonych zostato wiele
nowych lekow szczegdlnie do tzw.
terapii celowanej i immunoterapii,
ktére w znaczny sposdb poprawiaja
skutecznos¢ leczenia. Kwalifikacja do
tego typu leczenia stanowi jednak duze
wyzwanie, gdyz konieczne jest pozy-
skanie odpowiedniej ilo$ci materiatu
tkankowego nowotworu do szeregu
badan molekularnych w trakcie ktérych
oznaczane s3 liczne mutacje genowe,
po wykryciu ktérych mozna wlaczy¢
chorego do odpowiedniego programu
lekowego.

Bazujac na pozytywnych doswiad-
czeniach zespolu zajmujacego sie
rakiem piersi majac na uwadze rosnaca
role badan biomolekularnych jak i pro-
blemy z dostepnosciag do przeprowa-
dzenia innych badan diagnostycznych,
w Szpitalu Uniwersyteckim w Zielonej
Gorze powotano do dziatania tzw Lung
Caner Unit. Celem jego dziatalno$ci
jest koordynowanie i przyspieszenie
diagnostyki poprzez skierowanie na
odpowiednig szybka $ciezke diagno-
styczna chorych z podejrzeniem raka
plucaanastepnie na szybkim wdrozeniu
odpowiedniego leczenia.

Ten interdyscyplinarny zespot spe-
cjalistow skladajacy sie zaréwno z pul-
monologa, torakochirurga, onkologa
i patologa przy duzej przychylnosci ze
strony wladz szpitala ma szanse¢ w zna-
czacy sposob poprawic¢ i usprawnié
dotychczas dzialajgcy na terenie szpitala
system diagnostykiileczenia raka ptuca,
na co dowodem sg liczne publikacje
i sprawozdania z podobnych zespolow
dzialajacych juz w Polsce, jak i poza jej
granicami.

4
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W. Brytania: Odwrot
od domowych porodow

Po dziesiecioleciach kampanii promujacej
»haturalne” domowe porody Royal College
of Midwives po cichu si¢ z niej wycofato -
informuje serwis BBC News.

Po dziesiecioleciach kampanii promujacej
»haturalne” domowe porody Royal College of
Midwives (RCM) po cichu sie z niej wycofato
- informuje serwis BBC News.

Do niedawna kobiety namawiane byly
do porodéw naturalnych - to znaczy uni-
kania wszelkich lekéw oraz interwencji
medycznych, w tym takze ciagltego moni-
torowania tetna dziecka oraz wykonywania
cie¢ cesarskich.

Jednak w maju tego roku zrzeszajace
potozne RCM przerwato dlugoletnig kam-
pani¢ promujacg naturalne porody. Z kolei
lekarze potoznicy zaczeli promowa¢ inter-
weniowanie, gdy tylko zajdzie taka potrzeba.
Powstala nowa grupa nacisku pod nazwa
»Maternity Outcomes Matter”, ktéra ma
promowac wérdd pracownikow opieki zdro-
wotnej przede wszystkim bezpieczenstwo w
czasie porodu.

Chociaz unikanie zbgdnych medycznych
ingerencji jest rozsadne, zbytnie przywigzanie
do ,naturalnej” doktryny moze zagrazaé
bezpieczenstwu, co prowadzi do uszkodzen
moézgu noworodkéw oraz zgondw, ktorych
mozna by unikngé. Takie zdarzenia miaty
miejsce zwlaszcza wowczas, gdy rodzacej
odmawiano cesarskiego ciecia, nawet gdy
onie blagata (z drugiej strony wielu ekspertow
podkredla, ze cesarskie cigecie bywa czesto
stosowane niepotrzebnie).

Promowaniem naturalnego porodu
w Wielkiej Brytanii zajmowaly si¢ gléwnie
polozne, ktére opiekuja sie wszystkimi kobie-
tami z niskim ryzykiem powiktan - i ktérych
jest znacznie wiecej niz lekarzy-potoznikéw.
W razie komplikacji to one cz¢sto decyduja,
czy zadzwonié po lekarza, aich zdanie zwykle
przewaza nad zdaniem rodzacej.

W ramach swojej kampanii naturalnych
narodzin strona RCM do niedawna doradzala
poloznym, by podczas porodu ,czekaly
ipatrzyly”, pozwalajac ,,dziala¢ fizjologii”, za$
w razie watpliwosci ,zaufaly swojej intuicji”.

Taka strategia stoi w sprzecznosci z ofi-
cjalnymi zaleceniami dotyczacymi bezpie-
czefistwa - czestym sprawdzaniem tetna
dziecka i zasieganiem drugiej opinii, by nie
przeoczy¢ niebezpiecznych objawow.

Ignorowanie tych zalecent moze by¢ nie-
bezpieczne. Jak wykazaty niedawne badania,
trzy czwarte z 1136 niemowlat, ktére w Wiel-
kiej Brytanii w2015 r. zmarty podczas porodu
lub doznaly uszkodzen mézgu przy lepszej
opiece mogloby zosta¢ uratowane. Przykla-
dem moze by¢ $mier¢ dziecka Jamesa Tit-
combe (obecnie prowadzacego kampanie na
rzecz bezpieczenistwa porodow), ktére zmarlo
w roku 2008 w szpitalu prowadzonym przez
Morecambe Bay. Jak wykazato §ledztwo,
tamtejsze polozne nadmiernie promowaly
naturalne porody, co doprowadzito do 12
mozliwych do uniknigcia zgondw.

Zrodto:(PAP)

2/
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Prof.dr hab. Marian Krawczytiski

Byly wieloletni konsultant z zakresu pediatrii dla wojewddztwa zielonogorskiego a potem lubuskiego

Wspomnienie medyka po 60 latach
od zakonczenia studiow - czesc 2.

Dnia 23 maja 2018 roku spotkalismy
sie po 60 latach od uzyskania absolu-
torium na Wydziale Lekarskim A.M.
w Poznaniu w pigknej auli UP. Wowczas
byto nas 319 na Wydziale Lekarskim i 84
na Oddziale Stomatologii (ryc. 1). Dzi$
przybylo na nasze spotkanie tacznie 60
6wczesnych absolwentow.

Dla wielu uczestnikéw spotkania
ten jubileusz wydaje sie jakby mato
realny — przeciez to niemozliwe, aby
60 lat mineto od zakonczenia studiow.
Dopiero siggajac mysla wstecz, $le-
dzgc kolejne etapy naszego rozwoju
zawodowego, a przede wszystkim
osiggniecia naszych dzieci, a czesto
juz i sukcesy wnukéw - przekonujemy
sie, ze to jest realna rzeczywistosc, ale
jakze jednak inna od tej sprzed 60 lat.
Chociazby nasza Alma Mater, ktdra jest
dzi$§ naszym gospodarzem. To juz nie
skromna Akademia Medycznaz dwoma
wydziatamilekarskim i farmaceutycz-
nym i okolo 3 tysigcami studentow.
Po 60 latach gosci nas nowoczesny
Uniwersytet Medyczny w nowej archi-
tektonicznej oprawie z 4 wydziatami,
20 kierunkami studiéw, z Oddzialem
Nauczania w Jezyku Angielskim itaczng
liczba okoto 7000 studentéw. Dydaktyke
zabezpiecza 1400 nauczycieli akademic-
kich, wtym 170 profesoréw tytularnych.

Sledzac nasze losy, przekonujemy
sie, ze duzym wysitkiem i kosztem wla-
snego wolnego czasu, a czestoiczasudla
rodziny, osiagaliémy zalozone cele, ratu-
jac zdrowie, a niejednokrotnie i zycie
naszych pacjentéw. Dla wigkszosci
znas medycyna byla pasja, a wyleczeni
pacjenci - najwieksza satysfakcja. Sadze,
ze wszyscy, ktérzy tu dzis przybylismy w
liczbie 60 0sob, cieszymy si¢ z naszego
spotkania. Niestety, wielu z nas pro-
blemy zdrowotne zatrzymaty w domu.

Chociaz nasze drogi osobiste i zawo-
dowe dos¢ czesto byly podobne, to jed-
nak indywidualnie réznity si¢. W tych
latach polska wie$ i male miasteczka

potrzebowaly lekarzy. Tam wiaénie
wiekszo$¢ z nas trafita w ramach obo-
wigzujacych woéwczas tzw. nakazéw pra-
cy. Wielu mezczyzn zaprosito w swoje
szeregi Wojsko Polskie, gdzie réwniez
byty wakaty. Okolo 15% absolwentow
pozostalo w miastach wojewddzkich,
gdzie najczesciej podejmowano prace
w Pogotowiu Ratunkowym, starajac sie

ABSOLUTORIUM
NA WYDZIALE
. LERARSKIM
AKADEMII MEDYCZNE]
W POZNANIU
24 MAJA {058 R

Ryc. 1

jednoczesnie rozpocza¢ specjalizacje,
poczatkowo zwykle na wolontariacie.
Tylko jednostki uszczesliwiono asysten-
turg w Uczelni, najczesciej w zaktadach
teoretycznych.

Ostatecznie, ponad 90% z naszego
licznego grona, po latach pracyiwyrze-
czen, moze poszczycic sie uzyskaniem
specjalizacji, przede wszystkim w zakre-
sie 4 gtéwnych specjalnosciklinicznych
oraz medycyny pracy. W dalszym etapie
okoto 25% zdobyto stopienn naukowy
doktora nauk medycznych. Sposréd
dos¢ trwalych w okresie studiow ponad
20 par - 16 zakonczylo si¢ malzenstwem.
Tylko jedno z nich - Teresa i Leonard
Maciejewscy z Gniezna, po 60 latach
przybyli na nasze spotkanie. Kariera
uniwersytecka byta udziatem okoto
30 oso6b, 12 uzyskalo stopnie doktora
habilitowanego i tytuly profesora. Kil-
ku miato sukcesy kliniczne i naukowe
w skali §wiatowej, m.in. obecny tu dzi$
Prof. Jacek Luczak — wspdttworcaiorga-
nizator polskiej medycyny paliatywne;.
Wisrod nas byli rowniez organizatorzy
stuzby zdrowia na kierowniczych sta-
nowiskach oraz kilkunastu dzialaczy
spolecznych na poziomie regionalnym
iogdlnopolskim, m.in. ,,Solidarnosci”.
Niektdrzy z nich, w trudnym okresie
stanu wojennego, mieli wiele perypetii,
tacznie z opuszczeniem kraju. Cho¢
od 6wczesnych wladz otrzymali bilet
wjedna strone, to ich kontakty z krajem
jednak nie ostabty. Trzech z nich: Jerze-
go Petryniaka z USA, Andrzeja Topitko
z Francji i Tadeusza Martynowskiego
z Niemiec moglismy serdecznie powitac¢
wsrod nas. Zielong Gore i wojewodztwo
lubuskie reprezentowat Zenon Owoc.

Dziekujemy Wtadzom Uczelni
(Rektor) i Wydziatu (Dziekan), Wielko-
polskiej Izbie Lekarskiej i Stowarzysze-
niu Absolwentéw UMP za mozliwo$¢
wspdlnego spotkania. Posta¢ czotowego
lekarza XIX wieku Karola Marcin-
kowskiego ,nieco inaczej” przedstawit
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Fot.1. Absolwenci - jubilaci i zaproszeni goscie

historyk dr n.hum. Marek Rezler.
Lwowskimi i wileniskimi melodiami
oraz balladami Okudzawy spotkanie
umilit znakomity bard kresowy Wto-
dek Votka. Okoliczno$ciowy obiad byt
okazja do wymiany informacji i refleksji
na temat przebytej drogi zawodowej,
uzyskanych dokonan, a takze wlasnych
rodzin, szczegdlnie dzieci i wnukow.

Na podstawie 86 wypelnionych
ankiet (69 lekarzy i 17 stomatologow)
ponizej zestawiono uzyskane informa-
cje. W okresie 60 lat zmarto 149 (46,7%)
absolwentow medycynyi21 (25,0%) sto-
matologéw. Brak danych o 37 lekarzach
(11,6%) i 31 stomatologach (36,9%).
W 68 malzenstwach lekarzy nie zyje
34 wspotmalzonkow, tzn. 50,0%, w tym
21 mezczyzn, czyli 61,7%. Wérod 16
ankietowanych kobiet - stomatologow
nie zyje pieciu ich mezéw. Samotnie
mieszka 25 0s6b, dziewieé z corkami,
jedna z synem, jedna - z wnukiem
(o rozwody nie pytano).

Wigkszo$¢ ankietowanych lekarzy
i stomatologéw mieszka w miastach
wojewddzkich, 1/3 w miastach powia-
towych, zaledwie dwdch na wsi. Zawo-
dowo pracuje nadal 23 lekarzy (30,0%)
orazjeden stomatolog. Pelna satysfakeje

zawodowg deklarowalo 84 ankietowa-
nych, 1 lekarz (laryngolog) okreslil ja
jako umiarkowana, 1 pediatra w miescie
wojewodzkim nie uzyskal satysfakcji
z wykonywanej pracy.

Najczestsze specjalizacje zyjacych
lekarzy.

Wszyscy ankietowani lekarze uzy-
skali specjalizacje, niekiedy kilka.
Wéréd 17 stomatologéw 10 - repre-
zentowalo stomatologie zachowawcza,
4 - stomatologie dziecigca, 2 - orto-
dongje, 1 - chirurgie szczekowa. Petng
satysfakcje zawodowsq deklarowalo 84
ankietowanych, 1 lekarz (laryngolog)
okreslil ja jako umiarkowana, 1 pediatra
w miescie wojewodzkim nie uzyskat
satysfakcji z wykonywanej pracy. Zawo-
dowo pracuje nadal 23 lekarzy (30,0%)
oraz jeden stomatolog.

wnioski. Uwage zwracaja jednak dys-
proporcje niezadowolenia z obecnej
sytuacji ekonomicznej miedzy leka-
rzami i stomatologami. Swoje nieza-
dowolenie deklarowata blisko % ankie-
towanych lekarzy oraz ponad potowa
stomatologdw, w réwnej czesci w mia-
stach wojewddzkich i pozostalych.
Zdecydowana wigkszo$¢ ankieto-
wanych lekarzy (35 - 50,1%) ocenita
swoja emeryture jako zadowalajaca.
Dla 19 (27,5%) byla ona $rednia, dla 9
(17%) - skromna, dla 4 (5,8%) - bar-
dzo dobra, dla dwoch niewystarcza-
jaca. Wérod stomatologdéw nie byto
dwdch najwyzszych ocen, a dla blisko
50% z nich otrzymywana emerytura
zostata okreslona jako skromna lub
niewystarczajaca. W sumie wysoko$¢
swojej emerytury lepiej oceniaja leka-

m. wojewddzkie | m. powiatowe inne miasto wied
TAK/NIE TAK/NIE TAK/NIE TAK/NIE
Wydz. Lek. [n=69] 30/9 18/4 6/ - 2/ -
0ddz. Stom. [n=17] 6/4 2/3 -1 brak inf./1
Razem: 36/13 20/7 6/1 2/1

Tab. 1. Czy jestes zadowolony ze swej aktualnej sytuacji ekonomiczne;j?

Powyzsze liczby s zbyt male, aby na
ich przykladzie wyciaga¢ jakiekolwiek

rze niz stomatolodzy. Ocena wlasnej
emerytury zawsze bedzie obarczona

25
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brakiem dostatecznej obiektywnosci,
tym bardziej, ze nie podano definicji
ww. okreslen.

Najczestsze zainteresowania poza-
medyczne (hobby).

Dominuja: literatura (ksigzki), sport
(kibicowanie) i rekreacja oraz ogrod
(dziatka) - tacznie 48 ankietowanych.
Pojedyncze zainteresowania dotycza
nawet réznych dziedzin nauki. Niekie-
dy sa one prezentowane na wysokim
poziomie merytorycznym (eksperci
tematyczni, opracowania naukowe),
m.in. w nastepujacych dziedzinach:
ekonomia/finanse, polityka, paleoan-
tropologia, dziatalno$§¢ spoteczna,
Witkacy.

Stan swojego zdrowia ankietowani
ocenili nastepujaco: dobry - 10, zado-
walajgcy - 53, zly - 20, brak samooceny
- 3. Najczesciej wystepuja przewlekte
choroby uktadu krazeniaiuktadu ruchu
(ponad 80% zmian chorobowych),
nastepnie problemy onkologiczne,
dotyczace uktadu nerwowego i narzg-
déw zmystéw, gastroenterologiczne
i pulmonologiczne. Okolo 1/3 ankie-
towanych ma kilkunarzadowe choroby
przewlekle.

Dzieci i wnuki

Grono 86 ankietowanych lekarzy
i stomatologéw ma tacznie 166 dzie-
ci. Wéréd nich, 160 uzyskato wyzsze
wyksztalcenie: medyczne - 52 (32,5%),
humanistyczne - 44 (27,5%), ekono-
miczne - 27 (16,9%), techniczne — 19
(11,9%), artystyczne - 9 (5,6%), inne - 9
(5,6%). Piecioro dzieci mialo wyksztat-
cenie $rednie, jedno — podstawowe.
Sposrod 307 wnukow, 144 (46,9%)
ukoniczylo juz studia wyzsze: humani-
styczne — 34 (24,3%), techniczne - 30
(20,8%), ekonomiczne — 27 (18,7%),
medyczne - 25 (17,4%), artystyczne — 12
(8,3%), inne - 5 (3,5%). 142 kontynuuje
nauke w szkole lub studia.

Sposréd wnukow 35 (11,4%) mieszka
lub uczy si¢ zagranica: USA - 9, Francja
- 6, Wielka Brytania - 6, Niemcy - 4,
Belgia - 2, Dania - 2, Szwecja - 2, Gre-
cja - 2. Wérdd nich jest dwdch lekarzy.
Pojedyncze osoby wybraty nastepujace
kraje: Holandia, Hiszpania, Kanada,
Panama, Australia, Nepal.

Najwiecej dzieci (32,5%) kontynu-
owalo studia medyczne, wnukijuz tylko
w 17,4%. Wsréd wnukow z wyzszym
wyksztalceniem przewazaja kierunki:
humanistyczny i techniczny (po okolo

24

20%). Absolwenci, jako rodzice i dziad-
kowie, czgsciej wspomagali finansowo
swoje doroste dzieci i wnuki (22) niz
odwrotnie (13).

Wiekszos$¢ absolwentow traktuje
udzial w spotkaniach kolezenskich
gléwnie jako wyraz wigzi kolezenskiej.
To pewno juz ostatnie kolezenskie
spotkanie (dzi$ 80-latkdw) w siedzibie
naszej Almae Matris, charakteryzowalo
sie wyjatkowo pogodnym, radosnym
nastrojem. By¢ moze miata w tym udziat
piekna majowa aura. W konwersacji
80-latkow prowadzonej podczas obiadu
przewazala opinia, ze priorytet w hie-
rarchii uznawanych wartosci w zyciu
ma ostatecznie szcze$cie rodzinne.

Jak wiadomo, 80-tka u mezczyzn
(i tu nie doréwnujemy pfci pieknej!) to
juz przekroczenie $redniej dtugosciich
zycia. Czy aktualnie to co§ niezwyklego?
Z pewno$cia nie, bo przeciez co raz
cze$ciej docieraja wiadomosci o 100-let-
nich jubilatach. Jednak dla 80-latka, np.
5 lat dluzszego zycia, zwlaszcza przy
zachowaniu samodzielnosci w zyciu
codziennym, to juz wiele. A tyle wlasnie
wynosi miedzypokoleniowa réznica
$redniej wieku zycia np. naszych 61
zmartych profesoréw (75,5 lat).

Epidemiologia co raz cz¢sciej postu-
guje sie pozytywnymi miernikami
zdrowia. Przypomnijmy wiec dobra
wiadomos¢ z kregu basenu Morza
Srédziemnego - antocyjany czerwone-
go wina nie tylko poprawiaja nastrdj,
ale wydluzaja zycie, szczegodlnie tym,
ktérzy majg dobry potencjal gene-
tyczny, sg aktywni ruchowo i ktérych
cechuje optymizm, umiar i rozsadek
w kazdym zyciowym dzialaniu. W tym
optymistycznym nastroju wznie$Smy
wiec toast ,,za zdrowie wszystkich! In
vino Veritas!”.
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OGLOSZENIE DROBNE

Kardiolog z zacigciem naukowym,
posiadajacy tez specjalizacje z interny,
medycyny rodzinnej i diagnostyki labo-
ratoryjnej oraz doSwiadczenie w pracy
w szpitalach w Polsce, Niemczech i Wiel-
kiej Brytanii podejmie ciekawa prace
znowymi zawodowymi wyzwaniami.
Kontakt: openspecialist@gmail.com
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XXI Halowe
Mistrzostwa
Polski Lekarzy
w Tenisie

PABIANICE 2018

W dniach 8- 11 listopada 2018 r.
w Pabianicach odbyly si¢ XXI Halowe
Mistrzostwa Polski Lekarzy w Tenisie
- tradycyjnie polaczone z Memorialem
im. dr. Andrzeja Jasinskiego. Mistrzo-
stwa byly zorganizowane przez Bogu-
stawa Rataja, Adama Jakubowskiego
i Daniela Leoniczyka - pod patronatem
Okregowej Izby Lekarskiej w Lodzi.

Uroczyste otwarcie odbylo sie
9 listopada. Przybyli na nie: przedsta-
wiciel Prezesa Lodzkiej Izby Lekarskiej,
Prezydent Pabianic, Prezes PSTL, Pre-
zes Klubu Tenisowego w Pabianicach
oraz sponsorzy: Mercedes Benz, Van
Pro i staly gléwny sponsor Tygodnik
Angora. W zawodach wzieto udziat 85
uczestnikow, gry odbyly sie we wszyst-
kich kategoriach wiekowych - singla
i debla. Nie rozegrano mixta i turnieju
pocieszenia.

Naszg Izbe Lekarska reprezentowa-
li: Artur Ferencz, Leszek Borkowski
i Jozef Safian. Zdobyli$my w sumie
4 medale (3 zlote i 1 srebrny). Prezes
PSTL zaprasza na Turniej Halowy
w Czestochowie w dniach 4-6 stycznia
2019.

Obszerna informacje o XXI Mistrzo-
stwach w Pabianicach mozna przeczytac
na stronie internetowej www.pstl.org .

Do zobaczenia na korcie.

Zycze wielu sukceséw i w medy-
cynie i sporcie w Nowym 2019 Roku!
Jozef Safian



Wiodzimierz Janiszewski, Zielona Géra
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Jak byto na Winobraniu 2018 r.

W tym roku ,Winobranie” odbylo
sie po raz 166-ty. Nie ma dtuzej trwa-
jacej tradycyjnej imprezy zwiazanej
z winobraniem. Mieszkancy Zielonej
Gory i okolic uprawiali winoro$l juz
od XII wieku. Z opracowan historycz-
nych wiadomo, ze winnice zatozyto
nam Opactwo Cysterséw — najpierw
w Goscikowie - Paradyzu (obecnie
znany klasztor), a nastepnie w Zielonej
Gorze. Wiadomo takze, ze od 1150 r.
do Zielonej Gory, w ramach kolonizacji
prowadzonej przez Piastéw Slaskich,
przybywali osadnicy z Frankonii i Fla-
mandii, przywozac sadzonki i wiedze
o uprawie winnej latoroéli. Poniewaz
miasto Zielona Gora, podobnie jak
Rzym, lezy na siedmiu wzgoérzach, bylo
duzo miejsca do zakladania winnic.

Po ciezkiej pracy przy zbieraniu
owocdw i produkcji win, odbywala
si¢ zabawa, ktéra zawsze konczyla
sie¢ korowodem. Po wojnie pierwsze
»winobranie” odbylo si¢ juz w 1945 r.
itrwalo 2 dni, a korowdd przemaszero-
wal wokdt ratusza. Nastepnie impreza
stopniowo sie rozrastata, a atmosfera
zawsze byla wesota, ludzie bawili sie
na placach i ulicach.

Powojenna historia winiarstwa roz-
poczyna sie w bylych zakladach Grem-
phlera przemianowanych na Pafistwowa
Wytwoérnie Win Musujgcych, ktéra
znacjonalizowano w 1952 r. Nastepnie
miala rézne nazwy, a ostatnio Lubu-
ska Wytwornia Win w Zielonej Gorze

- niestety upadla w 1999 r. w ramach
przemian spoteczno-gospodarczych.
Lubuszanie bardzo zatowali, ponie-
waz produkowata coraz lepsze wina
eksportowane do wielu krajéw Europy,
a nawet do Stanéw Zjednoczonych
Ameryki. W tej sytuacji szybko zaczely
powstawa¢é prywatne winnice i jest ich
obecnie kilkadziesiat (pierwsza byla
Kinga, ktoéra powstata juz w 1985 r.).
Mozna je zwiedza¢ — powstal nawet
Lubuski Szlak Wina i Miodu.

W dniu rozpoczecia Winobrania
Bachus odebrat na scenie przed ratu-
szem klucze od bram miasta. Oddajac
je, Prezydent Janusz Kubicki powiedziat:
»Stuchaj Pan, chwila jest uroczysta.
Niech tradycji zados¢ sie stanie, zaczy-
namy winobranie”. Bachus zapewnit
zartobliwie, Ze w tym roku bedziemy
sie 100 razy lepiej bawi¢, pi¢ i jesc.
Odbyt sie takze doroczny Nocny Bieg
Bachusa, a na deptaku zamieszkal nowy
45 latajacy Bachusik - Pilotikus.

Na placu Powstancow Wielkopol-
skich w poblizu ko$ciola Matki Boskiej
Czestochowskiej odbyt sie tradycyjny
koncert filharmonikéw zielonogor-
skich. Tlumowi ludzi przygladal sie
patron winiarzy i Zielonej Gory — Swie-
ty Urban I (nowa rzezba). Na ulicach
bylo kilkaset stanowisk handlowych
roznych branz, na ktérych mozna
bylo kupi¢ prawie wszystko — zabawki,
odziez, obuwie, rekodzieta, przedmioty
z antykwariatow, wiele smacznych

potraw i oczywiscie zielonogodrskie
wina. Przybyli goscie z calej Polski,
réznych krajow Europy, a nawet §wiata
(USA, Kanada).

Na Winobraniu wystapily znane
gwiazdy i zespoly muzyczne, np.
Agnieszka Chylinska, Natalia Kukul-
ska, Bracia, Beata Kozidrak z zespolem
Bajm, Gromec, Coma, Lipali, Mate,
The Portman, czy dyskoteka Doroslego
Czlowieka. Odbyly sie liczne spotkania
teatralne z udzialem znanych aktoréw,
jak: Julia Kaminska, Daria Widawska,
czy Dominika Ostalowska. Byly takze
r6zne wystawy i wycieczki np. ,,Sladami
Kolei w Zielonej Gorze”.

Swieto winobrania trwalo 9 dni.
Na zakonczenie odbyt si¢ tradycyjny
»Korowdd” - w tym roku pod hastem
»Polska - to wielka Rzecz”. W Korowo-
dzie szli: glinoludy, tancerze, ucznio-
wie, sportowcy, a z nowosci - Teczowi
Ludzie i Przesiedlency (w nawigzaniu
do 100-lecia odzyskania przez Polske
niepodlegtosci). Bachus po oddaniu
kluczy wraz z Prezydentem odjechali
elektrycznymi hulajnogami. Korowod
ze specjalnych trybun ogladato kilka
tysiecy ludzi. Ten krotki opis warto
zakonczy¢ cytatem z Beniamina Fran-
klina: ,,Wino jest nieustajacym dowo-
dem, ze Bog kocha nas i lubi widzie¢
nas szcze$liwymi”.
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Dr Maria Kapustka

Jedziemy

Okregowa Izba Lekarska w Zie-
lonej Gorze w dniu 20 pazdziernika
2018 r. zorganizowala wycieczke do
Wroclawia.

Wigcej chetnych niz miejsc w auto-
busie. Nastroje piknikowe. Wjezdzamy
do Wroctawia. W gtebi, po prawej,
zamek z basztami? Nie, to dworzec PKP.
Stoneczko nas rozpieszcza.

Obowigzkowo Ratusz Wroclawski.
Cudenko, jak ilustracje z dziecinstwa
lub lukrowany piernik. Tarcza zegara
nad wejsciem niebieska z jedng wska-
zdwka iksiezycami,itak od pieciuset lat.

Browar z miedzianymi kadziami
(lub tylko piwnica?) od czterech miesie-
cy nieczynna, bo nie zarobili na czynsz.
A szkoda. Tak dobrze im szto i to od
XIII wieku (sprawdzitam to - drzewiej
wyszynk byt wy$mienity).

Popatrze¢ mozna na wejscie — brame
do Piwnicy Swidnickiej.

Nazwa Piwnicy to hold piwowar-
skim tradycjom Swidnicy. Po bokach
bramy do Piwnicy figura zamroczonego
pachotka i mieszczki witajacej uczest-
nika. Wiezyczki kamieniczek i portale
okalajace Rynek do bram wygladaja
jak wianuszek z kwiatéow. Do Rynku
wciskaja si¢ waskie uliczki i ukos$nie,
stojace, prostokatne kamieniczki - to
»Jas” i,,Malgosia”, liliputy na tle potez-
nej budowli Ko$ciota Garnizonowego.
W jednej z uliczek zautku artystow

mosiezne zwierzaki na pamiatke, ze
byty tu jatki. Zwierzaki trzeba koniecz-
nie dotkng¢, tak jak i wiele bladzacych
mosieznych krasnali.

Pod Pregierzem rozeszlismy sie na
20 minut - przerwa na male co nieco.
Trafil si¢ nam bar wegetarianski. Trud-
no o miejsce, chociaz lokal duzy. A co
za wybor! Tez bym przeszla na diete.
Zwiedzamy dalej. Gmach Uniwersytetu
Wroctawskiego to dawny zamek ksigze-
cy (LeopoldaI). To podobno najwigksze
prywatne ,mieszkanko” w Polsce. Na
$rodku placu fontanna ze wzniesiong
wysoko figurg golego studenta, ktéremu
karta nie poszta, pecha mial.

Obejrzenie Auli Leopoldina czyli
barokowy zawrdt gtowy. Dzi$ nie jest
mozliwe, szkoda.

Przewodnik prowadzi nas na
dziedziniec Ossolineum. Nazwa tej

biblioteki i starodrukéw towarzyszy
nam od dziecinstwa. Budowla i zielen
robig wrazenie, bluszcz pnie si¢ nad
okna, pod niebo.

Potem przejscie przez most z tona-
mi zawieszonych na nim ktédek i juz
widok na Ostréw Tumski. Widok
i miejsce magiczne. Tysiac lat to mato,
gdzie$ w poblizu jest jeszcze Panorama
Ractawicka, muzea, katedra, koscioly...

Jedziemy do Afrykarium.

Blekitno-szary podwodny $wiat.
Potezny majestatyczny, budzacy sza-
cunek. Plaszczki wigksze od nas ptyna
nad glowami, wielkie jak batyskafy,
ryby stoja nieruchomo, liczne mniejsze
gdzie$ si¢ spieszg, glebokie rowy skalne
i urwiska.

Sciany tunelu niewidoczne. Jestesmy
w $rodku podwodnego $wiata, ktory
w realu zajmuje 2/3 naszego globu. Jaki
malutki jest w tym ogromie czlowiek!

A jakim moze by¢ szkodnikiem
- wystarczy wrzuci¢ do wody torbe
plastikows.

Zostalaby niewatpliwie potknieta
natychmiast, a te pieckne, ptywajace
okazy umieratyby w meczarniach.

Na stawie z betonowym wybiegiem
rodzina hipopotaméw. Jeden przyklejo-
ny do brzegu nie moze wyjs¢, bo przy
kazdej probie wyjécia stojacy nabrzegu
olbrzym go przegania. Kwadratowy teb
opart pyskiem o wybieg - tak jakby
glowa byla za ciezka do udzwignigcia.
Kiedy rusza w strone lezacej na wybiegu
samicy, to ,maluskie” towarzyszace
mamie cofa sie do tytuichowa po dru-
giej stronie mamy. Hierarchia w pelni
zachowana. W przyrodzie jest porzadek.



Fragment lasu tropikalnego obok.
Imponujace, zielone $ciany, papro-
cie, nieznane nam dziwadla. Zapach
powietrza, inne niz w naturze, wiem
to z wlasnego doswiadczenia.

Po wyjsciu z lasu bar - putapka.
Dobrze jest posiedzie¢. Przez okno
obserwujemy staw i wybiegi dla pin-
gwinoéw. Najczedciej dwojkami ida do
domow typu igloo i po chwili wracaja.
Dziobig si¢ nawzajem, czy to milos¢
czy zabawa? Z drzew lecg z6tte liscie
- pingwinki probuja je zlapaé. Czy
mysla, ze to leci pokarm? Chyba nie, bo
podejmuja tez listki z ziemiipodrzucaja
w gore, bawig sie.

Robi si¢ ciemno. Czas jecha¢ do Ope-
ry. Autobus podstawiony kazdorazowo
bardzo blisko jak tylko mozliwe, gotowe
bilety, kazdemu do reki.

»Szare myszki szpitalne” czujg sie
jak ksiezniczki.

Okazaly, bialokremowy budynek
Opery to kawatek Wiednia we Wro-
clawiu. Na parterze cukiernia Bliklego.

Jak wyglada wnetrze po wieloletniej
odbudowie i renowacji? - spektakle
w czasie remontu odbywatly si¢ na
zapleczu. Pieknie aranzowala sceno-
grafie Xymena Zaniewska. Tiule wielo-
barwne od sufitu do podtég, hustawki
i te $wiatfa.

Wystroj dzisiejszy to szalenstwo ozddb,
ztota i czerwieni.

Foyer przestronne zlotobiale, lustrzane.

KGHM jako partner strategiczny
budowy byl i jest konieczny.

Dzi$ ,,Orfeusz i Eurydyka” Glucka.
Opowies¢ o tragicznej miloéci na kan-
wie mitu sprzed 4 tysiecy lat. Zakochany
Orfeusz z mitosci do zmartej Eurydyki
dostaje si¢ w zaswiaty (nie on jeden
kochanek przez kobiete trafit do piekta).
Trafiamy na scenografi¢ wspolczesna
- skromna. Ominely nas szalenstwa
Hadesu, demony, ognie. Ale muzyka
brzmi pigknie. Chéry na balkonie po
obu stronach sceny stycha¢ jak jeden
instrument.

Czas wraca¢ - szkoda.

Serdeczne podziekowanie pomysto-
dawcom, organizatorom i sponsorowi.

Przy uéciskach na pozegnanie stysze
wcigz: ,do zobaczenia na nastepnej
wycieczce...”.

48. Mistrzostwa Swiata Leka-
rzy w Tenisie odbyly si¢ na Malcie
w dniach 29.09.-05.10.2018. Wzi¢lo w
nich udziat 225 lekarzy z 38 panstw z
calego $wiata zrzeszonych w WMTS,
wérod nich byla polska reprezentacja
31 kolezanek i kolegéw. Odniosta duzy
sukces, zdobywajac 48 medali (nomen
omen) - w tej liczbie bylo 15 zlotych, 12
srebrnych i 21 bragzowych. Nasza Izbe
Lekarska reprezentowalo 3 kolegow
- Artur Ferencz, Leszek Borkowski

48.
MALTA 2018
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WMTS

iJozef Safian - w tym ,worku” medali
s cztery nasze: 2 srebrne i 2 brazowe.

Zawody odbywaly sie na pieknym
obiekcie Marsa Sports Club, skladaja-
cym si¢ z 19 kortow - 2 z maczka i 17
twardych z nawierzchnig betonowa,
atakze ptywalni. Poza tym na terenie
Klubu znajduje si¢ pole golfowe, boisko
do squosha oraz kryta hala tenisowa,
ale tylko z 2 kortami. W drugiej poto-
wie mistrzostw nastgpito gwaltowne
zalamanie pogody z burzami i silnymi
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ulewami i wiatrami, podtapianiem
ulic i kortéw, w zwiazku z tym mecze
tenisowe zostaly skracane do jednego
super tie-breaku.

Ceremonia otwarcia mistrzostw
iich zamkniecia odbywata si¢ w Hotelu
Westen Dragonaria w miejscowosci St.
Julien’s, nad samym morzem. Na zakon-
czenie mistrzostw medale za Puchar
Narodéw wreczala Prezydent Malty
Maria Luise Coleiro Precera - tutaj
byl mity akcent dla naszej reprezenta-
cji - kobieca druzyna zdobyla srebrny
medal Pucharu Naroddw, ulegajac
jedynie reprezentacji USA.

Mielismy okazje¢ pozna¢ bogactwo
zabytkow historycznych, pigkno przy-
rody, zasmakowac wszystkich waloréw
turystycznych Malty, najwickszej wyspy
archipelagu, do ktérego nalezy jeszcze
Gozo i Comino - w uznaniu tych walo-
row Malta zostata mianowana Stolica
Europejskiej Kultury w roku 2018.

Na Malcie zostata odkryta najstarsza
megalityczna §wiagtynia na Swiecie
z 4-tego tysiaclecia przed nasza era.
Historia Malty zaczyna si¢ okoto 1000
lat p.n.e. od kolonizacji przez Fenicjan,
w V wieku p.n.e. zostala zajeta przez
Kartagine, a 218 r. p.n.e. wlaczona do
rzymskiej prowingji Sycylia, od 533 .
nalezata do Bizancjum, w 870 r. zostata
podbita przez Arabéw, w 1091 przez
Normanow.

Od 1194 r. znajdowala sie rekach
Hohenstaufenéw, a od 1266 Andegawe-
néw, w 1288 zostala czescig Krélestwa

Aragonii .Decyzja cesarza Karola V
w 1530 r. nadano ja Joannitom i pozo-
stala w ich rekach do czasu zdobycia
wyspy przez Napoleona w1798 r. Zaje-
ta przez wojska brytyjskie w 1800 r.,
zostala kolonia brytyjskg od 1814 r.
Ze wzgledu na strategiczne polozenie

byta gléwna brytyjska baza morska na
Morzu Sr(’)dziemnym, a XX w takze
bazg lotnicza. Jej utrzymanie przez
aliantéw podczas II wojny $wiatowej
mialo decydujacy wpltyw na przebieg
wojny w tym rejonie.

W 1947 uzyskala autonomie,
a w 1964 niepodleglosé¢ w ramach
brytyjskiej wspolnoty narodéw, a w 1974
pelna niepodlegto$¢. W 1991 zostala
cztonkiem Unii Europejskiej i Rady
Europy. Malta ma powierzchnie 316 km
kwadratowych, gestos¢ zaludnieni 1257
na km kw., ludnosci 400 000 tysiecy,

stolicg jest La Valetta (7000 ludnosci).
Religia: katolicy93 %,anglikanie 2%,
pozostali5 %. Struktura PKB: rolnictwo
3%, przemyst 23%, ustugi 74%, gléwnie
turystyka. Gléwne towary exportowe
to urzadzenia elektroniczne, tekstylia,
koronki, kwiaty i nasiona, warzywa,
wyroby tytoniowe, chemikalia i pol-
fabrykaty, jezyk urzedowy maltanski
i angielski.

Nazwa Malta pochodzi od stowa
greckiego Melita czyli miodu, z ktérego
styneta wyspaicalyarchipelag maltan-
ski. Z historig Malty nierozerwalnie
zwigzane sg dzieje rycerzy §w. Jana.
Zakon powstal okolo 1085 r. jako brac-
two przy szpitalu §w. Jana w Jerozolimie.
Mnisi zajmowali si¢ poczatkowo opieka
nad chrzescijanami, ktérzy rozchoro-
wali sie w drodze do Ziemi Swietej.
Potem walczyliz muzulmanami. Wyspe
joannitom przekazal w 1530 roku krol
Hiszpanii Karlo V. Od tej pory zwani sa
takze kawalerami maltanskimi. Zakon
maltanski dziata takze w Polsce - patrz
www.zakonmaltanski.pl.

Jozef Safian



Dr n. med. Jacek Kotula, wiceprezes ORL w Zielonej Gorze

Pozegnanie Anny Stawiarskiej

el

Szanowni Panstwo,

zgromadzifa nas dzisiaj u swojego
boku, tak jak gromadzita dotychczas
swoich bliskich, znajomych, przyjaciot
czy pacjentow, Sw. P. dr Anna Stawiar-
ska. Odpowiedzielismy na Jej ostatnie
zaproszenie, bo pragneta jednoczy¢,
faczy¢, wspiera¢ i pomaga¢ kazdemu,
kto takiej pomocy potrzebowal. Wpi-
sane to bylo nie tylko w Jej nature,
lecz réwniez w powotanie lekarskie,
ktore wybrata, wstepujac w 1952 r.
do Akademii Medycznej w Poznaniu,
gdzie rozpoczeta studia w oddziale
stomatologicznym wydziatu lekarskie-
go. Dyplom lekarza dentysty uzyskala
w 1958 1., lecz juz przed absolutorium
swoje ciepto i profesjonalng opie-
ke stomatologiczng roztaczata nad
powierzonymi jej pacjentami poradni
stomatologicznej dla dziecii dorostych
w Gorzowie Wielkopolskim. Swoje
powolanie ksztaltowala w trudnych
warunkach aprowizacyjnych, szerzac
o$wiate stomatologiczng i sanitarng

wirod dzieci i dorostych, zyjac ideata-
mi Doktora Judyma. Po 1964 r. wraz
z mezem Sw. P. doktorem Wiestawem
Stawiarskim przeprowadzita si¢ do
Swidnicy, obejmujac opiekg pacjentéw
osrodka zdrowia w Swidnicy. W 1968 r.
rozpoczela prace w poradni miedzysz-
kolnej przy ul. Fornalskiej, a nastepnie
w poradni stomatologicznej w szkole
na Osiedlu Piastowskim. Po uzyskaniu
specjalizacji II stopnia ze stomatologii
dziecigcej w 1972 r. rozpoczela prace
w Wojewddzkiej Poradni nad Matka
i Dzieckiem . Po uzyskaniu specjalizacji
IT stopnia z ortodoncji podjefa prace
w poradni higieny szkolnej, przejmu-
jac opieke ortodontyczna nad dzie¢mi
w ztobkach, przedszkolach i szkotach.
Oprocz prowadzenia terapii ortodon-
tycznej poswiecata sie szerzeniu o$wiaty
zdrowotneji profilaktyce ktére krzewita
w placéwkach nauczaniaiwychowania.

Dr Anna Stawiarska uwielbiata
dzieci i to im przez wiekszo$¢ swojego
zycia zawodowego poswiecata swoj czas
ienergie. Oprocz tego, ze byla najwyzsza
profesjonalistka posiadajaca niezwykla
wiedze izdolnosci manualne, posiadata
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pracowala jako czlonek Okregowej
Rady Lekarskiej w Komisji Bioetyki
i Komisji do spraw emerytdw. Swoje
zdolnosci edytorskie wykorzystywata
w tworzeniu biuletynu Okregowej
Izby Lekarskiej ,,Doktor”, w ktorym
pelnita funkcje zastepcy redaktora
naczelnego. Do ostatnich chwil pelnita
funkcje cztonka zespotu redakeyjnego,
wspierajac redakcje swoimi cennymi
felietonami i artykutami.

Za zaslugi na niwie opieki zdro-
wotnej zostala odznaczona przez
Prezydenta Polski Srebrnym Krzyzem
Zastugi oraz przez Prezydenta Miasta
Zielona Goramedalem ,,Zastuzony dla
Zielonej Gory”.

Prezes Naczelnej Rady Lekarskiej
uhonorowat dziatalno$¢ dr Anny Sta-
wiarskiej ,Medalem 20 —lecia” z okazji
jubileuszu odrodzonych izb lekarskich,
a Kapitula Godnosci Laur Asklepiosa
odznaczyla ja Medalem Laur Asklepiosa
za zaangazowanie i prace w 25-letniej
historii izby lekarskiej w Zielonej Gorze.

Zegnamy dzisiaj nasza wspaniala
Kolezanke dr Anne Stawiarskg — wspa-
niatego lekarza stomatologa, dla ktdrej

jeszcze niesamowitg aparycje i to cos, co
zjednywalo jej serca matych pacjentéw.

Przez cztery lata byla radng miasta
I - kadencji, pracujac w Komisji Zdrowia
i Kultury.

Mozliwos¢ reaktywacji samorzadu
lekarskiego stata si¢ podstawg dla Anny
Stawiarskiej do rozpoczecia pracy
na rzecz powolania Okregowej Izby
Lekarskiej w Zielonej Gorze. Aktywnie

wartosci etyczne stanowily podstawe jej
zawodowej egzystencji. Lekarza, ktéry
jestipozostanie wzorem i przykladem
dla nas i naszych nastepcow.

Pani Doktor Aniu, mimo ze ode-
szlas od nas na swoj wieczny dyzur,
w naszych sercach i wspomnieniach
pozostaniesz na zawsze.

Odpoczywaj w pokoju.
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INACZKI

Wprowadzono do obiegu:

ZNACZKI:

02.01 Znaczek pocztowy o wartosci
2,50 z1, emisji: ,,100. rocznica urodzin
Erwina Axera”. Na znaczku przed-
stawiono podobizng¢ Erwina Axera.

06.01 Znaczek pocztowy z oznaczeniem
literowym ,.ET emisji: ,Swieto Trzech
Krdéli”. Na znaczku przedstawiono
obraz Poklon Trzech Krdli autorstwa
wloskiego malarza Santi di Tito.
30.01 Znaczek pocztowy o wartosci
6,00 zl emisji: ,,Rok Rzeki Wisty”.
Na znaczku przedstawiono grafike
symbolizujaca fale rzeki.

11.02 Znaczek pocztowy o wartosci 5,00
zt emisji: ,Swiatowy Dzieri Chorego”.

Na znaczku przedstawiono pierwsze
zdanie z 95. tez Marcina Lutra.
12.03 Znaczek pocztowy o warto$ci 6,80
zl emisji: ,,100-lecie objawien Matki
Bozej w Fatimie”. Wspdlna emisja
Polski, Portugalii, Luksemburga
i Stowacji. Na znaczku przedstawiono
figure Matki Bozej Rozancowe;.
15.03 Dwa znaczki pocztowe z ozna-
czeniem literowym ,,A” i wartosci 6
zt emisji: ,Wielkanoc”. Na znaczkach
przedstawiono pisanki lipskie.

CALOSTKI

21.01 Kartke pocztowa z nadruko-
wanym znakiem oplaty pocztowej
z oznaczeniem literowym A, emisji:
»800 lat Opola”. Na znaku oplaty
pocztowej nadrukowanym w prawym
gornym rogu widnieje miedzioryt
kolorowany wedtug rysunku Frydery-
ka B. Wernera z 1734 roku ze zbioréw
Muzeum Slgska Opolskiego.

30.01 Kartke pocztowg z nadruko-
wanym znakiem oplaty pocztowej
z oznaczeniem literowym A, emisji:

»200-lecie Zaktadu Narodowego im.
Ossolinskich 1817-2017”. Na znaku
oplaty pocztowej nadrukowanym
w prawym gérnym rogu widnieje
grafika przedstawiajgca aktualng
siedzibe Zaktadu Narodowego im
Ossolinskich we Wroclawiu.

11.03 Kartke pocztowg z nadruko-
wanym znakiem oplaty pocztowej
z oznaczeniem literowym A, emisji:
,Ks. Jan Zieja - Zycie Ewangelig”. Na
znaku oplaty pocztowej nadrukowa-
nym w prawym gornym rogu widnieje
wizerunek ks. Jana Ziei.

31.03 Kartke pocztows z nadruko-
wanym znakiem oplaty pocztowej
z oznaczeniem literowym A, emisji:
»Wybitni polscy architekci”. Na znaku
oplaty pocztowej nadrukowanym
w prawym gérnym rogu widnieja
wizerunki architektéw: Oskara
Hansena z oznaczeniem autorstwa
fotografii: Marek Holzman) i Lecha
Tomaszewskiego.

Kolekcjoner

Dr. Robertowi Sapie
najszczersze wyrazy wspotczucia

z powodu Smierci

OJCA
sktadajg kolezanki i koledzy z OIL
w Zielonej Gorze.

/

Naznaczku przedstawiono polaczone ,@ ;
dlonie dwdch osob wewnatrz okregu. /
28.02 Znaczek pocztowy o wartosci

3,20 z1 emisji: ,,500 lat Reformacji”
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Z gtebokim zalem i smutkiem
pozegnalismy w sierpniu 2018 r.

Z gtebokim zalem i smutkiem
pozegnalismy 7 wrze$nia 2018 .
S.P.
dr. Jozefa Wilczynskiego,
specjaliste medycyny kolejowe;j.
Wyrazy wspofczucia rodzinie sktadaja
kolezanki i koledzy z OIL w Zielonej Gorze.

dr. Romana Monczaka,
lekarza choréb zakaznych.

Wyrazy wspotczucia rodzinie sktadaja
kolezanki i koledzy z OIL w Zielonej Gorze.

Z gtebokim zalem i smutkiem
pozegnalismy 24 pazdziernika 2018 .
S.P. S.P

Z gtebokim zalem i smutkiem
pozegnalismy 27 pazdziernika 2018 .

dr lwone Krzywulska,
specjaliste rehabilitacji medyczne;j.
Wyrazy wspotczucia rodzinie sktadaja
kolezanki i koledzy z OIL w Zielonej Gérze.

dr. Bogdana Kaniewskiego,
specjaliste potoznictwa i ginekologii.
Wyrazy wspotczucia rodzinie sktadaja
kolezanki i koledzy z OIL w Zielonej Gorze.
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