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/ Katedra i Klinika Hipertensjologii,

Angiologii i Chorob Wewnetrznych
Uniwersytetu Medycznego
im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

Program ramowy: \

1. Epidemiologia choréb uktadu sercowo-naczyniowego
2. Kobieta jako pacjent kardiologiczny
3. Czy serce kobiety bije inaczej? — Zaburzenia rytmu u kobiet
4. Pte¢ osrodkowego uktadu nerwowego — udar mézgu
5. Problemy seksualne kobiet z chorobami uktadu krazenia
6. Naczynia kobiety

e uktad zylny

o tetnice
7. Kobieta i prewencja pierwotna choréb

uktadu sercowo-naczyniowego
Zapraszajq na konferench 8. Nadcisnienie w réznych okresach zycia
9. Problemy wieku podesztego

10. Choroba wiericowa

Portret kobiety we wnetrzu E

- farmakologiczne

ASPEkty l<ardi0[og[czne l. Varl.a - endowaskularne

- chirurgiczne

oraz

wydawnictwo Termedia

¢ powiktania
Poznan, 7-8 maja 2010 r. 1. Wady serca
. Niewydolnos¢ serca
Centrum Konferencyjno-Dydaktyczne 13. Zesp6t metaboliczny

14. Cukrzyca
15. Problemy endokrynologiczne
" N ¢ menopauza
Kierownik naukowy: 16. Psychiatria — depresja i inne
dr hab. Anna Posadzy-Mataczyiiska * genetyka a terapia
¢ leczenie depres;ji
17. Dermatologia - starzenie sie skory
*c
Op{aty g e naturalny proces starzenia sie skory,
¢ 350 zt po 15 marca 2010 r. e terapia i preparaty opé6Zniajace starzenie sie skory
*cena zawiera podatek VAT

ul. Przybyszewskiego 37

Biuro Organizacyjne:

Termedia sp. z o.0. Szczegotowe informacje: terMEd |a

ul. Wenedéw 9/1, 61-614 Poznai .
tel./faks +48 61 656 22 00 WWW.termEdIa.pl wydawnictwa

d
szkolenia@termedia.pl meayczne

/ Kontrowersje wokét wptywu antykoncepcji
na aktywnos¢ seksualng kobiet

Dziatanie pozytywne — prof. Stanistaw Radowicki

Dziatanie negatywne — prof. Jana Skrzypczak

L] L]
oeans e (S Ginekologia
Kontrowersje wokét aktywnosci seksualnej kobiet

w okresie menopauzalnym (a — nowe tre n d y

Aktywnos¢ seksualna kobiet stosujacych terapie hormonalna

— prof. Maciej Wilczak .

Aktywnos¢ seksualna kobiet niestosujacych terapii hormonalnej POZ nan
— prof. Violetta Skrzypulec

Czy podczas korekgji zaburzen statyki dna miednicy

jednoczesnie operowaé wspétistniejace nietrzymanie moczu? prof. RyszatdaiRorEhy; : :
Tak - prof. Andrzej Malinowski prezesa Polskiego Towarzystwa Ginekologicznego

Nie — prof. Tomasz Rechberger prof: Stanisiawa) Radowickiggo,_ . "

konsultanta krajowego w dziedzinie ginekologii

Kontrowersje wokét chirurgii klasycznej

i endoskopowej w leczeniu guzéw jajnika
Chirurgia klasyczna — prof. Jerzy Stelmachéw

Chirurgia endoskopowa — prof. Wtodzimierz Baranowski

Ryzyko zylnej choroby zatorowo-zakrzepowej
a rodzaj zastosowanej techniki operacyjnej
Chirurgia klasyczna — doc. Marcin Gabriel

Chirurgia endoskopowa — prof. Arkadiusz Jawien

Formularz zgody na leczenie operacyjne w ginekologii
Rekomendacje Swiatowe — prof. Pawet Kaminski
Rekomendacje krajowe — prof. Roman Smolarczyk

Szczepienia HPV
Dziatania korzystne — prof. Stawomir Majewski
Dziatania niekorzystne i watpliwosci — prof. Tomasz Niemiec

zczegotowe informacje:

www.termeedia.pl

Biuro organizacyjne: Termedia sp. z 0.0. * ul. Wenedéw 9/1 ¢ 61-614 Poznan
tel./faks +48 61 656 22 00 « szkolenia@termedia.pl « www.termedia.pl
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Cztowiek mysli i planuje,

W marcowym numerze pisalismy o zorganizowaniu przez WIL na Wegrzech
szkolenia dla stomatologow z zakresu m.in. radiologii. Wzbudzilo ono duze zain-
teresowanie. Nic dziwnego. Pomyst ma wiele zalet. Polqczenie nauki z pobytem
w atrakcyjnym miejscu, spotkanie towarzyskie, no i... duzo nizsze ceny niz w Polsce.

Innego zdania jest Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej. Twierdzi, ze WIL nie
spetnia warunkow umozliwiajqcych prowadzenie ksztalcenia podyplomowego
lekarzy dentystow okreslonych w ustawie i w rozporzqdzeniu ministra. W zwiqzku
z tym bedzie kwestionowac punkty edukacyjne za ten kurs. Chodzi gtownie o to,
ze szkolenie nie odbywa si¢ w Polsce. Gdyby zorganizowano je w Spale, Gdyni czy
w Bieszczadach, wszystko bytoby w porzqdku. Ale ci sami organizatorzy, ci sami
uznani wyktadowcy, te same tematy nad Balatonem to juz afera.

Nigdzie nie ma zapisu zabraniajqcego przeprowadzania szkolen za granicq.
Polscy lekarze uczestniczq w kursach i konferencjach na catym swiecie i nikomu
nie przyszlo do glowy kwestionowanie punktéw, jakie tam zdobyli. Jezeli jednak ~Maszej Izby 14
sami wykazali inicjatywe, jezeli stwierdzili, ze w swoim gronie chcq uczestniczyc
w kursie za granicq, w dodatku za wlasne pieniqdze, o co to, to nie.

Rzecz idzie o kontrole. Naczelna Rada Lekarska ma prawo kursy wizytowac
i nie wie, jak ma to zrobi¢ za granicq. Mamy XXI wiek. Jestesmy w Unii Europej- ~kobiet pracujacych 16
skiej, zniknely granice i jezeli ktos miatby ochote na przeprowadzenie kontroli, to
nie ma przeszkod, zeby pojechac i to zrobié. To kwestia odlegtosci, ktora moze by¢
mniejsza niz np. jazda do Polanczyka. Nieprawdq jest, ze nie ma — jak uwaza pre-
zydium — ,,fizycznych mozliwosci” ani ,,podstaw formalnoprawnych” do prze- ~W Poznaniu 18
prowadzenia takich kontroli. Brakuje dobrej woli.

Drziatalnos¢ naszego samorzqdu czesto spotyka sie z krytykq kolegow. Jezeli
wiec wykazali inicjatywe, jezeli sami wszystko zorganizowali, jezeli chcq polqczyc
wypoczynek z naukq, tyle ze nie w kraju i jezeli od korporacji oczekujq jedynie | Tadeusz Frydrychowicz 22
formalnej zgody, to rzucanie im klod pod nogi jest niepowazne.

Cztonkowie Prezydium NRL sq ludzmi swiatowymi. Sami jezdzq stuzbowo

a los kresli i rujnuje 8

Jawnos¢ rozprawy

przed sadem lekarskim 10

Profesor Aleksander

Zakrzewski 12

Spotkania senioréw

Diagnostyka

Konferencja Dental News IV

Doktor putkownik

po swiecie duzo i daleko. Widzieli wiele. Jak to wiec mozliwe, ze nie zauwazyli, SHORT CUTS 24
ze swiat sie zmienit? I dlaczego dla swoich kolegow rezerwujq zasciankowe

T
TR, Dawka mediow 26

Andrzej Baszkowski

PS: Podobno jednak Prezydium NRL zrewiduje swq pierwotnq decyzje... Wiersze 30
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Moim zdaniem...

prezes Wielkopolskiej Izby Lekarskiej

...jedyng decyzjg, ktérg mogtem podjaé po kata-
strofie lotniczej pod Smolenskiem, bylo odwotanie
XXXI Okregowego Zjazdu i przeniesienie go na
8 maja 2010 r. Z przyczyn formalnoprawnych
konieczne byto zwotanie 16 kwietnia posiedzenia
Okregowej Rady Lekarskiej WIL. Serdecznie dzigku-
je cztonkom rady za przybycie na nie i sprawne
procedowanie.

Ze wzgledu na moja specjalnos¢ oraz znajomosci
z medykami sadowymi, ktorzy w Moskwie uczestni-
czyli w identyfikacji ofiar katastrofy lotniczej, wiem,
jak bardzo cigzkie byto to zadanie i w jaki sposob
rosyjscy medycy sadowi oraz genetycy je wykonali.
Myslg, ze za profesjonalizm, a zwlaszcza takt i serce,
z jakim odnosili si¢ do rodzin ofiar tragedii, naleza si¢
im ze strony polskich lekarzy wyrazy szacunku i uzna-
nia.

W ostatnim czasie na r6znych konferencjach nauko-
wych i spotkaniach miatem okazj¢ mowi¢ o proble-
mach zwiazanych z szeroko rozumiang ,,demografia”
wielkopolskiego srodowiska lekarskiego. Wiedziatem,
ze jest zle, ale nie przypuszczatem, ze moze by¢ az tak
dramatycznie. Sredni wiek lekarza w Wielkopolsce to
50,6 r. Srednia wieku lekarza specjalisty to natomiast
ponad 56 lat, a wigkszo$¢ specjalistow jest w Pozna-
niu. Dane te sa na tyle niepokojace, Ze juz teraz, moim
zdaniem, trzeba zacza¢ bi¢ na alarm z powodu istnie-
jacej i widocznej praktycznie gotym okiem luki poko-
leniowej. Dzisiaj bezpieczenstwo zdrowotne naszego
spoteczenstwa jest zapewnione tylko dlatego, ze wigk-
szo$¢ z lekarzy, mimo ze osiagngta wiek emerytalny,
nadal pracuje, a takze dlatego, ze pracujemy w kilku

Krzysztof Kordel

miejscach, a o racjonalnym czasie pracy to juz lepiej
nie wspomina¢. Trudno si¢ dziwié, ze praca w takich
warunkach powoduje, ze co czwarty z lekarzy w Pol-
sce nie dozyje do wieku emerytalnego. Piszg o tym,
aby sprowokowac¢ dyskusj¢ nad systemem ksztalcenia
lekarzy w Polsce. Moim zdaniem, obecny system spe-
cjalizowania si¢ w trybie rezydenckim, a zwlaszcza
znaczne ograniczenie liczby studentow, nie pozwoli
nam jeszcze przez wiele lat zapewni¢ profesjonalnej
i powszechnie dostgpnej opieki zdrowotnej. Pytanie,
w jaki sposob mozna wypelni¢ wymagania NFZ
1 zaspokoi¢ zapotrzebowanie na wielu specjalistow
(czasami ,,egzotycznych”), pozostawiam jako reto-
ryczne.

Mam nadziejg, ze najblizszy zjazd przyjmie zapro-
ponowane przez rad¢ okrggowa zalozenia programo-
we na najblizsza kadencjg, a takze powota rzecznika
praw lekarza. Jednym ze statutowych zadan izby
lekarskiej jest obrona dobrego imienia lekarza.

Moim zdaniem, rola rzecznika praw lekarza winna
by¢ mocno zblizona do zadan rzecznika praw obywa-
telskich, a nie powinien on by¢ obronca lekarza, ktory
dopuscit sig jakiego$ przewinienia. Ma pomodc nie-
stusznie oskarzanym, a wrgez zniestawianym zarowno
przez pacjentoéw i ich rodziny, jak i przez media uczci-
wie pracujacym kolezankom i kolegom. Zdarzaja si¢
takze ataki fizyczne, a tych, moim zdaniem, puszczac¢
ptazem w zaden sposob nie mozna.
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numerze Biuletynu.
Podjgto uchwaty:

Omodwienie posiedzenia Okregowej Rady Lekarskiej WIL z 16 kwietnia 2010 r.

Wyjatkowe spotkanie

Ostatnie posiedzenie rady okregowej miato inny charakter niz wszystkie dotychczasowe. Ze wzgledu na Zatobe
narodowa program zostat ograniczony do niezbednego minimum.

Zebranie prowadzit prezes, kolega Krzysztof Kordel. Na poczatku czlonkowie Okrggowej Rady
Lekarskiej WIL przyjeli OSWIADCZENIE, ktore publikujemy na stronie internetowej i w obecnym

@ nowy termin OZL wyznaczono na 8 maja 2010 r.

@ w sprawie przedstawicieli WIL w konkursach ordynatorskich i pielggniarskich

@ w sprawie listy kandydatow na konsultanta wojewddzkiego w dziedzinie onkologii klinicznej
@ w sprawie kompetencji prezydium do dziatania w imieniu ORL

@ w sprawie rekomendacji OZL stanowisk WIL, ktorych pehienie bgdzie wynagradzane

@ przyjgto sprawozdanie ORL za rok 2009

Omoéwiono i rekomendowano Okrggowemu Zjazdowi Lekarzy projekt uchwaly programowej VI kadencji.

SEKRETARZ ORL IWONA JAKOB

OSWIADCZENIE
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ

WIELKOPOLSKIEJ 1ZBY LEKARSKIEJ
z 16 kwietnia 2010 r.

Okregowa Rada Lekarska Wielkopolskiej Izby
Lekarskiej z glebokim zalem i smutkiem przyjmuje do
wiadomosci tragiczne i bezprecedensowe wydarzenie,
jakim jest katastrofa lotnicza, ktora wydarzyla sie
w lesie smolenskim 10 kwietnia 2010 r.

Ten czarny dzien na zawsze pozostanie w pamieci kaz-
dego obywatela Rzeczypospolitej Polskiej, ktéra ponio-
sla niepowetowane straty. Kraj nasz poniost najwyzsza
ofiare, jaka jest tragiczna Smier¢ prezydenta RP Lecha
Kaczynskiego i jego malzonki, Marii. Niepowetowana
stratg jest takze Smier¢ wielu wybitnych postaci polskie-
go Zycia publicznego i spolecznego, ktére swoja codzien-
na praca i postawa przyczynily si¢ do wzbogacenia sfery
Zycia naszego panstwa.

Takze srodowisko medyczne poniosto strate. W dro-
dze na uroczystosci z okazji 70-lecia zbrodni katynskiej
byl rowniez dr hab. n. med. Wojciech Lubinski — osobi-
sty lekarz prezydenta RP, dr n. med. w zakresie pieleg-
niarstwa Janina Fetlinska i lek. dent. Bronistawa Ora-

wiec-Loeffler. Niech ich oddanie i patriotyczna postawa
beda wzorem do nasladowania dla nas samych i naszych
wszystkich kolegéw i kolezanek.

Okregowa Rada Lekarska WIL i wszyscy lekarze
Wielkopolski lacza si¢ w bélu z rodzinami i bliskimi
osob, ktore zginely w tej katastrofie. Spolecznos¢ lekar-
ska nieprzerwanie o nich mysli i pozostaje w modlitwie
w ich intencji.

Niech ten dzien, ktory tak dobitnie unaocznil kru-
chos$¢ bytu ziemskiego, bedzie dla nas wszystkich lekcja
pokory. Pokory, ktéra powinna nam towarzyszyé
w codziennym wykonywaniu naszego zawodu.

PREZES ORL WIL
DR N. MED. KRZYSZTOF KORDEL

SEKRETARZ ORL WIL
LEK. IWONA JAKOB
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List do redakciji

Nepotyzm

Wchodzi goty krol do sali tronowej
i obwieszcza thuszezy: Czy wiecie, moi
nie zawsze wierni poddani, Ze istniejq
krolestwa, gdzie wladcy chodzq bez
odziezy?

Zapadta pelna zdumionego zazeno-
wania cisza. Zaden z panéw nie odwa-
zyt si¢ powiedzie¢: Ty, krolu, tez jestes
nagi.

Tyle tytutem przydlugiego wstepu,
ze swobodnie przytoczonym streszcze-
niem znanej bajki.

Jak dlugo na ziemi funkcjonuje gatu-
nek ludzki, tak dlugo wiladcey otaczaja
si¢ roznymi koteriami, a najlepiej
rodzing. Nie inaczej jest w stuzbie
zdrowia. Rodzi si¢ nepotyzm. Zwlasz-
cza teraz, kiedy w Polsce politycy
postawili na tzw. medycyng rodzinna.
Familia jest podstawa spoleczenstwa,
ona rzadzi takze nasza specjalnoscia.
Za normg uznajemy, ze szefowie na
kazdym szczeblu organizacyjnym stu-
zby zdrowia zatrudniaja swoich krew-
nych i powinowatych. Przeciez im
moga ufaé, a i sukcesja bedzie zapew-
niona. Nikt z zewnatrz nie bedzie psut
Swietnie prosperujacego interesu.

Czasem tylko wybucha afera. Jakis
zdesperowany lekarz z konca tancu-
cha pokarmowego (bo w ztym t6zku
si¢ urodzit badz do ztego si¢ poto-
zy}), nie widzac mozliwo$ci rozwoju
i godnego uprawiania zawodu, chwy-

ta si¢ desperackich metod i np. orga-
nizuje prowokacje wymierzone prze-
ciwko szefowi lub nagto$ni patologig
w mediach. Koniec jest zwykle zty
dla demaskatora, obtozony zostaje
infamia i (lub) traci pracg, za$ familia
zwiera szeregi.

Wszyscy to widzimy. Slepe sa tylko
zwiazki zawodowe, izba lekarska
i nasze sumienia. Ponarzekamy za ple-
cami szefa i jego §wity, pdzniej wraca-
my do szeregu.

Pacjenci si¢ posmieja, poplacza
i poplaca komu trzeba, by szybko trafi¢
do systemu shuzby zdrowia i zaczac si¢
leczy¢.

Kodeks etyki lekarskiej zawiera
madre zasady, nie mowi tylko, jak je
realizowa¢. Dlatego tez nalezy wpro-
wadzi¢ jasny zapis ustawowy zabrania-
jacy zatrudnienia w danych jednost-
kach SPZOZ-6w czlonkow jednej
rodziny. Ukrdci to patologiczne pojmo-
wanie medycyny rodzinne;j.

Nie zaszkodzi to rowniez tym dobrze
urodzonym lekarzom, czgsto bardzo
inteligentnym ludziom, ktorzy z pew-
noscia poradza sobie na wolnym rynku
zawodowym bez wsparcia wujkow,
cio¢, tatusiow, mamus itd. Pomoze
natomiast wszystkim — lekarzom i pa-
cjentom, gdyz wyeliminuje wadliwy
trybik w medycznej machinie.

Musimy podnie$é glowy i przejs¢ do
czynow.

Nasz krol tez jest nagi.

NAZWISKO AUTORA
DO WIADOMOSCI REDAKCJI

Szkolenie dla lekarzy stomatologow
odbedzie sie w Poznaniu 25 i 26 czerwca 2010 r.

Spotkanie, przygotowane przez konsultantéw wojewdédzkich
we wszystkich dziedzinach stomatologii, ma poméc w odpowiedzi na pytanie:
Co nowego, Pani Doktor
i dedykowane jest Matkom Polkom,
ktore rozpoczng wakacje dopiero dzien po zakonczeniu szkolenia.

Wspétorganizatorami sa WIL, PTS, Wydawnictwo FORUM
i Centrum Klinik Stomatologicznych UM w Poznaniu.

Dzien pierwszy to wyktady, a dzien drugi to warsztaty.
Zostang przyznane punkty edukacyjne.

Miejsce: Centrum Klinik Stomatologicznych
Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu
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Druga konferencja ortopedow klasycznych i terapeutow manuainych

Integracja Srodowisk

Od 19 do 20 marca 2010 r. odbywata si¢ w Centrum Terapii Manualnej w Sierostawiu koto Poznania
pod honorowym patronatem JM Rektora Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu,
prof. dr. hab. n. med. Jacka Wysockiego druga ogdinopolska konferencja integrujgca ortopedéw klasycznych
ze Srodowiskiem terapeutow manualnych, ktorej wspdtorganizatorami byty Centrum Terapii Manualnej w Sierostawiu
koto Poznania, kierowane przez dr. n. WF Andrzeja Rakowskiego, a ze strony Uniwersytetu Zaktad Higieny w osobach

dr n. biol. Anety Klimberg i prof. Jerzego T. Marcinkowskiego.

Tym razem tematem przewodnim konferencji byty ,,Pro-
blemy zwiazane z leczeniem zaburzen czynnos$ci stawu
ramiennego i ich nastgpstw”. Jak wiadomo, leczenie zabu-
rzen czynnosci stawu ramiennego nastr¢cza w codziennej
pracy terapeutycznej wiele trudnosci. Przejawem wspomnia-
nej integracji byt fakt, ze wsrod autorow referatow byli z jed-
nej strony — przedstawiciele podejscia klasycznego, z drugiej
strony — specjalisci w leczeniu zaburzen czynnosci narzadu
ruchu. Pierwsza grupg reprezentowali m.in. pracownicy
Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu, a wéroéd nich m.in. prof. Wanda Stryta — kie-
rownik Katedry i Kliniki Rehabilitacji, i1 prof. Juliusz Huber
— kierownik Zaktadu Patofizjologii Narzadu Ruchu, a obec-
nos¢ swoja zaznaczyli takze prof. dr hab. n. med. Leszek
Romanowski — kierownik Katedry i Kliniki Traumatologii,
Ortopedii i Chirurgii Reki, oraz prof. dr hab. n. med. Zyg-
munt Przybylski, emerytowany kierownik Katedry 1 Zaktadu
Medycyny Sadowej. W konferencji uczestniczyli tez inni
praktycy w dziedzinie ortopedii, neurochirurgii i in.

W dziedzinie leczenia zaburzen czynnosci narzadu ruchu
1ich nastgpstw, na przyktadzie zespotu bolesnego barku, wyste-
powali czynnie — wyglaszajac referaty i prowadzac warsztaty —
liderzy kilku czotowych systeméw medycyny manualnej
w Polsce. Okazalo sig, ze oba podejscia (klasyczna ortopedia
1 terapia manualna) nie konkuruja ze soba, nie wykluczaja sig.
Wrecz przeciwnie, wzajemnie si¢ uzupetniaja.

W terapii manualnej bardzo wazna jest wtasciwa komuni-
kacja z pacjentem, a takze znajomo$¢ charakterystyki obja-

Leczenie zaburzen czynnosci narzadu
ruchu i ich nastepstw, na przyktadzie
zespotu bolesnego barku,

omawiali czynnie liderzy kilku
wiodgcych systemow medycyny
manualnej w Polsce. Okazato sie, ze
oba podejscia (klasyczna ortopedia

| terapia manualna) nie konkurujg

ze sobg, nie wykluczajg sie — wrecz
przeciwnie, wzajemnie sie uzupefniaja.

wowej tkanek. Struktury tacznotkankowe, zmienione czyn-
nosciowo, dominuja w generowaniu objawow chorobowych,
ktore nie sg czgsto widoczne w rutynowych badaniach dodat-
kowych (w tym radiologicznych i neuroobrazowych), a obli-
cza sig, ze generuja az do 80 proc. subiektywnych dolegli-
WOSCL.

Jedna czwartg stuchaczy stanowili lekarze, a trzy czwarte
fizjoterapeuci, absolwenci uniwersytetow medycznych i aka-
demii wychowania fizycznego. Wigkszo$¢ z nich pracuje
w uspotecznionych zaktadach opieki zdrowotnej i ma kon-
trakty z Narodowym Funduszem Zdrowia. Niektorzy pracu-
ja tylko prywatnie.

JERZY T. MARCINKOWSKI, ANDRZEJ RAKOWSKI
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Cztowiek mysli i planuje,

Te wtasnie stowa nasuwajg mi sie nieustannie w kontek-
Scie ostatnich wydarzen w kraju — jakze tragicznych
i symbolicznych zarazem. Nie tak dawno, bo
19 marca 2010 r., miatam przyjemno$¢ uczestniczy¢
w spotkaniu w Belwederze. Celem debaty, w ktdrej
uczestniczyt Lech Kaczyniski, byto zapoznanie sie przez
prezydenta RP z waznymi gfosami $rodowiska medycz-
nego w kontekScie zmian, jakie zaszty po bialym szczycie
w 2008 r. Dzisiaj mamy $wiadomos$¢, ze byfo to ostatnie
spotkanie w tym gronie...

Pragng podkresli¢, ze byt to krok w przysztos¢, zmierza-
jacy do realnej poprawy systemu ochrony zdrowia. Prezy-
dent Lech Kaczynski dazyt do kontynuowania prac biatego
szczytu, zapoczatkowanego przez premiera Donalda Tuska
w 2008 r., i stworzenia plaszczyzny do ponadpodziato-
wych i ponadpolitycznych dyskusji o zmianach w syste-
mie opieki zdrowotnej. W tym czasie zostata podpisana
przez prezydenta tzw. ustawa koszykowa. Polski koszyk
to obecnie chaotyczny zbior §wiadczen zdrowotnych finan-
sowanych z funduszy publicznych, ale ma nam da¢ podwa-
liny do doskonalenia i wypracowania bardzo waznego doku-
mentu.

Podpisanie przez prezydenta ustawy koszykowej moze
sta¢ si¢ przetomem po jej dopracowaniu, poniewaz umozli-
wia tworzenie w przysztosci systemu dodatkowych ubez-
pieczen zdrowotnych, a tym samym stwarza mozliwos$¢
wyboru.

Zdaniem lekarzy z Federacji Porozumienie Zielonogorskie
i moim wilasnym, o systemie ochrony zdrowia trzeba nie-
ustannie rozmawia¢, dlatego spotkanie w Belwederze byto
tak wazne — nie tylko dla srodowisk, ktore dokonaty analizy
dzisiejszego stanu ochrony zdrowia, ale przede wszystkim
dla Polski i Polakow.

Lekarze Federacji PZ, jako nieliczni, na spotkanie przyszli
rozmawia¢ — a nie narzeka¢. Wiemy przeciez, ze podstawo-
wa opieka zdrowotna jest od dwunastu lat w trakcie reformy,
zmiany, jakie nastapity w ciagu tych lat, spowodowaly, ze
poprawit si¢ dostgp do §wiadczen w POZ. W miar¢ rosna-
cych oczekiwan poprawita si¢ réwniez jako$¢ udzielanych
$wiadczen i, co wazne — warunki ich udzielania. Wptyw na
to maja m.in. wyremontowane i doposazone poradnie.
Z danych statystycznych wynika, ze rocznie w POZ udziela
si¢ prawie 150 mln porad lekarskich, miliony §wiadczen
pielggniarek, potoznych i higienistek oraz prawie 90 min
badan diagnostycznych. Wprowadzane sa ponadto programy
profilaktyczne etc.

Zmiany, jakie wprowadzono w POZ, zakonczyly si¢ suk-
cesem, wilasnie dlatego, ze podjeto odwaznie reformy. Obec-
nie prawie 90 proc. POZ to placowki prywatne, dostgpne dla

wszystkich ubezpieczonych (biednych i bogatych), gdzie jest
coraz lepiej pacjentom i personelowi.

Jestesmy przyktadem, Ze reforma catego systemu jest nie-
zbedna i jednoczes$nie nieuchronna — wszedzie tam, gdzie
jeszcze nie zostala przeprowadzona. Konsultacje srodowisk
medycznych z przedstawicielami panstwa i rzadu daty
dobry poczatek — poszukiwania najlepszego rozwiazania,
ktoére mozna — jedynie wspolnymi sitami — wypracowac,
stuchajac i uwzgledniajac zdanie calego $rodowiska
medycznego.

Oprocz dalszych prac nad koszykiem nalezy jeszcze bar-
dzo wiele poprawié¢, m.in. usprawni¢ mechanizm wzrostu
liczby profesjonalistow medycznych w systemie. Zwigksza

Przedstawiamy artykut nadesftany
przez prezes Federacji Porozumienie
Zielonogérskie, Bozene Janicka,
stanowigcy podsumowanie biafego
szczytu, ktéry odbyft sie w Belwederze
19 marca tego roku. Swego czasu
Gazeta Lekarska drukowafa spra-
wozdanie z tego spotkania, pod-
kreslajgc, ze przez dwa lata od
poprzedniego szczytu niewiele sie
zmienito, ze nadal najwiecej jest
zapowiedzi i obietnic, a sktadka nie
zostafa podniesiona, rosnie
deficyt i zadfuzenie, wzrasta
frustracja lekarzy i az 75 proc.
spofeczenstwa deklaruje
niezadowolenie z funkcjonowania
opieki zdrowotnej. Minister zdrowia
deklarowafa, ze niebawem przed-
stawi nowe propozycje. Na razie
konieczny jest dialog i wspolne
poszukiwanie rozwigzania
problemoéw ochrony zdrowia.
Tekst Bozeny Janickiej przedstawia,
jak w kontekscie powszechnej
dyskusji obecng sytuacje widzi
Porozumienie Zielonogorskie.
Redakcja
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a los kresli i rujnuje...

si¢ systematycznie luka pokoleniowa wsrod lekarzy i pielg-
gniarek. Nie wypracowano do tej pory takze regulacji ubez-
pieczen jako solidaryzmu spotecznego wszystkich Polakow.
Prace nad poprawa systemu powinny by¢ nastawione ponad-
to na polepszenie racjonalnej dostgpnosci pacjenta do swiad-
czen w szpitalach i AOS, m.in. wprowadzenie rejestru ustug
medycznych.

Lekarze Federacji PZ po tych dwoch latach nieustannie
apeluja, Zze podstawa wyznaczajaca kierunek podejmowa-
nych dziatan jest:
® wprowadzenie mechanizméw rynkowych za sprawa

nowych ustaw,

@ finansowanie jakosci §wiadczen zdrowotnych, a nie tylko
wynagrodzen,

@® recalna wycena $wiadczen, ktora winna zawiera¢ wklad
pracy ludzkiej,

@ wzrost naktadow na ochrong zdrowia z funduszy publicz-
nych,

® prawne i finansowe uregulowanie solidaryzmu spo-
lecznego,

® wspolptacenie jako regulator popytu i ograniczenia nad-
konsumpcji,

@ dalsza praca nad koszykiem $wiadczen gwarantowanych,

@ wprowadzenie ubezpieczen dodatkowych.

My, lekarze z Federacji Porozumienie Zielonogorskie,
rekomendujemy, ze taki kierunek dziatan stanowi gwarancjg
naprawy sytemu, poprawy dostgpnosci i jakosci swiadczen
zdrowotnych dla obywateli (ubezpieczonych), a jednocze-
$nie godziwych wynagrodzen i poprawy warunkow pracy
pracownikoéw ochrony zdrowia.

Podsumowujac, chciatabym podkresli¢, ze reforma ochro-
ny zdrowia to proces ciagly, wieloletni, gdzie konieczny jest
staly dialog, odwazne decyzje polityczne i wypracowany
konsensus ponad podziatami politycznymi i partykularnymi
interesami.

Zgodnie z zapowiedzig prezydenta RP Lecha Kaczynskiego,
spotkanie w Belwederze stato si¢ poczatkiem kolejnych prac,
ktorych celem byto opracowanie dalszych zatozen do reformy
ochrony zdrowia w ramach Narodowej Rady Rozwoju.

9 kwietnia 2010 r. otrzymatam kolejne zaproszenie od pre-
zydenta Lecha Kaczynskiego do Belwederu na debatg
o polskiej ochronie zdrowia — wyznaczong na 21 kwietnia
2010 r. Wtedy jeszcze nie wiedzialam, Ze niestety, to spotka-
nie odbedzie si¢ juz bez niego...

Ale czy to koniec rozpoczgtego przez prezydenta RP dia-
logu nad polska ochrong zdrowia?

Federacja PZ glosno moéwi: Nie!!! W hotdzie i w imig
pamigci apelujemy o dalszy dialog spoteczny, aby nie zaprze-
pasci¢ tego, co juz zostalo zrobione.

Poranek 10 kwietnia 2010 r. przyniost tragiczne wiesci,
ukazujac kruchos$¢ naszego istnienia. Jeszcze raz pragng zto-
zy¢ wyrazy wspotczucia na rgce wszystkich Polakow
dotknigtych pigtnem minionych wydarzen:

..My dzisiaj Polsko z Tobq zaplakani.

W obliczu dramatycznej smierci prezydenta Rzeczypospoli-
tej Polskiej Lecha Kaczynskiego, jego malzonki, Marii
Kaczynskiej, i najblizszych wspolpracownikow, a takze
wyjatkowego grona osob towarzyszqcych im w tej ostatniej
podrozy, pragne w imieniu wlasnym i calego Srodowiska
medycznego Federacji PZ przekazacé wyrazy najglebszego
wspolczucia rodzinom ofiar oraz wszystkim Polakom, ktorzy
tyle razy w przesziosci okazali sile, jednoczqc sie jako narod
w obliczu tragedii. W wymiarze tej niewyobrazalnej straty
nie ma dzisiaj madrych stow, aby wypowiedziec to, co czuje-
my. Pragne jedynie zapewnic, ze nasze mysli sq i pozostang
na zawsze z Wami...

Czes¢ ich pamieci.

BOZENA JANICKA
PREZES FEDERACJI POROZUMIENIE ZIELONOGORSKIE



WIELKOPOLSKA 1ZBA LEKARSKA

MAJ 2010

Z medycznej wokandy
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Kontynuujemy cykl poswigcony
postgpowaniu w przedmiocie odpowie-
dzialno$ci zawodowej lekarzy w nowej
ustawie o izbach lekarskich. Ponizej
chcemy przedstawi¢ zasadg jawnosci
rozprawy przed sadami lekarskimi.

Przypomnijmy, ze w starym stanie
prawnym, tj. zgodnie § 5 ust. 1 rozpo-
rzadzenia ministra zdrowia i opie-
ki spotecznej z 16 wrzesnia 1990 r.
W sprawie postgpowania w przedmio-
cie odpowiedzialnosci zawodowej
lekarzy (DzU Nr 69, poz. 406), rozpra-
wa przed sadem lekarskim byta jawna,
ale wylacznie dla cztonkow samorzadu
lekarskiego. Oznaczato to, ze co do
zasady kazdy lekarz, lekarz dentysta
albo lekarz stazysta mogl by¢ obecny
jako publicznos¢ na rozprawie. Wyjatki
dotyczyty przypadkow, kiedy kodeks
postgpowania karnego uzasadniat
wylaczenie jawnosci, np. sprawa
mogtaby wywota¢ zaktocenie spokoju
publicznego, obraza¢ dobre obyczaje,
ujawni¢ okolicznosci, ktore ze wzgledu
na wazny interes panstwa powinny byc¢
zachowane w tajemnicy lub naruszy¢
wazny interes prywatny. W takiej sy-
tuacji na rozprawie mogty by¢ obecne,
oprécz os6b bioracych udziat w poste-
powaniu, po dwie osoby wskazane
przez rzecznika odpowiedzialnosci
zawodowej 1 obwinionego lekarza.
Jezeli bylo kilku obwinionych lekarzy,
kazdy z nich mogt zada¢ pozostawienia
na sali rozpraw po jednej osobie. Zgod-
nie z brzmieniem obecnego art. 79 ust. 1
ustawy z 2 grudnia 2009 r. (DzU Nr 219,

JawnosScC rozprawy
przed sadem lekarskim

poz. 1708), postgpowanie przed sadem
lekarskim odbywa si¢ na rozprawie
jawnej. Oznacza to, ze oprocz stron
postepowania i ich pelnomocnikow lub
obroncéw na rozprawie moga byc¢
obecni np. czlonkowie rodzin pacjen-
ta, inne osoby, a nawet dziennikarze.
Cho¢ na pierwszy rzut oka brzmienie
tego przepisu wyglada dos¢ rewolucyj-
nie w stosunku do poprzedniej regula-
cji, w praktyce wydaje sig, ze zmiany
nie beda jednak az tak rewolucyjne.
Jednocze$nie bowiem w ust. 2 art. 79
ustawy przewidziano, iz sad lekarski
wylacza jawnos¢ rozprawy, jezeli jaw-
no$¢ mogtaby: 1) naruszy¢ tajemnicg
lekarska; 2) wywota¢ zaklocenie spo-
koju publicznego; 3) obraza¢ dobre
obyczaje; 4) ujawni¢ okolicznosci,

w kwestii nagrywania przez przedsta-
wicieli stacji telewizyjnych i radio-
wych przebiegu posiedzenia sadu
lekarskiego stosowac bgdziemy przepi-
sy okreslone w kodeksie postgpowania
karnego. Zgodnie z art. 357 § 1 kpk
sad moze zezwoli¢ przedstawicielom
radia, telewizji, filmu i prasy na doko-
nywanie za pomocg aparatury utrwalen
obrazu i dzwigku z przebiegu rozpra-
wy, gdy uzasadniony interes spoteczny
za tym przemawia, dokonywanie tych
czynnosci nie bgdzie utrudnia¢ prowa-
dzenia rozprawy, a wazny interes
uczestnika postgpowania temu si¢ nie
sprzeciwia. Ale sad moze okresli¢
warunki, od ktorych uzaleznia wydanie
takiego zezwolenia, np. okreslajac,
komu mozna robi¢ zdjgcia. Mamy

Media nie zawsze respektujg natozone warunki.
Pewnie ich etyka zawodowa nie jest tak wysoko
uksztaftowana jak nasza. Zapytajmy siebie, na jakim
poziomie ksztaftujemy naszg etyke lekarska. | czy
tego poziomu wszyscy - jak jeden maz -
dotrzymujemy. Czy mamy zatem prawo wymagac
przestrzegania standardéw od innych? Tak,
wymagajmy. | od innych, i od siebie. Temu ma stuzyc¢
m.in. lekarski ,wymiar sprawiedliwosci”

ktore ze wzgledu na wazny interes pan-
stwa powinny by¢ zachowane w ta-
jemnicy; 5) naruszy¢ wazny interes
prywatny. Z powyzszego wyliczenia
(identycznego jak w kpk) wynika, ze
najczgsciej taka jawnos¢ bgdzie praw-
dopodobnie wylaczana, bowiem wigk-
szo$¢ spraw dotyczy materii objetej
tajemnica lekarska. Ale obecno$¢ po-
krzywdzonego i jego pelnomocnika na
rozprawie bedzie teraz norma. Udziat
innych 0séb juz niekoniecznie.

Cho¢ ustawa o izbach lekarskich
tego nie precyzuje, wydaje sig, ze

w tym zakresie rowniez negatywne
doswiadczenia. Media nie zawsze
respektuja natozone warunki. Pewnie
ich etyka zawodowa nie jest tak wyso-
ko uksztattowana jak nasza. Zapytajmy
siebie, na jakim poziomie dzisiaj
ksztaltujemy nasza etyke lekarska?
I czy tego poziomu wszyscy — jak jeden
maz — dotrzymujemy? Czy mamy zatem
prawo wymagac przestrzegania standar-
dow od innych? Tak, wymagajmy.
I od innych, i od siebie. Temu ma
stuzy¢ m.in. lekarski ,,wymiar sprawie-
dliwosci”.
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Janusz Skowronek

(Donigsienia opracowane na podstawie
Internetu z serwisu — www.onet.pl)

Nowe perspektywy dla chorych
na raka ptuca

— Leczenie celowane za pomocq
lekow najnowszej generacji oraz
nowa strategia leczenia podtrzymu-
jacego to najnowsze osiqgniecia
medycyny w walce z rakiem pluc —
powiedziat w Poznaniu wloski onko-
log
dr Federico Cappuzzo. Ekspert,
badacz, dyrektor Oddziatu Onkologii
w Szpitalu w Livorno (Wtochy)
goscil w Poznaniu na rozpoczgtym
w czwartek II Kongresie Wspotcze-
snej Onkologii. Wtoski naukowiec
powiedziatl, ze jedna z najbardziej
zaawansowanych i innowacyjnych
metod leczenia najczgéciej wystepu-
jacego raka phuc — niedrobnokomor-
kowego raka pluca — jest leczenie
celowane inhibitorami kinazy tyrozy-
nowej, ktére — w odréznieniu
od standardowej chemioterapii — ata-
kuja wybidrczo komorki nowotworo-
we 1 hamuja wzrost guza. Inhibitory
kinazy tyrozynowej blokuja rozrost
komorek nowotworowych poprzez
oddziatywanie bezposrednio na bia-
ko czynnika wzrostu chorej komor-
ki.

— Wyniki licznych badan nauko-
wych dowodzq, ze glownym efektem
dziatania terapii celowanej jest zaha-
mowanie wzrostu guza, a w dalszej
kolejnosci — jego istotne zmniejsze-
nie. Powinnismy pamietac, ze dla
pacjentow najistotniejsze jest ustabi-
lizowanie nowotworu, poniewaz to
wydtuza Zycie chorych na raka —
powiedziat dr Federico Cappuzzo.

Whoski naukowiec podkreslit, ze
zmiana dotychczasowych metod
leczenia niedrobnokomorkowego
raka ptuca moze przynie$¢ znaczace
wydhuzenie zycia pacjentow.

Dotychczasowo pacjenci po zabie-
gu operacyjnym byli poddawani che-
mioterapii, po jej zakonczeniu byt
okres obserwacji, podczas ktorego
kontrolowano, czy rak si¢ rozwija,
czy nie. Jezeli si¢ rozwijat, lekarze
proponowali kolejna terapig, tzw.

Profesor

Aleksander
/akrzewski

Ostatnie posiedzenie Komisji Historii
i Filozofii Medycyny PTPN posSwig-
cone zostatlo w catosci promocji
ksigzki ,Aleksander Zakrzewski.
Narodziny nowoczesnej otolaryngo-
logii poznariskiej”.

Sylwetke profesora Uniwersytetu
Poznanskiego, a nastgpnie Akademii
Medycznej w Poznaniu, przedsta-
wit syn, profesor Jerzy Samson-Za-
krzewski.

Mowca opowiadat o kolejach zycia
Aleksandra Zakrzewskiego, o jego
imponujacym dorobku naukowym,
o dziataniach w czasie powstania war-
szawskiego, o powojennych pracach
w Akademii Medyczne;j.

Aleksander Zakrzewski, wybitny
otolaryngolog i nauczyciel akademic-
ki, byt autorem ponad 200 prac nauko-
wych 1 kilkuset publikacji drukowa-
nych w pismach krajowych i za-
granicznych.

W czasie wojny dziatal w AK,
w ramach Zgrupowania Kampinos zor-
ganizowal wraz z trzema innymi leka-
rzami szpital polowy, w ktérym praco-
wat takze jako chirurg. W tym czasie
jego zona, Aleksandra, zorganizowata
w Jabtonnie prowizoryczny szpital dla
miejscowej ludnosci. Po rozbiciu zgru-
powania przez Niemcoéw Aleksander
Zakrzewski zostal ranny i dostal sig
do niewoli. Zycie uratowalo mu
potwierdzenie przez Niemcow, ze
w czasie walk, gdy zostali ranni, profe-
sor ich ratowat.

Po wojnie profesor powrécit do
Poznania, kierowal praca Kliniki

w $rode, 12 maja 2010 r., 0 godz. 19
w sali posiedzen
Okregowej Rady Lekarskiej WIL
odbedzie sie

Wiosenny koncert,

na ktoéry serdecznie zapraszamy

Kameralny Zespot Muzyczny Lekarzy
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W czasie wojny dziatat
w AK, w ramach
Zgrupowania Kampinos
zorganizowafl wraz

z trzema innymi
lekarzami szpital
polowy, w ktorym
pracowaf takze jako
chirurg.

Otolaryngologicznej, byt takze dyrek-
torem II Panstwowego Szpitala Kli-
nicznego. W pracy lekarskiej kierowat
si¢ zasada Wtadystawa Bieganskiego,
ze tylko dobry czlowiek moze by¢
dobrym lekarzem. Twierdzil, Zze rozmo-
wa z pacjentem, zdobycie jego zaufania
jest rownie wazne, jak praktyczne sto-
sowanie sztuki lekarskiej.

Do konca swojego pracowitego zycia
byl czynny zawodowo i naukowo.
Zmart 2 kwietnia 1985 r.

Profesor Samson-Zakrzewski ze swa-
da i nie bez wzruszenia snul wspomnie-
nia o swoim ojcu. Po prelekeji stucha-
cze dzielili si¢ osobistymi, nieraz pel-
nymi humoru wspomnieniami ze
wspotpracy z profesorem Aleksandrem
Zakrzewskim, wzbogacajac nasza wie-
dzg o wybitnym poznanskim lekarzu
i naukowcu.

Wigcej o zyciu i dokonaniach profe-
sora Aleksandra Zakrzewskiego mozna

HARTILTIFT W TERMES
TR M LA T M
FUTMARSEIE

dowiedzie¢ si¢ z ksiazki ,,Aleksander
Zakrzewski. Narodziny nowoczesnej
otorynolaryngologii poznanskiej”, wy-
danej przez PTPN w 2009 r. Wstep
i dobor tekstow zawdzigczamy Roma-
nowi K. Meissnerowi i Jerzemu Sam-
sonowi-Zakrzewskiemu.

Poznanskie Towarzystwo Przyjaciot
Nauk obchodzito w 2007 r. 150. roczni-
cg powstania. Z tej okazji Towarzystwo
w 2006 r. rozpoczeto edycje serii Kla-
sycy nauki poznanskiej. Przybliza ona
czytelnikowi bogate tradycje naukowe
stolicy Wielkopolski. Ksiazka o Alek-
sandrze Zakrzewskim stanowi jej
kolejny, znaczacy tomik.

ANDRZEJ BASZKOWSKI

Z OKAZJI1 90. ROCZNICY URODZIN
JANA PAWLA I

15 maja 2010 r.
0 godzinie 19.00 (sobota)
odbedzie sie

koncert
Kameralnego
Zespotu Muzycznego
Lekarzy WIL

SERDECZNIE ZAPRASZAMY

Kaplica w nowo powstajacym kosciele
rég Naramowickiej i Stowianskiej
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podtrzymujaca, z udziatem inhibito-
roéw kinazy tyrozynowej. Jednak ze
wzgledu na zgon pacjentow lub na
ich zly stan zdrowia po okresie
obserwacji, az 46 proc. z obserwo-
wanych nie moglo otrzymac leczenia
podtrzymujacego. Dlatego lekarze
postanowili, aby w wypadku pacjen-
tow, ktorzy si¢ do tego kwalifikuja,

i tych, ktorzy chca by¢ dalej leczeni
po chemioterapii, zrezygnowac

z okresu obserwacji organizmu

i natychmiast do terapii podtrzymu-
jacej wprowadzi¢ inhibitory kinazy
tyrozynowej. — Podczas badan
naukowych u wszystkich leczonych
zaraz po chemioterapii inhibitorami
kinazy tyrozynowej odnotowano diu-
zsze przezycie po rozpoczeciu lecze-
nia. W okresie terapii podtrzymujqcej
powinnismy tak dobierac leki, aby
byly one jak najskuteczniejsze —
dodat dr Capuzzo. Wedlug naukow-
ca, wazne jest takze spersonalizowa-
nie leczenia, czyli takie dobieranie
lekow, aby jak najlepiej pomoc w
zwalczaniu nowotworu. Aby sperso-
nalizowac¢ leczenie, potrzebne sa
doktadne dziatania diagnostyczne,
jak np. ustalenie podtypu histopato-
logicznego guza — np. czy jest nie-
ptaskonabtonkowy, czy ptaskona-
btonkowy.

Pacjenci leczeni tylko chemioterapia
mieli statystycznie szanse na dozycie
10 miesigcy od zabiegu. Po wprowa-
dzeniu nowych lekow okres ten
wydtuzy! sig srednio do 14 miesigey.

Rak pluca nazywany jest najwigk-
szym zabdjca XXI wieku. Kazdego
dnia z jego powodu umiera prawie
3 tys. 0sob na catym $wiecie.
Wedlug ogolnoswiatowych statystyk,
tylko 10-15 proc. pacjentow przezy-
wa pigc¢ lat.

Tani lek na cukrzyce
moze zapobiegaé rakowi ptuc

Metformina, podstawowy lek
doustny dla chorych na cukrzyce
typu 2, moze znalez¢ zastosowanie
w profilaktyce raka ptuc, zwtaszcza
u palaczy — wskazuja amerykanskie
badania, o ktorych informuje serwis
EurekAlert.

Metformina jest lekiem powszech-
nie stosowanym w terapii cukrzycy
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typu 2, tj. odmianie cukrzycy $cisle
powiazanej z nadwagg i siedzacym
stylem zycia. Zmniejsza st¢zenie glu-
kozy we krwi poprzez hamowanie
wchtaniania tego cukru w jelitach,
zmniejszenie jego produkcji

w watrobie oraz poprawg jego zuzy-
cia w tkankach. Lek nie nasila przy
tym produkcji insuliny przez trzust-
ke. Juz wezesniejsze prace sugero-
waly, ze metoformina moze obnizac¢
ryzyko wystapienia raka, nie tylko

u chorych na cukrzycg. W najnow-
szych badaniach naukowcy pod
kierunkiem dr. Phillipa A. Dennisa

z National Cancer Institute przez

13 tygodni podawali metforming
myszom, ktdre wczesniej miaty kon-
takt z jednym z rakotworczych zwi-
azkow obecnych w dymie nikotyno-
wym, tj. nitrozaming (NNK),
stymulujaca rozwoj procesdw nowo-
tworowych w ptucach. Jak zaobser-
wowali badacze, lek podawany
doustnie redukowat czestos¢
wystgpowania raka pluca u gryzoni
0 40-50 proc. Gdy zastosowano go
w postaci iniekcji, spadek byt jeszcze
wigkszy, bo az 72-procentowy.
Szczegotowe analizy pozwolily tez
lepiej zrozumie¢ przeciwnowotworo-
wy mechanizm dziatania metformi-
ny. Okazalo sig, ze przyczynia si¢
ona do zahamowania aktywnosci
kinazy mTOR pobudzajacej rozwoj
raka phuca.

Naukowcy zaprezentowali wyniki
swoich badan na 101. dorocznym
spotkaniu Amerykanskiego Stowa-
rzyszenia Badan nad Rakiem
(American Association for Cancer
Research), ktore odbywa si¢
w Waszyngtonie. Ich zdaniem, mozna
mie¢ nadzieje, ze jesli uda sig je
potwierdzi¢ w testach na pacjentach,
to metformina szybko znajdzie zasto-
sowanie w profilaktyce raka ptuc.

Komputer zamiast lekarza?

Jestesmy o krok blizej do diagno-
zowania chor6b za pomoca kompute-
ra. British Medical Journal
opisuje badanie, w ktorym program
komputerowy okazal si¢ o wiele lep-
szym diagnosta niz zespot lekarzy.
W badaniu wziglo udziat 15 tys.

dzieci w wieku do 5 lat przyprowa-

Spotkania seniorow

Komisja ds. Emerytéw i Rencistow zorganizowafa w Poznaniu spotkania
przy kawie, sfodyczach i owocach oraz muzyce w wykonaniu Zespotu Kame-
ralnego WIL. W spotkaniach uczestniczyto okoto 750 seniordw.

W delegaturach kaliskiej, ostrowsko-krotoszynskiej i pilskiej spotkania przy lun-
chu zorganizowaly zarzady delegatur. W kazdym z tych spotkan uczestniczyto po
60-80 senioroéw. Podkresli¢ nalezy, ze w Pile zebralismy si¢ w budynku, ktory jest
nasza wlasnoscia.

We wszystkich spotkaniach uczestniczyt prezes WIL dr Krzysztof Kordel. Na
jednym z poznanskich spotkan dr Kordel wreczyt dr. Tadeuszowi Olejniczakowi,
bytemu wieloletniemu przewodniczacemu Komisji ds. Emerytow i Rencistow,

medal 20-lecia Odrodzonego Samorzadu Lekarskiego. Miatem przyjemnosc¢ towa-
rzyszy¢ panu prezesowi w wyjazdach do delegatur i otwiera¢ spotkania w Pozna-

W kolezenskich rozmowach wspominano
ciekawostki z lat minionych, rozmawiano

o dzieciach, a zwtaszcza o tych, ktore sg lekarzami,
chwalono sie tym, jak potrafimy zajgc sie wnukami,
jakie te nasze wnuki sg madre i piekne.

niu. W delegaturach seniorow witali wiceprezesi ORL dr Teresa Kwiecinska-Koz-
minska, dr Wiestaw Wawrzyniak i dr Jacek Zabielski.

Doktor Kordel poza sktadaniem seniorom zyczen zdrowia i wszelkiej pomysl-
nosci zachgcat do pisania wspomnien o naszych mistrzach, o ciekawych wydarze-
niach, jakie seniorzy mieli okazje obserwowac. Informowat, ze w siedzibie WIL
wkrotce rozpocznie dziatalnos¢ Klub Lekarza, ktory stanie sig nie tylko miejscem
spotkan towarzyskich, ale beda tam organizowane réwniez wystawy, spotkania
z réznymi osobisto$ciami, zatozona zostanie biblioteka, mozna bedzie pograc
w brydza czy uczestniczy¢ w ¢wiczeniach z gimnastyki relaksacyjne;j.

W imieniu komisji przypominaltem, iz od po6t roku organizujemy konsultacje
specjalistyczne dla seniorow potrzebujacych takiej pomocy (w tym celu nalezy
si¢ skontaktowac z sekretariatem WIL). Poinformowalem o zasadach przyzna-

FOT. STANISLAW MACIEJ DZIECIUCHOWICZ
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naszej lzby

wania zasitkow losowych, akcentujac mozliwos¢ sktadania do Komisji Socjalne;j
wniosku na rzecz lekarza wymagajacego wsparcia finansowego przez innego
cztonka WIL.

W kolezenskich rozmowach wspominano ciekawostki z lat minionych, rozma-
wiano o dzieciach, a zwlaszcza o tych, ktore sa lekarzami, chwalono sig¢ tym, jak
potrafimy zaja¢ si¢ wnukami, jakie te nasze wnuki sa madre i pigkne.

Poruszano rowniez przykre tematy. Mowiono o ztej sytuacji ekonomicznej duzej
grupy senioré6w 1 o tym, ze lekarze seniorzy nie zawsze sa wlasciwie traktowani
przez kolegdéw czynnych zawodowo.

Podkreslano, iz takie spotkania i rozmowy daja poczucie seniorom, ze nie sg
samotni, moga bowiem liczy¢ na pomoc ze strony izby lekarskiej. Te stowa zachg-
caja nas do organizowania w przysztosci podobnych spotkan.

PRZEWODNICZACY KOMISJI DS. EMERYTOW | RENCISTOW
STANIStAW MACIEJ DZIECIUCHOWICZ
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dzonych do przychodni z wysoka
goraczka (minimum 38 stopni Cel-
sjusza). Wszystkie dzieci byty bada-
ne wedhlug standardowej procedury,

a uzyskane wyniki niezaleznie anali-
zowane przez lekarza i przez kompu-
ter. W zadnym wypadku komputer
nie postawit mniej trafnej diagnozy
niz cztowiek, w wielu za$ zdiagnozo-
wal szybciej i lepie;j.

Korzysci plynace ze stosowania na
szeroka skalg skutecznych, precyzyj-
nych programow diagnostycznych
bytyby z pewnoscia spore — w przy-
padkach podobnych do tych, ktore
badano, mozna by z jednej strony,
oszczgdzi¢ dzieciom zbgdnego cier-
pienia, z drugiej, zapobiec niewlasci-
wemu leczeniu, np. niepotrzebnemu
stosowaniu antybiotykow, ktore, jak
si¢ obecnie uwaza, sa przepisywane
zdecydowanie zbyt czgsto bez
potrzeby, przyczyniajac si¢ do szyb-
szej ewolucji szczepow bakterii 1 ich
uodporniania si¢ na leki.

Na razie jednak nie planuje si¢
wprowadzania tego typu metod na
rynek, natomiast prowadzone sa dal-
sze badania.

Zhawienna rola heta-blokeréow

Beta-blokery stosowane w obniza-
niu ci$nienia krwi moga zapobiegaé
rozprzestrzenianiu si¢ NnOwWotworow.
Naukowcy niemieccy i brytyjscy
odkryli, ze pacjenci, ktorzy regular-
nie zazywaja beta-blokery, maja
znacznie wigksze szanse na wylecze-
nie choroby nowotworowej niz
inni chorzy. Zdaniem ekspertow,
leki prawdopodobnie blokuja row-
niez dziatanie hormondw, ktore
sprzyjaja rozprzestrzenianiu si¢
komoérek nowotworowych w obrgbie
organizmu.

Gorzka czekolada moze pomdc
chorym na marsko$¢ watroby

Gorzka czekolada moze pomoc
chorym na marsko$¢ watroby, gdyz
zawarte w niej przeciwutleniacze
wplywaja korzystnie na krazenie
krwi w tym narzadzie — wykazali
badacze z Hiszpanii i Szwajcarii.
Naukowcy zaprezentowali wyniki

swoich badan na dorocznym spotka-
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I =10 Zgtaszanie uwag do 14 maja 2010 r.

niu Europejskiego Stowarzyszenia
Badan nad Chorobami Watroby

w Wiedniu w Austrii. Jak wyjasnit
prowadzacy badania Andrea de Got-
tardi ze Szpitala Uniwersyteckiego
w Bernie, u pacjentéw z marskos$cia
watroby dochodzi do zaburzen

w pracy naczyn krwionosnych tego
narzadu. Jest to spowodowane
uszkodzeniem s$rodbtonka, czyli
wysciotki naczyn, pod wptywem
wolnych rodnikéw bedacych silnymi
utleniaczami. Z czasem u chorych
na marsko$¢ rozwija si¢ tzw. nadcis-
nienie wrotne. Wowczas szczegodlnie
niebezpieczny dla nich staje sig
wzrost cisnienia krwi w zytach
watrobowych, do ktorego czg¢sto
dochodzi po spozyciu positku.

W cigzkich przypadkach moze on
nawet doprowadzi¢ do rozerwania
naczyn krwiono$nych. De Gottardi

i jego koledzy z Uniwersytetu

w Barcelonie sprawdzali, czy pacjen-
tom z nadci$nieniem wrotnym moze
pomoc jedzenie gorzkiej czekolady.
Zawiera ona duze ilosci flawonoidow
z kakao, a zwiazki te sa znane ze
swych wlasnosci przeciwutlenia-
jacych 1 korzystnego wptywu na
uktad krazenia. Badania prowadzono
w grupie 21 chorych na marskos¢
watroby: 10 z nich podawano ptynny
posilek zawierajacy ciemna czekola-
dg o zwartosci kakao 85 proc., pod-
czas gdy 11 otrzymywato positek

z biata czekolada. Okazato sig, ze
gorzka czekolada w duzym stopniu
redukowata wzrost ci$nienia

w zytach watrobowych po positku.
Jej biaty odpowiednik nie dawat
podobnych korzysci. Jak wyjasniaja
naukowcy, flawonoidy zawarte

w gorzkiej czekoladzie poprawiaja
czynno$¢ $rodbtonka, dzigki czemu
fatwiej moze dochodzi¢ do rozsze-
rzenia si¢ zyt watrobowych i spadku
cisnienia krwi. Korzystne dziatanie
ciemniej czekolady wynika rowniez
z jej ogodlnie dobrego wptywu na
krazenie w catym organizmie, pod-
kreslaja.

Zdaniem badaczy, wyniki te wska-
zuja, ze ciemna czekolada moze
przynies¢ korzysci pacjentom z mar-
skoscia watroby, gdyz minimalizuje
ryzyko wystapienia potencjalnie gro-
znego dla ich zycia powiktania nad-

Diagnostyka
kobiet
pracujacych

Niestety, pod tym wzgledem nalezymy do europejskie] czotowki. Kazdego
roku w Polsce na raka szyjki macicy zapada 4000 kobiet, potowa z nich
umiera. Od momentu zakazenia wirusem HPV do rozwoju raka inwazyjnego
moze uptyngé i 15 lat. W ramach Populacyjnego Programu Profilaktyki
i Wezesnego Wykrywania Raka Szyjki Macicy kobiety w wieku 25-59 lat raz
na trzy lata moga bezptatnie wykona¢ badanie cytologiczne. Ministerstwo
Zdrowia proponuje, aby diagnostyka obja¢ wszystkie kobiety pracujace.

P g

Profesor Marek Spaczynski, kierownik Centralnego Osrodka
Koordynujacego Populacyjny Program Profilaktyki i Wezesne-
go Wykrywania Raka Szyjki Macicy, w rozmowie z Agnieszka
Pochrzgst-Motyczynska (Gazeta Wyborcza, 23-24 stycznia
2010 r.), powiedzial m.in.:

— W 2007 r. w ramach programu pobrano 685 tysiecy cyto-
logii, a w 2009 — blisko 900 tysiecy. Duzo jeszcze pracy przed
nami, bo grupa kobiet w wieku od 25. do 59. roku zycia wytypo-
wanych do badan profilaktycznych liczy 9 min. Wszystkich na
pewno nie uda sie przebadac, ale juz dzis mozna powiedzie¢, ze
ok. 45 proc. z nich mialo zrobionq cytologie. W ramach programu
przebadano ok. 27 proc. kobiet, szacuje sie, ze drugie tyle moglo zrobi¢ badania pry-
watnie. Niestety, nie wiemy dokladnie, ile pan robi cytologie w prywatnych gabine-
tach lekarskich. (...) Jednak, by zmniejszy¢ Smiertelnos¢, musimy przede wszystkim
namawia¢ Polki, by regularnie robily cytologie. To najlepsza profilaktyka raka szyj-
ki macicy. Gdyby kazdej kobiecie cho¢ raz w zZyciu pobrano wymaz cytologiczny,
ryzyko Smierci z powodu raka szyjki macicy obnizytoby sie o 40 proc.! (...)

Wydaje mi sie, ze dobre efekty mogloby przynies¢ takze wprowadzenie cytologii
i mammografii jako obowiqzkowych badan, ktore bedq musialy przedstawic kobie-
ty podejmujqce prace i te pracujqce. Nie jestem za przymusem, ale moze by to nas
nauczylo koniecznosci dbania o swoje zdrowie.

Jest szansa, ze Polek nie trzeba bedzie namawia¢. Ministerstwo Zdrowia propo-
nuje — w ramach badan okresowych — przeprowadzenie i objgcie obowigzkowymi

ANDRZEJ
PIECHOCKI

Wydaje mi sie, ze dobre efekty mogfoby
przyniesc takze wprowadzenie cytologii

I mammografii jako obowigzkowych badan, ktére
bedg musiaty przedstawic kobiety podejmujgce
prace i pracujgce. Nie jestem

za przymusem, ale moze by to nas nauczyfo
koniecznosci dbania o swoje zdrowie.
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badaniami diagnostycznymi kobiet pracujacych w wieku od 25 do 59 lat w celu
wykrycia raka szyjki macicy oraz raka piersi u kobiet w wieku od 50 do 69 lat.
Resort przygotowat projekt nowelizacji ustawy o zmianie ustawy o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych z funduszy publicznych i kodeksu pracy. Zostat
on przekazany do uzgodnien zewngtrznych z terminem zglaszania uwag
do 14 maja 2010 r.

— Ograniczenie zachorowalnosci i umieralnosci na raka szyjki macicy i raka
piersi — informuje Piotr Olechno, rzecznik prasowy Ministerstwa Zdrowia — ozna-
czac¢ bedzie zblizenie Polski do standardow europejskich pod wzgledem jakosci
i skutecznosci systemu aktywnych, populacyjnych badan profilaktycznych. Zaktada
sie, ze wprowadzenie obowiqzku poddawania sie badaniu cytologicznemu
w ramach badan profilaktycznych pracownikow spowoduje zdecydowany wzrost
wspotczynnika wykrywalnosci stanow przedrakowych i wczesnych postaci klinicz-
nych nowotworow. Proponowana regulacja jest wynikiem doswiadczen nabytych
w ostatnim czasie przy probach wdrazania roznego rodzaju badan skriningowych
w Polsce, jak rowniez wykorzystuje sprawdzone wzorce stosowane skutecznie
do walki z rakiem szyjki macicy w Europie. Wprowadzenie tych badan spowoduje
rowniez, ze stadia bardziej zaawansowane zostanq wczesniej wykryte i wyleczone,
co przyczyni si¢ do obnizenia ponoszonych wydatkow zwiqzanych z leczeniem.
Wejscie w zycie nowelizacji ustawy o zmianie ustawy o Swiadczeniach opieki zdro-
wotnej finansowanych ze srodkow publicznych oraz ustawy — kodeks pracy spo-
woduje zmiany przepisow w tzw. rozporzqdzeniach koszykowych.

Wigcej o problemie diagnostyki kobiet pracujacych
pisze dr Krzysztof Ozegowski na str. 24

(ceovecoe  onetpl
cis$nienia wrotnego. Marskos$¢ watro-
by polega na systematycznym wiok-
nieniu, ktore niszczy strukturg tego
narzadu. Moga ja wywotywac rozne
czynniki — najczg$ciej zakazenia
wirusami HBV 1 HCV, a takze nad-
uzywanie alkoholu.

Interakcje lekow mogq hyé
przyczyna zgonu

— Niepozqdane dzialania lekow to
Jjedna z 10 najczestszych przyczyn
zgonu, a 30—40 proc. dziatan niepo-
zqdanych mozna uniknq¢ — méwit na
konferencji ,,Niebezpieczne interak-
cje lekow w praktyce klinicznej”
dr Jarostaw Woron z Uniwersytetu
Jagiellonskiego.

Konferencja odbyta si¢ w Urzedzie
Rejestracji Produktow Leczniczych,
Wyrobéw Medycznych i Produktow
Biobdjczych, w ramach ogdlnopol-
skiej kampanii ,,Lek bezpieczny”.

— Jest coraz gorzej — mowit dr
Woron. — Szkodliwe interakcje lekow,
czyli ich wzajemne oddzialywanie na
siebie, bedq sie stawac coraz wiek-
szym problemem. Jesli bierze si¢ dwa
leki, ryzyko niekorzystnych interakcji
wynosi 13 proc. Przy pieciu lekach to
juz 58 proc., przy siedmiu
i wiecej — 82 proc. Leki sq powszech-
nie dostepne — czesto bez recepty,
ich szkodliwe dzialania bywajq baga-
telizowane, a wielu pacjentow czy
nawet lekarzy nie ma swiadomosci
zagrozenia. Gdy w Krakowie ekspe-
rymentalnie dano pacjentom liste
lekow, by poprosili lekarzy o przepi-
sanie Smiertelnie groznej kombinacyi,
tylko w jednym wypadku na
10 lekarz odmowil wypisania
recepty.

Jedna z metod zwigkszania bezpie-
czenstwa farmakoterapii jest zwal-
czanie zjawiska samoleczenia. Tym-
czasem producenci reklamuja leki
jak proszek do prania, zachgcajac do
kupowania wigkszych, ,,ekonomicz-
nych” opakowan, ktore pozniej
,»szkoda wyrzuci¢”. Chorzy czgsto
stosuja preparaty majace rozne
nazwy handlowe, ale zawierajace to
samo, np. paracetamol czy ibuprofen.
Bywa, Ze nie informuja lekarza, co
biora. Zbyt czgsto samoleczenie
podejmowane jest pod wptywem
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przypadkowych osob. W czasie
zakonczonej wlasnie zatoby do szpi-
tala trafita pacjentka, ktorej znajomi
doradzili — dla poprawy nastroju —
sze$¢ roznych benzodiazepin. Dra-
matycznie spadlo jej ci$nienie tgtni-
cze 1 nie mozna si¢ bylo z nig poro-
zumie¢. Bardzo niekorzystne
konsekwencje ma jednoczesne zazy-
wanie kilku niesteroidowych lekéw
przeciwzapalnych. Takich lekow —
np. ibuprofenu i naproksenu — nie
wolno taczy¢ z soba — nie sa wtedy
bardziej skuteczne, natomiast zwigk-
sza si¢ ryzyko uszkodzenia przewodu
pokarmowego, watroby i nerek. Poza
aspiryna wszystkie niesteroidowe
leki przeciwzapalne moga szkodzi¢
uktadowi krazenia.

Laczenie lekow wykrztusnych
z przeciwkaszlowymi nie ma sensu
— przyktadem takiego polaczenia sa
»inteligentne” syropy na ,.kazdy
kaszel”. Lekow rozrzedzajacych
wydzieling nie nalezy laczy¢ z prepa-
ratami wapnia, ktore zaggszczaja
wydzieling. Pyralgina to skuteczny
lek przeciwbolowy, ale wraz z kotri-
moksazolem moze uszkodzi¢ szpik.
Zen-szen czy efedryna zmniejszaja
skuteczno$¢ leczenia nadcisnienia.
Zazywany przez wiele 0sob — chocby
w postaci srodkow ,,na nerwy”
— dziurawiec moze zaktoca¢ dziata-
nie lekow antydepresyjnych, a nawet
antykoncepcyjnych, co bywa przy-
czyna nieplanowanej ciazy. Z pozoru
niewinny paracetamol w zbyt duzej
dawce potrafi zniszczy¢ watrobe,
a w polaczeniu z warfaryna zwigksza
ryzyko wystapienia krwawien —
ostrzegat specjalista. Interakcje
to szczegolnie duzy problem
w wypadku os6b starszych, bio-
racych wiele roznych lekow. Kazdy
z wielu specjalistow moze leczy¢
pacjenta na jedna z dolegliwos$ci
zgodnie z regutami sztuki — a suma-
ryczny efekt bywa optakany. Jesli
kto$ bierze wiele lekéw przeciwbolo-
wych, odstawienie jednego z nich
pomaga bardziej niz dodanie kolejne-
go specyfiku. Mnozenie lekow to
btedne koto — nowy lek zwalczajacy
objawy dotychczasowych lekow
wywotuje nowe objawy. Sa leki, kto-
rych nigdy nie powinno si¢ podawac
osobom w podesztym wieku — na

Konterencja
Dental News |V
w Poznaniu

Miedzynarodowa Konferencja Naukowo-Szkoleniowa Dental News IV organi-
zowana przez Polskie Towarzystwo Studentéw Stomatologii przy Uniwersyte-
cie Medycznym w Poznaniu odbyta sig 17 kwietnia 2010 r. Patronat nad nig
objeli JM rektor Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu prof. dr hab. med. Jacek Wysocki, dziekan Wydziatu Lekarskiego
Il prof. dr hab. med. Andrzej Tykarski, Polskie Towarzystwo Stomatologiczne
| Wielkopolska Izba Lekarska.

Studenci juz czwarty raz byli gospodarzami takiego spotkania. W tym roku byto
ona wyjatkowa ze wzgledu na wyktadowcow z zagranicy, rekordowa liczbg
uczestnikow, w tym studentow z programu angloj¢zycznego i lekarzy praktykuja-
cych, a takze nieograniczong fantazjg¢ organizatorow, ktora pozwolita na stworze-
nie niepowtarzalnej atmosfery spotkania. Prace organizacyjne dotyczace utozenia
programu zaréwno naukowego, jak i rozrywkowego trwaty od listopada 2009 r.
Konferencja cieszyta si¢ duzym zainteresowaniem nie tylko wsrod studentow,
ale rowniez wtadz uczelni, Wielkopolskiej Izby Lekarskiej i firm, ktore finanso-
wym wsparciem pozwolily na realizacjg zamierzen mtodziezy. W tym momencie
stowa podzigkowania w imieniu komitetu organizacyjnego i spotecznosci stu-
denckiej kieruj¢ do prezesa WIL dr. Krzysztofa Kordela, wiceprezesa
dr. Andrzeja Baszkowskiego oraz do dr n. med. Anny Kurhanskiej-Flisykowskiej
za okazana pomoc i przychylnos¢.

W momencie, kiedy zakonczono sprawy organizacyjne, nadeszty tragiczne wia-
domosci o katastrofie samolotu pod Smolenskiem i $mierci 96 osob. Oczywiste
stato sig, ze czg$¢ programu konferencji nie mogta zosta¢ zrealizowana w formie,
jaka wczesniej zaplanowano, a sytuacja, w jakiej znalezli si¢ organizatorzy, wyma-
gata natychmiastowych dziatan i przedstawienia uczestnikom alternatywnej pro-
pozycji spedzenia czasu. Obawa, ze wykreslenie z programu wieczornych spotkan
rozrywkowych zniechgci mtodziez do udziatu w konferencji, byta, jak si¢ okazato,
bezpodstawna. Obecnos¢ potwierdzito okoto 550 studentow ze wszystkich osrod-
kow uniwersyteckich w Polsce.

Pierwszym gosciem, ktory przyjechat ze Standw Zjednoczonych 14 kwietnia,
byt profesor Brian Clarkson. Nastgpnego dnia przylecieli dr Jun Liu i dr Harrison
Chang. Ich przybycie okazato si¢ bardzo szczgsliwym zbiegiem okolicznosci,
gdyz przylecieli ostatnim samolotem z Detroit przed erupcja wulkanu na Islandii.
Wszyscy goscie po spotkaniu z komitetem powitalnym na lotnisku Lawica prze-
wozeni byli do hotelu konferencyjnym samochodem. Byla nim 43-letnia zolta
syrena, ktora zostata udostgpniona dzigki zyczliwosci wilasciciela samochodu
— studenta III roku stomatologii. Goscie entuzjastycznie reagowali na jazdg po uli-
cach Poznania z predkoscia jadacego roweru, a pozytywna reakcja mieszkancow
miasta nadawata tej przejazdzce niepowtarzalny klimat.

Nieoficjalnie konferencja rozpoczgla si¢ w piatek, 16 kwietnia, o godzinie 19.30.
Profesor Clarkson zgodzit si¢ na prosbeg studentow wygtosi¢ wyktad na temat
»Syntetyczne szkliwo zgba — fikcja czy fakt?” dla osob, ktore przyjechaty na kon-
ferencj¢ z innych miast Polski. Wyktad ten zostal wygloszony dzien wczesniej
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przyktad barbiturany, petydyna czy
butylobromek hioscyny (Buscopan).
Jak mowit dr Woron, w Polsce nie
ma centralnej, wiarygodnej strony
internetowej informujacej o interak-
cjach lekéw, a dostgpna w sieci wie-
dza nie zawsze jest wiarygodna.

W wielu krajach lekarze pracujacy
w szpitalach i przychodniach wyko-
rzystuja programy, ktore ich ostrze-
gaja przed taczeniem niektorych
lekow. Pacjentom pozostaja popular-
nomedyczne ksiazki, wiedza czerpa-
na z medidéw 1 pisane drobnym dru-
kiem ulotki.

Zbawienne skutki
jedzenia orzechow

Gars¢ orzechow wioskich dziennie
pozwala na skuteczne zapobieganie
nowotworom prostaty.

Naukowcy amerykanscy prowadzi-
li badania na myszach, ktore wyka-
zaly, ze bogate w kwasy omega 3
orzechy zapobiegaja rozwojowi
nowotworow i spowalniaja tempo ich
wzrostu. Zdaniem badaczy, mgzczy-
zni powinni zjada¢ okoto 14 orze-
chow dziennie. Rak prostaty jest
druga pod wzgledem powszechnos$ci
chorobg nowotworowa wsrod
mezezyzn
i w samej tylko Wielkiej Brytanii
zabija kazdego roku az 10 tys. osob.

Pijace nastolatki bardziej
narazone na nowotwory piersi

Nastolatki i mtode kobiety, ktore
czgsto siggaja po alkohol, sa bardziej
narazone na fagodne nowotwory piersi,
zwigkszajace ryzyko zachorowania na
raka — wynika z amerykanskich badan
publikowanych przez pismo
Pediatrics. Jak przypomina jeden
z autorow pracy, dr Graham Colditz
z Washington University w St. Louis,
ok. 80 proc. guzéw piersi ma charak-
ter fagodny. Niebezpieczne jest jed-
nak to, ze moze si¢ z nich rozwinac
ztosliwy nowotwor piersi, czyli
rak. Dotychczas zwiazek migdzy
iloscia spozywanego alkoholu
a ryzykiem raka piersi byt znany
w wypadku kobiet w $rednim
i starszym wieku. Naukowcy
z Washington University razem
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z kolegami z Harvard University
przez 11 lat zbierali dane na temat
konsumpcji alkoholu w grupie

6899 dziewczat i mtodych kobiet,
ktéore w momencie rozpoczgcia
badan miaty od 9 do 15 lat. Okazato
sig, ze uczestniczki spozywajace
wigksze ilosci alkoholu byty bardziej
narazone na fagodny nowotwor pier-
si. U tych, ktore pity alkohol 6—7 dni
w tygodniu, 5,5 razy czgsciej dia-
gnozowano tagodna zmiang nowo-
tworowa niz u rowiesniczek, ktore
nie pily wcale lub wypijaty mniej
niz jedna porcjg alkoholu na tydzien.
W wypadku nastolatek i mtodych
kobiet siggajacych po alkohol

3-5 razy tygodniowo, ryzyko rosto
3-krotnie. Pacjentki, u ktorych
wykrywano lagodne guzy piersi, pity
ogolnie czgsciej 1 wigeej, a ich
dzienne spozycie alkoholu wyliczono
na dwukrotnie wyzsze niz

w przypadku réwiesniczek bez nowo-
tworu piersi. Zdaniem autor6w pracy,
badania te jasno wskazuja, ze ryzyko
wystapienia tagodnych guzoéw piersi
rosnie wsrod nastolatek 1 mlodych
kobiet wprost proporcjonalnie do ilo-
$ci spozywanego alkoholu. Jest to
dowdd na to, ze wiek nastoletni oraz
wczesna dorosto$¢ sa okresem o klu-
czowej roli w prewencji raka piersi.
Niestety, wiele pan zaczyna pi¢ jako
nastolatki, doktadnie wtedy, gdy
tkanki w obrgbie gruczotu sutkowe-
go wchodza w stadium szybkiego
powielania si¢, zaznaczaja badacze.
Jak przypomina dr Colditz, ryzyko
zachorowania na raka piersi mozna
zmniejszy¢ nie tylko ograniczajac
spozycie alkoholu, ale tez przez
zdrowa dietg i aktywnos¢ fizyczna,
ktore pomagaja zachowac szczupta
sylwetke.

Nowy sposdb leczenia hélu

Resolwiny, naturalne lipidy synte-
tyzowane przez organizm z kwasow
thuszczowych omega 3, moga stac si¢
nowym rodzajem lekow przeciwbo-
lowych u$mierzajacych bol towarzy-
szacy stanom zapalnym — informuja
naukowcy z USA na famach pisma
Nature Medicine.

Zdaniem autorow badan, resolwiny
maja szansg¢ okazac si¢ skutecznymi

w ramach projektu Akademicki Poznan wspotfinansowanego przez Urzad Miasta
Poznania i Uniwersytet Medyczny na zaproszenie kierownika Kliniki Ortodoncji
profesor Teresy Matthews-Brzozowskiej. Imponujacy byt widok wypetnionej po
brzegi sali na 450 os6b. Po wyktadzie studenci oraz zaproszeni wyktadowcy obej-
rzeli wspolnie film Andrzeja Wajdy ,,Katyn”. Ze wzgledu na obecno$¢ gosci zagra-
nicznych film miat napisy w jgzyku angielskim, co zapewne spowodowalo liczny
udziat studentéw z programu anglojgzycznego.

Uroczyste i oficjalne otwarcie konferencji odbylo si¢ w sobotg, 17 kwietnia,
o godzinie 10.00. Swoja obecnoscia zaszczycili to wydarzenie prorektor ds.
studenckich dr hab. med. Mariusz Puszczewicz, prodziekan ds. oddziatu stomato-
logii prof. UM dr hab. Jerzy Sokalski, prezes Polskiego Towarzystwa Stomatolo-
gicznego w Poznaniu dr n. med. Anna Surdacka, wiceprezes Wielkopolskiej Izby
Lekarskiej dr Andrzej Baszkowski oraz grono profesorow i nauczycieli akademic-
kich. Szczegolnie wzruszajace dla studentow bylo pojawienie si¢ emerytowanych
wyktadowcow naszej uczelni — prof. Barbary Perzyny i prof. Zdzistawa Krysin-
skiego. Wszystkie przybyle osoby swoja obecno$cia daly nieoceniony wyraz
wsparcia dla inicjatywy studenckie;j.

Podczas konferencji w Poznaniu po raz pierwszy zostaty przyznane nagrody Pol-
skiego Towarzystwa Studentow Stomatologii — Ztote Plomby. Nagrodg t¢ ustano-
wiono podczas ostatniego walnego zjazdu w Lodzi i jest ona przyznawana przez
zarzad gtowny PTSS osobom, ktére chca bezinteresownie dzieli¢ si¢ swoja pasja
1 pomagaja studentom. W tym roku Ztote Plomby przyznano prof. Brianowi Clark-
sonowi, dr. Tomaszowi Marii Kercz (wydawnictwo Bestom, portal Dentonet.pl),
Ewie Mastalerz i Markowi Wiktorowskiemu (firma Exactus), Grzegorzowi Kal-
barczykowi (firma Arkona) oraz zespotowi firmy Colgate.

Wyktad wiodacy w jezyku angielskim wyglosit dr Jun Liu na temat chinskiej
medycyny i jej elementéw wykorzystywanych w stomatologii. Doktor Liu pochodzi
z miasta X'ian w Chinach, gdzie ukonczyt studia w dziedzinie stomatologii na
uniwersytecie medycznym, od kilku lat pracuje naukowo na uniwersytecie
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w Michigan. Pozostate wyktady zostaty podzielone na trzy sesje. W pierwszej,
poswigconej stomatologii zachowawczej, przedstawiono dwa wyktady na temat
nadwrazliwosci zgbiny. Pierwszy, wygloszony przez dr n. med. Renatg
Chatas z Zaktadu Stomatologii Zachowawczej z Lublina, dotyczyl przyczyn
nadwrazliwosci 1 metod jej leczenia ze szczegdlnym uwzglgdnieniem nowego
produktu firmy Colgate. Wyktad prof. Briana Clarksona z Uniwersytetu Michigan
zawieral natomiast elementy przysztosci i dotyczyt mozliwosci wykorzystania
zdobyczy nanotechnologii w znoszeniu objawow wrazliwos$ci zgbiny. Sesja druga
obejmowala tematy rozne. Doktor hab. n. med. Krzysztof Osmola przedstawit
ciekawe 1 rzadko wystgpujace przypadki kliniczne wymagajace interwencji chi-
rurgicznej. Doktor n. med. Katarzyna Mazur-Melewska podata zalecenia i kolej-
nos$¢ postgpowania po wystapieniu ekspozycji na material potencjalnie zakazny.

W ostatniej, popotudniowej sesji uczestnicy wystuchali wyktadu dr. n. med.
Bartosza Cerkaskiego z Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu na temat regut
obowiazujacych w leczeniu endodontycznym ze szczegdlnym zwroceniem uwagi
na przygotowanie zgba do leczenia kanatowego. Ostatni wyktad, ktory wygtosit
dr n. med. Maciej Zarow z prywatnej praktyki Dentist z Krakowa, dotyczy}
estetycznej odbudowy koron zgbow w odcinku przednim po leczeniu endodon-
tycznym.

W przerwach pomigdzy wyktadami studenci zapewnili wszystkim poczgstunek
— stodkosci z kawa lub herbata, a takze mate ,,co nieco” w porze obiadowej, nie-
codzienny poczgstunek, jak na konferencyjne zwyczaje — grochowke i bigos
z kuchni polowej oraz kietbaski z rusztu.

Konferencja zgromadzita wyjatkowo duza liczbg uczestnikow, ktorzy wytrwali
do konca dzigki bogatemu programowi. Rzadko zdarza sig, aby ostatni wyktad
odbywal si¢ przy wypehione;j sali. Komitet organizacyjny bardzo dzigkuje wszyst-
kim lekarzom, ktorzy uczestniczyli w konferencji, i juz dzisiaj zaprasza w przy-
sztym roku na, mamy nadziejg, tak samo udane spotkanie.

AGATA CZAJKA-JAKUBOWSKA

srodkami przeciwbolowymi, ponie-
waz maja silne dziatanie przeciwza-
palne oraz dzialaja na receptory

w rdzeniu krggowym i zapobiegaja
przewlektemu bolowi. Bol towarzy-
szacy zapaleniu wystgpuje m.in.

w przebiegu reumatoidalnego zapale-
nia stawow, po operacjach chirur-
gicznych i ma swoje zrodto

w uszkodzeniu tkanek, ktore powo-
duje wydzielanie czynnikow proza-
palnych oraz aktywacjg receptorow
w rdzeniu krggowym. Resolwiny sa
lipidami o silnym dziataniu przeciw-
zapalnym. Ru-Rong Ji wraz z kole-
gami z Brigham and Womens Hospi-
tal i Harvard Medical School

w Bostonie wykazal, ze dwie resol-
winy — RvE1 i RvD1 naturalnie pro-
dukowane w organizmie z kwasow
omega 3, znaczaco tagodza objawy
boélu zapalnego u myszy. Naukowcy
zaobserwowali, ze RVEL jest

10 tysigey razy bardziej skuteczna

w usmierzaniu bélu niz zwiazek,

z ktorego powstaje. Ponadto, sztucz-
ny specyfik, ktory wiaze si¢ z tym
samym receptorem co RvEl i RvD1,
réwniez znaczaco tagodzi bol. Poza
bezsprzecznym dziataniem przeciw-
zapalnym resolwin, RvE1 dziata

w rdzeniu kr¢gowym, gdzie zapobie-
ga dugotrwalej aktywacji nerwow
powodujacych przewlekly bol.

Naukowcy pracuja
nad nowa metoda
leczenia nowotworow

Naukowcy brytyjscy pracuja nad
nowa metoda niszczenia nowotwo-
réw piersi przy pomocy lodu. Zda-
niem badaczy, krioterapia stosowana
z powodzeniem w leczeniu nowo-
tworow prostaty moze sprawdzic si¢
réwniez w przypadku raka piersi.
Nowa technika polega na wprowa-
dzaniu do guza kilku przypomina-
jacych igly sond, przez ktore jest
doprowadzany bardzo zimny gaz,
wskutek czego wokot nowotworu
powstaje lodowa kula niszczaca
komorki rakowe. Proby leczenia
nowotworow za pomoca krioterapii
podejmowano juz wczesniej, ale naj-
nowsza metoda jest tylko w minimal-
nym stopniu inwazyjna i nie wymaga
interwencji chirurgicznej, jednak jej
tworcy uprzedzaja, ze jej upowszech-
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Doktor putkownik
Tadeusz Frydrychowicz

Kolaudacja doktora putkownika Tadeusza Frydrychowicza
do wniosku o nadanie jego imienia ulicy w Ostrowie
Wielkopolskim.

Tadeusz Frydrychowicz urodzit si¢ w Dzidnie koto Koro-
nowa (obecnie Dziedno) na Pomorzu, 21 marca 1895 r. Szko-
I¢ $rednia ukonczyt w Inowroctawiu. Studia medyczne roz-
poczat w Berlinie w 1916 r. w mundurze armii zaborczej,
wecielony jako poddany cesarza Niemiec. Studia ukonczyt juz
w mundurze oficera wojsk polskich na Uniwersytecie
w Poznaniu, uzyskujac w 1926 r. dyplom doktora wszech
nauk medycznych. Jeszcze jako student bral udzial
w powstaniu wielkopolskim, a nastgpnie odbyt kampanig
kijowska w wojnie z bolszewikami,
w stuzbach sanitarnych, uzyskujac szlify
oficerskie. Po wojnie, dalej studiujac,
rozpoczat shuzbg zawodowa w 3. Szpi-
talu Wojskowym w Poznaniu. P6zniej
zaczal stuzbeg lekarska w szpitalach
okrggowym DOK w Poznaniu i rejo-
nowym w GniezZnie.

Do Ostrowa trafit po uzyskaniu tytu-
tu doktora w 1926 r., nominowany
zostal na komendanta Garnizonowej
Izby Chorych przy ul. Towarowe;j
(obecnie Dworcowej) i zamieszkat
z rodzing naprzeciw koszar przy ulicy
Kolejowej. Po zorganizowaniu szpita-
la garnizonowego zostal awansowany
na naczelnego lekarza garnizonu
Ostrow, z siedziba w koszarach
60. Putku Piechoty. W tym czasie uzy-
skat uprawnienia potoznika, poniewaz
do jego obowiazkéw nalezata takze opieka medyczna nad
rodzinami kadry zawodowej garnizonu, gtownie pomoc
zonom w trakcie porodow. W latach 30. skierowany do
Wyzszej Szkoty Wojennej, ktora ukonczyt rok przed wybu-
chem II wojny $§wiatowej. Owocem tego byt awans do stop-
nia majora dyplomowanego, a na czas wojny nominacja na
szefa Sanitarnej Shuzby Medycznej 25. Kaliskiej Dywizji
Piechoty, z ktora przebyt cala kampani¢ 1939 r., w tym
w bitwie nad Bzura, az po obrong Warszawy na terenie Akade-
mii Wychowania Fizycznego, gdzie wstawit si¢ ostrowski
60. Putk Piechoty. Tam dostat si¢ do niemieckiej niewoli.

W czasach przedwojennych dat si¢ pozna¢ jako Swietny
organizator i realizator réznych zadan i jako spotecznik. Byt
jednym z pierwszych cztonkéw i aktywnym dziataczem we
wtadzach ostrowskiego kota Czerwonego Krzyza — PCK
Okregu Wielkopolskiego. Opieke nad matka i dzieckiem
sprawowat od 1929 do 1939 r., kierujac Miejska Stacja Opie-

ki nad Matka 1 Dzieckiem przy ul. Koszarowej 2, a takze bez-
ptatnie opieckowat si¢ i szkolit mlodziez ze szkot $rednich,
w tym w Alma Mater Ostroviensis i w Technikum Ekono-
micznym. Od 1929 do 1939 r. na podstawie umowy z urzg-
dem wojewoddzkim w Poznaniu udzielat pomocy lekarskiej
pracownikom panstwowym. Proboszcz parafii farnej powo-
tat go do Rady Parafialnej. Znany byt z altruizmu, jesli
napotkat osobg biedna, leczyt za Bog zaplac.

Niewolg czasu wojny rozpoczal w obozie jenieckim dla
oficerow (oflag) w Prenzlau, przeniesiony nastgpnie do
likwidowanego obozu dla jencéw podoficerow (stalag)
w Altengrabow, skad zostal oddelegowany do Warszawy do
walki z wybuchta w stolicy epidemia cholery. W stalagu
przyczynit si¢ walnie do wcze$niej-
szych zwolnien wielu podoficerow
ostrowskiego 60. Pulku Piechoty,
na podstawie ,,stwierdzenia” choroby
zakaznej, wykorzystujac paniczny
strach Niemcow przed epidemiami.
Zaskarbit sobie tym trwata wdzigcz-
no$¢ jencow i ich rodzin.

Po opanowaniu epidemii w Warsza-
wie nie odestano go do obozu jenieckie-
go. Pozostawiono go wiasnemu losowi,
bez pracy i moznosci powrotu do rodzi-
ny. Poczatkowo pracowat jako pomoc-
nik weterynarza, az wreszcie zdobyt
pracg w Legionowie w Ubezpieczalni
Spotecznej na stanowisku naczelnego
lekarza podobwodu. Tam potaczyt sig
wreszcie z rodzina, koczujaca dotad
w Ostrowie u przyjaciol, po wyrzuce-
niu przez Niemcow z wiasnej willi,
pomimo ustalen konwencji genewskiej o jencach wojennych.

W Legionowie wstapit w 1942 r. do Armii Krajowe;j i tra-
fit do zgrupowania ,,Obroza” dziatajacego na prawym brze-
gu Wisly w Warszawie 1 na jej obrzezach, petniac konspira-
cyjna stuzbe medyczna, bedac szefem sanitarnym I Rejonu
Obwodu Warszawa Powiat. Przyjat konspiracyjny pseudo-
nim ,,Zdzidna”. Zorganizowat po prywatnych mieszkaniach
w Legionowie szpitale polowe AK oraz punkty sanitarne
wokot Legionowa, ktore okazaty si¢ tak bardzo potrzebne
podczas walk powstanczych. Rodzina doktora stuzyta pomo-
ca AK lub po prostu nalezata do AK. Syn Konstanty, zotierz
AK, konczyt podchorazowkeg, a do powstania przebijat si¢ do
Puszczy Kampinoskiej, starsza corka Antonina petnita stuzbg
sanitariuszki w szpitalach polowych, mlodszy syn Aleksan-
der, harcerz Szarych Szeregow, byl tacznikiem. W mieszka-
niu, w skrzyni-tawie dla pacjentéw, byta przechowywana
bron AK ze zrzutow.
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W AK awansowat do stopnia
podputkownika, zweryfikowanego

w 1996 r. przez prezydenta RP na
wychodzstwie do pefnego stopnia
putkownika, fgcznie z przyznaniem
Orderu Virtuti Militari. Niestety,
dokumenty te dotarty z Londynu

do Ostrowa w 1967 r., juz po Smierci
doktora.

Po wkroczeniu Armii Czerwonej na Pragg i pdzniej po
zajeciu Legionowa czg$¢ cztonkéw zgrupowania ,,Obroza”
przedzierala si¢ do Puszczy Kampinoskiej, czgs¢ po rozfor-
mowaniu wstapila do Armii Berlinga. Ostrzegany przez
zwierzchnictwo AK dr Frydrychowicz odmowit ewakuacji.

Nie chciat pozbawia¢ opieki lekarskiej rannych powstan-
cow lezacych w polowych szpitalach AK, mimo ze dobrze
wiedziat, co mu grozi, trwat do konca na posterunku.

W AK awansowal do stopnia podput-
kownika, zweryfikowanego w 1996 r.
przez prezydenta RP na wychodz-
stwie do petnego stopnia putkownika,
facznie z przyznaniem Orderu Virtuti
Militari. Niestety, dokumenty te dotar-
ty z Londynu do Ostrowa w 1967 r., juz
po $mierci doktora.

Radzieckie NKWD wiedziato, kim
jest dr Frydrychowicz. Zaledwie Rosja-
nie zdobyli Legionow we wrzesniu
1944 r., wezwano go do ,,chorego” ofi-
cera Armii Czerwonej, i do gabinetu, do
czekajacych pacjentow oraz do rodziny
juz nie powrocit. Wywieziony na Sybir
przebyt ponadtrzyletnia gehenng, m.in.
w ziemiankach przy budowie kopalni.
W tagrowskich warunkach ratowat
i nio6st ulge jencom, majac do dyspozy-
cji tylko wiedzg, scyzoryk, brzytwe,
syberyjskie ziota i sit¢ ducha oraz umiejgtnos$¢ oddziatywania
na psychikg swym niezwyktym poczuciem humoru i pogod-
nym usposobieniem. Zwolniony z zestania, moze za przyczyn-
kiem dr. Michejdy, 6wczesnego wiceministra zdrowia, przed
wojna dyrektora Ubezpieczalni Spotecznej w Ostrowie, wrocit
z nieludzkiej ziemi we wrzesniu 1947 r. Po krotkiej rekonwale-
scencji powrocit do stuzby medycznej w ostrowskiej Ubezpie-
czalni Spotecznej i w lecznictwie kolejarzy i ich rodzin.

Wojewaddzkie i lokalne wladze sanitarne chgtnie korzystaly
z jego wiedzy, zdolnosci organizatorskich, zdyscyplinowania,
sumiennosci 1 akuratno$ci w dzialaniu, powierzajac rozne
funkcje w podejmowanych zadaniach i inwestycjach medycz-
nych na terenie miasta. Po powrocie z ZSRR do Ostrowa roz-
poczal shuzbg lekarska na umoweg z Okregowa Izba Lekarska
w Poznaniu od objgcia prowizorycznego stanowiska lekarza
domowego. Dalsza praca to wktad w organizowanie pogoto-
wia ratunkowego, gdzie przez dlugie lata byt czynnym leka-

rzem. Jego ofiarno$¢ przejawita si¢ w przekazaniu ocalatego
w jego domu sprzgtu i mebli. Po wyrzuceniu rodziny miesz-
kanie zajat lekarz Niemiec i to specjalistyczne dobro, pozo-
stawione przez uciekajacych okupantow, szabrownicy pozo-
stawili, zadowalajac si¢ innym wyposazeniem. Rodzina
wracata do ogotoconego domu, zajgtego z urzedowego naka-
zu przez obeych. Na zlecenie Wojewodzkiej Stacji Sanitarno-
-Epidemiologicznej w Poznaniu dr Frydrychowicz, wowczas
juz kierownik miejskiej przychodni specjalistycznej, zorgani-
zowal powiatowa stacj¢ sanepidu w Ostrowie, a po ,,przy-
spieszonym” otwarciu w 1952 r., kierownictwo tej placowki
przekazal mtodemu lekarzowi. Kolejne zadanie to udziat
w budowaniu i organizowaniu specjalistycznej przychodni
kolejowej przy ulicy Wroctawskiej, na terenie 6wczesnego
ZNTK, podlegtego Ministerstwu Komunikacji.
Leczyt rodziny kolejarskie w Ostrowie od 1927 do 1939 r,,
a po wojnie od 1950 r., w tym jako lekarz rejonowy, nastgpnie
kierownik przychodni rejonowe;j i zastgpca kierownika obwo-
dowej przychodni lekarskiej w Ostrowie, az do przyznania
w 1966 r. renty starczej przez DOKP w Poznaniu. Jeszcze
jedno zadanie przyszto mu realizowa¢ w mundurze kolejarza.
Byta to przydworcowa Izba Matki i Dziecka. W 1958 r. wsta-
pit do zarzadu Stuzby Zdrowia w Pozna-
niu o zweryfikowanie go jako specjalisty
medycyny kolejowej. Dbat o uzupehia-
nie wiedzy 1 zdobywat nowe dodatkowe
specjalnosci, np. z balneologii. Cieszyt
si¢ popularnoscia i uznaniem nie tylko
u kolejarzy i pracownikow fabryki
Wagon, w rodzinach bylych wojsko-
wych z czasow Il RP, lecz tez wsrod
wielu mieszkancow Ostrowa i powiatu,
zwlaszcza u kobiet majacych trudnosci
z urodzeniem dziecka, nowego miesz-
kanca Ostrowa. Wzywany przez potozne
do trudnych przypadkow, najczgsciej
W nocy, nie oszczegdzat swych sit i czasu.
Mowito si¢ w miescie, ze ,,odbieral” pod
koniec zycia juz czwarte pokolenie.
Ponad 40 lat stuzby do 1966 r. Nie-
ztomna wiara, stuzba, pomocniczos¢,
patriotyzm — to byly jego dewizy. Jakze
czgsto jego zona styszala: ,,Ojczyzna to twoja rywalka”.
Umart w domu, ktory zbudowat w 1935 r., 20 lutego 1967 r.
i zostat pochowany na cmentarzu przy ulicy Limanowskiego.
Nadane odznaczenia: Virtuti Militari w 1996 r., w rzeczy-
wisto$ci posmiertnie, Krzyz Walecznych w 1920 1. iw 1949 r.,
Ztoty Krzyz Zastugi z Mieczami za lata 1942-44 w 1965 r.,
Wielkopolski Krzyz Powstanczy w roku 1958, Krzyz Litew-
sko-Biatoruski w 1920 r., Warszawski Krzyz Powstanczy
w 1982 1., Krzyz Armii Krajowej w 1969 r., Medal Zwycig-
stwa 1 Wolnosci dwukrotnie w 1959 r. i w 1982 r., Medal
Wojska stopnie I, II, IIT i IV, Medal Pamiatkowy za Wojn¢
1918-21, Medal Zwycigstwa i Wolnosci dwukrotnie, Odzna-
ka Grunwaldzka w 1957 r., Medal Pamiatkowy Dziesigciole-
cia Odzyskania Niepodlegtosci, Brazowy Medal za Dhugo-
letnia Stuzbe w 1996 r., Honorowa Odznaka PCK IV stopnia
w 1961 r. i I1I stopnia w 1966 r.
KOLAUDACJE OPRACOWAL MARIAN RAK
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Pewne pomysly minister zdrowia
zyja najwyrazniej wlasnym zyciem.
Ba, wrgcz maja ,,zycie po zyciu”.
Wydawalo sig juz, ze pomyst przymu-
sowych badan cytologicznych i mam-
mograficznych ,,pracujacej” czgSci
kobiet zostat dostatecznie skrytykowa-
ny i zarzucony. Najwyrazniej jednak
nie, albowiem 20 kwietnia na stronie
internetowej Ministerstwa Zdrowia
pojawit si¢ kolejny projekt ustawy
o zmianie dwoch ustaw (kodeksu
pracy i ustawy o $wiadczeniach finan-
sowanych z funduszy publicznych),
ktore to zmiany maja umozliwic¢ te
badania. Projektowi towarzyszy sazni-
ste uzasadnienie, powtorzone jeszcze
raz w komunikacie prasowym, ktory
na witrynie internetowej ministerstwa
zagos$cit 22 kwietnia. Po lekturze uza-
sadnienia po raz kolejny nasuwa sig
pytanie: czy autorzy tego pomystu zyja
w innym $wiecie? Czy rzeczywiscie
zadali sobie trud rozpoznania rzeczy-
wistej skali problemu, ale nie na pod-
stawie danych prezentowanych przez
Narodowy Fundusz Zdrowia, tylko
na podstawie rzeczywistej czgstosci

PREZENTUJA SUBIEKTYWNY ODBIOR RZECZYWISTOSCI PRZEZ AUTORA

I NIE POWINNY BYC UTOZSAMIANE Z OFICJALNYM STANOWISKIEM WIL

KRZYSZTOF 0ZEGOWSKI

Autor uMAJony

zabawa az do nastgpnej wpadki. Ale
wroémy do tematu. Winnym takiej
sytuacji z badaniami profilaktycznymi
jest oczywiscie, nie tylko NFZ, ale
takze, przynajmniej w czgsci, osoby,
organizacje, odpowiadajace za profi-

Tajemnicg poliszynela jest bowiem fakt,

ze tych badan wykonuje sie wiecej, niz to wynika
ze statystyk Funduszu i beneficjentéw
~funduszowych” programow.

badan? Tajemnica poliszynela jest bo-
wiem fakt, Zze tych badan wykonuje si¢
wigcej, niz to wynika ze statystyk
funduszu i beneficjentow ,,funduszo-
wych” programéw. Fundusz najwyraz-
niej nie przyjmuje do wiadomosci
faktu, ze ,,niski procent zglaszalnosci”
do programow jest — z jednej strony —
wynikiem koszmarnego zbiurokraty-
zowania calej procedury, zaczynajac
od ,,chetnych podmiotow”, konczac na
samej procedurze badania. Wszelkie
uwagi lekarzy praktykow, sugerujace
zmiany sposobu postgpowania, nie sg
kwitowane nawet wzruszeniem ramion.
Podobnie jak przy innych uwagach,
fundusz w ogole nie reaguje, wiedzac,
ze 1 tak nic mu nikt nie moze zrobic.
Czasami tylko, po wigkszych aferach
medialnych, gdy dziatania NFZ ociera-
ja si¢ o kryminat, ,,taskawie” koryguje
on swoje postgpowanie. [ tak trwa

laktyke onkologiczna, ktore takze od
lat sa gluche na uwagi majace na celu
zwigkszenie liczby oséb poddawanych
badaniom i zapobieganie dublowaniu
badan u czg$ci pacjentéw, bowiem w
obecnym ,,systemie” jest to bardzo
czgste. Celowo napisatem ,,systemie”,
gdyz to, co mamy w Polsce, trudno
nazwac¢ prawdziwym systemem. Jest
to raczej zbior mniej lub bardziej cha-
otycznych dziatan roznych instytucji, z
ktorych jedne maja lepsze pomysty,
inne gorsze i wlasciwie ,,nie wiado-
mo”, dlaczego te drugie nie biora pod
uwage doswiadczen tych pierwszych.
By¢ moze, gdy nie wiadomo, o co cho-
dzi, to i tak zawsze, na koncu, chodzi o
pieniadze. W zasadzie w tym miejscu
mogtbym skonczyé¢, ale to byt tylko
wstegp, naswietlajacy tlo, grunt, na
ktory maja spas¢ ,,ziarna” w postaci
wspomnianego projektu  ustawy.

Zawsze si¢ zastanawiam, kto pisze
w Ministerstwie Zdrowia takie knoty.
Oczywiscie, nie chodzi mi o szerego-
wego prawnika odrabiajacego pan-
szczyzng 1 liczacego na ,,mocny punkt”
w przyszlym CV. Interesuje mnie, kto
»przepuszcza” te wytwory najwyraz-
niej ,,zbiorowego za¢mienia umystu”
i podaje do wiadomosci publicznej.
Wydawaloby sig, ze w tak prostej spra-
wie i tak krotkim akcie prawnym nie-
wiele mozna sknoci¢. Niestety, zycie
po raz kolejny pokazato, ze niemozli-
we jest mozliwym. Aby nie trzymac
panstwa dluzej w niepewnosci, zdra-
dzg, do czego pijg. Tych, ktorzy maja
awersj¢ do aktow prawnych, z gory
przepraszam, ale bgda cytaty z projek-
tu. A w projekcie zmian w kodeksie
pracy czytamy:

w art. 229:

a) po § 4 dodaje si¢ § 4a i 4b
w brzmieniu:

,»§ 4a. W celu uzyskania orzeczenia,
o ktorym mowa w § 4 (§ 4. Pracodaw-
ca nie moze dopusci¢ do pracy pra-
cownika bez aktualnego orzeczenia
lekarskiego stwierdzajacego brak prze-
ciwwskazan do pracy na okreslonym
stanowisku. — wyjasnienie dla tych,
ktorzy nie znaja kodeksu pracy),
pracownik podlegajacy okresowym
badaniom lekarskim przedstawia
zaswiadczenie o przeprowadzonych
badaniach, o ktorych mowa w art. 27
ust. 1 pkt 3a ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdro-
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wotnej finansowanych z funduszy
publicznych (DzU z 2008 r. Nr 164,
poz. 1027, z pdzn. zm.3) albo o braku
wskazan medycznych do przeprowa-
dzenia tych badan”.

Proszg zwréci¢ uwage na wyttusz-
czone stowa. Jak spostrzegawczy
zauwazyli, mowa jest o ,,pracowniku”,
a nie o kobiecie. Nie chcialbym by¢
ztym prorokiem, ale znajac tok mysle-
nia i praktyk¢ postgpowania osob kon-
trolujacych badania profilaktyczne,
w wypadku, gdyby taki zapis si¢ ostat,
nie jest wcale absurdalna konstatacja,
ze takie zaswiadczenia beda musieli
przedstawia¢ wszyscy pracownicy.
Kobiety w odpowiednich przedziatach
wiekowych albo o wykonaniu badania,
albo o ,,braku wskazan medycznych”,
pozostate kobiety oraz mgzczyzni

Przyznajg panstwo, ze
narzucanie czesci kobiet
obowigzku wykonania
takich badan tylko
dlatego, ze pracujg lub
chcg pracowad, jest co
najmniej pogwaftceniem
konstytucyjnej zasady
rownego traktowania,

a niektorzy moga to
potraktowac jako
przejaw dyskryminacji.

(sic!) o ,,braku wskazan medycznych”.
Kto$ powie: absurd!!! Tak, ale zapis
ustawowy jest taki, jaki jest. I wyraz-
nie widnieje tam ,,pracownik”, a nie
»kobieta” badz ,,pracownica”. I znajac
niektorych ,,biurokracych”, wcale bym
si¢ nie zdziwil, ze tak to zostato zinter-
pretowane. Innym problemem, ktory
pojawia si¢ przy takim usytuowaniu
badan, jest kwestia konstytucyjnosci
tych regulacji. Najwyrazniej autorzy
zapomnieli o art. 32 konstytucji:

1. Wszyscy sa wobec prawa rowni.
Wszyscy maja prawo do rownego trak-
towania przez wladze publiczne.

2. Nikt nie moze by¢ dyskryminowa-
ny w zyciu politycznym, spotecznym
lub gospodarczym z jakiejkolwiek
przyczyny.”

Przyznaja panstwo, ze narzucanie
czg$ci kobiet obowiazku wykonania
takich badan tylko dlatego, ze pracuja
lub chca pracowaé, jest co najmniej
pogwalceniem konstytucyjnej zasady
rownego traktowania, a niektorzy
moga to potraktowac jako przejaw
dyskryminacji.

I to w zasadzie tyle, mam nadziejg,
ze przynajmniej niektorzy zastanowia
si¢, nim t¢ ustawg skieruja do Sejmu,
bo wyniknie z niej tylko wiele zamgtu,
a kobiety, ktore najczesciej nie wyko-
nuja tych badan, i tak nie bytyby obje-
te przymusem w niej zawartym. Na
koniec mata uwaga do kobiet komen-
tujacych ten projekt w mediach czy
internecie, ze jesli ta ustawa wejdzie
W zycie, to nie bgda si¢ poddawaty tym

badaniom, bo to ich sprawa i nie
musza.

Niestety, zapewne je zmartwig, ale
jesli ustawa wejdzie w zycie, to bg-
da musiaty poddaé¢ si¢ tym bada-
niom, poniewaz ,,0bligo” jest zawarte
w art. 211 pkt 5 kodeksu pracy
(,, W szczegolnosci pracownik jest obo-
wiazany: 5) poddawac si¢ wstgpnym,
okresowym 1 kontrolnym oraz innym
zaleconym badaniom lekarskim i sto-
sowac si¢ do wskazan lekarskich”).
No, ale miejmy nadziejg, ze pomyst ten
nie wejdzie ostatecznie w zycie i nie
trzeba bedzie sigga¢ do ,,niepostuszen-
stwa” obywatelskiego, czego sobie
i panstwu zycze z okazji Swieta Pracy,
do ktorej wykonywania, naprawdg, te
badania nie sa konieczne.

FOT. KRZYSZTOF 0ZEGOWSKI
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Dziesiatki, setki, tysigce informacji. Docierajg do nas rdz-
nymi drogami. Coraz szybciej, przez catg dobe. Informa-
cje zwyczajne, wazne i bardzo wazne. Fascynujace, nad-
zwyczajne, sensacyjne. Gtéwnym sktadnikiem Dawki
mediow sg fragmenty informaciji rzeczowych.

Doradca marszatka

— Jestem bombardowany problemami dotyczqcymi stuzby
zdrowia, a oczekiwania wobec mnie sq bardzo wysokie.
A zawsze pragne prezentowac¢ wiasne zdanie — marszatek
Wozniak ttumaczy, dlaczego zatrudnit doradcg ds. zdrowia.
Doradca marszatka zostal Grzegorz Wrona, przewodniczacy
sadu Wielkopolskiej Izby Lekarskiej, a do niedawna réwniez
dyrektor szpitala w Pile. O roli doradcy i planach wobec
niego rozmawiamy z marszatkiem wojewodztwa Markiem
Wozniakiem.

Maria Bielicka: Po co panu doradca? Pana zastgpczyni
Krystyna Poslednia zajmuje si¢ sprawami stuzby zdrowia.

Marszatek Marek Wozniak: Jestem zasypywany proble-
mami dotyczqcymi stuzby zdrowia, a oczekiwania wobec
mnie sq bardzo wysokie. A zawsze pragne prezentowac wia-
sne zdanie, rowniez w bardzo konkretnych sprawach, np. roz-
wiqzania problemu psychiatrii w aglomeracji poznanskiej.

Ale brak t6zek na oddziatach psychiatrycznych to problem
znany w Poznaniu od wielu lat. Pani marszatek faktycznie nie
udato sig¢ go rozwiazac...

— To byl tylko jeden z przyktadow dowodzqcych, ze potrze-
buje osoby, ktora zajmie sie opracowywaniem konkretnych
tematow. Takie zadanie powinien wypetniaé departament
zdrowia. Nie robi tego? Robi, ale jednoczesnie musi zajmo-
wac sie wieloma tematami, nie moze skupic sie tylko na jed-
nej sprawie. Poza tym doradca, pan Grzegorz Wrona, ma sie
tez zajq¢ budowaniem relacji zewnetrznych miedzy urzedem
marszatkowskim a np. uniwersytetem medycznym czy urze-
dem miasta.

Czy to oznacza, ze pani marszatek Poslednia i podlegly jej
zespot nie radzi sobie rowniez z taka wspotpraca?

— Absolutnie nie o to chodzi, prosze tak nie mysle¢. Po pro-
stu doradca, jako osoba niebedqca czesciq naszej struktury,
ma wigksze szanse te relacje skutecznie nawiqzywac.

WWW.GAZETA.PL

Weekend z rodzing

Wielkopolanin, ktory zostat pierwszym pacjentem poznan-
skich transplantologow serca, wczoraj opuscit Szpital Prze-
mienienia Panskiego. Dla Pawta Skorlinskiego z Grodziska
Wielkopolskiego bedzie to pierwszy po przeszczepie weekend,
ktory spedzi wsrod najblizszej rodziny, zony i dzieci. — Juz nie
Jjestem tym samym czlowiekiem, ktory tutaj przyjechat w nocy
19 marca — moéwi pacjent, ktory dzi$ pewnie stoi na nogach.

Siedem lat czekal na taki dzien jak ten. Gehenna pana
Pawla zaczgta si¢ od nagtego bolu w brzuchu, nawet nie

w klatce piersiowej. Trochg zwlekal z pojsciem do lekarza:
samo przyszto, samo przejdzie. Dopiero kiedy nie udato sig
tak po mgsku zlekcewazy¢ dolegliwosci, odszukat gabinet
rodzinnego medyka. Rutynowe badanie EKG bytlo tak zle, ze
nie oponowat, gdy dostat skierowanie do szpitala. — 7o byf
poczatek konca mojego serca: renta, niezdolnosé¢ do pracy,
ataki dusznosci, co trzy, cztery miesiqce szpital... — opisuje
siedem lat wyczekiwania na cud. Marek Jemielity, kierujacy
Klinika Kardiochirurgii Uniwersytetu Medycznego w Pozna-
niu, nie ukrywat przed chorym prawdy: — Pana choroba jest
bardzo powazna i powinien pan wziqc pod uwage przeszczep
— radzit.

— Nie zapomne piqtku 19 marca. Pierwszy telefon ze szpi-
tala byt o godzinie 9.00 wieczorem. Doktor Tomasz Urbano-
wicz pytal, czy moze po mnie przystaé karetke — opowiada
Pawet Skorlinski. A wige jest serce! Jednak zamiast euforii,
oczekiwana i niosaca nadziej¢ wiadomos¢ spowodowata, ze
znow dopadly go watpliwosci. W chwili zwatpienia podszedt
do Zony i powiedzial, aby wszystko odwotata. Kinga Skor-
linska byta jednak nieugigta i nie ustapita mgzowi. O godzi-
nie 22.30 pedzit juz na sygnale po nowe serce. — Kiedy po
przeszczepie pierwszy raz otworzytem oczy, zobaczytem dok-
tora Tomasza Urbanowicza, ktory czuwal nade mng — mowi
pan Pawel. Nowe zycie bgdzie miato powazne ograniczenia,
bo nowe serce wymaga szczegdlnego traktowania. Pan Pawet
jest jednak pewien, ze wytrzyma ono w jego 40-letnim orga-
nizmie. Jest wdzigczny nieznanym ludziom, ktorzy podjgli
heroiczna decyzjg, by obdarowa¢ go takim prezentem.

DANUTA PAWLICKA
POLSKA. GtOS WIELKOPOLSKI

10 mid ztotych na leki

Rzeczpospolita dotarta do projektu przepisow, ktore
okreslaja, na jakich zasadach panstwo ma doptaca¢ do lekow.
To jedna z najwazniejszych ustaw dotyczacych stuzby zdro-
wia. Na doptaty do lekow Narodowy Fundusz Zdrowia
wydaje 8 mld zt rocznie. Nowe przepisy majq zwigkszy¢ kon-
trolg nad tymi pienigdzmi.

Wigkszo$¢ zmian dotyczy aptek, producentow lekow
i samych urzednikow. Pacjenci odczuja przede wszystkim
likwidacjg tzw. promocji za grosz — lek refundowany ma
mie¢ t¢ sama ceng w kazdej aptece. To najbardziej kontro-
wersyjna zmiana: — Stracq starsi ludzie, ktorzy po tansze leki
potrafiq przyjechac z drugiego kranca miasta. Spodziewam
sie nawet 10-20 proc. podwyzek — mowi aptekarz z Gdanska,
ktory prowadzi promocjg (prosi, by nie podawac jego nazwi-
ska, bo boi si¢ urzgdowych kontroli).

Zmiany goraco popiera jednak aptekarski samorzad:
— Dziwne, ze ministerstwo tak dlugo zwleka z zakazem. Prze-
ciez promocje za grosz to oszustwo — oburza si¢ Krzysztof
Przystupa z Lubelskiej Izby Aptekarskiej. — Skoro producen-
tom oplaca sie dawa¢ kilkudziesiecioprocentowe rabaty, to
znaczy, ze ceny lekow w Polsce sq zawyzone. Rzecz w tym, Ze
do tych rabatow majq dostep tylko duze sieci aptek. Chorzy
korzystajqcy z lokalnej apteki, np. na wsi, muszq placi¢ wiecej.
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Resort chce tez wprowadzi¢ nowy podatek dla firm farma-
ceutycznych — 3 proc. od dochodu z lekéw refundowanych.
Ma to przynie$¢ 180 mln zI rocznie. Pieniadze te beda prze-
znaczane na badania naukowe prowadzone przez panstwowa
Agencje Oceny Technologii Medycznych. — Taki podatek
zwalnia budzet panstwa z obowiqzku utrzymania Agencji —
uwaza Leszek Borkowski, byty szef Urzgdu Rejestracji
Lekow. — Nie wiem, czy takie podwdjne opodatkowanie jest
zgodne z prawem — zastanawia sig.

Projekt zaktada tez, ze NFZ bedzie wigcej wydawal na leki
— ma by¢ na nie przeznaczona okreslona kwota — 20 proc.
budzetu. Oznaczaloby to wzrost z 8 do 10 mld zt.

Poza tym szczegotowo ustalono zasady refundacji (kiedy
panstwo doptaca cato$¢ ceny, a kiedy np. 50 proc.) oraz to,
jakie dokumenty firma musi przedstawic, by uzyska¢ dopta-
tg. Projekt umozliwia negocjowanie z firmami, np. ptacenie
tylko za leczenie tych pacjentow, ktorym pomogty.

PIOTR NISZTOR, SYLWIA SZPARKOWSKA
RZECZPOSPOLITA

Z Polski i Europy

Obok chemioterapii, radioterapii i leczenia chirurgicznego
onkolodzy coraz czgsciej siggaja po terapi¢ dostosowana do
potrzeb konkretnego pacjenta. Do tego dochodzi leczenie
celowane, ktore atakuje tylko guz, nie zdrowe komorki.
O najnowszych osiagnigciach w onkologii rozmawiato
w Poznaniu ponad 300 lekarzy z Polski i Europy.

W naszym kraju $rednio co 10. chory na raka jest leczony
najnowoczesniejszymi lekami. Terapie dostosowane do kon-
kretnego pacjenta stosowane s takze w Wielkopolskim Cen-
trum Onkologii. Jak moéwi prof. Andrzej Mackiewicz — naj-
pierw jest badany genotyp samego nowotworu, pozniej,
zaleznie od wyniku, stosujemy danq terapi¢ u chorego lub
nie. Zdaniem prof. Mackiewicza — trudno okreslic, jakie
bedq skutki odlegle tych terapii, ale na razie, jak to bywa
z kazdq nowq technologiq, jest euforia.

Wsréd gosei poznanskiego kongresu byt m.in. whoski onko-
log dr Federico Capuzzo, ktory mowit o przetomie w leczeniu
chorych na zaawansowanego raka ptuc. W Europie Zachodniej
zostal zarejestrowany lek, ktory podawany jest chorym po
standardowej chemii. Specyfik jest mniej toksyczny i chorzy
przyjmuja go doustnie. Z badan przeprowadzonych na pacjen-
tach z rakiem ptuc okazato si¢ bowiem, ze tzw. leczenie pod-
trzymujace wydtuza zycie. Do tej pory u tego typu chorych po
standardowej chemioterapii nastgpowata przerwa przed poda-
niem kolejnych lekow.

WWW.RADIOMERKURY.PL

Niewielkie naciecie

Nowatorska, maloinwazyjna i precyzyjna metodg diagno-
zowania stopnia zaawansowania raka pluc o nazwie TEMLA
opracowal i z powodzeniem stosuje lekarz z Zakopanego,
dr hab. Marcin Zielinski. Nowej metody diagnozowania ucza
si¢ od niego lekarze z calego $wiata.

Andrzej Piechocki

Wybitny belgijski torakochirurg, Paul E. Van Schil, w swo-
jej publikacji napisal, ze TEMLA (Transcervical Extended
Mediastinal Lymphadenectomy) stanowi najdoktadniejsza
metodg oceny Srodpiersia i powinna by¢ uznana za zlfoty
standard. Van Schil poroéwnat odkrycie Zielinskiego do
odkrycia $wigtego Graala torakochirurgii.

Nowa metoda diagnozowania polega na wykonaniu nie-
wielkiego nacigcia na szyi pacjenta i usunigciu przez nie
weztow chionnych z klatki piersiowej. Dzigki zastosowaniu
metody TEMLA mozna okresli¢, czy w weztach chlonnych
klatki piersiowej sa przerzuty nowotworu. — Po zastosowaniu
tej metody mozna stwierdzié, czy ewentualna operacja wycie-
cia guza pluca przyniesie pacjentowi korzys¢ czy nie
— powiedziat PAP dr Zielinski.

Jego zdaniem, TEMLA to metoda bezpieczna i mato obcia-
zajaca pacjenta. — Ta metoda diagnozowania jest zdecydowa-
nie najdoktadniejsza ze wszystkich, ktore si¢ stosuje — ocenit.

W zakopianskim Szpitalu Specjalistycznym Chorob Pluc,
ktorego dyrektorem jest Zielinski, nowa metodg diagnozo-
wania poznato juz kilkudziesigciu chirurgéw z calego $wia-
ta, m.in. specjaliSci ze Stanéw Zjednoczonych. W Polsce
TEMLA jest wciaz malo znana, oprocz chirurgéw z zako-
pianskiego Szpitala Chordb Phuc stosuja ja tylko trzy osrod-
ki: w Krakowie, Szczecinie 1 Rzeszowie.

WWW.WP .PL, PAP

Takze w domu

Ministerstwo Zdrowia przygotowato projekt rozporzadze-
nia, ktore cigzarnej daje prawo do refundowanego porodu
w domu. Prace skupiaja sig teraz na konsultacjach i dopraco-
waniu standardéw okotoporodowych. Wielkopolskie $rodo-
wisko lekarzy i1 potoznych — w odrdéznieniu od przyszlych
matek — krytycznie ocenia ministerialny pomyst.

Dzisiaj kobieta moze wybra¢ dom jako miejsce porodu, ale
musi za taka mozliwos¢ zaptaci¢ z wiasnej kieszeni. I to nie-
mato. Teraz resort zdrowia chce, aby koszty domowej poro-
dowki przyjat na siebie fundusz zdrowia, ktéry optaci row-
niez telefoniczna gotowos¢ lekarza na wypadek komplikacji.

Entuzjazmu mtodych kobiet nie podziela dr Ewa Cieslak,
ginekolog i potoznik ze Szpitala Raszei w Poznaniu. Jej lecz-
nica, jak twierdzi, wylozyla wiele pienigdzy, aby stworzyc
komfortowe, jednoosobowe porodowki. — U nas sq wspania-
te warunki i nieporownywalnie wigksze bezpieczenstwo, bo
nigdy nie mozna wszystkiego przewidzie¢ — mowi.

Wedtug dr Cieslak, dom nie zapewni tego, co daje juz na
progu szpital. Pordd, nawet ten prawidtowy, fizjologiczny,
moze zakonczy¢ si¢ przykra niespodzianka. Wtedy nie minu-
ty, ale sekundy decyduja o czyims$ zyciu. W podobnym tonie
wypowiada si¢ Barbara Kowalska, potozna ze szkoly rodze-
nia. Jej zdaniem, stuzba zdrowia nie podota opiece nad
porodami domowymi. — Rozumiem gotowos¢ ci¢zarnej na
takie rozwiqzanie, ale w awaryjnej sytuacji polozna ma ogra-
niczone mozliwosci.

DANUTA PAWLICKA
POLSKA. GtOS WIELKOPOLSKI



WIELKOPOLSKA 1ZBA LEKARSKA 28

SpOZkﬂ]my SZ? 0 FZZ/Z&WMO%Z'Z' 28 maja 2010 r. 0 godz. 10.00

w Centrum Kongresowo-Dydaktycznym Uniwersytetu
Medycznego w Poznaniu, ul. Przybyszewskiego 37
H odbedzie sie
KONFERENCUA
 — NAUKOWO-SZKOLENIOWA
b B -
CUKRZYCA, OTYL0SC
| INNE ZABURZENIA METABOLICZNE

U KOBIETY W WIEKU ROZRODCZYM

Kierownictwo naukowe:
prof. dr hab. Ewa Wender-Ozegowska

MAJ 2010

gent
ar'lskigj

Organizatorzy konferencji:
Klinika Potoznictwa i Choréb Kobiecych UM w Poznaniu,
Polskie Towarzystwo Ginekologiczne

Tematyka konferenciji:
1. Diagnostyka i leczenie cukrzycy cigzowej
2. Otytos¢ u kobiety w wieku rozrodczym
3. Zespoty endokrynologiczne przebiegajace
z cukrzyca a prokreacja

4. Diagnostyka ultrasonograficzna w ciazy
u kobiet otytych

W czasie konferencji planujemy przedstawienie trudnych

i kontrowersyjnych przypadkow klinicznych

Zebranie zatozycielskie sekcji ,,Cukrzycy, otytosci
i innych zaburzen metabolicznych u kobiety
w wieku rozrodczym”

Polskiego Towarzystwa Ginekologicznego.

Zgtoszenia prosimy nadsyta¢ droga mailowa
lub listownie na adres:
1. gmichalak@gpsk.am.poznan.pl
2. Klinika Potoznictwa i Choréb Kobiecych,
ul. Polna 33, 60-535 Poznan, z dopiskiem ,Cukrzyca”

PROGRAM KONFERENCJI DOSTEPNY BEDZIE NA STRONIE:
www. gpsk.am.poznan.pl/diab_ptg
Nie posredniczymy w rezerwacdji hotelil!!
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Pediatra po drugim_
stopniu specjalizacji
na emeryturze podejmie
prace w Poznaniu
lub okolicach
Tel. kontaktowy 61 662 03 22
od godziny 20.00

NZOZ w Poznaniu
zatrudni

Nowoczesnie
Wynosazone gabinety

Dobre warunki ptacowe

Kontakt: 604 570 276

SPRZEDAM

dom
ca 400 m?*/1200 m?
na klinike 1. dnia,
przedszkole

z zatwierdzong
dokumentacjg remontu

Oferty: 0-601 721 725
po 20.00
wojan@lewoj.com

POMOC DORAZNA
»GRUNWALD” S.C.

ul. Kasprzaka 16

zatrudni
na dyzury

LEKARZA
INTERNISTE

lub w trakcie specjalizaciji

DOBRE WARUNKI PLACOWE
tel. kont. 509 800 202, 509 337 288

N.Z.0.Z. PRZYCHODNIA STOMATOLOGICZNA

o7 KA:DENT

we Wschowie

ZATRUDNI

lekarza stomatologa

umowa z NFZ oraz prywatnie
(oferujemy dobre warunki pracy)

kontakt z kierownikiem - 509 502 611

Z0Z w Poznani
zatrudni

lekarza
edycyn

odzinne
pediatr

605 781 644, 605 781

PRYWATNY, DROGI,
W PEENI WYPOSAZONY

PODEJMIE WSPOLPRACE

Z AMBITNYM STOMATOLOGIEM
602 662 992

OMOC DORAZN
RUNWALD” S.
ul. Kasprzaka 16
zatrudni
na dyzury

LEKARZA
PEDIATRE
lub w trak ecjalizacji

t. 509 800 202, 509 3

'E WARUNKI PI'.AlI

GIELDA OGLOSZEN

Www. wil.org. pl

Zaktad Fizjoterapii Instytutu Ochrony Zdrowia PWSZ
im. Stanistawa Staszica w Pile
zaprasza do wziecia udziatu
w | Miedzynarodowym Sympozjum Naukowym

MEDYCYNA FIZYKALNA
W NOWOCZESNEJ FIZJOTERAPII

ktére odbedzie sie
w dniach 15-16 pazdziernika 2010 r. w Pile

PATRONAT HONOROWY
IAEWP - Miedzynarodowa Organizacja Edukacji dla Pokoju
przy ONZ, Wieden

ORGANIZATORZY
Zaktad Fizjoterapii Instytutu Ochrony Zdrowia PWSZ
im. Stanistawa Staszica w Pile
Polskie Towarzystwo Biofizyczne, Oddziat Poznariski
Polskie Towarzystwo Fizjoterapii

Uczestnicy sympozjum uzyskaja 12 punktéow edukacyjnych,
uczestnicy warsztatéw dodatkowo 4 punkty edukacyjne

Szczegoty: www.mfnf.pwsz.pila.pl

NZOZ ,,ALFA’, Wronki

zatrudni

2 LEKARZY

maizenstwo, ale niekoniecznie

ZATRUDNIMY

STOMATOLOGOW

(B. DOBRE WARUNKI)

NZOZ — STOMATOLOGICZNY

DENT

Poznan

roboczych urlopu w roki
partnerska atmosfera w przycho

2933 2 Kontakt: e-mail abcdefé4@vp. p!
tel. 601 91 03 76, 67 254 3125

NZOZ - PRZYCHODNIA Specijalista
LEKARZA RODZINNEGO choréb wewnetrznych
W OKOLICY POZNANIA emerytka
DO PRZE]ECIA podejmie prace
(koszt wyposaZzenia na zastepstwach
przychodni) na umowe o dziefo

tel. 509 974 084 tel. 61 823 37 23, 602 109 257

www.ultrasonografy.pl
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ALOJZY ADAMSKI

Hekatomba

Po ,,Alleluja!” — katastrofa!
Przedziwna zbiezno$¢? — czy nauka?
Gdzie prawdy szukac?
Sa ,,plusy ujemne” — ,,minusy dodatnie”.
Ilez minus6w byto w historii...
Czgsto ukryte glgboko na dnie,
blizsze dzis$ glorii.
Lat siedemdziesiat stowo Katyn
budzilo gniew i sprzeciw.
Dzi$ kraj to bratni, odmieniony,
wychodzi prawdzie naprzeciw.
I chociaz to nie jest jeszcze mitosc,
Co$ waznego sig zdarzylo.

Ik
Ojczyzna w zalu nieutulona:
dywany kwiatow, place zniczy —
tez ludzkich nikt nie zliczy.
Niech to nie bgdzie chwilowy afekt —
Niechaj zapadnie w pamigci
i od tej chwili juz na zawsze

zgoda tryumfy §wigci.

Pediatra
specjalista
pulmonolog

poszukuje pracy
513170 416

NZ0Z zatrudni
okuliste, neurologa,
lekarza medycyny pracy.
Wynajmiemy wyposazone
gabinety specjalistyczne.
506 081 771

WIELKOPOLSKA
IZBA LEKARSKA
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Profesjonalistom
dajemy szybka gotowke od reki

Specjalna oferta dla lekarzy, prawnikéw, ksiegowych, architektéw, lekarzy
weterynarii I nauczycieli.

m wystarczy dyplom ukonczenia studiow
lub poswiadczenie wykonywania zawodu"
m Dbez poreczycieli, decyzja nawet w 10 minut
m mozliwo$¢ zamiany starych rat na jedng nizszg

/apraszamy:
Poznan, ul. Potwiejska 25
tel. (61) 858 46 20
ul. Gtogowska 65
tel. (61) 886 49 80
ul. Dgbrowskiego 49
tel. (61) 844 16 00
Gniezno, ul. Chrobrego 6
tel. (61) 424 84 30
Kalisz, ul. Rynek Gtowny 2
tel. (62) 767 92 70
Konin, ul. Chopina 17
tel. (63) 240 20 60
Leszno, ul. Stowianska 21

tel. (65) 525 46 00
Ostrow WIlkp., ul. Rynek 25
tel. (62) 737 64 60

* Za wudy dwuk t, d a prawny, sedzia t az poz l e osoby, ktére wykoni Ja zawdd w zakresie obstugi dorad; prawnego - i i j d: lub dyplom ukori studiow i
ksiggowi studiow o ki b certyfikat Min. Finansow; arct h ekei, y - dyplom ukor tudio awodowa; - akt nadania stopnia nauczycielskiego.
Deuts h B kPBCSAC ntrala, \A LdWJZBDDBDBW aaaaaaa

kredyt gotowkowy
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“WI poznanski deweloper

UWI inwestycje S A 60-829 Poznan, ul Roosaveila 18 tel 61 B4% 11 80, www uwi com pl, s-mal uwiiivwi com pl





