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OPIEKA PRAWNA

24H

DLA LEKARZY | LEKARZY DENTYSTOW WIL

ORAZ ICH NAJBLIZSZYCH

Wielkopolska Izba Lekarska uruchomita

1 stycznia 2021 roku program opieki prawnej
zapewniajgcy lekarzom i lekarzom dentystom
WIL bezptatng catodobowq opieke prawna.

Opieke prawng realizuje firma Lex Secure,
ktora wspodtpracuje z adwokatami i radcami
prawnymi specjalizujgcymi sie w wielu
dziedzinach prawa polskiego i prawa
europejskiego obowiqzujgcego na terenie RP.

Do dyspozycji lekarza i lekarza dentysty sqg
nastepujgce narzedzia kontaktu z prawnikami
Lex Secure:

« INFOLINIA 24H: przez 7 dni w tygodniu pod
numerem telefonu: +48 501 538 539

+ ADRES E-MAIL: prawnik@opiekaprawna.pl

+ INTERNETOWA STREFA KLIENTA: na stronie
www.lexsecure.pl

+ WIDEOKOMUNIKATOR: po telefonicznym
umobwieniu sie na rozmowe wideo

Aby uzyska€ odpowiedz prawng, wystarczy opisac

swoj problem prawny — telefonicznie lub mailowo
oraz przygotowac¢ dokument, jesli to on jest
zrodtem zapytania.

Termin odpowiedzi prawnej to 24 h.
Termin jest dtuzszy tylko wtedy, gdy sprawa jest
bardziej ztozona.

Catos¢ kosztow pokrywa Wielkopolska Izba
Lekarska przy spetnieniu przez lekarza/lekarza
dentyste WIL warunkdw sktadkowych.

wil.org.pl/opieka-prawna/

Przyktady udzielonej pomocy prawnej:

+ Lekarz WIL rezydent zostat oddelegowany do
pracy w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym.
Udzielono mu odpowiedzi, czy moze samodzielnie
pracowac¢ na Szpitalnym Oddziale Ratunkowym, bez
osobistego nadzoru innego lekarza oraz czy
oddelegowanie jest zgodne z prawem, jezeli
uniemozliwia to realizacje programu specjalizacii.

+ Lekarka WIL jest ponizana i zastraszana przez
pracodawce.

Udzielono jej odpowiedzi, w jaki sposdb moze
uzyska¢ od pracodawcy zado§cuczynienie

i odszkodowanie.

« Lekarka WIL rezydentka wrécita do realizaciji
szkolenia specjalizacyjnego po urlopie
macierzyniskim. Przed urlopem macierzyfnskim
nie petnita dyzuréw medycznych. Zgodnie

z programem specjalizacji zobowigzana jest do
przepracowania 40 godzin dyzuru.

Udzielono jej odpowiedzi, czy zobowigzana jest do
Lodrobienia” dyzuréw, czy szkolenie specjalizacyjne
zostanie przedtuzone oraz jakie uprawnienia
przystugujq jej obecnie na podstawie art. 16i ust. 1d
ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty i od
kiedy obowiqzuje ten przepis.

+ Matka lekarki WIL zostata pogryziona przez psy
podczas spaceru. Psy nie nosity kagancéw i nie
byty prowadzone na smyczy.

Udzielono jej odpowiedzi, co mozna zrobic

w przedstawionych okolicznosciach, aby pociggngcé
do odpowiedzialnosci wtascicieli psow.

WIELKOPOLSKA
IZBA
LEKARSKA
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Diagnoza wstepna

Ta sama medycyna...

najomy (nie lekarz) spytal, czy wszystkie uczelnie ksztatcace w Polsce lekarzy ucza

tej samej medycyny. W jednym z tygodnikow wyczytal, ze cz¢$¢ lekarzy zamiast

cieszy¢ si¢ sukcesami medycyny skutecznie walczacej z chorobami zakaznymi,
powatpiewa w sensownos¢ takich dziatan, zwtaszcza przeciw COVID-19, a nawet nie
jest przekonana co do istnienia jaki$ tam wirusow. Kolega pytal, czy np. w Poznaniu
i Warszawie ucza medykow tego samego programu i w podobnym zakresie? Wydaje
si¢ bowiem, ze lekarze czasem maja rozne zakresy wiedzy z tej samej dziedziny, co
demonstruja w wypowiedziach np. w sprawach szczepionek. Niby ucza si¢ wszyscy
tego samego, ale chyba zdaja niewiarygodne egzaminy i potem opowiadaja zaskakujace
rzeczy. Czy to ta sama medycyna?

Okazato si¢ dalej, ze jest zaskakujaco duzo ,,dziwnosci” w systemie ochrony zdrowia,
zwlaszcza teraz, podczas epidemii, np. Narodowy System Szczepien, ktory dba o podziat
szczepionek. Jak wiadomo podzielono szczepienie spoleczenstwa na 4 etapy: 0, 1, 2, 3.
Etap zerowy nie budzi zastrzezen: stuzba zdrowia. Potem jednak dopisano stuzby munduro-
we. Gorzej jest z etapem 1. Oczywiscie sa szczepienia pacjentow zaktadow opiekunczych,
hospicjow, domoéw pomocy spotecznej, potem 0séb powyzej 80., 70., 60. roku zycia.
Zdziwienie budza idacy w kolejnosci zotnierze, policjanci, strazacy, celnicy i caty szereg
shuzb specjalnych. Czgsto sa to ludzie mtodzi, zdrowi, a jezeli chorzy, to na pewno z rela-
tywnie niskim zagrozeniem. Mieli by¢ tu straznicy miejscy, ale zastapili ich prokuratorzy.
A sedziowie i adwokaci? Sg to decyzje budzace oburzenie. Dlaczego, jak zaznacza prasa,
agenci wywiadu sg przed pacjentami?

Otworzono szkoty dla maluchdw, ale nauczyciele maja miec tylko testy. Nie wiadomo
dlaczego nie szczepionki, ktore dla nich wydaja si¢ oczywiste. Zwlaszcza ze, jak dono-
sza najnowsze badania, wirusy w szkole roznosza nie dzieci, ale nauczyciele wlasnie...

Uprzywilejowana jest wtadza. Nie wolno jezdzi¢ na nartach — ich przedstawiciele
moga. Dostaja nawet specjalne legitymacje uprawniajace do niemal zawodowego upra-
wiania sportu. A np. nasza mistrzyni $wiata w rzucie mlotem moze szlifowaé forme,
biegajac co najwyzej po pokojach hotelowych...

Zmniejszono dostawy szczepionek. Podobno po to, zeby nastegpnie je pomnozyc¢.
Wszystkich ta decyzja jakoby zaskoczyta...

Zdesperowani gorale postanowili — mimo wszystko — otworzy¢ swoje biznesy. Zrobili
to naiwnie jak dzieci — informujac caty kraj o swoim zamiarze. Nie dziwota wigc, ze
gdy przyszla ,,godzina zero”, pierwszymi ,.klientami” byli policjanci i panie z sanepidu,
ktorzy razem tworza zgrany i skuteczny zespot do sciaggania wysokich mandatow.

Piszemy w numerze o r6znych dylematach i skandalach... Na dzi§ wystarczy...

Andrzej Baszkowski
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Autorka oktadki jest Kamila Krzewina,
absolwentka Wydziatu Edukacji Artystycz-
nej na Uniwersytecie Artystycznym w Po-
znaniu. W 2017 r. obronita dyplom licen-
cjacki w Pracowni Malarstwa prowadzonej
przez prof. dr. hab. Andrzeja Lesnika. Brata
udziat w wielu wystawach zbiorowych za-
réowno na terenie Polski, jak i za granica.

W moich pracach czesto uzywam potqcze-
nia rysunkowych linii z r6znymi technikami
graficznymi. Ich organiczne ksztatty prezen-
tujq sylwetki ludzkie. Nieraz linie w swoim
zageszczeniu sq nieczytelne, innym razem
zestawiam linie z ptaszczyzng, tym samym
dajqc przestrzen. Wizualnie interesujq mnie
réwniez choroby roslin, ktorych liscie — w za-
leznosci od stadium wyniszczenia — przecho-
dzq widoczng metamorfoze. Tworzq sie nowe
podziaty, nieforemne ksztafty.
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Okiem prezesa...

prezes Wielkopolskiej Izby Lekarskiej

Informacyjne (nie)bezpieczenstwo

chwili, gdy piszg ten tekst, jesteSmy na etapie szcze-
Wpienia grupy ,,0”, dbajac o zapewnienie bezpie-

czenstwa sobie, swoim najblizszym oraz pacjentom
1z niepokojem spogladamy w przysztos¢, ktora pozwala nam
watpi¢ w szybka realizacj¢ wyszczepienia polskiej popula-
cji. Tymczasem zycie biegnie nieublaganie, pacjenci poza
COVID-19, jakby wbrew zarzadzajacym, choruja jeszcze na
inne choroby, a my borykamy si¢ z codziennoscia medyczna,
informacyjng i prawna.

Rezydentka wracajaca po urlopie macierzynskim do pracy
pyta, czy przedtuzone jej begdzie szkolenie specjalizacyjne,
co ma w zwiazku z tym zrobi¢ i czy musi ,,0drobi¢” dyzury
za czas, kiedy jej nie byto w pracy? Mtody lekarz zostaje
oddelegowany do pracy na SOR 1 nie realizuje w tym czasie
programu specjalizacji. Czy tak mozna? Czy moze praco-
waé tam bez nadzoru, samodzielnie? Lekarka jest podda-
wana mobbingowi w pracy, chce odej$¢ — jakie ma prawa?
Czy moze dochodzi¢ od pracodawcy zado$¢uczynienia? Jak
zmieni¢ form¢ prowadzenia gabinetu, czy mogg¢ zatrudniac
inne osoby? Takie pytania nurtujg nas w niezwyktym czasie
bycia lekarzami i lekarzami dentystami. Pod koniec ubiegte-
go roku otrzymaliScie Panstwo do Waszych domow prezent
w postaci 24-godzinnej opieki prawnej i docieraja do mnie
informacje, ze z tej pomocy korzystacie. W pierwszych
dwach tygodniach stycznia udzielono cztonkom naszej izby
prawie 200 porad prawnych z wydaniem pisemnych opinii.
Znane mi sg inne izby okrggowe i organizacje, ktore z takie;j
pomocy korzystaja, chwalac sobie calodobowy dostep do
pomocy prawnej. Prosz¢ pamigtac, ze zapytania wcale nie
musza dotyczy¢ kwestii wylaczne medycznych i zwigzanych
z wykonywaniem przez nas zawodu. Chcesz wycia¢ drzewo
na dziatce? Miales sttuczke? Tu tez mozna uzyskac¢ pomoc,
nadto zapytania moga dotyczy¢ tez naszych najblizszych.
Zrezygnowalismy od nowego roku z dyzuréw prawnych
w izbie, ale teraz dostgp do porad jest tatwiejszy i szerszy,
i mam nadziejg, ze pomoze to Panstwu poczuc si¢ bezpiecz-
niej. Przynajmniej w tej dziedzinie. A poza tym, to tgsknimy
juz za powrotem normalnosci, prawda? Brakuje zwyktych
ludzkich kontaktoéw, udziatu w konferencji ,,na zywo”, mgcza
nas wszechobecne technologie i ekrany komputeréw, mimo
ze dostrzegamy, jak bardzo wspomagaja nas w czasie pan-
demii.

Urodzony w 1928 r. Alvin Toffler, przedstawiciel nurtu
nauki stosowanej, cala histori¢ ludzkosci ujat w kontekscie
trzech nastgpujacych po sobie fal technicznych:

* pierwsza fala agrarna zwigzana byta z pojawianiem si¢
ok. 10 tys. lat temu wynalazkéw i umiejg¢tnosci zwigzanych
z rolnictwem i upowszechnieniem osiadtego trybu zycia;

* druga fala przemystowa wigzala si¢ z wynalazkiem druku
1 maszyny parowej oraz z pojawieniem si¢ industrializmu
— wzbierajaca ok. 300 lat temu fala przyniosta wytwarza-
nie stali, elektrycznos¢, nowe $rodki transportu i masowej
komunikacji, standaryzacj¢ i uniformizacje;

* trzecia fala, do§wiadczana obecnie, zwigzana jest bezpo-
$rednio z powstaniem nowych technologii umozliwiaja-
cych nieograniczong komunikacj¢ mi¢dzy jednostkami
dzigki rozwojowi ushug i odejsciu od masowej produkcji;
trzecia fala jest dopiero w poczatkowej fazie i napotyka
opor obroncow drugie;j fali.

Wokot nas ciagle dzwonig telefony — spogladasz na komor-
ke i masz kilkadziesiat nicodebranych potaczen, zasypuja nas
maile, tweety, newsy w internecie i reklamy. Zyjemy w elek-
tromagnetycznej przestrzeni przepelionej informacjami. Nasz
mozg wchtania codziennie ok. 34 gigabajty danych, co jest od-
powiednikiem 100 tys. stow. Juz w XVII w. naukowcy przewi-
dywali, ze wzrastajaca kazdego dnia liczba ksiazek doprowa-
dzi nas do ,,stanu barbarzynstwa” i zalecali, by nie czyta¢ ich
w calosci. I moze to dzi§ wydawac si¢ $mieszne, ale czy nie
osiggneliSmy juz stanu przetadowania informacyjnego? Nasze
umystowe bezpieczniki si¢ przepalaja, a to grozi przemecze-
niem i popelianiem btedow oraz podejmowaniem nietrafnych
decyzji. Nasz mozg ciagle skanuje otoczenie, reagujemy na
bodzce, mimo Ze zajmujemy si¢ innymi sprawami, wypowie-
dziane przez kogo$ na ulicy nasze imi¢ powoduje, ze odwraca-
my glowe. Kazda czynno$¢ przerywana jest przez konieczno$é
oddzwonienia, odpisania na SMS, odebrania ,,bardzo waznego
maila”. Czy tak juz musi zosta¢? Czy to wyraz ewolucji tech-
nologicznej i ery nowego cztowicka? Komputerami si¢ nie
staniemy, cho¢ boj¢ si¢ napisac ,,na pewno”, i na szczgscie
mamy emocje i mechanizmy ostrzegawcze. Tak czgsto wiemy,
co powinni$my zrobi¢, ale uderzmy si¢ w piers, ze ,,wiemy”,
nie znaczy ,,robimy”. Pozwdlmy sobie czasem na bycie zmg-
czonym, to nie jest tak, ze od razu przypna nam fatke lenia,
egoisty czy hipochondryka. Kiedy kawa juz nie dziata, oddech
nam si¢ sptyca, serce kotacze, dopada nas apatia i poczucie, ze
brakuje nam energii i motywacji do dzialania, pozwolmy sobie
odpoczaé. Zycze nam wszystkim, by ten nowo rozpoczety rok
przyniost nadziej¢ i czas wytchnienia.

Korzystajcie z przycisku ,,OFF” na elektronicznych urza-
dzeniach, zanim to one nas wylacza. ..
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Omowienie posiedzenia Okregowej Rady Lekarskiej Wielkopolskiej 1zby Lekarskiej
w dniu 16 stycznia 2021 r.

Pierwsze posiedzenie Okregowej Rady Lekarskiej
w roku 2021 odbyto sie, wzorem posiedzen w roku
poprzednim, z wykorzystaniem komunikaji
zdalnej. Sytuacja epidemiologiczna kraju nie
pozwala na organizowanie obrad ORL w trybie
osobistego stawiennictwa.

osiedzeniu przewodniczyt prezes ORL
P WIL Artur de Rosier, ktory po stwierdzeniu

quorum i przyjeciu porzadku obrad przez
cztonkow ORL przystapit do realizowania pro-
gramu obrad.

Przewodniczacy Komisji ds. Konkurséw Wojciech Wa-
liszewski przedstawit kandydatury na przewodniczacego
i cztonkow komisji konkursowej konkursu na ordynatora
Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej Terapii w Koninie.
W drodze glosowania propozycja zostata przyjeta.

W imieniu Komisji ds. Rejestru jej przewodniczacy Woj-
ciech Buxakowski przedstawit wniosek o podjecie uchwat
W sprawie przyznania prawa wykonywania zawodu lekarza
w celu odbycia stazu podyplomowego lekarzom — obywate-
lom Ukrainy. Okrg¢gowa Rada Lekarska stosowne uchwaty
podjeta.

Zobowiazano takze lekarza, u ktorego przerwa w wykony-
waniu zawodu trwata dhuzej niz pigc lat do odbycia przeszko-
lenia zawierajacego peten program stazu podyplomowego
wraz z kursami obowigzkowymi.

Przyjeto rowniez zgltoszenie trzech lekarzy do pracy w Ko-
misji ds. Mtodych Lekarzy.

Obrady Okregowej Rady Lekarskiej zdominowata dysku-
sja o sytuacji epidemiologicznej w Wielkopolsce oraz reali-
zacji szczepien przeciwko grypie i COVID-19.

Szczepienia przeciwko grypie dla lekarzy i ich rodzin
i dystrybucja szczepionek znajduje si¢ juz w punkcie konco-
wym. Pozostala jeszcze pewna pula szczepionek i jest moz-
liwos¢ skorzystania ze szczepienia.

Szczepienia przeciwko COVID-19 dla medykow, tj. gru-
py »,07, sa w trakcie realizacji. Nadal wielu lekarzy i lekarzy
dentystow oczekuje na termin szczepienia, a juz zaczynaja
si¢ zapisy seniorow. Niepokojem napawa fakt, ze przychod-
nie, szpitale, gabinety lekarskie, ktore zgtosity si¢ do Naro-
dowego Programu Szczepien otrzymaty wiadomos¢, ze beda
otrzymywaty 30 dawek szczepionek na tydzien, co przy za-
powiadanych planach 180 szczepien na tydzien budzi powaz-
ne watpliwosci co do uzyskania w miar¢ najkrotszym czasie
masowego uodpornienia 70 proc. obywateli.

Sama realizacja szczepien medykow pomimo rozbudo-
wanej, narzuconej na placowki biurokracji, wymogoéw prze-
kraczajacych nawet warunki szczepien obowiazkowych,
przebiega, dzigki zaangazowaniu personelu placowek me-
dycznych, sprawnie. Nie milkng jednak glosy, aby system
ten uprosci¢, zwlaszcza tryb szczepien, ktory ma by¢ reali-
zowany w domu pacjenta. Moze nalezy si¢gnaé po wzo-
ry innych panstw, a przede wszystkim zadba¢ o wlasciwa

ELZBIETA MARCINKOWSKA
SEKRETARZ ORL WIL

i zaspokajajaca potrzeby dystrybucj¢ dawek
szczepionki przeciwko COVID-19. Tego ocze-
kujemy.

27 listopada 2020 r. weszta w zycie ustawa
o zmianie niektorych ustaw w celu zapewnienia
w okresie ogloszenia stanu zagrozenia epide-
micznego lub stanu epidemii kadr medycznych
(Dz.U. poz. 2401). Projekt ustawy nie byt przed-
miotem konsultacji spotecznych. Pomimo braku
konsultacji Naczelna Rada Lekarska, wyrazajac
opini¢ srodowiska lekarskiego, krytycznie oce-
nita zapisy ustawy, w ktorej wprowadzono sze-
reg zmian w ustawie o zawodach lekarza i lekarza dentysty
poprzez wprowadzenie nowej regulacji, dotyczacej wyraza-
nia zgody na wykonywanie zawodu lekarza i przyznawania
warunkowego wykonywania zawodu lekarza osobom, ktore
uzyskaty kwalifikacje lekarza i lekarza dentysty poza teryto-
rium cztonkowskim Unii Europejskiej, w okresie ogloszenia
stanu zagrozenia epidemicznego i stanu epidemii. Przepisy
ustawy wyznaczaja dwie rozne drogi administracyjne — de-
cyzja ministra i decyzja Okregowej Rady Lekarskiej.

Cztonkowie Okr¢gowej Rady Lekarskiej zapoznali sig¢
z opinig prawng prof. zw. dr. hab. Jana Zimmermanna wyko-
nang na zlecenie prezesa Naczelnej Rady Lekarskiej i podje-
li uchwate w sprawie upowaznienia Prezydium Okrggowe;j
Rady Lekarskiej do dzialania w imieniu Okrggowej Rady
Lekarskiej WIL w zakresie przyznawania prawa wykonywa-
nia zawodu lekarza i lekarza dentysty lekarzom i lekarzom
dentystom spoza Unii Europejskiej oraz przyjeta instrukcje
postepowania. Przekazanie kompetencji Okrggowej Rady
Lekarskiej do Prezydium ORL w tym zakresie jest podyk-
towane faktem, ze rozpatrywanie wnioskow zgodnie z ww.
ustawg ma odby¢ si¢ w ciggu siedmiu dni. Merytoryczna
oceng wnioskow oraz kompetencji wnioskodawcy zajmie
si¢ Komisja ds. Rejestru.

Fot. Katarzyna Strzatkowska
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Oméwienie posiedzenia Okr¢egowej Rady Lekarskiej Wielkopolskiej Izby Lekarskiej
w dniach 28 listopada i 12 grudnia 2020 r.

pada i 12 grudnia 2020 r., z uwagi na sytuacj¢ epide-

miologiczng zwigzang z zachorowaniami na COVID-19,
odbyty si¢ z wykorzystaniem narzg¢dzi audiowizualnej komu-
nikacji zdalnej. Obradom przewodniczyt prezes ORL WIL
Artur de Rosier. W obu posiedzeniach uczestniczyta wyma-
gana liczba cztonkow Okrggowej Rady Lekarskiej, ktorzy
przyjeli zaproponowany porzadek obrad.

Na posiedzeniu listopadowym, ktoére miato charakter nad-
zZwyczajnego, w czgsci jawnej omowiono szczegotowo aktu-
alng sytuacje¢ epidemiologiczng w naszym regionie, realizacj¢
programu ,, Test dla Lekarza” wspotfinansowanego przez WIL
1 majacego na celu utatwienie lekarzom oraz lekarzom denty-
stom, ktorzy pracujg poza jednostkami szpitalnymi i przychod-
niami, wykonanie testu PCR. Juz docierajg do nas pozytywne
opinie i komentarze na ten temat. Na posiedzeniu Okrggowej
Rady Lekarskiej 19 wrzesnia 2020 r. cztonkowie ORL podkre-
$lali, jak wazna rolg, w okresie pandemii zakazenia wirusem
SARS-CoV-2 oraz w zwiazku ze zblizajacym si¢ okresem
wzmozonych zachorowan na grype¢, odgrywaja szczepienia.
Niepokojem napawaty doniesienia o braku szczepionek prze-
ciwko grypie zamowionych przez przychodnie i apteki.

Wowczas Okregowa Rada Lekarska podjeta stosowny apel
do Naczelnej Rady Lekarskiej o podjecie pilnych dziatan
zmierzajacych do zapewnienia przez organizatorow ochrony
zdrowia w naszym kraju pracownikom medycznym dostepu
do szczepien. W tych dniach otrzymalismy potwierdzenie,
ze WIL otrzyma szczepionki przeciwko grypie. Pomimo wy-
raznie spoznionej reakcji Ministerstwa Zdrowia podj¢liSmy
wszelkie dziatania, aby sprawnie przeprowadzi¢ proces infor-
macyjny, dystrybucji, realizacji szczepien dla lekarzy i leka-
rzy dentystow, w tym praktykujacych prywatnie, emerytow,
rencistow, a takze, w razie ich niewykorzystania — przezna-
czenia dla pacjentow seniorow.

Ostatnie w starym roku posiedzenie ORL odbyto si¢ 12 gru-
dnia.

Po podjeciu uchwaty przyznajacej prawa wykonywania za-
wodu lekarzom cudzoziemcom, po zarekomendowaniu przez
przewodniczacego Komisji ds. Rejestru ORL WIL Wojciecha
Buxakowskiego, ustalono terminy posiedzen Okregowych
Rad Lekarskich na rok 2021, w drodze stosownej uchwaty.

Skarbnik ORL WIL Marcin Karolewski przedstawit pro-
wizorium budzetowe. Okregowa Rada Lekarska podjeta po-
przedzong dyskusja uchwate w sprawie zatwierdzenia prowi-
zorium budzetowego na 2021 r.

P osiedzenia Okregowej Rady Lekarskiej w dniach 28 listo-

Ustalono takze termin zwotania Okregowego Zjazdu Le-
karzy na 22 maja 2021 r., majac nadziej¢, ze odbedzie sig
w normalnym, dotychczas praktykowanym trybie.

W zwiazku ze zblizajacymi si¢ wyborami przewodniczaca
Komisji Wyborczej WIL Karina Buxakowska przedstawita
kalendarz wyborczy, a cztonkowie Okr¢gowej Rady Lekar-
skiej po przeprowadzeniu dyskusji podj¢li uchwate w spra-
wie ustalenia minimalnej i maksymalnej liczby cztonkow re-
jonu wyborczego w wyborach delegatow WIL IX Kadencji
oraz w sprawie ustalenia liczby czlonkéw rejonu wyborczego
uprawnionych do wyboru jednego delegata.

Powotana na wrze$niowej Okr¢gowej Radzie Lekarskiej
Komisja ds. Obstugi Prawnej WIL pod przewodnictwem Elz-
biety Marcinkowskiej zblizyta si¢ do zakonczenia realizacji
powierzonego zadania.

Po przyjeciu przez ORL na poprzednich posiedzeniach re-
komendacji komisji, ktora zaktadata rozdzial obstugi praw-
nej organéw WIL od obstugi cztonkéw WIL, oraz wyrazenia
zgody na podpisanie umowy w zakresie obstugi cztonkow
WIL przez kancelarie LEX Secure, zakupu programu obstu-
gi prawej LEX Legalis, komisja zaproponowata wytonienie
kancelarii ds. obstugi organow WIL (ORL, Prezydium, Ko-
misji ORL) w drodze zapytania ofertowego.

Po rozpatrzeniu wnioskow i przeprowadzeniu rozmowy
z oferentami spetniajacymi oczekiwania ofertowe przez
cztonkow komisji przy udziale prezesa ORL WIL, komisja
postanowita zarekomendowa¢ Okrggowej Radzie Lekarskiej
Kancelari¢ Auctoritas, ktora spehia ztozone w ofercie wyma-
gania, m.in. pod wzgledem do$wiadczenia na rynku, kwalifi-
kacji i warunkow finansowych.

Okregowa Rada Lekarska rekomendacj¢ przyjeta i podjeta
stosowna uchwate¢ w sprawie nawiazania wspotpracy z Kan-
celarig Prawna Auctoritas. Tym samym Komisja ds. Obstugi
Prawnej WIL, powotana w celu analizy potrzeb zwigzanych
z obshuga prawng WIL oraz jej cztonkéw, opracowania zasad
wylonienia obstugi prawnej, przeprowadzenia postgpowania
konkursowego, rekomendowania podmiotow, zakonczyta
swoja dziatalnos¢.

Tradycyjnie grudniowe, przed$wiateczne, ostatnie w sta-
rym roku posiedzenia Okrggowej Rady Lekarskiej mialy cha-
rakter uroczystego, radosnego spotkania, sktadania zyczen.

W tym roku spotkania zabrakto.

Pozostat widok Kolezanek i Kolegéw na monitorze kom-
putera, ich usmiech, zyczenia zdrowych, radosnych $wiat,
dobrego nowego roku, wirtualny uscisk dtoni i... klik.

Oswiadczenie lekarza Wielkopolskiej Izby Lekarskiej Krzysztofa Roznowskiego

»Ja lekarz, dr n. med. Krzysztof Roznowski, cztonek Wielkopolskiej Izby Lekarskiej w Poznaniu, oswiadczam, ze nigdy
nie podpisywatem publikowanego w mediach,listu otwartego do Prezydenta i Rzadu RP w sprawie masowych szcze-
pien przeciwko koronawirusowi SARS-CoV-2"z dnia 30 listopada 2020 roku. Nigdy nie podzielatem i nie podzielam zad-
nego z pogladéw gtoszonych przez cztonkdw stowarzyszenia Wolne Wybory, ktorzy sa autorami Listu. Wykorzystanie
mojego nazwiska i umieszczenie go wsrod sygnatariuszy nastapito bez mojej wiedzy i zgody. Narazito to na uszczerbek
moje dobra osobiste jako lekarza i cztowieka zatem zostaty juz podjete stosowne kroki prawne”.
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Rozmowa z dr n. med. llong Matecka - pediatra z Oddziatu Obserwacyjno-Zakaznego SZOZ nad Matka i Dzieckiem
w Poznaniu, wyktadowcg szkolen ,Szczepienia ochronne” organizowanych przez Wielkopolska Izbe Lekarska

Szczepionka odmieniana przez przypadki

® KatARZYNA STRZALKOWSKA: Funkcjonujemy
w czasach, gdy do szczepien przeciwko
COVID-19 kwalifikuja rézni lekarze,
nawet bardzo mtodzi...

ILona MArECKA: W obecnej sytu-
acji, kiedy prowadzimy program
szczepien przeciwko COVID-19, do
tych szczepien kwalifikuja wszyscy
lekarze posiadajacy prawo wyko-
nywania zawodu. Taka jest decyzja Ministra Zdrowia, jest
to ujete w Narodowym Programie Szczepien. Sa nawet
propozycje, by poszerzy¢ grono osob kwalifikujacych do
szczepienia przeciwko COVID-19 o felczerow, pielggniarki
czy farmaceutow.
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DR N. MED. ILONA MALECKA

= Ajak to jest w przypadku kwalifikacji do szczepien przeciwko
innym chorobom zakaznym?

Do szczepien kwalifikuja lekarze, ktorzy ukonczyli odpo-
wiednie szkolenie prowadzone przez podmioty takie jak izby
lekarskie, Centrum Medyczne Ksztalcenia Podyplomowego,
Polskie Towarzystwo Wakcynologii. Kwalifikowanie do szcze-
pien jest tez ujgte w programie niektorych specjalizacji, takich
jak medycyna rodzinna, pediatria czy choroby zakazne. I cho¢
istnieja tez interpretacje prawne, ktore uznaja, ze kompetencje
do kwalifikacji szczepien przeciwko chorobom zakaznym —
bez wyjatku — posiadaja wszyscy lekarze z prawem wykony-
wania zawodu, to na pewno, bedac lekarzem, warto takie szko-
lenie odby¢, a nawet cyklicznie je powtarza¢. Wakcynologia
to dynamicznie rozwijajaca si¢ dziedzina medycyny i warto
co jakis$ czas aktualizowac i poszerza¢ swoja wiedze. Widac to
cho¢by na przyktadzie szczepien przeciwko COVID-19.

® Czy dwudniowe szkolenia organizowane przez Wielkopolska
Izbe Lekarska daja podstawe do kwalifikowania do szczepien?

Tak. Omawiamy na nich wiele praktycznych kwestii,
a szkolenie konczy si¢ testem sprawdzajacym.

= Kwalifikacja to jedno, a podanie to drugie.

Za zakwalifikowanie pacjenta do konkretnego szczepie-
nia odpowiada lekarz. Podanie szczepionki to zadanie, kto-
re w punktach szczepien realizuja pielggniarki. Ten zespot
medyczny jest takze odpowiedzialny za udzielenie pomocy
pacjentowi w bardzo rzadkich, ale mogacych si¢ zdarzy¢ re-
akcjach anafilaktycznych, ktore moga wystapi¢ najczesciej
w ciggu kilku minut po podaniu szczepionki.

= Jak wyglada kwalifikacja do szczepien w przypadku
zachorowania na COVID-19?

Pamigtajmy, ze szczepienie, ktorego nie wykonano w ter-
minie przewidzianym w kalendarzu szczepien nalezy uzupet-
ni¢ przy najblizszej nadarzajacej si¢ do tego okazji. Nalezy
stosowac¢ ogo6lne zasady kwalifikacji do szczepien, wedtug
ktorych okres rekonwalescencji po przebytej infekcji nie jest
przeciwwskazaniem do szczepien. Kierujemy si¢ stanem

klinicznym pacjenta i okresem obowigzkowej izolacji. Nie
zaleca si¢ wykonywania ponownego badania w kierunku
zakazenia SARS-CoV-2 przed szczepieniem. U pacjentow,
ktorzy otrzymali osocze ozdrowiencoéw lub inne preparaty
krwiopochodne w toku leczenia, a maja podlega¢ kwalifikacji
do szczepienia MMR lub przeciwko ospie wietrznej, szcze-
pienia te nalezy odroczy¢ na okres od 7 do 11 miesigcy od
daty podania preparatu krwiopochodnego.

B Szczepienie w zakresie COVID-19 pokazato, ze o szczepieniach
mowi juz cate spoteczenstwo.

Niewatpliwie szczepienia przeciwko COVID-19 sprawity,
ze stowo ,,szczepionka” odmieniane jest przez wszystkie przy-
padki przez wszystkich i mamy wigksza swiadomos¢ tego,
czym sa szczepionki i jak powstaja. Z moich do$wiadczen
wynika takze, ze sama pandemia nie wptynela niekorzystnie
na realizacj¢ innych szczepien, zwlaszcza u malych dzieci.
Wigkszos$¢ poradni starala si¢ realizowac szczepienia w tych
trudnych epidemiologicznie warunkach. Jest tez oczywiscie
druga, ta gorsza strona medalu. Mnozy sig¢, szczeg6lnie w in-
ternecie 1 mediach spoteczno$ciowych, wiele nieprawidto-
wych informacji na temat szczepien. Pacjenci czuja si¢ zagu-
bieni, czgsto nawet wystraszeni, dlatego my, lekarze, musimy
spokojnie i zrozumialym jezykiem tlumaczy¢, ze te informa-
cje nie maja nic wspolnego z aktualng wiedza medyczna.

® Czy mozna szczepionki taczy¢?

Wiadomo, ze nie wolno nam niczego taczyé w jednej strzy-
kawce. Natomiast koadministracja, czyli podawanie kilku
szczepionek w trakcie jednej wizyty jest nie tylko mozliwe,
ale nawet nalezy traktowac to jako proces naturalny i potrzeb-
ny, zwtaszcza w okresie pandemii COVID-19. Informacj¢
o mozliwosci taczenia mamy w charakterystykach produk-
tow leczniczych i w zaleceniach towarzystw naukowych.
Generalnie wigkszo$¢ szczepionek mozna ze sobg kojarzy¢
i podawac w trakcie jednej wizyty. Wyjatek obejmuje poda-
nie szczepionki przeciwko pneumokokom polisacharydowe;j
i skoniugowanej na jednej wizycie lub podania szczepionki
przeciwko pneumokokom skoniugowanej i przeciwko me-
ningokokom grupy A, C, W, Y, ale u pacjentow bez $ledzio-
ny. Sa to wigc rzadkie sytuacje. Warto podkresli¢, ze podajac
kilka szczepionek w jednym dniu, nie zwickszamy ani ryzy-
ka dziatan niepozadanych, ani nie wplywa to niekorzystnie
na powstajaca w wyniku podawanych szczepionek odpornos¢.
Natomiast w istotny sposob pozwala nam zmniejszy¢ liczbe
wizyt w poradni, co jest istotne zwlaszcza w okresie pandemii.

® (zy ta sama zasada bedzie stosowana w przypadku szczepienia
przeciwko COVID-19?

Na ten moment nie laczymy na jednej wizycie szczepion-
ki przeciwko COVID-19 z innym szczepieniami. Dzieje si¢
tak z ostroznosci, zeby mozna bylo monitorowaé ewentualne
medyczne zdarzenia, ktore wystapia w czasowym zwigzku

po szczepieniu. Dlatego obowigzuje zasada, by zachowac co »
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najmniej 14-dniowg przerw¢ pomig¢dzy szczepieniem prze-
ciwko COVID-19 a innym szczepieniem, np. przeciwko gry-
pie. Zalecenia te moga jednak w przysztosci ulec zmianie.

® Zaktadajac, ze przyjelismy pierwsza dawke szczepionki
przeciwko COVID-19, po trzech tygodniach przyjmiemy kolejna,
czyli po kolejnych dwéch mozemy przyjaé np. szczepionke
przeciwko grypie. Ale czy przyjecie szczepionki przeciwko grypie
w potowie lutego ma sens?

Ten sezon grypowy moze by¢ troch¢ odmienny od po-
przednich z uwagi na to, ze grypa, podobnie jak COVID-19,
przenosi si¢ droga kropelkowa i stosujemy powszechnie
metody profilaktyki tych zakazen, takie jak maseczki, dy-
stans spoteczny itd., i to ma znaczenie w szerzeniu si¢ grypy.
W poprzednich sezonach pierwszy szczyt zachorowan przy-
padat na listopad—grudzien, a ten drugi moze sigga¢ nawet
do konca marca czy poczatkow kwietnia. A wigc szczepienie
przeciwko grypie nawet w lutym jeszcze ma sens.

® Co zrobi¢, kiedy przychodzi matka z dzieckiem i chce zaszczepi¢
dziecko na wszystko, co mozliwe?

Trzeba przede wszystkim przejrze¢ dotychczasowy plan
szczepien dziecka, doktadnie sprawdzi¢ w ksigzeczce zdro-
wia czy karcie uodpornienia, jak wygladata realizacja szcze-
pien do tej pory, czy dziecko miato wykonane wszystkie
szczepienia obowigzkowe, jakie powinno mie¢ wykona-
ne do okreslonego wieku, ale takze szczepienia zalecane.
W oparciu o to mozemy stworzy¢ indywidualny kalendarz
szczepien, czyli zaproponowac szczepienia dodatkowe, np.
przeciwko pneumokokom, meningokokom, czy pomysle¢
o profilaktyce zakazen wywolanych wirusem brodawczaka
ludzkiego, o wirusowym zapaleniu watroby typu A, o klesz-
czowym zapaleniu mézgu. Rodzicowi powinni$my doktadnie
rozpisac, ile dawek nalezy podac i w jakich odstegpach.

® (Czy Pani zaszczepita sie juz przeciwko COVID-19?

Tak, jestem po pierwszej dawce i czekam na drugg. Musz¢
powiedzie¢, ze wérdd bliskiego mi srodowiska — i to nie tylko
personelu medycznego, ale i pomocniczego — spotkatam si¢
z pelng akceptacja tej metody profilaktyki. By¢ moze dlatego,
ze pracujemy na oddziale covidowym, i chociaz dzieci gene-
ralnie chorujg tagodniej, to mamy §wiadomos¢ tego, z czym
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moze si¢ wiazaé takie zachorowanie, do jakich powiktan
moze prowadzic.

® Dzieci nie mozemy zaszczepic przeciwko COVID-19, bo nie mamy
takiej szczepionki, ale mozemy zaszczepic sie dla nich...

Im wigkszy odsetek populacji bedzie zaszczepiony, tym
wigksza szansa na to, ze wirus przestanie si¢ z taka aktywno-
$cig rozprzestrzeniaé, przestanie funkcjonowac w populacji,
gdyz wigkszo$¢ z nas bedzie odporna. Szacuje si¢, ze odse-
tek zaszczepionej populacji musi oscylowac ok. 70 proc., aby
wyksztalcita si¢ odpornos¢ populacyjna. Mamy wigc szansg
poprzez szczepienia dorostych w istotny sposob zmniejszy¢
czgstotliwosc tego zakazenia takze u dzieci. Z naszych do-
$wiadczen wynika, ze dzieci najczg¢sciej zakazaja si¢ wlasnie
od 0s6b dorostych. To sg rodzice, dziadkowie, a w srodowisku
przedszkola czy szkoly — nauczyciel, kto$ z personelu pomoc-
niczego. Niewatpliwie szczepienie populacji dorostej ma sens
takze z punktu widzenia ograniczenia tych zakazen u dzieci.

® Czy dobrym pomystem bytby powrét wszystkich dzieci do szk6#?

Jestesmy w specyficznym momencie, w wielu krajach
mowi si¢ o trzeciej fali. To nie jest prosta i jednoznaczna
decyzja. Jako pediatra i jako mama tez stoj¢ na pewnym roz-
drozu. Z jednej strony wiem, jak wazny dla prawidlowego
rozwoju dziecka jest kontakt z rowiesnikami, nauczycielami,
zwlaszcza w odniesieniu do najmtodszych dzieci, ale z dru-
giej strony obawiam sig, ze powr6t do szkoty moze si¢ wia-
za€ ze wzrostem zachorowan.

® Jak Pani ocenia pomyst zgtaszania sie nauczycieli na testy?

Musimy pamigtac, ze w testach wykonywanych metoda
PCR szukamy materiatu genetycznego wirusa. Badania te
maja istotne znaczenie w potwierdzaniu zakazenia u pacjen-
tow objawowych lub bezobjawowych z kontaktu. Natomiast
wykonywanie tych testow np. tydzien przed planowaniem
powrotu do szkoly faczy si¢ z ryzykiem blednej interpretacji.
Wynik ujemny w jednym tygodniu nie wyklucza mozliwosci
zakazenia tydzien pdzniej. Chodzi o to, ze w przerwie mig-
dzy wykonaniem testu a powrotem do szkoly mozemy mie¢
przeciez kontakt z kim$ zakazonym.

® Dziekuje za rozmowe.

PROGRAM ,,SZCZEPIENIA+"

Przypominamy, ze Wielkopolska Izba Lekarska prowadzi program,

ktéry polega na refundacji dawek szczepionek
dla dzieci Lekarzy i Lekarzy Dentystow WIL przeciwko:
pneumokokom, meningokokom i ospie wietrznej

Z refundacji moga skorzystac rodzice, ktérych dziecko

W momencie rozpoczecia szczepienia nie ukonczyto 3 roku zycia.
Zwrot kosztow szczepienia odbywa sie na podstawie
przedstawienia dowodu zakupu oraz ztozonego wniosku, ktéry
nalezy ztozy¢ maksymalnie 3 miesigce od przyjecia ostatniej dawki.
Refundacja nastepuje po zakoriczeniu catego cyklu.
Maksymalna zwracana kwota to 500 ztotych. Warunkiem udziatu
w programie jest uregulowana sytuacja sktadkowa.

Wiecej na stronie wil.org.pl
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My in futuro

Jednym z najbardziej zaskakujacych zjawisk, jakich doswiadczamy podczas pandemii, jest uswiadomienie sobie zmian, ktore zaczynaja
pojawiac sie w wykonywaniu zawoddw medycznych, w tym takze naszego, lekarskiego.

nos$ci pozostaja trzy filary zadan: diagno-

zowanie, leczenie i profilaktyka. To istota
naszej codziennej dziatalnosci. Obudowana
jest ona sferg organizacyjna i administracyjna.
A poza tym — co tak niezwykle istotne i nadajace
szczegolny rys naszej dziatalno$ci — osnuta jest
relacja z pacjentem w wielu jej wymiarach. To
wtasnie ta relacja $wiadczy o wyjatkowej atrak-
cyjnosci, choé tez oczywiscie i trudno$ciach,
zwigzanych z wykonywaniem naszego zawodu.

Szczegolnie od poczatku XXI w. méwi si¢ o zachodzacej
zmianie, jaka jest rysem specyficznym dla naszych czasow.
Ta zmiana — w przemianach spolecznych i osobistych —
przybiera na tempie i jest niezwykle dynamiczna. Mowi si¢
o $wiecie VUCA. Swiat ten jest zmienny (volatility), niepew-
ny (uncertainty), ztozony (complexity) oraz niejednoznaczny
(ambiguity). Rzeczywistos¢ dotyczy wielu zawodow, ktorych
charakter si¢ zmienia. Pojawiajg si¢ zawody nowe, wczesniej
nieznane. Ocenia si¢ nawet, ze ponad potowa os6b wcho-
dzacych na rynek pracy do roku 2025 bedzie wykonywata
zawod, ktory dzis jeszcze nie istnieje.

Oczywiscie mozemy by¢ pewni, ze rzeczywisto$¢ i sztuka
diagnozowania, leczenia i profilaktyki b¢da niezb¢dne nie-
ustannie, mimo ze formy dziatania b¢da si¢ zmieniatly. Juz od
lat doswiadczamy koniecznosci weiggnigeia wykonywaniu
zawodu lekarza w rzeczywisto$¢ juz nie tyle techniczna, nie-
zwykle wysublimowana, ile informatyczng. Bez sprawnosci
informatycznej mozemy si¢ czu¢ wykluczeni. Jest ona nie-
zbedna do codziennego funkcjonowania.

Czy chocby przed rokiem spodziewalismy si¢, jakiego zna-
czenia nabiorg teleporady? Zmieniaja one kanon postgpowa-
nia lekarskiego, ogotacajac nas z mozliwosci kompleksowe-
go badania przedmiotowego. Pozostaje dyskusyjne, w jakiej
mierze powinniSmy pozbywac si¢ tego narzedzia. Wystar-
czyt dokuczliwy wirus, by zmodyfikowa¢ nasze dziatanie.
Teleporady okazaty si¢ cenne, pod warunkiem zachowania
swiadomosci ich ograniczen.

Ciekawe, na ile nasze dzialania beda mogty zastapic in-
formatyczne algorytmy, w ktorych aplikacj¢ moga wlaczac
si¢ takze inne zawody medyczne, jak rowniez sami pacjenci.

Przez lata mysleliSmy, Zze niezbgdne jest uformowanie
dojrzatego sekretariatu medycznego. Zrealizowany nawet
zostal system asystentow lekarza. Asystenci beda na pewno

O czywiScie istotg naszej lekarskiej aktyw-
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potrzebni i cieszymy si¢ z ich wprowadzenia
w najblizszych miesigcach. Okazuje si¢ jednak-
ze, ze w efekcie czesto my, jako lekarze, jeste-
$my i1 bedziemy obarczani zadaniami rejestra-
cyjnymi i sekretarskimi. Nawet przy organizacji
masowych szczepien okazalo si¢, ze lepiej po-
wierzy¢ nawet cz¢$¢ zadan rejestracyjnych leka-
rzom niz angazowac odrebny personel. Przy ta-
kim rozwiazaniu proces obstugi pacjenta okazat
si¢ o wiele sprawniejszy i bardziej uproszczony.

W ciagu kilku tygodni pandemii okazalo si¢ tez, ze zmienic¢
moze si¢ system edukacji, takze medycznej. Nikt wczesniej
nie przypuszczal, ze wykladowcy akademiccy beda spotykali
si¢ ze swymi studentami online. Podobnie zmienit si¢ rynek
konferencji medycznych i szkolen. Niezwykle ciekawe jest,
jaka dalej ewolucje przechodzi¢ bedzie zarowno nasza edu-
kacja, jak i system szkolen. Stanowi to istotnie wyzwanie, by
jakos¢ tego ksztalcenia nie byla niepetna.

Z biegiem lat nastepuje w medycynie przebudowanie
systemu z patriarchalnego na zespotowy. Tworza si¢ zespo-
ly specjalistow, medycyna objawia si¢ nam jako dziedzina
dziatania zbiorowego, na co wptywa réwniez fakt coraz bar-
dziej znaczacego zawezania si¢ specjalizacji. Zmienia sig¢
rola zawodu nie tylko lekarza czy pielggniarki. Pojawiaja si¢
nowe zawody medyczne. Niezwykle istotne znaczenie maja
— w calosci procesu opieki nad pacjentem — farmaceuci, mi-
krobiolodzy, diagnosci laboratoryjni, opiekunowie medyczni,
duchowni, fizjoterapeuci, dietetycy, psychologowie, pracow-
nicy socjalni, sekretariat medyczny, pracownicy administra-
cji. Bez wspolpracy zespotdéw ludzi zaangazowanych w pro-
ces leczenia chorego, objecie go holistyczng opieka byloby
utrudnione, a efekty mniej zadowalajace. Musimy nauczy¢
si¢ — jako lekarze — utrzymywac relacj¢ z pacjentem w cza-
sach, gdy poza nami nad pacjentem czuwaja tez inni, a jedno-
czesnie umie¢ we wspotpracy z nimi podejmowac najlepsze
dla chorego decyzje.

Doswiadczamy wigc dotad niespodziewanych zmian. Waz-
ne jednakze pozostaje nieustanne budowanie i pielggnowa-
nie lekarskiego autorytetu, dzigki ktoremu — mimo réznych
opresji: informatycznych, technicznych i organizacyjno-for-
malnych — uda si¢ nam zachowac¢ szczeg6lng misje naszego
zawodu. Diagnozujac, leczac i stosujac profilaktyke.

Jako lekarze bedziemy traktowani tak, jak sobie na to za-
shuzymy i jak sobie wypracujemy.

Tomik na walentynki 2021

,Usmiech losu i sangria” to bogato ilustrowany tomik w twardej oprawie
zawierajacy ponad 200 wierszy autorstwa Ryszarda Krawca.

Chetnych do nabycia tomiku do swoich ksigzkowych zbioréw prosimy
o kontakt z autorem mailowo: r.krawiec1@gmail.com

lub telefonicznie: 603 638 819.
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Darmowe,
dobrowolne,
dwudawkowe

Szczepionka, w skali masowej, jeszcze nie zwalcza SARS-CoV-2, ale coraz bardziej rozpala. . . umysty. Nadzieje, jakie towarzysza

jej od kilku miesiecy, Scieraja sie z twardymi faktami, rzetelnymi i watpliwymi doniesieniami, takze spekulacjami. Jest teraz,

jak juz wiemy, towarem deficytowym. Przybywa nan chetnych, prawie potowa uczestnikéw najnowszego sondazu United Surveys
dla RMF FM i, Dziennika Gazety Prawnej” deklaruje, ze ,zdecydowanie zaszczepi sie przeciwko COVID-19% a 19,7 proc. ankietowanych
deklaruje, ze ,raczej sie zaszczepi”.

Mateusz Morawiecki ulokowat na swoim profilu face-

bookowym wpis: ,,Dane nie klamia. Prosz¢ spojrzec
na wykres. Wygrywamy z epidemia. Liczba zakazen spada.
Do czasu otrzymania szczepionki, stosujmy to, co po prostu
dziata”. Tymczasem lekarze, wirusolodzy, epidemiolodzy
z niepokojem wskazuja na liczb¢ zgonow z powodu CO-
VID-19 (tegoz samego dnia — 449 0sob, z czego 68 nie byto
obciazonych chorobami wspoétistniejacymi, nastgpnego dnia
odpowiednio 609 i 89 oso6b), jak i mniejsza liczbg wykony-
wanych testow. Zarazem eksperci przestrzegaja przed trzecia
falg epidemii, ktéra moze natozy¢ si¢ na szczyt zachorowan
na grype. Ich zdaniem stabilizacja jest bardzo watta i chwi-
lowa. Coraz czgsciej styszymy, ze epidemia koronawirusa
SARS-CoV-2 szybko si¢ nie skonczy. Sg i prognozy wska-
zujace dopiero na przetom 20211 2022 r.

Pierwszy dzien grudnia 2020 r. przyniost burze¢. Premier

Najpierw pierwsza linia frontu

Drugi dzien grudnia 2020 r. rozpoczyna fal¢ informacji
0 masowym szczepieniu Polakéw. Premier, minister zdrowia
i szef Kancelarii Prezesa Rady Ministrow na wspolnej konfe-
rencji prasowej prezentuja stan przygotowan logistycznych

do tej wielkiej operacji, informuja, ze ,,szczepionki beda
darmowe, dobrowolne i dwudawkowe”. DowiedzieliSmy
si¢ tez o rzadowym zaméwieniu 45 mln dawek szczepionek
w firmach Pfizer/BioNTech, AstraZeneca, Johnson&Johnson
i gotowosci podpisania kolejnych umow. Jest szansa, aby
szczepienia rozpocza¢ w lutym 2021 r., jednakze moment
startu zalezy od decyzji Europejskiej Agencji Lekow. Maja
one by¢ zaporg przeciwko COVID-19 i drogg prowadzaca
do stopniowego przywracania normalnosci. W pierwszej
kolejnosci bedg dostepne dla wszelkich stuzb medycznych
z pierwszej linii frontu, nastgpnie dla mieszkancow domow
pomocy spotecznej i zaktadow opiekunczo-leczniczych,
shuzb mundurowych uczestniczacych w walce z koronawi-
rusem, a takze dla 0sob powyzej 65. roku zycia. Zajma si¢
tym gtéwnie placowki POZ. Wnet ruszy nabor do zespotow
szczepieniowych. Nie na zasadach konkursowych — kazdy,
kto spetni warunki naboru, bedzie mogl po prostu si¢ zglosié
1 automatycznie zostanie zakwalifikowany.

Media pisza o inauguracji jednego z najwigkszych proce-
sow logistycznych ostatnich dziesiecioleci. W $lad za mini-
strem zdrowia uspokajaja, ze ,,te zakupy zabezpieczaja w pet-
ni nasza populacjg, a nawet z pewnym nadmiarem”. Informuja



o starcie fazy przygotowujacej rozpoczecie narodowego pro-
gramu szczepien przeciw COVID-19. Pojawiaja si¢ donie-
sienia o benefitach dla jego uczestnikow. Mieliby oni zostaé
wylaczeni z przestrzegania niektorych obostrzen. Profesor
Andrzej Horban, glowny doradca premiera ds. COVID-19,
komentuje to w kilku stowach: ,,Trudno oczekiwaé, aby rzad
proponowat kazdemu szczepionemu na przyktad lizaka”.

Na porzadku dziennym jest teraz sprawa poziomu wy-
szczepialnosci skutkujacego odpornoscia populacyjng, zwang
takze stadng. Minister Adam Niedzielski widzi to tak: ,Jezeli
wyszczepiliby$Smy 15 mln 0séb, to na pewno bedziemy mogli
zacza¢ funkcjonowaé w normalnych warunkach i potrakto-
wac koronawirusa jako grype, ktora jest z nami co roku”.
Dodaje, ze 20-30-latkowie obcigzeni przewlekta choroba
mogliby by¢ zaszczepieni w czasie wakacji, a osoby calko-
wicie zdrowe pod koniec 2021 r.

»Bardzo solidne dane”

10 grudnia 2020 r. Pfizer i BioNTech oraz Moderna przed-
stawiaja ,,bardzo solidne dane dotyczace opracowanych przez
nie szczepionek na COVID-19. Sa one dobra podstawg do
oceny ich skutecznosci, mamy zestaw danych ponad 30 tys.
0s0b, ktore byly badane podczas testow klinicznych” — in-
formuje dyrektor wykonawcza Europejskiej Agencji Lekow
(EMA) Emer Cooke. Podaje wstepnie pierwsze dwie daty za-
konczenia ewaluacji szczepionek (29 grudnia Pfizer i BioN-
Tech, a najpdzniej do 12 stycznia Moderna).

Tymczasem w polowie grudnia — jak czytamy na stronie
www.wp.pl — wedhug badan przeprowadzonych przez IBRiS
dla Wirtualnej Polski, tylko 40 proc. spoteczenstwa chce
si¢ zaszczepi¢ na koronawirusa, a zdecydowana wigkszos¢
boi si¢ powiktan po szczepionce. Czy to, ze szczepionka
jest stosunkowo nowym odkryciem sprawia, ze moze by¢
niebezpieczna? Jest si¢ czego obawia¢? Gosciem programu
»Newsroom” byt prof. Robert Flisiak. Wedlug niego powi-
ktania i dzialania niepozadane sa typowe dla wszystkich
lekéw, rowniez szczepionek: ,,Przy tej szczepionce, co jest
ciekawe, powiktan jest stosunkowo mniej niz przy innych
szczepionkach. Zdarza si¢ goraczka. Natomiast takie sytuacje
jak ostabienie, b6l w miejscu uktucia, beda si¢ u niektorych
utrzymywaty, ale po dwoch dniach to mija. Te dziatania nie-
pozadane nie r6znig si¢ niczym od tych, z ktorymi spoty-
kamy si¢ w przypadku innych szczepien. Przeprowadzono
badania na grupie 19 tys. osob, ktore dostaty aktywna szcze-
pionke i na takiej samej grupie, ktora dostata placebo. Nie
stwierdzono istotnej réznicy w efektach ubocznych. Nie ma
najmniejszych podstaw, by sadzi¢, ze sa jakie$ powiklania
specyficzne dla tej szczepionki”.

Premier zapewnia o dobrowolnosci szczepien, a minister
zdrowia zapowiada podanie preparatu 500 tys. pracownikow
shuzby zdrowia i lekarzy. Nie wiadomo wszakze, czy takze
w ich przypadku przyjecie szczepionki bgdzie dobrowolne,
czy moze oznaczac na przyklad odsunigcie od pracy. ,,Rzecz-
pospolita” przynosi informacj¢, ze umowa pomi¢dzy Komi-

sja Europejska a producentami szczepionek ceduje odpowie-
dzialnos¢ za dziatania niepozadane na panstwa cztonkowskie.
W Polsce projekt ustawy ma by¢ przygotowany w ciggu kilku
dni, przewidywany jest fundusz kompensacyjny, ktory bedzie
wyplacal ewentualne odszkodowania, jezeli takie bylyby ko-
nieczne w przypadku negatywnych skutkow zaszczepienia.

»Szczepienie jest jedynym racjonalnym wyborem, dzigki
ktéremu bedziemy mogli szybciej wyj$¢ z pandemii” — czy-
tamy w oswiadczeniu zespotu ds. COVID-19 przy prezesie
Polskiej Akademii Nauk. ,,Jestesmy coraz blizej przetomu.
Spora cz¢$¢ naszego spoleczenstwa ma jednak obawy przed
zaszczepieniem si¢. W tym stanowisku omawiamy ryzyka
i wyjasniamy, dlaczego szczepienie jest jedynym racjo-
nalnym wyborem, dzigki ktéremu bedziemy mogli szyb-
ciej wyjs$¢ z pandemii, ochroni¢ zycie i zdrowie milionow
0s0Ob oraz ograniczy¢ kryzys ekonomiczny i spoteczny (...).
Szczepionki sa jednym z najwazniejszych osiagni¢¢ wspot-
czesnej medycyny, a szczepienia najbardziej efektywnymi
dziataniami profilaktycznymi, ktore chronia nas przed wie-
loma groznymi chorobami zakaznymi”.

Narodowa kwarantanna

»,Mamy za sobg blisko dwumiesi¢czng, wyczerpujaca wal-
ke z druga fala pandemii. Rozpoczgta si¢ w pazdzierniku,
a apogeum osiagneta w listopadzie. Niestety niewykluczone,
ze przed nami jeszcze trudniejsze dni i tygodnie” — informuje
17 grudnia 2020 r. na konferencji prasowej minister zdro-
wia. ,,Dlatego od 28 grudnia do 17 stycznia wprowadzamy
kwarantann¢ narodowa. Widmo trzeciej fali, ktora bedzie
rozpoczynala si¢ z poziomu 10 tys. zachorowan dziennie,
bedzie oznaczato przekroczenie granic wydolnosci stuzby »
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Widmo trzeciej fali, ktora bedzie rozpoczynata sie

z poziomu 10 tys. zachorowan dziennie, bedzie
oznaczato przekroczenie granic wydolnosci stuzby
zdrowia. Jesli to ryzyko zmaterializuje sig, mozemy byc¢
pewni, ze nasz system opieki zdrowotnej nie bedzie
wydolny, zeby obstuzy¢ wszystkich pacjentow.




Zgodnie z Narodowg Strategia Szczepien powstanie
specjalny fundusz, ktory bedzie wyptacat ewentualne
odszkodowania, jezeli by takie byty konieczne

w przypadku negatywnych skutkow zaszczepienia.

zdrowia. Jesli to ryzyko zmaterializuje si¢, mozemy by¢
pewni, ze nasz system opieki zdrowotnej nie bedzie wydol-
ny, zeby obshuzy¢ wszystkich pacjentow” — o§wiadcza Adam
Niedzielski.

Sa pierwsze doniesienia o skutkach ubocznych szcze-
pionki. Amerykanska Agencja Zywnosci i Lekow (FDA)
oraz firma Pfizer przygotuja dodatkowe przeciwwskazania
dla szczepionki na COVID-19. Jest to natychmiastowa re-
akcja na dwa ataki alergii u zaszczepionych nig pracowni-
kow stuzby zdrowia, ktorzy przezyli wstrzas anafilaktyczny.
Niepozadane skutki wystapily tez u czterech pacjentéw szpi-
tala w Libertyville w stanie Illinois. Amerykanie informuja
o wspolpracy z wtadzami Wielkiej Brytanii, gdzie wystapity
podobne przypadki.

21 grudnia 2020 r. rzecznik niemieckiej prezydencji
w Unii Europejskiej Sebastian Fischer pisze na Twitterze:
»Prezydencja niemiecka zaprasza panstwa cztonkowskie
UE na pilne posiedzenie mechanizmu kryzysowego jutro
rano o godzinie 11.00. W porzadku obrad koordynacja UE
w odpowiedzi na nowo zidentyfikowany wariant COVID-19
w Wielkiej Brytanii”. Oznaczony symbolem VUI-202012/01
budzi zaniepokojenie, poniewaz ,,szybko zastgpuje inne wer-
sje wirusa, ma mutacje, ktore prawdopodobnie wptywaja na
wazng cz¢$¢ wirusa, niektore z tych mutacji, jak juz wykaza-
no w badaniach laboratoryjnych, zwigkszaja zdolno§¢ wirusa
do zakazania komorek™.

Warunkowe pozwolenie

Po zaleceniu przez EMA z dniem 21 grudnia 2020 r. przy-
znania warunkowego pozwolenia na dopuszczenie do obrotu

szczepionki Comirnaty, opracowanej przez BioNTech i Pfizer,

dla 0séb od 16. roku zZycia, jestesmy juz bardzo blisko pierw-

szej dostawy szczepionki przeciwko COVID-19 do Polski.

W jej ramach 26 grudnia 2020 r. otrzymamy ok. 10 tys. dawek

szczepionek przeciw COVID-19. Dotra one do 73 szpitali we-

ztowych zarowno w aglomeracjach, jak i mniejszych osrod-
kach. Do konca grudnia Polska otrzyma 300 tys. szczepionek,

a do konca stycznia 2021 r. — 1,5 mIn. Narodowy Program

Szczepien precyzuje, kim sa osoby z grupy ,,0”:

* pracownicy szpitali weztowych,

* pracownicy pozostatych podmiotow wykonujacych dziatal-
nos¢ lecznicza, w tym stacji sanitarno-epidemiologicznych,

» pracownicy doméw pomocy spolecznej i miejskich osrod-
kéw pomocy spotecznej,

» pracownicy aptek, punktéw aptecznych, punktow zaopa-
trzenia w wyroby medyczne, hurtowni farmaceutycznych,
w tym firm transportujacych leki,

* osoby zatrudnione na uczelniach medycznych i studenci
kierunkéw medycznych,

* osoby zatrudnione w izbach lekarskich, pielggniarek i po-
loznych, aptekarskich oraz diagnostow laboratoryjnych
i fizjoterapeutow.

Nie bolato

I oto nadchodzi ten dtugo wypatrywany i oczekiwany
dzien. W niedzielg, 27 grudnia 2020 r., w Centralnym Szpi-
talu Klinicznym MSWiA w Warszawie zaszczepiono pierw-
sza osobg na COVID-19 w Polsce — naczelna pielggniarke
szpitala Alicj¢ Jakubowska. Jestem z tego dumna, zZe zosta-
tam wybrana. Nie bolalo — powiedziata. Drugg zaszczepiona
osobg jest dyrektor CSK MSWiA prof. Waldemar Wierzba.
Doktor Pawet Grzesiowski w rozmowie z portalem WP.pl
komentuje: ,,Nie sadzg, zeby niedzielne wydarzenie miato
jaki§ wplyw na decyzje Polakow o szczepieniach. Traktu-
j¢ to bardziej w kategoriach symbolicznych. Wizerunkowo
nie bylo to szczeg6lnie zachgcajace. Ci, ktorzy sa za szcze-
pieniami, nie potrzebuja takich argumentow. A tych, ktorzy
sa przeciw, takie obrazki nie przekonaja. Najwazniejsza jest
praca u podstaw. Wyjasnianie watpliwosci, zachgcanie ludzi
poprzez objasnianie i thumaczenie. Personel medyczny trzeba
takze informowac¢, bo musi da¢ innym przyktad. My musimy
mysle¢ o pacjentach. Szczegdlnie od 15 stycznia, kiedy rusza
masowe szczepienia”.

Rzecznik rzadu Piotr Miiller na antenie TVP Info zostat za-
pytany o odpowiedzialno$¢ za ewentualne skutki uboczne wy-
wotane przez szczepionke przeciwko COVID-19. ,,Zgodnie
z Narodowg Strategia Szczepien powstanie specjalny fundusz,
ktory bedzie wyplacat ewentualne odszkodowania, jezeli by
takie byly konieczne w przypadku negatywnych skutkow za-
szczepienia. To jest fundusz, ktory ma zabezpieczy¢ przede
wszystkim takie roszczenia, ktore mogtyby si¢ pojawic, ale
w tej chwili, jezeli chodzi o negatywne skutki szczepien, to
one s3 wskazane w dokumentacji medycznej, one sa bardzo
niewielkie, ale mimo wszystko moga si¢ zdarzy¢, dlatego tez



taka odpowiedzialno$¢ tego specjalnego funduszu, ktory be-
dzie przyjety w drodze ustawy, bedzie istniata”.

Odszkodowania mialyby waha¢ si¢ od 10 tys. zt do 100 tys. zt.
Uprawnionymi, w ramach uproszczonej procedury, bedg oso-
by, ktore wymagajq hospitalizacji przez co najmniej 14 dni —
to jest jeden bardzo wazny warunek — lub, podkreslam, ,,lub”,
a nie ,,i”, osoby, u ktorych wystqpil wstrzqs anafilaktyczny,
ktory spowodowal koniecznos¢ obserwacji lub hospitalizacji
co najmniej 14-dniowej. Dysponentem funduszu bedzie Rzecz-
nik Praw Pacjenta — méwit z kolei minister zdrowia.

Optymalne, dopuszczalne i bezpieczne

Ostatni dzien 2020 r. przynosi informacje: ,,W opinii Mini-
stra Zdrowia oraz Konsultanta Krajowego do spraw farmacji
szpitalnej pozyskanie i podanie szesciu dawek z jednej fiolki
produktu jest optymalne, dopuszczalne i bezpieczne. Nalezy
wskaza¢, ze w Polsce rowniez za dopuszczalne uznac nalezy
i rekomenduje si¢ podanie szesciu dawek z jedne;j fiolki, przy
zastrzezeniu, ze kazdorazowo pacjent musi otrzymac petng
dawke leku, czyli 0,3 ml”. Wnet okazuje si¢, ze nie wszyst-
kim to si¢ udaje.

Od 1 stycznia 2021 r. system zaszczepiania jest zdecydo-
wanie tematem nr 1 w mediach. W kolejnych dniach dowia-
dujemy sig, ile szczepionek liczy kolejna dostawa (tacznie
z godzing ladowania samolotu na Lotnisku Chopina), ile da-
wek otrzymayja szpitale, ile 0sob jest juz ,,po” (4 stycznia — 50
tys.), z czego wynikaja priorytety w dost¢pie do Pfizera, jaka
jest procedura zgloszen, rejestracji, informacji, wreszcie — ile
szczepionek si¢ zmarnowato. Do wczesniej podanej grupy
,»0”” dopisani zostali rodzice wcze$niakow, aby mogli bez
przeszkod odwiedzaé swoje dzieci w szpitalach. Spoteczne
oburzenie wznieca informacja o zaszczepieniu w Warszaw-
skim Uniwersytecie Medycznym przedstawicieli srodowisk
teatru, filmu, polityki, biznesu, samorzadu. Ministerstwo
Zdrowia zarzadza natychmiastowa kontrolg wobec, jak in-
formuje, celowego ztamania zasad Narodowego Programu
Szczepien. Osoby dodatkowo zaszczepione zostaty zgloszone
jako ,,personel niemedyczny pracujacy w szpitalu”. Kara fi-
nansowa natozona na WUM sigga 350 tys. zt. Podstawowym
zrodlem finansowania uczelni jest budzet panstwa. Czyli kto
zaplaci t¢ kar¢ i z czyich pienigdzy?

A propos pieniedzy. Dziennik ,,Rzeczpospolita” podaje, ze
prawie 520 mln zt zaptacit rzad za utworzenie 19 szpitali
tymczasowych w Polsce. Do tego trzeba doliczy¢ koszt kolej-
nych 14 placowek ze szpitalem na Stadionie Narodowym na
czele. W sumie moze to by¢ nawet 1 mld zt. Ws$rdéd najdroz-
szych szpitali tymczasowych, obok lubelskiego, katowic-
kiego i wroctawskiego, jest poznanski. Teraz jest miejscem
zaszczepiania przeciwko COVID-19. Najwigkszym w Pol-
sce, jako Szpital Kliniczny Przemienienia Panskiego UM im.
Karola Marcinkowskiego w Poznaniu — szpital we¢zlowy.

Opublikowana zostaje lista punktow szczepien z podziatem
na wojewodztwa (w Wielkopolsce jest 459 podmiotéw). Na
dzien 13 stycznia 2021 r. liczba 0séb zaszczepionych wy-

nosi 309 620. Szpitale sygnalizujg problem z dostawami,
zwlaszcza z tymi, ktore zawieraja rozmrozone szczepionki
i wymagaja pilnego wykorzystania. Preparat nie zawiera bo-
wiem stabilizatoréw, a to oznacza, iZ po rozmrozeniu moze
by¢ przechowywany tylko przez 120 godzin, czyli pi¢¢ dni,
w temperaturze od 2 do 8 stopni Celsjusza. Po tym czasie
producent nie gwarantuje jej skutecznosci. Tymczasem nie
brakuje placowek, ktore maja warunki do przechowywania
w temperaturze minus 70 stopni Celsjusza, ktore gotowe sg
do przyjmowania dostaw takze dwa razy w tygodniu. Szefo-
wie szpitali wskazuja tez na komplikacje wynikajace z ry-
gorow iloSciowych zamowien szczepionki, a takze czgsto-
tliwosci ich dostaw. Jest reakcja na te uwagi. Modyfikuje si¢
system dystrybucji i zamowien.

EMA zgadza sie¢ na Moderne

6 stycznia 2021 r. Europejska Agencja Lekow (EMA)
wydaje pozytywna opini¢ w sprawie dopuszczenia do ob-
rotu w krajach UE szczepionki przeciwko COVID-19 firmy
Moderna. Podobnie jak autoryzowany wcze$niej preparat
Pfizer-BioNTech jest to szczepionka RNA. Wymaga ona
domigs$niowej aplikacji dwoch dawek, jest zdecydowanie
mniej ktopotliwa, gdy idzie o warunki transportu i przecho-
wywania. Szczepionki Pfizera i Moderny sg szczepionkami
RNA.W rozmowie z PAP dr hab. Piotr Rzymski z Uniwersy-
tetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu
moéwi, ze ,,szczepionki RNA przeciwko SARS-CoV-2, opra-
cowane przez koncerny Pfizer i Moderna, wykorzystuja no-
woczesne technologie i nie powinni$my si¢ ich bac¢. (...) Nie-
prawda jest, ze szczepionki RNA moga modyfikowac ludzkie
DNA, bo one takich wlasciwosci po prostu nie posiadajg”.

Preparat Pfizer-BioNTech to szczepionka RNA.
Wymaga ona domiesniowe] aplikacji dwoch dawek.
Jest zdecydowanie mniej kfopotliwa, jesli

chodzio warunki transportu i przechowywania.




Bedziemy rowniez brali pod uwage to, co sie dzieje
dookota, bo trudno myslec, ze bedziemy zielong wyspa
w sytuacii, kiedy wszedzie —w Niemczech, Czechach,
Wielkiej Brytanii szczegolnie — dziejg sie rzeczy,

ktore wskazujg juz na uruchomienie trzeciej fali”.

Minister Michat Dworczyk, szef Kancelarii Prezesa Rady
Ministrow, zapewnia podczas konferencji prasowej, ze rzad
konsekwentnie rozwija Narodowy Program Szczepien, ze
analizuje mozliwos$ci pozyskania dodatkowych szczepionek.
I mowi: Musimy to jasno powiedzie¢. Dzisiaj jest to towar
absolutnie deficytowy. Dzisiaj wszystkie kraje chcq uzyski-
wac wigksze dostawy, w zwiqzku z tym nie nalezy tu skladaé
pochopnych deklaracji i robi¢ nadzieje, ze nagle sytuacja
ulegnie diametralnej zmianie. Jego zdaniem, jezeli plany si¢
powioda i do 31 marca zaszczepione bgda 3 mln 0s6b z gru-
py ,,0” oraz senioréw z grupy 70+, to ,,zrobimy olbrzymi
krok we wlasciwym kierunku”.

Rusza system e-skierowan

11 stycznia prezes Agencji Rezerw Materiatlowych Mi-
chat Kuczmierowski informuje o przyjeciu kolejnej dostawy
szczepionki Pfizera (360 tys. dawek) i zapowiada na dzien
nastgpny pierwsza dostawg Moderny (29 tys. dawek), a za
dwa tygodnie — 40 tys. 15 stycznia do 0sdb z grupy ,,1”
kieruje si¢ e-skierowania. Bedzie kilka dni na ich rejestra-
cje (m.in. poprzez infolini¢ 989) i 25 stycznia maja ruszy¢
szczepienia. W pierwszej kolejnosci szczepione bgda osoby,
ktore ukonczyty 80 lat (to 1,5-milionowa populacja), potem
osoby powyzej 70 lat.

Czego mozna spodziewac si¢ wzgledem ustanowionych
rygorow stanu epidemicznego? Minister Adam Niedzielski
nie pozostawia watpliwos$ci: ,,Bedziemy rowniez brali pod
uwagg to, co si¢ dzieje dookota, bo trudno mysle¢, ze be-
dziemy zielong wyspa w sytuacji, kiedy wszedzie dookota
—w Niemczech, Czechach, Wielkiej Brytanii szczego6lnie,
dzieja si¢ rzeczy, ktore wskazuja juz na uruchomienie trzeciej
fali”. Na razie jednak mozliwy jest, jak si¢ okazuje, powrot

(od 18 stycznia) uczniow klas I-III do szkot. Ich nauczyciele
zyskali mozliwo$¢ bezptatnego wykonywania testow. A dla-
czego nie poddaje si¢ ich szczepieniom? Pozostate obostrze-
nia w ramach kwarantanny narodowej zostaja przedtuzone
do 31 stycznia 2020 r.

Od poczatku epidemii w Polsce, wedtug danych na
13 stycznia 2021 r., potwierdzono 1 404 905 zakazen
SARS-CoV-2 i 32 074 zgony chorych na COVID-19. Wy-
zdrowialy 1 147 123 osoby, 16 859 pacjentow zakazonych
SARS-CoV-2 przebywa w szpitalach (1637 pod respiratora-
mi). W catym kraju jest ponad 15 tys. wolnych t6zek covi-
dowych. U 37 0séb wystapit niepozadany odczyn poszcze-
pienny, u jednej cigzki, u czterech — powazny. Do Polski
dostarczono 1 051 830 dawek szczepionki, z czego 587 085
dawek jest na drugie szczepienie. Zutylizowano 660 dawek.
Wszyscy, ktorzy przechorowali COVID-19, powigkszaja gru-
pe¢ decydujaca o poziomie odpornoéci stadnej.

Ze wspomnianej wyzej Wielkiej Brytanii ,,idzie” w $wiat
informacja o rozpoczgciu badan klinicznych sprayu do nosa
produkcji kanadyjskiej firmy SaNOtize. Te wczesniej prze-
prowadzone wskazuja na to, ze oparty na tlenku azotu pre-
parat ma 99,9 proc. skutecznosci w walce z SARS-CoV-2.
Media przypominaja: znaczenie tlenku azotu w ludzkim or-
ganizmie i jego lecznicze wlasciwosci zostaly po raz pierw-
szy odkryte przez prof. Uniwersytetu Stanforda w USA,
Ferida Murada. Za te badania, wraz z zespolem, w 1998 r.
zostal uhonorowany Nagroda Nobla w dziedzinie fizjologii
Iub medycyny.

Moje trzy grosze

Czy si¢ zaszczepig? Tak! Dlaczego? Na szali potozy-
tem rézne ryzyka zwiazane z pandemia. Najmniejsze we-
dtug mnie jest to zwigzane z zaszczepieniem przeciwko
COVID-19 — wedtug zgromadzonej i usystematyzowa-
nej wiedzy na dzisiaj. Pfizer nie przerwat bowiem badan
200-osobowej grupy wolontariuszy. Nadal sa oni kontrolo-
wani pod katem ewentualnosci skutkow ubocznych. Wyniki
mamy poznac¢ za dwa lata. Czekac nie bede.

A watpliwosci? W pierwszej kolejnosci odnoszg je do gwa-
rancji bezwzglgdnego zachowania rezimu dystrybucji Pfize-
ra. Nie chcialbym by¢ zaszczepiony szczepionka rozmrozona
od ponad 120 godzin albo niewlasciwie dostarczona. A wy-
kluczy¢ tego w tym systemie dystrybucji niestety nie mozna.
Minister zdrowia wlasnie poinformowatl, ze wyjasnia razace
zaniedbanie w jednej z warszawskich placowek, w ktorej
90 dawek szczepionki przelezato kilka godzin w recepcji za-
miast od razu trafi¢ do urzadzenia chtodniczego. Wszystkie
trzeba bylo wyrzucié.

W mozliwie najkrotszym czasie cheiatbym tez uzyska¢ od-
powiedz na pytanie o trwalo$¢ 1 ewentualna powtarzalnosc
szczepionki. Inaczej mowiac: kiedy konczy si¢ odpornosé,
jaka nabywa si¢ po jej przyjeciu, a wtedy — co dalej?

ANDRZEJ PIECHOCKI
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Mamy wreszcie szczepionke, choé nie wszyscy sa zachwyceni...

21 grudnia, po pozytywnej opinii naukowej

0 szczepionce wydanej przez Europejsk Agencje
Lekow, Komisja Europejska zatwierdzita warunkowo
pierwsza szczepionke przeciwko COVID-19 w UE,
opracowang przez firmy Pfizer i BioNTech. Pierwsze
dawki dotra do Polski zaraz po Swigtach. Powinnismy
sie cieszy¢ z tego faktu, ale okazuje sie, ze che¢
zaszczepienia deklaruje 47 proc. Polakéw, 44 proc.

Fot. Archiwum wtasne

-

DR HAB. N. MED. BARBARA

w internecie 1 trafity na wypowiedzi nieodpowie-
dzialnych ludzi, zerujacych na braku wyszkolenia
medycznego madrych ludzi, ale majacych roze-
znanie w innych dziedzinach naukowych. Ro-
man Zielinski — profesor biologii o specjalnosci
genetyka (nie lekarz!) — pochwalit si¢: ,,Powiem
nieskromnie, ze miatem swoj udziat w zredago-
waniu obu tych apeli”. Przypominam — chodzi
o apele do Prezydenta RP w sprawie szkodliwo-

nie zamierza sie szczepic, a 9 proc. jeszcze nie wie STAWINSKA-WITOSZYNSKA ~ $ci szczepien. Pan profesor wypowiada si¢ dalej:
(na podstawie sondazu IBRiS dla,Rzeczpospolitej”). —KIEROWNIK ZAKEADU -, Tego preparatu nie mozna nazwac szczepionka.
EPIDEMIOLOGII | HIGIENY To nie jest szczepionka w swojej istocie. Nazy-
KATEDRY MEDYCTIVY am to konstruktem mRNA, rekombinowanym

SPOLECZNEJ UMP wam 1o konstrukte , rekombinowany

kiej na temat madrosci, dobra i umiej¢tnosci

jednoczenia si¢ Polakow w przelomowych, trudnych
chwilach. Bardzo ceni¢ Panig profesor, wybitnego lekarza,
naukoweca i szlachetnego cztowieka, niestety nie poktadam
w naszym narodzie takiej wiary. Co nie znaczy oczywiscie,
ze odmawiam wigkszos$ci czlonkow naszego spoteczenstwa
tych pozytywnych cech. Bytoby latwiej zjednoczy¢ narod,
gdyby wrog byt bardziej namacalny, najlepiej przybratl postac
ludzka — toby$my ,,szabelka” pomachali.

Nie ma problemu z tymi, ktorzy chca przyjac¢ szczepionke,
cze$¢ osob stata sie nawet przedwcezesnymi ,,ambasadorami”
szczepien. Nikt nie powinien dosta¢ dawek przeznaczonych
dla najbardziej zagrozonych zakazeniem, leczacych i opie-
kujacych si¢ chorymi na COVID-19, czyli dla grupy ,,0”. Za
duzo jednak jest niejasnosci w tej sprawie, zebym wyroko-
wata o winie, bo naprawde¢ nie wiem, czy kto$ si¢ wkrecit,
czy zostal wkrecony? Dla mnie juz sama kara jest okreslenie
»celebryta”, ktorym obdarzono uznanych artystow.

Dr hab. Ernest Kuchar, ktérego artykuty z dziedziny cho-
rob zakaznych chegtnie czytam, wspomniatl o indywidualnym
podejsciu do osob, ktore nie cheg si¢ szczepi¢ lub maja wat-
pliwosci, czy taka decyzje podjac. Jak to zrobic¢? Osob negu-
jacych istnienie SARS-CoV-2 i pandemig, snujacych rézne
teorie spiskowe (twierdzacych np., ze do szpitali podjezdza-
ja puste karetki, a na oddziatach leza manekiny), raczej do
szczepien nie namowimy. Trudno.

Nalezy jednak probowac dotrze¢ do osoéb nieprzekona-
nych z réznych wzgledéw, w tym z powodu strachu i deter-
minacji. A najbardziej bolesne jest to, ze przyczyniaja si¢ do
nich naukowcy, a raczej pseudonaukowcy, rowniez niekto-
rzy lekarze. Podobno do samorzadu lekarskiego ,,docieraja
sygnaty”, ze nie wszyscy podpisani pod dostgpnym takze
w mediach, apelem do Prezydenta RP w sprawie szczepien
na COVID-19, a wlasciwie przeciwko szczepieniom, zna-
li ostateczna wersj¢ pisma i ,,tym samym nie zgadzaja si¢
z zawartymi w nim postulatami”. Ja bardzo przepraszam,
ale nie rozumiem: jesli podpisali tylko ,,robocza” wersjg,
to skad wziely si¢ ich podpisy na koncowej — zostaty sfat-
szowane?

Po $wigtach Bozego Narodzenia przypomniata sobie
o mnie cz¢$¢ moich starych znajomych, a lista powigkszyta
si¢ 0 nowych. Dzwonily osoby ,,wahajace” si¢, ktore nieste-
ty postanowity poszerzy¢ swoja wiedz¢ na temat szczepien

Slysza}am wypowiedz prof. Alicji Chybic-

RNA, preparatem, ktory jest dzietem inzynierii
genetycznej”. Rekombinowana szczepionka przeciw WZW
typu B, zawierajaca oczyszczone biatko powierzchniowe,
zostata przygotowana takze metodami inzynierii genetycz-
nej. Nie przypominam sobie protestow, zeby tego preparatu
nie uznawac za szczepionke. Wedtug Pana profesora SAR-
S-CoV-2 ,,nie stanowi zbytniego zagrozenia dla organizmu
zdrowego, nawet jezeli jest to osoba nieco starsza. Zagroze-
niem sg choroby wspotistniejace”. To niezupehnie prawda.
Czasami u starszych pacjentéw z chorobami wspotistnieja-
cymi przebieg choroby jest tagodny, a umieraja osoby miode
i dotychczas zdrowe. Dlaczego? Prawdopodobnie dlatego,
ze maja silny uktad odpornosciowy, nadmiernie reagujacy
na patogen.

Dalszy ciag wywodu prof. Zielinskiego jest jeszcze bar-
dziej skandaliczny, obrazajacy Polakoéw przestrzegajacych
zalecen profilaktycznych, naukowcow i lekarzy. Poréwnanie
obecnej sytuacji, w ktorej musimy zy¢ z okresem drugiej
wojny §wiatowej i uzywanie okreslen: ,,eksterminacja spote-
czenstwa”, ,,obostrzenia to nic innego niz zarzadzenia kapo
z obozu pracy” dyskredytuje go jako naukoweca i cztowieka.
Wypraszam sobie, nie jestem zombie. Czuj¢, mysle i z tego
wlasnie powodu nosz¢ maseczkg, myje czesto rgce i utrzy-
muj¢ dystans spoteczny w trosce o innych i siebie, a wirus
SARS-CoV-2 to nie zwykle przezigbienie — to zabdjczy wi-
rus. Pan profesor kontynuuje: ,,Nie dajmy si¢ zwariowac
i prowadzmy zdrowy styl zZycia bez maseczek i z petnig ru-
chu. Ja juz zaczatem, iz tej okazji przygotowatem 30 kg ki-
szonej kapusty. W razie czego zime przezyje¢, suplementujac
si¢ wlasnorgcznie wyprodukowang «bomba witaminowa»”.

Zyczg smacznego, prosze nie zapomnieé o potozeniu jej
na twarz, podobno bardzo poprawia cerg.

Jeszcze gorszy okazat si¢ wywiad z prof. Marig Dorota
Majewska, biochemikiem i biofizykiem, posiadajgca dokto-
rat z neurochemii, ktorej poglady dotyczace szczepien od lat
pasuja antyszczepionkowcom. Pani profesor uwaza takze, ze
SARS-CoV-2 to stosunkowo niegrozny wirus, statystyki sa
zafalszowane i dalej snuje teorie spiskowe o planowanej od
lat ,,falszywej pandemii” i ,,wielkim resecie, w ktorym cata
wtladza i kapitat maja by¢ przejete przez garstkg wszechmoc-
nych globalnych bankow i oligarchow”.

Zaroéwno prof. Roman Zielinski, jak i prof. Maria Doro-
ta Majewska strasza szkodliwoscig szczepionek przeciw ™
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COVID-19. Nie dziwig sig, ze stykajac si¢ z takim betkotem,
mozna si¢ pogubic.

Oczywiscie przy tych emocjach i kontrowersjach szczepie-
nia przeciw COVID-19 w Polsce muszg pozosta¢ dobrowol-
ne, chociaz moim zdaniem powinny by¢ obowiazkowe. Nale-
zy do nich przekona¢ niezdecydowanych i walczy¢ o zmiang
decyzji tych, ktorzy na razie sa na nie. Obawiam si¢, ze akcje
propagandowe prowadzone przez rzad (spoty, banery, ulotki)
to za malo. Chciatabym, zeby madre, rzeczowe wypowiedzi
prawdziwych autorytetow, zadajace ktam szkodliwym, fatszy-
wym informacjom docieraty do wigkszego grona odbiorcow,
a nie tylko do odbiorcéw wybranych prywatnych stacji telewi-
zyjnych. Do zwalczenia pandemii potrzebna jest zbiorowa od-
pornos¢, ktora mozemy uzyska¢ w miare szybko dzigki szcze-
pieniom, a nie poprzez — tu pozwol¢ sobie zacytowac dr. hab.
Piotra Rzymskiego z Uniwersytetu Medycznego im. Karola
Marcinkowskiego: ,,darwinizm spoteczny — silni przetrwaja

o

wil.org.pl

zakazenie, stabsi nie”. Ze wszystkich hipotetycznych scena-
riuszy rozwoju pandemii COVID-19 przedstawionych kilka
dni temu przez Zesp6t ds. COVID-19 przy prezesie Polskiej
Akademii Nauk podobat mi si¢ tylko pierwszy, zaktadajacy
sukces Narodowego Programu Szczepien w 2021 r., chociaz
muszg si¢ zgodzi¢, ze kazdy z nich nalezy wzia¢ pod uwage.

Wedlug zestawienia z 7 stycznia 2021 r. liczba wszystkich
aktualnych cztonkow izb lekarskich — tacznie lekarzy i leka-
rzy dentystow — wynosi ok. 196 tys. Jezeli kazdy z nas prze-
konatby 20 0s6b do udzialu w szczepieniu, datoby to liczbe
mniej wigeej 3 920 000, ale uwazam, ze mozna j3 zwigkszyc.
Nieskromnie powiem, bo teraz to w modzie, ze kilkanascie
niezdecydowanych 0sob juz przekonatam. Uzywam réznych
argumentow, w zaleznosci od potrzeb i stuchacza, ale jeden
jest koronny: boj¢ si¢ wirusa, boj¢ si¢ COVID-19 i nastgpstw
tej choroby, nie boj¢ si¢ szczepionki i nie mogg si¢ doczekac,
kiedy ja dostang.

LY INFORMACII Andrzej Piechocki

Dziesiatki, setki, tysiace informagji. Docieraja do nas réznymi drogami. Coraz szybciej, przez cata dobe. Informacje zwyczajne, wazne,
z ostatniej chwili. Fascynujace, nieprawdopodobne, sensacyjne. Gtéwnym sktadnikiem dawki informacji s3 fragmenty wiadomosci

rzeczowych. Pochodzg one z rdznych medidw i serwisow.

Do 2030 roku

Zarzad Wojewodztwa Wielkopolskiego przyjal do reali-
zacji dokument pn. ,,Polityka Zdrowotna Wojewodztwa
Wielkopolskiego w Zakresie Zdrowia Publicznego, Pro-
mocji i Profilaktyki Zdrowotnej na lata 2021-2030. Jest to
juz kolejny dokument kierunkowy w tym obszarze. Zawiera
aktualng analiz¢ sytuacji zdrowotnej i potrzeb zdrowotnych
mieszkancow Wielkopolski oraz bedzie stanowi¢ podstawe
do planowania, finansowania i realizacji dziatan z zakresu
zdrowia publicznego w regionie, ze szczeg6lnym uwzgled-
nieniem promocji i profilaktyki zdrowotnej. Wieloletni okres
obowiazywania i wskazane w nim priorytety i cele opera-
cyjne beda stuzy¢ osiggnigeiu celu strategicznego, jakim
jest poprawa stanu zdrowia i zwigzanej z nim jakosci zycia
mieszkancow wojewodztwa wielkopolskiego oraz zmniejsza-
nie nierownosci w zdrowiu. Wtadze regionu wyrazaja na-
dziej¢, ze dokument ten stanie si¢ rOwniez inspiracja i prze-
wodnikiem dla wszystkich zajmujacych si¢ ta problematyka,
a w szczeg6lnosci powiatow i gmin wojewodztwa wielko-
polskiego. Dzigki temu tatwiej bedzie nam zadbaé o zdrowie
Wielkopolan. WWW.UMWW.PL

Pacjent dostanie kod

Od 8 stycznia 2021 r. wszystkie skierowania do specja-
listow lekarze rodzinni wypisza w formie elektroniczne;j.
Pacjent, podobnie jak w przypadku elektronicznej recepty,
dostanie kod, ktory pozwoli mu umowic¢ sie na wizyte. Nie
bedzie musial juz osobiscie dostarczac papierowego skiero-
wania — méwi Marta Zbikowska z wielkopolskiego NFZ.
E-skierowanie dziata na podobnej zasadzie, jak znana juz
e-recepta. Pacjent otrzymuje czterocyfrowy kod, ktory podaje
przy zapisywaniu si¢ do lekarza specjalisty czy do szpitala.
Zniesiony zostaje obowigzek dostarczenia papierowego skie-

rowania w ciggu 14 dni do placoéwki, ktora pacjent wybrat na
swiadczenie specjalistyczne.

Czgs¢ lekarzy rodzinnych w Wielkopolsce juz od miesig-
cy wystawia e-skierowania, bo byta taka mozliwo$¢ przed
wprowadzeniem powszechnego obowigzku. Nie wszyst-
kie przychodnie specjalistyczne byly jednak przygotowane
na obstuge systemu, dlatego lekarze drukowali pacjentom
e-skierowania. MAGDALENA KONIECZNA, WWW.RADIOPOZNAN.FM

Odrebny rodzaj dokumentacji

Skierowanie na szczepienie przeciw COVID-19 nie stano-
wi skierowania, o ktorym mowa w rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 15 kwietnia 2019 r. w sprawie skierowan wy-
stawianych w postaci elektronicznej w Systemie Informacji
Medycznej. Skierowania tego rodzaju wystawiane sg w po-
staci elektronicznej w systemie e-Zdrowie, niemniej jednak
stanowig odrebny rodzaj dokumentacji medycznej. Nie sg to
skierowania w rozumieniu ustawy o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, lecz za-
proszenia na wykonanie szczepienia przeciwko COVID-19.
Regulacja dotyczaca tych skierowan zawarta zostata w § 68a
rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie rodzajow, za-
kresu i wzoréw dokumentacji medycznej oraz sposobu jej
przetwarzania. WWW.MZ.GOV.PL

W Wielkopolsce to raczej wyjatki

Czg$¢ pacjentow prywatnych lecznic oprocz optat za samag
wizyte 1 ustugi medyczne na paragonie znajduje dodatkowa
optate za dezynfekcjg. To na ogot od kilkunastu do nawet
ponad 100 zt. Jednak w Wielkopolsce to raczej wyjatki. Cho¢
utrzymanie rezimu sanitarnego to dodatkowy koszt, obecnie
wigkszos¢ lekarzy wlicza go po prostu w ceng.
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Nie mamy sygnatow o tym, ze lekarze z Wielkopolskiej
Izby Lekarskiej prowadzqcy prywatne praktyki pobierali
Jjakqs dodatkowqg oddzielng oplate COVID-owq czy oplate
za dezynfekcje — mowi Jacek Zabielski, lekarz stomatolog,
wiceprezes Wielkopolskiej Izby Lekarskiej. Ale faktycznie
wzrosly koszty prowadzenia gabinetéw. Srodki dezynfekcyj-
ne czy srodki ochrony indywidualnej zwigzane z koniecznym
rezimem sanitarnym to tylko jeden z elementow. Zdrozaly tak-
ze np. materialy stomatologiczne. 1o wszystko razem sprawi-
lo, Ze wzrosly ceny ustug, wiec w gabinetach pacjenci pltacg
wigcej — dodaje. Bez obaw mozemy wybieraé si¢ na wizyty
do lekarzy, ktorzy maja umowy z NFZ. Podmioty medyczne,
ktore leczq pacjentow na podstawie umowy z NFZ, nie mogq
pobiera¢ dodatkowych optat od pacjentow — podkresla Marta
Zbikowska-Ciesla, rzecznik prasowy Wielkopolskiego Od-
dziatu Wojewodzkiego NFZ w Poznaniu. Od lipca wszystkie
placowki, ktore majg kontrakty z NFZ otrzymuja dodatkowe
pieniadze na pokrycie kosztow dezynfekcji, sSrodkow ochro-
ny osobistej itp. MONIKA KACZYNSKA,
WWW.GLOSWIELKOPOLSKI.PL

Opinie zbiera pozytywne

Osteopata korzysta z wiedzy o anatomii i fizjologii czlo-
wieka, zna biomechanike uktadu kostno-mig$niowego. Poza
tym jego dziatania wyzwalaja w pacjencie zdolnos$ci do sa-
moleczenia. Terapia sktada si¢ z diagnozy i technik terapeu-
tycznych. Diagnoza opiera si¢ na szczegétowym wywiadzie,
ogledzinach, testach ruchomosci ciata, a takze na takich ba-
daniach jak rezonans magnetyczny czy RTG. Techniki tera-
peutyczne to techniki manualne w celu poprawy ruchomo-
$ci, zmniejszenia napigcia, uruchomienia drenazu zylnego
i limfatycznego, usunigcia przykurczy, usunigcia zaburzen
dziatania organéw wewngtrznych. Poza tym osteopata zleca
odpowiednig dietg, zmiang stylu zycia, wskazuje na dziatania
profilaktyczne, by nie dopusci¢ do powstawania kolejnych
dolegliwosci. Kto moze by¢ osteopata? Osteopatia w Polsce
nie jest jeszcze zbyt popularna. Nie ma wielu specjalistow.
Moga nimi zostac tylko lekarze oraz magistrowie fizjoterapii
po ukonczeniu odpowiednich szkolen. Terapeuta musi posia-
da¢ wiedzg medyczng, szczegolnie z zakresu patologii ukta-
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du ruchowego oraz znaé¢ udoskonalone techniki manualne.
Od pacjentdw osteopatia opinie zbiera pozytywne.
WWW.MEDONET.PL

Odczuwalna poprawa za miesigc

Pierwszy o zmniejszonej dostawie szczepionek Pfizera
poinformowal Norweski Instytut Zdrowia Publicznego, ktory
otrzymat niemal 8 tys. dawek mniej niz zaktadano. Reagujac,
minister Michal Dworczyk powiedzial, Ze nie wie jeszcze,
jak to wptynie na harmonogram polskich szczepien. Zamiast
spodziewanych 43,8 tys. dawek Norwedzy dostali tylko
36 tys. Pfizer potwierdzit, ze tymczasowo dostawy do Europy
beda mniejsze, jednak wkroétce zamierza znaczaco zwigkszy¢
produkcj¢. Odczuwalna poprawa bedzie juz pod koniec lutego.
Koncern bedzie starat si¢ zwickszy¢ liczbg wyprodukowanych
w tym roku dawek szczepionki do 2 mld. To 700 mIn wigcej
niz pierwotnie zaktadano. Jak jednak stwierdzita firma, zanim
do tego dojdzie, rozmiar dostaw z fabryki w Puurs w Belgii
moze ulec wahaniom. Dlatego do Europy moze trafi¢ mniej
szczepionek. Do tych informacji odniést si¢ Michal Dwor-
czyk, szef Kancelarii Prezesa Rady Ministrow: Po precyzyj-
nych informacjach od firmy Pfizer dotyczqcych ograniczenia
produkcji szczepionki bedziemy podejmowac decyzje w spra-
wie ewentualnych zmian w harmonogramie szczepien — po-
wiedziat dziennikarzom. IWONA KONARSKA, WWW.TERMEDIA.PL

SILVA RERUM MEDICARUM VETERUM

Silva rerum, z tac. las rzeczy, zbiér rozmaitych wiadomosci albo utworéw réznej tresci;
dawnlej k5|ega domowa albo rodzinna, w ktoreJ zaplsywano dorywczo rézne wydarzenla czasem ciekawostki.

W CZASIE ZAJSC MIEDZY STUDENTAMI WEOSKIMI A NIEMIECKIMI w Wiedniu 23. XI. 1908 raniony zostat kulg
rewolwerowa w okolice skroni student wtoski, FONDA. W klinice prof. HOCHENEGG'a wykazano zapomoca promieni

ROENTGENa pocisk lezacy powierzchownie; usunieto go w znieczuleniu miejscowem. Nazajutrz wystapity pewne
zaburzenia mowy, na ktére zwrdcono uwage asystenta kliniki, robigcego opatrunek, lecz ten odrzekt, Ze to niema

~ znaczenia. Chorego przewieziono do Tryestu, gdzie lekarze, stwierdziwszy wybitne zaburzenia mowy, wykonali
trepanacye czaszki i znalezli odfamek kostny, uciskajacy na mézg. Z tego powodu ze strony Wiochédw podniosty sie

- glosy oburzenia, ze ta niedbatos¢ w klinice wiederiskiej byta rozmysina. Prof. H. po zbadaniu sprawy zawiesit asystenta

na 3 miesigce w czynnosciach.

,Gazeta Lekarska” 1909, XXIX, 28

ANDRZEJ KIERZEK Excerpta selegit

Fot. istockphoto
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Co nowego w prawie medycznym w 2021 roku?

wil.org.pl

Szczepienia ochronne przeciwko COVID-19

Minister Zdrowia wydal rozporzgdzenie z dnia 31 grudnia
2020 r. w sprawie metody zapobiegania COVID-19 (Dz.U.
z 2021 r. poz. 10).

Dokumentowanie kwalifikacji i przeprowadzenia szcze-
pienia odbywa si¢ w karcie szczepien prowadzonej w po-
staci elektronicznej w systemie informatycznym.

Przy wykonywaniu szczepien stosuje si¢ przepisy dotycza-
ce zglaszania i leczenia niepozadanych odczynow poszcze-
piennych.

Rozporzadzenie weszlo w zycie S stycznia 2021 r., z moca
obowiazujaca od 27 grudnia 2020 r.

Zgtoszenia elektroniczne niepozadanych odczynéow
poszczepiennych

Od 6 stycznia 2021 r. zaczyna obowigzywac nowelizacja
rozporzqdzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r.
w sprawie niepozgdanych odczynow poszczepiennych oraz
kryteriow ich rozpoznawania (Dz.U. 2021 poz. 13). Za jej
sprawg zglaszanie do inspekcji sanitarnej rozpoznania badz
podejrzenia wystgpienia niepozgdanego odczynu poszcze-
piennego oraz korekta zgtoszen beda odbywac si¢ w formie
elektroniczne;.

Do 31 grudnia 2021 r. mozna stosowac zgloszenia w for-
mie papierowej wystane listem poleconym, jesli lekarz nie
ma mozliwoS$ci zglaszania niepozadanego odczynu poszcze-
piennego w formie elektroniczne;j.

Niepozadany odczyn poszczepienny (NOP) to niepozadany
objaw chorobowy pozostajacy w zwigzku czasowym z wy-
konanym szczepieniem ochronnym. Za zwigzane czasowo
ze szczepieniem uznaje si¢ zaburzenia stanu zdrowia, ktore
wystapily w okresie 4 tygodni po podaniu szczepionki.

Kolejnos¢ szczepien ochronnych przeciwko COVID-19

W rozporzqdzeniu Rady Ministrow zmieniajgcym rozpo-
rzqdzenie w sprawie ustanowienia okreslonych ograniczen,
nakazow i zakazow w zwiqzku z wystgpieniem stanu epidemii
z dnia 14 stycznia 2021 r. (Dz.U. z 2021 r. poz. 91) dodano
caly rozdziat 3a, w ktorym ustalono obowiazujaca kolejnosé
szczepien.

Podmioty przeprowadzajace szczepienia ochronne prze-
ciwko COVID-19 maja obowigzek stosowania nastepujace;j
kolejnosci:

Etap ,,0”:

1) personel medyczny w podmiocie leczniczym, bez wzgledu
na rodzaj umowy, ktoérego praca pozostaje w bezposred-
nim zwigzku z udzielaniem $wiadczen opieki zdrowotnej
w tym podmiocie,

2) osoby wykonujace zawod medyczny w ramach dziatal-
nosci leczniczej jako praktyka zawodowa oraz osoby
zatrudnione przez t¢ praktyke, ktorych praca pozostaje
w bezposrednim zwigzku z udzielaniem §wiadczen opieki
zdrowotnej w tej praktyce,

3) rodzice wczesniakdéw hospitalizowanych w szpitalach,

4) pozostaty personel zatrudniony w podmiocie wykonuja-
cym dziatalno$¢ lecznicza,

5) farmaceuci i technicy farmaceutyczni zatrudnieni w aptece
ogo6lnodostepne;j,

6) nauczyciele akademiccy zatrudnieni w uczelni medycz-
nej oraz doktoranci i studenci tej uczelni uczestniczacy

w zajeciach z udziatem pacjentéw lub w trakcie ktorych
nastepuje kontakt z biologicznym materiatem zakaznym,
7) osoby zatrudnione w o$rodkach pomocy spotecznej

ETAP ,I”

8) pacjenci: zaktadu opiekunczo-leczniczego, zaktadu pie-
legnacyjno-opiekunczego, hospicjum stacjonarnego i od-
dziatu medycyny paliatywnej oraz osoby przebywajace
w domu pomocy spoteczne;j,

9) seniorzy powyzej 80. r.z., nastepnie 70. r.Z. oraz powyzej
60. r.z.,

10) nauczyciele i wychowawcy szkot, przedszkoli, placéwek
opiekunczo-wychowawczych,

11) nauczyciele akademiccy pozostatych uczelni (niemedycz-
nych) oraz inne osoby prowadzace w uczelni zajgcia ze
studentami lub doktorantami zgodnie z programem od-
powiednio studiow albo ksztatcenia,

12) funkcjonariusze albo zotnierze, prokuratorzy i asesorzy
prokuratury oraz czlonkowie ochotniczych strazy pozar-
nych, ratownicy goérscy i wodni wykonujacy dzialania
ratownicze.

Przy czym w sytuacji ryzyka niewykorzystania szczepion-
ki, dopuszcza sig:

1) jednoczasowe szczepienie 0so6b wchodzacych w sktad roz-

nych grup, w ramach jednego etapu, lub

2) szczepienie 0séb wchodzacych w sktad roznych grup,

w ramach réznych etapow.

Dodatek do wynagrodzen dla kierownikéw specjalizacji

Na podstawie art. 16m ust. la—1c ustawy z dnia 5 grudnia
1996 r. 0 zawodach lekarza i lekarza dentysty kierownikowi
specjalizacji oraz lekarzowi petnigcemu funkcj¢ kierownika
specjalizacji zostato przyznane od 1 stycznia br. prawo do
dodatku w wysoko$ci:

* 500 zl miesiecznie brutto w przypadku nadzorowania
szkolenia jednego lekarza szkolacego sie pod jego kie-
runkiem;

* 1000 zl miesi¢cznie brutto w przypadku nadzorowania
szkolenia wig¢cej niz jednego lekarza szkolacego si¢ pod
jego kierunkiem.

Dodatek ten begdzie pomniejszony w razie nieobecnosci
w pracy lekarza odbywajacego specjalizacje skutkujacej
przedluzeniem szkolenia, a takze w razie dtuzszego niz
30 kolejnych dni okresu braku sprawowania przez kierow-
nika specjalizacji bezposredniego nadzoru. Wskazany wy-
zej dodatek przekazywany jest na podstawie umowy o prace
Iub umowy cywilnoprawnej, w ramach ktérej w podmiocie
prowadzacym szkolenie specjalizacyjne zatrudniony jest kie-
rownik specjalizacji lub lekarz petniacy funkcje kierownika
specjalizacji. Wyptata pierwszego dodatku powinna nastapic¢
wraz z wyplata wynagrodzenia za styczen br.

Eksperyment medyczny

1 stycznia 2021 r. weszly w zycie przepisy znowelizowa-
nej ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, uchwalone
16 lipca 2020 r. (Dz.U. 2020 poz. 1291).

Eksperymentem medycznym, przeprowadzanym na lu-
dziach, moze by¢ eksperyment leczniczy lub badawczy.

Za eksperyment medyczny uwazane jest rowniez przepro-
wadzenie badan materialu biologicznego, w tym genetycz-
nego, pobranego od cztowieka dla celéw naukowych.
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Eksperyment medyczny moze by¢ przeprowadzony po
zawarciu przez podmiot przeprowadzajacy eksperyment me-
dyczny umowy ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej
na rzecz jego uczestnika oraz osoby, ktorej skutki ekspery-
mentu mogg bezposrednio dotknac.

Rozporzgdzenie Ministra Finansow, Funduszy i Polityki
Regionalnej z dnia 23 grudnia 2020 r. w sprawie obowigz-
kowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu
przeprowadzajgcego eksperyment medyczny opublikowano
w Dz.U. 2020, poz. 2412.

E-skierowania
8 stycznia 2021 r. wszedt w zycie obowigzek wystawia-

nia e-skierowan.

E-skierowania sa wystawiane na finansowane ze §rodkow
publicznych:

1) ambulatoryjne $§wiadczenia specjalistyczne, z wylacze-

niem porady logopedycznej,

2) badania:

a) echokardiograficzne ptodu;

b) endoskopowe przewodu pokarmowego;
¢) medycyny nuklearnej;

d) rezonansu magnetycznego;

e) tomografii komputerowej;

3) leczenie szpitalne w szpitalu, ktory zawart umowg z NFZ.
Skierowania w postaci papierowej wystawia si¢ nadal

na leczenie w uzdrowisku lub sanatorium, programy lekowe,

rehabilitacje oraz do szpitala psychiatrycznego.
Skierowanie moze by¢ wystawione w formie papiero-
wej, rowniez jesli lekarz:

a) nie ma dostepu do systemu e-zdrowie, np. w przypadku
awarii tego systemu, systemu gabinet.pl w placowce lub
braku dostepu do internetu, np. podczas wizyty domowej;

b) wystawia skierowanie osobie o nieustalonej tozsamosci;

c) jest z innego panstwa czlonkowskiego UE i tylko okazjo-
nalnie udziela §wiadczen zdrowotnych w Polsce.

Uwaga na nowe wzory recept papierowych

Aktualnie obowigzujacy wzor recepty papierowej zostat
wprowadzony rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia
23 grudnia 2020 v. w sprawie recept (Dz.U. z 2020 poz. 2424).

Rozporzadzenie wprowadza nowy wzor recepty papiero-
wej — pozbawiony rubryki ,,Oddzial NFZ”.

Jednak jeszcze przez 6 miesiecy, tj. do 30 czerwca 2021 r.,
dopuszczalne jest stosowanie drukow recept zaré6wno
zgodnych ze wzorem obowiazujacym przed dniem wej$cia
w zycie przedmiotowego rozporzadzenia, jak i starszych
drukéw obowiazujacych przed 2018 r.

Powyzsze oznacza, iz obecnie dopuszczalne jest stosowa-
nie az trzech drukéw recept, natomiast od 1 lipca 2021 r.
bedzie mozliwe korzystanie wytacznie z recept odpowiadaja-
cych wymogom ww. rozporzqdzenia Ministra Zdrowia z dnia
23 grudnia 2020 r.

Teleporady - dostosowanie regulaminu
organizacyjnego podmiotu leczniczego

Udzielanie przez podmiot leczniczy teleporad skutkuje
koniecznos$ciag poinformowania pacjentow o mozliwosci
skorzystania z teleporady w sposdb zwyczajowo przyjety
w placowcee, w szczegblnosci przez umieszczenie, w Sposob
widoczny i ogdlnodostgpny, informacji w miejscu udziela-
nia $§wiadczen i w siedzibie §wiadczeniodawcy. W praktyce
oznacza to konieczno$¢ zamieszczenia odpowiedniej adno-
tacji na tablicy ogloszen, a jezeli placoéwka posiada strone
internetowa — rowniez poprzez umieszczenie tam odpowied-
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niej informacji. Dodatkowo, na Zzadanie pacjenta, placowka
informuje o warunkach udzielania teleporad telefonicznie.
Przypomnie¢ przy tym nalezy podmiotom, ktore jeszcze
nie tego nie wykonatly, ze powinny dostosowaé¢ w tym za-
kresie regulaminy organizacyjne przychodni, poniewaz
teleporada stanowi rodzaj §wiadczenia zdrowotnego.

Obowiazek raportowania do SIM danych zdarzenia
medycznego od 1 lipca 2021 r.

Wdrozenie wymiany elektronicznej dokumentacji me-
dycznej i raportowania zdarzen medycznych domknie ka-
talog e-ustug (obok e-recepty i e-skierowania) zwigzanych
z dokumentacja medyczna w oparciu o platforme e-zdro-
wie (P1). Ustawa covidowa przesuni¢to termin obowigzku
raportowania do Systemu Informacji Medycznej na 1 lipca
2021 r. Pilotaz EDM rozpoczat si¢ w sierpniu 2020 r. i po-
trwa do kwietnia 2021 r. Do udziatu w pilotazu zakwalifi-
kowaty si¢ 43 podmioty lecznicze (szpitale, placowki POZ
1 AOS). Ustugodawcami zobowigzanymi do raportowania sa
podmioty lecznicze i praktyki lekarskie.

Zdarzeniem medycznym przetwarzanym w systemie
informacji jest kazde $wiadczenie zdrowotne, tj. dziata-
nie medyczne stuzace profilaktyce, zachowaniu, ratowaniu,
przywracaniu lub poprawie zdrowia.

Zakres danych przewidzianych do raportowania jest bar-
dzo szeroki i nalezy spodziewac si¢, ze zbieranie i przeka-
zywanie tych danych moze by¢ znaczacym dodatkowym
obciazeniem dla personelu.

Szczegoélowo te materi¢ reguluja przepisy ustawy o sys-
temie informacji w ochronie zdrowia oraz rozporzgdzenia
Ministra Zdrowia z 26 czerwca 2020 r. w sprawie szczegolo-
wego zakresu danych zdarzenia medycznego przetwarzanego
w systemie informacji oraz sposobu i terminow przekazywa-
nia tych danych do Systemu Informacji Medycznej.

Zapotrzebowanie na import docelowy w SOID
Od 1 stycznia 2021 r. proces obstugi zapotrzebowania na
sprowadzanie z zagranicy lekoéw w celu ratowania zycia lub
zdrowia pacjenta (tzw. import docelowy) przebiega¢ bedzie
w pehi elektronicznie w Systemie Obstugi Importu Docelo-
wego (SOID). System SOID pozwoli na:
* elektroniczne wystawienie zapotrzebowania przez lekarza,
* merytoryczng oceng zapotrzebowania przez konsultanta
medycznego,
» wydanie rozstrzygniecia przez Ministerstwo Zdrowia,
* automatyczne poinformowanie pacjenta o decyzji MZ po-
przez poczte elektroniczng.

Podatek dochodowy w formie ryczattu od przychodu
ewidencjonowanego

Od 1 stycznia 2021 r. rozszerzony zostal katalog wolnych
zawodow uprawnionych do wyboru opodatkowania ryczat-
tem — m.in. definicja wolnego zawodu obejmuje pozarolni-
czg dziatalno$¢ gospodarczg wykonywanga osobiscie przez
lekarzy oraz lekarzy dentystow, lecz bez zatrudniania na
podstawie umow o prace, uméw zlecen, umow o dzielo oraz
innych uméw o podobnym charakterze osob, ktore wykonuja
czynnosci zwiazane z istota danego zawodu.

Stawka podatku zostata obnizona do 17 proc., co powodu-
je, ze w przypadku lekarzy lub lekarzy dentystow wykazuja-
cych niskie koszty prowadzonej dziatalnosci, wybor tej formy
opodatkowania wart jest rozwazenia z uwagi nizsza stawke
podatku niz w przypadku wyboru 19 proc. podatku liniowego.

OPRAC. KANCELARIA PRAWNA AUCTORITAS
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Lekarz, ktérego dotyczy postepowanie?

W tym odcinku rozwazan nad odpowiedzialnoscig zawodowa lekarzy chcielibysmy podjac
problem statusu prawnego lekarza, ktérego dotyczy postepowanie. W pierwszej odstonie
sprobujemy ustali¢, o kogo w istocie chodzi, a w nastepnym numerze zrekonstruujemy

uprawnienia takiej osoby.

okreslenia, ale nie definiuje, kto to jest, lecz co moze

jeszcze wazniejsze, jakimi uprawnieniami bedzie dys-
ponowala taka osoba. Jak si¢ okazuje w praktyce instytucja
ta sprawia wiele klopotow z wtasciwg wyktadnig stosownych
przepisow. W aktualnym stanie prawnym, zgodnie z art. 56
ust. 1 uil, stronami postgpowania w przedmiocie odpowie-
dzialno$ci zawodowej lekarzy sa m.in. wlasnie lekarz, kto-
rego dotyczy postgpowanie, a nastepnie obwiniony. Problem
jednak w tym, ze w przypadku tytulowego lekarza, ktorego
dotyczy postgpowanie, definicja legalna nie zostata zamiesz-
czona w ustawie. Takiej definicji nie zawieraja regulaminy
wewnetrznego urzedowania rzecznikéw odpowiedzialnosci
zawodowej 1 sadow lekarskich. Ustawa zawiera natomiast
definicj¢ obwinionego lekarza. I tak zgodnie z art. 58 ust.
1 ustawy obwinionym jest lekarz, wobec ktorego w toku
postepowania wyjasniajacego rzecznik odpowiedzialnosci
zawodowej wydat postanowienie o przedstawieniu zarzu-
tow lub przeciwko ktoremu skierowat do sadu lekarskiego
wniosek o ukaranie. Inaczej zatem niz w stanie prawnym
obowiazujacym przed 2010 r., lekarz, wobec ktorego wyda-
no postanowienie o przedstawienie zarzutow, jest lekarzem
obwinionym, tak jak lekarz, wobec ktorego sporzadzono
whniosek o ukaranie.

Takie rozwigzanie jest odmienne niz przyj¢te w kodeksie
postgpowania karnego. Ot6z podejrzanym (a nie oskarzo-
nym) zgodnie z art. 71 kpk jest osoba, co do ktorej wydano
postanowienie o przedstawieniu zarzutow albo ktorej bez
wydania takiego postanowienia postawiono zarzut w zwiaz-
ku z przystapieniem do przestuchania w charakterze podej-
rzanego. Za oskarzonego z kolei w kpk uwaza si¢ osobe,
przeciwko ktorej wniesiono oskarzenie do sadu, a takze oso-
be, co do ktorej prokurator ztozyt wniosek wskazany w art.
335 § 1 lub wniosek o warunkowe umorzenie postgpowa-
nia. Co jednak nie mniej istotne, § 3 tego przepisu explicite
przewiduje, iz jezeli kodeks uzywa w znaczeniu ogélnym
okreslenia ,,oskarzony”, odpowiednie przepisy b¢da miaty
zastosowanie takze do podejrzanego. Powyzsza konstruk-
cja pozostaje w powigzaniu ze wspomnianymi powyzej
fazami postgpowania przygotowawczego, a mianowicie
postgpowaniem w sprawie i przeciwko konkretnej osobie.
Do momentu wydania postanowienia o przedstawieniu za-
rzutu mamy do czynienia z postgpowaniem in rem, pozniej
ad personam. Konieczne wydaje si¢ zatem podjgcie proby
ustalenia, kim jest lekarz, ktorego dotyczy postgpowanie
i jakimi uprawnieniami dysponuje. Z pewnos$cia nie moz-
na tego terminu odnosi¢ do lekarza, wobec ktérego wyda-
no postanowienie o przedstawieniu zarzutow. Wowczas

U stawa o izbach lekarskich (dalej jako uil) uzywa takiego

o)

wil.org.pl

¥

Jerzy Sowinski

Jedrzej Skrzypczak

bowiem — jak juz wyzej wskazano — staje si¢ on obwinio-
nym lekarzem. Z wyktadni jezykowej wynika, Ze na wcze-
$niejszym etapie postgpowania bedziemy mieli do czynie-
nia z lekarzem, ktorego dotyczy postgpowanie. Ustawa nie
dosé¢, ze nie definiuje tego pojecia, to takze nie wskazuje,
od kiedy taki status lekarz uzyskuje ani jakimi uprawnienia-
mi dysponuje. Pamigta¢ jednak nalezy, ze zgodnie z art. 55
ust. 1 ustawy postgpowanie w przedmiocie odpowiedzial-
nosci zawodowej obejmuje: 1) czynnosci sprawdzajace;
2) postepowanie wyjasniajace; 3) postegpowanie przed sadem
lekarskim; 4) postgpowanie wykonawcze. Z punktu widze-
nia niniejszego opracowania na szczeg6lng uwagg zashuguja
trzy pierwsze etapy postgpowania. Jak wskazano w ustawie,
celem czynnosci sprawdzajacych jest wstepne zbadanie oko-
licznoéci koniecznych do ustalenia, czy istniejg podstawy do
wszczgcia postepowania wyjasniajacego. Ustawa precyzuje,
iz w trakcie czynno$ci sprawdzajacych nie przeprowadza
si¢ dowodu z opinii bieglego ani czynno$ci wymagajacych
spisania protokotu, z wyjatkiem mozliwos$ci przestuchania
w charakterze $wiadka osoby sktadajacej skarge na lekarza.
Zgodnie z ust. 3 art. 55 ustawy z kolei celem postgpowania
wyjasniajacego jest ustalenie, czy zostat popetniony czyn
mogacy stanowi¢ przewinienie zawodowe, wyjasnienie
okolicznosci sprawy, a w przypadku stwierdzenia znamion
przewinienia zawodowego ustalenie obwinionego oraz ze-
branie, zabezpieczenie i w niezbgdnym zakresie utrwalenie
dowodow dla sadu lekarskiego. Wydaje si¢ zatem co do za-
sady, ze zakonczenie czynnos$ci sprawdzajacych i wszczecie
postgpowania wyjasniajacego powinno oznaczac, ze pojawia
si¢ w postgpowaniu strona w osobie ,,lekarza, ktorego do-
tyczy postgpowanie”. Zatem w postanowieniu o wszczgciu
postgpowania rzecznik powinien wskazac¢ osobe lekarza, kto-
rego dotyczy postgpowanie. Takie stanowisko znajduje po-
twierdzenie takze w tresci § 19 Regulaminu OROZ. Zgodnie
z tym przepisem postanowienie o wszczgciu postgpowania
wyjasniajacego powinno zawiera¢ zwigzty opis czynu lub
czyndéw bedacych przedmiotem postgpowania oraz ich kwa-
lifikacj¢ prawna 1 wskazywac strony postgpowania, jesli takie
wystepuja. A przeciez — jak juz wspomniano — strong poste-
powania zgodnie z trescig art. 56 ust. 1 ustawy jest lekarz,
ktorego dotyczy postgpowanie. A wprawdzie w § 20 Regu-
laminu OROZ mowa jest o osobach, a nie lekarzach, ktorych
dotyczy postgpowanie (zgodnie z tym przepisem postepo-
wanie wyjasniajace prowadzi si¢ w stosunku do wszystkich
ujawnionych w jego toku czynoéw i 0sdb pozostajacych ze
soba w zwigzku). Naszym zdaniem wyjatkiem od powyzszej
reguly (tj. obowiazku wskazania osoby lekarza, ktorego doty-
czy postgpowanie w postanowieniu 0 wszczeciu postepowa-
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nia) beda te przypadki, gdy mimo zakonczenia tej fazy poste-
powania, tj. czynnos$ci sprawdzajacych, nie udalo si¢ ustali¢
osoby lekarza, ktorego dotyczy postgpowanie. Przyktadowo,
gdy zgloszona skarga pacjenta dotyczy blizej nieokreslonych
lekarzy w danym szpitalu, bez podania konkretnych danych.
Tylko w takim wyjatkowym przypadku stosowna decyzja
o nadaniu statusu lekarza, ktorego dotyczy postgpowanie,
moze i powinna zosta¢ wydana na dalszym etapie. Wydaje
si¢, ze takze w takim przypadku powinna przybra¢ postac
formalnej decyzji procesowej, tj. zarzadzenia wskazujacego
osobe lekarza, ktorego dotyczy postepowanie.

Mozna wigc przyjac, ze lekarz, ktorego dotyczy postepo-
wanie, bedzie strong postepowania zasadniczo od momentu
zakonczenia czynnosci sprawdzajacych i podjecia decyzji
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0 wszczeciu postepowania wyjasniajacego, ktora podej-
rzewa si¢ o popetnienie przewinienia zawodowego, wobec
ktorej podjeto czynnosci procesowe w celu doprowadzenia
do przedstawienia zarzutow. Przyznanie uprawnien strony
lekarzowi na tym etapie, odmiennie niz w postepowaniu
karnym, jest zabiegiem o tyle ciekawym, o ile nadaje szcze-
golny status lekarzowi, wobec ktorego wniesiono skargg.
Jak si¢ wydaje, ma to stuzy¢ zapewnieniu rownowaznych
uprawnien, jakie posiada osoba sktadajgca skarge na lekarza.
Niekiedy juz bowiem samo ztozenie skargi przez pacjenta
stawia lekarza w bardzo niekorzystnym swietle (np. w miej-
scu, gdzie wykonuje zawod) 1 — jak si¢ wydaje — powinien
mie¢ mozliwosci prawne dla wlasciwej ochrony swoich in-
teresOw prawnych.

Egipska epidemia

Choroby towarzyszyty cztowiekowi od zawsze. Jedne pojawiaty
sie, inne znikaty. Nigdy jednak nie byto tak, ze cztowiek byt od
nich wolny catkowicie. (zasem trwaty krétko, innym razem
miesigcami, a bywato, ze latami. Opanowywaty cate kraje

i kontynenty. Raptem znikaty. Nikt nie wiedziat, dlaczego tak
sie dziato, ale powtarzato sie to w dziejach wielokrotnie. Ludzie
byli zrozpaczeni i nieszczesliwi, ale w koricu pogodzeni z losem
i przekonani, ze tak musi by¢, ze $mierc jest nieuchronna. ..

wiecze. Czarng $mier¢ przywlekly do Europy statki ge-

nuenskich kupcow, ktore wplynety do portu w Mesynie,
na Sycylii, w 1347 r. Statki przyptynely z Morza Czarnego,
a ich zatogi stanowili konajacy marynarze lub ich zwloki.
Dzi$ wiemy, ze byly to ofiary tej straszliwej zarazy.

Tak zaczela si¢ dramatyczna epidemia wielokrotnie juz
opisywana. Do stycznia 1346 r. notowano jg w Chinach,
potem opanowala Indie, Persj¢, Egipt, az dotarta do Euro-
py. W 1350 r. zaraza przenikneta do jednej trzeciej Europy.
Nikt naprawde nie wie, jak wiele 0sob zmarto na t¢ chorobg.
Jedna trzecia naszego kontynentu to wowczas ok. 20 min
ludzi... A przeciez epidemia przekroczyta szybko granice
starego kontynentu. Dawne kroniki i korespondencje zakon-
nikéw maluja przerazajacy obraz faktycznego konca $wiata.
Ludzi przerazata tajemniczos$¢ choroby, nieprawdopodobnie
szybkie rozprzestrzenianie si¢, nieuchronnos$¢ — zdawalo si¢
— $mierci... ,,Oto nadszed! koniec $wiata” — wieszczono.

Lecz epidemie zdarzaly si¢ duzo wczesniej. 1600 lat p.n.e.
epidemia nawiedzita Egipt. Ciekawy artykutl na ten temat
zamiescito ,,Zyj Dtugo” w jesiennym numerze z 2020 r.
(Wydawnictwo AMC Pharma 24 Ltd., 14 Chichestway,
London E143 EG United Kingdom), zatytutowany ,,Naj-
wazniejsze pandemie znane historii zwigzane sg z Egiptem
i Bizancjum”. Ta najdawniejsza epidemia, nazwana zaraza
amarnenska, miata miejsce w czasach Echnatona — faraona,
ktory na krotki czas, w tzw. okresie amarnenskim, wprowa-

J ak straszliwie wyglada dzuma, pokazato nam $rednio-

dzit w Egipcie monoteistyczny kult Atona, boga stonca. Oto
fragmenty artykutu:

,,Byla to epidemia dzumy. Dopadta ona budowniczych no-
wej egipskiej stolicy Egiptu w Amarnie, po tym jak dwor
Echnatona (wczesniejszego Amenhotepa [V) opuscit dotych-
czasowy stolicg Egiptu w Tebach.

Prace nad wzniesieniem nowej stolicy byly prowadzone
w ogromnym pospiechu i z wielkim wysitkiem. Robotni-
cy otrzymywali mato zywnosci. Stad ich organizmy ulegty
znacznemu ostabieniu. Jak si¢ przypuszcza, stan taki przy-
czynit si¢ w znacznym stopniu do wybuchu epidemii.

Zaraza nie omingta dworu faraona. W wyniku epidemii
zmarlo troje jego mtodocianych dzieci. Szerzaca si¢ choroba
doprowadzita tez do buntu w Amarnie i do sprzeciwu lud-
nosci wobec nowej narzuconej im wiary w jedynego boga.
Wielu Egipcjan uznato, ze epidemia jest zemsta dawnych
egipskich bostw za to, ze zostaty one zdetronizowane przez
Atona.

Epidemia miata wazkie konsekwencje spoteczne. Przyczy-
nita si¢ do upadku Echnatona, po ktorym — po kilku latach
zamgtu — na tron trafit mtodociany faraon Tutanchamon.
Stuchajac doradcow tesknigcych za dawnym porzadkiem,
przywrocit on kult poprzednich bostw i ponownie przeniost
egipska stolice na potudnie, do Teb”.

Warto podkresli¢, ze wydarzenia te mialy miejsce ponad
3000 lat temu...

Andrzej Baszkowski

Fot. istockphoto
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Noworoczne zamieszanie z dokumentacja medyczna,
czyli: czy rzeczywiscie musimy prowadzi¢ dokumentacje

w formie elektronicznej?

Pod koniec ubiegtego roku wielu lekarzy zadawato sobie
pytanie: czy od 1 stycznia bede musiat prowadzi¢ dokumentacje
w komputerze, bo papierowa bedzie zakazana?

To pytanie nie wzigto sie znikad. W wielu mediach pojawity sie
takie informacje. Dostawcy oprogramowania ze swej strony
takze przekazywali komunikaty o takiej tresci. Podstawg tych
informacji byto rozporzadzenie Ministra Zdrowia z 6 kwietnia
2020 r. w sprawie rodzajow, zakresu i wzoréw dokumentacji
medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz.U.2020.666),

a konkretnie paragraf 1 ustep 1tego rozporzadzenia, informujacy,
ze dokumentacja ma by¢ prowadzona w postaci elektronicznej.

dokumentacji papierowej, lecz zazwyczaj komentarze,

szczegoblnie dostawcow oprogramowania, byly zawezaja-
ce i sprowadzajace mozliwo$¢ stosowania dokumentacji pa-
pierowej jedynie do sytuacji awarii sprzetu komputerowego.
Poniewaz wydawato mi si¢ to mato logiczne, a wiedziatem,
ze od lat tym problemem zajmuje si¢ specjalny zespot Pre-
zydium Naczelnej Rady Lekarskiej ds. EDM, postanowilem
zasiggna¢ informacji u zrodta oraz zasugerowatem, by na
stronie internetowej NRL pojawit si¢ stosowny komunikat
rozwijajacy temat, poniewaz poprzednie komunikaty nie
odnosity si¢ kompleksowo do tego problemu i dodatkowo
koncentrowaty si¢ na ,,prawdziwym” EDM. I taki komunikat
pojawit si¢ 16 grudnia: https://nil.org.pl/dla-lekarzy/prawo/
dokumentacja-medyczna/5221-komunikat-ws-prowadzenia-
-dokumentacji-medycznej.

Zapewne uwazny czytelnik zwrocil uwage, ze powyzej
uzytem okres$lenia ,,prawdziwe” EDM, jako odréznienia
od dokumentacji medycznej w postaci elektronicznej. Otdz
EDM, pisanym duzymi literami, okresla si¢ Elektroniczna
Dokumentacj¢ Medyczna, czyli dokumentacj¢ wymieniong
w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 8 maja 2018 r.
w sprawie rodzajow elektronicznej dokumentacji medycznej
(Dz.U.2018.941), a takze e-recepte i e-skierowanie. W chwili
obecnej (oprocz e-recepty i e-skierowania) sa to cztery doku-
menty, a od kwietnia 2021 r. wejdzie piaty. Tu ciekawostka:
e-zwolnienie nie jest dokumentem EDM, bowiem sam fakt
prowadzenia jakiej$ dokumentacji w formie elektronicznej,
czyli popularnie méwiac: za pomoca komputera, nie czyni
z tej dokumentacji EDM. Tg staje si¢ dopiero wtedy, gdy
minister zdrowia umiesci jaki$ rodzaj dokumentacji w po-
wyzszym rozporzadzeniu. Dodatkowym warunkiem umiesz-
czenia takiego dokumentu jest doktadne okreslenie jego bu-
dowy, rozktadu poszczegdlnych pol oraz sposob zapisywania
informacji w tych polach.

Wracajac jednak do kwietniowego rozporzadzenia, ktore
byto ,,sprawca” catego zamieszania. Tak naprawd¢ niczego
istotnie nie zmienito w sposobie prowadzenia dokumentacji,
tylko w nieco inny sposéb sformutowato docelowy model

Co prawda ustep 2 tego paragrafu dopuszczat stosowanie

dokumentacji, czyli prowadzenie jej w postaci elektronicz-
nej, i poinformowalo, ze poprzednie rozporzadzenie Ministra
Zdrowia w sprawie rodzajow, zakresu i wzoréw dokumenta-
cji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania z 9 listopada
2015 r. traci wazno$¢ 31 grudnia 2020 .

Gdyby kto$ mial jeszcze watpliwosci oraz uwazat, ze ko-
munikat wydany przez NRL to troch¢ mato do wyjasnie-
nia problemu, odsylam go do komunikatu zamieszczonego
21 grudnia na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia:
https://www.gov.pl/web/zdrowie/komunikat-dotyczacy-pro-
wadzenia-dokumentacji-medycznej.

Na koniec mate wyjasnienie w sprawie komunikatow
dotyczacych prowadzenia dokumentacji elektronicznej po
1 stycznia 2021 r., zamieszczonych 23 grudnia na stronie in-
ternetowej Wielkopolskiej [zby Lekarskiej. Obecnie na glow-
nej stronie wida¢ komunikat podajacy link do Komunikatu
Zespotu ds. EDM Prezydium NRL w sprawie prowadzenia
dokumentacji medycznej w postaci elektronicznej. Wcze-
$niej, pewnie niektorzy to zauwazyli, byla w tym miejscu opi-
nia prawna prawnikow z Kancelarii Lex Secure na ten temat.

Nie wiem, co bylo przyczyna zamiany, poniewaz nie re-
daguj¢ naszej strony internetowej, ale moge si¢ domyslic, ze
powodem byla jej hermetycznos¢, uzywanie specyficznego
prawniczego jezyka i tak naprawde brak jasnych wnioskow,
ktore bytyby czytelne dla 0sob niezajmujacych si¢ prawem
na co dzien. Ze swej strony uwazam, ze prawnicy kancelarii
tak naprawde nie rozumieja réznicy pomi¢dzy EDM a doku-
mentacja prowadzong w postaci elektronicznej i stad brak ja-
snego i czytelnego wniosku koncowego, a poza tym powinni
popracowac nad jezykiem opinii prawnych, jesli te maja by¢
umieszczane na stronach internetowych lub w inny sposob
upubliczniane, tak by kazdy je zrozumiat. Tak na margine-
sie: od lekarzy wymaga sig¢, by pacjenta informowali w zro-
zumiaty sposob, tak by kazdy zrozumiat np. jakie leczenie
mu si¢ proponuje. Niestety prawnicy najwyrazniej nie maja
takiego obowigzku, poniewaz bardzo czg¢sto ich opinie s pi-
sane bardzo hermetycznym j¢zykiem i przez to nie do konca
zrozumiate lub ich odbiorca nie zawsze pojmuje intencje au-
torow. Podobnie ma si¢ sprawa z wyrokami sadow. No ale to
juz temat na osobne rozwazania. Poki co zyczmy sobie, by
prawnicy (a moze przede wszystkim prawodawcy) musieli
uzywac jezyka zrozumiatego dla przecigtnego cztowieka.

KRZYSZTOF OZEGOWSKI

Fot. istockphoto
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Szpitalu Klinicznym im. Wiktora Degi Uniwersytetu

Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu
mialo miejsce uroczyste otwarcie wyremontowanego Oddzia-
hu Rehabilitacji Neurologicznej naszego szpitala, w ktorym
realizowany jest projekt pt. ,,Rehabilitacja neurologiczna dla
0s6b po udarze mozgu w Ortopedyczno-Rehabilitacyjnym
Szpitalu Klinicznym im. W. Degi UM w Poznaniu”, wspot-
finansowany ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spotecz-
nego w ramach Wielkopolskiego Regionalnego Programu
Operacyjnego na lata 2014-2020.

Z uwagi na obowigzujace obostrzenia epidemiologiczne
wydarzenie miato charakter kameralny. W uroczystosci, na
miejscu, wzigli udzial: Wojciech Jankowiak — Wicemarszatek
Wojewodztwa Wielkopolskiego, Maciej Bieniek — Wicewoje-
woda Wielkopolski i Jedrzej Solarski — zastgpca Prezydenta
Miasta Poznania. Wtadze Uniwersytetu Medycznego im. Ka-
rola Marcinkowskiego w Poznaniu — organu zatozycielskie-
go, reprezentowat prof. dr hab. Michat Nowicki — prorektor
ds. nauki i wspolpracy z zagranica, przewodniczacy Rady
Spotecznej Szpitala. Pozostali zaproszeni goscie — m.in. pra-
cownicy Ortopedyczno-Rehabilitacyjnego Szpitala Klinicz-
nego im. W. Degi UM w Poznaniu — licznie uczestniczyli
w wydarzeniu na zywo, za posrednictwem aplikacji Teams.

Po przywitaniu gosci dyrektor szpitala Przemystaw Da-
roszewski zaprezentowal funkcjonowanie placowki na
przestrzeni minionego roku, w warunkach panujacej epide-
mii SARS-CoV-2. Nastepnie podczas krotkiej prezentacji
przyblizyt informacje zwigzane z projektem pn. ,,Rehabi-
litacja neurologiczna dla os6b po udarze mozgu w Ortope-
dyczno-Rehabilitacyjnym Szpitalu Klinicznym im. W. Degi
UM w Poznaniu”, tzw. projektem STROKE, realizowanym
w Oddziale Rehabilitacji Neurologicznej. Goscie zapoznali
si¢ z gtdwnymi zatozeniami i celami projektu oraz etapami
jego realizacji poczawszy od podpisania umowy na dofinan-
sowanie, poprzez kolejne etapy prac remontowych, az po
oddanie oddziatu do uzytku.

Po symbolicznym przecigciu wstegi, do ktorego dyrektor
szpitala zaprosit prorektora prof. dr. hab. Michala Nowic-
kiego, wicemarszatka Wojciecha Jankowiaka oraz dr. hab.
n. med. Przemystawa Lisinskiego, prof. UM — kierownika
Kliniki Rehabilitacji, nastapita premierowa prezentacja fil-
mu poswigconego projektowi rehabilitacji oso6b po udarze
moézgu. Nastepnie glos zabrali zaproszeni gos$cie: wicemar-
szatek Wojciech Jankowiak, wicewojewoda Maciej Bieniek

5 stycznia 2021 r. w Ortopedyczno-Rehabilitacyjnym
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i zastgpca prezydenta Jedrzej Solarski. Jako ostatni wystapit
prof. dr hab. Michat Nowicki.

Sposrod 0sob uczestniczacych online glos zabrata Joanna
Charytonowicz — przedstawiciel Dyrekcji Generalnej ds. Za-
trudnienia, Spraw Spotecznych i Wiaczenia Spotecznego Ko-
misji Europejskiej, ktora przypomniata, iz projekt STROKE
jest juz szostym z kolei projektem realizowanym przez
Ortopedyczno-Rehabilitacyjny Szpital Kliniczny im. Wiktora
Degi Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskie-
go w Poznaniu i jednocze$nie trzecim dofinansowanym z Eu-
ropejskiego Funduszu Spotecznego. Wysoko$¢ pozyskanego
dofinansowania wyniosta ponad 10 mln zi, facznie za$ na
realizacj¢ trzech projektow dofinansowanych z ww. funduszu
szpital pozyskal ponad 30 min zt.

Korzystajac z okazji, iz spotkanie odbylo si¢ w pierwszych
dniach 2021 r., dyrektor Przemystaw Daroszewski ztozyt
wszystkim §wigteczne zyczenia, ktorych przestanie zaprezen-
towat wierszem brytyjskiego studenta Kenta Keitha, zatytuto-
wanym ,,Paradoksalne przykazanie”, rozpropagowanym przez
Matke Teres¢ z Kalkuty. Sktadajac za$ zyczenia noworoczne,
zacytowal mys$l Philipa Rosenthala: ,,Kto u innych stale szuka
btedow, moze by¢ w przysztosci samotny”. Majac na uwadze
to przestanie, zyczyl, aby nikt nie pozostawat w samotnosci.

Na zakonczenie spotkania dyrektor szpitala zaprosit obec-
nych na miejscu gosci do zapoznania si¢ z funkcjonowaniem
Oddziatu Rehabilitacji Neurologicznej, po ktérym oprowa-
dzit dr hab. n. med. Przemystaw Lisinski, petnigcy funkcje
kierownika projektu STROKE.

Zgloszenia do projektu STROKE za posrednictwem stro-
ny: www.orsk.ump.edu.pl/udar/.Informacje o projekcie:
tel. 510 711 636, e-mail: reh.udar@orsk.ump.edu.pl. Zgto-
szenie do udzialu w projekcie nie wymaga posiadania skie-
rowania. OPRAC. AGNIFSZKA WROBLEWSKA

KURSY RATOWNICTWA ILS
DLA LEKARZY DENTYSTOW

£

15 lub 16 maja 2021

kurs jednodniowy

Centrum Konferencyjne EDU WIL,
ul. Szyperska 14, pietro 6, wejscie £

Zapisy do 30 kwietnia!

szczegOty na stronie: wilorg.pl/kursy-ratownictwa/

KURSY RATOWNICTWA ALS
DLA LEKARZY | LEKARZY DENTYSTOW

£

24-25 kwietnia 2021

kurs dwudniowy

Centrum Konferencyjne EDU WIL,
ul. Szyperska 14, pietro 6, wejscie £

Zapisy do 26 marcal

szczegoty na stronie: wil.org.pl/kursy-ratownictwa

Fot. Szpital Kliniczny im. W. Degi UM
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«Skandale”, czyli o ustawie o zatrudnianiu lekarzy

spoza Unii Europejskiej

27 listopada 2020 r. uchwalono w sejmie ustawe o zmianie
niektorych ustaw w celu zapewnienia w okresie ogtoszenia stanu
zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii kadr medycznych
(Dz.U.2020.2401).

twierdzenie ,uchwalono” jest przy tym grubym nad-
S uzyciem, poniewaz ustawe w zasadzie bardziej ,prze-

pchnieto kolanem” niz uchwalono. Dlaczego ,prze-
pchnieto kolanem”, ktos oderwany od rzeczywistosci (czyli
ogladajacy tylko serwisy wszelkich mutacji TVP) moze sie
spytac¢? Otoz ten skandaliczny projekt w pierwszym gtoso-
waniu sejm odrzucit zgodnie z rekomendacja senatu. | wte-
dy nastapit pierwszy skandal. Po zorientowaniu sie, co sie
stato, marszatek sejmu zarzadzita reasumpcje gtosowania
w ulubionym przez koalicje rzadzaca trybie, czyli bez zad-
nego trybu. No i mamy pasztet lub jak kto woli piwo, ktére
kto$ nawarzyt, a my bedziemy musieli (?!) wypi¢. Pisze o le-
karzach, ale te rewolucyjne rozwigzania zawarte w ustawie
dotycza takze innych zawodéw medycznych, ale poniewaz
blizsza ciatu koszula, zajme sie tylko lekarzami, rozumiejac
pod tym terminem takze lekarzy dentystéw, poniewaz ich
takze ta ustawa dotyczy. Ustawa zawiera regulacje dotycza-
ce,kadr medycznych”w okresie epidemii. Nie bede zajmo-
wat sie catoscig ustawy, tylko jej artykutami pozwalajacymi
zatrudniac w Polsce osoby spoza Unii Europejskiej, podaja-
ce sie za lekarzy. Pozostate zapisy dotyczace lekarzy, tym ra-
zem juz tych, ktérzy ukonczyli polskie uczelnie, takze budza
kontrowersje i wzburzenie, ale w sumie jest to tzw. mniej-
sze zto, cho¢ trzeba sobie jasno powiedzie¢, ze zto, i gdyby
liczono sie ze zdaniem samorzadu lekarzy (wielokrotnie
wyrazanym, czesto nawet w dos$¢ ostrej formie), nigdy
ustawa w takiej postaci nie powinna powstac. Ale wré¢my
ad rem, czyli do skandalicznych zapiséw pozwalajacych tak
naprawde zatrudnic¢ osobe, ktéra nie przedstawi zadnych
dokumentéw, ze ukonczyta jakiekolwiek studia lekarskie.
Dodatkowo osoba taka moze podac sie za specjaliste na
podobnej zasadzie. Ktos powie: to niemozliwe, by postowie
bedacy przy zdrowych zmystach uchwalili takie zbrodnicze
(dla pacjentow, nie lekarzy) zapisy w tej ustawie. Niestety
tak. Ustawa nowelizuje bowiem ustawe o zawodzie leka-
rza i lekarza dentysty. | tak w znowelizowanym brzmieniu
art. 2 ust. 2b znajdujemy taki passus: ,Minister wtasciwy
do spraw zdrowia moze odstapic¢ od warunku zalegalizo-
wania dyplomoéw lub duplikatéw oraz posiadania apostille
dyploméw lub ich duplikatéw, o ktérych mowa w ust. 2a
pkt 7 i 8, jezeli spetnienie tego warunku jest niemozliwe

lub znaczaco utrudnione” (sic!), czyli de facto osoba spoza
UE podajaca sie za lekarza moze nie przedstawi¢ zadnych
dokumentéw, tylko oswiadczy¢, ze je posiada, ale z waz-
nych powodoéw (tu mozna wstawi¢ dowolng przyczyne) nie
moze ich okaza¢ ani w oryginale, ani w duplikacie. | takiej
osobie minister wydaje zgode na wykonywanie zawodu le-
karza w drodze decyzji administracyjnej, nadajac klauzule
natychmiastowej wykonalnosci. W efekcie tej decyzji od-
powiednia rada okregowa izby lekarskiej powinna wydac
takiej osobie prawo wykonywania zawodu (PWZ) lekarza
w Polsce w ciggu zaledwie 7 dni (sic/). | tu kolejna ,cieka-
wostka” - w przypadku niewydania w tym terminie PWZ
lub odmowy wydania, osoba taka moze nadal praktykowac.
Ten siedmiodniowy termin to kolejny skandal. Prosze zwré-
ci¢ uwage, ze zapisano,,w ciggu 7 dni”, a nie chociazby 7 dni
roboczych. Najwyrazniej postowie uwazaja, ze decyzja RO
i tak bedzie tylko formalnoscia, ktdrg mozna poming¢. Dla
niezorientowanych: w tym czasie okregowa izba lekarska
po otrzymaniu informacji od ministra musi skontaktowac
sie skutecznie z zainteresowang osoba (poniewaz jest to
postepowanie administracyjne, powinien to by¢ w zasa-
dzie list polecony, zapewne za potwierdzeniem odbioru);
otrzymac od niej wszystkie wymagane dokumenty (lub
oswiadczenie, dlaczego nie moze ich dostarczy¢), prze-
analizowac je, czyli musi zebra¢ sie odpowiednia komisja
izby, potem caty ten materiat powinna zaaprobowac rada
okregowa, ktéra zazwyczaj zbiera sie co miesigc. Prosze
zwrdéci¢ uwage, ze w mniej skomplikowanych sprawach,
np. wymiany dowodu osobistego czy paszportu admini-
stracja panstwowa ma caty miesigc na zatatwienie sprawy
i w dodatku osoba zainteresowana musi sama zainicjowac
zmiane. A tu, w sprawie, gdzie powinno analizowac sie nie
tylko dokumenty, ale takze podstawe ich wydania, czyli
np. jak dtugo trwaty studia, ile godzin obejmowaty, jakie
przedmioty etc., daje sie OIL tylko 7 dni. W przypadku oséb
podajacych sie za specjalistéw, w tym czasie trzeba jeszcze
przeanalizowad, czy program specjalizacji odpowiada pro-
gramowi polskiej specjalizacji. Smaczku temu wszystkiemu
dodaje fakt, ze od takiej osoby nie wymaga sie znajomosci
jezyka polskiego potwierdzonej jakimkolwiek sprawdzia-
nem. Wystarczy, ze taka osoba ztozy oSwiadczenie, ,ze
wykazuje znajomosc jezyka polskiego wystarczajaca do
wykonywania powierzonego jej zakresu czynnosci zawodo-
wych” Moze to drobiazg i ktos powie, Ze sie czepiam, ale nie
jest w ustawie napisane, ze o$wiadczenie ma by¢ ztozone
w jezyku polskim! W tym miejscu musze przywotac¢ zdanie
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z opinii prawnej zamoéwionej przez Naczelng Rade Lekarska,
a ktora sporzadzit profesor Wydziatu Prawa Uniwersytetu
Jagiellonskiego Jan Zimmermann. Ot6z w swej dowcipne;j
i ironicznej opinii (musze powiedzie¢, ze przyjemnie sie ja
czytato i nie spodziewatem sig, ze powazny prawnik moze
wydac opinig, ktora opatrze epitetami jak powyzej) prof.
Zimmermann przywotat artykut Konstytucji, ktéry mowi,
ze jezykiem urzedowym w Polsce jest jezyk polski, ergo
osoba pracujaca w Polsce, szczegélnie jako lekarz, czy-
li w pewnym sensie funkcjonariusz publiczny, musi zna¢
ten jezyk i to w stopniu umozliwiajagcym swobodne poro-
zumiewanie sie z innymi lekarzami (czyli jezyk fachowy),
jak i z pacjentami, bowiem nieznajomos¢ jezyka polskiego
moze spowodowac wyrzadzenie szkody temu ostatniemu.
W opinii profesor zawart jeszcze jedno stwierdzenie, ze rada
okregowa nie jest zwigzana decyzjg ministra, na co zreszty
wskazuje ustawa (zapewne wbrew woli ustawodawcy, ale
tak bywa, gdy ustawy pisze sie na kolanie). W tym miejscu
dochodzimy do kolejnego skandalu, tym razem w wykona-
niu naszej izby. Tu mata dygresja: ten,$cinek” miat sie uka-
za¢ w grudniowym numerze Biuletynu, niestety wskutek
zbiegu okolicznosci, nie do korica zaleznego od autora, nie
pojawit sie. Ale, jak to méwia: nie ma tego ztego... W efek-
cie moge postuzyc sie opinig prof. Zimmermanna oraz
skomentowac sobotnig uchwate Rady Okregowej Wielko-
polskiej Izby Lekarskiej, w wyniku ktorej rada scedowata
swoje uprawnienia do przyznawania prawa wykonywania
zawodu lekarza osobom spoza UE, skierowanym przez mi-
nistra zdrowia na Prezydium RO. Dlaczego okreslam to jako
skandal? Otéz sejm w bardzo arogancki sposéb ograniczyt
samorzadnosc izb lekarskich. Niestety nie mozna powie-
dzie¢, ze ustawa jest niezgodna z Konstytucja, co zreszty
doktadnie wyjasnia prof. Zimmermann w swojej opinii.
Jednakze miatem nadzieje (jak wida¢ ptonng), ze izby le-
karskie wykorzystaja swoje procedury, by przynajmniej nie
przyspiesza¢ wydawania decyzji do zadanych 7 dni. Bytby
to taki objaw obywatelskiego protestu przeciw szkodliwe-
mu prawu. Kto$ zwrdci mi uwage, ze przeciez to nic by nie
zmienito, gdyz osoba skierowana przez ministra i tak mo-
gtaby wykonywa¢ zawéd lekarza w zaktadzie opieki zdro-
wotnej, ktéry by ja zatrudnit. Tak, ale czasami licza sie gesty.
Pokazanie, ze nie zgadzamy sie z decyzjg wiadz. Niestety
stato sie inaczej i rada scedowata swoje uprawnienia na
Prezydium Rady. Nie wiem, jakie argumenty byty za (cho¢
moge je sobie wyobrazi¢), czy ktokolwiek byt przeciw, po-
niewaz nie bratem udziatu w tym posiedzeniu RO, podob-
nie jak w ostatnich, ktére odbywajg sie online, a nie w ,re-
alu’, gdyz uwazam je za parodie posiedzen (ale to temat na
obszerniejsze oméwienie — moze kiedys). Oczywiscie, optu-
jacy za takim rozwigzaniem powiedzg, ze to nic nie zmieni
W merytorycznym rozstrzygnieciu sprawy. Zapewne tak, ale
jak napisatem wczesniej, czasami liczg sie gesty. | tego mi
zabrakto po decyzji naszej rady okregowej.

| to w zasadzie koniec, cho¢ zajatem sie tylko jednym
aspektem tej ustawy, ktéra nigdy nie powinna powstag, a juz
na pewno w postaci, w jakiej przepchnat jg przez sejm ob6z
rzadzacy. Jeszcze jedna kwestie chciatbym na koniec poru-
szy¢. Mianowicie tzw. opiekundw oséb, ktére na podstawie
tej ustawy zacznag wykonywac zawod lekarza w Polsce. Nie-
stety nie ma zadnych regulacji prawnych opisujacych, jakie
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sq obowigzki tych oséb, informujacych, czy taki opiekun
odpowiada (lub co bytoby logiczne - jest zwolniony z od-
powiedzialnosci) karnie i cywilnie za btedy takiej osoby oraz
czy otrzymuje jakiekolwiek wynagrodzenie. By¢ moze takie
regulacje pojawia sie, cho¢ w ustawie nie ma odpowiedniej
delegacji. Podobnie nie ma delegadiji, jak ci,lekarze” spoza
UE majg by¢ traktowani przez NFZ. Przeciez by by¢ swiad-
czeniodawcy, szczegdlnie jako specjalista, trzeba wedtug
NFZ spetni¢ wysrubowane kryteria, a tu prosze nic, null, zeby
nie powiedzie¢,zero". Ze swej strony moge tylko zaapelo-
wag, choc zapewne bedzie to gtos wotajacego na puszczy:
nie zgadzajcie sie zostawac opiekunami takich oséb, jesli juz
nie w protescie przeciwko tej skandalicznej ustawie, to przy-
najmniej w trosce o siebie i swoje bezpieczenstwo. Prawdzi-
we ,zero"i jego stuzby wam nie odpuszcza.

Skandal ze szczepieniami

Nie, nic nie bedzie o tzw. celebrytach zaszczepionych
poza kolejnoscia wynikajaca z profesji, wieku i stanu zdro-
wia. Cho¢ moze jedno zdanie: popieram decyzje rektora
WUM, ktéry poinformowat, ze nie spetni zagdania ministra
zdrowia, by sie podat do dymisji, bowiem to nie byle jaki
minister decyduje, kto jest rektorem. Powiem wiecej, tra-
westujac wypowiedz ministra zdrowia: gdyby minister
Niedzielski miat krztyne honoru (wiem, stowo nieznane
cztonkom obecnego rzgdu) oraz nie trzymat sie kurczowo
stanowiska, to ze wzgledu nieudolno$¢ w organizowaniu
szczepien przeciwko COVID-19, to wtasnie on powinien
podac sie do dymisji. Ale wracajac na nasze wielkopolskie
podworko. Niestety mozemy obserwowac zamieszanie ze
szczepieniami. Zaczynajac od skierowan - nie wszedzie
byty przyjmowane skierowania elektroniczne — poprzez
w wielu miejscach kompletny brak informacji, kiedy kto$s
bedzie zaszczepiony (wiem: dostawy szczepionek itd., itp.,
ale w innych miejscach jednak mogli podac taka informa-
cje), az po rzecz zupetnie niestychana, czyli zaszczepienie
pracownikéw administracji przed personelem medycznym
pracujacym na pierwszej linii kontaktu z pacjentami.

Na koniec jeszcze jeden skandal, moze mniejszy, ponie-
waz mozna sie byto tego spodziewac, ale jednak. Ot6z Pre-
zydium Naczelnej Rady Lekarskiej zwrécito sie z pismami
do ministra zdrowia o rozwigzanie paru probleméw doty-
czacych lekarzy, szczegélnie w AOS i stomatologii. | tak po-
stulowano, by zmniejszy¢ obowigzki administracyjne, m.in.
poprzez rezygnacje z obowigzku prowadzenia list ocze-
kujacych, ktére sg bezsensownym mozotem, szczegdlnie
w okresie znacznego wzrostu zachorowan w poréwnaniu
z okresem, w ktérym na mocy marcowej ustawy ,covido-
wej” nie trzeba byto prowadzi¢ tych list. Podobnie ma sie
rzecz z utrzymaniem mozliwosci rozliczania 1/12 kontraktu,
a takze objeciem tych grup lekarzy tzw. tarcza finansowa.
Niestety odpowiedz generalnie w stosunku do AOS i sto-
matologii jest negatywna, co wskazuje kompletne niezro-
zumienie problemoéw tych dziatéw opieki zdrowotnej przez
ministerstwo. Najwyrazniej w ministerstwie ,zapomniano’,
ze opieka medyczna to nie tylko szpitale i POZ oraz duze
Z0Z-y, ale takze indywidualne praktyki, dla ktérych obecne
rozwigzania sg duzg ucigzliwoscia i takze niesprawiedliwo-
Scig, takze w sferze finansowej.

*KRZYSZTOF OZEGOWSKI
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«Droga do asklepiejonu. Wspomnienia”

Recenzja autobiografii profesora Edmunda Waszynskiego

nikomu szczegdétowo przyblizaé

nie trzeba. Lekarz ginekolog, hi-
storyk medycyny, wyktadowca akade-
micki.

Jego dorobek naukowy jest niezwy-
kle bogaty i w swojej autobiografii
zaprasza nas do swojego zycia, ktore
opisuje barwnie, poczawszy od drzewa
genealogicznego swojej rodziny.

Edmund Waszyniski urodzit 5 grudnia
1920 r. w Lesznie. Tam tez ukonczyt
szkol¢ podstawowa i §rednig. W 1950 1.
zdal mature, rozpoczat studia na Wy-
dziale Handlu w Wyzszej Szkole Za-
granicznej w Warszawie. W latach
1951-1952 pobierat nauki w Szkole
Felczerskiej w Poznaniu, aby w 1952 r.,
po zdaniu egzamindw, rozpoczaé stu-
dia na Wydziale Lekarskim Akademii
Medycznej we Wroctawiu. W 1959 r.
rozpoczat prace w szpitalu w Lesznie,
z ktéorym zwigzany byt do konca swo-
jej kariery zawodowej. W roku 1963
otrzymat pierwszy, a w 1968 r. drugi
stopien specjalizacji z potoznictwa i gi-
nekologii. W 1975 r. obronit doktorat.
W latach 1979-1999 Edmund Waszyn-
ski piastowal stanowisko ordynatora
oddziatlu potozniczo-ginekologicznego.
W roku 1989 uzyskat stopien nauko-
wy doktora habilitowanego, a w roku
1999 otrzymat tytut profesora. W latach
1994-2000 kierowat Zaktadem Huma-
nistycznych Nauk Lekarskich Akademii
Medycznej we Wroctawiu.

9 wrzesnia 2020 r. odbyta si¢ pre-
miera autobiografii prof. Edmunda Wa-
szynskiego pt. ,,Droga do asklepiejonu.
Wspomnienia”, ktorej wydawca jest
Miejska Biblioteka Publiczna w Lesznie.

Tytul ksiazki — autobiografii prof.
Edmunda Waszynskiego — nawigzuje
do mitycznego asklepiejonu, §wiaty-
ni zdrowia, szpitala, miejsca oczysz-
czenia. W autobiografii prof. Edmund
Waszynski wnikliwie opisuje swoje
zycie 1 skupia si¢ przede wszystkim
na komentowaniu licznych wydarzen
z zycia, zgrabnie faczac styl opowiada-
nia ze szczegotowymi faktami. Ksigzka
ta to takze spacer po Lesznie z okresu

P rofesora Edmunda Waszynskiego

.
" Edmund Waszy
DROGA DO ASKLEPIEJONU
i WSPOMNIENIA
i !

migdzywojennego, wojennego i powo-
jennego, oddajacy atmosfer¢ tamtych
lat, opisujacy zycie i zwyczaje ludzi.
Fundament ksigzki posadowiony jest
na historii miasta, jego mieszkancach
iich dzietach. W dalszej czgsci biogra-
fii opisane sg losy przodkow profesora
oraz ich zycie. Oplata je historia zarow-
no panstwa polskiego, jak i regionu,
w ktorym zyli. Kolejne rozdziaty uka-
zuja losy autora podczas dziecinstwa
i mtodosci, ktore przypadly na okres
drugiej wojny $wiatowej. Powojenna
rzeczywisto$¢, edukacja i okolicznos$ci
wyboru studiéw oraz zmiana zawodo-
wej drogi zyciowej dodatkowo czynig
opowiadang histori¢ ciekawszg. Poz-
niejsza ci¢zka praca lekarza i ciaggta
dyspozycyjnos¢ stalty w sprzecznosci
z checig zaspokajania ambicji i marzen,
a nade wszystko kontaktow z rodzi-
ng. Jednak mimo ogromu obowiazkow

zawodowych autor znajdowal czas na
pracg¢ naukowa, rozwdj, projekty ra-
cjonalizatorskie, realizacj¢ pasji, nauke
jezykow oraz gry na instrumentach
muzycznych. Oprocz relacji z pracy,
nast¢pujacych awansow, kolejnych ty-
tutow naukowych, istotng cz¢s¢ ksiazki
zajmuja rozwazania na temat roli le-
karza i medycyny w zyciu czlowieka.
Rozpatrywana jest kwestia powotania,
autor zwraca uwage na kwestie moralne
i etyczne zawodu lekarza. Historia me-
dycyny uwazana jest jako bardzo przy-
datna cze$¢ medycyny, ktora pozwala
krytycznie spojrze¢ wspolczesnemu
uczonemu na siebie i swoje osiagnig-
cia. Ma ona przypomina¢ lekarzowi
o koniecznosci ciagltych poszukiwan
i samodoskonaleniu. Szczego6lna role
w ksiazce odgrywaja i na szczegdlny
szacunek zastuzyli wspotpracownicy
profesora. W tekscie spotykamy tak-
ze barwne opisy podrozy, kongresow
medycznych. Historia zycia i pracy
ilustrowana jest duza liczbg zdj¢¢, ktore
dopetniaja opisywane watki. Ksigzka
napisana jest w sposob ciekawy, czgsto
humorystyczny.

Profesor Edmund Waszynski to praw-
dziwy znawca medycyny, ale rowniez
doskonaly pisarz. Do takiego wniosku
mozna doj$¢ po lekturze tej wciaga-
jacej autobiografii. Mysle, ze kiedy$
stanie si¢ scenariuszem ciekawego fil-
mu. Autor to doskonaly obserwator
otaczajacego go $wiata, ktory swoimi
obserwacjami podzielit si¢ w swoich
wspomnieniach.

Jest to ksigzka niezwyktego cztowie-
ka, opisujaca niezwykte zycie, w kto-
rym na pierwszym miejscu zawsze byla
pomoc blizniemu.

»Droga do asklepiejonu. Wspomnienia”
Autor: Edmund Waszyniski
Wydawca: Miejska Biblioteka Publiczna im. Stanistawa Grochowiaka w Lesznie
Druk: Poligrafia Salezjariska, Krakow
ISBN: 978-83-61681-27-4
Data premiery: 9 wrzesnia 2020 .
Liczba stron: 356
Ksigzka dostepna jest w Miejskiej Bibliotece Publicznej w Lesznie,
ul. Bolestawa Chrobrego 1, tel. 655 205 355.
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5 grudnia 2020 r. zmarta w Warszawie
w wieku 103 lat niezwykle zastuzona dla
rozwoju polskiej pediatrii prof. dr hab. med.
Maria Goncerzewicz. -

Urodzita sie 28 sierpnia 1917 r. w BrzezZnicy,

w powiecie Radomsko, jako dziewigte dziec- i
ko w ziemianskiej rodzinie Sukiennikéw. Gim-
nazjum ukonczyta w Czestochowie, gdzie

w 1937 r. uzyskata swiadectwo dojrzatosci. W 1939 .
wyjechata do Warszawy, zamierzajac podjac¢ studia na
Wydziale Chemii Politechniki Warszawskiej. Wybuch
wojny zniweczyt te plany.

Okres okupacji spedzita w Warszawie, pracujac
w Domu Handlowym K. Wilkonski. Poznata wéwczas
Zygmunta Goncerzewicza, pochodzacego z Wielko-
polski, z ktérym wzieta slub. W 1944 r. urodzita syna
Andrzeja. Zamieszkata z nim przy ul. Wilczej 68, gdzie
do wybuchu powstania warszawskiego dziatata pod-
chorazéwka. Odbywaty sie tam kursy dla podchorazych,
drukowano ulotki, ktére nastepnie magazynowano
w beczkach w Polskim Domu Handlowym. Magazyn
odkryli Niemcy, byty aresztowania i egzekucje.

Brat Stanistaw w 1939 r. wraz z grupa oficeréw wyje-
chat z Polski i walczyt w Armii gen. Andersa. Edmund,
partyzant Batalionow Chtopskich, walczyt w lasach
lubelskich. Najmtodszy brat, 18-letni podchorazy Teo-
dor, zginat w trzecim dniu powstania warszawskiego,
walczac w szeregach Putku ,Baszta”. Brata Tadeusza,
ktéry w 1939 r. przyjat swiecenia kaptariskie, Niemcy
wywiezli do obozu koncentracyjnego w Dachau. Po
wojnie, w stanie skrajnego wyniszczenia, wrocit do
Polski. Starsze siostry Eugenia i Ludwika podczas wojny
ukrywalty dzieci zydowskie.

Maria we wrzesniu 1943 r. rozpoczeta studia na taj-
nych kompletach Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu
Warszawskiego. Dom przy ul. Wilczej zostat zbombar-
dowany. Po upadku powstania warszawskiego z chorym
synem Andrzejem wrocili do Poznania. W 1945 r. Maria
wznowita studia na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu
Poznanskiego. W okresie studiéw urodzita sie cérka
Ewa. Dyplom lekarza otrzymata 2 maja 1949 r. Jako
lekarz pierwsza prace podjeta w Poradni Rejonowej
w dzielnicy Wilda.

W latach 1950-1957 pracowata w Klinice Choréb Dzie-
ci, kierowanej do 1955 r. przez prof. Karola Jonschera. Tu
przeszta kolejne etapy rozwoju zawodowego i nauko-
wego, od stypendysty i wolontariusza do stanowiska
adiunkta. W maju 1953 r. uzyskata specjalizacje drugiego
stopnia w dziedzinie pediatrii.

Od 1 lutego 1957 ., na wtasna prosbe, zostata przenie-
siona do utworzone;j Il Kliniki Choréb Dzieci AM, kiero-
wanej przez 6wczesnego doc. Olecha Szczepskiego. Na
stanowisku adiunkta pracowata w tej klinice do 1964 .
Byt to okres jej intensywnego rozwoju klinicznego i na-
ukowego. Swoje kierunkowe zainteresowania skupita na
nowej dziedzinie pediatrii — chorobach metabolicznych.

Szkolita sie w kraju i za granicg, m.in. w Centre
International de I'Enfance w Paryzu i w Jugo-
stawii. Brata czynny udziat w zjazdach pedia-
trycznych w kraju i za granica (NRD, Belgia,
Francja, Rumunia). Ze strony swoich dwoch
wymienionych zwierzchnikéw zawsze otrzy-
mywata pozytywne opinie. Ceniono jej wy-
sokie kwalifikacje dydaktyczno-naukowe
i lekarskie. Podkreslano zdolnosci organizacyjne i zaan-
gazowanie w dziatalnos¢ spoteczna (Koto Naukowe STN,
wyktady popularyzujace wiedze medyczng).

W 1959 r. uzyskata stopiern naukowy doktora medy-
cyny na podstawie pracy pt. ,Biatko C-reaktywne jako
nowa dodatkowa metoda badania proceséw zapalnych
u dzieci” (promotor: prof. Olech Szczepski). Metoda CRP
zostata pdzniej wprowadzona jako test diagnostyczny
proceséw zapalnych.

W 1962 r. Maria Goncerzewicz habilitowata sie na
podstawie dysertacji ,Badania nad fenyloketonurig’,
a od 1964 r. zostata docentem etatowym przy Il Kate-
drze i Klinice Choréb Dzieci. Jej pionierskie badania nad
fenyloketonurig (PKU) byty podstawa do wprowadzenia
w Polsce skriningu tej choroby u noworodkéw.

Poznaniski okres dziatalnosci kliniczno-naukowej prof.
Marii Goncerzewicz zamyka sie liczba ponad 110 publi-
kacji i doniesierr naukowych. Tematyka poczatkowych
publikacji skupiata sie wokot zagadnien metabolizmu
fenyloalaniny, etiopatogenezy i kliniki fenyloketonurii
(PKU). Byta wspotautorka kilku rozdziatéw w podrecz-
niku ,Zarys pediatrii” (red. T. Rafinski, 1963, 1966) oraz
skryptu dla studentéw z zakresu propedeutyki pediatrii
(1962, 1967, 1970).

W latach 1968-1976 kierowata nowoutworzonym
Zaktadem Propedeutyki Pediatrii (ZPP) AM w Poznaniu,
gdzie od podstaw organizowata dziatalnos¢ dydak-
tyczng i naukowa. Dwa lata pézniej objeta stanowisko
zastepcy dyrektora Instytutu Pediatrii. W 1972 r. Rada
Panstwa nadata jej tytut naukowy profesora nadzwy-
czajnego nauk medycznych. W okresie kierowania ZPP
AM w Poznaniu tematyka jej publikacji dotyczyta roz-
woju dzieci z réznego rodzaju patologiami (zaburzenia
wchtaniania jelitowego, niepetnosprawnos¢ umystowa,
zespot Turnera), pogranicza endokrynologii i genetyki
oraz problematyki medycyny szkolnej. Na szczegélna
uwage zastuguje pierwsze w kraju badanie epidemio-
logiczne zaburzen widzenia barw, przeprowadzone
u ponad 6 tys. dzieci w wieku szkolnym oraz zagad-
nienie medycznych aspektéw niepowodzen szkolnych
uczniéw, a takze zagadnienie lekarskiej kontroli wycho-
wania fizycznego i sportu dzieci i mtodziezy - to réwniez
nowe zagadnienia. Wspélnie z Marianem Krawczyriskim
i Wojciechem Cichym opracowata pierwsza o tej tema-
tyce publikacje ksigzkowa w kraju pt.,Kontrola lekarska
wychowania fizycznego i sportu dzieci i mtodziezy”.

Prof. Maria Goncerzewicz za nieodzowne dla dydak-
tyki i nauki uznata posiadanie bazy klinicznej, tworzac

Fot. Archiwum wtasne
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zgodnie z profilem wiasnych zainteresowan Oddziat
Metabolizmu. Umiejetnie dobierata asystentéw. Z utwo-
rzonego zespotu ZPP wywodzi sie czterech profesoréw
(w kolejnosci uzyskiwania tytutu: Marian Krawczynski,
Jerzy Socha, Wojciech Cichy, Iwona Ignys).

Maria Goncerzewicz przez okres 20 lat (1956-1976),
z powotania Ministra Zdrowia, byta specjalistg woje-
wodzkim w dziedzinie pediatrii w wojewddztwie zie-
lonogdrskim.

W latach 50. ubiegtego wieku to jeszcze bolesnie od-
czuwalne skutki zaledwie 10 lat wczesniej zakoriczonej
wojny. Byt to niezwykle trudny okres organizacji opieki
zdrowotnej nad dzie¢mi. Baza szpitalna i ambulatoryjna
byty niedostateczne. Brakowato lekarzy specjalistow.
Najwieksze potrzeby wystepowaty na terenach wiej-
skich, gdzie umierato najwiecej niemowlat. Od podstaw
organizowano opieke profilaktyczna i leczniczg, prowa-
dzono edukacje lekarzy, m.in. w zakresie prawidtowego
zywienia niemowlat oraz profilaktyki i leczenia infekgji.
Malejacy wspodtczynnik umieralnosci niemowlat w wo-
jewddztwie z 93/1000 w 1957 r. do 25/1000 w 1976 r.
byt najlepszym dowodem efektywnosci tych dziatan
(obecnie 3-4/1000!).

Maria Goncerzewicz, éwczesny docent, w ramach
petnionego nadzoru szczegdlny nacisk ktadfa na szko-
lenie kadry. Wszystkim specjalizujgcym sie lekarzom
w dziedzinie pediatrii zapewniata mozliwos¢ dostepu
do wiedzy w ramach systematycznie prowadzonych
szkolen, wspolnie z Zielonogérskim Oddziatem PTP, re-
prezentowanym przez ordynatora Oddziatu Dzieciecego
Szpitala Wojewddzkiego - dr. med. Zbystawa Kopyscia
oraz z dyrektorem SPZOZ nad Matka i Dzieckiem w Zie-
lonej Gérze - dr med. Ireng Smykowa.

Wyktadowcami byli najczesciej lekarze poznani-
skich klinik pediatrycznych. Ciekawe spostrzezenia ka-
zuistyczne przedstawiali lekarze oddziatéw dzieciecych
wojewddztwa.

e
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Szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie pediatrii byto
dwuetapowe. Po trzech latach stazu pediatrycznego
i zaliczeniu kilkunastu kolokwiéw mozna byto przysta-
pi¢ do egzaminu specjalizacyjnego pierwszego stopnia
przed komisja w Zielonej Gorze, ktérej przewodniczyta
prof. Maria Goncerzewicz, jako wojewddzki konsultant
pediatrii. Uzyskany certyfikat potwierdzat kwalifikacje
do pracy w Poradni D i D1 (dla dzieci zdrowych i cho-
rych). Drugi stopien specjalizacji potwierdzat petny
zakres wiedzy i umiejetnosci w medycynie wieku roz-
wojowego. Byt podstawowym warunkiem mozliwosci
udziatu w konkursie na stanowisko ordynatora oddziatu
dzieciecego. Egzamin odbywat sie przed Paristwowa
Komisja Egzaminacyjna (profesorska) w Il Klinice Choréb
Dzieci w Poznaniu. Maria Goncerzewicz byta egzami-
natorem wymagajacym, ale obiektywnym i zyczliwym.
Po 20 latach sprawowanego przez nig nadzoru specja-
listycznego okoto 80 lekarzy w wojewddztwie uzyskato
specjalizacje pierwszego stopnia i kilkunastu — drugiego
stopnia. Wiekszoscig oddziatéw dzieciecych kierowali

juz ordynatorzy o petnych kwalifikacjach.

W 1976 r. Minister Zdrowia powotat prof. Marie Gon-
cerzewicz na stanowisko dyrektora budujacego sie

jeszcze Szpitala-Pomnika Centrum Zdrowia Dziecka

(CZD) w Warszawie Miedzylesiu. Dzis I-PCZD - najnowo-
czesniejszy wielospecjalistyczny osrodek pediatryczny
w Polsce, prowadzi dziatalnos¢ lecznicza, rehabilitacyj-
na, naukowa i szkoleniowa, ktdra zainicjowano i rozwi-
nieto w okresie pierwszych 14 lat pod kierownictwem
prof. Marii Goncerzewicz. Jej wizja, zdolnosci organi-
zacyjne, podejmowane decyzje i umiejetnos¢ doboru
kadry kierowniczej bez watpienia miaty decydujace
znaczenie w systematycznym postepie i uzyskaniu
czotowej pozycji diagnostyczno-leczniczej i naukowo-
-szkoleniowej I-PCZD w kraju.

Marian Krawczynski, Jerzy Socha

Z wielkim smutkiem i zalem przyjelismy wiadomos¢,
Ze dnia 5 grudnia 2020 r. zmarfa w Warszawie,
' w wieku 103 lat

prof. dr med.
MARIA GONCERZEWICZ

wybitny pediatra i wspaniaty organizator,
kierownik Zaktadu Propedeutyki Pediatrii
AM w Poznaniu (1968-1976),
specjalista wojewddzki w dziedzinie pediatrii
w b. woj. zielonogdrskim (1956-1976)
i dyrektor Pomnika-Szpitala Centrum Zdrowia Dziecka
w Warszawie-Miedzylesiu (1976-1990).

Corce prof. Ewie Bernatowskiej i Rodzinie
wyrazy serdecznego wspétczucia

skfadaja
uczniowie i wspotpracownicy z Poznania

Z wielkim smutkiem przyjelismy wiadomos¢
o odejsciu

SABINY KETNER

lekarza dentysty, specjalisty chirurgii stomatologicznej
' Delegata na Okregowy Zjazd Lekarzy
przez cztery kadencje (IV-VII)
Cztonka Okregowego Sadu Lekarskiego
przed szes¢ kadencgji (II-VII)

Rodzinie i Najblizszym
sktadamy wyrazy gtebokiego wspétczucia
Artur de Rosier — Prezes Okregowej Rady Lekarskiej WIL
prof. Jerzy Sowinski — Przewodniczacy Okregowego
Sadu Lekarskiego

Krzysztof Pote¢ — Wiceprezes ORL WIL
i Przewodniczacy Delegatury WIL w Koninie
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Z gtebokim smutkiem przyjelismy wiadomosc o $mierci

ZYGMUNTA PIETRASZKA

Cztonka Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej WIL
w latach 1989-1997, przewodniczacego Okregowej Komisji
Rewizyjnej WIL w latach 1998-2005, delegata na Okregowy
Zjazd Lekarzy WIL w latach 2005-2009
Rodzinie i Najblizszym
sktadamy wyrazy wspétczucia

Artur de Rosier -

Prezes Okregowej Rady Lekarskiej WIL
Ryszard Karolak —

Przewodnlczqcy Okregowej Komisji Rewizyjnej WIL

Z wielkim zalem i smutkiem zawiadamiamy,
ze 16 grudnia 2020 r. odszedt z naszego grona

Doktor ANDRZEJ BACZYNSKI

specjalista ginekolog, cztowiek niezwyktej dobroci
' i wielkiego serca.
Pozostanie na zawsze w naszej pamieci.
Rodzinie i Bliskim
sktadamy wyrazy gtebokiego wspétczucia
Artur de Rosier — Prezes ORL WIL
Elzbieta Marcinkowska - Sekretarz ORL WIL
oraz Kolezanki i Koledzy

Z wielkim smutkiem przyjeli$my wiadomos¢,
ze w grudniu 2020 roku zmart

* ZYGMUNT PIETRASZEK

lekarz, specjalista choréb wewnetrznych
| Rodzinie i Najblizszym
wyrazy serdecznego wspétczucia przekazuja

kolezanki i koledzy z lat studiéw 1953-1958
na Wydziale Lekarskim AM w Poznaniu

% gy Dyrektor

Panu Doktorowi KRZYSZTOFOWI POLECIOWI

Wiceprezesowi ORL WIL,
Przewodniczacemu Delegatury WIL w Koninie,
[ jak réowniez Jego Rodzinie

wﬁ-l_f T powody bmerer
Mamy — HALINY POLEC

sktada
Zarzad oraz pracownice Delegatury WIL w Koninie

Z gtebokim zalem przyjelismy
wiadomos$¢ o $mierci

dr.n.med. IRENEUSZA KLIKSA

wspaniatego lekarza, zyczliwego
i uczynnego dla pacjentéw,
dyrektora Wielkopolskiego
Centrum Medycyny Pracy w latach 1976-1991.
Zegnamy lekarza
i niezwykle zaangazowanego spotecznika.

Rodzinie i Najblizszym
== . sktadamy wyrazy wspétczucia

7N lek. med. Marek Andrzejewski
wraz z pracownikami
Wielkopolskiego Centrum Medycyny Pracy

Naszemu Koledze, Panu Doktorowi
KRZYSZTOFOWI POLECIOWI,

Wiceprezesowi ORL WIL,
Przewodniczacemu Delegatury WIL w Koninie,
a takze jego Najblizszym

przekazu jemy gtebokie wyrazy wspoétczucia
z powodu $mierci

MAMY

Krzysiu, jeste$Smy z Tobg w tych trudnych chwilach...

Artur de Rosier
wraz z Kolezankami i Kolegami
z Okregowej Rady Lekarskiej WIL

Z gtebokim zalem przyjeliSmy wiadomo$¢ o Smierci

lek. med. MARII SAWINSKIEJ

wspaniatej lekarki,
zyczliwej i zaangazowanej w pracy z pacjentami,
wieloletniego lekarza Poradni Neurologicznej,
W zegnamy kolezanke i wspotpracownika
Rodzinie i Najblizszym
sktadamy wyrazy wspoétczucia
Dyrektor
lek. med. Marek Andrzejewski
wraz z pracownikami
Wielkopolskiego Centrum Medycyny Pracy

I - |

Z wielkim smutkiem
i glebokim zalem zegnamy

prof. dr. hab. ZYGMUNTA SZMEJE

Rodzina Stepniéw z Wroctawia

Ze smutkiem zawiadamiamy,
E ff ze z lekarskiego grona odszed’f
specjalista w dziedzinach: medycyny spotecznej,
choréb zakaznych oraz organizacji ochrony zdrowia,
wieloletni ordynator Oddziatu Zakaznego Szpitala w Turku
Rodzinie i Najblizszym przekazujemy
wyrazy wspotczucia
W imieniu lekarzy i lekarzy dentystow
z Delegatury WIL w Koninie

Krzysztof Pote¢ - Wiceprezes ORL WIL
i Przewodniczacy Delegatury WIL w Koninie
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Wiersze

RYSZARD KRAWIEC

ZMYSLOWE WALENTYNKI
(mitos¢ to zjawisko multisensoryczne)

WZROK

Zakochany od pierwszego wejrzenia
Bylem, cho¢ zimne serce z kamienia
Miatas. A kiedy zaczeta$ si¢ boczy¢,

Przejrzatem nareszcie ,,na oczy”

I do dzi$ przecieram je ze zdumienia!

DOTYK

W mitosci nie trzeba oczekiwacé wiosny —
Kazda pora jest dobra na ten radosny
Kontakt. Czasem bez kontroli wzroku,
Starczy jedynie intymnos$¢ potmroku. ..

I Braille’a, dotykowy, alfabet mitosny.

SELUCH

Gdy otoczeni tylko czterema $cianami,

W pokoju, na kanapce zostaniemy sami,
Wowczas szepne Tobie kuszaco do ucha
Propozycje... Kiedy jej wystuchasz,
Bedziemy mieli co$ za soba i ,,za uszami”.

SMAK

W meskim zyciorysie bywaja dziewczyny
Pongtne, z ustami stodkimi jak maliny,
Czerwonymi jak wino rubinowe,

Ktore odchodza, gdy zawrdcg w glowie.
Pozostaje winny smak albo smak winy.

WECH

Mita, chcac panowaé nad mym trzosem,
Uwodzisz mnie figura, uroda i glosem,
Aby mie¢ markowe ciuchy i perfumy!
(Wydajesz pewnie na nie spore sumy).
Nic z tego! Wyczutem pismo nosem!

Walentynki 2021
Ps. By czar milosci nie pryst,
Potrzebny jest ,,szosty zmyst”.

£
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Naszej Kolezance
Dr TERESIE WASZAK-MROCZYNSKIEJ i Rodzinie
wyrazy gltebokiego wspotczucia
z powodu Smierci

b MAMY

sktadaja wspétpracownicy, kolezanki i koledzy
z Oddziatu Wewnetrznego Hematologicznego SZ0Z
nad Matka i Dzieckiem w Poznaniu

5 Pani Doktor
g MAGDALENIE ZURAWSKIE)J
oraz Jej Rodzinie

wyrazy gtebokiego wspoétczucia z powodu $mierci

MAMY

sktadaja wspétpracownicy, kolezanki i koledzy
z Oddziatu Wewnetrznego Hematologicznego SZ0Z
nad Matka i Dzieckiem w Poznaniu

Z wielkim zalem zegnamy

Lek. med. HALINE SMYTRY-GLYDA

Specjaliste psychiatre
Kierownika Wojewddzkiej Przychodni Zdrowia Psychicznego
wieloletniego Ordynatora
Wielkopolskiego Centrum Neuropsychiatrycznego
im. Oskara Bielawskiego w Koscianie

W zmartej straciliSmy wybitnego lekarza
i nauczyciela, serdecznego przyjaciela

Rodzinie zmariej
sktadamy wyrazy gtebokiego wspoétczucia

Dyrektor i Pracownicy Wielkopolskiego Centrum
Neuropsychiatrycznego w Koscianie

PRZYCHODNIA LEKARSKA ,MEDICUS” W SZAMOTULACH
PRZYJMIE DO PRACY LEKARZY:
« medycyny rodzinnej i interniste

- oraz lekarzy w trakcie specjalizacji
Warunki finansowe i formy zatrudnienia do uzgodnienia

tel. 602 137 296; 604 421 363

WYNAJME LOKAL 103 m?
na GABINETY STOMATOLOGICZNE (z wyposazeniem)

lub GABINETY LEKARSKIE
w bardzo dobrym punkcie Poznania

Lokal jest przystosowany do dziatalnosci medycznej
Kontakt telefoniczny 512 539 863

CENTRUM MEDYCZNE HIPOKRATES w Gnieznie ul. Jabtoniowa 23
pilnie zatrudni LEKARZA SPECJALISTE CHOROB PLUC
lub lekarza w trakcie specjalizacji z choroh ptuc
do pracy w Poradni Chordb Ptuc w ramach umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia

oraz przyjmowania pacjentdw komercyjnych
Oferujemy atrakcyjne warunki pracy. Forma zatrudnienia do uzgodnienia

Tel . 662 429 421 lub 614 241 111

Zatrudnie
LARYNGOLOGA nanNFz

3 x tyg. po 4 h, Sciste centrum Poznania
Tel. 602 372 258

Grudzien 2020/Stycze 2021 w izbie

® 4 grudnia — organizacja szkolenia on-line dla lekarzy dentystow,Wzrastajace znaczenie
Zaawansowanego obrazowania twarzoczaszki w diagnostyce stomatologicznej”
® 9 grudnia — posiedzenie on-line Komisji Bioetyczne
— posiedzenie on-line Komisji ds. Ksztatcenia Medycznego
— posiedzenie Okregowej Komisji Wyborczej
— posiedzenie Okregowej Komisji Rewizyjnej
™ 10 grudnia — szkolenie on-line dla lekarzy dentystow wspétorganizowane z firma Pozytron
w zakresie, Ochrony radiologicznej pacjenta”
™ 12 grudnia — posiedzenie on-line Prezydium ORL WIL — posiedzenie on-line ORLWIL
® 16 grudnia — posiedzenie Komisji Socjalnej — posiedzenie on-line Komisji ds. Mtodych Lekarzy
® 5 stycznia — posiedzenie on-line Prezydium ORL WIL
® 7 stycznia — posiedzenie komisji specjalnej
® 17 stycznia — kurs on-line z ratownictwa medyczneqo dla specjalizujacych sie lekarzy — | dzief
12 stycznia — kurs on-line z ratownictwa medycznego dla specjalizujacych sie lekarzy — Il dziert
™ 13 stycznia — posiedzenie on-line Komisji ds. Ksztatcenia Medycznego
— zajecia warsztatowe z ratownictwa medycznego dla spedjalizujacych sie lekarzy — Ill dzien
— 7ajecia warsztatowe z ratownictwa medycznego dla specjalizujacych sie lekarzy — IV dzieri
— zajecia warsztatowe  ratownictwa medyczneqgo dla specjalizujacych sie lekarzy —V dzief
® 16 stycznia — posiedzenie on-line Prezydium ORL WIL — posiedzenie on-line ORL WIL
™19 stycznia — kurs on-line dla lekarzy stazystow w zakresie prawa medycznego — | dzieri
20 stycznia — kurs on-line dla lekarzy stazystow w zakresie prawa medycznego — Il dzien
— posiedzenie on-line Komisji Bioetycznej
® 21 stycznia — kurs on-line dla lekarzy stazystéw w zakresie prawa medycznego — IIl dzier
™22 stycznia — posiedzenie on-line Komisji Stomatologicznej
— kurs on-line dla lekarzy dentystéw ,Leczenie stomatologiczne pacjentdw z niepetnosprawnoscig”
™ 25 stycznia — kurs on-line dla lekarzy stazystow w zakresie bioetyki — | dzieri
™ 26 stycznia — kurs on-line dla lekarzy stazystow w zakresie bioetyki — Il dziet
— posiedzenie on-line Prezydium ORL WIL
27 stycznia — kurs on-line dla lekarzy stazystow w zakresie bioetyki — Ill dzier
28 stycznia — posiedzenie komisji specjalnej

*%* %

® poniedziatki — kursy jezykowe

STAROSTWO POWIATOWE W OBORNIKACH POSZUKUJE DO PRACY LEKARZA

— czfonka skiadu orzekajacego w Powiatowym Zespole ds. Orzekania
o Niepetnosprawnosci w Obornikach

1. Stanowisko: lekarz posiadajacy specijalizacje z zakresu: choréb wewngtrz-
nych, onkologii, neurologii, chirurgii, psychiatrii, pediatrii.

2. Forma zatrudnienia — umowa zlecenie

Wigcej w rubryce 0GtOSZENIA na www.wil.org.p/

00 01.01.2021 - WE WEASNYM GABINECIE STOMATOLOGIGZNYM

SPRZEDAM-WYNAJME
dobrze prosperujacy 2-pokojowy gabinet,
fotel KaVo, rtg, sterylizatornia

W centrum Nowego Tomysla - przy A-2, 60 km od Poznania.
Gabinet funkcjonuje od 2015 1.,
spetnia wszystkie wymogi ustawy o dziatalnoSci leczniczej.
Pow. 100 m?, parter, budynek wolnostojacy, dziatka 600 m?.

Tel. 722 303 206

Centrum Medyczne Mobel Tower

udostepni
nieodptatnie

wramach wspdtpracy nowoczeénie
wyposazone gabinety lekarzom
nastepujacych specjalizacji: neurolog,
chirurg, internista, onkolog, ortopeda,
pulmonolog, endokrynolog,
reumatolog, urolog

Liczba gabinetéw ograniczona!

Centrum Medyczne Nobel Tower
Poznah, ul. Dgb 778
tel, &




KONFERENCJAONLINE & 4 .

WYZWANIA W NEUROLOGII
JAK SKUTECZNIE LECZYC BOL | STAN ZAPALNY? .
17-18 LUTEGO 2021R.
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KONFERENCJA ONLINE i
26-27 LUTEGO 2021R.
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