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Radosc jest tak wszechstronna, jak Ty. Radosc¢ nie lubi poswiecac jednej przyjemnosci dla drugiej. Dlatego nowe BMW X3
powstato jako potgczenie doskonate: ma najlepsze w tej klasie silniki, imponuje osiggami i wnetrzem, ktore mozesz ksztattowac
wedtug wiasnych potrzeb. Zachwyca sylwetka o perfekcyjnie optywowych ksztattach, w tym — najwiekszym w segmencie
bagaznikiem, tylng kanapa dzielong w proporcji 40:20:40 i elastyczng przestrzenig bagazowa. Wtasnie to sprawia, ze radosc
jest idealnym towarzyszem na kazdej drodze. Wyprobuj nowe BMW X3 — w naszym salonie lub podczas jazdy prébne).

NOWE BMW X3.

BMW EfficientDynamics

Mniejsza emisja. Wieksza rados¢ z jazdy.

Dealer BMW

Dynamic Motors

ul. Fordonska 264

85-790 Bydgoszcz

Tel.: +48 52 339 51 10
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- OD REDAKTORA -

Zmiany, zmiany...

Jak ten czas leci! Trudno mi uwierzy¢, ze jesienia minie dziesie¢ lat
od kiedy zostatem redaktorem naczelnym,Meritum”. Jaki jest kon kaz-
dy widzi. Jaki byt dekade temu - nie wszyscy pamietaja. Ot6z,matka”
dzisiejszego ,Meritum” byta utrzymanym w szarej tonacji, drukowa-
nym na kiepskim papierze, pismem klasy gazetki $ciennej, redagowa-
nym zrywami, gtéwnie sitami pan z biura Izby. | nie jest to bynajmniej
przytyk pod ich adresem, podobnie jak nie s3 to (uchowaj Boze!) ztosliwosci kierowane do au-
toréw naszego biuletynu sprzed ponad dziesieciu lat, bo takie a nie inne oblicze pisma wynika-
to przede wszystkim z braku statej redakgji, skupiajacej osoby nie tylko znajgce problemy srodo-
wiska, ale i potrafigce wtadac pidrem. Godzi sie przypomnie¢, ze dwczesny prezes KPOIL, doktor
Maciej Czerwinski, miat sSwiadomos¢ tych stabosci. To on zaproponowat mi objecie redakcji i dat
swobode w doborze wspétpracownikéw. A ze propozycja zyskata poparcie ORL, mogtem za-
bra¢ sie do pracy. Nie ukrywam, ze komponujac sktad kolegium redakcyjnego zalezato mi na
ludziach, co do ktérych miatem podstawy sadzi¢, ze podotajg zadaniu. Dlatego moimi wspét-
pracownikami zostali: Marian tysiak, Ignacy Lubinski i Robert Mielcarek. Pomijam tytuty jak
i formy grzecznosciowe, bo znalismy sie grubo wczesniej. Nasz wktad w prace nad pismem byt
rézny, kazdy wnidst cos od siebie. Nazwa ,Meritum” byta przyktadowo moim pomystem, ale
pierwsze logo to juz dzieto Roberta. Marian nigdy nie zawodzit jako autor artykutéw o tematyce
historycznej, a Ignacy uzyczat kolegium gosciny swojego gabinetu i wspierat wartosciowymi
radami. Pierwszym wspétpracownikom jestem gteboko wdzieczny za okazane wsparcie! Byto
bardzo potrzebne zwtaszcza wtedy, gdy moja posada wisiata na wtosku. Zmiany w sktadzie re-
dakgji, jakich dokonatem po czterech latach nie wynikaty z utraty zaufania do wspotpracowni-
koéw, ale z potrzeby znacznie wiekszego otwarcia pisma na teren. Tymczasem wszyscy bylismy
mieszkaricami Torunia i zaden z nas nie miat czasu na wyjazd do Brodnicy, Wtoctawka czy Ra-
dziejowa w poszukiwaniu ciekawych tematéw. Wpadtem wiec na pomyst zatrudnienia w redak-
¢ji kogos spoza grona lekarskiego, za to dyspozycyjnego i z talentem dziennikarskim. Ogtosili-
Smy w lokalnej prasie, ze poszukujemy wspétpracownika. Na swego rodzaju casting, obejmuja-
cy opracowany przeze mnie sprawdzian umiejetnosci praktycznych, zgtosito sie okoto dwudzie-
stu kandydatow! Zwyciezyta Aldona Sztyma, majaca spore doswiadczenie dziennikarskie.
Dostownie o btysk szprychy za nig uplasowata sie Dominika Kisielewska, ktéra wtedy jeszcze nie
miafa atutéw w postaci pracy w mediach. Z uwagi na sprawy osobiste Aldona Sztyma musiata
zrezygnowac ze wspotpracy, zwalniajac tym samym miejsce Dominice Kisielewskiej. Dzi$ tej au-
torki nie musze czytelnikom ,Meritum” przedstawiac. To dzieki jej zaangazowaniu nie ma juz
wiekszej miejscowosci, o ktérej nie pisalisSmy na naszych famach. Zalezy mi, by w przysztosci ten
kierunek zostat utrzymany. Zgodnie z zasadg kto nie stoi w miejscu ten sie cofa, w ,Meritum”
potrzebne s zmiany. Docierajg do Izby sygnaty, ze za mato jest tekstédw o tematyce prawniczej,
za rzadko szerzej informujemy o tym co dzieje sie w samorzadzie, a o ludziach piszemy gtéwnie
wtedy, gdy juz ich nie ma. Najprosciej bytoby zleci¢ redakcje zawodowcom, zobowigzujac ich
do wykonania okreslonych zadan. | kilka izb korzysta z takiego rozwigzania. Nie ma jednak ztu-
dzen - nawet po uwzglednieniu zwiekszonych przychodéw ze sprzedazy reklam, koszty zdecy-
dowanie by wzrosty. Ostroznie liczac, w skali roku bytby to wydatek rzedu kilkudziesieciu tysiecy
ztotych. Dla naszej Izby to duzo. Dlatego Prezydium ORL przedtozyto ORL (i uzyskato aprobate)
inny pomyst, ktéry — co wazne - nie spowoduje zadnych dodatkowych obciazen finansowych.
Przygotowywaniem ,Meritum” zajmie sie kolegium redakcyjne oraz zespot redakcyjny. Pracami
kolegium pokieruje doktor Stanistaw Hapyn, mnie ponownie powierzono obowiazki redaktora
naczelnego, sytuujac jednocze$nie w sktadzie kolegium. Kolegium ma zatwierdza¢ do druku
materiaty przygotowywane przez zespét redakcyjny. Brzmi to tak jakby na redakcje zostata na-
tozona cenzorska czapa. Otdz nic z tych rzeczy! Gdyby tak miata wygladac¢ praca redakcji, nie
przytozytbym do niej pidral! Zamyst jest taki, by cztonkowie kolegium, reprezentujacy rozne
medyczne profesje i specjalnosci, wsparci wiedza prawniczag mecenasa Krzysztofa Izdebskiego,
aktywnie wspierali zesp6t redakcyjny nie tylko na etapie przygotowywania pisma do druku, ale
i wczedniej — proponujac (i mam nadzieje — opracowujac!) ciekawe tematy ze swoich dziedzin
i Srodowisk. Doktor Hapyn i doktor Mielcarek dostali ponadto zadanie opracowania nowej stro-
ny internetowej ,Meritum”. Najkrécej rzecz ujmujac, nasze internetowe oblicze ma by¢ atrakcyj-
ne i przyjazne, lepsze od dotychczas przygotowywanego przez firme z todzi. Marzy mi sig, by
kolegium przyciagneto do ,Meritum” nowych autoréw. Tak jak wspomniatem, az trudno mi
uwierzy¢, ze to juz dziesie¢ lat mojej pracy na stanowisku naczelnego. Zupetnie sobie natomiast
nie wyobrazam prowadzenia redakcji kolejng dekade. Nie wynika to ze znudzenia tudziez braku
serca do tej pracy. Po prostu uwazam, ze nie ma ludzi niezastapionych, takze w znaczeniu lep-
szego zastepstwa.

Stawomir Badurek
badurekavp.pl
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- POD ROZWAGE -

Réwnos¢ w dostepie do agres;ji

Niedawno urucho-
miono z inicjatywy Na-
czelnej Izby Lekarskiej
i Naczelnej Izby Piele-
gniarek i Potoznych
system ,Monitorowa-
nie agresji w ochronie
zdrowia”  (MAWOZ).
Jednym z jego ele-
mentéw jest  portal
www.agresja.hipokra-
tes.org umozliwiajacy zgfaszanie przypad-
kéw agresji zaréwno stownej, jak i fizycznej,
z ktdrg stykajg sie pracownicy ochrony zdro-
wia.

+Pracownicy ochrony zdrowia na catym
Swiecie sg bardzo czesto narazeni na agre-
sje i dokltadne poznanie problemu oraz
miejsc, w ktérych sg oni szczegdlnie naraze-
ni umozliwia podjecie dziatan zapobiegaw-
czych”-trudno sie nie zgodzic¢ z tym stwier-
dzeniem tworcow portalu. Jestem nie-
zmiernie ciekaw jakie beda efekty tych
dziatan. Oczywiscie duzo zalezy od nas sa-
mych - czy zdecydujemy sie poswiecic kil-
ka minut na wypetnienie formularza zgto-
szenia, czy tez uznamy, ze jest to kolejne
dziatanie o wydzwieku propagandowym.

Czy jednak agresja skierowana przeciw-
ko pracownikom sektora medycznego wy-
nika tylko z relacji pacjent — lekarz, pacjent
- pielegniarka? Niedawno w tygodniku
+Newsweek” ukazat sie artykut pod tytutem

«Zaszczuci lekarze”. Opisano w nim wiele
przypadkéw agresywnych zachowan pa-
cjentéw w stosunku do lekarzy, poczawszy
od ,banalnych” pobi¢ poprzez oblanie twa-
rzy kwasem. Wprawdzie w samym artykule
brakowato petnej analizy przyczyn tych
zdarzen, ale uwazam, ze tytut jest znamien-
ny i wiele méwigcy. Wskazuje, ze szerszym
tlem opisanego zjawiska jest atmosfera wy-
twarzana m.in. przez Srodki masowego
przekazu chetnie podchwytujace i rozwija-
jace tezy gtoszone przez politykéw réznych
opdji, ktérzy za swoja indolencje, brak spdj-
nej wizji systemu i przede wszytkim skan-
daliczne niedofinansowanie ochrony zdro-
wia probujg obarczy¢ tzw. Swiadczenio-
dawcéw. ,Lud ciemny wszytko kupi” - i jak
wida¢ prymitywne (czy tylko?) jednostki to
kupuja....

Jedna informacja podana w przytacza-
nym artykule byta dla mnie jednak abso-
lutng nowoscia: lekarze i pielegniarki
w Polsce sg grupami zawodowymi, w kto-
rych najczesciej wystepuje syndrom wy-
palenia zawodowego. Zespét ten wyste-
puje u nich czesciej niz wsrdéd zotnierzy
uczestniczacych w misjach wojskowych
w rejonach dziatar wojennych poza grani-
cami Polski! Jestem niezmiernie ciekaw,
czy podobne sg statystyki w pozostatych
panstwach UE.

Wprowadzenie do gabinetéw lekarskich
kas fiskalnych uzasadniano m.in. rbwnym

traktowaniem podmiotéw prowadzacych
dziatalno$¢ gospodarcza. Argument trudny
do podwazenia wéréd oséb, ktore traktuja
ochrona zdrowia jak kazde inne ustugi....

Na poczatku roku gtosna byfa sprawa
starszego pana, ktéremu nie pozwolono
w jednym z bankdéw w stolicy skorzysta¢
z toalety (tylko dla personelu). Skonczyto
sie to niefortunnie dla klienta — potrzebe
fizjologiczng musiat zatatwi¢ w pobliskiej
bramie, do domu wracat piechota, gdyz
wstyd mu byto wsigs¢ ubrudzonym do
tramwaju. Klient ztozyt pozew cywilny
przeciwko bankowi domagajac sie prze-
prosin, odszkodowania i zadosc¢uczynie-
nia za szkody.

Dziennikarze zrobili sonde w innych
bankach - zaden z nich nie miat toalety dla
klientéw. Wypowiadali sie w tej sprawie
przedstawiciele nadzoru budowlanego
i sanitarnego. Wszyscy jednomyslnie po-
twierdzili, ze siedziby bankéw jako budyki
uzytecznosci publicznej bezwzglednie zo-
bowigzane sg do wydzielenia tego typu po-
mieszczen.

No i co? No i nic..... Czy styszeliscie Pan-
stwo, by zamknieto ktérys z oddziatéw ban-
ku? Wiec juz wiecie jak wyglada réwnos¢
podmiotéw w naszym panstwie prawa...

tukasz Wojnowski
Prezes Kujawsko-Pomorskiej
Okregowej Izby Lekarskiej w Toruniu.

- ROK 2010 OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W LICZBACH -

1. Rejestr lekarzy
* Ogélna liczba lekarzy
i lekarzy dentystow - 2984
* Lekarze - 2362
* L ekarze dentysci — 613
2. Prawo wykonywania zawodu
e Ograniczone prawo wykonywania
zawodu - 33
* Prawo wykonywania zawodu - 32
3. Rejestracja praktyk prywatnych
- 181 uchwat
* Dla praktyk ogélnolekarskich — 38
* Dla praktyk specjalistycznych
lekarskich — 59
¢ Dla praktyk ogélnodentystycznych
-36
¢ Dla praktyk specjalistycznych
dentystycznych - 8
4. Zaswiadczenia zwigzane z praca
zagranica - 16

5. Szkolenia
* Lekarze, ktérzy dopetnili obowigzku
doskonalenia zawodowego - 60
* Lekarze z zarejestrowang ewidencjg
punktéw - 766
* Przeszkolenie z zakresu bioetyki,
orzecznictwa i prawa medycznego - 33
* Dokonano akredytacji szkolen
podyplomowych - 61
* Dokonano wpiséw nowych
podmiotéw organizujacych szkolenia -5
6. Wazne
* Organizacja VIl Swiatowego Kongresu
Polonii Medycznej - 600
7.Seniorzy
* Odbyly sie 3 spotkania optatkowe
(Torun, Grudziadz, Wioctawek),
* 4 grupowe wyjazdy lekarzy
(wycieczki, opera).
* Odbywaja sie cotygodniowe
spotkania brydzystéw.

8. Wydawnictwa
* Wydano 6 numerdéw biuletynu
+MERITUM".
9. Dziatalno$¢ socjalna
¢ Udzielono 16 wspar¢ finansowych:
7 zapomag jednorazowych,
6 stypendiéw dla dzieci po zmartych
lekarzach, udzielano dofinansowania
do udziatu w imprezach sportowych.
10. Komisja Bioetyczna
¢ Odbyto sie 10 posiedzen komisji,
podjeto 31 uchwat
11. Finanse
¢ Brak zadtuzenia: znaczna poprawa
$ciggalnosci sktadek.
12. Posiedzenia
¢ 1 Okregowy Zjazd Lekarzy Delegatéw
(11 uchwat, 3 apele, 1 stanowisko).
* 6 posiedzen Okregowej Rady
Lekarskiej i 11 posiedzen Prezydium
ORL (242 uchwaty).
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- BIEZACY KALENDARZ PRAC ORL -

STYCZEN 2011

Posiedzenie Prezydium ORL zwotane w celu oméwienia programu ,Sprawa dla reportera”
wyemitowanego w programie 1 TVP w dniu 16.12.2010 r.

Posiedzenie Okregowego Sadu Lekarskiego

Posiedzenie Okregowej Rady Lekarskiej

Noworoczne Spotkanie Lekarzy Senioréw w Toruniu. Na spotkaniu lekarzom z dtugoletnim stazem
pracy Prezes ORL dr £. Wojnowski wreczyt Dyplomy Brylantowy Laur Medyczny

Konkursy na stanowiska ordynatoréw Oddziatu Otolaryngologii oraz Neurologii w Szpitalu Wojewddzkim
we Whoctawku

Posiedzenie Komisji Bioetycznej

Posiedzenia komisji lekarskich powotanych do oceny stanu zdrowia 2 lekarzy

Wptyneto pismo z Sagdu Rejonowego w sprawie zawieszenia prawa wykonywania zawodu lekarzowi
naszej izby. Przygotowano zarzadzenie w tej sprawie do rozestania do odpowiednich instytucji oraz OIL
w Polsce

Konkurs na stanowisko Ordynatora Oddziatu Neonatologii Szpitala Wojewddzkiego we Wioctawku
Konkursy na stanowisko Ordynatoréw Oddziatu Ratunkowego, oraz Oddziatu Okulistycznego Szpitala
Wojewddzkiego we Wioctawku

Posiedzenie Komisji Bioetycznej

LUTY 2011

Spotkanie lekarzy rodzinnych

Posiedzenie Komisji Historycznej

Prezes ORL dr t. Wojnowski uczestniczyt w spotkaniu Konwentu Prezeséw ORL,

ktére odbyto sie w Warszawie

Posiedzenie Naczelnej Rady Lekarskiej, w posiedzeniu brat udziat Prezes ORL dr . Wojnowski
Posiedzenie Komisji Senioratu i Samopomocy

Spotkanie z przedstawicielami Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego, ktérego celem byto
omoéwienie wspodtpracy z 1zba Lekarska

Posiedzenie Komisji Stomatologicznej

Posiedzenie Komisji Wspotpracy z Zagranica

Prezes ORL dr t. Wojnowski uczestniczyt w uroczystym otwarciu nowych pomieszczer Hospicjum
LSwiatto” w Toruniu

Posiedzenie komisji lekarskiej, powotanej w celu wydania orzeczenia o stanie zdrowia lekarza
Posiedzenie Prezydium ORL

Na zaproszenie Bydgoskiej Izby Lekarskiej Prezes ORL dr £. Wojnowski uczestniczyt w uroczystosci
»Medyczna Noc w operze”

Prezes ORL dr £. Wojnowski i Dyrektor Biura uczestniczyli w spotkaniu w Urzedzie Miasta, podczas ktérego
omawiano wstepnie mozliwosci pozyskania od miasta lokalu lub dziatki pod budowe nowej siedziby
Izby Lekarskiej

Prezes ORL dr £. Wojnowski uczestniczyt w Walnym Zgromadzeniu Towarzystwa Naukowego w Toruniu
Posiedzenie Komisji Bioetycznej

Wystgpiono do Prezydenta Miasta z pro$ba o pomoc w staraniach K-P OIL w pozyskaniu nowej siedziby
lub dziatki pod jej budowe

MARZEC 2011

Spotkanie lekarzy rodzinnych

Odbyto sie posiedzenie Okregowego Sadu Lekarskiego

Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej, ktére poswiecone byto:

- oméwieniu polityki informacyjnej izby lekarskiej,

- dziatalnosci komisji problemowych

Spotkanie w sprawie dalszych dziatarh zmierzajacych do budowy nowej strony internetowej Izby
Lekarskiej. W spotkaniu udziat wzieli: Prezes ORL dr £. Wojnowski, dr R. Mielcarek, p. E. Mamrzyriska z UMK
oraz pracownicy biura

Spotkanie z firmg POLMED poswiecone organizacji szkolen z zakresu promowania zasad etycznej
wspotpracy pomiedzy przedstawicielami rynku wyrobéw medycznych a przedstawicielami ochrony
zdrowia

Posiedzenie Okregowej Rady Lekarskiej
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UCHWALA Nr 80/VI/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU
zdnia 10 marca 2011

w sprawie przyznania zapomogi
finansowej.

UCHWALA Nr 79/V1/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU

z dnia 10 marca 2011

w sprawie udostepnienia pomieszczen
dla torunskiego oddziatu Polskiego
Towarzystwa Stomatologicznego.

UCHWALA Nr 78/V1/2011
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU
z dnia 10 marca 2011

w sprawie powotania Komisji Bioetycznej.

UCHWALA Nr 77/V1/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU
zdnia 10 marca 2011

w sprawie zmiany skfadu Komisji
Senioratu i Samopomocy

UCHWALA Nr 76/V1/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU
zdnia 10 marca 2011

w sprawie wniosku o odwotanie
czlonka ORL

UCHWALA Nr 75/V1/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU
zdnia 10 marca 2011

w sprawie przyjecia projektéw uchwat
na Okregowy Zjazd Lekarzy

UCHWALA Nr 74/V1/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU
zdnia 10 marca 2011

w sprawie powotania Pelnomocnika
ds. Zdrowia

UCHWALA Nr 73/V1/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU
zdnia 10 marca 2011

w sprawie polityki informacyjnej Izby
Lekarskiej

UCHWALY Nr 63-72/VI/2011
PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
W TORUNIU z dnia 03 marca 2011 .

w sprawie ustalenia wysokosci
miesiecznej skfadki czlonkowskiej

STANOWISKO Nr 1/VI/2011

PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
W TORUNIU z dnia 03 marca 2011 .

w sprawie polityki informacyjnej
Izby Lekarskiej

- UCHWALY ORL -

UCHWALA Nr 62/V1/2011

PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
W TORUNIU z dnia 03 marca 2011
wskazanie kandydatury dr Matgorzaty
Catbeckiej do Krajowej Rady

ds. Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa

UCHWALY Nr 47-61 /V1/2011
PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
W TORUNIU z dnia 17 lutego 2011 .

w sprawie ustalenia wysokosci
miesiecznej skladki cztonkowskiej

Uchwata Nr 46/V1/2011

PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ

W TORUNIU z dnia 17 lutego 2011 r.

w sprawie potwierdzenia spetnienia
warunkow ksztatcenia podyplomowego
lekarzy dentystow i wpisu organizatora
ksztalcenia do rejestru podmiotow
uprawnionych do prowadzenia ksztalce-
nia podyplomowego lekarzy i lekarzy
dentystow (Wloctawskie Stowarzyszenie
Lekarzy Stomatologow)

UCHWALA Nr 45/V/2011

PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
WTORUNIU z dnia 17 lutego 2011 r.

w sprawie dofinansowania kosztéw
uczestnictwa w Mistrzostwach Polski
Lekarzy w Pitce Noznej

UCHWALA Nr 44/V1/2011

PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
WTORUNIU z dnia 17 lutego 2011 .

w sprawie przyznania zapomég
finansowych

UCHWALY Nr 10-40/VI/2011
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU
zdnia 13 stycznia 2011 .

w sprawie ustalenia wysokosci
miesiecznej skfadki czlonkowskiej

UCHWALA Nr 9/VI/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU
zdnia 13 stycznia 2011 r.

w sprawie wyboru mediatoréw

w Kujawsko-Pomorskiej Okregowej Izbie
Lekarskiej (dr Jan Olejnik, dr Piotr Tyrjan,
dr Wiestaw Uminski)

UCHWALA Nr 8/V1/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU

z dnia 13 stycznia 2011 r.

w sprawie ogloszenia wynikéw gtosowa-
nia i odwotania dr M. Cz. z funkcji media-
tora i pelnomocnika ds. zdrowia lekarzy

UCHWALA Nr 7/V1/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU
zdnia 13 stycznia 2011 r.

w sprawie objecia patronatem
konferencji i kursow

UCHWALA Nr 6/V1/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU

z dnia 13 stycznia 2011 .

w sprawie zmiany uchwaly 226/V1/2010
Z 16 grudnia 2010 r. w sprawie terminéw
posiedzen ORL i Prezydium ORL

w | pétroczu 2011 roku

UCHWALA Nr 5/VI/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU
zdnia 13 stycznia 2011 .

w sprawie desygnowania przedstawiciela
do komisji konkursowej na stanowisko
zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa
Przychodni Specjalistycznej
»OLK-MED"” w Toruniu

UCHWALA Nr 43/V/2011

PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
W TORUNIU z dnia 17 lutego 2011 r.

w sprawie wizyty w Toruniu delegacji
z Getyngi w dniach 26 - 29 maja 2011

UCHWALA Nr 42/V1/2011

PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ

W TORUNIU z dnia 17 lutego 2011 r.

w sprawie desygnowania przedstawicieli
do komisji konkursowych na stanowiska
pielegniarek oddziatowych Szpitala
Wojewodzkiego we Wioctawku

UCHWALA Nr 41/V1/2011

PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ

W TORUNIU z dnia 17 lutego 2011 r.

w sprawie objecia honorowym patrona-
tem kursow szkoleniowych organizowa-
nych przez Wloctawskie Stowarzyszenie
Lekarzy Stomatologéw

UCHWALA Nr 4/V1/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU

z dnia 13 stycznia 2011 .

w sprawie zmiany uchwaty Nr 68/V/2009
ORL w Toruniu z dnia 05 czerwca 2009 r.

UCHWALA Nr 3/VI/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU
z dnia 13 stycznia 2011 r.

w sprawie zmiany uchwaty Nr 199/
V1/2010 ORL w Toruniu z dnia

18 listopada 2010r.

UCHWALA Nr 2/V1/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W TORUNIU
zdnia 13 stycznia 2011 r.

w sprawie uchylenia uchwatly Nr 224/
V1/2010 ORL w Toruniu

z dnia 16 grudnia 2010

UCHWALA Nr 1/V1/2010

Okregowej Rady Lekarskiej w Toruniu
zdnia 13 stycznia 2011 .

w sprawie wyboru Komisji Skrutacyjnej,
powolanej do rozstrzygniecia tajnego
glosowania
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- KOMUNIKATY -

KOLOKWIUM

Z PRAWA MEDYCZNEGO

Zgodnie z rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 25
marca 1999 r. w sprawie specjalizacji leka-
rzy i lekarzy stomatologéw informujemy,
ze przystepujacych do egzaminu obowia-
zuje zdanie kolokwium z prawa medycz-
nego. Kolokwium zalicza¢ mozna u Pana
Dr Piotra Piekarskiego - Okregowego

Prezes Okregowej Rady Lekarskiej
w Toruniu gratuluje wszystkim lekarzom,
ktorzy w 2010 roku uzyskali specjalizacje.

Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodo- 1.
wej  Kujawsko-Pomorskiej Okregowej 2.
Izby Lekarskiej w Toruniu — obowigzuje 3. -
wczeéniejsze umoéwienie pod numerem 4.
telefonu 56 655 41 60 wewn. 14. 5.
W celu przygotowania sie do kolo- 6.
kwium obowigzuje: 7.
- ustawa o zawodzie lekarza, 8. -
- ustawa o izbach lekarskich, 9.
- Kodeks Etyki Lekarskiej. 10.

Kolokwium z prawa medycznego obo-
wigzuje wylacznie lekarzy, ktérzy zostali za-
kwalifikowani do odbywania specjalizacji
przed dniem 30.05.2003 r. wkacznie z poste-
powaniem kwalifikacyjnym przeprowadzo-

- o
vk

nym w terminie 1.05-15.06.2003 r. i rozpo-
czeli specjalizacje przed koricem 2003 r. 16.
Natomiast wszystkich lekarzy, ktérzy 17.
zostali zakwalifikowani do odbywania spe- 18.
cjalizacji na podst. postepowania kwalifi- 19.
kacyjnego przeprowadzonego w terminie 20.
1.12.2003 r. - 31.01.2004 r. i rozpoczeli 21.
szkolenie specjalizacyjne po 1 stycznia 22.
2004 r. obowiazuje jednolity kurs w zakre- 23.

sie ,Zdrowia Publicznego” (w razie watpli-
wosci prosimy o kontakt z Centrum Zdro-
wia Publicznego w Bydgoszczy, ul. Konar-
skiego 1-3, pod nr. tel. 52 349 77 67)

PRACA

v
NZOZ nawigze wspotprace
z lekarzem stomatologiem

502-029-249 32. - ik Vi iatri
S i
ABSOLWENCI AMG 3 R il E b ey cunclizie S

WYDZIAL LEKARSKI rocznik 1975-1981
Z okazji XXX-lecia dyplomu serdecznie
zapraszamy na spotkanie kolezerskie

w dniach 30.09-02.10.2011r.

w Hotelu Gotun na Kaszubach.
Bardzo prosimy o jak najszybsze
zgtaszanie checi uczestnictwa.
Kontakt:

Bozena Nowak-Kedziora
tel. 502 305 554, bozena-n.k@wp.pl;

Beata Goworek
tel.605 949 174,
e-mail: beatagoworek@gmail.com,

Mariusz Czaja
tel. 606 289 330
e-mail: czajnik50@op.pl
Szczeg6ty i biezace informacje :
www.absolventus.pl
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- NASZ WYWIAD -

Torunski Oddziat Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego powstat w 1984 roku - po-
przez odtaczenie sie ze struktur Oddziatu PTS w Bydgoszczy — i obejmuje swoim zasiegiem
teren dawnego wojewdédztwa toruniskiego. Gtéwnym inicjatorem powstania oddziatu PTS
w Toruniu byt dr Kazimierz Bryndal, pézniejszy wieloletni Prezes Oddziatu.

W skiad aktualnego Zarzadu Toruniskiego Oddziatu Polskiego Towarzystwa Stomatolo-
gicznego wchodza: dr Kazimierz Bryndal - Prezes, dr Olga Bracha — Wiceprezes, dr Mirostawa
Rosa — Wiceprezes, dr Anna Oleksiejuk — Sekretarz, dr Andrzej Gruzlewski i dr Dorota Skrzat
- cztonkowie Zarzadu. Komisje Rewizyjng tworza: dr Matgorzata Maciejewska — Przewodni-
czaca Komisji, dr Matgorzata Janiszewska i dr Krzysztof Zyto.

Torunski Oddziat PTS

Z dr. Kazimierzem Bryndalem,

Prezesem Oddziatu Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego w Toruniu o historii
powstania Torunskiego Oddziatu PTS, obecnej dziatalnosci stowarzyszenia oraz
planach na przysztos¢

rozmawiata Dominika Kisielewska

- Panie Doktorze, w jakich okoliczno-
Sciach doszto do powstania Toruriskiego
Oddziatu Polskiego Towarzystwa Sto-
matologicznego?

Zaczne od tego, ze jestem cztonkiem
Polskiego Towarzystwa Stomatologiczne-
go od 1953 roku, poniewaz w tym roku
skonczytem studia. W 1953 roku nie byto
jeszcze wojewoddztwa torunskiego, tylko
bydgoskie, dlatego Oddziat PTS miescit sie
w Bydgoszczy. Przez wiele lat bytem czton-
kiem tego Oddziatu i zasiadatem w jego
wiadzach. W 1975 roku powstato woje-
wodztwo torunskie i to byto gtéwnym im-
pulsem do utworzenia Oddziatu PTS w To-
runiu. Ostatecznie Oddziat powstat dopie-
ro w 1984 roku. O odtaczeniu sie od Byd-
goskiego Oddziatu PTS zadecydowaty
takze wzgledy praktyczne - na przyktad
Brodnice dzieli od Bydgoszczy odlegtosc
150 kilometréw, wiec lekarzom z tego mia-
sta wygodniej jest przyjezdzac na spotka-
nia do Torunia.

Pierwszym Prezesem Oddziatu byt juz
Swietej pamieci dr Stefanski. Ja nie mo-
gtem woéwczas objaé tego stanowiska ze
wzgledu na inne petnione przeze mnie
funkcje. Prezesami byli takze dr Ryszard
Kempinski i dr Eleonora Sobiecka-Bryndal,
a ja koncze wtasnie swojg czwartg kaden-
cje na tym stanowisku.

- Jakie sq gtéwne kierunki dziatarn Od-
dziatu PTS w Toruniu?

Gtéwna ideg Polskiego Towarzystwa
Stomatologicznego jest dbanie o wysoka
jakos¢ wykonywania zawodu lekarza den-
tysty poprzez prowadzenie szkolen, za-
pewnianie odpowiednich warunkéw pra-
cy czy przestrzeganie zasad etyki zawodo-
wej, ale takze integrowanie srodowiska le-
karskiego. Zmiany systemowe w polskiej
opiece zdrowotnej spowodowaty, ze wiele
z tych zadan przestato miec znaczenie lub

musiaty zosta¢ dostosowane do nowych
realiéw. Przyktadem negatywnych zmian
wynikajacych z reorganizacji systemu
zdrowotnego jest likwidowanie gabine-
tow lekarzy dentystéw w szkotach - w sa-
mym Toruniu byto 29 takich gabinetéw,
ktére zapewniaty dzieciom podstawowq
opieke dentystyczna.

Naszym fundamentalnym zadaniem
jest zapewnienie lekarzom szkoler — nie
tylko dotyczacych zagadnien $cisle me-
dycznych, ale takze kwestii prawno-orga-
nizacyjnych zwiazanych z wykonywaniem
naszego zawodu. Szkolenia te sg przepro-
wadzane na comiesiecznych spotkaniach,
ktore sg tez Swietng okazjg do wymiany
biezacych doswiadczen. Niestety, coraz
trudniej jest nam organizowac takie spo-
tkania. Przede wszystkim w ubiegtym roku
poprzedni Zarzad Gtéwny Polskiego Towa-
rzystwa Stomatologicznego doprowadzit
do zwiekszenia do 70% wymiaru sktadek
przekazywanych przez poszczegdlne od-
dziaty na rzecz centrali PTS. Ta decyzja
znacznie ograniczyta nasze mozliwosci fi-
nansowe, a przeciez kazde szkolenie po-
ciaga za sobg znaczne koszty, miedzy in-
nymi honorarium dla wyktadowcéw czy
koszty wynajmu sali.

Jedna z metod rozwigzania problemu
braku wyktadowcéw byto wprowadzenie
przez nasz Oddziat zwyczaju przedstawia-
nia na naszych spotkaniach prac poglado-
wych przez kolegéw, ktérzy ukonczyli spe-
cjalizacje. Dwa razy w roku na spotkania
naukowe PTS zapraszamy wyktadowcow
z Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toru-
niu, ktérzy prezentujg referaty niezwigza-
ne z wiedza medyczng - miedzy innymi
z zakresu nauk humanistycznych, historii
literatury czy prawa.

Co roku jesienig organizujemy takze -
we wspdtpracy z Kujawsko-Pomorska
Okregowa Izbg Lekarska oraz firma Expo-

Andre - Ogdlnopolskg Konferencje Sto-
matologiczna, ktérej towarzysza Targi Sto-
matologiczne Expodent. Impreza, ktéra
zainicjowatem w 1990 roku, cieszy sie nie-
zmiennie duzym zainteresowaniem -
przyjezdzaja na nig wyktadowcy, uczestni-
cy i wystawcy z catego kraju i spoza jego
granic, zwlaszcza z Niemiec. | chociaz
w Polsce kazdego roku organizuje sie co-
raz wiecej podobnych konferencji, to
w 2009 roku na jubileuszowej XV Ogélno-
polskiej Konferencji Stomatologicznej go-
ScilisSmy w sumie okoto 1000 oséb. A w ra-
mach tegorocznej konferencji planujemy
po raz pierwszy zorganizowac sesje warsz-
tatowe, prezentujace w praktyce wykorzy-
stanie nowych materiatéw dentystycz-
nych.

Jako Polskie Towarzystwo Stomatolo-
giczne dbamy takze o szerzenie wiedzy
stomatologicznej wsréd innych pracowni-
kéw ochrony zdrowia. Dwa lata temu zor-
ganizowalismy specjalne szkolenia dla
pielegniarek i poftoznych w Grudziadzu,
Toruniu i we Wioctawku, na ktérych pre-
zentowalismy zagadnienia dotyczace pro-
filaktyki stomatologicznej u najmtodszych.

Jako towarzystwo naukowe opiniujemy
takze projekty zmian w przepisach, ale
szczerze moéwigc wiadze rzadko biorg pod
uwage nasze opinie. Podobnie jak Naro-
dowy Fundusz Zdrowia, do ktdrego kilka-
krotnie wystepowalismy z oficjalnym
sprzeciwem w zwigzku z zanizaniem wy-
ceny $wiadczen stomatologicznych - pro-
ponowane przez NFZ stawki nie s ade-
kwatne do kosztéw materiatéw. Interwe-
niowalismy takze wielokrotnie w Urzedzie
Miasta Torunia oraz w Urzedzie Marszat-
kowskim w sprawie stworzenia lepszych
warunkoéw dla gabinetéw dentystycznych.

Jestedmy tez otwarci na wspotprace
zinnymi podobnymi towarzystwami z kra-
ju i ze Swiata. Bliskie relacje tacza nas na
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przyktad z kolegami z Bydgoszczy - zapra-
szamy ich na nasze spotkania i sami wyste-
pujemy na ich zebraniach. Utrzymujemy
takze przyjacielskie kontakty z lekarzami
z niemieckiego Greifswaldu.

— llu lekarzy stomatologéw nalezy do To-
runskiego Oddziatu PTS?

Byt taki okres w historii naszego Od-
dziatu, w ktérym nalezato do niego nawet
250-300 lekarzy. Obecnie jest ich znacznie
mniej, bo okoto 65 0s6b, co stanowi zaled-
wie kilkanascie procent lekarzy dentystéw
z naszego regionu. Nie wliczam w to leka-
rzy zdawnego wojewddztwa wioctawskie-
go, bo na tamtym terenie dziata autono-
miczne Wioctawskie Stowarzyszenie Leka-
rzy Stomatologéw. Jeszcze mniej lekarzy
uczestniczy w naszych spotkaniach na-
ukowych. Zatuje zwlaszcza, ze tak mato
jest w naszym gronie mtodych lekarzy,
ktérzy szczegélnie powinni by¢ zaintere-
sowaniem poszerzaniem swojej wiedzy
i wymiana doswiadczen.

Jednym z czynnikéw, ktére wplynety na
zmniejszenie liczby cztonkéw naszego Od-
dziatu, jest wzrost liczby szkolen dla leka-
rzy organizowanych przez firmy prywatne.
Te szkolenia s co prawda bardziej prak-

Polskie Towarzystwo Stomatologiczne
powstato w 1951 roku z inicjatywy Rady Na-
ukowej przy Ministerstwie Zdrowia i Opieki
Spofecznej i przejeto niektére agendy Izby
Lekarsko-Dentystycznej. Podczas pierwsze-
go Zjazdu PTS w 1953 roku uchwalono sta-
tut PTS i wybrano Zarzad Gtéwny - pierw-
szym Prezesem PTS zostat prof. Aleksander
Ujejski. Pierwsza siedzibg wiadz Polskiego
Towarzystwa Stomatologicznego byta War-
szawa, obecnie jest nig Krakéw.

Obecnym Prezydentem Polskiego To-
warzystwa Stomatologicznego jest dr hab.
Barttomiej W. Loster, wybrany w lutym
2010 roku na czteroletnig kadencje. Aktu-
alna liczba cztonkéw Towarzystwa jest sza-
cowana na okoto osiem tysiecy oséb.

Struktura organizacyjna PTS
W strukturze organizacyjnej Polskiego
Towarzystwa Stomatologicznego wyréz-
nia sie: Walne Zebranie Delegatéw, Zarzad

- NASZ WYWIAD -

tyczne, ale wcale nie oznacza to, ze pre-
zentowana na nich wiedza czy propago-
wane materiaty dentystyczne sa lepsze od
innych. Czesto takie firmy po prostu chca
sie pozby¢ wyprodukowanych przez sie-
bie materiatéw.

- Co zyskujq lekarze dzieki przynaleznosci
do Polskiego Towarzystwa Stomatolo-
gicznego?

Przede wszystkim — oprocz brania udzia-
tu w szkoleniach merytorycznych - czton-
kowie PTS majg mozliwo$¢ zapoznania sie
z aktualnymi zmianami prawnymi i organi-
zacyjnymi dotyczacymi naszego zawodu,
takimi jak na przyktad wprowadzenie kas
fiskalnych. Na naszych spotkaniach otrzy-
muja takze petne i kompetentne informa-
cje na temat nowych zabiegéw czy lekéw.

Staramy sie takze reagowac na biezace
potrzeby lekarzy dentystéw. Pod wply-
wem gtosnej sprawy zabiegu stomatolo-
gicznego robionego w znieczuleniu ogél-
nym, ktéry zakonczyt sie tragicznie, popro-
silismy lekarzy anestezjologéw z torun-
skich szpitali o przeprowadzenie szkolenia
dla cztonkéw naszego stowarzyszenia. Le-
karze, ktérzy wzieli udziat w szkoleniu,
otrzymali od nas stosowne zaswiadczenia.

- ORGANIZACJE MEDYCZNE -

Gtéwny, Gtéwna Komisje Rewizyjna oraz
Gtéwny Sad Kolezenski. Kadencja wszyst-
kich organéw PTS trwa cztery lata.

Obecny sktad osobowy Prezydium Za-
rzadu Gtéwnego PTS przedstawia sie na-
stepujaco: Prezydent - dr hab. n. med. Bar-
ttomiej W. Loster, trzech Wiceprezydentéw
- prof. dr hab. Marek Zietek, prof. dr hab.
Honorata Shaw i prof. dr hab. Elzbieta
Mierzwinska-Nastalska, Sekretarz General-
ny — dr hab. n. med. Jolanta Pytko-Polon-
czyk oraz Skarbnik Generalny - dr n. med.
Aneta Wieczorek.

Do sktadu Zarzadu Gtéwnego PTS -
obok cztonkéw Prezydium Zarzadu Gtow-
nego - naleza takze Prezesi Sekcji Specjali-
stycznych, Redaktorzy Naczelni czasopism
wydawanych przez PTS oraz Prezesi Od-
dziatéw PTS.

W celu realizacji zadan statutowych w ra-
mach Polskiego Towarzystwa Stomatolo-
gicznego wyrdzniono 24 Oddziaty terenowe

- Jakie sq plany na przysztos¢ Toruriskiego

Oddziatu PTS?

Problemy finansowe, o ktérych wspo-
mniatem wcze$niej, doprowadzity do
pewnej stagnacji w dziatalnosci naszego
Oddziatu. Rozwazamy nawet likwidacje
Oddziatu PTS w Toruniu i przytaczenie
sie do Bydgoszczy, chociaz Bydgoski Od-
dziat tez przechodzi kryzys. Jako torunia-
nin z urodzenia chciatbym, aby Polskie
Towarzystwo Stomatologiczne pozosta-
to w Toruniu, ale o tym zadecydujag nasi
koledzy.

Z rozmoéw, ktére przeprowadzitem do
tej pory wynika, ze cztonkowie naszego
stowarzyszenia w wiekszosci opowiadaja
sie za utrzymaniem Oddziatu Polskiego To-
warzystwa Stomatologicznego w Toruniu.
Uwazam, ze z punktu widzenia przysztosci
naszego zawodu Torunski Oddziat PTS po-
winien zosta¢ utrzymany i osobiscie mam
wrazenie, ze nasz Oddzial przetrwa ten
kryzys, a nowo wybrany Zarzad bedzie
musiat zastanowi¢ sie nad nowymi forma-
mi dziatalnosci, nad nowymi zadaniami,
ktére przed sobg postawi.

- Dziekuje bardzo za rozmowe.

Polskie Towarzystwo
Stomatologiczne

oraz sze$¢ Komisji i siedem Sekcji Specjali-
stycznych dziatajacych przy Zarzadzie Gtow-
nym, a takze Kofa i Sekcje dziatajace przy
Oddziatach terenowych. Oddziaty PTS sa
w duzej mierze autonomiczne w swoich
dziataniach, organizujg zebrania i konferen-
cje naukowe, czesto z udziatem gosci zagra-
nicznych oraz kursy szkoleniowe.

Sekcje Polskiego

Towarzystwa Stomatologicznego

W strukturze Polskiego Towarzystwa
Stomatologicznego wyodrebniono sie-
dem Sekcji Specjalistycznych: Sekcja Orto-
pedii Szczekowej, Sekcja Periodontologii,
Sekcja Protetyki, Sekcja Radiologii Szcze-
kowo-Twarzowej i Stomatologicznej, Sek-
cja Stomatologii Dzieciecej, Sekcja Stoma-
tologii Zachowawczej oraz Sekcja Chirurgii
Stomatologiczne;j.

Powstanie Sekcji byto spowodowane po-
trzeba prowadzenia prac naukowych i wy-
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- ORGANIZACJE MEDYCZNE -

miang doswiadczen w wezszym gronie spe-
cjalistéw. Zarzady wszystkich Sekcji organi-
zuja konferencje i zebrania naukowe, wspie-
raja dziatalno$¢ naukowa prowadzong
w ramach swoich specjalnosci oraz petnig
role opiniodawczg dla Zarzagdu Gtéwnego.

Cele statutowe i dziatalnos¢ PTS

Zgodnie z zapisami statutowymi do
podstawowych celéw Polskiego Towarzy-
stwa Stomatologicznego nalezy rozwijanie
wiedzy w zakresie nauk stomatologicznych
i inicjowanie nowych probleméw medycz-
nych oraz szerzenie zdobyczy nauki wéréd
ogo6tu lekarzy. Réwnie istotnym zadaniem
jest podnoszenie poziomu zawodowego
lekarzy stomatologéw oraz wspoétdziatanie
w doksztatcaniu i doskonaleniu kadr me-
dycznych w zakresie stomatologii. PTS zaj-
muje sie takze ksztattowaniem postawy
spotecznej i etyki zawodowej srodowiska
medycznego oraz popularyzacja wiedzy
medycznej ze szczegdlnym uwzglednie-
niem nauk stomatologicznych, a takze
wspétdziata przy organizowaniu spotecz-
nego lecznictwa stomatologicznego.

Polskie Towarzystwo Stomatologiczne
realizuje swoje cele naukowe i szkolenio-
we poprzez organizacje sympozjow, zjaz-
déw i kongreséw naukowych oraz posie-
dzen naukowo-szkoleniowych, prowadze-
nie dziatalnosci wydawniczej oraz kurséw
i wyktadoéw doksztatcajacych. W ramach
popierania dziatalnosci naukowej PTS
ogtasza konkursy na opracowywanie waz-
niejszych zagadnien z zakresu stomatolo-
gii i przyznaje nagrody za te opracowania;
przyznaje takze coroczne nagrody za naj-
lepsze prace opublikowane w jego orga-
nach prasowych — w Czasopismie Stoma-
tologicznym i Protetyce Stomatologicznej.

Czlonkowie Towarzystwa wspétpracuja
z krajowymi i zagranicznymi stowarzy-
szeniami naukowymi oraz uczestnicza
w zjazdach i konferencjach naukowych. To-
warzystwo prowadzi takze wymienne staze
naukowo-szkoleniowe z zagranicznymi
stowarzyszeniami naukowymi. Polskie To-
warzystwo Stomatologiczne reprezentuje
takze cztonkéw PTS wobec wiadz parstwo-
wych i administracyjnych w sprawach za-
wodowych, roztacza opieke nad zastuzony-
mi lekarzami oraz udziela pomocy leka-
rzom rozpoczynajacym prace zawodowa.

Polskie Towarzystwo Stomatologiczne
bierze czynny udziat w pracach nad refor-
ma studidw stomatologicznych, stazem
podyplomowym i szkoleniami podyplo-
mowymi; wspotpracuje takze z Minister-
stwem Zdrowia, opiniujac wnioski czton-
kow Towarzystwa odnosnie udziatu
w zjazdach, kongresach i sympozjach za-
granicznych.

Zjazdy i konferencje naukowe

Rozwdj stomatologii i postep techniczny
prezentowany jest rokrocznie na wielu tar-
gach stomatologicznych, ktére s powigza-
ne z sesjami i konferencjami naukowymi.
Ogromna wiekszos¢ tych targéw jest orga-
nizowana bezposrednio przez Polskie To-
warzystwo Stomatologiczne lub tez pod
jego patronatem. Co kilka lat PTS organizu-
je Kongres Stomatologéw Polskich -
w czerwcu 2011 roku odbyta sie jedenasta
edycja Kongresu. W ciggu swojej sze$¢dzie-
siecioletniej historii Towarzystwo zorgani-
zowato juz okoto 350 zjazdéw Sekgji Spe-
cjalistycznych i prawie 11 tysiecy zebran
naukowo-szkoleniowych w Oddziatach.

Dziatalno$¢ miedzynarodowa

Zaréwno cztonkowie Zarzadu Gtéwne-
go PTS, jak i przedstawiciele poszczegdl-
nych Sekcji Specjalistycznych prowadza
aktywna dziatalnos¢ miedzynarodowa,
wspotpracujac z europejskimi i Swiatowy-
mi organizacjami medycznymi.

Polskie Towarzystwo Stomatologiczne
jest cztonkiem miedzy innymi Miedzyna-
rodowej Federacji Dentystycznej (FDI), Eu-
ropejskiej  Organizacji  Dentystycznej
(ERO), Miedzynarodowej Organizacji Profi-
laktyki Préchnicy za Pomoca Fluoryzadji,
Miedzynarodowego Towarzystwa Denty-
styki Dzieciecej oraz Miedzynarodowego
Stowarzyszenia  Naukowo-Badawczego
Podstawowych Nauk Medycznych i Sto-
matologicznych. Szczegélnie aktywnie
PTS wspétpracuje z Niemieckim Towarzy-
stwem Stomatologicznym oraz Brytyjskim
Towarzystwem Stomatologicznym.

W 2006 roku Polskie Towarzystwo Sto-
matologiczne przytaczyto sie do miedzy-
narodowego programu Live. Learn.
Laugh”. - programu stomatologicznej edu-
kacji prozdrowotnej dla przysztych rodzi-
c6w, zainicjowanego przez Swiatowa Fe-
deracje Stomatologéw i firme Unilever.
Celem inicjatywy jest wspieranie edukacji
prozdrowotnej i promocji zdrowia jamy
ustnej na catym swiecie. W ramach progra-
mu narodowe towarzystwa stomatolo-
giczne zrzeszone w FDI prowadza lokalne
programy promujgce stomatologiczne za-
chowania prozdrowotne. Polskie Towarzy-
stwo Stomatologiczne przygotowato pro-
jekt edukacji prozdrowotnej dla przysztych
rodzicéw, ktéry bedzie propagowany po-
przez szkoty rodzenia, lekarzy stomatolo-
géw i ginekologdéw-potoznikéw oraz po-
tozne.

Dominika Kisielewska

Informacje na temat historii i dziatalnosci Polskiego
Towarzystwa Stomatologicznego pochodza z ofi-
cjalnej strony internetowej PTS: www.pts.net.pl

- KOMUNIKATY -

Zapraszamy do Uzdrowiska
Ciechocinek na kolejne szkolenia.

Leczenie zachowawcze duzych zmian
w tkankach okotowierzchotkowych
Wyktadowca - Pani dr hab.n.med.
Elzbieta Bottacz-Rzepkowska - adiunkt
Zaktadu Stomatologii Zachowawczej
Uniwersytetu Medycznego w todzi.

Ubytki przyszyjkowe

profilaktyka i leczenie

Wyktadowca - dr n. med.Joanna Kunert
z Zaktadu Stomatologii Zachowawczej
Uniwersytetu Medycznego w todzi

__KURS 11 CZERWCA
Szyny i mosty AET

- historia, czy nadal dobre
rozwigzanie protetyczne?
Wyktadowca - Pan Profesor Jerzy
Sokotowski — Kierownik Zaktad
Stomatologii Ogdlnej Uniwersytetu
Medycznego w todzi

Kursy organizuje — Wtoctawskie Sto-
warzyszenie Lekarzy Stomatologéw
pod patronatem Kujawsko-Pomorskiej
Okregowej Izby Lekarskiej.

Szkolenia odbeda sie w sali kon-
ferencyjnej Sanatorium Kolejowego
w Ciechocinku przy ul. Zdrojowej 17.
Poczatek zaje¢ o godzinie 10.00

Prosimy o przekazywanie wpfat na
konto réwnoczesnie z zapisywaniem sie
na kurs. Opfata za kursy w wysokosci
240 zt (koszt szkolenia + obiad, kawa,
napoje, ciastka).

Whptaty na konto: 06 1020 5170 0000
1202 0065 1620, Wtoctawskie Stowarzy-
szenie Lekarzy Stomatologéw, 87-800
Wioctawek, ul. Krélewiecka 1a/2

Uprzejmie prosimy o zaznaczenia na
wptatach daty kursu, ktorej dotyczy
optata.

Wydawane beda rachunki oraz za-
$wiadczenia o ukonczeniu kursu z przy-
znanymi 8- punktami edukacyjnymi.

Informacje i zgtoszenia na naszej
stronie www.stomatologia.edu.pl

Dodatkowe informacje:

tel. 54 231 51 57,694 724 871
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Zasady
wystawiania recept

Zasady wystawiania recept s uregulo-
wane przepisami rozporzadzenia Mini-
stra Zdrowia z dnia 17 maja 2007 r. w spra-
wie recept lekarskich (Dz.U.Nr 97, poz.
646, z p6Zn.zm.).

Osobg uprawniong do wystawiania re-
cept jest lekarz, co wynika z art. 45 ustawy
z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza
i lekarza dentysty (tekst jednolity z dnia 21
lipca 2008 r. - Dz.U. Nr 136, poz. 857). Inny
personel medyczny (np. pielegniarki) nie po-
winien wystawiac¢ recept, ani dokonywac¢ na
nich zmian, uzupetnien lub poprawek.

Sposéb wystawiania recepty okresla
§ 2 rozporzadzenia. Zgodnie z jego tre-
Scia:

1) Wystawienie recepty polega na czytel-
nym oraz trwalym naniesieniu na awersie
recepty tresci obejmujacej dane okreslone
w rozporzadzeniu oraz ztozeniu wiasnorecz-
nego podpisu przez osobe uprawniona na
podstawie odrebnych przepiséw do wysta-
wiania recept zwanga dalej,,0soba wystawia-
jaca recepte”.

2) Na recepcie moga by¢ dokonywane
poprawki wytgcznie przez osobe wystawia-
jaca recepte, z zastrzezeniem § 16 ust. 1 pkt 1
lit. a i f oraz pkt 3 i 4 rozporzadzenia. Kazda
poprawka dokonywana na recepcie wymaga
dodatkowego odcisniecia pieczatki i podpi-
su tej osoby, umieszczonych przy poprawio-
nej informacji.

3) Na recepcie nie moga by¢ zamieszcza-
ne informacje niezwiazane z jej przeznacze-
niem, w tym reklamy.

4) Na dole recepty umieszcza sie dane
podmiotu drukujacego recepte, a w przy-
padku gdy wydruku dokonuje podmiot wy-
stawiajacy recepte, umieszcza sie napis ,wy-
druk wiasny”.

§ 16 rozporzadzenia wskazuje, co
moze zrobic¢ aptekarz, gdy dane na recep-
cie sg nieczytelne:

1. Jezeli na recepcie nie wpisano danych
niezbednych do wystawienia recepty, wpisa-
no je w sposéb nieczytelny albo niezgodny
z rozporzadzeniem, osoba wydajaca lek
moze ja zrealizowa¢ w nastepujacych przy-
padkach:

1) jezeli na recepcie nie wpisano, wpisano
w sposéb nieczytelny lub niezgodny z roz-
porzadzeniem:

a) identyfikator oddziatu wojewdédzkiego
Funduszu lub kod uprawnien dodatkowych
pacjenta - osoba wydajaca lek moze okresli¢
te dane na podstawie odpowiednich doku-
mentéw dotyczacych pacjenta przedstawio-
nych przez osobe okazujaca recepte lub po
ich uzyskaniu z Funduszu; osoba wydajaca
lek umieszcza wéwczas na recepcie odpo-
wiednig adnotacje oraz swéj podpis,

b) kod uprawnien dla pacjenta, o ktérym

mowa w § 3 ust. 1 pkt 2 lit. e — osoba wydaja-
ca lek przyjmuje, ze pacjentowi nie przystu-
guja te uprawnienia,

) postac leku — osoba wydajaca lek moze
ja okresli¢ na podstawie posiadanej wiedzy,

d) dawke leku - osoba wydajaca lek przyj-
muje, ze jest to najmniejsza dostepna dawka
leku okreslona:

- w wykazach refundowanych lekéw i wy-
robéw medycznych — w przypadku lekéw
lub wyrobéw medycznych wymienionych
w tych wykazach,

- dla leku gotowego, dopuszczonego do
obrotu na terytorium Rzeczypospolitej Pol-
skiej, ktory zawiera w swoim sktadzie srodek
odurzajacy lub substancje psychotropowsg -
w przypadku lekéw niewymienionych w wy-
kazie, o ktéorym mowa w tiret pierwszym,

e) ilos¢ leku:

- nie wpisano sposobu dawkowania lub,
okreslajac sposob dawkowania, nie wpisa-
no okresu stosowania — osoba wydajaca lek
przyjmuje, ze jest to jedno najmniejsze opa-
kowanie okreslone w wykazach, o ktérych
mowa w lit. d,

- okreslajac sposéb dawkowania, wpisa-
no okres stosowania — osoba wydajaca lek
przyjmuje obliczong na tej podstawie ilos¢
leku jako przepisang przez lekarza,

f) numer poswiadczenia o prawie do
Swiadczen opieki zdrowotnej albo numer
identyfikacyjny znajdujacy sie na dokumen-
cie uprawniajagcym do korzystania ze $wiad-
czenh na podstawie przepiséw o koordynagji
oraz symbol panstwa, w ktérym znajduje sie
instytucja wiasciwa dla osoby korzystajacej
ze $Swiadczen na podstawie przepiséw o ko-
ordynacji - osoba wydajaca lek moze ustali¢
te dane na podstawie odpowiednich doku-
mentéw dotyczacych pacjenta przedstawio-
nych przez osobe okazujaca recepte lub po
ich uzyskaniu z Funduszu; osoba wydajaca
lek umieszcza wéwczas na recepcie odpo-
wiednig adnotacje oraz swoj podpis;

2) jezeli z wpisanych na recepcie: liczby
i wielkosci opakowan, liczby jednostek daw-
kowania i sposobu dawkowania wynikaja
rézne ilosci leku, osoba wydajaca lek przyj-
muje najmniejszg z nich jako ilos¢ leku prze-
pisang przez lekarza;

3) jezeli na recepcie wpisano mylnie lub
w spos6b nieczytelny numer PESEL, osoba
wydajaca lek moze go skorygowac na pod-
stawie dokumentéw przedstawionych przez
osobe okazujaca recepte; osoba wydajaca
lek umieszcza woéwczas na recepcie odpo-
wiednia adnotacje oraz swéj podpis;

4) jezeli na recepcie wpisano w sposob
nieczytelny lub niepetny adres pacjenta, oso-
ba wydajaca lek moze go skorygowac na
podstawie dokumentéw przedstawionych
przez osobe okazujaca recepte; osoba wyda-
jaca lek umieszcza woéwczas na recepcie od-
powiednig adnotacje oraz swoj podpis.

\

2. Osoba wydajaca lek nie dopisuje ani nie
poprawia na recepcie zadnych danych nie-
zbednych do wystawienia recepty z wyjat-
kiem danych wymienionych w ust. 1 pkt 1 lit.
aiforazpkt3i4.

Inne mozliwosci aptekarza okresla § 25
rozporzadzenia, zgodnie z ktérym, w razie
zaistnienia uzasadnionego podejrzenia sfat-
szowania recepty osoba wydajaca lek odma-
wia jej realizacji, zatrzymuje ja i niezwtocznie
powiadamia o tym fakcie inspektora Inspek-
¢ji Farmaceutycznej wtasciwego ze wzgledu
na potfozenie apteki, oddziat wojewddzki
Funduszu oznaczony na tej recepcie oraz, je-
zeli to mozliwe, osobe lub podmiot, ktéry
wystawit recepte.

Z kolei § 26 méwi o kontroli wystawiania
i realizacji recept. Zgodnie z jego trescia:

1) Kontrola wystawiania recept na refun-
dowane leki i wyroby medyczne obejmuje
badanie i ocene prawidtowosci dziatari oséb
wystawiajacych recepty, a w szczegoélnosci:

a) zgodnos$¢ danych umieszczonych na
receptach z prowadzona dokumentacjg me-
dyczng;

b) prawidtowos¢ i zasadnos¢ wystawienia
recepty.

2) Kontrola realizacji recept na refundo-
wane leki i wyroby medyczne obejmuje ba-
danie prawidfowosci dziatan oséb wydaja-
cych leki, w tym:

a) prawidtowos¢ zrealizowania i otakso-
wania recept;

b) prawidtowos¢ ilosci wydawanych le-
kéw i wyrobéw medycznych, w tym réwniez
wielkosci wydawanych opakowan;

C) przestrzeganie terminéw realizacji re-
cept.

Reasumujac:

1) recepta winna by¢ czytelnie wystawio-
na (i poprawiana) przez lekarza, za wyjatkami
okreslonymiw § 16,

2) w razie niezgodnosci recepty z rozpo-
rzadzeniem (np. nieczytelnos¢), aptekarz
moze ja poprawic i zrealizowa¢, przy czym
nie musi tego robic,

3) jesli jest podejrzenie sfatszowania re-
cepty, aptekarz musi zastosowac sie do zale-
cen § 25,

4) fundusz (i nadzér farmaceutyczny)
moga kontrolowac zaréwno sposéb wysta-
wienia, jak realizacji recepty, totez aptekarz
moze nie korygowac recepty, lecz jej nie zre-
alizowac (§ 16), aby nie narazi¢ sie na brak
refundacji.

Oczywiscie powinnismy zwrocic sie do le-
karzy KPOIL z prosba o czytelne i prawidtowe
wystawianie recept oraz przekaza¢ im
w/w informacje (przez biuletyn?). Ale Izbie
Aptekarskiej trzeba tez wskaza¢, ze apteka-
rze maja zawsze wybor: poprawic recepte i ja
zrealizowa¢ lub odmowic realizacji.

Opracowat mec. Tomasz tukomski
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Szpital Wojewoédzki we Wioctawku
jest samodzielnym publicznym zakta-
dem opieki zdrowotnej podlegajacym
Samorzadowi Wojewodztwa Kujawsko-
Pomorskiego. Wieloletnim Dyrektorem
Szpitala jest mgr inz. Bronistaw Dziegie-
lewski, a funkcje Zastepcy Dyrektora
ds. Lecznictwa pelni dr Stefan Kwiat-
kowski.

W Szpitalu Wojewddzkim we Wioctawku
pracuje 173 lekarzy, 474 pielegniarki i po-
tozne oraz o$miu ratownikdéw medycznych.
W sumie dla Szpitala pracuje i $wiadczy
ustugi ponad 900 os6b. W liczacych tacznie
575 t6zek oddziatach Szpitala hospitalizo-
wano w 2010 roku ponad 28 tysiecy pacjen-
toéw, ataczny dochdd Szpitala w tym okresie
wynioést ponad 90 milionéw ztotych.

Rys historyczny

Decyzje o powstaniu dzisiejszego Szpi-
tala Wojewddzkiego we Wioctawku podje-
to w 1953 roku. Wynikata ona z rosnacych
potrzeb zdrowotnych mieszkancéw Wio-
ctawka i gmin osciennych, ktérych nie byt
w stanie dtuzej zaspokajac dziatajacy od lat
w centrum miasta ,stary” szpital. Zgodnie
z zatozeniami projektowymi nowa lecznica
miata by¢ zlokalizowana na obrzezach Wto-
ctawka przy ulicy Wienieckiej — konieczne
byto dokonanie wyrebu lasu pod budynek
szpitala. Budowa planowanego na 350 t6-
zek szpitala ruszyta w 1956 roku.

Gmach nowego Szpitala zostat uroczy-
scie oddany do uzytku 9 listopada 1963
roku, ale dziatalnos$¢ kliniczna lecznica roz-
poczeta juz tydzien wczesniej - wraz
Z przyjeciem pierwszego pacjenta. Pierw-
szym dyrektorem Szpitala Ziemi Kujaw-
skiej zostat dr Tadeusz Slaski, a placéwce -
dysponujacej ostatecznie 421 tézkami —
nadano imie wioctawskiego internisty dra
Wiadystawa Antoniego Gluzinskiego.

Aby zaspokoi¢ potrzeby powstajacych
w kolejnych latach oddziatéw Szpitala, ko-
nieczne okazato sie znaczne rozbudowa-
nie placéwki, dlatego wybudowano mie-
dzy innymi dwa pieciokondygnacyjne pa-
wilony szpitalne, ktére oddano do uzytku
pacjentéw oraz pracownikéw lecznicy ko-
lejno w 1983 oraz 1990 roku.

Struktura organizacyjna

W kilku budynkach przy ulicy Wieniec-
kiej 49 we Wtoctawku rozmieszczone sa
nastepujace komérki organizacyjne Szpi-
tala Wojewdédzkiego:

- Szpitalny Oddziat Ratunkowy z Gtéw-
ng Izba Przyje¢ oraz 20 oddziatéw szpital-
nych, miedzy innymi cztery oddziaty
o specjalnosci chirurgicznej, Oddziat Po-
tozniczo-Ginekologiczny i Neonatologicz-
ny, dwa oddzialy dzieciece, trzy oddziaty
choréb wewnetrznych oraz Oddziat Medy-
cyny Paliatywnej;

- szesnascie dziatajacych w ramach od-
dziatéw lub samodzielnych poradni spe-
cjalistycznych;

— piec¢ zakfadéw i 20 dziatajacych w ra-
mach oddziatéw oraz zaktadéw pracowni;

- Gtéwny Blok Operacyjny, Apteka
i Bank Krwi z Pracownig Serologii.

W wyniku rozbudowy i modernizacji
budynkéw Szpitala dokonywanych dzieki
wsparciu finansowemu Samorzadu Woje-
wodztwa Kujawsko-Pomorskiego Szpital
Wojewddzki we Wioctawku wzbogaci sie
w najblizszym czasie o dwa nowe oddzia-
ty: psychiatryczny i rehabilitacyjny.

Rozbudowa Szpitala
i dostosowywanie pomieszczen
do wymogoéw Unii Europejskiej
Rozbudowa i modernizacja Szpitala
Wojewddzkiego we Wioctawku jest mozli-
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wa dzieki wciggnieciu placéwki na liste
lecznic objetych dwuletnim wojewddzkim
programem duzych inwestycji medycz-
nych. Zgodnie z zatozeniami programu,
ktory realizowa¢ bedzie wojewo6dzka spot-
ka ,Kujawsko-Pomorskie Inwestycje Me-
dyczne’, zbudowane zostang nowe i zmo-
dernizowane istniejace budynki szpitalne,
zostanie takze zakupiona nowoczesna
i funkcjonalna aparatura medyczna. Srodki
finansowe na realizacje inwestycji pocho-
dza z dtugoterminowego kredytu pomo-
cowego, ktérego w kwocie 425 milionéw
ztotych udzielit naszemu wojewddztwu
Europejski Bank Inwestycyjny.

Program modernizacji wojewddzkich
lecznic obejmie dziewie¢ najwazniejszych,
zdaniem pomystodawcéw projektu, spe-
cjalistycznych szpitali w wojewddztwie ku-
jawsko-pomorskim: Centrum Onkologii,
Kujawsko-Pomorskie Centrum Pulmono-
logii, Wojewddzki Szpital Dzieciecy i Woje-
woédzki  Szpital Obserwacyjno-Zakazny
w Bydgoszczy, Wojewodzki Szpital Zespo-
lony, Wojewdédzki Szpital Dzieciecy i Woje-
wodzki Osrodek Lecznictwa Psychiatrycz-
nego w Toruniu oraz Szpital Wojewddzki
we Wioctawku i Wojewddzki Szpital dla
Nerwowo i Psychicznie Chorych w Swie-
ciu.

W przypadku Szpitala Wojewddzkiego
we Wioctawku realizacja zatozonych pro-
gramem inwestycji bedzie kosztowata
67,7 miliona ztotych i obejmie:

- budowe nowoczesnego oddziatu ratun-
kowego,

- powstanie ladowiska dla helikopteréw,

- przebudowe zespotu poradni specjali-
stycznych,

- budowe nowego pawilonu z oddziatem
dzieciecym i wewnetrznym,

- zakup nowoczesnego sprzetu i aparatu-
ry medycznej.

W ramach programu powstang takze
nowe sale operacyjne i dwa nowe oddzia-
ty, a istniejace oddziaty Szpitala zostang
wyremontowane. Powierzchnia szpitalna
zwiekszy sie o 4 tysigce metréw kwadrato-
wych.

Inwestycja juz sie rozpoczeta — wyre-
montowano oddziaty kardiologiczny i uro-
logiczny, trwa takze budowa trzykondy-
gnacyjnego pawilonu szpitalnego i re-
mont budynku na potrzeby Szpitalnego
Oddziatu Ratunkowego.

Tekst i zdjecia: Dominika Kisielewska

Informacje na temat wojewoddzkiego programu
inwestycyjnego zaczerpnigto ze strony internetowej
Samorzadu Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego:
www.kujawsko-pomorskie.pl
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Kontrakt
hie zabezpiecza
potrzeb

Z mgr. inz. Bronistawem Dziegielewskim, dyrektorem Szpitala Wojewédzkiego
we Whoctawku, o obecnej sytuacji ekonomicznej i personalnej Szpitala,
o obawach zwigzanych z polityka finansowa Narodowego Funduszu Zdrowia
oraz o trwajacej rozbudowie i modernizacji budynkow szpitalnych,
rozmawiata Dominika Kisielewska

- Panie Dyrektorze, jak ocenia Pan obecnq
kondycje ekonomicznq kierowanej przez
siebie placéwki? Czy Szpital Wojewddzki
we Wioctawku jest zadtuzony albo czy
grozi mu zadtuzenie?

Obecna kondycja finansowa Szpitala nie
jest zadowalajgca. Wedtug stanu na koniec
2010 roku Szpital jest zadtuzony na ogding
kwote ponad 17 milionéw ztotych. Zadtuze-
nie to z roku na rok sie zmniejsza. Od grudnia
2005 do grudnia 2010 roku zmniejszyto sie
zponad 33 milionéw do 17 milionéw ztotych.
Zadtuzenie powstato w latach poprzednich,
to jest po roku 2001 — na skutek wejscia w zy-
cie tzw. ,ustawy 203’, ktéra zobowigzata mie-
dzy innymi szpitale do wprowadzenia pod-
wyzek wynagrodzen dla wszystkich pracow-
nikéw samodzielnych publicznych zakladéw
opieki zdrowotnej. Realizacja tego zobowig-
zania kosztowata dotychczas Szpital kilka-
dziesigt milionéw ztotych. Od 2007 roku do
chwili obecnej wynik na dziatalnosci opera-
cyjnej oscyluje w granicach zera.

- Jak duzy wplyw na sytuacje finansowq
Szpitala ma ograniczenie przez Naro-
dowy Fundusz Zdrowia zwrotu kosztow
wykonania Swiadczern ponadlimito-
wych?

Zawierane przez Oddziat Wojewddzki
Narodowego Funduszu Zdrowia w Byd-
goszczy coroczne kontrakty dla Szpitala
Wojewddzkiego we Wioctawku sg zani-
zane, jesli chodzi o liczbe $wiadczenh na
dany rok. Potrzeby spoteczenstwa Wio-
ctawka, powiatu witoctawskiego i czesci
dawnego wojewdédztwa wioctawskiego
sg duzo wieksze. Efektem tego sa wyko-
nywane $wiadczenia nie objete kontrak-
tem, tzw. ,ponadlimitowe” - nie kazdego
pacjenta da sie ustawi¢ w kolejki, jakby
zyczyt sobie tego NFZ. Gdyby Narodowy
Fundusz Zdrowia ptacit za wszystkie
$wiadczenia wykonane przez Szpital, nie
bytoby problemu z wynikiem finanso-
wym. To przez zanizane kontrakty wynik
Szpitala jest ujemny.
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- Jak ocenia Pan Dyrektor wysokos¢ kon-
traktu zawartego z Narodowym Fundu-
szem Zdrowia na 2011 rok?

Wysokos¢ kontraktu na 2011 rok nie-
znacznie przewyzsza kontrakt z roku ubie-
gtego. Nadal jednak do chwili obecnej nie
zostat przez Narodowy Fundusz Zdrowia
do konica rozliczony rok 2010, wiec na do-
bra sprawe trudno obecnie poréwnywac
wartosci kontraktéw obu tych lat. Dopiero
po catkowitym rozliczeniu roku poprzed-
niego bedzie mozna te kontrakty poréw-
nac. Biorac pod uwage ustawowa podwyz-
ke chocby podatku VAT, a takze cen pro-
duktéw zywnosciowych, mediéw i innych
opfat, nie napawa to optymizmem. Chce
podkresli¢ raz jeszcze, ze my na siebie je-
steSmy w stanie zarobi¢, ale Narodowy
Fundusz Zdrowia musi ptaci¢ za wykonane
$wiadczenia, bo pacjentom to sie po pro-
stu nalezy.

- Czy obawia sie Pan Dyrektor dalszego
obnizania poziomu dochodéw z Naro-
dowego Funduszu Zdrowia? Jak mogfo-
by to wptyngc na biezqce funkcjonowa-
nie Szpitala?

Niestety, taki wariant jest mozliwy. Na-
rodowy Fundusz Zdrowia zawiera ze
wszystkimi oferentami umowy na udziela-
nie swiadczen, majac ograniczone $rodki
finansowe. Powoduje to spadek poziomu
finansowania duzych $wiadczeniodaw-
cow takich jak szpitale, co z kolei wptywa
na powiekszanie i tak juz ujemnego wyni-
ku finansowego Szpitala.

- Czy Szpital posiada inne Zrédta finanso-
wania - poza kontraktem z Narodowym
Funduszem Zdrowia?

Tak, Szpital posiada inne zrédta finan-
sowania. Stanowi to ponad 4% jego przy-
chodéw rocznie. Sg to przychody z dzier-
zaw budynkéw i terendw, a takze z wyko-
nywania odptatnych badan. Od 2010
roku finansowaniem inwestycji w Szpita-
lu zajmuje sie spdétka pod nazwa ,Ku-
jawsko-Pomorskie Inwestycje Medyczne”
w Toruniu ze stuprocentowym udziatem
Samorzadu Wojewddztwa Kujawsko-Po-
morskiego. Natomiast zakupu sprzetu
i aparatury medycznej dokonujemy ze
srodkéw finansowych pozyskanych w ra-
mach Regionalnego Programu Operacyj-
nego Wojewddztwa Kujawsko-Pomo-
rskiego.

- A jak wyglqgda sytuacja Szpitala pod
wzgledem personalnym? Czy boryka sie
Pan Dyrektor z problemem niedoboréw
kadry medycznej?

Sytuacja kadrowa Szpitala jest stabilna.

To znaczy, ze nie odczuwamy w chwili
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obecnej specjalnych brakéw. Jednak w po-
szczegolnych grupach zawodowych za-
uwazam powstawanie tzw. ,luki pokole-
niowej" Przecietna wieku zatrudnionych
ciagle przesuwa sie do gory, co w przyszto-
$ci moze powodowac braki kadrowe. | tak
w przypadku lekarzy w niektérych specjal-
nosciach zaczyna brakowa¢ chetnych do
pracy. System szkolenia specjalistow nie
spetnia oczekiwan pracodawcoéw. Dziata-
nia resortu zdrowia w tym zakresie nie
wspotgraja z oczekiwaniami zaktaddéw
opieki zdrowotnej odno$nie nowych spe-
cjalistow. Nalezatoby w tym zakresie zawe-
zi¢ wspotprace Urzedéw Marszatkowskich
z resortem zdrowia w zakresie ustalania
planéw szkolenia lekarzy rezydentéw. Tro-
che lepiej wyglada sytuacja w przypadku
pozostatego wyzszego personelu medycz-
nego. Sytuacja kadrowa pielegniarek, po-
foznych i ratownikéw medycznych jest
stabilna.

- Czy Szpital Wojewodzki we Wioctawku
zamierza starac sie o uzyskanie certyfi-
katéw jakosci lub akredytac;i?
Podstawowym i pierwszoplanowym za-

daniem, jakie stoi przed Szpitalem Woje-
wodzkim we Wioctawku, jest jego moder-
nizacja. Wprowadzanie systeméw zarza-
dzania jakoscig jest etapem nastepnym,
do ktérego dopiero sie przygotowujemy.
Jeszcze w tym roku zostanie powotany
petnomocnik ds. jakosci, ktory zajmie sie
organizacja i koordynacja prac zwigzanych
z przygotowaniem Szpitala do ubiegania
sie o certyfikaty jakosci. Zdaje sobie spra-
we, ze samo wdrazanie systemu zarzadza-
nia jakoscia jest procesem dtugotrwatym
i bardzo trudnym, zwtaszcza w tak duzej
placéwce, jaka jest nasz Szpital. Dlatego
zadanie to bedzie podzielone na etapy
i w pierwszej kolejnosci dotyczy¢ bedzie
zmodernizowanych czesci Szpitala. Nie-
stety wdrazanie systemu zarzadzania jako-
$cig jest tez procesem bardzo kosztow-
nym, co zwazywszy na stan finanséw Szpi-
tala moze by¢ istotng przeszkoda w jego
szybkim wprowadzeniu.

- Jaki sprzet medyczny zostat lub zostanie
zakupiony w ramach realizacji projektu
»Zakup sprzetu i aparatury medycznej,
niezbednej w diagnozowaniu i leczeniu
stanéw nagftych dla Szpitala Wojewddz-
kiego we Wtoctawku”?

W ramach realizacji projektu ,Zakup
sprzetu i aparatury medycznej...” w la-
tach 2009 i 2010 zakupiliSmy aparature
medycznag za kwote ponad dziewieciu
milionéw ztotych. Byty to miedzy innymi
tomograf wielorzedowy z opcjg kardiolo-
giczng, aparaty USG wysokiej klasy, apa-

raty RTG, centrale kardiologiczne, gastro-
skopy i inne sprzety - tacznie 30 pozycji.
W 2011 roku planujemy dalsze zakupy
i wymiane aparatury medycznej na bar-
dziej nowoczesng na taczng kwote ponad
1,6 miliona ztotych. Dokonamy zakupu
miedzy innymi aparatu RTG, aparatéw do
znieczulen, aparatu do sterylizacji, respi-
ratoréw i innych. Nalezy podkresli¢, ze re-
alizacja tego projektu nie bylaby mozliwa,
gdyby nie pomoc w jego sfinansowaniu
udzielona Szpitalowi przez Samorzad Wo-
jewddztwa Kujawsko-Pomorskiego. Szpi-
tal samodzielnie nie bytby w stanie podo-
ta¢ takiemu obciazeniu finansowemu.

Szpital zostat takze objety wojewddz-
kim programem inwestycyjnym, w ramach
ktérego Samorzad Wojewddztwa Kuja-
wsko-Pomorskiego rozbuduje, zmoderni-
zuje i doposazy podlegajace mu lecznice.
Na jakich zasadach Szpital Wojewdédzki we
Whoctawku przystapit do programui co zy-
ska dzieki jego realizacji?

W listopadzie 2009 roku Szpital Woje-
woédzki we Wioctawku zawart umowe
0 wspotpracy przy realizacji zadan inwe-
stycyjnych ze spétka utworzong przez
Samorzad Wojewodztwa Kujawsko-Po-
morskiego pod nazwa ,Kujawsko-Pomor-
skie Inwestycje Medyczne sp. z 0.0." Dzieki
zawartej umowie Spoétka zainwestuje
w modernizacje Szpitala Wojewodzkiego
ponad 60 milionéw ztotych. Realizacja
tego projektu pozwoli na dostosowanie
obiektow Szpitala do standardéw tech-
nicznych i sanitarnych okreslonych rozpo-
rzadzeniem Ministra Zdrowia z 2011 roku
w sprawie wymagan, jakim powinny od-
powiada¢ pod wzgledem fachowym i sa-
nitarnym pomieszczenia i urzadzenia za-
ktadu opieki zdrowotnej.

- Jakie sq plany na najblizszq przysztos¢
Szpitala? Czy bedzie to tylko moderniza-
¢ja i rozbudowa przestrzenna czy takze
zwiekszenie oferty medycznej i diagno-
stycznej?

Powstaje nowy pawilon trzykondy-
gnacyjny, do ktérego zostana przeniesio-
ne niektére oddziaty. W ich miejsce po
modernizacji i przebudowie planujemy
w 2013 roku uruchomienie duzego od-
dziatu leczenia psychiatrycznego. We
Wtoctawku dostep do tego typu leczenia
jest bardzo utrudniony, wiec z pewnoscia
bedzie to ogromna korzys¢ dla pacjen-
téw. Planujemy réwniez uruchomienie
oddziatu rehabilitacji, co niewatpliwie
réwniez umozliwi lepszy dostep do tego
rodzaju $wiadczen nie tylko mieszkan-
com Whoctawka.

- Drziekuje bardzo za rozmowe.

MERITUM MAGAZYN LEKARZY KUJAWSKO-POMORSKIEJ OIL
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Oddziat Dzienny Rehabilitac;ji
Kardiologicznej WSzZ w Toruniu

Jesienig ubiegtego roku uruchomiono
w  Wojewddzkim Szpitalu Zespolonym
w Toruniu Oddziat Dzienny Rehabilitacji
Kardiologicznej. To jedyna tego typu pla-
cowka w wojewddztwie i jedna z niewielu
w kraju. W Oddziale prowadzona jest reha-
bilitacja pacjentéw po incydentach serco-
wo-naczyniowych, po zabiegach kardio-
chirurgicznych, a takze po wszczepieniu
kardiowertera-defibrylatora. W przysztosci
planowane jest uzupetnienie oferty o ad-
resowang do chorych z niewydolnoscia
krazenia. Realizujemy trwajqce od czterech
do szesciu tygodni cykle rehabilitacyjne.
Przez pie¢ dni w tygodniu pacjenci uczestni-
czq w zajeciach ruchowych, z czego trzy dni
przeznaczone sq na trening ergometryczny,
adwa na ¢wiczenia krqgzeniowo-oddechowe
z elementami ¢wiczeri oporowych — moéwi
kierujaca Oddziatem doktor Izabela Pano-
wicz. Program zajec jest zgodny z wytycz-
nymi Polskiego Towarzystwa Kardiologicz-
nego, natomiast na sposéb jego realizacji
miaty wplyw wieloletnie doswiadczenia
zawodowe kierowniczki Oddziatu z pracy
w Szpitalu Rehabilitacyjno-Kardiologicz-
nym w podpoznanskim Kowandwku.
Zgodnie z ideg rehabilitacji przebiega ona
wielokierunkowo. Oprécz lekarzy i rehabi-
litantéw zajecia prowadzone s przez psy-
chologa i dietetyka. Doktadamy staran, by
zainicjowane podczas cyklu rehabilitacyjne-
go zmiany stylu zycia byty trwafe. To dlatego

uczymy naszych pacjentéw jak uprawiac
nordic walking, technik relaksacyjnych,
a takze zwracamy uwage na prawidfowe
odzywianie — ttumaczy doktor Izabela Pa-
nowicz. O tym, ze jest co utrwala¢, swiad-
czy fakt, ze u niemal wszystkich pacjen-
téw, odnotowano, oceniang za pomocy
préby wysitkowej, poprawe wydolnosci fi-
zycznej.

Oddziat uruchomiono wykorzystujac
fundusze z tzw. Norweskiego Mechani-
zmu Finansowego. Jest to bezzwrotna po-
moc finansowa krajow EFTA (Norwegia,
Lichtenstein, Islandia) kierowana do naj-
mniej zamoznych panstw UE. Zakupiony
sprzet rehabilitacyjny i diagnostyczny jest
najwyzszej jakosci. Wszystkie pomieszcze-
nia sa klimatyzowane, do dyspozycji pa-
cjentéw jest szatnia, pokdj edukacyjny,
wypoczywalnia, a takze prysznic. Dotych-
czas z pomocy Oddziatu skorzystato okoto
120 pacjentéw. Byli to gtéwnie chorzy le-
czeni wcze$niej w Wojewddzkim Szpitalu
Zespolonym w Toruniu. Jak jednak zazna-
cza dr Izabela Panowicz, placéwka jest do
dyspozycji pacjentéw z Torunia, ale i regio-
nu. Z réznych przyczyn nie kazdy jest
w stanie pojechac na turnus sanatoryjny.
Oddziat jest wiec bardzo potrzebnym uzu-
petnieniem oferty w segmencie rehabilita-
¢ji kardiologicznej.

Stawomir Badurek

zajecia z technik relaksacji

Doktor Izabela Panowicz
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Termedia sp. zo.o.
Ksigzki do nabycia na www.termedia.pl

RAK PLUCA

pod redakcja Jerzego Kotodzieja i Marka Marciniaka
Format B5, liczba stron 248, oprawa miekka

ISBN: 978-83-62138-31-9

Ksiazka ta przeznaczona jest dla szerokiej rzeszy odbior-
cow: lekarzy réznych specjalnosci i studentéw medy-
cyny. StaraliSmy sie zebra¢ w niej aktualne informacje
niezbedne w codziennej praktyce lekarskiej i klinicznej.
Rak ptuca jest gtéwnym nowotworem ztosliwym na $wiecie zaréwno pod
wzgledem zachorowalnosci, jak i umieralnosci, a takze $miertelnosci —
stosunek umieralnosci do zachorowalnosci wynosi 0,87. Innymi stowy —
jest to nowotwor o bardzo ztym rokowaniu, wystepujacy u ludzi w petni
aktywnosci zawodowej i spotecznej, a w zwigzku z tym kazdy lekarz ma
z t3 grozng choroba do czynienia. Tylko postepowanie wg zasad opar-
tych na najnowszych odkryciach i ustaleniach moze poprawi¢ te smutne
statystyki. Resekcja, pomimo znacznego postepu innych metod, nadal
pozostaje gtéwnym sposobem postepowania i jedynym dajacym realng
szanse wyleczenia. Leczenie chirurgiczne raka ptuca wymaga odpowied-
niego kwalifikowania chorych, okreslenia rozlegtosci choroby, wybrania
dostepu operacyjnego, ustalenia zakresu wyciecia oraz wskazan do le-
czenia uzupetniajacego, miejscowego lub systemowego. Przekazujemy
Czytelnikom ksigzke bedacg kompendium wiedzy niezbednej do podej-
mowania racjonalnych decyzji w diagnostyce i leczeniu raka ptuca.

Rak ptuca

ZESPOL TURNERA

Autorzy: Wactaw Jez, Dorota Cybulska,
%ﬁﬁ%ﬁ Adam Bulinski, Barbara Jarzab, Jerzy Jarzab
m— Format B5, liczba stron 160, oprawa miekka
— ISBN: 978-83-62138-55-5

Ksigzka Wactawa Jeza i wsp. pt. ,Zesp6t Turnera” to ob-
szerna i kompleksowa monografia poswiecona tytu-
towemu zagadnieniu, bardzo dobra i unikalna na kra-
jowym rynku pozycja pismiennicza, ze wszech miar warta wnikliwego
poznania. Autorzy w szczeg6towy, dogtebny sposéb przedstawiajg réz-
norakie aspekty zwigzane z tym zaburzeniem genetycznym. Sposrdd wie-
lu poruszanych tematéw na szczegélng uwage zastuguja: rys historyczny
schorzenia, jego etiologia, patofizjologia, anatomia poréwnawcza, epide-
miologia (ze szczegdlnym zwrdceniem uwagi na dtugosé zycia i Smiertel-
no$¢ pacjentéw) i symptomatologia. Nie pominigto takze charakterystyki
psychopedagogicznej i problematyki edukacyjnej interwencji. Przeana-
lizowano styl zycia i wyznawane wartosci (zainteresowania, uprawianie
rekreacji fizycznej, nawyki zywieniowe, stosowanie uzywek, naduzywa-
nie lekdw dziatajagcych na OUN, ogladalnos¢ telewizji, a nawet wierzenia
religijne), jak rowniez zachowania seksualne oséb z ZT. Co wazne, osobny
rozdziat poswiecono jakosci zycia tych oséb.

PODSTAWY NEUROLOGII

Z OPISAMI PRZYPADKOW KLINICZNYCH

pod redakcjg Urszuli Fiszer

i Matgorzaty Michatowskiej

Format B5, liczba stron 296, oprawa twarda

ISBN: 978-83-62138-40-1

Ksigzka stanowi praktyczne kompendium wspotcze-
snej wiedzy na temat diagnostyki i leczenia najczesciej
wystepujacych chordb i zespotéw chorobowych w neurologii. W czesci
ogdlnej zostaty przedstawione zasady badania neurologicznego, charak-
terystyczne objawy i zespoty chorobowe oraz dwie podstawowe metody
badan diagnostycznych: badania neuroobrazujace i elektroencefalografie.
W czesci szczegotowej zostaty omoéwione najczesciej wystepujace zespoty
chorobowe, w tym udary moézgu, béle gtowy, padaczka, zespoty otepienne,
choroby uktadu pozapiramidowego, choroby demielinizacyjne, choroby
zakazne, neuroonkologia, choroby nerwowo-migsniowe, urazy czaszkowo-
mézgowe i béle kregostupa. W odniesieniu do kazdego zespotu zgodnie
z przyjetym schematem przedstawiono dane epidemiologiczne, podstawy
diagnozy i kwalifikacji oraz zasady farmakoterapii. Waznym elementem
ksigzki jest przedstawiana w kazdym rozdziale analiza przypadkéw klinicz-
nych oraz dyskusja dotyczaca zasad rozpoznawania i leczenia.

Podstawy

neurologii

ul. Kleeberga 2, 61-615 Poznan
tel./faks: +48 61 656 22 00

BOLE KREGOSLUPA | ICH LECZENIE

pod redakcja prof. Waldemara Koszewskiego

Format B5, liczba stron 295, oprawa miekka

ISBN: 978-83-62138-29-6

Problematyka béléw kregostupa ma charakter wielospe-
cjalistyczny. Obejmuje tematyke od biomechaniki, przez
rehabilitacje, leczenie farmakologiczne, minimalnie in-
wazyjne, operacyjne, az po aspekty psychologiczne. Cze-
stos¢ wystepowania powoduje, Ze ma tez wymiar spoteczny. Wszystkie
te kwestie zostaty uwzglednione w monografii oddawanej do rak Czytel-
nikow.

Tradycyjnie wiele publikacji medycznych poswieca sie oddzielnie zespo-
tom bélowym poszczegdlnych odcinkéw kregostupa: bélom krzyza, bé-
lom plecéw, bolom szyi.

W niniejszym opracowaniu przyjeto koncepcje wspélnego ich przedsta-
wienia dla podkreslenia, ze kregostup stanowi dynamiczng cato$¢, a po-
szczegoblne zespoty bélowe sg jedynie réznymi odstonami tego samego
problemu i zawsze wymagaja podejscia o charakterze catosciowym.
Ksigzka ta moze stuzy¢ lekarzom - neurologom, neurochirurgom, orto-
pedom, specjalistom medycyny bdluy, a takze rehabilitantom, fizjotera-
peutom i psychologom. Moze by¢ tez uzyteczna dla studentéw uczelni
medycznych, nauczanych wedtug programu Problem Based Learning.
Autorzy chcieliby jednak, aby w szczegdlnosci — ze wzgledu na kom-
pleksowe i wszechstronne ujecie tematu — mogta stuzy¢ lekarzom ro-
dzinnym jako tym, ktérzy najwczesdniej i najczesciej spotykaja sie z tymi
problemami.

FARMAKOTERAPIA ZAWROTOW GLOWY

_ | ZABURZEN ROWNOWAGI
Mmasn | pod redakcja Waldemara Naroznego

W

i Antoniego Prusiriskiego

Format A5, liczba stron 190, oprawa twarda

ISBN: 978-83-62138-53-1

Zawroty glowy sprawiajg olbrzymie trudnosci w diagno-
styce i terapii. Wynika to m.in.

z wielkiej réznorodnosci przyczyn choroby, a takze z fak-
tu, ze zajmuja sie nig dwie specjalnosci: otolaryngologia oraz neurologia.
Tak sie sktada, ze o ile obraz kliniczny i metody rozpoznawania sg dos¢
szeroko i dokfadnie opisywane, o tyle na temat leczenia pisze sie zazwy-
czaj krétko i schematycznie. Niniejsza ksigzka — pod redakcja dwaéch nie-
kwestionowanych autorytetow w tej dziedzinie - w sposéb doskonaty
wypetnia te luke. Goraco polecamy nie tylko neurologom czy laryngolo-
gom, ale réwniez lekarzom podstawowej opieki medycznej.

PRZEWODNIK PRAKTYCZNY

JAK STOSOWAC STATYNY

Ragavendra R. Baliga

redaktor wydania polskiego

prof. nadzw. dr hab. Maciej Banach,

Format: kieszonkowy 110 x 190, liczba stron 92,
oprawa miekka

ISBN: 978-83-62138-47-0

Poradnik autorstwa dr. Ragavendry Baligi doskonale
wpisuje sie w aktualny trend badan nad statynami. Au-
tor przedstawit historie naturalna tej grupy lekéw, aktu-
alna klasyfikacje dyslipidemii, sposéb oceny ryzyka sercowo-naczyniowe-
go u chorych z zaburzeniami stezenia lipidéw, mechanizm dziatania, wta-
Sciwosci farmakologiczne i wskazania do podawania statyn oraz mozliwe
powikfania zwigzane ze stosowaniem tej grupy lekdw. Scharakteryzowat
réwniez kazdy z preparatow statyn, opisujac zarejestrowane wskazania
oraz interakcje z innymi grupami lekéw. Bardzo cenne jest wyodrebnienie
i opisania stosowania statyn w wybranych grupach pacjentéw - u kobiet,
0s6b w podesztym wieku czy u chorych ze zwezeniem zastawki aortalnej.
Poradnik stosowania statyn dr. Ragavendry Baligi to doskonate narzedzie,
ktore moze mie¢ zastosowanie w codziennej praktyce lekarskiej zaréwno
lekarzy pierwszego kontaktu, jak i internistéw, kardiologéw czy lipidolo-
gow.

Ragavendra R Baliga

Praewodnik praktyczry
Jak stasawal statyny
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Obowiazki w zakresie gospodarki odpadami,
cigzace na lekarzach prowadzacych prywatne praktyki

W dniu 12 marca br. weszta w zycie
ustawa z 22 stycznia 2010 r. o zmianie
ustawy o odpadach i niektérych innych
ustaw (DzU nr 28, poz. 145). Najbardziej
istotng zmiang, jakiej ona dokonuje, jest
wpro—wadzenie kar pienieznych za nie-
przestrzeganie przepisOw ustawy, w tym
dotyczacych sktadania wymaganych infor-
macji i sprawozdan oraz prowadzenia ewi-
dencji. Kara ta wynosi 10 tys. zt.

Do obowigzkéw lekarzy prowadzacych
prywatne praktyki w za—kresie gospodarki
odpadami naleza:

1. Przedktadanie staroscie wtasciwemu
dla miejsca wytwarzania odpadéw infor-
macji o wytwarzanych odpadach oraz
o sposobach go—spodarowania wytwo-
rzonymi odpadami (gdy wytwarza sie ich
mniej niz 100 kg rocznie). Informacje taka
skfada sie na 30 dni przed rozpo-czeciem
dziatalnosci powodujacej powstawanie
odpaddw, a powinna ona zawierac:

wyszczegdlnienie rodzajéw odpadéw

przewidzianych do wy-twarzania,

a w przypadkach, gdy okreslenie ro-

dzaju nie jest wystar—czajace do usta-

lenia zagrozen, jakie te odpady moga
powodowa¢, wta—sciwy organ moze
wezwac¢ wnioskodawce do podania
podstawowego sktadu chemicznego
i whasciwosci odpadoéw;

+ okredlenie ilosci odpaddéw poszczegdl-
nych rodzajéw przewi—dzianych do
wytwarzania w ciaggu roku;
informacje wskazujace na sposoby za-
pobiegania powstawaniu odpadéw
lub ograniczania ilosci odpadéw i ich
negatywnego oddziatywania na $ro-
dowisko;

« opis dalszego sposobu gospodarowa-
nia odpadami, z uwzglednie—niem
zbierania, transportu, odzysku i uniesz-
kodliwiania odpadodw;

« wskazanie miejsca i sposobu oraz ro-
dzaju magazynowanych odpadéw.

2. Prowadzenia ewidencji ilosciowej

i jakosciowej odpadéw na podstawie kart

odpadoéw otrzymywanych od podmiotu,

ktéremu przekazywane sa odpady w celu
ich unieszkodliwiania. Wzor takiej ewi-
dencji okredla rozporzadzenie ministra
srodowiska z 14 lutego 2006 r. w sprawie

Optaty za korzystanie ze srodowiska

Lekarzy - przedsiebiorcéw obowiazuje
sprawozdawczos¢ nie tylko w zakresie go-
spodarki odpadami. Zgodnie z ustawa
z 27 kwietnia 2001 r. Prawo ochrony $rodo-
wiska (Dz.U. z 2008 r., Nr 25, poz. 150),
wprowadzanie gazéw do powietrza wigze
sie zobowigzkiem wniesienia optaty za ko-
rzystanie ze Srodowiska. Przepis ten doty-
czy wiascicieli samochodéw, uzywanych
w ramach prowadzonej dziatalnosci go-
spodarczej (innymi stowy — wprowadzo-
nych do ewidencji srodkéw trwatych tej
dziatalnosci). Przed wniesieniem opfaty
nalezy przygotowac poétroczne sprawoz-
danie z ilosci wyemitowanych do atmosfe-
ry spalin, na podstawie tegoz wyliczy¢
stawke kwotowa. O ile przekroczy ona mi-
nimalny prég (400 ztotych za poétrocze),
konieczne bedzie uregulowanie nalezno-
$ci narzecz urzedu marszatkowskiego wia-
Sciwego ze wzgledu na miejsce korzysta-
nia ze $rodowiska.

Sprawozdawczo$¢ w zakresie korzysta-
nia ze srodowiska obowigzuje w systemie
potrocznym, a termin sktadania wykazéw
(oraz wnoszenia optat) mija z koricem

stycznia, oraz lipca kazdego roku. Wypet-
nione sprawozdanie nalezy przesta¢ na
adres Urzedu Marszatkowskiego Woje-
wodztwa Kujawsko-Pomorskiego w Toru-
niu, oraz Inspektoratu Ochrony Srodowi-
ska w Bydgoszczy.

Wzory zestawien (Rozporzadzenie Mi-
nistra Srodowiska z dnia 18 czerwca 2009
r, Dz.U. z 2009 r.,, Nr. 97, poz. 816), oraz
stawki optat (Obwieszczenie Ministra Sro-
dowiska z dnia 18 sierpnia 2009 r., M.P. Nr
57, poz. 780) dostepne sg na stronie inter-
netowej Urzedu Marszatkowskiego www.
kujawsko-pomorskie.pl. Tam tez odnalez¢
mozna przyktad wypetnionego juz formu-
larza. Szczegétowych informacji udzielaja
pracownicy UM. Ponadto, na stronie inter-
netowej Biuletynu Informacji Publicznej
Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa
Pomorskiego zamieszczony jest kalkulator
optatowy, ktéry w wygodny i szybki spo-
s6b umozliwia obliczenie naleznosci za
korzystanie ze $rodowiska.

Przygotowat Pawet Jarysz
z dziatu praktyk prywatnych KPOIL w Toruniu

wzoréw dokumentéw stosowanych na
potrzeby ewidencji odpadéw (DzU nr 30,
poz. 213).

3. Sporzadzanie na formularzu zbior-
czego zestawienia danych o rodzajach
i ilosci odpaddw, o sposobach gospoda-
rowania nimi oraz o instalacjach i urza-
dzeniach stuzacych do odzysku i uniesz-
kodliwia—nia tych odpaddw, ktére musi
by¢ przekazywane marszatkowi woje-
-woédztwa wiasciwemu ze wzgledu na
miejsce wytwarzania, odpadéw w termi-
nie do konca pierwszego kwartatu za
poprzedni rok kalen—darzowy (np. spra-
wozdania za 2009 r.do 15 marca 2010 r.).
Wzér takiego sprawozdania okresla roz-
porzadzenie ministra $rodowiska z 25
maja 2007 r. w sprawie zakresu informa-
cji oraz wzoréw formula-rzy stuzacych
do sporzadzania i przekazywania zbior-
czych zestawieh danych (DzU nr 101,
poz. 686).

Jarostaw Klimek
radca prawny OIL w todzi

Zarzad Lekarskiego Stowarzyszenia
Senioratu w Toruniu goraco zacheca
wszystkich  cztonkéw  Kujawsko-Po-
morskiej Okregowej Izby Lekarskiej,
a takze osoby dobrej woli spoza Srodowi-
ska medycznego do przekazania 1%
swojego podatku na konto Stowarzysze-
nia jako organizacji pozytku publiczne-
go, ktoérej gtéwnym celem statutowym
jest utworzenie domu dla lekarzy senio-
réw z Kujawsko-Pomorskiej Okregowej
Izby Lekarskiej.

Obecnie Urzad Skarbowy — na wnio-
sek podatnika - przekazuje kwote w wy-
sokosci nieprzekraczajacej 1% podatku
naleznego wynikajacego z zeznania po-
datkowego. Aby to nastapito wystarczy
wpisac¢ w zeznaniu podatkowym:

1. Nazwe organizacji pozytku publicz-
nego: Lekarskie Stowarzyszenie Seniora-
tu w Toruniu,

2. Nr wpisu do Krajowego Rejestru Sa-
dowego (KRS): 0000208099
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W styczniu mineta 54. rocznica Smier-
ci dr. Mieczystawa Mielzynskiego, w la-
tach 30.i po Il wojnie §wiatowej zwiaza-
nego z Toruniem, i dlatego warto przy-
pomniec jego osobe.

Mieczystaw Mielzynski, s. Stanistawy
zd. Goérka i Jana, urodzit sie 6 sierpnia 1906
r. w Plewiskach k. Poznania. W roku 1920
ukonczyt miejscowa szkote powszechnag
i rozpoczat dalsza nauke w Gimnazjum im.
Karola Marcinkowskiego w Poznaniu. Ma-
ture uzyskat w roku 1927. Potem, w okre-

~Cztowiek jest wielki nie przez to,
co posiada, lecz przez to, kim jest;
nie przez to co ma, lecz przez to,
czym sie dzieli z innymi.”
Jan Pawet Il

- WSPOMNIENIE -

Mieczystaw Mielzynski

(1906 -

1966)

dr medycyny - internista, lekarz sportowy, okretowy i kolejowy oraz dziatacz PCK.

sie lipiec 1927 - wrzesien 1928 r., odbyt
stuzbe wojskowa w Szkole Podchorazych
Rezerwy Piechoty, ktéra ukonczyt w stop-
niu sierzanta podchorgzego. W tymze roku
rozpoczat studia medyczne na Uniwersy-
tecie w Poznaniu. Interesowat sie medycy-
ng spofeczng i sportowa, m.in.w 1934 r. na
praktyce wakacyjnej w Finlandii, gdzie za-
poznawat sie z zagadnieniami wychowa-
nia fizycznego. Znalazt sie w trudnej sytu-
acji finansowej i przez kilka miesiecy
w 1935 r. pracowat w Wojewddzkim Zakta-
dzie Psychiatrycznym w Koscianie. W okre-
sie 3 - 28 czerwca 1935 r. ukonczyt kurs
oficerow gazowych w Szkole Gazowej
w Warszawie i otrzymat nominacje na sto-
pien podporucznika rezerwy. Studia ukon-

czyt 23 stycznia 1936 r. Juz 1 lutego rozpo-
czat staz w Publicznym Szpitalu Miejskim
w Toruniu. 4 listopada 1936 r. otrzymat
prawo do wykonywania praktyki lekarskiej
i podjat prace, jako asystent, na oddziale
wewnetrznym tegoz szpitala. W dniach 5 -
- 17 pazdziernika ukonczyt w warszawskim
Centralnym Instytucie Wychowania Fi-
zycznego kurs informacyjny wychowania
fizycznego dla lekarzy i 1 stycznia 1937 r.
podjat dodatkowa prace jako Lekarz Spor-
towy Miejskiego Komitetu PW. i W.F. 1
maja zostat 3 asystentem-lekarzem od-
dzialu wewnetrznego PSzM w Toruniu.
31 marca 1938 r. wypowiedziat stosunek
pracy w szpitalu i zostat zastepca lekarza
powiatowego, a 30 czerwca tr. wypowie-

Zuzanna Olijewska

(1928 -

Nie zabiegata o nadzwyczajne dobra
doczesne za wszelka cene, zadowolona
z tego, co posiadata. A dzielita sie z innymi
obficie tym, co miata: serdecznoscia, zycz-
liwoscia, zainteresowaniem dla cudzych
probleméw, umiejetnoscia stuchania, do-
bra rada. Tym zaskarbita sobie przyjazn
wielu oséb. Taka byfa....

Urodzita sie 20 wrzesnia 1928 roku
w Ciechocinku. Czasy okupacji przezyta
ciezko pracujac w niemieckiej restauracji
w Inowroctawiu. Po wojnie ukonczyta

2010)

Gimnazjum Zenskie im. Marii Konopnic-
kiej w Inowroctawiu, a nastepnie w 1955
roku studia na Wydziale Lekarskim Akade-
mii Medycznej w Poznaniu. Nakaz pracy
skierowat Ja do Bydgoszczy.

Swoje zycie zawodowe zwigzata z me-
dycyna pracy jako jej wspottworca i lider
na terenie 6wczesnego bydgoskiego, dzi$
kujawsko-pomorskiego wojewddztwa. Po
uzyskaniu specjalizacji z medycyny prze-
mystowej i pracy, jako rejonowy lekarz
przemystowy, w Przychodni Zaktadowej

Anna Jassowicz

(1935 -

Z ogromnym zalem i smutkiem pozegna-
liSmy nasza Kolezanke Hanie Jassowicz. Ode-
szfa nagle 15 stycznia br.,, a Jej Smierc jest dla
wszystkich ogromnym szokiem. Zawsze za-
biegana, aktywna, petna zycia, energii i pla-
néw, usmiechnieta, zyczliwa i serdeczna —
taka pozostanie w naszej pamieci.

2011)

Byta cenionym stomatologiem. Poswie-
cita sie leczeniu dzieci oraz profilaktyce
stomatologicznej, ktérej byta animatorka
i zapalona popularyzatorka. Za swoja dzia-
talnos¢ w krzewieniu kultury zdrowia, za
prace na rzecz oswiaty zdrowotnej byta
wielokrotnie odznaczana dyplomami
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dziat i ten stosunek pracy oraz z funkgji le-
karza sportowego - w zwigzku z wyjaz-
dem do Gdyni, gdzie praktykowat jako le-
karz choréb wewnetrznych choréb ptuc
w Il Osrodku Zdrowia w Matym Kacku
(przy ul. Sandomierskiej 7).

W 1939 r. w stopniu kapitana zostat zmo-
bilizowany do Szpitala Marynarki Wojennej,
zorganizowanym w budynkach Panstwowej
Szkoty Morskiej w Gdyni-Grabéwku. Po kapi-
tulacji przenidst sie do rodzinnych Plewisk,
gdzie byt lekarzem wiejskim. W 1940 r. zostat
aresztowany i osadzony w obozie w Gros-
senhain (w Saksonii), skad prawdopodobnie
zbiegt. Ponownie aresztowany 4 wrzesnia
1944 r. z powodu ,wykroczen przeciwko go-
spodarce wojennej Niemiec i wrogiego na-
stawienia do Rzeszy". Zostat osadzony w po-
licyjnym Wychowawczym Obozie Pracy
w Zabikowie k. Poznania, potem w wiezie-
niu, skad w styczniu 1945 r. zostat przeniesio-
ny do obozu koncentracyjnego, w ktérym
przebywat do 25 kwietnia 1945 r.

Po wojnie wrécit na Wybrzeze, osiadt
w Sopocie. W roku 1945 objat stanowisko

bydgoskiej ,ELTRY” rozpoczeta dziatalnos¢
w tworzonej wiasnie Wojewddzkiej Przy-
chodni Specjalistycznej w Bydgoszczy -
Poradni Choréb Zawodowych. W baraku
przy ulicy Sportowe;j...

Juz nigdy nie zmienita podstawowego
miejsca pracy. Placéwka, w ktérej praco-
wata, wielokrotnie zmieniata strukture or-
ganizacyjna i adres. Byty to kolejno: Woje-
wodzka Przychodnia Przemystowa, Prze-
mystowy Specjalistyczny Zespo6t Opieki
Zdrowotnej i wreszcie Wojewddzki Osro-
dek Medycyny Pracy. | cho¢ nazwy sie
zmieniaty dr Zuzanna Olijewska pozostata
wierna swojemu powotaniu i ukochanej
Poradni Choréb Zawodowych jako jej Kie-
rownik, a przez wiele lat byta dla srodowi-
ska, dla nas, niekwestionowanym autory-
tetem w sprawach dotyczacych patologii

i medalami. Takze za wzorowa prace zosta-
ta odznaczona w 1988 r.

Od poczatku istnienia reaktywowane-
go samorzadu lekarskiego bytfa jego ak-
tywnym cztonkiem - delegatem na
Okregowy Zjazd Lekarzy, przez kilka ka-
dencji cztonkiem Okregowej Rady Lekar-
skiej, oraz cztonkiem Prezydium. Dziatata
bardzo aktywnie w Komisji Stomatolo-
gicznej, a pbézniej, przez szereg lat w Ko-
misji Senioratu i Samopomocy. Z petnym
pasji zaangazowaniem poswiecita sie
pracy na rzecz chorych i potrzebujacych
pomocy Kolezanek i Kolegéw. Aktywnie

- WSPOMNIENIE -

wicedyrektora Morskiego Urzedu Zdrowia,
w latach 1947 - 1949 pracowat w nim jako
lekarz okretowy Marynarki Handlowej,
aw roku 1949 i w Szpitalu Miejskim w Gdy-
ni. Zaangazowat sie w organizacje Okrego-
wej Izby Lekarskiej Gdansko-Pomorskiej
i zostat jej pierwszym przewodniczacym.
Po jej rozwigzaniu w lipcu 1950 r. podjat
prace w Wydziale Zdrowia DOKP w Gdan-
sku. Rok pézniej zostat przeniesiony na
stanowisko kierownika Obwodowej Przy-
chodni Lekarskiej PKP w Toruniu. Z jego
inicjatywy w pomieszczeniach dworca To-
run Miasto, 1 listopada 1953 r. otwarto ap-
teke, a w roku 1955 zorganizowat Pogoto-
wie Ratunkowe PKP. Jednoczesnie praco-
wat w Powiatowej Przychodni Specjali-
stycznej.

Nalezat do Polskiego Towarzystwa Le-
karskiego, aktywnie udzielat sie w Sekgji
Lekarskiej przy Zarzadzie Okregowym
Zwiazku Zawodowego Pracownikéw St
Zdr., byt zastepca Rzecznika Dobra Stuzby
Zdrowia przy Okregowej Komisji Kontroli
Zawodowej w Bydgoszczy. Poza tym

zawodowej — az do przejécia na emeryture
w 1998 roku.

Wychowata grono specjalistéw medycy-
ny pracy pozostajgc w ich wdziecznej
pamieci. Przez dtugie lata pracowata row-
noczesnie jako specjalista — konsultant
w Okregowej Inspekgji Pracy w Bydgoszczy
stuzac swojg wiedzg i doswiadczeniem.

Ceniona i lubiana jako lekarz i nauczy-
ciel kolejnych adeptéw sztuki medycznej,
rzetelna, profesjonalna. Wyrézniona wielo-
ma odznaczeniami panstwowymi, w tym
Krzyzem Kawalerskim Orderu Odrodzenia
Polski, resortowymi i samorzagdowymi.

Od poczatku aktywnie dziatata w Pol-
skim Towarzystwie Medycyny Pracy
w strukturach lokalnych, jak i na szczeblu
krajowym, petnigc funkcje we wiadzach ko-
lejnych kadenciji. Za zastugi odznaczona zo-

pracowata tez w Lekarskim Stowarzysze-
niu Senioratu z ideg utworzenia Domu
Lekarza Seniora. To Hania organizowata
nasze liczne wycieczki turystyczno-kra-
joznawcze, wyjazdy na spektakle opero-
we, wystawy malarskie lekarzy, nowo-
roczne spotkania senioréw w ,Kamele-
onie”. Wszystkie te imprezy byty zawsze
perfekcyjnie przygotowane i zrealizowa-
ne, stuzyty integracji srodowiska, uboga-
caty nas intelektualnie.

Za swoja prace zostata wyrdzniona
przez lzbe Lekarska Odznaczeniem Ku
Chwale Lekarzy ,Pro Gloria Medici”, Platy-

m m

udzielat sie spotecznie w Polskim Czerwo-
nym Krzyzu. 23 kwietnia 1958 r. zostat wy-
brany prezesem ZP PCK w Toruniu i funk-
cje te sprawowat do 13 kwietnia 1960 r.

Autor ,Przyczynkéw do historii medycy-
ny i farmacji na ziemiach zachodniej Polski".
Zmart nagle 20 stycznia 1966 r. w Toruniu.

Za prace zawodowa i spoteczna odzna-
czony byt Orderem Odrodzenia Polski V
kl., Ztotym Krzyzem Zastugi (1953), Srebr-
nym Krzyzem Zastugi (1952) i Odznaka Ho-
norowg,Za wzorowa prace w stuzbie zdro-
wia”.

Zrédta: Marian tysiak, Szkice biograficzne wojenne-
go pokolenia lekarzy torunskich 1939-1945", Torun
2001i ,100-lecie Szpitala Miejskiego w Toruniu 1910-
2010 Toruri 2010; APWT, zesp6t AmTD t. IV, syg. 5986
16050 t.V, syg. 7322; ,Medycyna komunikacyjna” nr 3
Z 1966; ,,Rocznik Gdynski” nr 15/2003;,Rocznik oficerski
rezerw” 1934; ,Urzedowy spis lekarzy’, Warszawa 1939;
sRocznik lekarski Rzeczypospolitej Polskiej na rok
1948", Warszawa1949; ,Spis fachowych pracownikéw
stuzby zdrowia’, Warszawa 1964; IKP nr 19 i 36 z 1966;
informacja z 9 X 2006 z Internationaler Suchdienst
w Arolsen; zbiér i relacja Zygmunta Kowalewskiego

Lestaw J. Welker

stata najwyzszym wyréznieniem - godno-
$cig Cztonka Honorowego Towarzystwa.

Czlowiek wielkiego serca, skromna, cie-
pfa, serdeczna i zyczliwa catemu $wiatu;
zawsze z us$miechem, dzielnie znosita
przeciwnosci, ktérych los Jej nie skapit. Ko-
chata ludzi i ludzie Jg kochali. Kochata
swojg Rodzine — cérke Matgosie i syna Jan-
ka i byta z nich dumna. Kochajgca Mama,
Babcia i Prababcia. ..

Chetnie uczestniczyta we wszelkich po-
czynaniach srodowiska — naukowych, ale tak-
ze towarzyskich, niosac rados¢ i Smiech. Taka
pozostanie w naszej pamieci. Takg Ciebie, llo-
no, zapamietamy. Taka — zegnaja Kolezanki,
Koledzy, Wspotpracownicy, Przyjaciele.

Odeszta od nas 4 listopada 2010 roku.

Ewa Kaczanowska-Burker

nowym Laurem Medycznym oraz Odzna-
czeniem ,Persivala”. W pracy na rzecz sro-
dowiska lekarskiego nie oszczedzafa sie,
poswiecita mu cata swoja energie i sity do
ostatnich dostownie chwil swojego zycia.
Pozostanie na zawsze w naszej wdziecznej
pamieci, a takze pamieci swoich pacjen-
tow. Odszedt cztowiek niezwykle prawy
i szlachetny.

Zegnaj Haniu, bardzo nam bedzie Cie-
bie brakowac.

Matgorzata Kedzierska
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- POEZJA - ]

- KOMUNIKATY - )

Moézg

Burza, wulkan, szat

Cisza, niemoc, milczenie.

Sa mysli...

Chce zajrze¢ jak na anatomii
Do sercai duszy.

Sa myjsli..

Kiebig sie szare bezwiednie
Wejs¢ mozna a wyjs¢ nie umiem.
Sa mysli...

Milczy, méwi, krzyczy

| znéw obtok ciszy.

Sa mysli...

Bedzie potem

Deszcz, lawina, pustka
Zajrzatam okiem medyka.

Sa mysli...

Musze znalez¢ drabine

Chce ruszy¢ na koniec $wiata
Po lek i storice co uleczy

S czyny...

Czasami dni s trudne...
Wspomnienia przyttaczaja,

Lecz trzeba naprzéd biec

Liczy¢ lata, noce, dnie,

Cieszyc¢ sie radoscia chwil
Dostrzec piekno chmur i gwiazd,
Poczu¢ zapach ziét i tak,

Lubic¢ kwiaty i motyle,

Strzec swych skarbéw - srebra, ztota
Rzucac usmiech wszystkim wokot
Rados¢ chwyta¢ cata garscia

Sia¢ dobro dla wszystkich zawsze
Kochac $wiat, i ludzi, ptaki, ssaki
Nie marnowac czasu wcale
Bedzie wtedy doskonale

Piersi
Piersi — wabig i kusza
- bronia, gdy musza
- przytulaja, gdy smutek zagosci
- karmia ogromem mitosci
- wzdychaja, gdy taka potrzeba
- oddychaja dla nieba
tak wiec, moje mite Panie,
juz od mtodosci
dbaijcie o ten piekny symbol mitosci!
Dla przypomnienia kazdej kobiecie
o badaniu — samokontroli
Przy okazji kalendarzowego
DNIA KOBIET.

Hanna Rutkowska

OGOLNOPOLSKIE MISTRZOSTWA 1ZB LEKARSKICH W SPINNINGU
w dniach 7 - 8 maja 2011r.

organizator Komisja Kultury, Sportu i Rekreacji Okregowej Rady Lekarskiej
w Szczecinie przy wspotpracy
Zachodniopomorskiego Okregu PZW

miejsce rz. Odra w okolicach Cedyni (zachodniopomorskie)

uczestnictwo 3-osobowe druzyny Izb Lekarskich (klasyfikacja druzynowa

i indywidualna). Zawody odbeda sie wg Regulaminu

Zawoddw Sportowych PZW na zywej rybie.

Okregowa Izba Lekarska w Szczecinie

ul. Marii Sktodowskiej-Curie 11, 71-332 Szczecin

mgr Kamila Sidor, tel. 91 48 74 936 w. 106, fax 91 48 77 561,
e-mail: biuro@oil.szczecin.pl

kontakt dr A. Wréblewski, tel. 781 394 618, e-mail: sawadok2006@yahoo.pl
termin zgloszenia: do 01 kwietnia 2011 roku wraz z oplata startowa

startowe 200 PLN od 3 osobowej druzyny (wytacznie lekarze!)

Istnieje mozliwos¢ zakwaterowanie z 10.09.2010r. (warunki pfatnosci do uzgodnienia)
wptaty na konto: ING Bank Slaski 98 1050 1559 1000 0022 1716 8034

z dopiskiem ,Zawody spinningowe”.

Puchar Prezesa Okregowej Rady Lekarskiej w Szczecinie oraz
nagrody sponsorowane przez znane firmy sprzetu wedkarskiego

miejsce zgloszen

nagroda gtéwna

Dodatkowe informacje i formularz zgtoszeniowy mozna znaleZ¢ na stronie:
www.oil.szczecin.pl ‘\

Przewodniczqcy Komisji, Kultury, Sportu i Rekreacji Okregowej
Izby Lekarskiej w Szczecinie
lek. Grzegorz Czajkowski

ZGLOSZENIE
Mistrzostwa Polski Okregowych Izb Lekarskichw Spinningu
Cedynia, 07-08 maj 2011r.

Organizator: Okregowa Izba Lekarska w Szczecinie
Reprezentacja: Okregowej Izby Lekarskiej w
Druzyna:

1.
2.
3.

e N

Polskie Towarzystwo Ultrasonograficzne
i firma DRAMINSKI

()

organizuja w Olsztynie w dniach 30.09 - 2.10.2011
Il Warmirnsko-Mazurskie
Dni Ultrasonograficzne.

Podmiotem Wspierajgcym konferencje jest
Warminsko-Mazurska Izba Lekarska.
Kierownictwo naukowe sprawuje
prof. dr hab. n. med. Wiestaw Jakubowski.

DRAMINSKI®

ULTRASOUND SCANNERS

Uczestnicy otrzymaja
18 pkt edukacyjnych IL i Polskiego Towarzystwa Ultrasonograficznego.

Wszystkie informacje mozna znalez¢
na stronie www.kursusg.pl

. /
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- KACIK DELEGATURY W GRUDZIADZU -

23 lutego 2011 odbyto sie kolejne z cy-
klicznych spotkan naukowych organizo-
wanych przez poszczegdlne oddziaty na-
szego szpitala. Tym razem mieliémy okazje
wystucha¢ kolegéw z Oddziatu Chirurgii
Dzieciecej; trzeba przyzna¢, ze zaprezen-
towali sie jak prawdziwi profesjonalisci,
wystapieniom towarzyszyt materiat filmo-
wy z przebiegu ciekawych zabiegéw, co
zwlaszcza na lekarzach ,zachowawczych”
robi wrazenie. Tematyka dotyczyta r6zno-
rakich schorzen, z ktérymi nasi chirurdzy
maja do czynienia: urazéw gtowy i nerek

Spotkanie naukowe

u dzieci, chirurgicznego postepowania
w refluksie zofgdkowo-przetykowym, wy-
korzystania torakoskopii w chirurgii dzie-
ciecej, leczenia lejkowatej klatki piersio-
wej. Zaprezentowali sie wszyscy lekarze
z oddziatu, tacznie z najmtodszym dr. Ada-
mem Wilczyriskim. Pan dr Zagierski zrecz-
nie prowokowat nas do dyskusji, ktora sie
rozwineta.

Szkoda tylko, ze frekwencja byta nieza-
dowalajaca - jak zwykle dos¢ dobrze dopi-
sali pediatrzy, moze najbardziej zaintere-
sowani tematyka, choc trzeba przyzna¢, ze

ta grupa lekarzy jest w Grudzigdzu najbar-
dziej aktywna we wszystkich tego typu
spotkaniach. Warto, mysle, nam wszystkim
sie zmobilizowa¢, chocby z racji szacunku
dla wysitku kolegéw, a takze dla poznania
pracy w specjalnosciach dos¢ odlegtych
od naszych, zeby mie¢ pojecie, co w na-
szych warunkach mozna diagnozowac i le-
czy¢. Idea prezentacji oddziatéw naszego
szpitala zainicjowana przez Rade Nauko-
wa jest bardzo cenna, nie marnujmy jej!

Joanna Nowacka-Apiyo

Wokét grudzigdzkiego szpitala

W lutym br. zakonczyt sie cykl progra-
moéw telewizyjnych realizowanych w coty-
godniowej konwencji pt.. ,Twoéj lekarz,
twoj szpital — Poradnik Pacjenta”. Progra-
my byly nagrywane od marca 2010 r,, ich
autorka jest pani Anna Napierska-Matu-
szewska z Telewizji Kablowej Spoétdzielni
Mieszkaniowej w Grudzigdzu. Dzieki pro-
gramowi udato sie zgromadzi¢ niezwykle
bogaty materiat przedstawiajacy nie tylko
wszystkie oddziaty szpitalne, ale takze la-
boratoria, apteke, kuchnie, sekcje informa-
tyczna. Grudzigdzanie otrzymali informa-
cje o zakresie $wiadczen prowadzonych
przez oddziaty, o nowoczesnym sprzecie,

Bal Lekarza

Bal Lekarza odbyt sie w Hotelu ,RAD”
19 lutego. W tym roku frekwencja bardzo
dopisata — w ostatnich dniach przed spo-
tkaniem niestety trzeba byto odméwi¢
uczestnictwa w balu 10 osobom ze wzgle-
du na ograniczong liczbe miejsc. Licznie
przybyli goscie bawili sie do biatego rana
przy ,zywej” muzyce zespotu Comandor.

Wiestaw Uminski

w ktory zostaty zaopatrzone po przeniesie-
niu do nowego obiektu przy ul. Rydygiera.
Przeprowadzano wywiad z ordynatorem
badz kierownikiem danej jednostki. Roz-
mowa dotyczyta profilaktyki wielu choréb,
a takze wspétpracy z osrodkami wyzszego
rzedu. Przedstawiano personel oddziatéw,
rozmawiano krétko z pielegniarka oddzia-
towa. Program pozwolit na pewne ,oswoje-
nie sie” naszych pacjentéw, takze tych po-
tencjalnych i ich rodzin z funkcjonowaniem
nowoczesnej placéwki. Z pewnoscig nie
mamy sie czego wstydzi¢, zakres dziatalno-
sci i wysoki technologicznie poziom sprze-
tu zachecaja do korzystania.

Pan dr Marek Barang

Niestety, okazje do obejrzenia materia-
tu mieli tylko abonenci grudzigdzkiej tele-
wizji kablowej. Dyrektor szpitala zapew-
nia, ze bedzie on dostepny réwniez na na-
szej stronie internetowej. Poki co, wszyst-
kie odcinki mozna oglada¢ na stronie
www. tvsm.pl w zaktadce Videoteka. Za-
checam do przejrzenia filmikéw. W trakcie
montazu byty zapewne zZrédtem stresu dla
szeféow oddziatéw, ale efekt znakomity.
Moze warto takie programy nakreci¢ nie
tylko w szpitalu, ale tez w innych miej-
scach, gdzie pracujemy?

Joanna Nowacka -Apiyo

Spotkania naukowe
Za posrednictwem naszego ,Meritum”
informuje Panstwa o terminie szkolenia
Rady Naukowej. Odbedzie sie ono w Hote-
lu ,RAD” w piagtek 15.04.2011 r., o godz.
19.00, a organizatorami spotkania beda le-
karze oddziatu neurochirurgii.
Tematy, ktére beda przedstawione to:
1. Wczoraj, dzis, jutro neurochirurgii.
Prof.dr hab. Wojciech Kloc.
2.Nowe mozliwosci diagnostyczne
i lecznicze w naszym szpitalu wyko-
rzystywane w neurochirurgii.
Dr n. med. Adam Zaborowski,
dr Krzysztof Marciniak, dr Krystian
Tomaszewski.
3. Tetniaki olbrzymie
- prezentacja dwoch przypadkow.
Dr n. med. Andrzej Smuczynski.
4. Neurostymulatory przeciwbdélowe -
doswiadczenia po implantacji
50 urzadzen z wstepna ocenag
poprawy jakosci zycia pacjenta.
Dr Jarostaw Wrzyszcz,
mgr Katarzyna Wisniewska.

Wiestaw Uminski
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HISTORIA'MEDYCYNY

Wojskowe Centrum Wyszkolenia
Medycznego w todzi (1950 - 1958)

Pierwsze powojenne dziesieciolecie to
okres intensywnej odnowy polskiej inteli-
gencji, ktéra poniosta ogromne starty
w czasie wojny. Juz w 1945 roku wznawia-
ja dziatalnos¢ przedwojenne wyzsze uczel-
nie i powstaja nowe na tzw. Ziemiach Od-
zyskanych oraz w niektérych miastach
Polski Centralnej. | tak np. w maju 1945 za-
raz po zakonczeniu wojny zostaje zorgani-
zowany w todzi Uniwersytet z wydziatami
lekarskim, stomatologii i farmacji, ktore po
kilku latach przeksztatcono w samodzielng
Akademie Medyczna.

Na wyzsze uczelnie zaczynaja masowo
zgtaszacd sie kandydaci na studia. Rekrutu-
ja sie oni gtéwnie sposréd powojennych
maturzystow, ktérym wojna przerwata na-
uke oraz uczniéw Kompletéw Tajnego Na-
uczania. Na Uniwersytecie tédzkim naj-
wiecej chetnych zgtaszato sie na Wydziat
Lekarski - ponad 500 oséb na pierwszych
latach studiéw. Kierowali sie oni perspek-
tywa dobrze wynagradzanej pracy i stabi-
lizacji zyciowej po zakonczeniu studiow
oraz wysoka pozycjg spoteczng zawodu
lekarza.

Niestety absolwentéw cywilnych wy-
dziatéw lekarskich i farmacji w catym kraju
czekato bolesne rozczarowanie w postaci
przymusowego wcielenia na czas nieokre-
slony do Ludowego Wojska Polskiego bez-
posrednio po zakonczeniu nauki.

W zwiazku z napieta sytuacja miedzy-
narodowa od 1949 roku rozpoczeto sie in-
tensywne zwiekszanie liczebnosci armii
polskiej. Etaty w jednostkach wojskowych
w znacznym stopniu przekraczaty faktycz-
na liczbe lekarzy zatrudnionych w wojsku.
Dodatkowe obcigzenie kadrowe stanowity
zobowiazania Polski odnoszace sie do za-
bezpieczenia medycznego w ramach Pak-
tu Warszawskiego. Sytuacje pogarszaty
zwolnienia ze stuzby wojskowej oficeréw
lekarzy z kadry przedwojennej z powodu
zaawansowanego wieku a gtéwnie nie-
pewna postawe ideowo-polityczna. Wo-
bec ograniczonych mozliwosci szkolenia
lekarzy we wiasnym zakresie, Minister-
stwo Obrony Narodowej na mocy odpo-
wiedniej ustawy podjeto decyzje uzupet-
niania brakéw kadrowych w armii, powo-
tujac na czas nieokreslony absolwentéw
cywilnych uczelni. Powotania miaty cha-
rakter masowy i prowadzone byly z caty

bezwzglednoscia, rujnujac mtodym leka-
rzom plany zawodowe i zyciowe oraz dez-
organizujac cywilng powojenna stuzbe
zdrowia.

W roku 1950, majac na celu centraliza-
cje szkolenia medycznego w wojsku,
utworzono nowg instytucje: Wojskowe
Centrum  Wyszkolenia ~ Medycznego
(WCWMed) w todzi, ktérej komendantem
zostat ptk. st. med. Piotr Ogorcow (rosyjski
felczer). W sktad WCWMed weszty: Fakultet
Wojskowo-Medyczny, Oficerska Szkofa
Felczeréow (OSF), Kursy Doskonalenia Ofi-
ceréw (KDO) oraz Kursy Przeszkolenia Ofi-
cerow (KPO).

Fakultet Wojskowo Medyczny liczyt
okoto 320 oficeréw i podchorazych, ktérzy
studiowali w cywilnej Akademii Medycz-
nej w todzi. Powstanie Fakultetu byto po-
przedzono utworzeniem w latach 1947 -
1948 kompanii i batalionéw akademickich
przy wyzszych uczelniach catego kraju.
W jednostkach tych byli skupieniu wojsko-
wi studenci studiujacy rézne kierunki wie-
dzy przydatne w wojsku. W 1949 roku roz-
wigzano kompanie i bataliony akademic-
kie, tworzac specjalistyczne fakultety woj-
skowe. Studentéw wydziatéw lekarskich,
stomatologii i farmacji zgromadzono w Fa-
kultecie Wojskowo-Medycznym w todzi,
ktory powstat na bazie dawnego batalionu
akademickiego.

Oficerska Szkota Felczeréw realizowa-
ta poczatkowo dwuletni, a pdzniej trzylet-
ni program nauczania. W poszczegdlnych
kursach uczestniczyto od 120 - 240 pod-
chorazych, ktérych po ukonczeniu szkoty
wykorzystywano do obsadzania mniej od-
powiedzialnych stanowisk w jednostkach
nizszego szczebla. Szkota felczerska zosta-
fa rozwigzana w 1957 roku.

Kursy Doskonalenia Oficeréw organi-
zowano okresowo. Gtéwnym celem tych
kurséw byto podnoszenie kwalifikacji woj-
skowych lekarzy stuzgcych w jednostkach.

Kursy Przeszkolenia Oficeréw (KPO)
stuzyty w przygotowaniu do stuzby woj-
skowej przymusowo wcielonych absol-
wentéw cywilnych uczelni.

Szkolenie na KPO odbywato sie w ciez-
kich warunkach bytowych. Zakwaterowa-
nie w prymitywnych koszarach zlokalizo-
wanych w kompleksie budynkéw WCW-
Med przy ulicy Zeligowskiego w todzi,

pietrowe t6zka sttoczone w matych salach,
sienniki i poduszki wypetnione stoma,
pchty i pluskwy, duchota, zniszczone sorty
mundurowe - to realia z jakimi zetkneli sie
przyszli oficerowie lekarze PRL.

Poszczegélne kursy KPO kadrowo od-
powiadaly sile kompanii i sktadaty sie z kil-
ku plutonéw. Dowédztwo KPO sprawowat
mjr. lekarz, absolwent przedwojennej
CWSan, ktéry wobec podwiadnych postu-
giwat sie jezykiem niepasujagcym do stop-
nia wojskowego z zawodu i uczelni, w kté-
rej sie ksztatcit. Dowddcami plutondéw byli
mtodzi oficerowie piechoty. Starali sie oni
demonstrowac swojg wtadze wobec leka-
rzy podczas brutalnie prowadzonej musz-
try i zaje¢ w terenie.

Szczegdlnie upokarzajace byty proce-
dury wojskowe, a w tym musztra prowa-
dzona zgodnie z regulaminem Armii Czer-
wonej (formowanie kolumny marszowej,
krok defiladowy itp.).

Powotania na KPO prowadzity oddziaty
WKU, wysytajac indywidualnie wezwania
na kilkutygodniowe ¢wiczenia wojskowe
ktore w rzeczywistosci miaty trwac przez
wiele lat, a nawet do konca zycia zawodo-
wego. W wypadku niestawienie sie grozity
ciezkie kary w postaci wieloletniego wie-
zienia. Nie byly uwzgledniane zadne rekla-
macje. Powofanie otrzymywali masowo
absolwenci wszystkich polskich uczelni
medycznych bezposrednio po zakoncze-
niu studiéw. Zdarzyly sie przypadki powo-
tania absolwentéw, ktérzy nie ztozyli cze-
$ci egzaminéw dyplomowych. Sktadali oni
egzaminy podczas trwania KPO.

W ramach KPO byty prowadzone liczne
zajecia teoretyczne, na ktoére sktadaty sie:
szkolenia polityczne, taktyka ogdélnowoj-
skowa, organizacja i taktyka medycznych
stuzb (OTMS), regulaminy i wiele innych.

Duzo czasu zajmowaty ¢wiczenia w tere-
nie oraz musztra z bronia, ktére sprawiaty
trudnosci starszym wiekiem i mniej spraw-
nym fizycznie stuchaczom KPO. Szczegél-
nie ucigzliwe byty wielokilometrowe mar-
sze nocne z petnym ekwipunkiem i bronia.

Wszyscy ,stuchacze” KPO mieli stopien
szeregowca. Nie honorowano stopni pod-
oficerskich i oficerskich, ktére posiadali
niektérzy kursanci nawet jezeli uzyskali je
podczas wojny. Nie mieli oni prawa nosic¢
odpowiednich dystynkgcji.
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Podczas 24. kursu KPO stuchacze podijeli
prébe protestu przeciw szykanom stosowa-
nym podczas positkéw. Zastosowano gto-
dowke, ktéra zakonczyta sie karami wiezie-
nia dla rzekomych, przywédcow” tej akgji.

Na zakonczenie KPO ,stuchacze” kursu
otrzymywali z rak ptk. Piotra Ogorcowa
przydziat stuzbowy do Wojsk Ladowych,
Lotnictwa, Marynarki Wojennej lub Wojsk
Ochrony Pogranicza. Z reguty nie byly
uwzgledniane Zadne zyczenia odnos$nie
regionu Polski, gdzie przyszty oficer lekarz
chciatby obywac stuzbe. Kurs KPO konczyt
sie uroczystoscia mianowana ,stuchacza”
na stopien porucznika i defilada z bronig
wedtug musztry sowieckiej.

Dalsze losy stuchaczy KPO byly rézne.
Wiekszos¢ trafiata do jednostek wojsko-
wych na stanowisko ,lekarza putku” Do
wyjatkow nalezaty przydziaty do wojsko-
wych szpitali okregowych lub garnizono-
wych.

Préby zwolnienia z wojska konczyly sie
zazwyczaj karnym przydziatem do ,le$nego
garnizonu” W zwigzku z tym nikt nie podej-
mowat takiego ryzyka. Dopiero po przejeciu
wiadzy w Polsce przez Wiadystawa Gomutke
w roku 1956 i zwigzana z tym ,odwilzg poli-
tyczng” oraz powrotem do ZSRR marszatka
Konstantego Rokossowskiego — stworzono
pewne szanse na opuszczenie szeregéw Lu-
dowego Wojska Polskiego przez zniewolo-
nych oficeréw lekarzy.

Wojskowe Centrum Wyszkolenia Me-
dycznego zakonczyto swojg dziatalnosc
w roku 1958 po likwidacji czesci jego skta-
dowych (OSF, KDO, KPO) zostato prze-
ksztatcone w Wojskowa Akademie Me-
dyczna w todzi.

Moje osobiste losy po zakonczeniu stu-
didw wigzaty sie Scisle z opisana dziatalno-
$cig WCWMed. Studia medyczne odbytem
w latach 1945 - 1950 na Wydziale Lekar-
skim Uniwersytetu, pézniej Akademii Me-
dycznej w todzi. We wrzesniu w roku 1950,
jeszcze jako absolwent, rozpoczatem pra-
ce na etacie asystenta Oddziatu Wewnetrz-
nego Szpitala im. K. Jonschera w todzi,
prowadzac jednoczesnie ¢wiczenia dla
studentéw Akademii Medycznej. Dyplom
lekarza uzyskatem w styczniu 1952 roku,
a w marcu tego roku otrzymatem wezwa-
nie na 6-tygodniowe ¢wiczenia wojskowe,
ktére w rzeczywistosci trwaty prawie 6 lat.
Reklamacja ztozona przez dyrekcje moje-
go szpitala nie zostata uwzgledniona
i w kwietniu w 1952 roku statem sie ,stu-
chaczem” 23. kursu KPO.

Warunki bytowe i zachowanie dowéd-
cow zostaty omoéwione powyzej. Szczegdl-
nie utkwity w pamieci wystgpienia komen-
danta WCWMed ptk. Ogorcowa wygtasza-

ne w jezyku rosyjskim i rozpoczynajace sie
od pozdrowienia, czotem stuchaczy”.

Forsowne ¢wiczenia w terenie i musztre
znositem nieZle, lepiej niz wielu moich
starszych i stabszych fizycznie kolegdw.

Zajecia teoretyczne zajmowaty wiekszg
cze$¢ dnia, a wyklady dotyczace wiedzy
wojskowej i politycznej nikogo nie intere-
sowaty. Czas przeznaczony na szkolenia
nauczylismy sie wykorzystywac na odra-
bianie zalegtosci w spaniu.

Moja sytuacja na KPO ulegta radykalnej
poprawie w zwigzku ze zblizajagcym sie ter-
minem mistrzostw sportowych Slaskiego
Okregu Wojskowego, do ktérego nalezat
t6dzki WCWMed. W lipcu otrzymatem po-
wofanie do reprezentacji WCWMed w siat-
koéwece i ptywaniu. Rozpoczat sie okres in-
tensywnych treningéw, na czas ktérych
bytem zwolniony z zaje¢ na KPO. W mi-
strzostwach okregu, ktére odbyly sie we
Wroctawiu odnieslismy sukces, zajmujac
pierwsze miejsce w pitce siatkowe;j.

We wrzesniu 1952 roku nastapito ,uro-
czyste” zakoniczenie 23. kursu KPO, ktéry
trwat 5 miesiecy. Odbyta sie defilada we-
dtug musztry sowieckiej i po zaprzysieze-
niu bez pytania o nasza zgode, stalismy sie
zawodowymi oficerami w stopniu porucz-
nika.

W ostatnim dniu komisja pod przewod-
nictwem komendanta WCWMed ptk. Pio-
tra Ogorcowa wreczata kazdemu z nas
przydziat do jednostki wojskowej, w ktérej
mieliSmy peti¢ stuzbe. Kiedy przyszia
moja kolej, ptk. Ogorcow zaskoczyt mnie
pytaniem: ,Nu Dowbor ty zdobyte$ medal
dla WCWMed w siatkdwce, gdzie chcesz
stuzy¢?” Odpowiedziatem: ,Chce zostac
w todzi" ,Nie, wymien nastepne miasto”.
W ciggu sekundy wybratem Torun. W ten
sposob w jednej chwili rozstrzygnety sie
moje losy osobiste, rodzinne i zawodowe,
wigzac mnie trwale z tym miastem.

Otrzymatem rozkaz zgtoszenia sie do
stuzby w 75. Putku Artylerii w Toruniu na
stanowisku mfodszego lekarza. Gtéwnym
moim obowiagzkiem w putku byto zabez-
pieczenie medyczne strzelan artyleryj-
skich na poligonie. Z czasem przyzwycza-
item sie do kanonady armatniej, tak ze
mogtem czyta¢, a nawet spac w karetce.

Do innych moich zadan nalezaty rézne
kontrole sanitarne, porady lekarskie dla
zotnierzy i oficeréw oraz ich rodzin, szkole-
nie sanitariuszy i inne czynnosci zwigzane
ze stanowiskiem lekarza putku. Stanowi-
sko to zajmowatem przez 2 lata. Po tym
czasie w wyniku moich usilnych staran zo-
statem przeniesiony do Wojskowego Szpi-
tala Okregowego w Toruniu na stanowisko
asystenta Oddzialu Wewnetrznego. Uzy-
skatem mozliwos¢ podnoszenia moich

kwalifikacji zawodowych i dokonczenia
specjalizacji | stopnia w chorobach we-
wnetrznych.

Po przejeciu wiadzy przez Whadystawa
Gomutke, korzystajac z przejsciowej ,o0d-
wilzy” politycznej, udatem sie do Minister-
stwa Obrony Narodowej w Warszawie, do-
magajac sie zwolnienia do stuzby wojsko-
wej, do ktérej zostatem przymusowo wcie-
lony. Moje Zzadania zostaty w koncu
spetnione i w grudniu 1957 roku po 5 la-
tach i 8 miesigcach zwolniono mnie do cy-
wila.

Podsumowanie:

Nie miatem mozliwosci ustalenia dokfad-
nie liczby lekarzy wcielonych do wojska
w okresie powojennym. Wiadomo, ze odby-
to sie w sumie 29 kurséw KPO z przecietng
liczba 120 stuchaczy na kurs. Na tej podsta-
wie mozna przyja¢, ze powotano do Ludo-
wego Wojska Polskiego okoto 3500 mtodych
lekarzy. Liczba ta prawdopodobnie byta jesz-
cze wyzsza, poniewaz czes¢ kurséw KPO od-
bywato sie jednoczesnie sie w dwdch miej-
scach, np. w todzi i Sremie, co podwajato
liczbe stuchaczy na jednym kursie.

Uwaza sie, ze przeprowadzona przez
WCWMed akcja masowego naboru leka-
rzy cywilnych do wojska nie przyniosta
spodziewanych korzysci. Za gtéwna przy-
czyne uznano zdecydowanie negatywny
stosunek zniewolonych oficeréw lekarzy
do stuzby wojskowej, nieche¢ do szkolen
wojskowych i zaje¢ pozamedycznych
w jednostkach. Czesto wysitek wielu leka-
rzy skupiat sie na staraniach o przejscie
z jednostek do szpitali wojskowych, gdzie
mogli rozwija¢ sie zawodowo. Wreszcie
w latach 1956 - 1957 po zmianie sytuacji
politycznej w kraju nastapito masowe
odejscie lekarzy wojskowych do cywila.
W zwiazku z tym w roku 1958 zrezygnowa-
no z masowego naboru lekarzy cywilnych
do wojska, zlikwidowano WCWMed. Zo-
stata powotana do zycia Wojskowa Akade-
mia Medyczna w todzi, ktérej zadaniem
miato by¢ ksztatcenie przysztej kadry leka-
rzy wojskowych.

Nalezy zaznaczy¢, ze do Torunia trafita
duza grupa kursantéw KPO. Penili oni stuz-
be w Okregowym Szpitalu oraz w jednost-
kach wojskowych. Wielu lekarzy z tej grupy
odeszto do cywila w latach 1956 - 1957.

Piszac ten artykut, chcialem przypo-
mnie¢, jak wygladaty losy mojego pokole-
nia lekarzy i jak nas ,brano w kamasze"
Prace te dedykuje szczegdlnie moim
mtodszym kolegom.

Uwaga: Omawiajac struktury organizacyjne WCW-
Med, korzystatem z ksigzki Stefana Wojtkowiaka pt.
,Lancet i karabin”z roku 1973.

Bohdan Dowbor

NR 2 KWIECIEN 2011




- POBOCZA MEDYCYNY -

Tematyka zywieniowa w polskich
badaniach nad PRL
— stan aktualny i perspektywy

Okres PRL nie wydaje sie szczegdlnie
interesujacy dla badaczy polskiej kultury
kulinarnej. Niski standard zycia, zwtaszcza
w pierwszych dwoéch dekadach epoki,
a takze kojarzenie sztuki kulinarnej z nie-
bezpiecznym ideologicznie pojeciem ,bur-
zuazyjnego stylu zycia” sprzyjato stygma-
tyzacji tego wszystkiego, co kojarzyto sie
z jakimkolwiek wyrafinowaniem w kuchni.
Wsréd licznych na polskim rynku wydaw-
niczym prac z zakresu zycia codziennego
w PRL, w ktérych tematyka zywieniowa
pozostaje na marginesie zainteresowan,
punktem wyjscia do rozwazan o wyzywie-
niu obywatela PRL staje sie zwykle kwestia
deficytu zywnosci, wpisana scisle w scena-
riusz najwazniejszych konfliktéw spotecz-
nych epoki. Braki zywnosci wydawaly sie
zjawiskiem oczywistym w pierwszych la-
tach powojennych, a oswojenie z tym zja-
wiskiem siegajace okresu okupacji uta-
twiato wyciszenie ewentualnych napiec
spotecznych. Znacznie powazniejsze kon-
sekwencje miaty braki zywnosci w deka-
dzie gierkowskiej. Metoda ograniczania
popytu poprzez wzrost cen zywnosci za-
grozita powaznie stabilnosci domowych
budzetéw, a w konsekwencji doprowadzi-
ta do gwattownych reakcji spotecznych
w roku 1976 i 1980. Autorzy prac poswie-
conych problematyce reglamentacji zyw-
nosci problem ten $ledzili z perspektywy
systemu zaopatrzenia i reakcji spotecz-

nych na deficyt. Mariusz Zaremba jeszcze
mochniej akcentuje zalezno$¢ miedzy po-
ziomem zaopatrzenia a nastrojami spo-
tecznymi, upowszechniajac zarazem kuli-
narng definicje epoki gierkowskiej jako bi-
gosowego socjalizmu.

Tematyka kulinarna stwarza mozliwo$¢
przesledzenia specyfiki PRL-owskiej mo-
dernizacji w wymiarze codziennym. Roz-
patrujac kwestie wyzywienia spoteczen-
stwa w relacjach rzadzacy-rzadzeni, warto
takze zwréci¢ uwage na polityke promo-
wania wilasciwych nawykéw zywienio-
wych. Promowanie racjonalnego sposobu
odzywiania, uzasadnianego wzgledami
zdrowotnymi, miato sta¢ sie panaceum na
rozwigzanie deficytu zywnosci poprzez
wieksze wykorzystanie w domowym ja-
dtospisie produktéw rzadko spozywanych,
a przez to tatwiej dostepnych. Polityka
zywnosciowa panstwa odwotywata sie nie
tylko do zdrowotnych aspektéw jadtospi-
su, ale takze szeroko pojetej modernizacji
spofeczenstwa. Sledzac ewolucje pojecia
jadtospisu nowoczesnego Polaka, mozna
zauwazy¢ probe swoistej urbanizacji na-
wykoéw zywieniowych. Jednym z istotnych
elementéw spotecznego prestizu, ale tak-
ze swoiscie rozumianej nowoczesnosci,
stawafa sie jakos¢ potraw obecnych na
stole oraz ich sposéb podawania. Bardzo
interesujacy aspekt unowoczesdniania ja-
dtospisu poprzez odwotanie sie do przepi-

séw z innych krajow socjalistycznych po-
rusza w swoim artykule Grazyna Szela-
gowska. Tekst wydaje sie szczegdlnie inte-
resujacy, gdyz pojecie, turystyki kulinarnej”
traktuje bardzo szeroko, analizujgc ada-
ptacje do warunkéw polskich gulaszu czy
leczo.

Najwazniejszym przejawem rewolugji
kulinarnej, jaka ogarneta Polske po Il woj-
nie $wiatowej stato sie upowszechnienie
zywienia zbiorowego. Sposéb, w jaki upo-
wszechniano w Polsce idee zbiorowego
zywienia nawigzywat do modelu radziec-
kiego, ktérego podstawe stanowita sto-
téwka zaktadowa. Miata ona z zatozenia
zapewnia¢ racjonalnos¢ zywienia, upo-
wszechnia¢ wtasciwe, uzasadnione nauko-
wo wzorce odzywiania, podwyzsza¢ wy-
dajnos¢ pracy i stwarza¢ nowe stanowiska
pracy dla kobiet. W pracach Matgorzaty
Mazurek i Bfazeja Brzostka odnajdujemy
interesujgce przykfady funkcjonowania
systemu stotdbwkowego, ale takze probe
odpowiedzi na pytanie, dlaczego cieszyty
sie one tak znikomym zainteresowaniem
w poréwnaniu z ZSRR, Butgaria czy nawet
NRD.

Lata 50. przyniosty kres planowanej
w Polsce ,stotéwkowej rewolucji”. Zmniej-
szenie dofinansowania stotowek przez za-
ktady pracy pozbawiaty oferte stotéwkowa
najwazniejszego atutu, jakim byta niska
cena positku. Kryzys stotéwek oznaczat za-
razem widoczny rozwdj otwartych placé-
wek gastronomicznych, ktére do 1955 r.
okredlano facznym pojeciem ,zywienie
zbiorowe”, a nastepnie pojeciem ,gastro-
nomii” lub ,przemystu gastronomicznego”.
Juz w latach 60. zréznicowanie oferty ga-
stronomicznej, a takze powstanie sieci
karczm folklorystycznych czy herbaciarni
mogto sktaniac do twierdzenia, ze rodzima
gastronomia moze zaoferowac bardziej
wybrednym klientom nieco wiecej niz tyl-
ko dania barowe. Szeroki obraz miejskiej
gastronomii i jej stabosci przynosza prace
Bfazeja Brzostka o warszawskiej codzien-
nosci i Krzysztof Kosinskiego, piszacego
o problemie alkoholizmu w PRL.

Osobny watek w polskich badaniach
nad PRL stanowia przemiany polskiej oby-
czajowosci, w zakresie kultury stotu. Nie-
zwykle cenna wydaje sie w tym przypadku
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praca Justyny Jaworskiej, poswiecona cy-
wilizacyjnej roli,,Przekroju’, ktéra uswiada-
mia zakres zmian w sposobie konsumowa-
nia positkéw i sposobach propagowania
nowych wzorcéw kultury kulinarnej.
W nieco szerszym konteks$cie omoéwienie
przemian kulinarnej obyczajowosci przy-
nosza prace poswiecone przemianom pol-
skiej obyczajowosci.

Badacz kultury kulinarnej PRL dysponu-
ja przede wszystkim bogatym zbiorem
materiatéw statystycznych, zaréwno tych,
ktére gromadzity resorty handlu we-
wnetrznego i zdrowia, jak réwniez publi-
kowane regularnie dane GUS. Pozwalaja
one zbada¢ przede wszystkim skale spozy-
cia poszczegélnych produktéw zywno-
$ciowych, a takze rozwoj placéwek zbioro-
wego zywienia. Stosunkowo rzadkie, ale
szczegodlnie cenne dla badaczy s badania
ankietowe, prowadzone wsréd klientéw
zaktadéw gastronomicznych, ale takze li-
sty i skargi na system dystrybucji zywnosci
i jakos$¢ obstugi w barach i restauracjach.
Kilkakrotnie badania tego typu przepro-
wadzat OBOP - zwracajg uwage przede
wszystkim przeprowadzone w 1963 r. ba-
dania R. Peratiatkowicza nad gastronomia
warszawska. Szeroki zakres zagadnien
zwigzanych z ewolucja polskiej kultury ku-
linarnej w okresie PRL przynosi lektura
dwodch branzowych tytutéw prasowych —
,,Zywienie Zbiorowe”"i,Poradnik Gastrono-
miczny”. W znacznie mniejszym stopniu
temat uatrakcyjnienia oferty zaktadéw ga-
stronomicznych przykuwat uwage czaso-
pism zajmujacych sie promowaniem
turystyki, w tym najbardziej popularnego
LSwiatowida”. Marginalne wydaje sie takze
zainteresowanie ofertg zywnosciowa ryn-
ku ze strony pism konsumenckich. Wyda-
wany od lat 60. miesiecznik ,Opinia’; pro-
duktom zywnosciowym poswiecat stosun-
kowo niewiele uwagi, ograniczajac sie do
zdawkowych informacji o nowych prze-
tworach, oferowanych przez zaktady prze-
tworcze. Sposrdd zrddet narracyjnych war-
to zwréci¢ uwage na cenione przez bada-
czy zycia codziennego cykle pamietnikéw
rodzinnych, publikowane jako efekt kon-
kurséw ogtaszanych w popularnych czaso-
pismach. Co prawda pamietniki koncen-
truja sie na stylu zycia wspétczesnej pol-
skiej rodziny i stosunkowo rzadko podej-
muja tematyka kulinarng, ale pozostaja
cennym Zrédtem dla obserwacji przemian
w obyczajach biesiadnych Polakéw.

Tadeusz Czekalski

Referat zostat wygtoszony na Konferencji
»Smak i historia. Metodologia, zrédfa, perspekty-
wy", zorganizowanej przez: Muzeum Historii Polski
oraz Instytut Historii i Archiwistyki UMK w Toruniu
28 - 30 wrzesnia 2010.
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Yz ZAEOBNE]J KARTY ‘B

Yz ZAEOBNE]J KARTY ‘B

Kolezance
Kasi Duczmaniskiej
wyrazy szczerego wspotczucia
z powodu Smierci
MAMY

sktadaja
Kolezanki, Koledzy
z Wtoctawskiego Stowarzyszenia
Lekarzy Stomatologéw

Yz ZAEOBNE]J KARTY ‘B

Z gtebokim zalem zawiadamiamy,
ze w dniu 5 lutego 2011 r. zmarfa
Pani Dr n. med.

ZOFIA ZYCH

Wyrazy szczerego wspoétczucia
Rodzinie Pani Doktor
oraz Przyjaciotom
sktada Kujawsko-Pomorska
Okregowa Izba Lekarska

Z gtebokim zalem zawiadamiamy,
ze wdniu
2 lutego 2011 r.
zmart
Pan Doktor

JOZEF PIATKOWSKI

Wyrazy szczerego wspoétczucia
Rodzinie Pana Doktora
oraz Przyjaciotom
skfada Kujawsko-Pomorska
Okregowa Izba Lekarska

w Toruniu
Ll i

L Z ZAEOBNEJ] KARTY ‘2

Pani Doktor
KATARZYNIE KUTC-NARAINE
wyrazy
szczerego wspotczucia
z powodu smierci

MATKI

skfada Kujawsko-Pomorska
Okregowa Izba Lekarska

w Toruniu

E 3

=z ZAEOBNE]J KARTY ‘£

w Toruniu

El &

L 7Z ZAL.OBNEJ KARTY ‘e

Z gtebokim zalem zawiadamiamy,
ze w dniu
28 stycznia 2011 .
zmart
Pan Doktor

JERZY HAUSLINGER

Wyrazy szczerego wspétczucia
Rodzinie Pana Doktora
oraz Przyjaciotom
skfada Kujawsko-Pomorska
Okregowa Izba Lekarska

Pani Doktor
ELZBIECIE WEYMAN
wyrazy szczerego wspotczucia
z powodu $mierci
MEZA
sktada Kujawsko-Pomorska
Okregowa Izba Lekarska

w Toruniu

E 3

=z ZAEOBNE]J KARTY ‘£

w Toruniu

El &

=z ZAEOBNE]J KARTY ‘£

Z gtebokim zalem zawiadamiamy,
ze w dniu
7 marca 2011 r.
zmart
Pan Doktor

ANDRZEJ WEYMAN

Wyrazy szczerego wspoétczucia
Rodzinie Pana Doktora
oraz Przyjaciotom
skfada Kujawsko-Pomorska
Okregowa Izba Lekarska

Pani Doktor
KATARZYNIE DUCZMANSKIEJ
wyrazy szczerego wspotczucia
z powodu $mierci
MATKI

skfada Kujawsko-Pomorska
Okregowa Izba Lekarska

w Toruniu

E 3

Yz ZAEOBNE]J KARTY ‘B

w Toruniu

El &

Pani Dr Garieli Richert-Hallmann
wyrazy szczerego wspotczucia
z powodu $mierci
MATKI

sktada Kujawsko-Pomorska
Okregowa Izba Lekarska

w Toruniu

E 3
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( - PO GODZINACH - ]

VI Bal
Sympatykéw Citomedu

W sobotni wieczér 19 lutego w sali balowej torunskiego hote-
lu Filmar dr Roman tysek i dr tukasz Wojnowski — prezesi Citome-
du rozpoczeli szésty juz bal sympatykow Firmy. W chwile pdzniej
w inauguracyjnym walcu zawirowato 90 par. Do tanca przygrywa-
li Midnight Band Dariusza Zalesnego i Atrakcyjny Kazimierz. Jak
zwykle zadbano tez o atrakcje dla podniebienia. Impreza byta bar-
dzo udana. Wielu uczestnikéw zadeklarowato che¢ udziatu
w przysztorocznej edycji.

Otwarcie Balu

Na parkiecie krélowat taniec

Paristwo Grazyna iMarekMuszth

( - KOMUNIKATY - )

Aktualny cennik reklam (ceny netto)

. . . Nowe godziny pracy -
RedakCJa',,Merltum . biura Kujawsko-Pomorskiej Oktadki kolor:
zwraca sie z prosba do wszystkich leka- Okregowej Izby Lekarskiej w Toruniu IV strona: | 1200 zt A4

rzy o weryfikowanie adresow do kolpor- Il strona: | 1000zt Ad
tazu ,Meritum” i ,Gazety Lekarskiej” I strona: 1000 zt A4
(zmiany adresu, rodziny lekarskie, ktdre érodek numeru:

nie chca otrzymywac kilku egzemplarzy :

pism itp.). Prosimy takze wszystkich leka- 1/1 mono 800 zt A4
rzy o podawanie zmian dotyczacych Pan- 1/2mono | 400zt V2 A4
stwa danych gromadzonych w kompute- 1/4mono | 300z Ya A4
rowym rejestrze lekarzy (adresy e-mail, Inserty:

zmiany numeréw telefonéw, zmiany na- max. A4, waga:

caly naktad | 800 zt

zwisk, zmiany miejsc pracy, uzyskanie spe- 1szt.-do5g.

cjalizacji itp.). Ogfosze- dot. ogloszen o zatrudnieniu
e-mail: a.zielaskiewicz@hipokrates.org nia 100 24 lub poszukiwaniu pracy oraz
lub a.lis@hipokrates.org drobne ogloszeri o sprzedazy lub

wynajmie itp.

lub tel./fax 56 655 41 60 wewn. 18.
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Serdecznie zapraszamy do wziecia udziatu w konferencjach

I 16 kwietnia

M 21 maja

M 13-14 maja

a

B 4 czerwca

¥ 18 czerwca

<

T

TORUN

i kursach medycznych organizowanych w Toruniu

+ +/ |

KURS pr: “Najnowsze standardy w stomatologii dzieciecej”
poprowadzi prof. dr hab. med. Krystyna Lisiecka

TORUN, Hotel FILMAR ul. Grudzigdzka 45

KURS pr: “Implantologia matoinwazyjna - implantologia przyjazna
dla lekarza i pacjenta” poprowadzi dr n. med. Tomasz Grotowski

TORUN, Hotel FILMAR ul. Grudziagdzka 45

XI Ogolnopolska Konferencja Medycyny Paliatywnej
“HOSPICJUM 2011*

IX OGOLNOPOLSKIE FORUM ONKOLOGII I PSYCHOONKOLOGII
Wystawa Sprzetu Rehabilitacyjnego, Ortopedycznego i Ratowniczego.
TORUN, Aula Uniwersytetu Mikotaja Kopernika, ul. Gagarina 11

KURS p1: “Endodoncja w praktyce”
poprowadzi prof. Jerzy Krupiniski
TORUN, Hotel FILMAR ul. Grudziadzka 45

KURS pt. ,Rozwiazywanie probleméw w endodoncji.”
poprowadzi dr Roman Borczyk
TORUN, Hotel BULWAR, ul. Bulwar Filadelfijski 18

I 27-28 wrzesnia XV 0gdlnopolskie Sympozjum Diabetologiczne
LBz, “DIABETICA EXPO 2011”

[X Ogdlnopolskie Forum Profilaktyki i Leczenia Otytosci
TORUN, Aula Uniwersytetu Mikotaja Kopernika, ul. Gagarina 11

W 21-22 pazdziernika XVII OGOLNOPOLSKA KONFERENCJA

gierencletyse,

NDRE -

Ma"keting - Reki™”

STOMATOLOGICZNA
XVII Targi Stomarologiczne EXPO)ENT 2011
TORUN, Aula UMK, ul. Gagarina 11

ORGANIZATOR:

Centrum Konferencji i Wystaw EXPO-ANDRE

ul. Prosta 19/7, 87-100 Torun

1el.: (26) 627-39-0%, 692-20-66, 1el. kom.: 206-13%4-579,
fax. (26) 697-3%-06, e-mail: biuro@andrehz.neostradA. pl,
www. Expo-ANdRe. pl . + .

ZAPRASZAMY do Torunial

X
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Przyjazne
uzytkownikom
kasy fiskalne

ELZAB 2

www.elzab.com.pl

www.kasy-dla-lekarzy.com.pl

niezawodna kasa z intuicyjna
obstuga

skréty klawiszowe
najpopularniejszych ustug,
raportéw, funkgji

bezpieczny zapis kopii
elektronicznej znacznie
obnizajacy koszty eksploatacji
przystepna cena kasy
autoryzowany serwis (instalacje,
szkolenia, obligatoryjne
przeglady) blisko uzytkownika

Rekomendowani Partnerzy ELZAB

Grudzigdz Grudziadz Torun Wtoctawek
DIGITAL MAX PW ,.EM-CO” EURO BIURO SP.J. FISKAS

kom. 509 896 507 kom. 603 211 489 kom. 603 869 763 kom. 667 944 266
digital.max@wp.pl regis@home.pl eurobiuro@torun.home.pl  miroszal@wp.pl

ul. Wybickiego 35 ul. tyskowskiego 10 ul. Dziewulskiego 39 ul. Zelazne Wody 15
Ciechocinek Lipno Torun Torun

MADA PIXEL A.C. PROSTA MULTIKAS

kom. 888 890 200 tel. (54) 288 24 06 tel. (56) 652 13 93 kom. 566 228 580
mada@ciechocinek.net pixel@pro-komp.pl prosta@pro.onet.pl multikas@multikas.pl

ul. Broniewskiego 10 ul. Sierakowskiego 2 ul. Prosta 27 ul. Szosa Chetminska 69



