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Nowe Volvo XC60

Przedstawiamy Ci nowe Volvo XC60. Poznaj nowe wcielenie stynnego szwedzkiego SUV-a, lidera sprzedazy segmentu PREMIUM.
Potaczylismy w nim wyrafinowane skandynawskie wzornictwo i ekskluzywne wnetrze. Wykorzystali$my najnowoczesniejsze technologie,
ktére dziatajg tak intuicyjnie, ze niemal niezauwazalnie. Wszystko po to, aby kazda Twoja podréz byta przyjemnoscia. Wszystko po to,
aby zadba¢ o Ciebie i Twoich pasazeréw. Oto nowe Volvo XC60 - przyszio$¢ bezpieczenstwa.

MADE BY SWEDEN
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Szanowne &=
Kolezanki i Koledzy!

Poczqtek protestu rezydentow wynikal gtownie
z niskiego wynagrodzenia miesigcznego. Rezy-
denci otrzymujg w pierwszych dwoch latach rezyden-
tury 3170 zt brutto, a w nastepnych latach 3458 zl.
W specjalnosciach priorytetowych: 3602 zl brutto,
a po 2 latach ich wynagrodzenia rosng do 3890 zt
brutto. Za dodatkowgq prace na dyzurach mogqg uzy-
ska¢ dodatkowy dochéd w zaleznosci od liczby dyzuréw. Pienigdze na staze
i rezydentury pochodzg z budzetu panistwa. Natomiast za dyzury placi za-
ktad zdrowotny, w ktérym rezydent dyzuruje. Kierownicy specjalizacji nie sg
w Zaden sposéb wynagradzani. Opisane wynagrodzenia sq zdecydowanie
niewystarczajgce. Wielokrotnie w biuletynie podkreslalismy, ze dla mene-
dzerow zdrowia rezydenci stanowig taniq site roboczg. Mtodzi, specjalizujgcy
sie lekarze nie sg w stanie na odpowiednim poziomie zabezpieczy¢ chorego.
Szczegolnie widoczne jest to w specjalnosciach zabiegowych, gdzie rezydent
musi mie¢ ochroneg specjalisty. W moim przekonaniu regulacja ptacy powin-
na gléwnie zalezec od stopnia zdobytego doswiadczenia podczas realizowa-
nia rezydentury. Nalezatoby réwniez przyjrzec sig i zmniejszyc liczbe rézne-
go rodzaju niepotrzebnych stazy i kurséw wymaganych podczas odbywania
rezydentury. Rezydentura to nie tylko nauka zawodu, ale rowniez w trakcie
jej trwania powinno sig ksztattowac wrazliwos¢ i wymagac szacunku dla pa-
cjenta bez wzgledu na jego wyksztalcenie, status majgtkowy, swiatopoglgd
czy poglgdy polityczne. Apelujemy rowniez, od wielu lat, o ograniczenie biu-
rokracji. Ten postulat podobno ma byc spetniony po wprowadzeniu obecnej
reformy. Zobaczymy!

Samorzqd lekarski od ponad 20 lat domaga si¢ zwigkszenia naktadéw na
ochrong zdrowia do poziomu 6% PKB. Poszczegdlne ekipy rzgdowe w od-
powiedzi reorganizowaly, lgczyly, prywatyzowaly, przeksztatcaly zaktady
zdrowia w przedsigbiorstwa itd. itp. W naszym biuletynie wielokrotnie byty
opisywane czesciowo lub catkowicie nietrafione terapie naszych miejsc pracy.
Poprzednia ekipa rzgdowa pod pozorem zwigkszenia liczby lekarzy zlikwido-
wata staze podyplomowe, ktére obecny minister zdrowia, zgodnie z obietnicg
wyborczg, przywrécit. Podwyzszono - co prawda niewystarczajgco - wyna-
grodzenia. Zwigkszono o kilka miliardéw zlotych finansowanie swiadczen
zdrowotnych. Oczywiscie jest to niewystarczajgce i wymaga dalszych nakta-
dow. Protest, ktory sie rozszerza o pozostalych pracownikéw ochrony zdro-
wia, powoduje dodatkowe trudnosci w realizacji Zgdan. Wydaje sig, Ze co do
zwigkszenia naktadéw finansowych na ochrone zdrowia jest zgoda. Nato-
miast rozbieznosci dotyczg czasu ich realizacji. Wedtug ekspertow zwieksze-
nie w krétkim czasie naktadow do poziomu 6,8% mogtoby byc nieskonsumo-
wane z uwagi na braki kadrowe lekarzy i pielegniarek, ktéore wymagajg
niestety, uzupetnienia w dtuzszym czasie.

ysokos¢ naktadow oraz dtugosé tzw. Sciezki dojscia do okreslonego po-

ziomu finansowania otwierajq pole walki dla politykéw. Niektorzy
z nich, zapominajgc o swoich decyzjach, gdy sprawowali rzgdy, bez cienia
wstydu probujg wykorzystac w walce o wladze stuszne zgdania lekarzy. Na
szczescie mlodzi lekarze odrzucajg te niediwiedzig przystuge i sqdze, Ze te
deklaracje mtodych adeptow medycznych sqg prawdziwe. Trudno mi okresli¢,
jak zakorniczg sig te protesty. Mam nadzieje, Ze korzystnie dla nas i naszych
chorych.

Dr n. med. Sta islau\/

Prezes Bydggs j’fzby Lekarskiej

Zdjecie: NIL



Ogolnopolski protest medykow — walka

BARTOSZ FIALEK

Szanowne Kolezanki, Szanowni Koledzy!

Jak wszyscy doskonale wiemy, lekarze pod szyldem istnieja-
cego od 2 lat Porozumienia Rezydentow Ogolnopolskiego Zwigz-
ku Zawodowego Lekarzy (PR OZZL) zdecydowali sie podja¢ bar-
dziej radykalne dziatania — 2 pazdziernika rozpoczegli ogélnopol-
ski protest. Na poczatek wybrali dwie drogi: nagto$nienie prote-
stu oraz gtodowke. Z czasem, z powodu braku porozumienia
z rzadem, dziatania eskalowaty.

7 pazdziernika, potudnie. Otrzymuje informacje od wiceprze-
wodniczgcego PR OZZL - lek. Jarostawa Bilinskiego, prywatnie przy-
jaciela z lat studenckich, o zwiekszeniu zasiegu protestu. Pyta o na-
sze lokalne (bydgoskie) dziatania oraz o to, czy popieramy manifesta-
cje. Dotychczas w naszym regionie pojedyncze oddziaty/kliniki (Od-
dziat Kliniczny Chirurgii oraz Klinika Kardiologii SU2, Klinika
Anestezjologii SU1 i inne — nie mam informaciji, ktére doktadnie, kilka
klinik z WSD, 10. WSK) dotgczyty do protestu, biorgc udziat w akcji
oddawania krwi. W odpowiedzi na pytanie wykonuije kilkadziesiat po-
tgczen do moich kolegdéw rezydentéw. Kazdy z nich utozsamia sie
z postulatami, o ktére w chwili obecnej walczg koledzy na Mazowszu.

Kazdy z nas chce poprawy jakosci w ochronie zdrowia. Dla kaz-
dego z nas najwazniejsze jest dobro pacjenta, a postulaty, ktérych
wprowadzenia w zycie sie domagamy, dotyczg w gtéwnej mierze
pacjentédw. Z tego powodu wszyscy chcemy podniesienia nakta-

déw na ochroneg zdrowia do poziomu 6,8% PKB w przeciagu
3 najblizszych lat (zgodnie z zaleceniami WHO) — jest to gtéwny po-
stulat, z ktérego bezposrednio wynikajg kolejne. Sg to:

» likwidacja kolejek (kolejki do specjalistow r6znych specjalizaciji
szczegbtowych w sektorze publicznym to 12—-18 miesigcy ocze-
kiwania),

» wzrost zatrudnienia w sektorze ochrony zdrowia [obecnie
jestedmy na szarym koncu w UE, jezeli chodzi o liczbe lekarzy
w Polsce to 2,2 lekarza przypada na 1000 mieszkancéw; $red-
nia UE — 3,5; liczba pielegniarek to 5,4 na 1000 mieszkancow;
Srednia OECD (Organizacja Wspotpracy Gospodarczej i Roz-
woju) to 8,8 na 1000 mieszkancéw; w innych zawodach me-
dycznych mamy réwniez niedobory, plasujemy sie znacznie
ponizej sredniej OECD i UE (do tych wspdinot nalezymy)],

» likwidacja biurokracji, przez ktérg poswiecamy mniej czasu
naszym pacjentom (wymagana jest odpowiednia informatyzacja
systemu opieki zdrowotnej),

» poprawa warunkow pracy oraz ptacy w ochronie zdrowia
(unormowane godziny pracy — w chwili obecnej pracujemy po
300-350 godzin miesiecznie; wzrost wynagrodzen — zgodnie
z projektem o wynagrodzeniach minimalnych w ochronie zdro-
wia, ktéry powstat na bazie stéw obecnego ministra zdrowia
pana Konstantego Radziwitta, kiedy byt jeszcze prezesem Na-
czelnej Rady Lekarskiej).

Z uwagi na pozytywny odzew ze strony moich kolegéw i koleza-

nek, postanowitem zorganizowac¢ spotkanie dla wszystkich bydgoskich

Lekarze gtodujgcy w Dzieciecym Szpitalu Klinicznym w Warszawie

Popieram was catkowicie

Miato by¢ o sieci, ale uznatam, ze pro-
test rezydentow to znacznie wazniejszy
temat. Przede wszystkim: brawo dla mo-
ich mtodszych kolezanek i kolegow — po-
pieram was catkowicie!

Jestem dumna z waszej determinaciji i od-
wagi. Od 25 lat stysze te same obietnice: Za
iles tam lat, teraz np. w 2021 r., kiedy aktual-
nie rzgdzgcej ekipy nie bedzie przy wtadzy,
dojdziemy do satysfakcjonujgcego poziomu
finansowania i zarobki osiggng oczekiwany
poziom. Ale po drodze byto (bedzie?) tyle
wazniejszych probleméw, ze, sorry, ale po
25 latach specjalista, czyli np. ja, ma podsta-
we uposazenia 5620 zt polskich! Tak, panie

ministrze, to autentyczna wysoko$¢ brutto po
25 latach.

Nie przerywajcie protestu! Wszystkie op-
cje polityczne doprowadzity do obecnej kata-
strofalnej sytuacji. A obecny rzad prébuje
podzieli¢ nasze $srodowisko! Dostang rezy-
denci, a co ze specjalistami? personelem
Srednim? ratownikami medycznymi?

Macie racje, domagajac sie rozwigzania
systemowego, tymczasowe rozwigzania juz
nie dziatajg! Ale podkreslam to, co wy caty
czas czynicie, madrze dystansujgc sie od
politykéw, ze nie jest to zaniedbanie, a nawet
ciezkie naruszenie obowigzkéw (zapewnie-
nia dobrego i przejrzystego funkcjonowania

systemu) tylko przez aktualnie rzgdzaca eki-
pe. Poprzednicy takze odpowiadajg za ten
katastrofalny stan systemu.

W przestrzeni publicznej manipuluje sie
danymi na temat zarobkow lekarskich. Padajg
stwierdzenia o bardzo wysokich zarobkach
rzedu kilkunastu i kilkudziesieciu tysiecy zto-
tych. Tak, takie sytuacje majg miejsce, ale po
pierwsze sg to sytuacje marginalne, a po dru-
gie to wtasnie politycy, MZ i NFZ stworzyli
przepisy pozwalajgce na tak wysokie zarobki
w ramach kontraktéw. Po trzecie wreszcie
— wypchnieto duzg liczbe lekarzy na umowy
kontraktowe, gtobwnie aby obej$¢ przepisy
PRAWA PRACY w zamian za wyzsze zarobki!

PRIMUM




0 poprawe jakosci w ochronie zdrowia

rezydentéw. We wtorek, 10. pazdziernika, odbyto sie pierwsze spotka-
nie w ,,Bizielu”. Obecnych na nim byto okoto 70 tutejszych lekarzy oraz
przedstawiciele ze Szpitala im. Jurasza. Podczas spotkania wszyscy
wyrazili§my poparcie dla dziatan PR OZZL oraz napisalismy ,mapg dro-
gowg” dla lokalnych poczynan. Nastepne spotkania odbyty sie: w ,Bi-
zielu” w czwartek 12. pazdziernika oraz w pigtek 13. pazdziernika
w ,Juraszu”. Fiasko kolejnych rozmoéw z przedstawicielami rzgdu (mini-
ster Radziwitt, marszatek Karczewski, minister Kowalczyk, premier
Szydto) zmobilizowato nas, aby na dobre dotaczy¢ do protestu. W mig-
dzyczasie nasze poparcie dla PZ OZZL oraz lokalny protest zostaty
nagto$nione w lokalnych oraz ogélnopolskich mediach (gazeta, radio,
telewizja). Nasi delegaci pojechali do Warszawy wesprze¢ protest na
ogdlnopolskiej pikiecie przed Kancelarig Prezesa Rady Ministrow. Zde-
cydowalismy sie eskalowaé roéwniez nasze lokalne dziatania poprzez
organizacje akcji protestacyjno-edukacyjnej (poparcie ogélnopolskiego
protestu, wyttumaczenie mieszkancom Bydgoszczy, na czym protest
polega, co chcemy osiggna¢; mieszkancy mogli skorzysta¢ z konsultacji
lekarskich, pomiaru ci$nienia tetniczego oraz poziomu glikemii) na Sta-
rym Rynku w Bydgoszczy 16. pazdziernika. Planujemy kolejne akcje.

Protest rozlewa sie na caty kraj. Do gtodéwki dotgczajg kolejne mia-
sta, takze Bydgoszcz. Zgtosito sig juz 20 chetnych lekarzy. Szukamy
miejsca na przeprowadzenie tej formy protestu.

Po rozmowach z PZM (Porozumienie Zawodow Medycznych)
podjeto decyzje o rozpoczeciu wspoélnych dziatan wszystkich zawo-
doéw medycznych. Od 11 pazdziernika protest przyjat forme Protestu
Medykow.

Protest lekarzy na bydgoskim Starym Rynku

Natomiast zarobki lekarzy na umowach
0 prace sg nieprzyzwoicie niskie. Hipokryzja
polskich politykéw jest bezgraniczna. Zdro-
wie, najcenniejsze dobro indywidualnego
cztowieka i spoteczenstwa, jako$ zawsze
musi ustepowa¢ doraznym celom, np. gorni-
kom, rolnikom, stuzbom mundurowym.

Jaki$ czas temu pisatam, ze system jest
naszym dobrem wspolnym, ale tez wszyscy
powinniémy o niego dbaé (niezaleznie od op-
cji politycznych) oraz wspolnie sig na niego
sktada¢. Tak wigc, panie ministrze zdrowia,
to nie jest tylko protest o zarobki. Potrzeba
wielu zmian: wysoko$¢ sktadki na zdrowie,
sktadka jednakowa dla wszystkich, odbiuro-
kratyzowanie naszej pracy, jasna siatka ptac
i Sciezka awansu, wyrazny podziat na pub-
liczny i prywatny sektor! Trzymajcie sig, mto-
dzi przyjaciele! Specjalista
PRIMUM

W sprawie
poparcia dla lekarzy rezydentow,
ktorzy rozpoczeli akcje protestacyjna

Prezydium Bydgoskiej Izby Lekarskiej wyraza
petne poparcie dla lekarzy rezydentéw, ktérzy roz-
poczeli akcje protestacyjng na terenie catego kraju.

Prezydium Bydgoskiej Izby Lekarskiej oczekuje od
rzadzacych podjecia rozmoéw z protestujgcymi i rozwig-
zania najwazniejszych probleméw dotyczacych funk-
cjonowania systemu ochrony zdrowia. Postulaty leka-
rzy rezydentéw odzwierciedlajg idee, o ktore od lat
walczy samorzad lekarski. Walczac o poprawe stanu
ochrony zdrowia w Polsce, walczg o dobro pacjentow.

Stanowisko nr 13/VII/17 Prezydium Okregowej Ra-
dy Lekarskiej Bydgoskiej Izby Lekarskiej z dnia 5 paz-
dziernika 2017 r. podpisane przez: sekretarza ORL BIL
— dr. n. med. Pawta Biatozyka oraz prezesa ORL BIL
— dr. n. med. Stanistawa Prywinskiego.

Drodzy Panstwo, jak widaé, potrzeba zmian w ochronie zdro-
wia jest ogromna. Skrajnie niedofinansowany system opieki zdro-
wotnej widoczny jest dla coraz wigkszego grona. Apeluje o aktywne
uczestnictwo WSZYSTKICH MEDYKOW w obecnym protescie! To
my tworzymy system opieki zdrowotnej. To my powinni$my chcie¢
i przede wszystkim stara¢ sie naprawia¢ ten system. Ten protest ma
na celu poprawe jakosci w ochronie zdrowia. Aby nasi pacjenci byl
leczeni na najwyzszym poziomie, na ktéry zastuguja, a my, medycy,
abysmy leczyli ich w odpowiednich warunkach, bedac przy tym god-
nie wynagradzani. Ten protest to walka o naszych pacjentoéw, o ksztatt
systemu opieki zdrowotnej oraz o nas samych! Z tego powodu kazdy
z Was powinien do naszych dziatan dotgczy¢.

Na koniec chciatbym zauwazy¢, iz protest wiecznie trwac¢ nie be-
dzie. My natomiast nie bedziemy przez caty czas pracowa¢ w chorym
systemie opieki zdrowotnej, ktérej rzad usilnie nie chce uzdrowi¢, po-
mimo naszych pomystow i rad. Dlatego, jezeli na sercu lezy Wam po-
prawa jakosci w ochronie zdrowia i nie popieracie stow postanki Hryn-
kiewicz, ktéra powiedziata ,niech jadg” w kontekscie naszej emigraciji
do innej czesci $wiata, dotgczcie do nas. Pomo6zcie nam, zanim my,
mtodzi, ktérzy w przysztosci mamy tworzy¢ system opieki zdrowotnej,
naprawde wyjedziemy za granice naszego kraju, gdzie bedziemy pra-
cowac w godnych warunkach, otrzymujgc atrakcyjne wynagrodzenie.

...cdn...

Autor jest lekarzem rezydentem Kliniki Reumatologii i Uktadowych Choréb
Tkanki tgcznej w Szpitalu Uniwersytecki nr 2 im. Jana Biziela w Bydgoszczy.

Fot. Agnieszka Banach

Prezydium ORL
Bydgoskiej Izby Lekarskiej
apeluje
o poparcie dla lekarzy,

ktérzy w catym kraju prowadzg ak-
cje protestacyjna. Popierajgc pro-
testujacych lekarzy, jednoczesnie
potepiamy wszystkich, ktérzy pro-
bujg wykorzysta¢ zaistniatg sytua-
cje do celéw politycznych.

Apel nr 1/VII/17 Prezydium
Okregowej Rady Lekarskiej Byd-
goskiej lzby Lekarskiej z dnia
16 pazdziernika 2017 r. podpisa-
ne przez: sekretarza ORL BIL —
dr. n. med. Pawta Biatozyka oraz
prezesa ORL BIL —dr. n. med. Sta-
nistawa Prywinskiego.




Wyhory przekroczyty potmetek

Wybory do Bydgoskiej Izby Lekarskiej odbyty sie juz w 15 rejonach. W 3 z nich — gtosujacy nie przekroczyli 20-procentowe;j frekwencji, co oznacza,
ze w rejonach tych osoby kandydujace nie zostaty wybrane. Najwyzszg frekwencje wyborcza odnotowaliémy w rejonie nr 27 — w Klubie Lekarza
Seniora. Wyniosta prawie 53%. Kolejne dobre wyniki aktywnos$ci wyborczej dotyczyty Wojewodzkiego Szpitala Dzieciecego w Bydgoszczy (rejon
nr 4) — prawie 41% oraz Inowroctawia (rejon nr 14) — 32,5%. Gtosowania w rejonach zakonczymy 25 pazdziernika — w rejonie nr 20 (Znin).
Prawidtowos$¢ przeprowadzenia wybordéw sprawdzi zespo6t wybrany sposrod cztonkéw Okregowej Komisji Wyborczej 28 pazdziernika.
W terminie 14 dni od daty ostatniego gtosowania w regionie wyborczym — OKW w drodze uchwaty potwierdzi wyniki gtosowania i wyboréw
delegatéw na okregowy zjazd lekarzy. Jesli zostanie stwierdzone naruszenie przepiséw, ktére miaty wptyw na wyniki wyboréw w okreslonym
rejonie wyborczym, przewodniczgca OKW whniesie protest przeciwko waznosci wyboréw w tym rejonie do Okregowego Sadu Lekarskiego.

Elzbieta Narolska-Wierczewska, Przewodniczgca Okregowej Komisji Lekarskiej

Medycy maja doSc!

Niemal 300 lekarzy protestowato na bydgoskim Starym Rynku
(16 pazdziernika). Nie byli sami — wspierali ich przedstawiciele innych
zawodow medycznych i studenci medycyny.

Nie zabrakto tez popierajacych akcje pacjentéw — dla nich na Ryn-
ku stanety namioty, w ktérych mozna byto nauczy¢ sie resuscytaciji,
zmierzy¢ ci$nienie czy zbada¢ poziom cukru.

~Bezwarunkowo popieram lekarzy, studentéw i rezydentow — méwi
jeden z pacjentdbw — uwazam, ze ta bezduszna wtadza powinna sie
zaangazowac finansowo. Na inne cele sg przeciez pienigdze. A co jest
wazniejszego od zdrowia?! Moim zdaniem ludzie dobrze wyksztatceni,
spetniajacy wazng funkcje w panstwie powinni by¢ bardzo dobrze wy-
nagradzani, tak zeby nie musieli wyjezdza¢. Dla mnie wazne jest, zeby
lekarz, do ktérego przychodze, byt wypoczety i miat dla mnie czas”.

Inny pacjent zapytany, czy popiera postulaty lekarzy odpowiedziat:
~Bezwarunkowo! Dlaczego? Bo majg racje, a ta postanka z PiS, kto-
ra méwita, zeby wyjezdzali, niech sama jedzie. Sg mtodzi i inteligen-
tni, trzeba w nich inwestowac!”

Najwazniejszym postulatem $srodowisk medycznych jest zwigksze-
nie naktadéw na ochrone zdrowia do poziomu 6,8 proc. PKB. O to, jak
przekonuja, bedg walczy¢ do skutku. Niektorzy zarzucajg medykom,
ze za ich protestem stoi polityka. Bo dlaczego pikietujg teraz, a nie
wczesdniej, za poprzedniej wtadzy? Lekarze odpierajg te zarzuty:
W Kodeksie etyki lekarskiej jest napisane, ze leczymy pacjentow nie-

zaleznie od ich rasy, koloru skory, religii, czy pogladow politycznych.
Zdrowie jest wigc apolityczne. My jesteSmy apolityczni i w sprawy
politykdw sie nie mieszamy! Zadnego o wsparcie nie prosilismy” —
przekonuje Bartosz Fiatek, rezydent z Kliniki Reumatologii i Uktado-
wych Choréb Tkanki tgcznej z Biziela.

W dzien bydgoskiego protestu Porozumienie Zawodéw Medycznych,
zrzeszajgce kilkanascie medycznych zwigzkéw zawodowych, poparto
protest, informujac, ze protest rezydentéw zostanie przeksztatcony
w protest Porozumienia Zawodéw Medycznych i bedzie miat charakter
gtodéwki. To oznacza, ze lekarze maja teraz wsparcie m.in. pielegniarek,
ratownikéw medycznych, fizjoterapeutéw czy diagnostow.

Do czynnego protestu przystepuija kolejne miasta, m.in. Szczecin,
Krakéw, Wroctaw, Gdansk, £édz, Leszno. ,Protest rozlewa sie na
catg Polske — mowi Bartosz Fiatek i zapowiada — Do protestu gtodo-
wego dotaczy tez Bydgoszcz. Szukamy tylko miejsca”.

Jezeli medycy nie otrzymajg konkretnych zapewnieh od rzadu,
protesty na pewno bedg trwaty — o czym zapewniajg. Juz zapowia-
dajg kolejng pikete na Starym Rynku 29 pazdziernika o 14.00. Ma by¢
o wiele bardziej liczna niz ostatnia, bo spodziewanych jest nawet
1000 oséb — przedstawicieli juz wszystkich zrzeszonych w Porozu-
mieniu Zawodoéw Medycznych — lekarzy, pielegniarek, diagnostow,
ratownikbw medycznych, fizjoterapeutéw, farmaceutédw, dietetykow
i mikrobiologow. Agnieska Banach

Miedzynarodowe wyroznienie
dla Zaktadu Genetyki
| Onkologii Molekularnej

Innowacyjne Forum Medyczne — Zaktad Genetyki i Onkologii Mole-
kularnej po raz kolejny wiodacym osrodkiem w migdzynarodowych
ocenach jakosci prowadzonych badan z zakresu genetyki onkolo-
gicznej (BRAF, HER2).

W pierwszej potowie 2017 r. zesp6t ZGiOM pod kierownictwem
dr hab. n. med. Marzeny Lewandowskiej uczestniczyt w zewnetrz-
nych ocenach jakosci prowadzonych badan genetycznych w zakre-
sie cytogenetyki molekularnej (amplifikacja genu HER2 metodg FISH)
oraz w zakresie genetyki molekularnej (ocena mutacji somatycznych
w genie BRAF) organizowanych przez UK NEQAS.
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UK NEQAS to organizacja z siedzibg w Wielkiej Brytanii zajmujgca
sie prowadzeniem zewnetrznej oceny jakosci i poprawnosci badan
wykonywanych w laboratoriach diagnostycznych m.in. w zakresie ge-
netyki. Corocznie w testach UK NEQAS bierze udziat 8000 laborato-
riow z okoto 140 krajow. W miedzynarodowej ocenie molekularnych
analiz mutacji somatycznych w genie BRAF Zaktad Genetyki uzyskat
wybitny wynik — maksymalna liczbe punktéw, po raz kolejny potwierdza-
jac najwyzszg jakos¢ $wiadczonych przez nas ustug w wyzej wymie-
nionym zakresie wykonywanych technikg PCR w czasie rzeczywistym.

Miedzynarodowa ocena amplifikacji genu HER2 metodg FISH wy-
r6znia nas na tle innych laboratoriéw z catego $wiata. Punktacja przy-
znana nam przez UK NEQAS uplasowata Zaktad Genetyki i Onkologii
Molekularnej w bardzo waskim gronie laboratoriéw $wiadczacych
ustugi na doskonatym poziomie. Nalezy zaznaczy¢, ze 20% laborato-
riow, ktére wykonujg oceny amplifikacji genu HER2 i zgtosity sie do
oceny jakosci — nie przeszto kwalifikacji. Wynik ten wskazuje, ze cho¢
technika i ocena ztudnie wydajg sie by¢ prostg metoda, to doswiad-
czenie badan genetycznych, wysokie kompetencje oraz zachowywa-
nie najwyzszych standardow w rutynowej diagnostyce pozwolito nam
z bardzo dobrymi wynikami przej$¢ miedzynarodowg oceneg jakosci
amplifikacji HER2. Dowodzi to niezwyktej precyzji, umiejetnosci i do-
$wiadczenia pracownikow Zaktadu Genetyki w badaniach wykonywa-
nych technikg fluorescencyjnej hybrydyzaciji in situ (FISH) — nalezy
przypomnie¢, ze w poprzedniej miedzynarodowej kontroli jakosci ba-
dania rearanzacji genu ALK metoda FISH, ZGiOM uzyskat maksymal-
ng ilo$¢ punktow.

Cieszymy sie z sukcesu zespotu dr hab. Marzeny Lewandowskiej!
Sukces cieszy tym bardziej — ze jest to pierwsza miedzynarodowa
ocena jakosci badan genetycznych przeprowadzona juz po przepro-
wadzce do nowo wybudowanego Innowacyjnego Forum Medyczne-
go. Serdecznie gratulujemy.

Centrum Onkologii w Bydgoszczy




Szpitale juz w sieci

30 lecznic z naszego wojewddztwa od 1 pazdziernika funkcjonuje juz w ramach tzw. sieci, two-
rzac system panstwowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej (PSZ). Przez
4 lata te jednostki moga liczyé na umowy z NFZ i w zwigzku z tym pewne pieniadze z budzetu
paiistwa rozliczane ryczattem. Poza systemem, z kontraktami przedtuzonymi do koiica marca
2018 i wielka niewiadoma co dalej, znalazto sie 26 niepublicznych zakiadéw opieki zdrowotnej.

Nowy system, o czym przekonywali przed-
stawiciele Narodowego Funduszu Zdrowia
oraz komendanci 10. Wojskowego Szpitala
Klinicznego podczas konferencji prasowej
inaugurujacej sie¢ (2 pazdziernika), ma przy-
nies¢ korzysci zaréwno tym, ktorzy z opieki
zdrowtnej korzystajg, ale tez tym, ktdrzy w niej
pracujg. Pacjentom, bo zyskajg m.in. dostep
do kompleksowej i skoordynowanej opieki
w szpitalu oraz przyszpitalnych poradni spe-
cjalistycznych i rehabilitacji — przy wypisie
chory od razu ma m.in. zosta¢ zapisany do
odpowiednich poradni, gdzie bgdzie kontynu-
owat leczenie. Szpitalom, bo zyskajg pewne
finansowanie na 4 lata, co oznacza dla nich

stabilno$¢. Plusem, co podkreslat komendant
Wojskowego” ptk. dr. n. med. Jarostaw Mar-
ciniak, jest to, ze szpital w ramach swojego
budzetu moze sam decydowac¢ o przesunig-
ciach srodkéw. Do tej pory na takie kroki po-
trzebna byta zgoda Funduszu.

»Na funkcjonowanie PSZ — jak informuje
Ministerstwo Zdrowia — zostanie przezna-
czone — rozliczanych w formie ryczattowej —
ok. 93% s$rodkow, z ktorych obecnie jest fi-
nansowane leczenie szpitalne. Wysoko$¢
ryczattu na kolejny okres rozliczeniowy ma
zaleze¢ od ,liczby i struktury $wiadczen
udzielonych i sprawozdanych przez $wiad-
czeniodawce w poprzednich okresach”.

Ryczatt ma obejmowaé znaczng czesé
Swiadczen szpitalnych oraz $wiadczenia am-
bulatoryjnej opieki specjalistycznej realizowa-
ne w przychodniach przyszpitalnych, $wiad-
czenia z zakresu rehabilitacji leczniczej i noc-
nej i Swigtecznej opieki zdrowotnej. Z kwoty
ryczattu wyodrebnione zostaty $rodki na sfi-
nansowanie m.in. endoprotezoplastyki stawu
biodrowego czy kolanowego, operacje zacmy,
Swiadczenia zwigzane z porodem, leczeniem
ostrego zawatu, drogie programy lekowe.

Czy sie¢ szpitali poprawi funkcjonowa-
nie ochrony zdrowia w Polsce? Zobaczy-
my. Na razie nasza redakcja czeka na Pan-
stwa pytania i watpliwosci dotyczace funk-
cjonowania szpitali w nowym systemie
i poza nim. Podzielimy sig nimi z Narodo-
wym Funduszem Zdrowia — jego przedsta-
wiciele obiecali, ze bedg na tamach Pri-
mum na nie odpowiada¢. Zapraszamy!
Nasz adres: primum@bil.org.pl

Agnieszka Banach

Kto nam pomoze noca i w Swieta?

»Znaczne skracenie kolejek na SOR i w izhach przyjeé¢” — to jeden z punktéw planu ministra
Konstantego Radziwitta na dobra zmiane w stuzbie zdrowia. Wedtug ministra tak sie stanie
dzieki powstaniu przy SOR-ach i izbach przychodni $wiadczacych nocna i $wigteczna opieke

medyczna.

Tak wiec od pierwszego pazdziernika pomoc
w nocy i$wieta w zakresie podstawowe;j
opieki zdrowotnej (od poniedziatku do pigtku
od 18.00 do 8.00 dnia nastepnego oraz cato-
dobowo w dni ustawowo wolne od pracy)
organizujg nam szpitale — pierwszego, dru-
giego i trzeciego stopnia oraz pediatryczne
(w Bydgoszczy np.: miejski, dzieciecy i zakaz-
ny). Opieka muszg obja¢ dzieci i dorostych.
W razie nagtego zachorowania lub nagte-
go pogorszenia stanu zdrowia pacjent moze
udac sie po pomoc do dowolnego punktu

nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej, nie-
zaleznie od tego, gdzie mieszka, i do ktérego
lekarza/pielegniarki podstawowe] opieki
zdrowotnej (POZ) ztozyt swojg deklaracje
(w Bydgoszczy takich punktéw jest 5).

W Bydgoszczy wszystkie lecznice zdecy-
dowalty sie na skorzystanie z ustug Fundacji
,Zdrowie dla Ciebie”. Kadra lekarska Funda-
cji petni dyzury w ww. szpitalach, ale tez
w siedzibie organizacji, na ul. Krélowej Ja-
dwigi, oraz w przychodni na ul. Witkiewicza
w Fordonie.

Czy rzeczywiscie na SOR-ach nie zoba-
czymy juz ttumoéw — czas pokaze. Na razie
watpliwosci jest sporo, tym bardziej, ze w ku-
jawsko-pomorskim dziataty juz szpitale, ktére
nocng i $wigteczng pomoc u siebie miaty.
Czesto wygladato to tak, ze lekarz z nocnej
pomocy i tak wysytat chorego do dyzurujgce-
go na SOR — ,bo przeciez tam jest dostep do
wszystkich szpitalnych specjalistéw i pacjenta
mozna lepiej zdiagnozowac”. Teraz nic nie
wskazuje na to, zeby miato by¢ inaczej. Tym
bardziej, ze przy najwiekszych szpitalach
w regionie, np. ,Bizielu” i ,Juraszu”, gdzie na
SOR trafia najwiecej chorych, pomocy nocnej
nie ma, bo ustawa tego nie wymaga. Inna
sprawa, ze niektore szpitale nocng i $wigtecz-
ng pomoc zorganizowaty poza swoimi siedzi-
bami (np. bydgoski Wojewédzki Szpital Za-
kazny ma siedzibe na ul. Floriana — w centrum
Bydgoszczy, tymczasem pomoc zorganizowat

na ul. Kurpinskiego). Agnieszka Banach
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e Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Barcinie, ul. Mogilenska 5, tel. 52 3832292, 52 3832109, 52 3832292, 52 3832109
* Wielospecjalistyczny Szpital Miejski im. dr. E. Warminskiego SPZOZ w Bydgoszczy, ul. Szpitalna 19, tel. 52 5666665

* Wojewodzki Szpital Obserwacyjno-Zakazny im. Tadeusza Browicza w Bydgoszczy, ul. Kurpiniskiego 5, tel. 52 5666665
¢ Fundacja ,,Zdrowie Dla Ciebie”, Bydgoszcz, ul. Witkiewicza 1, tel. 52 5666665
* Wojewodzki Szpital Dziecigcy im. J. Brudzinskiego w Bydgoszczy — dzieci do 18 roku zycia, Bydgoszcz, ul. Chodkiewicza 44, Bud. A, tel. 52 5666665

» Wojewodzki Szpital Dzieciecy im. J. Brudzinskiego w Bydgoszczy — dorosli, Bydgoszcz, ul. Krolowej Jadwigi 16, tel. 52 5666665

» Szpital Wielospecjalistyczny im. dr. L. Btazka w Inowroctawiu, ul. Poznanska 97, tel. 52 3550280
e Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Koronowie, ul. Dworcowa 55, tel. 52 3822252

* Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Mogilnie, ul. Kosciuszki 6, tel. 52 3152303, 52 3152309

* NZOZ ,Nowy Szpital w Nakle i Szubinie” Spoétka z 0.0., Nakto: ul. Mickiewicza 7, tel. lekarz: 41 2402097, pielegniarka: 41 2402090,
Szubin: ul. Ogrodowa 9, tel. lekarz: 41 2401013, pielegniarka: 41 2401014

* NZOZ ,Nowy Szpital Sp. z 0.0.” w Swieciu, ul. Wojska Polskiego 126, tel. 41 2401600
 Szpital Tucholski Spétka z 0.0., Tuchola, ul. Nowodworskiego 14-18, tel. 519 323 215

 Patuckie Centrum Zdrowia Spo6tka z 0.0. w Zninie, ul. Szpitalna 30, tel. 52 3031342, 52 3031341

* Szpital Powiatowy im. dr. A. Gacy — NZOZ w Wiecborku, ul. Mickiewicza 26, tel. 52 3111809




Od listopada przepisy pozwalajg sprzedawac na recepte
" w polskich aptekach leki recepturowe na bazie marihuany.
Nie znaczy to jednak, ze w najblizszym czasie komukol-
wiek uda sie takie leki kupi¢. Przede wszystkim — apteki
nie majg z czego ich wytwarzaé (do tego celu konieczne
sg zarejestrowane surowce farmaceutyczne z konopi, tym-
czasem ich dostarczaniem zainteresowalty sie dotychczas

— w skali kraju — zaledwie 2 osoby!), a wiekszos¢ lekarzy
nie zdazyta sie jeszcze zorientowac, co i jak nimi leczy¢.
Ponizej rozmowa dotyczgca marihuany leczniczej,
przeprowadzona podczas IV Ogoélnopolskiej Konferencji
Farmaceutycznej w Bydgoszczy (zorganizowanej przez
Pomorsko-Kujawskg Okregowa lzbe Aptekarska)
z dr. n. med. Markiem Bachanskim z Oddziatu Neurologii

Centrum Zdrowia Dziecka w Warszawie.

Czasem mam wraZenie, Ze obecna
medycyna gdzies skrecila, zabrnela

i jakby zapomniata czy zarzucita
metody leczenia proste i skuteczne...

Z doktorem Markiem Bachariskim — neurologiem dzieciecym, ktory jako pierwszy w Polsce do leczenia
padaczki lekoopornej uzyt preparatéw na bazie konopi — rozmawia Magdalena Godlewska

» Lekarze moga juz przepisywac, a farmaceuci sporzadzaé
leki recepturowe na bazie konopi i informowaé pacjentow
o mozliwych interakcjach z innymi substancjami. Niestety, po
kilkudziesieciu latach zakazu ich stosowania w medycynie,
wiedza na ten temat jest niewielka. A przeciez w celach lecz-
niczych marihuany uzywano juz w czasach starozytnych. Ja-
kie schorzenia nig leczono?

Tak, to prawda, ze konopi w celach leczniczych uzywano juz w staro-
zytnosci. W starozytnej medycynie chinskiej sg one jednym z najwazniej-
szych zi6t. Na terenach starozytnej Mezopotamii — w Sumerii i Akadii
— stosowano konopie w padaczce, neuralgiach, depresji, a nawet wsza-
wicy. Jest na ten temat okoto 30 wzmianek. W staroegipskich papirusach
(najwazniejszy jest papirus Ebersa) — mamy informacje o podawaniu
w schorzeniach okulistycznych i dolegliwo$ciach kobiecych. Galen sto-
suje konopie w otalgii i bélach przewlektych. Chinski chirurg Hua-Tuo
uzywa rodzaju nalewki (konopie w winie) w celu anestetycznym/analge-
tycznym w laparotomii. | tak mozna by dalej wymieniac...

» Medycyna nowozytna rowniez nie stronita od tej substan-
cji. Uzywano jej od pierwszej potowy XIX w. przez mniej wiecej
100 lat, kiedy to zakazano jej stosowania. Jakie choroby nig
leczono? Co wiadomo o 6wczesnym dawkowaniu, czestotli-
wosci podawania, postaciach leku?

W 1839 r. irlandzki lekarz William Brooke O'Shaughnessy wprowa-
dza konopie do nowozytnej medycyny. Stosuje je w depresji, migre-
nie, padaczce, tezcu i wsciekliznie.

Dalej, w XIX wieku, nastepuje rozkwit stosowania konopi w r6z-
nych wskazaniach leczniczych. Leczy sig nimi przewlekte bole gtowy,

r
Doktor Marek Bachariski

zaburzenia snu, leki, natrectwa, rozne dolegliwoéci kobiece — zabu-
rzenia miesigczkowania, niepows$ciggliwe wymioty ciezarnych, zabu-
rzenia dyzuryczne. Ale tez goraczke, krztusiec, szumy uszne. | tak
mozna by dalej wymieniac.

Jezeli chodzi o 6wczesne dawkowanie, czestotliwosé podawania,
postacie leku, to wiemy o podawaniu postaci lekow galenowych,
a wiec przede wszystkim wyciggdéw ptynnych i nalewek. Co ciekawe
— istniejg doktadne informacje dotyczace przygotowywania tych le-
kow w aptece pochodzace z farmakopei réznych krajow (np. z brytyj-
skiej czy amerykanskiej, a my$le, ze i polskiej rébwniez) — a wiec sg jak
najbardziej przydatne dla farmaceutéw. | zwykle przy opisach farma-
kopealnych jest tez podawane dawkowanie.

Wr6¢émy jeszcze na moment do XIX wieku — to wtedy dowiadujemy
sie, ze konopie sg lepsze od opiatdéw, bo stosowane leczniczo nie
dajg uzaleznienia fizycznego. Czytajgc opisy leczenia XIX-wiecznych
lekarzy, czasem mam wrazenie, ze obecna medycyna (mimo wielu
niewatpliwych sukces6w) gdzies skrecita, zabrneta i jakby zapomnia-
ta czy zarzucita metody leczenia proste i skuteczne. A przeciez dobry
lekarz ze swojego armamentarium wybiera metody stare i nowe
— wszystko w celu, zeby jak najlepiej poméc choremu.

» Zakazano stosowania marihuany, ale nie zaprzestano
badan. Aktualnie powoli powraca sie rowniez do leczenia ko-
nopiami...

To, co Pani powiedziata, warto jeszcze podkresli¢: ze wtasciwie
Swiat powoli wraca do leczenia, ktore juz wczesniej (w XIX i XX wieku)
uznat za skuteczne. Oczywiscie robi to w inny sposéb — za pomocag
nowoczes$niejszych narzedzi, ktére dopiero teraz sg dostgpne.

PRIMUM




Na jedng rzecz nalezy zdecydowanie zwrdci¢ uwage, ze toksycz-
nos¢ preparatow konopi jest bardzo niska. Nie ma poréwnania na
przyktad z toksycznoscig ibuprofenu, ktéry stosujemy powszechnie
przeciwgorgczkowo (i nie tylko).

» Leczy Pan preparatami konopi (jak pamietamy z mediow
— nie bez ktopotéw) od wrzesnia 2015 r. Pacjentami s3 dzieci,
ktérym nie pomagajg tradycyjne leki ani dieta ketogenna, a do
operacji czy wszczepienia stymulatora nerwu btednego sie nie
kwalifikuja. Impulsem — mowit Pan — byta pokazana w CNN histo-
ria Charlotte Figi — dziewczynki z zespotem Dravet z sukcesem
leczonej marihuana. Prosze powiedzie¢ co$ wiecej na ten temat.

Przypomnijmy — Charlotte Figi, amerykanska dziewczynka z jedng
z najciezszych postaci padaczki opornej na leki — zespotem Dravet.
Informacja na temat jej leczenia konopiami ukazuje sie na stronach
internetowych stacji CNN w sierpniu 2013 (dostepna do dzisiaj). Jest
to bardzo rzetelnie opisana historia dziecka z zespotem Dravet. Char-
lotte ma w pewnym momencie do 300 napadéw toniczno-klonicznych
w tygodniu oraz wpis DNR (ang. do not resuscitate) w dokumentacji
medycznej Po zastosowaniu konopi liczba napadéw spada znacznie.
Bardzo zachecam do zapoznania sig z historig tej dziewczynki w wer-
sji angielskojezycznej — bo warto...

Kolejnym impulsem dla mnie jest moja codzienno$¢ — czyli to, ze
codziennie przyjmuje pacjentow z podobnym rozpoznaniem — padacz-
ki opornej na leki — dla ktérych nadal nie ma skutecznego leczenia...

» Wprowadzenie lekow na bazie marihuany wymagato pew-
nie duzej odwagi, oponenci moéowili nawet o nierozwadze...

Nie wiem, czy odwaga przede wszystkim... Moja sytuacja
— a wtasciwie sytuacja moich pacjentéw — jest taka, ze randomizo-
wane badania kliniczne, ustalone sposoby postgpowania, oficjalne
zalecenia gremiéw eksperckich juz nie pomagaja... Tak jakby ta ofi-
cjalna medycyna (akademicka) nie miata juz nic tym pacjentom do
zaproponowania... Prawie kazdy lekarz ma takich pacjentéw — tylko
jeden rzadziej, a inny czesciej. | niby wie, ze ma sie trzymac oficjal-
nych zalecen — ale co wtedy, gdy doktadnie zdaje sobie sprawe, ze
szanse na pomoc pacjentowi ma wedtug oficjalnej medycy-
ny 3—-4-procentowe?

» Czy leczac marihuang swojego pierwszego pacjenta, roz-
poczat Pan od tego samego preparatu, sposobu podania, daw-
ki i czestotliwosci, co przy leczeniu Charlotte Figi? Po6zniej
modyfikowat Pan te parametry? Jezeli tak, to z jakiej przyczy-
ny? Jakie sg ogolne zalecenia?

Z koniecznosci preparaty musiaty by¢ inne. Nie mamy w Polsce
takiego dostepu do lekow i prepratéw konopi, jaki byt w przypadku
Charlotte Figi. Moi pacjenci korzystali z preparatéw z importu docelo-
wego z Holandii.

Ogodlne zalecenia dotyczace leczenia takich pacjentéw sg dosé
proste — zaczynamy od niskich dawek i powoli je zwiekszamy — tak
postepuje sie w leczeniu padaczki w ogole.

W artykule zamieszczonym w pismie ,Epilepsy and Behaviour”
w 2013 r. byto podane doktadne dawkowanie — stgd czerpatem pew-
ne inspiracje. Mozna ogoélnie powiedzie¢, ze do celdéw leczenia pa-
daczki bedziemy uzywac¢ dawek kannabidiolu (CBD) w zakre-
sie 1-30 mg/kg (najczesciej 1-10 mg/kg) w 3 dawkach podzielonych.
Firmy prowadzgce badania kliniczne podajg preparaty CBD w dawce
20-25 mg/kg w 2 dawkach podzielonych.

» Prosze opowiedzie¢ o pacjentach, ktérych leczyt Pan ko-
nopiami — o rozpoznaniu, rokowaniach, stosowanym wczes-
niej leczeniu, leczeniu marihuang lecznicza, ewentualnej mo-
dyfikacji parametrow w trakcie leczenia — no i efektach.

Pierwszy pacjent — Max — prawie na pewno znany Panstwu.
W historii Maksa mamy same najtrudniejsze rozpoznania — prawdzi-
we wyzwania dla neurologa dzieciecego — czyli zesp6t Westa i ze-
spo6t Lennox'a-Gastauta. W najgorszym okresie choroby Max przez
kilka tygodni lezy na oddziale intensywnej terapii i jest poddany
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$pigczce farmakologicznej z powodu nieustepujgcych napadéw pa-
daczki. Ma tylko kilkuprocentowe szanse na przezycie (tak wynika
z mojej rozmowy z lekarzem anestezjologiem ze szpitala we Wroc-
tawiu). Otrzymuje pierwsze dawki preparatu medycznych konopi
z importu docelowego (z Holandii). Stan Maksa stopniowo poprawia
sie. Dzi§ Max ma bardzo mato napadoéw i rozwija sie, co wczes$niej
nie byto mozliwe.

Inny pacjent — Robert — codziennie do okoto 30 napadéw padacz-
ki. Robert byt diagnozowany w wielu o$rodkach krajowych i zagra-
nicznych — bezskutecznie. Do tej pory nie znamy doktadnie przyczyny
jego choroby, natomiast klinicznie jego stan znacznie si¢ poprawit.
Poczatkowo do leczenia farmakologicznego dodaliSmy leczenie dietg
ketogenng — pozwolito to na redukcje napadéw. Po jakim$ czasie
wprowadzilismy dodatkowo preparat zawierajgcy kannabidiol (CBD)
— obecnie jest to okoto 6 mg/kg w 3 dawkach podzielonych. Jakiez
byto moje zdumienie, gdy na pierwszej wizycie kontrolnej Robert pa-
trzy mi gteboko w oczy (a wczeéniej tylko lezat, miat napady i nic go
nie interesowato). Nie ma wigkszej radoéci dla lekarza, niz gdy jego
chory pacjent odzyskuje zdrowie...

» Prosze podzieli¢ sie zdobyta wiedza. W jakich jeszcze
schorzeniach moga pomoéc konopie i z jakich odmian najlepiej
wykonywac leki recepturowe (lub jakich lekéw uzywac¢) w po-
szczegolnych jednostkach chorobowych? Jakie powinno by¢
tu dawkowanie i posta¢ lekow?

Na pewno warto wspomnie¢ o zastosowaniu w onkologii — czyli
w zwalczaniu boélu nowotworowego oraz wymiotoéw jako objawu nie-
pozadanego po chemioterapii. W tych wskazaniach dziatanie prepa-
ratdbw konopi jest potwierdzone badaniami randomizowanymi.

Roéwniez potwierdzone badaniami sg zastosowania w boélu i spa-
stycznosci u chorych ze stwardnieniem rozsianym.

Na pewno schorzenia dermatologiczne, choroby autoimmunolo-
giczne, jaskra rowniez mogg by¢ takimi, gdzie mozna zastosowaé
takie leczenie — ale tutaj badan jest mniej.

» Jak Pan poszerzat swojg wiedze w tej dziedzinie i jakie
publikacje maégtby pan poleci¢?

Swojag wiedze poszerzatem przede wszystkim — wertujgc pismien-
nictwo angielskojgzyczne. Czyli wszystkie artykuty medyczne traktu-
jace o leczeniu padaczki za pomoca konopi i wyprodukowanych na
ich podstawie lekéw. Ogélnie rzecz biorac to polecatbym, zeby lekarz
czy farmaceuta studiowat piSmiennictwo w zakresie specjalnosci, kto-
ra uprawia. W czesci specjalnosci medycznych mamy juz do czynie-
nia ze sporg liczbg dostepnych prac (w tym randomizowanych badan
klinicznych); natomiast w pozostatych dziedzinach nie dysponujemy
prawie zadnymi badaniami lub dostepne s3 tylko prace przedklinicz-
ne. Niestety, moze tak by¢, ze nie bedzie zadnych prac z zakresu ja-
kiej§ specjalnosci — wtedy pozostaje jedynie juz indywidualne do-
Swiadczenie lekarza (tj. na przyktad moje czy moich kolegéw stosujg-
cych w leczeniu preparaty konopi), ktorym chetnie sie dzielimy.

Jako ciekawg przygode intelektualng proponowatbym dotarcie do
opiséw lekarzy XIX-wiecznych — i dalszg samodzielng ich analize. Przy-
tocze nizej opis z 1888 r. znanego brytyjskiego neurologa i pediatry sir
Wiliama Richarda Gowersa opisujgcego leczenie konopiami indyjskimi
pacjenta z chorobg Parkinsona: W jednym przypadku drzenie zaczeto
sie w prawej rece i nodze godzine po wypadku kolejowym, a trzy mie-
sigce poézniej w lewej rece. Dwa lata pézniej wystepowat staty ruch
boczny stawow nadgarstka, ale nie drzenie palcow. Po leczeniu kono-
piami indyjskimi nastgpita znaczna poprawa, rok pdzniej drzenie prawie
catkowicie sie skoniczyto i wystepowato tylko sporadycznie.

Gdzie mozna jeszcze szuka¢ dodatkowej wiedzy? Na pewno na
miedzynarodowych konferencjach. Moge doda¢, ze w maju przy-
sztego roku bedziemy organizowac konferencje na temat lecznicze-
go zastosowania konopi, gdzie bedzie wielu znanych goéci z zagra-
nicy — wiec serdecznie zapraszamy.

Wywiad réwniez w nr 5/2017 Biuletynu Pomorsko-Kujawskiej Okregowej Izby
Aptekarskiej w Bydgoszczy




Medyczna marihuana — zalegalizowana

JUSTYNA STRAKA

Za kilka dni ostatecznie zakonczy sie
spor dotyczacy zalegalizowania medycz-
nej marihuany. Wchodzi bowiem w zycie
podpisana przez Prezydenta 9 lipca 2017
ustawa o zmianie ustawy o przeciwdzia-
taniu narkomanii oraz ustawy o refundaciji
lekow, srodkéw spozywczych specjalne-
go przeznaczenia zywieniowego oraz wy-
robéw medycznych z dnia 7 lipca 2017 r.
(Dz.U. z 2017 r. poz. 1458)

Zgodnie z brzmieniem nowych przepisow:

,,Art. 33a.

1. Ziele konopi innych niz witdkniste oraz
wyciggi, nalewki farmaceutyczne, a takze
wszystkie inne wyciggi z konopi innych niz
wtbkniste oraz Zywica konopi innych niz
wtdkniste, o ktérych mowa w zatgczniku nr 1
do ustawy, mogg stanowi¢ surowiec farma-

ceutyczny, o ktérym mowa w art. 2 pkt 40
ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo
farmaceutyczne, przeznaczony do sporzg-
dzania lekéw recepturowych, o ktérych mo-
wa w art. 3 ust. 4 pkt 1 ustawy z dnia 6 wrzes-
nia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne, po
uzyskaniu pozwolenia na dopuszczenie do
obrotu wydanego przez Prezesa Urzedu Re-
jestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobéw
Medycznych i Produktéw Biobdjczych, zwa-
nego dalej ,,Prezesem Urzedu”.

Przyjete zapisy oznaczajg, ze marihuana
medyczna bedzie mogta zosta¢ wykorzystana
jako $rodek farmaceutyczny, przy czym bedzie
mogt on zosta¢ dopuszczony do obrotu farma-
ceutycznego pod warunkiem uzyskania okres-
lonego powyzszym przepisem pozwolenia
Prezesa Urzedu Rejestracji Produktéw Leczni-
czych, Wyrobéw Medycznych i Produktow
Biobojczych. Pozwolenie to ma by¢ wydawane

na okres 5 lat. W poczatkowej fazie lek nie be-
dzie refundowany. Tym samym w tym okresie
nalezy liczy¢ sie z jego wysoka ceng, w szcze-
g6lnosci po uwzglednieniu kosztow zakupu,
transportu i wyrobu.

Wstepny projekt regulacji przewidywat,
kontrolowang przez panstwo uprawe konopi
indyjskich, jednakze rozwigzanie to nie zy-
skato aprobaty poselskiej, w zwigzku z czym
przyjeto, iz surowiec bedzie importowany
i z niego bedg wyrabiane preparaty leczni-
cze. Ministerstwo zdrowia zapowiada jed-
nak, ze bedzie monitorowato zapotrzebowa-
nie na nowy $rodek leczniczy, i ze nie wyklu-
cza w przysztosci nowelizacji ustawy.

Pacjenci, by skorzysta¢ z tego rodzaju
specyfiku bedg musieli uzyska¢ stosowng re-
cepte lekarska. Z kregu uprawnionych do ich
wystawienia wytgczeni sg lekarze weterynarii.
Srodek bedzie produkowany przez apteke.

Autorka jest prawniczka, doktorantkg UMK, spe-
cjalizuje si¢ w prawie medycznym. Pytania do au-
torki prosimy kierowa¢ poprzez redakcije ,Primum”.
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— prof. Grzegorz Grzesk

- dr med. Jan Btazejewski

— dr med. Matgorzata Dobosiewicz

— dr med. Wojciech Balak

—dr hab. med. Przemystaw Mitkowski

PROGRAM:

Czesc 1. Przewodniczacy prof. Grzegorz Grzesk
1000-1095  QOtwarcie Konferencji
109-1025  Rozwoj Kardiologii w Szpitalu im. dr J. Biziela w Bydgoszczy

— znaczenie dla mieszkafncoéw Bydgoszczy i regionu kujawsko — pomorskiego - prof. Wiadystaw Sinkiewicz
10%5-104%  Wystgpienia okoliczno$ciowe
1045-1110  Przerwa kawowa

Czesé 2. Przewodniczacy prof. Wiadystaw Sinkiewicz
1110-1130  Rola echokardiografii w ostrych stanach kardiologicznych
1130-11%0  QOstra niewydolnos¢ serca — co nowego w farmakoterapii?
11%0-1210 Rola kardiologii interwencyjnej w ostrych stanach kardiologicznych
12101230 Rola elektroterapii w ostrych stanach kardiologicznych
1230-1300  Dyskusja

Uczestnik konferencji otrzymuje 2 punkty edukacyjne (Rozporzadzenie MZ z dnia 06.10.2004r DZ. U. nr 231, poz. 2326)
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Smieré kazdego czlowicka umniejsza mnie, albowiem jestem zespolony
2 ludzkoscig. Praeto nigdy nie pytaj, komu bije dzwon; bije on tobie.

John Donne, poeta angielski (1572-1631),
cytat bedgcy mottem do ,Komu bije dzwon” Ernesta Hemingway’a

Wspominamy

i Barbara Adolska

Lekarz dentysta, specjalista w dziedzinie stomatologii zachowawczej i stomatologii
ogolnej. Urodzita sie 02.04.1931 r. Studia na Akademii Medycznej w Poznaniu
ukonczyta w roku 1955.

7 Tadeusz Banaszewski
Lekarz, specjalista w dziedzinie chirurgii i choréb chirurgicznych. Urodzit sig
29.03.1929 r. Studia na Akademii Medycznej w Poznaniu ukonczyt w roku 1957.

7 Lucja Charuk-Jankowska

Lekarz, specjalista w dziedzinie onkologii klinicznej. Urodzita sie 04.08.1930 r.
Studia na Akademii Medycznej im. prof. Feliksa Skubiszewskiego w Lublinie
ukoriczyta w roku 1955.

7 Jan Chmara
Lekarz, specjalista w dziedzinie potoznictwa i ginekologii. Urodzit sig 19.02.1944 .
Studia na Akademii Medycznej w Gdansku ukonczyt w roku 1968.

i Zofia Drzewiecka-Sarnowska
Lekarz, specjalista w dziedzinie potoznictwa i ginekologii. Urodzita sig 07.10.1936 1.
Studia na Akademii Medycznej w Gdansku ukonczyta w roku 1963.

T Janusz Gny$

Lekarz, specjalista w dziedzinie medycyny przemystowej. Urodzit sig 23.04.1934 .

Studia na Akademii Medycznej w Biatymstoku ukoriczyt w roku 1965.

T Jerzy Jankowski
Lekarz, specjalista w dziedzinie medycyny przemystowej. Urodzit sie

14.06.1942 r. Studia na Akademii Medycznej w Poznaniu ukoficzyt w roku 1967.

7 Hieronim Kaminski
Lekarz, specjalista w dziedzinie chirurgii. Urodzit sie 14.07.1928 r. Studia na
Akademii Medycznej w todzi ukonczyt w roku 1957.

T Zbigniew Kowianski
Lekarz, specjalista w dziedzinie chirurgii. Urodzit sie 05.06.1929 r. Studia na
Akademii Medycznej w Poznaniu ukoriczyt w roku 1952.

i Janusz Krakowiak

Lekarz, specjalista w dziedzinie potoznictwa i ginekologii. Urodzit sie
17.03.1958 r. Studia na Akademii Medycznej im. Piastow Slaskich
we Wroctawiu ukonczyt w roku 1985.

7 Halina Malinowska
Lekarz, specjalista w dziedzinie chordb wewnetrznych. Urodzita sie 09.02.1933 r.
Studia na Akademii Medycznej w Poznaniu ukonczyta w roku 1958.

7 Michat Meissner
Lekarz, specjalista w dziedzinie chorob zakaznych i pediatrii. Urodzit sig
14.04.1936 r. Studia na Akademii Medycznej w Poznaniu ukoficzyt w roku 1959.

Lekarze, o ktorych od 1 pazdziernika 2016 do 30 wrzesnia 2017 r.
umniejszone zostato grono Bydgoskiej Izby Lekarskiej
(Zamieszczamy listg zmartych lekarzy, ktorych $mier¢ zgtoszono w BIL)

T Bartosz Modrzejewski
Lekarz, specjalista w dziedzinie psychiatrii. Urodzit sie 18.12.1952 r. Studia
na Akademii Medycznej w Gdansku ukoficzyt w roku 1978.

i Jozefa Niewrzedowska
Lekarz dentysta. Urodzit si¢ 05.10.1943 r. Studia na Pomorskiej Akademii
Medycznej w Szczecinie ukoficzyta w roku 1967.

T Andrzej Nowakowski

Lekarz, specjalista w dziedzinie chorob wewnetrznych i radiodiagnostyki.
Urodzit sig 23.08.1948 r. Studia na Akademii Medycznej w Poznaniu ukonczyt
w roku 1972.

% Halina Paczuska

Lekarz, specjalista w dziedzinie chorob wewnetrznych. Urodzita sie
01.01.1930 r. Studia na Pomorskiej Akademii Medycznej w Szczecinie
ukonczyta w roku 1954.

T Janina Papierkowska-Zduniak

Lekarz dentysta, specjalista w dziedzinie stomatologii dziecigce.
Urodzita sig 09.02.1923 r. Studia na Akademii Medycznej w Poznaniu
ukonczyta w roku 1955.

7 Andrzej Prusak
Lekarz dentysta. Urodzit sig 02.06.1962 r. Studia na Akademii Medycznej
w Gdansku ukoriczyt w roku 1988.

7 Longina Razum-Ciaciuch

Lekarz, specjalista w dziedzinie pediatrii oraz psychiatrii dzieci i mtodziezy.
Urodzita sig 10.09.1958 r. Studia na Akademii Medycznej w todzi ukoficzyta
w roku 1984.

7 Andrzej Sawala
Lekarz, specjalista w dziedzinie radiodiagnostyki. Urodzit si¢ 04.11.1950 r.
Studia na Akademii Medycznej w Poznaniu ukonczyt w roku 1977.

T Barbara Sokotowska-Fracek
Lekarz, specijalista w dziedzinie medycyny pracy. Urodzita sie 20.06.1939 r.
Studia na Akademii Medycznej w Gdansku ukonczyta w roku 1964.

7 Maria Soliwodzka-Tomas
Lekarz. Urodzita sig 09.07.1929 r. Studia na Pomorskiej Akademii Medycznej
w Szczecinie ukonczyta w roku 1957.

7 Kazimierz Wisniewski

Lekarz, specjalista w dziedzinie otolaryngologii i alergologii.

Urodzit sig 11.11.1953 r. Studia na Wojskowej Akademii Medycznej
im. gen. dyw. Bolestawa Szareckiego w todzi ukoficzyt w roku 1979.



Innowacyjne leczenie raka ptuca

W Centrum Onkologii w Bydgoszczy odbyty si¢ miedzynarodowe warsztaty Uniportal VATS Lobectomy, organizowane przez zespot Kliniki
Chirurgii Klatki Piersiowej i Nowotwordw (2—3 pazdziernika 2017). Wsréd zaproszonych gosci znalezli si¢ migdzy innymi: prof. Hasan F. Batirel
(Marmara University, Istambut, Turcja) i dr Tomaz Stupnik (University Medical Centre, Ljubljana, Stowenia) — $wiatowej stawy eksperci w dzie-
dzinie VATS. Uczestnikami warsztatow hyli lekarze z wielu o$rodkéw torakechirurgicznych w Polsce.

zaproszeni goscie, drugiego — lekarze

Kliniki Chirurgii Klatki Piersiowej i No-
wotworéw w asyscie prof. Batirela i dr. Stup-
nika. Wykonano tacznie cztery uniportal VATS
lobektomie: dwie gérne lewe, jedng dolng
prawg i jedng dolng lewg. Trzech pacjentow
byto operowanych z powodu pierwotnego
raka ptuca w stadiach zaawansowania IB-1IB,
jeden z powodu rakowiaka typowego zlokali-
zowanego centralnie.

Zabiegi ogladali goscie z polskich osrodkow
torakochirurgicznych zaréwno na bloku opera-
cyjnym, jak i— dzieki przekazowi obrazu
i dzwieku na zywo — w sali konferencyjnej Inno-
wacyjnego Forum Medycznego Centrum On-
kologii. Podczas przerw migdzy zabiegami
uczestnicy warsztatéw mogli szkoli¢ sie prak-
tycznie na specjalnie do tego przygotowanych
symulatorach. Spotkanie zwienczyty wyktady
zaproszonych gosci i dyskusja okragtego stotu,
cato$¢ moderowat prof. Janusz Kowalewski.

ﬂ ierwszego dnia zabiegi przeprowadzali

chirurgii swoje ugruntowane miejsce

od ok. dwudziestu lat. Ich wprowadze-
nie pozwolito zmniejszy¢ uraz okotoopera-
cyjny, a co za tym idzie — bél, przyspieszy¢
powrét do petnej sprawnosci, skréci¢ okres
do rozpoczecia leczenia adjuwantowego,
w razie jego koniecznosci, a takze poprawi¢
efekt kosmetyczny zabiegu.

Poczatkowo stosowano dostep kilkupor-
towy, wykonujgc jedno nacigcie nazywane
roboczym (utility incision: 4-5 cm, najczes$-
ciej w 5. miedzyzebrzu) i dodajgc do niego

n echniki matoinwazyjne majg w torako-

Rana po uniportal VATS lobektomii w trakcie gojenia (okoto 3,5 cm dtugosci)

kolejne trokary celem wprowadzenia do jamy
optucnej kamery i innych narzadzi torako-
skopowych. Z czasem zmniejszano liczbe
niezbgdnych otworéw w $cianie klatki pier-
siowej i wreszcie w 2010 r. pionier metody
— dr Diego Gonzales Rivas wykonat pierwszy
na $wiecie zabieg anatomicznej resekcji
migzszu ptuca przez jedno cigcie.

m niportal VATS jest technikg, w ktorej za-
réwno kamere, jak i narzedzia torako-

Od lewej: lek. A. Chrzastek, prof. H. Batirel, dr P. Btawat, dr T. étupnik

skopowe wprowadza sie wytacznie przez
jedno ciecie — utility incision. Umozliwia to
uzyskanie kata patrzenia na operowane miej-
sce podobnego jak w zabiegach wykonywa-
nych metodg klasyczng. Technika ta uwazana
jest przez torakochirurgéw za do$¢ wymaga-
jaca. Niezbedne jest duze poczucie gtebi i do-
skonata orientacja przestrzenna, a takze bar-
dzo dobra znajomo$¢ anatomii struktur wneki
ptuca, ktéra bywa zmienna i zwodnicza. Ko-
nieczne jest state ksztatcenie sie i ciggte do-
skonalenie praktyczne w technikach matoin-
wazyjnych — najlepiej pod okiem ekspertow.
Nasze zespoét uczyt sie techniki VATS w Ko-
penhadze, Paryzu, Ljubljanie i Szanghaju. Ak-
tualnie w naszej Klinice usuwanie ptata ptuca
metodg uniportal VATS jest stosowane ruty-
nowo i dotyczy ok 30-40% zabiegow.

Do uniportal VATS lobektomii kwalifikuje-
my przede wszystkim chorych z rozpozna-
nym niedrobnokomorkowym rakiem ptuca we
wczesnych stadiach zaawansowania. Metodg
tg najczesciej usuwane sg nowotwory zlokali-
zowane obwodowo, o $rednicy do 4-5 cm,
nie naciekajgce na struktury srodpiersia, bez
zajetych przerzutowo weztdéw chtonnych, co
rutynowo sprawdzane jest w naszym o$rodku
za pomocg badania PET-CT.

Lek. Aleksandra Chrzgstek,
Dr n. med. Przemystaw Blawat

Klinika Chirurgii Klatki Piersiowej i Nowotwordw

Centrum Onkologii im. prof. Lukaszczyka w Bydgoszczy
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Noble 2017

Regulacja zycia organizmow
| badanie hioczasteczek
na poziomie molekularnym

MAREK JURGOWIAK

NAGRODA NOBLA W DZIEDZINIE FIZJOLOGII LUB MEDYCYNY
wreczona zostata po raz pierwszy w 1901 r. Pierwszg nagrode
otrzymat niemiecki bakteriolog Emil Behring, twérca surowic
i szczepionek, m.in. przeciw tezcowi i btonicy. Dotychczas uho-
norowano 211 oséb, w tym 12 kobiet. Zaden z badaczy nie zo-
stat nagrodzony dwukrotnie. W mtodym wieku nagrodzo-
no F. Bantinga za odkrycie insuliny, miat wtedy 30 lat. Nato-
miast Peyton Rous, odkrywca wirus6w odpowiedzialnych za
nowotworzenie, odbierat Nobla jako 87-latek.

najwyzsza
czujnosé

Wiedza ma swe Zrodlo
w spostrzeganiu
podobienistw i powtarzaniu
si¢ zdarzen odbywajgcych
si¢ wokét nas.
Wilfred Trotter

Intuicja jest czynnikiem
istotnie cennym.
Albert Einstein

Laureaci tegorocznego Nobla — to trzej amerykanscy bada-
cze nagrodzeni za odkrycia dotyczace mechanizméw moleku-
larnych kontrolujacych rytm okotodobowy zycia:

» Jeffrey C. Hall (ur. 1945) — University of Maine, Maine, USA,

» Michael Rosbash (ur. 1944) — Brandeis University, Waltham,
USA; Howard Huges Medical Institut,

» Michael W. Young (ur. 1949) — Rockefeller University, New
York, USA.

najlepsza
koordynacja

12

najszybszy wzrost
cisnienia krwi

wydzielanie
kortyzolu

najnizsza
temperatura ciata

gteboki
sen

() najkrétszy
czas reakcji

najwyzsza
temperatura ciata

najwyzsze
ci$nienie krwi

wydzielanie
melatoniny

Zegar dobowy ma wptyw na wiele aspektow naszej fizjologii. Reguluje cykl snu, zachowania zywieniowe, wydzielanie hormonéw,
cisnienie krwi i temperature ciata. Duza cze$¢ naszych genéw jest takze regulowana przez ten mechanizm.
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Komitet Noblowski, uzasadniajgc przyznanie nagrody, stwierdzit:
+(--.) Zycie na Ziemi jest dostosowane do obrotu naszej planety. Wia-
domo przy tym, ze zyjgce organizmy, w tym cztowiek, majg wewnetrz-
ny biologiczny zegar, ktéry pomaga im dostosowac sie do regularne-
go rytmu dnia. Nie byto jednak jasne, w jaki sposéb dziata ten zegar.
Nagrodzeni uczeni pomogli wyjasni¢ jego funkcjonowanie u roslin,
zwierzat i ludzi”.

W poczatkach lat 70. XX w. laureaci tegorocznego Nobla zmodyfi-
kowali geny muszki Drosophila i uzyskali owady, ktére przestaty regu-
larnie sypia¢. Muszki aktywne catg dobe spaty tylko po kilka minut.
Gen warunkujgcy takg zmiane zachowania badacze nazwali ,period”.
Wykazali tez, ze koduje on biatko gromadzgce sie w komérkach
W ciggu nocy, a ulegajace degradaciji w ciggu dnia. Nastepnie ziden-
tyfikowali kolejne biatka, ktére wptywajg na autoregulacje tych me-
chanizméw wewnatrz komérki. Pézniej odkrywano kolejne geny i me-
chanizmy dziatajace w poszczegdélnych narzadach.

Bardzo precyzyjnie wewnetrzny zegar dostosowuje naszg fizjolo-
gie do poszczegdlnych faz dnia i wptywa na przebieg metabolizmu.
Zegar ten reguluje temperature ciata, poziom hormonéw, sen itd. To
dlatego miedzy godzing 5 a 6 rano powoli budzimy sig, a u mez-
czyzn poziom testosteronu ulega podwyzszeniu (dobra pora na sex),

a pomiedzy 10 i 12 organizm pracuje na petnych obrotach i jeste-
$my wydajni w pracy. Pomiedzy godzinami 21 i 22 wydzielana mela-
tonina sprawia, ze stajemy sie senni, a miedzy 2 i 3 w nocy wchodzi-
my w gteboki sen, przynoszacy wiele korzysci. Dlatego tez obecnie
dominuje poglad, ze zaburzenie relacji pomiedzy naszym stylem
zycia a rytmem zyciowym regulowanym przez wewnetrzny zegar
biologiczny odpowiada za wystgpienie wielu choréb, w tym cywiliza-
cyjnych. Potrafimy tez przestawia¢ nasz wewnetrzny zegar, o czym
wiedzg ludzie czgsto zmieniajacy np. strefy czasowe (piloci, stewar-
desy, tury$ci) czy pracujgcy zamiennie w dzien lub noca, jak np. dy-
zurujgey lekarze i pielegniarki, ale nie pozostaje to bez wptywu na
nasz organizm.

Zaburzenia cyklu dnia i nocy (sprzyja temu dodatkowo szalony
rozwoj cywilizacyjny) mogg mie¢ konsekwencje zdrowotne. Prowa-
dzi¢ mogg do zaburzeh metabolizmu i w konsekwencji do otytosci
czy niektérych postaci nowotworéw. Do$wiadczenia pokazujg tez,
ze np. u myszy zaburzenie cyklu dobowego prowadzi do szybszego
starzenia sig i uposledza dziatanie uktadu odpornosciowego. A mo-
ze popularyzacja wiedzy, ktérg zdobyliSmy dzieki noblistom, zwery-
fikuje takze nasze poglady na zmiane czasu w trybie: czas letni
i zimowy?

NAGRODA NOBLA W DZIEDZINIE CHEMII jest przyznawana od
1901 r. Pierwszym laureatem byt Holender J.H. van’t Hoff. Na-
grode przyznano dotychczas 108 razy 174 osobom, w tym Fre-
derick Sanger otrzymat jg dwukrotnie. Maria Sktodowska-Curie
otrzymata Nobla w roku 1911 za odkrycie polonu i radu, wy-
dzielenie czystego radu i prace nad wtasciwosciami chemicz-
nymi pierwiastkéw promieniotwérczych. Byt to drugi Nobel, po
wczesniejszym fizycznym z roku 1903.

Nobel chemiczny 2017 zostat przyznany trzem uczonym za opra-
cowanie techniki mikroskopii krioelektronowej, pozwalajgcej na ob-
serwowanie biomolekut, np. biatek, z niespotykang dotad doktadnos-
cig. Laureaci to:
» Jacques Dubochet (ur. 1942) — University de Lausanne,
Switzerland,

» Joachim Frank (ur. 1940) — Columbia University, New York,
USA,

» Richard Henderson (ur.1945) — MRC Laboratory of Molecular
Biology, Cambridge, UK.

Komitet Noblowski w uzasadnieniu przyznania nagrody napisat,
ze: ,(...) technika ta zrewolucjonizowata biochemig”. A biochemia
lezy przeciez nie tylko u podstaw poznania istoty proceséw zycio-
wych, ale takze rozwigzuje zagadki patomechanizmu choréb czto-
wieka. Stanowi wiec o postepie medycyny.

Mikroskopy krioelektronowe potrafig zamrozi¢ w ruchu zywe struk-
tury i zobrazowac je z precyzja siegajaca pojedynczych atomoéw. Ich
zaletg jest, ze w odréznieniu od klasycznych mikroskopow nie niszczg
zywych struktur. Ta metoda badawcza — jak gtosi Krolewska Szwedz-
ka Akademia Nauk — ,,(...) pozwala na okreslenie w wysokiej rozdziel-
czosci struktury bioczgsteczek w roztworach”. Umozliwia oglgdanie
bioczgsteczek w trzech wymiarach — 3D. Oprécz badania struktury
metoda ta pozwala na obserwowanie, w jaki spos6b czasteczki biolo-
giczne tgcza sie z innymi, tworzgc kompleksy i wchodzac z nimi w in-
terakcje.

W kriomikroskopii stosuje sie szybkie zamrazanie prébek w cie-
ktym azocie, co zapobiega uszkodzeniu badanych obiektéw (wolne
zamrazanie zawsze powoduje powstawanie krysztatkéw lodu nisz-
czgcych struktury). Co wiecej, kriomikroskopia pozwala takze $ledzi¢
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rozdzielczos$é
obecnie

rozdzielczosé
przed rokiem 2013

procesy zachodzgce na poziomie molekularnym. Wykonuje sie¢ wow-
czas serie zdje¢ prébek zamrozonych w réznych etapach przebiegu
badanego procesu. Potaczenie nastepnie tych zdje¢ daje animacje,
ktora pokazuje zmiany zachodzace w czasie.

Nagrodzona Noblem 2017 technika pozwolita np. uzyska¢ obraz
wirusa Zika, ktérego epidemia wybuchta w Ameryce Potudniowej. Da-
fo to podstawe do dalszej walki z wirusem.

W przysztosci, dzieki tego typu badaniom, lepiej poznamy cho-
roby prionowe, neurodegeneracyjne, nowotworowe, wirusowe
i uzyskamy mozliwosci prewenciji oraz terapii takich schorzen, pa-
mietajac, ze kazda choroba jest manifestacjg uszkodzen struktur
komoérkowych badZz wynikiem uposledzenia przebiegu proceséw
zyciowych.

Notka o autorze:

Dr n. med. Marek Jurgowiak jest cztonkiem Rady Progra-
mowej ,PRIMUM?”, sekretarzem Rady Programowej Centrum
Nowoczesnoéci ,Mtyn Wiedzy” w Toruniu, pracownikiem Kate-
dry i Zaktadu Biochemii Klinicznej Collegium Medicum UMK.




Szczedcia,
zdrowia,
pomyslnosci!

Kolejny jubileusz 60- 50- i 40-lecia uzyskania dyplomu lekarza juz za nami. W pazdzierniku (jak co roku od 22 lat)
mieliSmy przyjemno$¢ goscic¢ przy Powstancow Warszawy 11 —legitymujgcych sie najdtuzszym stazem medycz-
nym cztonkow Izby. W ich towarzystwie postuchaé chéru Medici Cantares, wreczy¢ im dyplomy, nagrody pie-
niezne (60-latkowie) i Eskulapy i porozmawiaé przy suto zastawionych stotach (kilka z tych rozméw mozna bedzie
przeczyta¢ w nastepnym ,,Primum”!). Jubilaci tez byli zadowoleni — nie spieszyli si¢ z opuszczeniem BIL i ztozy-

li na rece jej prezesa podziekowania dla organizatorow uroczystosci za ,przemitg atmosfere”.

©O-lecie uzyskania dyplomu:

Aleksandra Augustyn-Siemaszko
Stanistaw Betlejewski
Mirostawa Biatowgs-Suchanek
Mieczystaw Boguszynski
Bohdan Czerwinski

Ryszard Dtugotecki

Zdzistaw Gataj

Marian Geppert

Jerzy Kaliski

Maria Kaniasty

Zbigniew Karpinski

Zofia Machato

Maria Magierowska

Barbara Matysiak

Stanistawa Marchocka-Michniewska
Idalia Mastowska

Krzysztof Misztal

Edmund Nowak

Janina Pera

Jerzy Piziewicz

Zdzistaw Rakowski

Olgierd Sarrazin

Czestawa Stachowiak-Nowicka
Danuta Stasiak-Sobarnska
Iwona Stepien

Mieczystaw Uszynski

Irena Warda

Danuta Weronska

Janina Woéjcik

Irena Zmudziiska

S50-lecie uzyskania dyplomu:

Maria Brygman
Eugeniusz Czajkowski
Anna Dykas

Roman Graczykowski
Kazimiera Heise
Urszula Hoffman
Jerzy Jankowski
Tamara Kania
Stanistaw Kazmierski

Bogustawa Kiejkowska
Roman Kotzbach
Tadeusz Kowalewski
Janusz Ksigzek
Maria Ksigzek

Irena Kubacka
Wiadystaw Lasek
Janina Marcinkowska
Maria Martynska
Alicja Molik-Lasek
Zbigniew Pawtowicz
Roman Samkoéw
Wiadystaw Skiwski
Elzbieta Stefaniak
Edward Szymkowiak
Jerzy Talkowski
Janusz Targonski
Andrzej Wasniewski

4-O-lecie uzyskania dyplomu:

Andrzej Adamowicz
Bozena Badocha
Michat Benedyk
Ludmita Binkowska
Jacek Bogudzki

Ewa Borowska

Ewa Chimiak-Drozdzowska
Krystyna Cichewicz
Beata Cieslak
Zbigniew Cieslak
Jan Cisowski

Bogna Ciucias
Krystyna Czarnecka
Daria Dejewska-Tubielewicz
Zbigniew Domaracki
Stefan Donotek

Ewa Falkiewicz
Barbara Frankowska
Marek Froehlich
Krzysztof Gawet
Katarzyna Gizinska
Wihodzistaw Gizinski
Regina Glinska

Ignacy Goc

Janina Gorzoch

Anna Grudzien-Wolak
Wojciech Hagner
Leokadia Hermelin
Bozena Jabtonska

Ewa Jagietto-Skoczylas
Grazyna Janiszewska
Arkadiusz Jawien
Zbigniew Jesionowski
Stefan Kolesinski
Krystyna Kopa

Jozef Kowalczyk
Witold Kowalewski
Irena Kréliczewska
Karol tada

Aleksander tapuc¢
Halina tuczkowska
Stawomira Marchwicka-tapuc¢
Grazyna Matkowska
Ewa Molska

Grazyna Pachecka
Krzysztow Piekutowski
Mirostawa Polaszewska-Muszynska
Andrzej Rozmarynowski
Piotr Siwek

Stanistaw Skoczylas
Ineza Skrzypiec-Sikorska
Jolanta Stawinska
Dorota Sochacka
Roman Spychalski
Izabela Strzelecka
Andrzej Strzelecki
Andrzej Swincow

Zofia Szukalska
Jacenty Szukalski
Danuta Szymanska
Danuta Uram
Waldemar Weiss
Urszula Wisniewska
Ewa Wrzeszcz

Elzbieta Wysocka
Mariusz Wysoki

Zofia Zmystowska
Marek Zubiel



Fot. Agnieszka Banach

Szanowne Jubilatki,
Szanowni Jubilaci

W biezgcym roku szesédziesigtg rocznice
uzyskania dyplomu obchodzi trzydziestu
lekarzy. Dwudziestu siedmiu lekarzy zdo-
byto dyplom 50 lat temu, a dla szesédzie-
sigciu dziewigciu lekarzy mineto 40 lat.

Moment uzyskania dyplomu byt za-
pewne niezwykty i bardzo oczekiwany, po-
niewaz nareszcie mogliscie leczy¢ chorych
oraz specjalizowac sig w roznych zakresach
wiedzy medycznej. Nie zawsze jednak wy-
marzona specjalizacja byta mozliwa do
uzyskania. Wielu z Was, szczegélnie star-
szych, miato nakazy pracy i musiato podej-
mowac prace nie zawsze w wymarzonych
miejscach i w zgodzie z zaplanowang dzie-
dzing medycyny. Honoraria lekarskie nie
pozwalaty, aby utrzymac siebie i rodzing
z jednego miejsca zatrudnienia. Wyjazdy
za granice w celu poszukiwania lepszych
warunkow pracy oraz rozwoju zawodowe-
g0 byly wowczas prawie niemozliwe i zwy-
kle wigzaty sie z ucieczkg z kraju bez moz-
liwosci powrotu.

Mimo wymienionych trudnosci rozwéj
i postep medycyny w Polsce stale si¢ doko-
nywat i to nie tylko dzieki lekarzom za-
trudnionym w uczelniach medycznych, ale
przede wszystkim tym zapracowanym
i przemeczonym oraz Zle optacanym au-
tentycznym Judymom. To Wy podnosili-
Scie poziom i jakos$¢ leczenia polskich pa-
cjentow i wdrazaliscie nowoczesne metody
leczenia. To od Was czerpali wiedze prak-
tyczng i przyktady postepowania milodzi
lekarze stazysci i rezydenci. Dlatego tez
apeluje do mtodych lekarzy, aby zawsze
okazywali nalezyty szacunek starszym Ko-
lezankom i Kolegom, szczegblnie w sytua-
cjach, w ktorych potrzebujg pomocy lekar-
skiej. Lekarskie niskie emerytury i renty
nie pozwalajg na kupowanie ustug w pry-
watnej stuzbie zdrowia, aby przyspieszyé
i wdrozyc¢ wlasciwe leczenie.

Weszystkim Jubilatom gratuluje i dzie-
kuje za lata stuzby w ochronie zdrowia
oraz za pobrane od Was przyklady etyki
lekarskiej i praktyczne umiejetnosci.

Zycze dlugich lat zycia w zdrowiu!

Stanistaw Prywiriski
Prezes Bydgoskiej Izby Lekarskiej




Specjalizacje

Kujawsko-Pomorski Urzad Wojewo6dzki w Bydgoszczy Wydziat Zdrowia — Kujawsko-Pomorskie Centrum Zdrowia
Publicznego informuje, ze wymienieni ponizej lekarze i lekarze dentys$ci z wojewo6dztwa kujawsko-pomorskiego
uzyskali tytut specjalisty w poszczegélnych dziedzinach medycyny w sesji wiosennej 2017 r.

ALERGOLOGIA
dr n. med. Grzegorz Siergiejko pod kierunkiem prof. dr. hab.
n. med. Zbigniewa Bartuziego

ANESTEZJOLOGIA | INTENSYWNA TERAPIA
lek. Maria Gertruda Baumgart-Korecka pod kierunkiem lek. Jana
Kosiora
lek. Wojciech Jan Cisek pod kierunkiem lek. Urszuli Jantarskiej
lek. Andrzej tukasz Marszatek pod kierunkiem lek. Anny Jaszkiewicz
lek. Marek Andrzej Oczo$ pod kierunkiem lek. Jacka Sowy
lek. Katarzyna Stomkowska pod kierunkiem lek. Marcina Sikor-
skiego
lek. Katarzyna Maria Wiectawska pod kierunkiem lek. Przemysta-
wa Goska

ANGIOLOGIA
dr n. med. Arkadiusz Migdalski pod kierunkiem prof. dr. hab.
n. med. Arkadiusza Jawienia
lek. Bogustawa Ewa Wisniewska pod kierunkiem dr. n. med. Karo-
la Suppana

BALNEOLOGIA | MEDYCYNA FIZYKALNA
dr n. med. Lidia Janina tepska pod kierunkiem lek. Tomasza Ka-
sihskiego
lek. Aldona Zofia Nowak pod kierunkiem dr. n. med. Roberta Szaf-
kowskiego
dr n. med. Ewa Jadwiga Winczyk pod kierunkiem prof. dr hab.
n. med. Ireny Ponikowskiej

CHIRURGIA DZIECIECA
lek. Adam Karol Wilczynski pod kierunkiem dr n. med. Ireny Dani-
luk-Matras

CHIRURGIA OGOLNA
lek. Maciej Lewandowski pod kierunkiem lek. Pawta Jarmocika
lek. Piotr Marcin Lewicki pod kierunkiem dr. n. med. Tadeusza
Siemki
lek. Michat Mréwczynski pod kierunkiem lek. Jerzego Rozmusa
lek. tukasz Pratnicki pod kierunkiem dr. n. med. Dariusza Za-
bickiego
lek. Marta Agnieszka Przybyt pod kierunkiem dr. n. med. Roberta
Szycy
lek. Przemystaw Wyzgowski pod kierunkiem dr. n. med. Radosta-
wa Zrodlewskiego

CHOROBY PtUC
lek. Patryk Andrzej Wasilewski pod kierunkiem lek. Pawta Wudar-
skiego

CHOROBY WEWNETRZNE
lek. Sebastian Derdowski pod kierunkiem lek. Marka Wozniaka
lek. Ewelina Ewa Gierszewska pod kierunkiem lek. Marka Wozniaka
lek. Sylwester Kleczka pod kierunkiem lek. Tomasz Pawlika
lek. Daniel Kryszak pod kierunkiem lek. Anny Prabuckiej-Barto-
szewicz
lek. Katarzyna tadniak pod kierunkiem lek. Violetty Polaszewskiej-
-Putkownik
lek. Piotr Makowski pod kierunkiem lek. Violetty Polaszewskiej-
-Putkownik
lek. Radomir Barttomiej Osinski pod kierunkiem dr n. med. Lidii
Pawtowicz
lek. Marta Tykwinska pod kierunkiem dr. n. med. Jacka Gockiego

lek. Katarzyna Anna Zak-Patczyiska pod kierunkiem lek. Macieja
Grossa

DIABETOLOGIA
lek. Jolanta Izabela Dobber-Mazurkiewicz pod kierunkiem dr n. med.
Anny Kaminskiej
lek. Elzbieta Matgorzata Silkowska pod kierunkiem lek. Lucyny
Sobito-Pawlik

ENDOKRYNOLOGIA
lek. Katarzyna Krzyzewska pod kierunkiem prof. dr. hab. n. med.
Romana Junika
dr n. med. Anna Franciszka Kaminska pod kierunkiem prof. dr.
hab. n. med. Romana Junika
lek. lwona Florczyk pod kierunkiem prof. dr. hab. n. med. Romana
Junika

ENDOKRYNOLOGIA | DIABETOLOGIA DZIECIECA
dr n. med. Sylwia Magdalena Murawska-lzdebska pod kierunkiem
lek. Barbary lwaniszewskiej

GERIATRIA
lek. Monika Maria lwaszko pod kierunkiem lek. Joanny Kota-
kowskiej

HEMATOLOGIA
lek. Maria Roksana Czyzewska pod kierunkiem lek. Marcina Rymki

KARDIOLOGIA
dr n. med. Dorota Beata Bednarska pod kierunkiem dr. n. med.
Roberta Bujaka
lek. Andzelika Magdalena Hoffmann pod kierunkiem dr. n. med.
Jacka Gesska
lek. Justyna Elzbieta Jaraczewska pod kierunkiem dr. n. med. Gwi-
dona Polaka
lek. Marcin Mindykowski pod kierunkiem dr. n. med. Gwidona
Polaka
lek. Michat Szawiel pod kierunkiem lek. Katarzyny Grudzien-
-Chmielewskiej

MEDYCYNA PALIATYWNA
lek. Danuta Grazyna Balcerzak pod kierunkiem lek. Anny Adamczyk
dr n. med. Robert Mikotaj Kurowski pod kierunkiem lek. Bogny
Mazurkiewicz
lek. Aleksandra Marta Meller pod kierunkiem lek. Radostawa Ko-
nieczki
lek. Weronika Maria Zurawska pod kierunkiem lek. Wojciecha Iwaszki

MEDYCYNA RATUNKOWA
lek. Tomasz Marcin Kuss pod kierunkiem lek. Andrzeja Purcela

MEDYCYNA RODZINNA
lek. Mariusz tukasz Pacholski pod kierunkiem lek. Beaty Mikotaj-
czyk-Bartosz
lek. Michat Aleksander Lasik pod kierunkiem lek. Alicji Kubiak
lek. Marcin Waldemar Grajkowski pod kierunkiem lek. Bozeny To-
karczyk
lek. Marta Gaj pod kierunkiem lek. Katarzyny Klucz
lek. Marzena Dorota Klimek pod kierunkiem lek. Katarzyny Wyso-
ckiej-Nowakowskiej
lek. Artur Szkielonek pod kierunkiem dr. n. med. Krzysztofa Bucz-
kowskiego




® lek. Sebastian Dawid Wczysta pod kierunkiem lek. Jacka Wczysty

NEFROLOGIA
® lek. Anna Maria Kardymowicz pod kierunkiem prof. dr. hab. n. med.
Jacka Manitiusa

NEFROLOGIA DZIECIECA
® lek. llona Maria Olszak-Szot (z dorobku)

NEONATOLOGIA
© lek. Agata Maria Baranowska pod kierunkiem dr. n. med. Jarosta-
wa Szutczynskiego

NEUROLOGIA

® lek. Dawid Gaweda pod kierunkiem lek. Aleksandry Derc

® lek. Marta Beata Ktoszewska pod kierunkiem lek. Violetty Palacz-
-Dudy

® lek. Maciej Jan Szumny pod kierunkiem lek. Anny Walczak

® lek. Anna Katarzyna Szacitto pod kierunkiem dr. n. med. Grzegorza
Krychowiaka

OKULISTYKA

©® dr n. med. Monika Agnieszka Futyma pod kierunkiem dr n. med.
Marzeny Petrus

® lek. Anna Maria Zachwieja pod kierunkiem dr n. med. Marzeny
Petrus

ONKOLOGIA | HEMATOLOGIA DZIECIECA
® dr n. med. Krzysztof Czyzewski pod kierunkiem dr. n. med. Rober-
ta Debskiego

ONKOLOGIA KLINICZNA
® lek. Dorota Agnieszka Gackowska-Matek pod kierunkiem lek. Ju-
styny Wietrzynskiej

ORTOPEDIA | TRAUMATOLOGIA NARZADU RUCHU

® lek. Radostaw Pawet Cegiel pod kierunkiem lek. Zbigniewa Mu-
szynskiego

® lek. Dawid tukasik pod kierunkiem lek. Marka Szczepanca

® lek. Bartosz Jerzy Nowakowski pod kierunkiem lek. Bogdana Woj-
teckiego

® lek. Kamil Krzysztof Sadzikowski pod kierunkiem lek. Marka
Szczepanca

® lek. Marcin Weiss pod kierunkiem dr. n. med. Waldemara Weissa

® lek. Piotr Mikotaj Zawieja pod kierunkiem lek. Krzysztofa Tury

OTORYNOLARYNGOLOGIA

® lek. Dawid Matyniak pod kierunkiem dr n. med. Grazyny Doro-
szewskiej

® lek. Malwina Dorota Wamka pod kierunkiem dr. n. med. Piotra Wi-
niarskiego

www.NOWOCZESNeUbezpieczenia.p!

¥ oC dla lekarzy

PRIMUM

@ firmowe

BH dom i mieszkanie s samochéd

tel. 601 672 659

Agencja Ubezpieczeniowa Czajkowski

PEDIATRIA

® lek. Piotr Ksiezniakiewicz pod kierunkiem dr n. med. Barbary Tejzy

® lek. Karolina Marta Pratnicka pod kierunkiem dr n. med. Katarzyny
Kuczmy-Urbanek

® lek. Monika Irena Sottysiak pod kierunkiem lek. Iwony Sielatyckiej-
-Chojny

® lek. Barbara Janina Szwajkowska-Kropisz pod kierunkiem lek.
Barbary lwaniszewskiej

® lek. Magdalena Tworkiewicz pod kierunkiem dr n. med. Katarzyny
Jankowskiej

® lek. Anna Zywica pod kierunkiem lek. Grazyny Razmuk

PERIODONTOLOGIA
® lek. dent. Aldona Anna Flader pod kierunkiem lek. dent. Janusza
Chmielowca

POLOZNICTWO | GINEKOLOGIA

® lek. Michat Augustyniak pod kierunkiem lek. Marka Stygi

® lek. Radostaw Janicki pod kierunkiem dr. n. med. Pawta Sadte-
ckiego

® lek. Karol Piotr Siwek pod kierunkiem lek. Michata Szolginii

PSYCHIATRIA

® lek. Monika Katarzyna Koztowska pod kierunkiem dr n. med. Ewy
Jodkiewicz-Pilaczynskiej

® lek. Dobrostawa Mrowinska pod kierunkiem lek. Dominiki Biatas-
-Kopysteckiej

® lek. Pawet Radziejewski pod kierunkiem lek. Magdaleny Malczew-
skiej

® lek. Marlena Agnieszka Trzcinska pod kierunkiem lek. Dominiki
Biatas-Kopysteckiej

RADIOLOGIA | DIAGNOSTYKA OBRAZOWA

® lek. Jolanta Czerwinska pod kierunkiem dr n. med. Elzbiety Nawro-
ckiej

® lek. Krzysztof Kamil Kula pod kierunkiem dr n. med. Jadwigi Sza-
bo-Moskal

® lek. Agnieszka Wyrowinska pod kierunkiem lek. Stawomira Kape-
latego

RADIOTERAPIA ONKOLOGICZNA
® dr n. med. Mieszko Marek Biatas pod kierunkiem dr. hab. n. med.
Krzysztofa Roszkowskiego, prof. UMK

STOMATOLOGIA DZIECIECA
® lek. dent. Agnieszka Ewa Kupryjanczuk pod kierunkiem lek. dent.
Olgi Brachy

STOMATOLOGIA ZACHOWAWCZA Z ENDODONCJA
® lek. dent. Matgorzata Paulina Mazurkiewicz pod kierunkiem
lek. dent. Hanny Kluziak-Muszarskiej

PRZEWAGA
waez JAKOSC

VITALABO

Laborataria Medyczne

v

ul. gen. J. Hallera 2 E, Bydgoszcz
www.vitalabo.com.pl




Radca prawny BIL informuje

czes¢ druga

Zmiany w zakresie dokumentacji medycznej

Udostepnianie
dokumentacji medyczne)

Ustawa z 23 marca 2017 r. o zmianie usta-
wy o prawach pacjenta i rzeczniku praw
pacjenta oraz niektorych innych ustaw
(Dz. U. z 26 kwietnia 2017 r. poz. 836), kt6-
ra weszta w zycie 11 maja 2017 r., wpro-
wadzita istotne zmiany dotyczace miedzy
innymi dokumentacji medyczne;j.

Bardzo wazng sprawag, ktéra zostata ure-
gulowana na nowo w omawianej nowelizacji,
jest przechowywanie i udostepnianie doku-
mentacji medycznej po zaprzestaniu wyko-
nywania dziatalnosci leczniczej. Dotychcza-
sowa regulacja w tym zakresie nie byta spéj-
na i kompleksowa, w rezultacie dokumenta-
cja niejednokrotnie byta przechowywana
w niewtasciwych warunkach albo ulegata
zniszczeniu badz rozproszeniu. Szczegolny
problem powstawat w wypadku $mierci leka-
rza prowadzacego praktyke zawodowg — ro-
dzina, spadkobiercy nie wiedzieli co zrobi¢
z pozostatg dokumentacjg, zawierajgcg
przeciez wrazliwe dane osobowe pacjentéw.

Nowelizacja zaktada co do zasady, ze
dokumentacje medyczng podmiotu za-
przestajacego wykonywania dziatalnosci
leczniczej przejmuje podmiot, ktory
przejat jego zadania. W wypadku braku
podmiotu przejmujacego zadania — za
dokumentacje podmiotu leczniczego
niebedacego przedsigbiorca (samodziel-
ne publiczne zaktady opieki zdrowotnej
i jednostki budzetowe) oraz instytutu ba-
dawczego odpowiada podmiot tworzacy
albo podmiot sprawujacy nadzér. Pozo-
state podmioty lecznicze (np. przedsie-
biorcy, fundacje, stowarzyszenia), a tak-
ze osoby wykonujace zawod w formie
praktyki zawodowej (lekarze, pielegniar-
ki, potozne) zobowigzani sg w wypadku
zaprzestania dziatalnosci leczniczej do
zawarcia na swoj koszt, na okres wyma-

WYNAJME

GABINET LEKARSKI

W BYDGOSZCZY
OSIEDLE BLONIE

Zainteresowane
osoby prosze o kontakt
pod numerem telefonu

695 027 171

gany ustawa, umowy o przechowywaniu
dokumentacji medycznej z innym pod-
miotem udzielajgcym $wiadczen zdro-
wotnych.

W przypadku $mierci osoby — lekarza,
pielegniarki, potoznej — wykonujacej za-
wod w formie praktyki zawodowej, obo-
wigzek przechowywania i udostepniania
dokumentacji zostat natozony odpowied-
nio na wtasciwe okregowe izby lekarskie
i okregowe izby pielegniarek i potoznych.
W zwigzku z tym nowym obowigzkiem dla
jednostek samorzgdu zawodowego leka-
rzy, znowelizowana zostata takze Ustawa
z 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich. W ar-
tykule 5, okreslajgcym zadania samorzgdu
lekarzy, dodano punkt 11 a o tresci: przecho-
wywanie i udostepnianie dokumentacji me-
dycznej w przypadku, o ktérym mowa w art.
30 a ust. 3 pkt. 3 Ustawy z 6 listopada 2008 r.
o prawach pacjenta i rzeczniku praw pacjenta
(Dz. U. 22016 r. poz. 186, 823, 960 i 1070
oraz z 2017 r. poz. 836). Znowelizowano tez
zapis art. 115 ustep 1 ustawy o izbach lekar-
skich, zapewniajgc finansowanie tego nowe-
go zadania ze $rodkéw budzetu panstwa.

W wypadku wykreslenia podmiotu
z rejestru podmiotow wykonujacych
dziatalnos$¢ leczniczg z urzedu, organ
prowadzacy rejestr wezwie podmiot wy-
kreslany do wskazania podmiotu, ktory
ma przechowywaé dokumentacje, a je-
zeli okaze sie to bezskuteczne, sam
okresli sposob postepowania z doku-
mentacjg na koszt podmiotu wykreslone-
go. Wreszcie w przypadku, gdy nie jest
mozliwe ustalenie podmiotu odpowie-
dzialnego za przechowywanie dokumen-
tacji medycznej po zaprzestaniu wykony-
wania dziatalnosci leczniczej, za prze-
chowywanie dokumentacji odpowiada
wojewoda.

WYNAJME
GABINETY LEKARSKIE

przy ulicy Jagiellonskiej 36a
w Bydgoszczy
(atrakcyjna lokalizacja, komfortowe
warunki, cena do uzgodnienia).

Mozliwo$¢ obejrzenia gahinetdw na stronie
www.gabinetymarinahouse.hydgoszcz.pl

relefon 602 753 233

Podmiot, ktory przekazuje dokumen-
tacje leczniczg po zaprzestaniu wykony-
wania dziatalnosci leczniczej, zobowia-
zany jest do przekazania jej w taki spo-
sob, ktory zapewnia zabezpieczenie
przed zniszczeniem, uszkodzeniem lub
utratg, a takze dostepem os6b nieupraw-
nionych. Podmiot, ktéry przejmuje doku-
mentacje, tak samo jest zobowigzany do jej
udostepnienia na zasadach ustawowych.
Miejsce przechowywania dokumentacji me-
dycznej podmiotu po zakonczeniu jego dzia-
talnosci jest ujawnione w rejestrze zgodnie
z ustawg o dziatalnosci leczniczej.

Wykonanie obowigzku przekazania
dokumentacji medycznej po zaprzesta-
niu prowadzenia dziatalnos$ci leczniczej
zostato zabezpieczone sankcjami, a mia-
nowicie karag pieniezng. Takg kare na
ostatniego kierownika podmiotu udzielajgce-
go $wiadczen zdrowotnych, likwidatora lub
syndyka naktada¢ moze organ prowadzacy
rejestr podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢
leczniczg, a w przypadku praktyk zawodo-
wych — odpowiednio wtasciwa okregowa ra-
da lekarska lub okregowa rada pielegniarek
i potoznych. Do uchwat rady w tym zakresie
zastosowanie bedg miaty przepisy Kodeksu
postepowania administracyjnego dotyczace
decyzji administracyjnych, a organem wyz-
szego stopnia w tych sprawach bedzie mini-
ster wtasciwy do spraw zdrowia. Przychody
z kar stanowi¢ beda przychody wtasne izb.

Wspomnie¢ na koniec nalezy, ze wszyst-
kie te regulacje dotyczace przekazywania
dokumentacji medycznej nie beda miaty
zastosowania wobec elektronicznej doku-
mentacji medycznej udostepnianej w Sy-
stemie Informacji Medycznej (SIM), ta do-
kumentacja po zaprzestaniu wykonywania
dziatalno$ci leczniczej bedzie przechowywana
i udostepniana przez jednostke podlegtg mini-
strowi wtasciwemu do
spraw zdrowia wtasciwg
w zakresie systemow in-
formacyjnych ochrony
zdrowia w Systemie In-
formacji Medyczne;.

Jadwiga

Jarzgbkiewicz-Gérniak

Radca prawny BIL

SPRZEDAM

bardzo mafo uzywane
NARZEDZIA

STOMATOLOGICZNE

tel. 695 146 353
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ul. Dmowskiego 10

Zainteresowane osoby prosze o kontakt
pod numer telefonu

600503 8/8

GABINET LEKARSKI

Gabinet lekarski 30m? w nowo wybudowanym,
nowoczesnym obiekcie, przystosowany jako
gabinet ginekologiczny wraz ze wspoing poczekalnig
do drugiego gabinetu ginekologicznego.

W budynku 3 gabinety lekarskie, dentystyczny
i rehabilitacji i ginekologiczny. Duzy parking,
klimatyzacja. Lokalizacja: ul. Nakielska 175A
przy Centrum Handlowym Miedzyn

Kontakt 792 077 044

Moj jest ten
kawatek podtogi!...

...Odbiega mtodos¢ usmiechnieta,
Pierzcha Nadzieja, Mitos¢, Chwata...
O, czemu pamie¢ mi zostata!

George Gordon Byron

Szanowne Kolezanki i Koledzy!

Jesierk wezednie sie zaczeta, a wraz z tg najmniej (przynaj-
mniej dla mnie) sympatyczng porg roku opanowat mnie ponu-
ry nastréj. Bo z czego to sie cieszyé? Stoica coraz to mniej,
deszez, jezeli nie pada, to leje! Za poetg chciatoby sie powie-
dziel ,,0 szyby deszcz dzwoni, deszcz dzwoni jesienny”, a za in-
nym ,,oto sie jesied zaczeta | nie ma komu daé w worde’ no,
bo nie ma. Sami widzicie, ze nie mozna w tej sytuacji tryskaé
humorem, zajmowaé sie jakimi$ przyziemnymi sprawami, jak
na przyktad polityka, czy tez ogladaniem okropnych progra-
méw telewizyjnych, no chyba moze poza Kiepskimi. Prasa ze
swoimi tendencyjnymi artykutami tez jest wnie do czytania.
A jak wspomng, ze po trzynastu latach wspélnego mieszkania
z naszq ,,brytka” wmusielidmy sie rozstaé, bo koty przeciez nie sqg
dtugowieczine, to zrozumiecie wmoj podty nastréj. Coraz czesciej
w takich ponurych dniach jesiennych nachodzi wwnie ochota
zaprzestania ,zamiatania’ tego mego kawatka podtogi!

Zeby byto jeszcze smutniej, to moge ponarzekaé tak jak
w cytowanym fragmencie wiersza Byrona i nie wiem tylko, czy
mam sig cieszyé, ze wi jeszcze pamiel zostata.

Koicze stowami poety ,, tristis est anima mea™!

Chyba jeszcze nadal Wasz . X
A i A\*J&gn pu SR
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Klinika Leczenia Nieptodnosci
nr 1 w Polsce!

A/ INVICTA

INVICTA Sp. z 0.0. Oddziat w Bydgoszczy zatrudni:

karzy specjalistow

nhekologii i potoznictwa

Oferujemy:
« kompleksowe szkolenie w zakresie zabiegéw i procedur leczenia nieptodnosci
« atrakcyjne wynagrodzenie
. w perspektywie mozliwos¢ otwarcia specjalizacji w zakresie endokrynologii
i medycyny rozrodu

Oczekujemy docelowo pracy w petnym wymiarze.
Osoby zainteresowane prosimy o wysytanie CV na adres e-mail:
rekrutacja@invicta.pl (podajac w temacie maila lekarz ginekolog)

lub kontakt telefoniczny pod nr +48 662 017 946. .,‘:l,
e !
ﬂ W
-
w P &
3

www.klinikainvicta.pl » & 7



Spotkanie
Lekarzy
Seniorow!

PRACA

Podejmiemy wspétprace z lekarzem stoma-
tologiem w prywatnej przychodni stomatolo-
gicznej w Bydgoszczy. Mamy dtugoletnie do-
Swiadczenie .Warunki pracy do uzgodnienia.
Zainteresowane osoby prosimy o kontakt tel.
604 796 594.
L 2
Szpital Uniwersytecki nr 1 im. dr. A. Jurasza
w Bydgoszczy poszukuje lekarzy specijali-
stow lub w trakcie specjalizacji w dziedzinie
choréb wewnetrznych lub nefrologii do pra-
cy w Klinice Nefrologii, Nadci$nienia i Chorob
Wewnetrznych oraz do udzielania $wiadczen
zdrowotnych w Poradni Nefrologicznej. Zain-
teresowane osoby prosimy o kontakt pod
numerem telefonu: 52 5854092, 52 5854030
lub przestanie dokumentéw aplikacyjnych na
adres e-mail: rekrutacja@jurasza.pl
L 2

Szpital uniwersytecki nr 2 im. dr J. Biziela
w Bydgoszczy oddziat kliniczy medycyny ra-
tunkowej zatrudni: lekarza z tytutem specja-
listy lub lekarza w trakcie specjalizacji
w poszczeg6lnych dziedzinach: choréb we-
wnetrznych, chirurgii ogélnej, medycyny
ratunkowej lub zainteresowanych pracag
w Oddziale Klinicznym Medycyny Ratunkowej.
Dokumenty aplikacyjne nalezy przesta¢ na

Osrodek Nasz Lekarz, specjalizujacy sie
w kompleksowym prowadzeniu
badan klinicznych, otworzyt nowa placéwke,
zlokalizowana w Bydgoszczy.

©® 8 listopada wyktad pt. ,Witamina D —

adres e-mail: wioletta.gorna@biziel.pl. Kontakt
telefoniczny: 501 035 877, 52 3655207.

2
Nowoczesna kameralna przychodnia stomatolo-
giczna w Gminnej Przychodni w Dragaczu z sie-
dzibg w Dolnej Grupie zatrudni lekarza stoma-
tologa. Pacjenci wytgcznie na NFZ, dni, godzi-
ny oraz forma zatrudnienia do uzgodnienia.
Komfortowe warunki pracy. Tel. 883 315 849.

L 2
Hospicjum im. bt. Ks. Jerzego Popietuszki
w Bydgoszczy zatrudni lekarza na dyzury
oraz lekarza do Opieki Domowej, warun-
ki pracy i ptacy oraz forma zatrudnienia do
uzgodnienia. Kontakt: hospicjum@bydg.pl
lub tel. 52 3614853.

lek XXI wieku” wygtosi dr. n. med. Pawet Rajewski.

Tego samego dnia w godzinach 14.00-15.00 lekarze seniorzy bedg mogli skorzysta¢ z bezptatnych
szczepieh przeciwgrypowych w siedzibie Bydgoskiej Izby Lekarskiej.

©® 9 grudnia zapraszamy na uroczysta Wigilie w siedzibie Bydgoskiej Izby Lekarskiej —

na godzine 11.00.

Zapmszamg «

na SRR
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Mikotajki! ‘
Spotykamy sie 10 grudnia, w niedziele,
w Patacu Mtodziezy i jak zwykle bawimy
wyémienicie w towarzystwie $w. Mikotaja
i $niezynek. Zapraszamy Panstwa w trzech
turach: o godzinie: 11, 13 i 15. Zapisy do
23 listopada w siedzibie Bydgoskiej I1zby Le-
karskiej lub telefonicznie 52 3460084, pani
Jolanta Klewicz.

Turniej brydza sportowego par z BIL!

Bydgoska Izba Lekarska planuje zorganizowa¢ turniej brydza sportowego
par. Przewidywany termin zawodow — 25 listopada 2017 r. Do udziatu zapra-

szamy wszystkich pracownikow ochrony zdrowia. Na zwyciezcédw czekajg nagrody.
Zgtoszenia par przyjmujemy do 31 pazdziernika 2017 r. Obowigzuje wpisowe (na
cele organizacyjne) w wysokosci 100 zt od pary.

Rozegranie turnieju uwarunkowane jest liczbg zgtoszonych par, stad wyznaczony
termin zgtaszania udziatu w turnieju. Dalsze informacje wkrotce.

Kontakt: Michat Heimann, BIL, tel.: 52 3460780 lub 52 3460084, e-mail: m.heimann@

hipokrates.org

Realizujemy projekty badawcze od | do IV fazy
wszystkich specjalnosci medycznych.

Lekarzy zainteresowanych wspélpraca
zapraszamy do kontaktu!

Dyrektor Odrodka, Tel: +48 606 453 300

ZON\ Nosz
S Lekerz

Dsrodek Badan Klinicznych

Nasz Lekarz

dr hab. n. med, Slawomir Jeka

Klinika Wident

ul. Szubinska 93-95
85-312 Bydgoszcz

+48 (52) 321 59 16
bydgoszcz@naszlekarz.com.pl
www.naszlekarz.com.pl




KWINTESENCJA KLASY SUV
Zwiekszony przeswit.
Naped i-ACTIV AWD.

Bezpieczenstwo. Charakter. Dynamika.

Idealne na miejskie wyzwania...
| poza utartymi szlakami.
Dwa samochody.

Jedna filozofia.

DRIVE TOGETHER

AFE—1K

www.mazdasuv.pl

NOWA
MAZDA CX-5 MAZDA CX-3

NORDIC MOTOR Sp. z o.0.
Autoryzowany Dealer Mazda

ul. Fordoniska 307 | tel. 52 339 07 33
85-766 Bydgoszcz | www.mazda.bydgoszcz.pl mazZzpa




- Lease&Drive 41 O
70

Promocja Lease&Drive 1%
1% ceny, 100% jazdy.

Ciesz sie komfortem i bezpieczenstwem, ktéry daje jazda nowym Mercedesem ptacac co miesigc drobny utamek jego ceny.

Klasa E
1863 PLN netto/m-c*

» Wptata wstepna tylko 5%
* Pakiet Gwarancyjny Gratis

* Rata miesieczna netto dla Klasy E Limuzyny w wers;ji silnikowej E 200 d w programie finansowania
Lease&Drive 1% dla przedsigbiorcéw (wptata wstepna: 5% ceny netto pojazdu, okres umowy:
36 miesiecy, przebieg $rednioroczny: 25 000 km), gwarantowana warto$¢ koricowa.
Oferta Mercedes-Benz Leasing Polska Sp. z 0.0.

O szczegbly oferty zapytaj Doradce Handlowego.

Mercedes-Benz Bank

Auto Frelik Anna Frelik Sp. K.

Autoryzowany Salon i Serwis Mercedes-Benz

Torun, ul. Szoda Chetminska 214 Bydgoszcz, ul. Nowotorunska 27
tel. +48 600 400 900, e-mail: info@frelik.mercedes-benz.pl



