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„Kolos na glinianych nogach”

Dnia 14 listopaDa 2014 r. sąD najwyższy wyDał orze-
czenie o tym, że naroDowy FunDusz zDrowia nie może 
karać lekarzy Finansowo za błęDy aDministracyjne, 
np. nieprawiDłowo wystawione recepty czy zlecenia 
na wyroby ortopeDyczne (sygn. akt i csk 633/13).

Rozprawa dotyczyła ponad 90-letniego lekarza, od którego NFZ zażądał zwrotu ok. 66 
tys. zł tytułem „kwoty nienależnej refundacji” w związku z nieprawidłowościami przy 
prowadzeniu dokumentacji medycznej. Mazowiecki oddział NFZ w Warszawie zarzucił 
seniorowi szereg nieprawidłowości w związku z zawartą z oddziałem umową na prze-
pisywanie leków refundowanych dla siebie i swojej rodziny (pro auctore i pro familia). 
Na podstawie tej umowy lekarz przepisywał leki, ordynując je samodzielnie oraz jako 
kontynuację terapii zalecanej przez lekarzy specjalistów, w tym także dla swej chorej 
na chorobę Alzheimera żony. Na podstawie uchybień w prowadzeniu dokumentacji NFZ 
zażądał od seniora horrendalnie wysokiej kwoty. Ponieważ lekarz nie zgodził się na jej 
uregulowanie, a NFZ nie mógł „ściągnąć” jej bezpośrednio z bieżących należności wo-
bec funduszu, jak to się dzieje wobec wszystkich, którzy mają kontrakty na świadczenia 
z NFZ, tenże oddział NFZ pozwał lekarza do sądu cywilnego o zwrot ww. kwoty. Zarówno 
sądy pierwszej, jak i drugiej instancji, nie wgłębiając się zanadto w niuanse prawne 
i opierając się na literalnym brzmieniu przepisów, uznawały zasadność roszczenia NFZ. 
Nie analizowały w swoich rozstrzygnięciach kwestii, czemu te kary mają służyć oraz 
czemu ma służyć zawarta z NFZ umowa na przepisywanie leków refundowanych. Nie 

interesowało owych sądów, dlaczego instytucja ubezpieczeniowa żąda zwrotu kwoty 
nienależnej refundacji, której to lekarz w żaden sposób wcześniej nie otrzymał. To pa-
cjent, realizując receptę na leki refundowane, jest niejako beneficjentem tej recepty, 
a kwoty te bezpośrednio otrzymuje apteka.

W swoim orzeczeniu Sąd Najwyższy wskazał na nieprawidłową interpretację zapisów 
zawartej umowy pomiędzy lekarzem a NFZ. Stwierdził, że umowa ma służyć zapobie-
ganiu wyłudzaniu publicznych pieniędzy, aby nie trafiały one do osób nieuprawnionych 
i w takim kontekście należy oceniać konsekwencje stwierdzanych nieprawidłowości 
– a więc roszczenie kary jako zwrotu nienależnej refundacji w sytuacji, kiedy receptę 
otrzymał i ją zrealizował pacjent ubezpieczony, a więc taki, który do tej refundacji ma 
prawo. Z zasady orzeczona przez NFZ kara miała charakter odszkodowawczy, co ozna-
cza, że wnioskując o nią, NFZ powinien jednoznacznie wskazać właśnie tę szkodę, a nie  
opierać ją na błędach w prowadzonej dokumentacji medycznej, jak miało to miejsce we 
wspomnianym przypadku. Szkoda bowiem oznacza, że kwoty z kwestionowanej refun-
dacji trafiły w ręce niepowołane, a więc w ręce osoby, która nie posiada uprawnień do 
refundacji leków (jest nieubezpieczona, nie choruje na określoną chorobę, nie jest np. 
inwalidą wojennym). Nie należy bowiem utożsamiać wadliwego prowadzenia dokumen-
tacji lekarskiej z przepisywaniem leków osobom nieuprawnionym. Od lekarza można 
w takiej sytuacji żądać jedynie odszkodowania za nienależyte wykonanie umowy, a nie 
o naprawienie szkody, której w tym wypadku rzeczywiście nie było.

W uzasadnieniu swego orzeczenia Sąd Najwyższy stwierdził, iż samo naruszenie umo-
wy czy znalezienie błędu w jej realizacji nie jest podstawą do nakładania kar. Myślę, że 
od tej pory wielu z nas inaczej spojrzy na konsekwencje kontroli, jaką corocznie prze-
prowadza NFZ w zakresie zasadności refundacji leków.

 Zbigniew Gugnowski

słowo reDaktora
naczelnego

mailto:pmr_gizycko%40pro.onet.pl?subject=
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Koleżanki i Koledzy,

28 marca 2015 r. odbył się już XXXIII Okręgowy Zjazd Lekarzy Warmińsko-Mazurskiej 
Izby Lekarskiej. Chciałbym przede wszystkim podziękować wszystkim delegatom, którzy 
zechcieli przybyć w tym dniu do Domu Lekarza i przez kilka godzin rozmawiać o proble-
mach nurtujących nasze środowisko. Frekwencja 60% trochę martwi, ale w jakiś sposób 
odzwierciedla stopień zaangażowania lekarzy i lekarzy dentystów w pracę samorządową.

Z satysfakcją mogę jednak powiedzieć, że przebieg zjazdu był bardzo interesujący, co 
znalazło swoje odzwierciedlenie w przyjętych dokumentach zjazdowych.

Podsumowując poprzedni rok, po raz kolejny okazało się, że głównym problemem w na-
szej pracy jest fatalny poziom stanowionego prawa i zmian organizacyjnych w ochronie 
zdrowia. Sztandarowym przykładem bezmyślności i nieodpowiedzialności Ministra Zdro-
wia jest pakiet onkologiczno-kolejkowy, którego zapisy w tak dramatycznych okoliczno-
ściach, przede wszystkim dla lekarzy POZ, były wprowadzane na przełomie roku. Po trzech 
miesiącach funkcjonowania, a właściwie totalnego chaosu (szczególnie w opiece onko-
logicznej), widać jak na dłoni stopień nieudolności i brak profesjonalizmu ustawodawcy, 
który zignorował opinie środowiska medycznego.

Równie nieprzemyślane i niedobre dla naszego środowiska, ale również groźne dla pra-
widłowej organizacji opieki medycznej było wprowadzenie obowiązku składania kurio-
zalnych oświadczeń przez konsultantów wojewódzkich i krajowych, a dotyczących sze-
roko rozumianego „konfliktu interesów”, dokumentu niezwykle rozbudowanego, pełnego 
nieścisłości, wątpliwości prawnych, niezrozumiałej dla lekarzy urzędniczej nowomowy, 
weryfikowanego przez CBA! Skutek – 30% wybranych po szerokich konsultacjach (rów-
nież z samorządem lekarskim w 2014 r.) konsultantów wojewódzkich złożyło rezygnację 

n a s t ę p n ap o p r z e d n i a

okiem 
Prezesa 



5 o k ł a d k a S P I S  T R E Ś C I

Biuletyn lekarski, kwiecień 2015, nr 137

o s t a t n i a  s t r .n a s t ę p n ap o p r z e d n i a

okiem Prezesa 

z pełnionej funkcji. Próbowaliśmy zapobiec takiemu scenariuszowi, organizując spotkanie 
w Izbie Lekarskiej w październiku 2014 r. z udziałem większości konsultantów oraz przed-
stawicieli wojewody, niestety jak czas pokazał – nieskutecznie.

Nierozwiązanym problemem w mijającym roku pozostawał bardzo niski, na poziomie 
25%, zwrot kosztów poniesionych przez samorząd na realizację zadań zleconych przez 
administrację państwową (prowadzenie rejestru, działalność związana z funkcjonowaniem 
organów związanych z odpowiedzialnością zawodową, wydawanie praw wykonywania za-
wodu). Obecnie jesteśmy w trakcie przygotowywania pozwu sądowego w tej sprawie.

Co się mimo wszystko udało? 
Jak zwykle możemy pochwalić się kilkoma ważnymi wydarzeniami związanymi z kształ-

ceniem podyplomowym lekarzy i lekarzy dentystów. Mam na myśli bardzo udany już XIII 
Zjazd Naukowo-Szkoleniowy, który odbył się w listopadzie 2014 r., cieszącą się coraz 
większą popularnością konferencję szkoleniowo-integracyjną, która tym razem odbyła się 
w Lidzbarku Warmińskim czy też cykl mniejszych konferencji naukowych zorganizowa-
nych w Domu Lekarza. Niezmiennie naszą chlubą i ogromnym sukcesem jest Polish An-
nals of Medicine, czasopismo coraz bardziej rozpoznawalne i doceniane w świecie nauki, 
pozwalające na publikację dokonań naukowych członków naszego samorządu.

W ciągu minionego roku odbyło się również wiele interesujących wydarzeń kulturalnych 
i sportowych: coroczny koncert „Na dobry początek” w Filharmonii Warmińsko-Mazur-
skiej, w tym roku połączony z uroczystymi obchodami 25-lecia odrodzonego samorządu 
lekarskiego, listopadowy festiwal lekarskich zespołów rockowo-bluesowych (należymy tu 
absolutnie do krajowej czołówki), cykliczny już wigilijny koncert naszego chóru w salach 
olsztyńskiego zamku czy też wrześniowe żeglarskie mistrzostwa Polski.

Zadania na przyszłość to przede wszystkim dążenie do uzyskania wpływu na jakość 
stanowionego prawa w ochronie zdrowia, zbudowanie systemu informacyjno-medialnego 
służącego poprawie wizerunku lekarza i lekarza dentysty, poprawa jakości opieki prawnej, 
pomoc socjalna lekarzom i lekarzom dentystom, którzy znaleźli się w trudnej sytuacji 
życiowej.

Zapewniam Was, że nie zabraknie nam energii i determinacji, aby te plany zrealizo-
wać.    

 Marek Zabłocki

Piotrkowski 
nocny 

półmaraton 
wielu kultur  

26 czerwca 2015 roku

P A T R O N A T : 
prezydent Piotrkowa Trybunalskiego Krzysztof Chojniak, 

przewodniczący Sejmiku Województwa Łódzkiego Marek Mazur 

O R g A N I Z A T O R : 
Ośrodek Sportu i Rekreacji w Piotrkowie Trybunalskim 

Współorganizator: Okręgowa Izba Lekarska w Łodzi 

B I e g  g Ł ó W N y : 
półmaraton, jednocześnie I Otwarte Mistrzostwa OIL w Łodzi.  
Start o godz. 21.00, limit czasu 3 godziny, 4 pętle w obrębie 

Traktu Wielu Kultur w scenerii późnowieczornej.
Zapisy poprzez stronę internetową 

Maratonów Polskich oraz stronę biegu: 
www.polmaratonpiotrkowski.pl

http://www.polmaratonpiotrkowski.pl
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XXXiii okręgowy zjazD lekarzy warmińsko-
-mazurskiej izby lekarskiej w olsztynie

Dnia 28 marca w Domu Lekarza odbył się doroczny sprawozdawczo-wyborczy zjazd 
lekarzy naszej Izby. Tradycyjnie już obrady otworzył prezes  Izby dr Marek Zabłocki, który 
po przywitaniu gości w skrócie przedstawił aktualne problemy środowiska lekarskiego, 
akcentując głównie złą współpracę z organami państwa w działaniach na rzecz poprawy 
sytuacji w ochronie zdrowia oraz na zdecydowanie za niskie nakłady na opiekę zdrowotną 
w naszym kraju. 

Spośród zaproszonych gości głos zabrali m.in.: prezydent Olsztyna Piotr grzymowicz, 
dyrektor Narodowego Funduszu Zdrowia dr Andrzej Zakrzewski, przedstawiciel marszałka 
województwa warmińsko-mazurskiego Marka gustawa Brzezina, życząc zebranym mi.in. 
owocnych obrad. 

Po wystąpieniach gości wszyscy zebrani obejrzeli spot prezentujący 25-letnią historię 
odrodzonych Izb lekarskich przygotowany przez Redakcję „gazety Lekarskiej”.

W części tej mogliśmy wysłuchać także mini koncertu chóru Medici pro Musica, w cza-
sie którego mogliśmy poznać ubiegłoroczne występy i plany chóru na najbliższy okres. 

W części uroczystej, wzorem poprzedniego zjazdu, zostali uhonorowani także nasi ko-
ledzy, który przed 50 laty ukończyli uczelnie medyczne i zaczęli swoją pracę w zawodzie 
lekarza i lekarza dentysty.

Byli to: Helena Bajkowska-Pstrak; Waldemar J. Bednarski; Mikołaj Borowik; Anna T. 
Choińska; Bogusława W. Czuraj; Jolanta A. Donay-Pukińska; Antoni J. Dubaniewicz; Ha-
lina A. Duda; Klementyna elektorowicz; Włodzimierz Fedirko; Andrzej Janukowicz; Nikita 
Jonik; Krzysztof Z. Kern; Marianna J. Kiłdanowicz; Witold J. Kołtun; Jan W. Kopeć; Jerzy 
M. Korejwo; Halina Kozłowska; Franciszek Lewandowski; Bohdan Michniewicz; Wiesław 
J. Muszyński; Krystyna N. Niedaszkowska-Michniewicz; Barbara Niepsuj; Daniela M. Or-
lińska; Jadwiga M. Pióro; Andrzej Pukiński; Halina Radziwon; Alina Rymkiewicz; Jerzy 
Siebiesiuk; Barbara K. Freifrau von Stetten; Janina Sudenis; Stanisław B. Szubstarski; 

Krystyna B. Śnieżko; Adam Trytek; Arkadiusz J. Woźniak; Henryk J. Zalewski; Halina Zie-
lenkiewicz-Strzelecka; Maria B. Zubrzycka; Zbigniew Żarski.

Po tej wzruszającej ceremonii kanclerz Kapituły Odznaczenia „Zasłużony Lekarz War-
mii i Mazur” dr Leszek Dudziński przedstawił sylwetki odznaczonych w asyście prezesa 
dr Marka Zabłockiego i sekretarza Izby dr Mirony Flisikowskiej-Wilczek dokonali wręczenia 
odznaczeń. Sylwetki odznaczonych prezentujemy w dalszej części „Biuletynu Lekarskiego”. 

Po ceremonii wręczenia odznaczeń wzorem lat ubiegłych nagrodzeni zostali także kole-
dzy, którzy w ostatnim okresie zdobyli nowe tytuły naukowe. Byli to:
• prof. dr hab. n. med. Jerzy Stanisław GIELECKI – tytuł nadany przez Prezydenta 

Rzeczypospolitej Polskiej 3 kwietnia 2014 r.; 
• prof. dr hab. n. med. Ireneusz Marek KOWALSKI – tytuł nadany przez Prezydenta 

Rzeczypospolitej Polskiej 19 grudnia 2014 r.; 
• dr n. med. Janina LIPIŃSKA – na podstawie rozprawy doktorskiej pod tytułem Wpływ 

wybranych czynników kliniczno-środowiskowych na rokowanie kobiet chorych na raka 
sromu (Uniwersytet Warmińsko-Mazurski w Olsztynie, 9 października 2014 r., promotor 
w przewodzie doktorskim: prof. dr hab. n. med. Janusz emerich);

• dr n. med. Ewa Katarzyna WASILEWSKA-TEŚLUK – na podstawie rozprawy dok-
torskiej pod tytułem Ocena ekspresji białka beta-tubulina II w tkance guza jako czynni-
ka predykcyjnego odpowiedzi na leczenie neoadjuwantową chemioterapią z taksanami 
u chorych na miejscowo zaawansowane, płaskonabłonkowe nowotwory okolic głowy 
i szyi (Uniwersytet Warmińsko-Mazurski w Olsztynie, 8 stycznia 2015 r., promotor 
w przewodzie doktorskim: dr hab. n. med. Sergiusz Nawrocki);

• dr n. med. Andrzej ZAWADZKI – na podstawie rozprawy doktorskiej pod tytułem Wy-
niki leczenia zespołów bólowych odcinka lędźwiowego kręgosłupa za pomocą nadtwar-
dówkowej neuroplastyki dekompresyjnej i wyciągów osiowych (Uniwersytet Warmińsko-
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XXXiii okręgowy zjazD lekarzy…

-Mazurski w Olsztynie, 12 czerwca 2014 r., promotor w przewodzie doktorskim: dr hab. 
n. med. Wojciech Kloc, prof. UWM);

• dr n. med. Beata ZWIERNIK – na podstawie rozprawy doktorskiej pod tytułem Anali-
za zależności między progresją stwardnienia rozsianego a czynnikami demograficznymi, 
socjoekonomicznymi i rodzajem zastosowanego leczenia (Uniwersytet Warmińsko-Ma-
zurski w Olsztynie, 10 kwietnia 2014 r., promotor w przewodzie doktorskim: dr hab. 
n. med. Adam Czapliński, prof. UWM);

• dr n. med. Jacek ZWIERNIK – na podstawie rozprawy doktorskiej pod tytułem 
Wpływ wcześniejszego leczenia modyfikowalnych czynników ryzyka na obraz kliniczny 
i ewolucję udaru niedokrwiennego mózgu (Uniwersytet Warmińsko-Mazurski w Olsz-
tynie, 11 grudnia 2014 r., promotor w przewodzie doktorskim: dr hab. n. med. Adam 
Czapliński, prof. UWM).
Na zakończenie tej części zjazdu nagrody za długoletnią i sumienną pracę na rzecz Izby 

Lekarskiej z rąk prezesa odebrały panie: Bożena Pątkowska – Kierownik Biura, eliza Troja-

nowska-Radyko i elżbieta Perkowska. 
W części roboczej zjazdu po wysłuchania sprawozdania prezesa i skarbnika z działal-

ności samorządu za ostatni okres, sprawozdań Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności 
Zawodowej i prezesa Okręgowego Sądu Lekarskiego, przy pozytywnej opinii przewodni-
czącej Okręgowej Komisji Rewizyjnej, udzielono absolutorium aktualnym władzom War-
mińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej.

Zjazd przyjął także przedłożony przez skarbnika Izby budżet na kolejny rok, w tym uchwa-
łę o podjęciu działań na rzecz rozbudowy Domu Lekarza o kolejne piętro, zobowiązując 
władze Izby do pozyskania na ten cel środków. Na zakończenie dyskusji przyjął także dzie-
więć uchwał i trzy apele odnoszące się do aktualnych problemów nurtujących środowisko 
lekarskie w ostatnim okresie. 

W dalszej części prezentujemy je w skrócie. Pełne wersje dostępne są dla wszystkich na 
naszej stronie internetowej. 

Zbigniew Gugnowski
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S P R A W O Z D A N I E
Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie 

za okres od 1 stycznia do 31 grudnia 2014 r. 

W okresie sprawozdawczym do Rzecznika wpłynęły 62 nowe skargi, z poprzedniego 
okresu sprawozdawczego pozostało do rozpatrzenia 54 sprawy. Na następny okres spra-
wozdawczy pozostało 28 spraw, z czego 7 zostało zawieszonych z uwagi na toczące się 
postępowanie karne w tych sprawach.

W sumie Rzecznik prowadził postępowania w 116 sprawach. Zakończono 88 postępo-
wań, z czego: 
• 10 spraw zakończyło się wnioskami o ukaranie lekarzy, 
• w 31 sprawach wydano postanowienia o odmowie wszczęcia postępowania wyjaśnia-

jącego, 
• w 41 sprawach wydano postanowienia o umorzeniu postępowania, 
• 6 spraw zakończono w inny sposób.

Na 72 postanowienia Rzecznika do Okręgowego Sądu Lekarskiego wpłynęło 
31 zażaleń, z czego: 
• 15 postanowień sąd utrzymał w mocy, 
• 10 spraw zwrócił Rzecznikowi do ponownego prowadzenia, 
• 6 spraw oczekuje na rozpoznanie przez sąd. 

Rzecznik i jego zastępcy przesłuchali 92 osoby, których dotyczyły postępowania. 
W zakończonych 88 postępowaniach prowadzonych w 22 sprawach Okręgowy Rzecznik 
zwracał się do lekarzy specjalistów (biegłych) z wnioskiem o ocenę prawidłowości postę-
powania lekarskiego. 

Zarzuty stawiane w skargach

Nieprawidłowe postępowanie diagnostycznego i lecznicze 
zakończone zgonem 10

Uszkodzenie ciała, powikłania chorobowe 44

Żądanie korzyści materialnej –
Poświadczenie nieprawdy 3
Nieetyczne zachowanie lekarza 25
Naruszenie praw chorych psychicznie 2
Konflikty między lekarzami –
Inne 4
Razem 88

Rodzaj przewinienia z uwzględnieniem specjalizacji

Internistyczne dorosłych 29
Internistyczne dzieci 3
Chirurgia dorosłych i ortopedia 14
Chirurgia dzieci i ortopedia 3
ginekologia i położnictwo 9
Psychiatryczne 5
Stomatologiczne 11
Inne (neurologia, pediatria, anestezjologia, okulistyka, biegli sadowi,…) 14
Razem 88

Dnia 8 marca 2014 r. w Izbie Lekarskiej odbyło się szkolenie zastępców OROZ. Szko-
lenie prowadził emerytowany sędzia Sądu Najwyższego Feliks Tarnowski oraz prokurator 
Prokuratury Rejonowej w Olsztynie Piotr Marek. 

Dnia 13 czerwca 2014 r. odbyło się szkolenie w Warszawie, a 3–5 października 2014 r. 
szkolenie w Zakopanem.    Dr Mirosława Kozłowska
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W okresie sprawozdawczym do Sądu wpłynęło 10 wniosków o ukaranie 11 lekarzy. 
Jedna sprawa została przekazana do Okręgowego Sądu Lekarskiego w Warszawie. Z po-
przedniego okresu sprawozdawczego pozostały 4 sprawy. Łącznie OSL miał do rozpo-
znania 13 spraw obejmujących 14 lekarzy. 

Okręgowy Sąd Lekarski wydał 9 orzeczeń: 
• uniewinnienie  – 4 razy,
• upomnienie   – 3 razy,
• umorzenie   – 2 razy. 

Na orzeczenia OSL wniesiono 3 odwołania do Naczelnego Sądu Lekarskiego:
• 1 wniósł pokrzywdzony,
• 1 obwiniony lekarz,
• 1 Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej. 

główny zarzut stawiany lekarzom dotyczył niestaranności postępowania diagnostycz-
nego i leczniczego (art. 8 KEL). 

Naczelny Sąd Lekarski:
• 1 orzeczenie uchylił, 
• 2 oczekują na rozpatrzenie.

Sprawy, które wpłynęły do OSL, dotyczyły lekarzy następujących specjali-
zacji:
• chirurgia ogólna   – 3

• choroby płuc    – 1
• medycyna rodzinna   – 1
• neurologia    – 1
• ortopedia i traumatologia  – 2
• położnictwo i ginekologia  – 4
• stomatologia zachowawcza  – 1
• bez specjalizacji   – 1

Do Sądu wpłynęły 33 zażalenia na postanowienia OROZ, 8 pozostało z po-
przedniego okresu sprawozdawczego. Łącznie OSL miał na rozpatrzenia, na 
posiedzeniu jawnym, 41 zażaleń, z czego:
• 23 – utrzymał w mocy, 
• 11 – zwrócił Rzecznikowi do ponownego prowadzenia, 
• 1 – postanowienie o odmowie przywrócenia terminu na złożenie zażalenia,
• 1– postanowienie o umorzeniu, 
• 5 – spraw oczekuje na rozpoznanie. 

Dnia 8 marca 2014 r. w Izbie Lekarskiej odbyło się szkolenie członków OSL i zastęp-
ców OROZ. Szkolenie prowadził emerytowany sędzia Sądu Najwyższego Feliks Tarnow-
ski oraz prokurator Prokuratury Rejonowej w Olsztynie Piotr Marek. 

Dnia 13 czerwca 2014 r. odbyło się szkolenie w Warszawie, a 3–5 października 2014 
r. szkolenie w Zakopanym.   

 Dr Zygmunt Ziółkiewicz

S P R A W O Z D A N I E
Okręgowego Sądu Lekarskiego Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej 

za okres 1 stycznia do 31 grudnia 2014 r. 
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apele XXXiii okręgowego zjazDu lekarzy warmińsko-
-mazurskiej izby lekarskiej w olsztynie z 28 marca 2015 r.

Apel nr 1
w sprawie odliczenia od kosztów uzyskania przychodów  

składek członkowskich osiąganych przez lekarzy ze stosunku pracy
XXXIII Okręgowy Zjazd Lekarzy Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej apeluje do Ministra 
Finansów o taką zmianę przepisów prawa podatkowego, która pozwoli na odliczanie od 
kosztów uzyskania przychodów osiąganych przez lekarzy ze stosunku pracy składek człon-
kowskich adekwatnie do lekarzy prowadzących działalność gospodarczą.

Apel nr 2
w sprawie uproszczenia przepisów wykonawczych dotyczących wpisu 

na listę jednostek akredytowanych do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego 
lekarzy dentystów

XXXIII Okręgowy Zjazd Lekarzy Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie apeluje 
do Wojewody Warmińsko-Mazurskiego o podjęcie interwencji w sprawie jak najszybszego 
uproszczenia przepisów wykonawczych określających warunki, jakim powinny odpowia-
dać jednostki organizacyjne prowadzące specjalizacje, które umożliwią tym jednostkom, 
w szczególności małym, indywidualnym praktykom lekarsko-dentystycznym zaintereso-
wanym prowadzeniem szkolenia, uzyskanie wpisu na listę jednostek akredytowanych. 

Podjęcie działań w tym zakresie jest niezbędne w związku z zagrożeniem, iż obecna 
struktura demograficzna specjalistów z dziedzin lekarsko-dentystycznych i niezwykle mała 
ilość wykazywanych miejsc szkoleniowych spowoduje, że w perspektywie najbliższych 
lat zaspokojenie potrzeb zdrowotnych w tym zakresie, finansowanych z budżetu państwa, 
stanie się niemożliwe do wykonania.

Apel nr 3
w sprawie uproszczenia obowiązujących przepisów prawa

XXXIII Okręgowy Zjazd Lekarzy Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie apeluje 

do Ministra Zdrowia oraz Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia o zmianę obowiązują-
cych przepisów prawa polegających na uproszczeniu:
– prowadzenia dokumentacji medycznej (np. w zakresie hospitalizacji jednodniowej czy 

Szpitalnych Oddziałów Ratunkowych);
– zakresu danych obowiązujących w sprawozdawczości do NFZ;
– wycofania wprowadzania dodatkowych nieuzasadnionych obowiązków administracyj-

nych (np.: wypisywanie karty DILO czy nowych kart zgonu).

Apel nr 4
w sprawie koniecznych zmian w ochronie 

zdrowia
XXXIII Okręgowy Zjazd Lekarzy Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie ape-
luje do Rządu RP o całościowe rozwiązanie problemów nurtujących ochronę zdrowia, 
a w szczególności:
– zwiększenie nakładów na opiekę zdrowotną, co wpłynie na bezpieczeństwo i dostępność 

do usług zdrowotnych oraz poprawi warunki pracy lekarzy;
– reformę organizacji opieki zdrowotnej;
– likwidację kolejek do świadczeń zdrowotnych;
– reformę ubezpieczeń zdrowotnych poprzez decentralizację NFZ i wprowadzenie ubez-

pieczeń dodatkowych;
– ograniczenie marnowania publicznych środków przeznaczonych na ochronę zdrowia.

Apel nr 5
w sprawie nowelizacji ustawy o refundacji leków, środków spożywczych 

specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów medycznych 
XXXIII Okręgowy Zjazd Lekarzy Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie ape-
luje do Ministra Zdrowia o zmianę zapisów ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji 
leków, środków spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów 
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medycznych polegającej na odejściu od refundowania leków wyłącznie w oparciu 
o CHPL, a wprowadzeniu także wskazań medycznych oraz ujednolicenia wskazań refun-
dacyjnych dla jednej substancji chemicznej leku, niezależnie od wielkości opakowania 
i producenta.

Apel nr 6
w sprawie poprawy jakości przepisów prawa tworzonego 

w Polsce
XXXIII Okręgowy Zjazd Lekarzy Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie apeluje 
do Ministra Zdrowia i Prezesa NFZ o zaprzestanie tworzenia przepisów prawa w pośpiechu, 
bez należytej konsultacji z samorządami zawodów medycznych.

Apel nr 7
w sprawie finansowania szkolenia podyplomowego lekarzy

XXXIII Okręgowy Zjazd Lekarzy Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie apeluje 
do Ministra Finansów o zmianę przepisów prawa podatkowego pozwalających na odlicze-
nie od podatku pełnej kwoty poniesionej na szkolenie podyplomowe lekarzy.

Apel nr 8
w sprawie zmiany zasad finansowania Podstawowej Opieki Zdrowotnej 

XXXIII Okręgowy Zjazd Lekarzy Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie apeluje 
do Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia o odstąpienie od weryfikowania uprawnień 
pacjentów (świadczeniobiorców) do świadczeń lekarza POZ w oparciu o elektroniczny 
System Weryfikacji Uprawnień Świadczeniodawcy (eWUŚ)

Apel nr 9
w sprawie skorelowania systemu finansowania świadczeń opieki zdrowotnej 

ze środków publicznych z systemem ubezpieczeń społecznych 
XXXIII Okręgowy Zjazd Lekarzy Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie apeluje 
do Prezesa Rady Ministrów i Ministra Zdrowia o podjęcie kroków zmierzających do sko-
relowania systemu finansowania świadczeń opieki zdrowotnej ze środków publicznych 
z systemem finansowania świadczeń z ubezpieczeń społecznych.  

stanowiska XXXiii 
okręgowego zjazDu lekarzy 

warmińsko-mazurskiej izby 
lekarskiej w olsztynie 

z 28 marca 2015 r.

Stanowisko nr 1
w sprawie postawy Ministra Zdrowia w trakcie negocjacji  

warunków kontraktowania świadczeń w POZ
XXXIII Okręgowy Zjazd Lekarzy Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie wy-
raża swoją dezaprobatę dla Ministra Zdrowia w związku z działaniami podejmowanymi 
w trakcie negocjowania nowych warunków kontraktowania świadczeń w POZ na rok 2015, 
a polegającymi w szczególności na podważaniu przez Ministra Zdrowia wizerunku lekarza 
i niszczenie jego relacji z pacjentem, co doprowadziło do:
– zwiększonej agresji pacjentów wobec lekarzy,
– utraty zaufania do lekarzy i całego systemu ochrony zdrowia,
– zwiększenia chęci emigracji zawodowej lekarzy. 

Wyrażamy sprzeciw wobec próby przerzucania odpowiedzialności za funkcjonowanie 
systemu opieki zdrowotnej na lekarzy.

Stanowisko nr 2
w sprawie negatywnych praktyk Ministra Zdrowia i Prezesa Narodowego 

Funduszu Zdrowia 
w zakresie trybu opiniowania projektów aktów prawnych

XXXIII Okręgowy Zjazd Lekarzy Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie sprzeci-
wia się negatywnym praktykom Ministra Zdrowia i Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia 
w zakresie trybu opiniowania projektów aktów prawnych polegających w szczególności 
na wyznaczaniu samorządowi lekarskiemu ekstremalnie krótkiego czasu na opiniowanie 
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projektów aktów prawnych, często bardzo obszernych, a następnie na całkowitym ignoro-
waniu zgłoszonych uwag.

Skutkiem powyższych działań jest ograniczenie ustawowo zagwarantowanego udziału 
samorządu lekarskiego w opiniowaniu nowotworzonych aktów prawnych i sprowadzanie 
go jedynie do pewnej fikcji. 

Stanowisko nr 3
w sprawie rzetelności niektórych mediów

XXXIII Okręgowy Zjazd Lekarzy Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie wyraża 
swoją dezaprobatę w odniesieniu do niektórych opiniotwórczych mediów ogólnopolskich 
w związku ze sposobem przedstawiania sytuacji w ochronie zdrowia, szczególnie w trakcie 
sporów pomiędzy organizacjami lekarzy a Rządem RP i Ministrem Zdrowia.

Warmińsko-Mazurska Izba Lekarska 2015

I. PRZYCHODY 2 521 470

1. Składki 2 137 920

2. Wpłaty 72 000

2.1. Praktyki 17 000

2.2. Bioetyka 55 000

3.  Dotacja z budżetu państwa 86 500

4.  Dotacja z Urzędu Marszałkowskiego 30 050

5.  Gospodarka 163 000

6.  Biuletyn 8 000

7.  Odsetki 24 000

II. KOSZTY 2 161 080

1. Rozliczenie dotacji z budżetu państwa 272 130

1.1. OROZ    (minus zwrot k. postępowania) 134 500

1.2. OSL      (minus zwrot k. postępowania) 66 100

1.3. Okręgowy Rejestr Lekarski 62 830

1.4. Prawo wykonywania zawodu 8 700

2. Rozliczenie dotacji z Urzędu 
    Marszałkowskiego 30 050

2.1. Staż podyplomowy 30 050

3. Koszty ORL 1 837 200

3.1. Biuro 734 700

3.2. Zjazd 8 000

3.3. Biuletyn Lekarski 102 200

3.4. gospodarka 35 000

3.5. Komisja Bioetyczna 55 000

3.6. Pozostałe koszty ORL 902 300

3.6.1. Posiedzenia ORL i Prezydium ORL 110 000

3.6.2. Rzecznik Praw Lekarza 0

3.6.3. Mediator 500

3.6.4. Komisje problemowe 506 400

3.6.5. Składka do NIL 285 400

4. Pozostałe koszty / podatek 
    od nieruchomości i pozostałe 21 700

III. Wynik z działalności Izby 360 390

warmińsko-mazurska izba lekarska
budżet  na rok 2015 (wyciąg)
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zasłużony lekarz warmii 
i mazur 2015

Aleksandra Elżbieta Bakun
Lekarz, absolwent Akademii Medycznej w Białymstoku, 
specjalista chorób wewnętrznych i medycyny rodzinnej, 
delegat na Okręgowy Zjazd Lekarski VI kadencji, sekre-
tarz Okręgowej Komisji Rewizyjnej VI kadencji, lekarz 
i wspólnik Niepublicznego Zakładu Medycyny Rodzinnej 
„Modzelewska-Bakun” S.C. w Olsztynie. Prezes Zarządu 
Chóru Lekarzy „Medici pro Musica”.

Jest osobowością niezwykłą, lekarzem obdarzonym wieloma talentami i wrażliwą 
duszą artysty – oddana pacjentom, ale też wszelkiej działalności, która pozwala 
pielęgnować bogate ludzkie wnętrze.

Michał Jerzy Dowgird
Lekarz, absolwent Akademii Medycznej w Białymstoku, 
doktor nauk medycznych, specjalista chorób wewnętrz-
nych i kardiologii, delegat na Okręgowy Zjazd Lekarski 
II kadencji, członek Okręgowej Rady Lekarskiej II kaden-
cji, lekarz i właściciel Niepublicznego Specjalistyczne-
go Zakładu Opieki Zdrowotnej Michał Dowgird w Olsz-
tynie.

Osoba oddana swojej pracy zawodowej i pacjentom, wychowawca nowych pokoleń 
kardiologów. Cieszy się wysokim autorytetem w środowisku.

Jan Forfa
Lekarz, absolwent Akademii Medycznej w gdańsku, 
doktor nauk medycznych, specjalista chorób wewnętrz-
nych i nefrologii, wielokrotnie odznaczany: Zasłużony 
dla Warmii i Mazur, Srebrny i Złoty Krzyż Zasługi, medal 
40-lecia PRL, wieloletni ordynator Oddziału Nefrologii 
Wojewódzkiego Szpitala Specjalistycznego w Olsztynie. 
Twórca nowoczesnej nefrologii i dializoterapii w naszym 

regionie. Sumienny i odpowiedzialny lekarz, nauczyciel szerokiego grona mło-
dych pokoleń internistów. Osoba o ogromnym oddaniu realizowanym zadaniom.

Wojciech Grzegorz Gurowski
Lekarz, absolwent Akademii Medycznej w Białymstoku, 
doktor nauk medycznych, specjalista chirurgii ogólnej, 
wieloletni ordynator Oddziału Chirurgicznego w Szpita-
lu giżyckim Sp. z o.o., wielokrotny delegat na Okręgowy 
Zjazd Lekarz, oddany społecznik, organizator życia na-
ukowego i towarzyskiego w środowisku giżyckim.
Niezwykle sumienny i odpowiedzialny, orędownik dosko-

nalenia zawodowego. Człowiek talentu, charyzmy, indywidualista – poeta, bard, 
obdarzony wnikliwością oraz poczuciem humoru zabarwionego również „leczni-
czą” ironią.
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Mirosława Kozłowska
Lekarz, absolwent Akademii Medycznej w Białymstoku, 
specjalista chorób wewnętrznych i epidemiologii, dele-
gat na Okręgowy Zjazd Lekarski V i VII kadencji, zastępca 
Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej V 
i VI kadencji, Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności Za-
wodowej VII kadencji, przez wiele lat pracowała w SP ZOZ 
MSW z Warmińsko-Mazurskim Centrum Onkologii w Olsz-

tynie, obecnie jest lekarzem w Powiatowym Szpitalu Pomocy Maltańskiej w Barcze-
wie. Jest osobą skromną, koleżeńską, znajduje uznanie w środowisku. Jej pasją jest 
taniec, który aktywnie uprawia od kilkunastu lat, tańczy tango argentyńskie.

Maria Napora
Lekarz, absolwent Akademii Medycznej w Warszawie, 
doktor nauk medycznych, specjalista chorób wewnętrz-
nych i nefrologii, delegat na Okręgowy Zjazd Lekarski 
II kadencji, wieloletni zastępca ordynatora Oddziału Ne-
frologii i Chorób Wewnętrznych w Wojewódzkim Szpitalu 
Specjalistycznym w Olsztynie. Wybitny lekarz klinicysta 
o naukowym zacięciu, organizator, dydaktyk, przyczyniła 

się w kluczowy sposób do rozwoju młodych kadr medycznych. Obdarzona wyjątko-
wym poczuciem humoru, niezwykle obowiązkowa, koleżeńska i twórcza.

Janusz Reguła
Lekarz, absolwent Akademii Medycznej w gdańsku, 
doktor nauk medycznych, specjalista chorób wewnętrz-
nych i chorób płuc, delegat na Okręgowy Zjazd Lekarski 
IV, V, VI i VII kadencji, członek Okręgowej Komisji Wy-
borczej V kadencji, pracuje na Oddziale Wewnętrznym 

w SP ZOZ w Działdowie. Osoba o ogromnym oddaniu realizowanym zadaniom, 
wymagająca przede wszystkim w stosunku do siebie. Człowiek o wielkiej delikat-
ności i zaangażowaniu społecznym.

Marek Woźniak
Lekarz, absolwent Akademii Medycznej w gdańsku, 
specjalista chirurgii ogólnej, delegat na Okręgowy Zjazd 
Lekarski V, VI i VII, członek Okręgowego Sądu Lekarskie-
go VI i VII kadencji, zastępca Okręgowego Rzecznika 
Odpowiedzialności Zawodowej V kadencji, od wielu lat 
pracuje na Oddziale Chirurgicznym Szpitala Powiatowe-
go w Ostródzie.

Niezwykle obowiązkowy, o wysokiej etyce lekarskiej, lubiany przez pacjentów, za-
angażowany społecznie, jest przykładem dla całego zespołu Okręgowego Sądu 
Lekarskiego.

Katarzyna Krystyna Żółkiewicz-Kabać
Lekarz dentysta, absolwentka Akademii Medycznej 
w gdańsku, specjalista stomatologii ogólnej i dzie-
cięcej, delegat na Okręgowy Zjazd Lekarski II, VI i VII 
kadencji, członek Okręgowego Sądu Lekarskiego VI ka-
dencji, przewodnicząca Komisji Stomatologicznej VI 
i VII kadencji, członek Okręgowej Rady Lekarskiej oraz 
członek Prezydium ORL VII kadencji, od wielu lat pra-

cuje w swoim prywatnym gabinecie stomatologicznym w Olsztynie. Ciesząca 
się zaufaniem i sympatią współpracowników i pacjentów. Szczególnie oddana 
małym pacjentom, zaangażowana w działalność samorządową, wspaniała kole-
żanka.

zasłużony lekarz warmii i mazur 2015
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sPrawozdanie redaktora naczelnego 
„polish annals oF meDicine” z roku 2014

W 2014 r. ukazały się dwa tomy „Polish Annals of Medicine”. W pierwszym tomie 
opublikowano 13 artykułów, w drugim 17. W sumie w 2014 r. ukazało się 30 pełnotek-
stowych artykułów plus list do Redakcji. Artykułów oryginalnych było 17, kazuistycznych 
5, przeglądowych 8. Zanotowano wzrost liczby artykułów zagranicznych (autorstwo lub 
współautorstwo) z Hiszpanii – 2, Indii – 1, Malezji – 2, Litwy – 2, Sudanu – 1, USA – 1, 
Wielkiej Brytanii – 1. 

 
Zaobserwowano wzrost cytowań, które przedstawia następująca tabela:

Rok Liczba cytowań

2011 13

2012 26

2013 33

2014 36

Pełna wersja na http://www.wmil.olsztyn.pl/images/szkolenia/sprawozdania.pdf

 
Zanotowano znaczny wzrost tzw. pobrań pełnotekstowych wersji artykułów na świecie 

w 97 krajach (dwukrotny wzrost liczby krajów), 1540 pobrań w USA (trzykrotny wzrost 
pobrań), co przedstawia poniższa tabela:

Rok 2012 2013 2014

Liczba pobrań 182 8098 11894

Pełna wersja na http://www.wmil.olsztyn.pl/images/szkolenia/sprawozdania.pdf

Plan dalszych działań i realizacji celów:
• wejście do bazy indeksacyjnej PubMed Central, Medline, Web of Science, 
• wejście na listę Journal Citation Report.

Sposoby osiągnięcia wytyczonych celów:
• zaproszenie do współpracy w Redakcji młodych członków Warmińsko-Mazurskiej Izby 

Lekarskiej,
• otwartość Redakcji na współpracę z każdym członkiem Izby wykazującym zaangażowa-

nie społeczne,
• potrzeba wsparcia Redakcji przez Izbę Lekarską w Olsztynie.

Redaktor Naczelny Polish Annals of Medicine
Prof. Ireneusz M. Kowalski, MD, PhD
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pakiet onkologiczno-kolejkowy – uwagi 
śroDowiska lekarzy warmii i mazur
na wniosek okręgowej raDy lekarskiej oDbyła się Dyskusja na temat Funkcjono-
wania wprowaDzonego pakietu onkologiczno-kolejkowego. poniżej prezentuje-
my główne wątki przeDłożonych uwag z poszczególnych śroDowisk lekarskich.

Uwagi lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej
(dr M. Flisikowska-Wilczek):
• lekarze POZ w terenie skarżą się na brak możliwości wystawiania Karty Diagnostyki i Le-

czenia Onkologicznego bez dostępu do internetu; np. w czasie wizyty domowej u pa-
cjenta;

• do lekarzy POZ odsyłani są pacjenci z różnych szczebli, często pacjenci ze szpitali i po-
radni specjalistycznych wracają do lekarzy POZ w celu wystawienia Karty DiLO (zgodnie 
z opinią NFZ pacjent z wyższego szczebla nie może trafiać niżej, gdyż jest to wbrew 
przepisom pakietu, co świadczy o braku jednoznacznych wytycznych dotyczących po-
stępowania z pacjentem na poszczególnych poziomach opieki medycznej);

• obserwuje się dużą roszczeniowość pacjentów w stosunku do wystawianych Kart DiLO 
(funkcjonuje giełda haseł wśród pacjentów przed wejściem do gabinetu lekarza POZ); 
pacjenci z dolegliwościami nie sugerującymi nowotworu usiłują wymuszać wystawienie 
Karty w celu dostępu do szybkiej diagnostyki;

• Karta DiLO jest dokumentem elektronicznym, ale nie wszystko można zrobić elektro-
nicznie, np. ręczne wprowadzanie wyników badań, nie można powtórnie edytować karty 
i nanieść poprawek, nie można jej powtórnie wydrukować, jeżeli pacjent ją zgubi;

• brak zapłaty za wypełnione w styczniu Karty DiLO na podstawie wyników z grudnia 
2014 r. (NFZ proponuje ponowne wprowadzenie z datą lutową lub wykonanie jakiego-
kolwiek nowego badania);

• panuje duża dezinformacja, gdzie pacjenci z Kartą DiLO powinni być kierowani, szcze-
gólnie dotyczy to osób starszych, które nie korzystają z internetu;

• lista przychodni specjalistycznych z danej dziedziny nie wyświetla się automatycznie, 
trzeba wrócić na stronę główną NFZ, co wydłuża czas wypełniania;

• wprowadzone procedury znacznie ograniczyły czas, który lekarz może poświęcić pa-
cjentowi, według starych zasad było znacznie szybciej;

• nie wiadomo co robić z pacjentami, którzy już byli leczeni onkologicznie i mają podej-
rzenie wznowy; w praktyce wracają do lekarza POZ – brakuje jasno określonych proce-
dur postępowania;

• nie wiadomo kiedy zamyka się Kartę DiLO, kto tym pacjentem dalej się zajmuje?
• trudności w identyfikacji danych lekarza wynikające z błędów elektronicznych;
• przy wystawianiu Karty DiLO nie ma miejsca na podejrzenie, trzeba zdiagnozować kon-

kretną jednostkę chorobową raka, która musi się potwierdzić. 

Uwagi lekarzy ambulatoryjnej opieki specjalistycznej 
(dr Z. Trusewicz):
• pakiet nieprzygotowany organizacyjne, mnóstwo pytań bez odpowiedzi;
• wystawianie Karty DiLO - chaos kompetencyjny POZ i AOS;
• pakiet nie zmienił zasady postępowania, procedura z pakietem jest o wiele bardziej 

skomplikowana i trwa o wiele dłużej;
• pakiet to zbiurokratyzowanie porady lekarskiej kosztem czasu poświęconego na rozmo-

wę z pacjentem (nieoceniona relacja pacjent–lekarz w trudnej życiowej sytuacji pacjen-
ta została zastąpiona procedurą i zarządzeniem);

• z powodu pakietu nie ma czasu na profilaktykę i leczenie zdiagnozowanych chorych 



17 o k ł a d k a S P I S  T R E Ś C I

Biuletyn lekarski, kwiecień 2015, nr 137

o s t a t n i a  s t r .n a s t ę p n ap o p r z e d n i a

i chorych z innymi schorzeniami;
• chorzy z pakietu mają znacznie większe prawa niż chorzy z równie poważnym rokowa-

niem i ryzykiem zawodowym;
• pakiet wywołuje niezadowolenie pacjentów czekających w kolejce;
• trudno wygenerować kartę onkologiczną;
• część badań nie da się wykonać w narzuconym terminie, np. histopatologia, część ba-

dań obrazowych;
• lekarz specjalista z AOS ma sześć tygodni na postawienie diagnozy i dopiero wtedy 

może zacząć leczenie, przed pakietem leczył natychmiast;
• problemy ze znalezieniem podwykonawców, którzy w terminie wykonają specjalistyczne 

badania;
• część poradni podpisała umowę na pakiet onkologiczny w sytuacji braku pełnej wie-

dzy dotyczącej skutków merytorycznych, organizacyjnych oraz finansowych. Obecnie 
zastanawiają się nad wypowiedzeniem pakietu onkologicznego, bo wyceny świadczeń 
są niedoszacowane, terminy diagnostyki onkologicznej nierealne czy brak jest narzędzi 
informatycznych do sprawozdania pakietu do NFZ;

• wyeliminowanie z programu onkologicznego oddziałów wewnętrznych (niezbędnych do 
prowadzenia diagnostyki), neurologii, laryngologii, stomatologów – tam wszędzie moż-
na trafić na raka. Istnieją sytuacje, gdy nowotwór rozpozna się niejako przy okazji, np. 
oddziały ratunkowe i co wówczas dalej? Konieczną diagnostykę można przeprowadzić 
np. na internie, ale wyłącznie w świadczeniach limitowanych.

Uwagi dotyczące szpitalnictwa 
(prof. J.Snarska):
• jak sama nazwa wskazuje Karta DiLO to jedna karta formatu A4 podzielona na 3 części: 

POZ, AOS i Szpital – a tu 7 stron, a z instrukcją nawet 8, z której nie można skorzystać, 
bo zawiera szereg błędów;

• drukuje się tylko od tego poziomu w górę, na którym poziomie jest wystawiana, a to 
decyduje o jej przejrzystości;

• na kracie powinno się zaznaczać badania wykonane bez wpisywania wyników, kod ICD 
i Roz. W języku łacińskim lub polskim z miejscem na wpis planu leczenia – w kolej-
ności, a następnie podpisy i pieczątki specjalistów. Numer badania histopatologicz-
nego;

• Karta DiLO w tym wydaniu jest skomplikowana, co budzi wiele kontrowersji i niezadowo-
lenia ze strony korzystających, wypełnianie jej jest pracochłonne, niejednokrotnie trzeba 
kombinować jak przejść z jednego etapu do następnego. Karta DiLO powinna być prosta 
w obsłudze – nie może być to powtórzenie historii choroby;

• ogólna dezinformacja – każda osoba (szczególnie płatnik) tłumaczy na swój sposób, 
mimo szkoleń często nie wiadomo, co i na którym etapie w systemie można odnotować. 
Systemy często się zawieszają;

• w rozporządzeniu jest informacja, że karta DiLO jest skierowaniem na badania i do szpi-
tala, nic bardziej błędnego nie można było wymyśleć, gdyż jeśli pacjent pierwotnie 
z kartą DiLO zostanie odrzucony, to później do rozliczeń z NFZ nie będzie skierowania 
do szpitala czy poradni. Skierowania na badania obrazowe, endoskopowe są jak zawsze 
koniecznością, tam poza rozpoznaniem podajemy istotne informacje, które specjalista 
radiolog czy gastroenterolog endoskopista odpowiednio interpretuje obraz i pobiera od-
powiednią ilość wycinków zgodnie z procedurą;

• nie wiadomo kto otrzymuje pieniądze za konsylium, jeśli chory jest z innego ośrodka, 
nie wiadomo komu mamy wystawić fakturę, a przecież to 5 pkt, co daje 260 zł;

• nieczytelny jest również proces zamknięcia karty – na którym etapie i jak rozliczać;
• wczesna diagnostyka raka to, pomijając badanie kliniczne, bardzo kosztochłonna dia-

gnostyka nie tylko w AOS i szpitalu, ale jeśli lekarz POZ jest skrupulatny – to również 
w POZ;

• jeszcze bardziej kosztowna jest diagnostyka, jeśli chcemy wykluczyć raka – szcze-
gólnie już na poziomie POZ, np. przyczyna niedokrwistości lub uporczywych stanów 
gorączkowych, nadmiernej nieuzasadnionej potliwości, ogólnego osłabienia, spadku 
masy ciała;

• co ze zmianami guzowatymi, które są jeszcze niezłośliwe (tzw. przypadki z ICD 10-D), 
ale w końcu mają prawo się zezłośliwić, nawet banalny kaszak czy tłuszczak okazuje 
się w końcu tłuszczakomięsakiem, itp. Przecież wycięty w odpowiednim czasie chroni 
chorego przed rakiem. Jest to dobrze i odpowiednio pojmowana profilaktyka;

• uszczuplone znacznie zostały kontrakty, a więc właśnie ta wyżej wymieniona grupa cho-
rych niejako zostanie poszkodowana;

• Karta DiLO powinna być rzeczywiście jedną kartą zieloną, już wydrukowaną lub edy-
towaną, prosty system obsługi informatycznej karty, bez zbędnego powielania historii 
choroby.  Redakcja

pakiet onkologiczno-kolejkowy – uwagi…
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Xii ogÓlnoPolskie mistrzostwa izB lekarskicH 
w żeglarstwie w klasie omega, morzyczyn, jezioro miedwie 

19–21 czerwca 2015 r.

z a P r o s z e n i e

Niezmiernie nam miło zaprosić na XII Ogólnopolskie Mistrzostwa Izb Lekarskich 
w Żeglarstwie w klasie OMegA, które odbędą się w urokliwej letniskowej wsi Mo-
rzyczyn nad jeziorem Miedwie w gminie Kobylanka, 24 km od Szczecina.

Regaty rozgrywane będą na łodziach typu OMegA na niezmienionych zasadach, 
w systemie przesiadkowym. 

Jak zwykle na czas wieczornego biesiadowania szykujemy wiele niespodzianek… 
Zapewniamy miłą atmosferę i dobrą zabawę…

Zgłoszeń dokonywać można na podstawie elektronicznych formularzy dostęp-
nych na stronie:  
www.o i l . s zczec in .p l /a r t yku l / spor t - ku l tu ra - i - rek reac ja /x i i -
ogolnopolskie-mistrzostwa-izb-lekarskich-w-zeglarstwie-klasa  
przesłanych w terminie do 22 maja 2015 r.

S Z C Z e g ó Ły
1. TeRMIN: 19–22 czerwiec 2015 r.

2. MIeJSCe RegAT: Morzyczyn, jezioro Miedwie
3. NOCLeg: „Motel Polonus” Hanna Kuzycz-Berezowska, Morzyczyn  

www.motelpolonus.com/index1.php?s=act
4. WPISOWe: 1350 zł od załogi. W ramach wpisowego załoga otrzymuje dwa 

noclegi oraz pełne wyżywienie dla trzech osób.

5. DANe ORgANIZATORA: 
Okręgowa Izba Lekarska w Szczecinie 

ul. Marii Skłodowskiej-Curie 11 
71-332 Szczecin

tel. 91 48 74 936 wew. 116
e-mail: ksidor@oil.szczecin.pl

O S O B y  D O  K O N T A K T U 
Halina Teodorczyk

tel. 604 41 68 64, e-mail: halte@wp.pl

Halina ey-Chmielewska 
tel. 601 576 160, e-mail: eychmielewska@wp.pl 

Kamila Sidor (biuro OIL w Szczecinie) 
tel. 91 48 74 936 wew. 116, e-mail: ksidor@oil.szczecin.pl

Wpłaty (wpisowe) należy dokonać na konto:
INg Bank Śląski 98 1050 1559 1000 0022 1716 8034 

z dopiskiem „RegATy-OIL”

@

@

@

@

http://www.oil.szczecin.pl/artykul/sport-kultura-i-rekreacja/xii-ogolnopolskie-mistrzostwa-izb-lekarskich-w-zeglarstwie-klasa
http://www.oil.szczecin.pl/artykul/sport-kultura-i-rekreacja/xii-ogolnopolskie-mistrzostwa-izb-lekarskich-w-zeglarstwie-klasa
http://www.motelpolonus.com/index1.php?s=act
e-mail: ksidor@oil.szczecin.pl
e-mail: halte@wp.pl
e-mail: eychmielewska@wp.pl
mailto:e-mail:%20ksidor%40oil.szczecin.pl?subject=
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k r o n i k a 
okręgowej raDy lekarskiej

Obrady Okręgowej Rady Lekarskiej Okręgowej Warmińsko-
-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie, 21 stycznia 2015 r.
rrrr Posiedzenie Okręgowej Rady Lekarskiej otworzył i dalszym obradom przewodni-
czył prezes Okręgowej Rady Lekarskiej kol. Marek Zabłocki, który podziękował wszystkim 
zaangażowanym w organizację jubileuszu 25-lecia samorządu lekarskiego. Uroczystość 
była połączona z Koncertem Noworocznym „Na Dobry Początek” i odbyła się w czwartek 
8 stycznia br. o godz. 18.00 w Warmińsko-Mazurskiej Filharmonii. Przechodząc do kolejne-
go tematu, kol. Marek Zabłocki przypomniał, że 10 grudnia 2014 r. zorganizowano debatę 
związaną z zagrożeniami wprowadzenia pakietu onkologiczno-kolejkowego, na którą zapro-
szono przedstawicieli związków zawodowych, samorządów, szpitali, pacjentów oraz media. 
Zwracano uwagę, że wejście z dniem 1 stycznia 2015 r. w życie tzw. pakietu onkologicznego 
grozi destabilizacją całego sytemu ochrony zdrowia. Podjęto dwa stanowiska – 3 grudnia 
2014 r. przyjęto Stanowisko w sprawie tzw. pakietu onkologiczno-kolejkowego, a w dniu 31 
grudnia 2014 r. Stanowisko w sprawie protestów lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej. 
Z zadowoleniem przyjęto podpisanie porozumienia między lekarzami podstawowej opieki 
zdrowotnej zrzeszonymi w Porozumieniu Zielonogórskim a Ministerstwem Zdrowia. Jednak 
Porozumienie nie likwiduje zagrożeń, jakie dla funkcjonowania systemu ochrony zdrowia 
w Polsce niesie wprowadzenie w życie pakietów onkologicznego i antykolejkowego. Lekarze 
zdecydowali się na tak dramatyczny krok w obronie pacjentów, których bezpieczeństwo zdro-
wotne może być przez wprowadzenie tych pakietów zagrożone. Nie można oczekiwać zmian 
i poprawy sytuacji, dopóki nie zmieni się finansowanie systemu ochrony zdrowia. 

Federacja Związków Pracodawców Ochrony Zdrowia Porozumienie Zielonogórskie po-
dziękowała za wsparcie, którego nasza Izba Lekarska udzieliła lekarzom biorącym udział 
w akcji protestacyjnej. 

Następnie kol. Marek Zabłocki przedstawił informacje z działalności Prezydium w minionym 
okresie: w piątek 19 grudnia 2014 r. w Salach Kopernikowskich olsztyńskiego zamku odbył się 

Koncert Świąteczny w wykonaniu chóru lekarzy Medici pro Musica, który na stałe został wpisa-
ny do kalendarza imprez kulturalnych; w związku z wystąpieniem przewodniczącego Rady Od-
działu NFZ Bogdana Włodarczyka, na wniosek Izby Lekarskiej, w sprawie możliwości realizacji 
transportu sanitarnego „na ratunek”, Departament Ubezpieczenia Zdrowotnego Ministerstwa 
Zdrowia poinformował, że przedłuża termin odpowiedzi do dnia 2 lutego z uwagi na koniecz-
ność uzyskania stanowiska Prezesa NFZ; przewodnicząca Komisji Kultury i Sportu, kol. Beata 
Januszko-giergielewicz, uczestniczyła w posiedzeniu Komisji Sportu Naczelnej Rady Lekar-
skiej; kol. Zbigniew gugnowski poinformował Prezydium ORL o rezygnacji z pełnionej funkcji 
konsultanta wojewódzkiego w dziedzinie medycyny rodzinnej. Wynikała ona z braku akcepta-
cji zmian, jakie zachodzą w podstawowej opiece zdrowotnej w ostatnim czasie, braku chęci  
w rozwiązaniu problemów kształcenia lekarzy rodzinnych oraz braku reakcji Ministerstwa 
Zdrowia na propozycje zmian składanych przez konsultantów wojewódzkich w tej dziedzi-
nie medycyny. Oficjalne pismo w tej sprawie skierowane zostało do wojewody warmiń-
sko-mazurskiego; uzgodniono z wykładowcami program kursu specjalizacyjnego w dzie-
dzinie zdrowia publicznego, który w tym roku zorganizujemy nieodpłatnie dla członków 
naszej Izby w okresie 5–13 października 2015 r. Kierownikiem naukowym kursu jest kol. 
ewa Zakrzewska. 

Okręgowa Rada Lekarska przyjęła uchwały nr 79/2015/VII w sprawie wyznaczenia osób 
do przeprowadzenia sprawdzianu z bioetyki i prawa medycznego; uchwałę nr 80/2015/VII 
w sprawie w sprawie powołania Komisji Bioetycznej; uchwałę nr 81/2015/VII w sprawie 
potwierdzenia dopełnienia obowiązku doskonalenia zawodowego; uchwałę nr 82/2015/VII 
w sprawie uchylenia Uchwały nr 76/2014/VII z dnia 19 listopada 2014 r. w sprawie powo-
łania zespołu wizytacyjnego w celu dokonania oceny wykonywaniu zawodu przez lekarza  
w ramach indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej.

Następnie głos zabrała przewodnicząca Komisji Kształcenia, kol. Anna Lella, która poinfor-
mowała, że jak co roku Komisja Kształcenia organizuje konkurs na najlepszą publikację na-

Zbigniew Gugnowski @

mailto:pmr_gizycko%40pro.onet.pl?subject=
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ukową. Konkurs ten, im. prof. edwarda Lenkiewicza, przeznaczony jest dla osób, które w chwili 
opublikowania materiału nie ukończyły 35 lat i są członkami Warmińsko-Mazurskiej Izby Le-
karskiej. Konkurs został opracowany tak, aby dać szansę rozwoju naukowego młodym lekarzom  
i lekarzom dentystom. 

Obrady Okręgowej Rady Lekarskiej Okręgowej Warmińsko-
-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie, 18 lutego 2015 r.
rrrr Posiedzenie Okręgowej Rady Lekarskiej otworzył i dalszym obradom przewod-
niczył prezes Okręgowej Rady Lekarskiej, kol. Marek Zabłocki. Poinformował, iż w związ-
ku ze złożeniem przez lekarzy rezygnacji z pełnienia funkcji konsultanta wojewódzkiego 
w dziedzinie pediatrii, alergologii oraz medycyny rodzinnej rozpoczęte zostały procedury 
powołania konsultantów w przedmiotowych dziedzinach medycyny. Przedstawił wniosek 
wojewody warmińsko-mazurskiego o zaopiniowanie kandydatów do objęcia funkcji kon-
sultantów wojewódzkich:

• dr. n. med. Jerzego Romaszkę – w dziedzinie medycyny rodzinnej;
• dr. n. med. Brygidę Piotrowską-Wróbel – w dziedzinie alergologii;

• lek. Annę Zdanowska-Ruskań – w dziedzinie pediatrii.
Po prezentacji i wysłuchaniu kandydatów Okręgowa Rada Lekarska udzieliła rekomenda-

cji do objęcia ww. funkcji. 
Następnie kol. Marek Zabłocki przedstawił informacje z działalności Prezydium w minio-

nym okresie: rozmawiano o rezydentach w kontekście prośby dyrektora Wydziału Zdrowia 
Urzędu Wojewódzkiego Marka Zaczka o wyrażenie opinii w sprawie zapotrzebowania na 
rezydentury w województwie. Prezydium zgodnie uznało, że na wszystkie wolne miejsca 
szkoleniowe powinny być rezydentury; sekretarz, kol. Mirona Flisikowska-Wilczek poin-
formowała, że w niedzielę 8 lutego br. Zarząd Warmińsko-Mazurskiego Związku Lekarzy 
Pracodawców Porozumienia Zielonogórskiego spotkał się w Ośrodku Caritas w Rybakach  
z jego mieszkańcami, uchodźcami z Donbasu. Dzieci obdarowano upominkami, były 
to wyprawki szkolone (plecaki, piórniki, zeszyty, obuwie sportowe i spodnie dresowe) 
dla dzieci, które podejmą naukę w szkołach. Postanowiono zaprosić lekarzy repatrian-
tów z Donbasu, którzy przebywają w ośrodkach w Rybakach i Łańsku, na spotkanie. Po-
stanowiono przybliżyć im działalność samorządu lekarskiego w Polsce i poinformować 
o możliwościach związanych z wykonywaniem zawodu; dyskutowano na temat materia-

18 lutego 2015 r. posiedzenie okręgowej rady lekarskiejobrady kapituły odznaczenia zasłużony lekarz warmii i mazur
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łu przygotowanego na posiedzenie Naczelnej Rady Lekarskiej – „Fundusz wizerunkowy 
NIL – wstępne założenia”, opracowany przez Romana Budzińskiego, Jacka Kozakiewicza 
i Katarzynę Ziorę. Rozważano ponowne powołanie w naszej Izbie Rzecznika Praw Lekarza, 
proponując, aby był to lekarz współpracujący z biurem prawnym Izby. Dyskutowano też na 
temat projektu budżetu na rok 2015. Prezydium postanowiło wnieść kilka poprawek, które 
szczegółowo omówi skarbnik, kol. Leszek Dudziński.

Z kolei kol. Marek Zabłocki przeszedł do tematu dotyczącego problemów związanych 
z funkcjonowaniem pakietu onkologiczno-kolejkowego. Poinformował, że Naczelna Rada 
Lekarska, przygotowując się do konferencji prasowej na temat podsumowania wprowadze-
nia pakietu onkologicznego, poprosiła okręgowe izby lekarskie o zebranie danych i przy-
kładów, które dobrze zobrazują sytuację lekarzy rodzinnych, specjalistów w przychodniach 
i szpitalach oraz onkologów. 

O zebranie i przedstawienie tych informacji poproszono przedstawicieli naszych środo-
wisk: kol. Mironę Flisikowską-Wilczek (w zakresie POZ), kol. Zygmunta Trusewicza (w za-
kresie specjalistki), a kol. Jadwigę Snarską (w zakresie lecznictwa szpitalnego). 

Następnie na wniosek Redaktora Naczelnego „Polish Annals of Medicine” prof. dr hab. 
n. med. Ireneusza Kowalskiego w sprawie zmiany składu osobowego w Komitecie Redak-
cyjnym Okręgowa Rada Lekarska przyjęła uchwałę nr 86/2015/VII zmieniająca Uchwałę nr 
141/2012/VI w sprawie składu Komitetu Redakcyjnego, Komitetu Naukowego i Komitetu 
Wspomagającego „Polish Annals of Medicine”.

Obrady Okręgowej Rady Lekarskiej Okręgowej Warmińsko-
-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie, 18 marca 2015 r.
rrrr Posiedzenie Okręgowej Rady Lekarskiej otworzył i dalszym obradom przewodni-
czył prezes Okręgowej Rady Lekarskiej, kol. Marek Zabłocki. Poinformował on, iż w związ-
ku ze złożeniem przez lekarzy rezygnacji z pełnienia funkcji konsultantów wojewódzkich 
w dziedzinie neurologii, okulistyki i transplantologii rozpoczęte zostały procedury powo-
łania konsultantów w przedmiotowych dziedzinach medycyny. Przedstawił wniosek wo-
jewody warmińsko-mazurskiego w sprawie zaopiniowania kandydatów do objęcia funkcji 
konsultantów wojewódzkich:

• dr. n. med. Janusza Pieczyńskiego – w dziedzinie okulistyki;
• dr. n. med. Jacka Zwiernika – w dziedzinie neurologii;
• dr. n. med. Leszka Adadyńskiego – w dziedzinie transplantologii.

Okręgowa Rada Lekarska po prezentacji kandydatów i dyskusji przyjęła uchwały w spra-
wie udzielenia rekomendacji do objęcia funkcji konsultantów wojewódzkich przez tych 
kandydatów.

Następnie kol. Marek Zabłocki przedstawił informacje z działalności Prezydium w mi-
nionym okresie: zakończono negocjacje z wydawnictwem elsevier na dalsze wydawanie 
pisma „Polish Annals of Medicine”. Przy okazji konkursu prezes Izby spotkał się z dyrekcją 
Szpitala Powiatowego w Mrągowie. Szpital z chwilą przekształcenia w spółkę ze 100-pro-
centowym udziałem starostwa i dzięki umorzonym długom znalazł jest w dobrej kondycji 
finansowej (bilansuje się z kontrakt z NFZ). Lekarze szpitala mrągowskiego podziękowali 
za wsparcie samorządu lekarskiego w trudnym okresie przekształceń. Prezes spotkał się 
też z poseł Beatą Bublewicz w sprawie nierozwiązanej kwestii transportu sanitarnego „na 
ratunek”. Pani poseł zobowiązała się ponownie zainteresować tą sprawą Sekretarz Stanu 
w Ministerstwie Zdrowia. Przychylono się do prośby kol. Macieja Żechowicza (koordyna-
tora projektu dot. symulatora SimMan) o przekazanie lekarzom informacji drogą mailo-
wą – zaproszenie do korzystania i współpracy w ramach innowacyjnej infrastruktury B-R 
mającej na celu udostępnienie nowoczesnych narzędzi w zakresie postępowania w sy-
tuacjach wymagających podtrzymywania i przywracania czynności życiowych dla MŚP 
wykonujących zawody medyczne. Izba Lekarska jest partnerem na rzecz realizacji tego 
projektu, dlatego pośredniczy w rejestracji uczestników. 

W dalszej kolejności kol. Zbigniew gugnowski omówił propozycje apeli i stanowisk 
zjazdowych, które przygotował razem z kol. Jarosławem Parfianowiczem.

Następnie kol. Leszach Cichowski, nadzorujący staże podyplomowe z ramienia Ośrod-
ka Doskonalenia Zawodowego Lekarzy i Lekarzy Dentystów, przedstawił ocenę stażu po-
dyplomowego lekarza, przygotowaną na podstawie zbiorczych wyników ankiet stażystów 
odbywających staż podyplomowy na terenie tutejszej izby lekarskiej w roku 2013/2014.

Z kolei kol. Marek Zabłocki poinformował, że Okręgowa Rada Lekarska w Warszawie 
przyjęła uchwałę w sprawie wyrażenia zgody na przystąpienie do budowy nowego syste-
mu informatycznego okręgowych rejestrów lekarzy i lekarzy dentystów oraz Centralnego 
Rejestru Lekarzy i Lekarzy Dentystów. 

Okręgowa Rada Lekarska przyjęła uchwałę nr 93/2015/VII w sprawie wyrażenia zgody na 
przystąpienie do budowy nowego systemu informatycznego okręgowych rejestrów lekarzy 
i lekarzy dentystów oraz Centralnego Rejestru Lekarzy i Lekarzy Dentystów Rzeczypospoli-
tej Polskiej.    Zbigniew Gugnowski Bożena Pątkowska
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„żadne serce nie cierpiało nigdy, 
gdy sięgało po swoje marzenia” 

felieton

Całe dzieciństwo przyrzekałam sobie, że nigdy nie zostanę lekarzem.
Chroniczny brak czasu, ciągła gonitwa z dyżuru na dyżur, niekończące się lata nauki, 

czyli wszystko to, czym przepełniony był mój lekarski dom rodzinny, włączało nieuchron-
nie w główce małego dziecka mechanizmy obronne. 

„Nie, zdecydowanie wygląda to źle” – myślałam sobie wówczas. „Nigdy w to nie daj się 
wciągnąć!” – podpowiadał głos rozsądku. 

– Jest tyle innych zawodów na świecie, które dadzą ci przysłowiowy święty spokój… 
– powtarzałam sobie przed zaśnięciem, marząc o wszystkim, co nie byłoby ani trochę 
związane z podstępnym wężem eskulapa. Co jak co, ale wizja bezsennych dyżurowych 
lekarskich nocy dla największego rodzinnego śpiocha wydawały się całkowicie dyskwali-
fikować mnie z uprawiania tego pięknego zawodu. 

Żadne najbardziej zagorzałe dyskusje medyczne moich rodzicieli, których byłam świad-
kiem, ani wylewne objawy wdzięczności ich szczęśliwie wyleczonych pacjentów, które 
obserwowałam, w żaden sposób nie wpływały na zmianę mojego twardego, ugruntowa-
nego, dziecięcego poglądu: 

 – Żadna medycyna i basta! 
Z tym przeświadczeniem stanęłam u progu wyboru swojej przyszłej drogi zawodowej 

i tu (o, niespodzianko!) odezwały się nowe, wewnętrzne głosy, na dnie skołatanej rozterką 
duszy, które całkowicie zburzyły mój poukładany wówczas świat: 

– A tradycje rodzinne? 
– A przeznaczenie? 
– A robienie w życiu rzeczy ważnych i pięknych? 
Dziś wiem, że ten wewnętrzny głos to była intuicja, szkolny „zawrót głowy” to bolesne 

dojrzewanie, a tradycje rodzinne to ostatni as w rękawie zdesperowanych rodziców, którzy, 
choć często mówią co innego, tak naprawdę zawsze chcieliby, byśmy kroczyli wytyczoną 
przez nich drogą.

Myślę, że moi rodzice z tej pokoleniowej kopii postępowania byli ostatecznie zadowole-
ni. Jednak poza zaraźliwym wirusem medycyny zawładnęło mną inne uczucie – zamiłowa-
nie do młodzieńczego zbawiania świata. Romantyczne uniesienia duchowe przypłaciłam 
jednak, ni mniej ni więcej, tylko… oblanym egzaminem na medycynę!

Tu biedni rodzice mieli problem. Czyż można bowiem ganić młodą duszyczkę za tak 
szlachetne uczucia w wieku 18 lat, rujnując jej tym samym światopogląd i wiarę w ludzi 
u samego jej kiełkowania?

Szczęśliwie dla nich nie musieli nic mówić. Wszystko szybko pojęłam sama… 
Sterty mytych, brudnych talerzy, szorowanie podłóg szpitalnych, przerzucanie kilogra-

mów śmieci w ramach ustawowej „pracy na punkty” w charakterze salowej okazały się 
bezcennym narzędziem wychowawczym. To zajęcie, które miało otworzyć wrota do mojej 
przyszłej kariery, raz na zawsze przywróciło mi właściwy stosunek do życia. W ramach 
terapii szokowej sprowadziło mnie wprost z obłoków wyrafinowanej filozofii… Benc!… 
wprost na twardą ziemię! 

Zdobyty w następnym roku indeks akademicki wydawał mi się wprost inkrustowany złotą 
nitką i każdy, kto ośmieliłby się wyrwać mi go z rąk, padłby ofiarą afektu, emocji groma-
dzonych przez rok w zaułkach ciemnych szpitalnych korytarzy, wind czy szpitalnej kuchni. 
Przegrałby z kretesem! Ja zaś z dnia na dzień odczuwałam rosnącą potrzebę bycia leka-
rzem i to za wszelką cenę. 



23 o k ł a d k a S P I S  T R E Ś C I

Biuletyn lekarski, kwiecień 2015, nr 137

o s t a t n i a  s t r .n a s t ę p n ap o p r z e d n i a

szczenięce lata w kolorze bieli

„Kiedy czegoś gorąco pragniesz, 
to cały wszechświat działa potajemnie, 
by udało ci się to osiągnąć” 

Nie było mi jednak dane zaznać spokoju. 
Po latach studiów medycznych, spędzonych nad opasłymi tomami książek, miał na-

stąpić czas ukojenia. Wydawało się, że ważne wybory mam już za sobą, a z góry zapla-
nowany, wymarzony rozwój zawodowy to tylko kwestia czasu. Nic bardziej błędnego. Tak 
naprawdę dopiero wtedy wszystko się zaczęło…

Jaka to choroba? Co napisać w zleceniach? gdzie się do licha robi to badanie w szpita-
lu? Skąd oni wszyscy to wszystko wiedzą? Przecież kończyli te same studia! 

głowa pękała od wątpliwości. Myślałam: nie zaszkodzi mieć książki w torbie (nie było 
wówczas internetu). Zawsze warto sprawdzić, czy wiedza nie zawodzi. A może powiedzą, 
że niedouczona?

Praca w oddziale to gratka, ale prawdziwą szkołą życia były dyżury w pogotowiu. Naj-
cenniejsi okazali się troskliwi koledzy, którzy ten bój przeszli wcześniej. Byli prawdziwą 
kopalnią wiedzy i porad praktycznych. Można by na ich podstawie stworzyć rodzime Va-
demecum Młodego Lekarza Pogotowia – okazałoby się bestsellerem! Bóle w klatce pier-
siowe – szpital. Bóle miesiączkowe u kobiet – sprawdź, czy to nie wyrostek. Zasłabnięcie 
w kościele – zapytaj, czy zjedzone śniadanie (ewentualnie przedłużająca się komunia). 
Poród – ALARM! Szczęśliwy w tym ostatnim przypadku był jedynie ginekolog, ale poza 
tym jednym wezwaniem miał zawsze, biedaczysko, w pogotowiu „pod wiatr”. 

Czego by się nie pisało, czego by się nie opowiadało, nic nie odda pełnego niepokoju 
oczekiwania na wezwanie do pacjenta i wyjazd karetką w nieznane, z torbą (wydawała się 
większa ode mnie!) uzbrojoną jedynie w kilka strzykawek i ampułek, autentycznie na ratu-
nek chorego. I nie było, proszę Państwa, wyspecjalizowanego ratownictwa medycznego, 
i nie było SOR! Trzeba było sobie radzić. Świetna dieta odchudzająca… Przez tydzień 
potrafiłam z tego stresu stracić 3–5 kg! 

Były też dobre strony owego chrztu bojowego – poczucie, że od tego czasu niczego już 
się nie boję. Oby tylko nie usłyszeć w Izbie Przyjęć: „Co nam to dziecko przywiozło?”. 
Tego jednego to już było dla mnie za wiele! 

Nawet owa ówczesna Izba Przyjęć wydawała mi się zacisznym i bezpiecznym miej-

scem w zderzeniu z pogotowiarską „walką wręcz”. W szpitalu zawsze można było za-
dzwonić do starszego lekarza, poradzić się. Tylu ludzi było wokół do pomocy… Nic nie 
szkodziło, że każde trzaśnięcie drzwi wejściowych zrywało mnie na równe nogi, spałam 
„na stojąco”, a ranek jawił się wybawieniem. Najważniejsze było, by nie zostawać sa-
memu z problemem. Samotność nie służy człowiekowi, szczególnie lekarzowi. 

Instynktownie poruszałam się w opłotkach medycyny, brodziłam w gąszczu wątpliwości. 
Opatrzność czuwała. Chorzy zasadniczo zdrowieli. Życie toczyło się dalej…

„Naucz się szanować znaki i iść ich śladem”

Miałam być neurologiem. To interesująca dziedzina medycyny. Fascynowała mnie 
jeszcze na studiach. Uprawiałam ją praktycznie przez miesiąc, po czym nastąpiło bo-
lesne rozstanie. Ot, nowe czasy, nowe porządki, nikt nie pytał o uczucia. Jednak, jak 
ogólnie wiadomo, związki z rozsądku bywają znacznie trwalsze niż te, zawiązane w po-
rywie miłosnym. 

To nie ja wybrałam internę. Wyboru dokonało za mnie samo życie. Dziś jestem pewna, 
że to była właściwa droga. Nigdy nie wiadomo, co komu pisane. Nie można opierać się 
przeznaczeniu. Patrząc wstecz na owe szczenięce lata, pełne rozterek i zwątpień, zasta-
nawiam się, co spowodowało nieoczekiwaną młodzieńczą przemianę i nieodpartą chęć 
trwania w zawodzie i bycia lekarzem. Może działa tu magiczne prawo, iż „los pragnie, byś 
spełnił swoją własną legendę”.

Życzę każdemu z Was, drodzy moi, którym to jeszcze nie jest dane, byście tak jak ja, 
odnaleźli swoją legendę w zawodzie, a tym samym odnaleźli swoje wymarzone miejsce 
na Ziemi. 

Beata Januszko–Giergielewicz

Felieton oparto na wątkach książki: Alchemik autorstwa Paulo Coelho.

W zmodyfikowanej formie powyższy tekst został po raz pierwszy opublikowany w „Pulsie 
Szpitala” – kwartalniku Wojewódzkiego Szpitala Specjalistycznego w Olsztynie.
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Polacy 
z donBasu

Na zaproszenie Prezydium Okręgowej Rady lekarskiej 11 marca 2015 r. gościliśmy w 
Domu Lekarza polskich lekarzy, którzy wobec aktualnych zdarzeń na Ukrainie zdecydowali 
się na powrót po wiekach do swojej starej ojczyzny. Przypomnę, że wobec rosyjskiej 
agresji na Ukrainę duża część Polaków zamieszkujących tamte tereny znalazła się w bar-
dzo trudnej sytuacji ekonomicznej. Część z nich doznała bezpośrednich okrucieństw tej 
wojny. Dzięki zaangażowaniu Polski udało się część z nich repatriować do Polski. Swój 
tymczasowy dom znaleźli u nas, na Warmii i Mazurach, w ośrodkach w Łańsku i Rybakach, 
gdzie spędzą najbliższe miesiące w oczekiwaniu na legalizację swojego pobytu, wyro-

bienie nowych dokumentów i wreszcie na podszlifowaniu języka polskiego. Wśród nich 
znalazła się także grupa lekarzy z rodzinami. 

W trakcie spotkania z lekarzami z Donbasu Prezes przedstawił gościom cele i zadania 
samorządu lekarskiego, zasady uzyskiwania prawa wykonywania zawodu, działalność na 
rzecz integracji i kształcenia lekarzy. Po części oficjalnej zaproszeni goście mogli przeka-
zać nam bliższe informacje na temat aktualnego konfliktu na Ukrainie, a także ich indywi-
dualnych losów, w tym oczekiwania wobec ich nowej życiowej sytuacji. Na zakończenie 
wszyscy otrzymali od samorządu drobne upominki. Zbigniew Gugnowski
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Polacy z donBasu
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W stylowych wnętrzach Hotelu Krasicki w Lidzbarku 
Warmińskim, w dniach 20–21 lutego 2015 r. odbyły się 
tradycyjne już, coroczne warsztaty, zorganizowane przez 
Warmińsko-Mazurską Izbę Lekarską pt. Współczesna 
medycyna Warmii i Mazur – warsztaty interdyscyplinar-
ne. Konferencję otworzył i przywitał wszystkich gości 
dr Marek Zabłocki, prezes WMIL. Wykład inauguracyjny 
wygłosił prof. dr hab. n. med. Wojciech Maksymowicz, 
przewodniczący Polskiego Towarzystwa Neuromodulacji, 
natomiast prof. dr hab. n. med. Marcin Jóźwik poświęcił 
swoje wystąpienie laparoskopii oraz technikom małoin-

wazyjnym w onkologii ginekologicznej. Pierwszy dzień 
konferencji zakończył się spotkaniem koleżeńskim w ryt-
mie cygańskiej muzyki.

Drugi dzień konferencji rozpoczął się od zwiedzania 
zamku i muzeum, a następnie wysłuchaliśmy najnowszej 
wiedzy o schorzeniach szpiczakopodobnych (dr n. med. 
Wanda Knopińska-Posłuszny) oraz wykorzystaniu komó-
rek macierzystych w medycynie regeneracyjnej (dr hab. 
n. med. Joanna Wojtkiewicz, prof. UWM). Wierny swojej 
pasji prof. dr hab. n. med. Andrzej Kukwa zaprezentował 
współczesne techniki dojścia do zatok szczękowych. 

Po obfitym obiedzie nie mogło zabraknąć głosu chirur-
gicznego na temat wykorzystania operacji bariatrycznych 
w kompleksowym leczeniu otyłości, który wygłosił eks-
pert tematu dr hab. n. med. Maciej Michalik. Profesor 
dr hab. n. med. Tomasz Stompór jak zwykle zadbał o no-
winki w wykładzie Nadciśnienie tętnicze – co nowego?. 
Konferencja zakończyła się Staropolską Maskaradą „Re-
duty Krasickiego”. Zabawa była przednia! Wrażeń i emo-
cji, zarówno naukowych, jak i kuluarowych, podczas całej 
konferencji nie brakowało. Do zobaczenia za rok!    

 Beata Januszko-Giergielewicz

profesor maciej michalikprofesor joanna wojtkiewicz profesor marcin jóźwik
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współczesna meDycyna warmii i mazur…

sekretariat konferencjiprowadzący konferecje dr anna lella i dr marek zabłocki

profesor wojciech maksymowiczprofesor tomasz stompór
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felieton

Telefony to częsta zmora naszego dnia powszedniego. Niekiedy spóźniamy się do 
pracy z powodu kolejnej rozmowy, która nie pozwala nam wysiąść z samochodu. A to 
ktoś potrzebuje pomocy, to znowu proponują nam kredyt czy prenumeratę czasopisma 
medycznego. Dzyń, dzyń. Dzyń, dzyń. I tak cały dzień. 

Wieczorem, po pracy nie mamy ochoty oddzwaniać do przyjaciół, bo ileż można trzy-
mać przy uchu słuchawkę. Są jednak tacy, którzy żyją z tego, że nie mamy czasu na 
długie konwersacje. Pośpiech mamy w etacie. Czasu jak na lekarstwo. Dla własnego 
dobra jednak czasami lepiej go trochę wygospodarować, ażeby nie popaść w tarapa-
ty. Jakiś miesiąc temu zadzwoniła do mnie firma przedstawiająca się jako „egzekutor 
wierzytelności”. Zabrakło mi powietrza. Byłam bardzo zaskoczona. Mam skrupulatną 
księgową, ale czyżby… Szybko zebrałam się w sobie, przeprosiłam pacjenta i zaczę-
łam wyjaśniać w czym rzecz. Z wielką wyrozumiałością, oszczędzając mój cenny czas, 
proponowano mi szybkie zapłacenie rachunku i po sprawie. Niewielkiego zresztą. Wyja-
śniono mi spokojnie i rzeczowo, że nie zapłaciłam faktury za reklamę internetową, która 
„automatycznie się przedłuża”. 

Nie pamiętałam, bym zamawiała tego rodzaju usługę i to w poznańskiej firmie. Zaczę-
łam ustalać szczegóły, nie deklarując natychmiastowego uiszczenia należności. Poda-
no mi dane firmy, numer faktury i poproszono, bym czym prędzej dokonała płatności. 
Odmówiłam. Poinformowałam rozmówczynię, że sprawdzę w dowodach księgowych. 
Kobieta miała zadzwonić nazajutrz. Nie doczekałam się jednak kolejnego monitu. 

Fikcyjne były: firma, adres i moje zobowiązania. Sprawdziłam to w internecie. Nawet 
nazwa ulicy była zmyślona, a w Poznaniu nie ma agencji reklamowej o podanej nazwie. 
Rozmawiałam o tej sytuacji ze znajomą, która rzeczywiście zajmuje się wierzytelno-

ściami. Nie dajmy się nabrać. Nie płaćmy „drobnych kwot” w imię świętego spokoju. 
Okazuje się bowiem, że wpisanie do rejestru dłużników, przekazanie zobowiązań do 
windykacji i ewentualne monity telefoniczne mają miejsce dopiero po pisemnych we-
zwaniach do zapłaty, łącznie z wezwaniem przedsądowym i sądowym. Byłam z siebie 
dumna. 

Zdarzyło mi się kiedyś kupić buty w dwóch różnych rozmiarach, ale tym razem moja 
czujność była godna pochwały. Ponoć większość na hasło „windykacja” reaguje paniką 
i płaci, bojąc się konsekwencji. Mało brakowało, a byłabym kolejną ofiarą oszustów zaj-
mujących się wyłudzaniem pieniędzy. Babcię naciąga się „na wnuczka” lub policjanta, 
lekarza widać na zobowiązania wobec firmy reklamowej, która nie istnieje. Mimo braku 
czasu, nie traćmy głowy, bo możemy wplątać się w niezłą kałabałę. Tak jest też w przy-
padku otwierania poczty nieznanego pochodzenia, gdy w nagłówku jest informacja, że 
nasze konto bankowe jest zagrożone. Banki nie wysyłają takich listów.

Niejednemu już wyczyszczono konto po nieroztropnym otwarciu tego typu komunika-
tu. Naiwność kosztuje. Im więcej stracimy, tym dłużej pamiętamy? 

gdy przed dwoma laty okradziono mnie w moim własnym gabinecie lekarskim, szybko 
nauczyłam się zamykać drzwi na klucz i pilnować swoich rzeczy. Ktoś, zamiast ocierać 
moje łzy, spuentował to następująco: „Lekcje różnie kosztują. Twoja była akurat dość 
droga, ale za to nauka bezcenna”. Lepiej się uczyć na cudzych błędach, więc życzę roz-
wagi przy podawaniu prywatnych danych i płaceniu rachunków tylko dlatego, że dzwoni 
do nas ktoś, kto podaje się za windykatora.

Anna Osowska
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ocena stażu poDyplomowego 
lekarza – rok 2013/2014

Analizę jakości szkolenia lekarzy stażystów wykonano na podstawie anonimowej ankie-
ty wypełnionej przez 68 osób. Oceniano w skali od 1 do 6, gdzie 1 – oznaczało ocenę 
zdecydowanie negatywną, a 6 – ocenę celującą. W przypadku uzyskania oceny lepszej 
o 1 stopień niż w roku ubiegłym, przy wartości średniej dodano znak (+), w przypadku 
gorszej znak (–). Największa grupa lekarzy odbywała staż w szpitalach zlokalizowanych 
w Olsztynie: w Wojewódzkim Szpitalu Specjalistycznym (WSzS – 11 osób), Miejskim 
Szpitalu Zespolonym (MSzZ – 10 osób), Szpitalu Ministerstwa Służb Wewnętrznych i Ad-
ministracji (MSWiA – 19 osób) i Szpitalu Uniwersyteckim (UWM – 8 osób). Poza Olsz-
tynem staż odbywało 9 lekarzy (w szpitalach powiatowych w Piszu, Mrągowie, Biskupcu, 
Działdowie, Kętrzynie i Iławie). 

Wszyscy koordynatorzy staży otrzymali oceny dobre i bardzo dobre.

Tabela 1. Ocena koordynatorów staży.
WSzS MSWiA MSzZ UWM

4,6 5,6 5,5 5,4

 
Staże cząstkowe z zakresu chorób wewnętrznych były oceniane dobrze i bardzo dobrze 

w czterech olsztyńskich szpitalach. Najwyższe średnie oceny otrzymały szpitale MSzZ 
i UWM. 

Tabela 2. Ocena staży cząstkowych – choroby wewnętrzne.
WSzS MSWiA MSzZ UWM

Opiekun 4,8 5,1 5,1 5,0

Miejsce odbywania stażu 4,4 4,7 5,2 4,9

Oddział 4,5 4,9 4,9 4,8

Poradnia 4,2 4,3 4,8 4,9

Ilość wykonywanych procedur 3,9 4,3 5,0 4,5

Samodzielność wykonywanych procedur 3,8 4,2 4,8 4,9

Zdobyta wiedza teoretyczna 4,0 4,5 5,0 5,1

Zdobyta wiedza praktyczna 4,1 4,2 4,7 4,8

Dyżury 4,4 4,8 4,8 5,1

Staże cząstkowe z zakresu chirurgii ogólnej najlepiej zostały oceniane w szpitalach 
MSWiA i UWM. Znacznie poprawiła się ocena staży w MSzZ.

Tabela 3. Ocena staży cząstkowych – chirurgia ogólna.
WSzS MSWiA MSzZ UWM

Opiekun 5,1 5,3 4,8 5,4

Miejsce odbywania stażu 5,1 5,4 4,6 5,1

Oddział 5,0 5,2 5,0(+) 5,0

Poradnia 4,7 4,9 4,8(+) 5,0

Ilość wykonywanych procedur 4,9 4,9 4,5 5,0

Samodzielność wykonywanych procedur 4,6 4,8 4,5 5,1

Zdobyta wiedza teoretyczna 4,3 4,7 4,4(+) 5,0

Zdobyta wiedza praktyczna 5,1 4,9 4,9(+) 4,9

Dyżury 4,8 4,9 5,1(+) 4,9
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ocena stażu poDyplomowego lekarza rok 2013/2014

Staże z zakresu położnictwa i ginekologii najlepiej zostały ocenione w szpitalach WSzS 
i UWM. Staże szpitalu UWM były w całości odbywane w WSzS, natomiast w MSWiA czę-
ściowo. Ocena stażu w MSzZ była podobna jak w 2012 r.

Tabela 4. Ocena staży cząstkowych – położnictwo i ginekologia.
WSzS MSWiA MSzZ UWM

Opiekun 5,1 4,8 4,2 5,4

Miejsce odbywania stażu 4,7 4,5 4,1 4,3

Oddział 4,6 4,3 3,8 4,2

Poradnia 4,4 4,0 3,9 4,2

Ilość wykonywanych procedur 4,1 4,4 3,4 3,9

Samodzielność wykonywanych procedur 4,0 4,0 3,2 4,2

Zdobyta wiedza teoretyczna 4,5 4,1 3,7 4,4

Zdobyta wiedza praktyczna 4,2 4,1 3,1 4,3

Dyżury 4,4 4,1 4,1 4,7

Najwyższe oceny uzyskały staże z zakresu intensywnej terapii i medycyny ratunkowej 
odbywane w WSzS, najniższe odbywane w MSWiA. Znacznie poprawiła się ocena staży 
w WSzS. Zwraca uwagę dalsze stopniowe pogarszanie się ocen MSWiA. 

Tabela 5. Ocena staży cząstkowych – intensywna terapia i medycyna ratunkowa.
WSzS MSWiA MSzZ UWM

Opiekun 5,3(+) 4,1 5,5 5,3

Miejsce odbywania stażu 5,2(+) 4,2 5,5 4,9

Ilość wykonywanych procedur 5,1 3,4 5,2 5,2

Samodzielność wykonywanych procedur 5,0(+) 3,2 4,8 5,3

Zdobyta wiedza teoretyczna 5,1 3,5 5,0 4,6

Zdobyta wiedza praktyczna 5,3(+) 3,1 5,0 4,9

Dyżury 5,2(+) 3,4 5,0 5,4

Pozostałe staże cząstkowe były realizowane w innych szpitalach i poradniach na terenie 
Olsztyna. Poziom szkolenia w tych ośrodkach był bardzo dobrze i dobrze oceniany przez 

lekarzy stażystów. Poprawiła się ocena staży w zakresie psychiatrii, aczkolwiek nadal są 
oceniane nieco gorzej niż staże w zakresie pediatrii i medycyny rodzinnej. 

Tabela 6. Ocena pozostałych staży cząstkowych.
Pediatria Psychiatria Medycyna ro-

Opiekun 5,3 5,0 5,5

Miejsce odbywania stażu 5,3 4,7 5,3

Oddział 5,3 4,5 –

Poradnia 5,1 4,6 –

Ilość wykonywanych procedur 4,8 4,4 5,0

Samodzielność wykonywanych procedur 5,0 4,3 5,0

Zdobyta wiedza teoretyczna 5,2 4,6 5,2

Zdobyta wiedza praktyczna 5,1 4,4 5,2

Dyżury 5,1 4,6 5,3

W szpitalach poza Olsztynem staż odbywało 9 lekarzy: w Szpitalach Powiatowych w Pi-
szu, Mrągowie, Biskupcu, Działdowie, Kętrzynie i w Iławie. 

Poziom szkolenia w tych ośrodkach był oceniany jako dobry i bardzo dobry.

Tabela 7. Ocena pozostałych szpitali.
Szpital 
Powiatowy 
w Mragowie

Szpital 
Powiatowy 
w Piszu

Szpital 
Powiatowy 
w Biskupcu

Szpital 
Powiatowy
w Działdowie

Szpital 
Powiatowy
w Kętrzynie

Szpital 
Powiatowy
w Iławie

Koordynator 6,0 6,0 5,0 5,0 6,0 6,0

Choroby 
wewnętrzne 5,9 5,4 4,6 5,4 6,0 5,6

Chirurgia 5,6 5,3 3,8 5,4 6,0 4,5

Położnictwo 
i ginekologia 5,6 5,4 4,5 5,3 6,0 3,8

Intensywna 
terapia i medy-
cyna ratunkowa

4,9 5,4 5,2 5,0 5,0 5,4

Pediatria 5,6 5,4 4,1 4,0 4,0 4,4
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Psychiatria 6,0 5,4 4,1 5,1 4,4 4,2

Medycyna 5,7 5,3 4,0 5,7 5,0 5,2

Ankietę wypełniło również 11 lekarzy dentystów. Ocena wszystkich staży była bardzo 
dobra.

Tabela 8. Ocena stażu lekarzy dentystów – część 1.
Koordynator 5,3

Stomatologia 
zachowawcza

Stomatologia 
dziecięca

Chirurgia 
stomatologiczna

Opiekun 5,5 5,3 5,8

Miejsce odbywania stażu 5,5 4,9 5,8

Ilość wykonywanych procedur 5,4 4,9 5,5

Samodzielność wykonywanych 5,9 5,3 5,6

Zdobyta wiedza teoretyczna 5,5 5,0 5,5

Zdobyta wiedza praktyczna 5,8 5,1 5,7

Tabela 9. Ocena stażu lekarzy dentystów – część 2.
Protetyka Peridontologia Ortodoncja

Opiekun 5,4 5,6 5,7

Miejsce odbywania stażu 5,3 5,7 5,4

Ilość wykonywanych procedur 5,3 5,3 5,4

Samodzielność wykonywanych 5,4 5,5 5,5

Zdobyta wiedza teoretyczna 5,4 5,4 5,5

Zdobyta wiedza praktyczna 5,5 5,5 5,5

Ankietowani lekarze ocenili również jakość obowiązkowych kursów. Średnie oceny były 
dobre i bardzo dobre. Najlepiej oceniane były kursy z ratownictwa medycznego, najsłabiej 
kurs z transfuzjologii klinicznej. Poprawiła się ocena kursu z profilaktyki zakażeń HIV, dia-
gnostyki i leczenia choroby AIDS. 

Tabela 9. Ocena jakości kursów obowiązkowych przeprowadzonych w siedzibie 
Okręgowej Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie.

Prawo medyczne Bioetyka Orzecznictwo lekarskie

Wykładowca 4,9 4,9 4,7

Miejsce 5,1 5,0 5,0

Wiedza teoretyczna 4,8 4,7 4,8

Wiedza praktyczna 4,6 4,4 4,5

Tabela 10. Ocena jakości pozostałych kursów obowiązkowych.
Transfuzjologia 
kliniczna HIV i AIDS Ratownictwo 

medyczne

Wykładowca 4,7 5,0 5,3

Miejsce 4,9 5,0 5,1

Wiedza teoretyczna 4,8 4,8 5,1

Wiedza praktyczna 4,0 4,1 4,9

WNIOSKI
• Poziom kształcenia lekarzy odbywających staż podyplomowy na terenie Okręgowej War-

mińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej jest nadal w większości ośrodków oceniany bardzo 
dobrze.

• Nie usunięto przyczyn stopniowego pogarszania się ocen stażu w zakresie intensywnej 
terapii i medycyny ratunkowej w Szpitalu MSWiA

• Częściowo usunięto przyczyny słabszej oceny stażu w zakresie psychiatrii.
• Nie usunięto przyczyn słabszej oceny stażu z zakresu położnictwa i ginekologii w Miej-

skim Szpitalu Zespolonym. 
• Usunięto przyczyny słabszej oceny stażu z zakresu położnictwa i ginekologii w Szpitalu 

MSWiA.
• Usunięto przyczyny słabszej oceny stażu z zakresu intensywnej terapii i medycyny ra-

tunkowej w Wojewódzkim Szpitalu Specjalistycznym oraz z zakresu chirurgii ogólnej 
w Miejskim Szpitalu Zespolonym. 

Dr Leszek Cichocki

ocena stażu poDyplomowego lekarza rok 2013/2014
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Fiera Di primiero
gdy w danym sezonie narty trzeba odłożyć do piwnicy i nie ma możliwości cieszenia się 

z białego szaleństwa, czas w górach można spędzić równie atrakcyjnie w dolinie, space-
rując po urokliwych włoskich „kurortach”. Tym razem udało się uwiecznić niezbyt mroźne 
i niezbyt zaśnieżone w tym roku miasteczko Fiera di Primiero leżące w rozległej dolinie u 
stóp Pale di San Martino. Przepływająca przez liczące kilkaset mieszkańców miasto sieć 

strumyków i przecinających je co kilkaset metrów wyjątkowych mostków sprawia, iż spa-
cery (w moim przypadku z wózkiem i niespełna roczną pociechą) były codzienną atrakcją 
i sposobem na miłe spędzenie czasu. Każdego dnia wyruszałam z aparatem w innym 
kierunku, w gotowości, by uwiecznić na zdjęciach uroki tych gór. 

Joanna Drążczyk
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Fiera Di primiero
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ahoj 
żeglarze! Niezmiernie miło jest nam zaprosić na jubileuszowe 

XXV Żeglarskie 
Mistrzostwa Polski Lekarzy 

Regaty wzorem lat ubiegłych  odbędą się w miejscu, które naszym zdaniem sprawdziło się pod każdym względem – w Ośrodku „Wrota Mazur” w Imionku k. Pisza 

www.wrotamazur.com
Regaty rozgrywać się będą w terminie 

4–6 września 2015 r.
Tradycyjnie obydwa wieczory żeglarskie spędzimy przy muzyce na żywo.
Startują załogi czteroosobowe, w tym minimum dwóch lekarzy, przy czym sternikiem jachtu musi być lekarz. Sternik jachtu (tj. osoba osobiście obsługująca urządzenie sterowe) 

musi posiadać stopień żeglarski – minimum żeglarza jachtowego. Zgłoszenia osobiste, telefoniczne, faxem lub pocztą elektroniczną w terminie od 15 maja do 30 czerwca 2014 r. 
należy składać w Biurze Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie.

Wpisowe od załogi wynosi 1300 zł (325 zł/os.) i zawiera dwa noclegi (4/5.09 + 5/6.09), pełne wyżywienie dla czteroosobowej załogi, jacht, koszt organizacji regat oraz ubezpie-
czenie. Istnieje możliwość zakwaterowania uczestników w hotelu „Joseph Conrad” wówczas wpisowe od osoby wynosi 425 zł (od załogi 1700,00). Udział dzieci do lat 6 bezpłatnie 
(w takim przypadku nie gwarantujemy noclegów i wyżywienia).  Koszt udziału osoby towarzyszącej jest taki sam jak w przypadku uczestników regat i wynosi 325 zł (bądź 425 zł) od 
osoby. Osobom towarzyszącym zapewniamy możliwość pływania statkiem wycieczkowym podczas regat.

Dla porządku organizacyjnego prosimy załogi, aby składając formularz, załączyły kopię patentu sternika.
Szczegóły na stronie internetowej: 

www.regaty.wmil.olsztyn.pl 

O S O B y  D O  K O N T A K T U :
Komandor regat – lek. Bogdan Kula

tel. 607 229 601
Sekretarz Komisji Regatowej – Joanna gniadek

tel. 609 710 106

http://www.wrotamazur.com
http://www.regaty.wmil.olsztyn.pl
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pamięci tych, którzy oDeszli…

Umarłych wieczność dotąd trwa, 
dokąd pamięcią im się płaci

Dnia 18 października 2015 r. na cmentarzu parafialnym w Dywitach, 
w bardzo licznym gronie żałobników pożegnaliśmy kolegę 

śp. lek. stom. Andrzeja Dmowskiego, 
nestora olsztyńskich stomatologów. 

Urodzony 12 stycznia 1928 r. w Słoninie (obecnie Białoruś), w rodzinie leśnika. We 
wrześniu 1939 r. jego ojca, jak tysiące innych, władza radziecka wywiozła w nieznane. 
Prawdopodobnie zmarł w Witebsku.

edukację podstawową Andrzeja brutalnie przerwano w kwietniu 1940 r. – wywózką wraz 
z matką i siostrą do Kazachstanu. Przerwane w wieku 12 lat dzieciństwo Andrzeja i wcze-
sne najpiękniejsze lata młodości, utracone bezpowrotnie na syberyjskich nieogarnionych 
przestrzeniach, wśród podobnych nieszczęśników, ale i wykolejeńców, pozostawiły nie-
zatarte piętno, uczucie strachu przed jakąkolwiek władzą. Zdarzenia utkwiły tak głęboko 
w pamięci, z której je nieustannie wydobywał, niezmiennie do ostatnich dni, że towarzy-
sze jego niedoli, jak i ich środowisko, stały się codziennością wśród najbliższych.

Wrodzone liczne zdolności pozwoliły wybić się Andrzejowi na drwala, koniuszego, a na-
wet naciuremszczyka. 

W 1945 r. został osądzony i skazany na 10 lat obozu karnego w okolicach Chabarowska 
za kradzież sera. Niewiele brakowało, aby inna ziemia go okryła. W wyniku porozumień 
międzyrządowych udało się śp. Andrzejowi skrócić katorgę i po 8 latach i 2 miesiącach 
pobytu w nieludzkiej ziemi i w 1948 r. powrócił poprzez Słonin do Olsztyna.

Wesołe usposobienie, łatwość w nawiązywaniu kontaktów sprawiły, że i tu, i tam znajdo-
wał przyjaznych ludzi, którzy pomogli powrócić mu do nowego, darowanego życia.

Tylko to i niesamowity upór sprawiły, że mimo nieznajomości rodzimego języka, zdzi-
czałych zwyczajów, mógł praktykować, a z czasem zdobyć umiejętności technika denty-
stycznego, by w takim charakterze podjąć pierwszą pracę.

Nie miał szczęścia do edukacji – już raz przerwaną przez władzę radziecką, przerwano 
mu ją po raz wtóry. Rozpoczętą w 1948 r. naukę w szkole średniej dla dorosłych przerwała 
bezlitośnie nasza władza ludowa, powołując go do służby wojskowej w karnych batalio-
nach budowlanych.

Znowu dobroć ludzka i upór umożliwiły dokończenie edukacji średniej (matura 1953 
r.), by w 1954 r. rozpocząć studia na Wydziale Stomatologicznym Akademii Medycznej 
w gdańsku, które ukończył w 1960 r. Rozpierało go to dumą i dało podstawę do normal-
nego nareszcie życia.

Początki pracy zawodowej to przychodnia rejonowa na Kolonii Mazurskiej, a następnie 
w protezowni stomatotolgicznej w Starym Ratuszu w Olsztynie. W 1970 r. został prze-
niesiony do pracy w Ośrodku Zdrowia w Dywitach, gdzie pracował do czasu przejścia na 
emeryturę.

Oprócz pracy w społecznej służbie zdrowia przez długie lata ordynował w cieszącym się 
wzięciem prywatnym gabinecie stomatologicznym.

W 2005 r. został odznaczony Krzyżem Zesłańców Syberyjskich.
Z Syberyjskiej nędzy wyrosły, krętymi drogi przybył do nas goły i wesoły, znalazł tu dach 

nad głową i stabilność życiową. Z czasem nawet własny dach, pod którym w spokoju i peł-
nej świadomości dożył ostatnich dni.

Dnia 15 października 2015 r. dokonał żywota. Pozostawił w nieutulonym smutku żonę, 
dwoje dzieci i dwoje wnucząt.

cześć jego pamięci!
Stanisław Niepsuj
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tuż obok 
drogi

n PISANKI WIELKANOCNE
W Muzeum Wsi w Ciechanowcu jedną z atrakcji jest zbiór pisanek. Znajduje się tam ponad 
2000 eksponatów pochodzących z różnych stron Polski oraz wiele zagranicznych – ukra-
ińskie, rosyjskie, czeskie, chińskie, japońskie. Zostały wykonane rozmaitymi technikami 
zdobniczymi w oparciu o tradycyjne motywy roślinne, geometryczne. Ponad 100 pisanek 

pochodzi ze zbiorów państwa Ireny i Jerzego Jasiuków, kompletowanych przez 35 lat. Ich 
ciekawa pasja kolekcjonerska dała początek muzeum, które otwarto w 2004 r. Zobaczymy 
pisanki pisane woskiem, malowane, oklejane kolorowymi papierami, włóczką, rdzeniem 
sitowia, ażurowe wykonane wiertłem dentysztycznym. Wesołych Świąt.  

Zdjęcia: Jarosław i Paweł Parfianowicz
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tuż obok Drogi
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OKRĘGOWA IZBA LEKARSKA W SZCZECINIE
ZAPRASZA ŚPIEWAJĄCYCH LEKARZY DO SZCZECINA

 NA V MIĘDZYNARODOWY PRZEGLĄD LEKARZY ŚPIEWAJĄCYCH

 „MUSICA MORES CONFIRMAT”
 8–10 maja 2015 r.

Unikatowy charakter tego wydarzenia artystycznego łączy walory uzdrawiającego wpływu muzyki z walorami integracji śro-

dowiska zawodowego lekarzy i lekarzy dentystów oraz promocją pięknego miasta Szczecina. 

Przyjezdni uczestnicy Przeglądu zatrzymują się w wygodnym hotelu Focus, zapewniającym przemiłą atmosferę, pyszne 

jedzenie i położenie w bliskości Wałów Chrobrego – wizytówki miasta. Na pierwszy dzień Przeglądu zaplanowano koncerty 

dla chorych w szczecińskich szpitalach. Po koncertach odbędzie się sympozjum naukowe w sali konferencyjnej hotelu Fo-

cus na tematy związane z muzykoterapią. Drugi dzień Przeglądu rozpocznie rejs statkiem po Odrze. W trakcie dwugodzin-

nej wycieczki będzie czas na integrację: ciekawe rozmowy, wspólne śpiewy i podziwianie piękna otaczającej przyrody. Tego 

samego dnia w Klubie 13 Muz na Placu Żołnierza Polskiego odbędzie się KONCERT GALOWY, w czasie którego Prezydent 

Miasta Szczecina wręczy nagrody zwycięzcom Przeglądu, w tym nagrodę główną – Gałązkę Magnolii wykonaną ze srebra 

i bursztynu przez pracownię jubilerską. Koncert zakończy wspólna biesiada dla wykonawców, organizatorów i publiczności. 

Okręgowa Izba Lekarska w Szczecinie 

ul. Marii Skłodowskiej Curie 11  

71-332 Szczecin

Szczegółowe informacje: 

tel. 91 48 74 936 wew. 116 (p. Kamila Sidor) 

w godz. 8.00-15.00  

e-mail: ksidor@oil.szczecin.pl 

www.oil.szczecin.pl zakładka: Sport, kultura i rekreacja

SERDECZNIE ZAPRASZAMY! 

mailto:e-mail:%20ksidor%40oil.szczecin.pl%0A?subject=
http://www.oil.szczecin.pl
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inFormacje biura

 b  I  u  l  E  T  y  n    l  E  k  a  R  S  k  I

Organ Warmińsko-Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie. 
Zespół redakcyjny: Zbigniew GUGNOWSKI (redaktor naczelny), 

Beata JaNUSZKO-GIerGIeleWIcZ, 
anna OSOWSKa, Maria ŚWIeTlIK 

adres redakcji: DOM leKarZa, 10-561 Olsztyn, Żołnierska 16c, 
tel./fax 89 523 60 61

Zespół wydawniczy: anna Westfeld, andrzej Mierzyński (DTP)

edytor: Pracownia Wydawnicza „elSet”, Olsztyn, ul. lipowa 15 
tel. 89 534 99 25, fax 89 534 07 85; e-mail: elset@elset.pl

Nakład: 3100 egz., ISSN 1233-4731 
UWaGa: redakcja zaprasza do nadsyłania materiałów i ilustracji 

do „Biuletynu lekarskiego”, zastrzegając sobie prawo do skrótów 
i zmian w tekście.

BIURO WARMIŃSKO-MAZURSKIEJ 
IZBY LEKARSKIEJ

A D R  e  S :
Warmińsko-Mazurska Izba Lekarska

ul .  Żo łn ie rska  16c ,  10-561 Olsz tyn
Regon:  001416837;  N IP :  739-11-91-739

fo rma prawna :  samorząd  zawodowy leka r zy  i  l eka r zy  den tys tów
e-mai l :  o lsz tyn@hipokrates.org 

ht tp: / /www.wmil .o lsz tyn.p l
Godziny otwarcia  Warmińsko-Mazurskie j  I zby Lekarskie j :

poniedz ia ł k i ,  w to rk i  i  czwar t k i :  od  8 .00  do  16 .00 
ś rody :  od  8 .00  do  17 .00 
p ią tk i :  od  8 .00  do  15 .00 

 Sekretar iat :
t e l .  89  539 19 29 w.  31 ;  f ax .  89  534 44 83 

 Rejestracja  i  wydawanie praw wykonywania zawodu:
t e l .  89  539 19 29 w.  45 

 Doskonalenie  zawodowe lekar zy, 
Komisja  Bioetyczna:

t e l .  89  539 19 29 w.  31 
 Biuro Okręgowego Rzecznika Odpowiedz ia lności  Zawodowej 

i  Okręgowego Sądu Lekarskiego:
t e l .  89  539 19 29 w.  44 

 Dz ia ł  prawny:
t e l .  89  539 19 29 w.  37

Kancelar ia  Radcy Prawnego – r.  pr.  Katar zyna Godlewska
poniedz ia łek :  godz .  12 .00–16.00 

ś roda :  godz .  12 .00–17.00 
p ią tek :  godz .  12 .00–15.00

Kancelar ia  Radcy Prawnego – r.  pr.  Tomasz Kozak 
wtorek :  godz .  14 .00–16.00

 czwar tek :  godz .  12 .00–16.00
Księgowość Izby:

t e l .  89  539 19 29 w.  41
te l .  89  523 60 61 

 RACHUNKI BANKOWE:
1.  Sk ładk i  cz łonkowsk ie : 

wp ła ty  na  indywidua lne  kon ta  bankowe
2.  Wpła ty  pozos ta łe  w  tym re jes t rac ja  p rak tyk  p rywa tnych : 

BRe BANK SA:  61  1140 1111 0000 3048 4600 1001
3.  Kasa  Pożyczkowa i  Samopomocy  Leka rsk ie j : 

BRe BANK SA:  12  1140 1111 0000 3048 4600 1010

@

REKLAMA W „BIULETYNIE LEKARSKIM”
Informacje, cennik i formularze zamówienia dostępne są pod adresem:

www.wmil.olsztyn.pl/index.php/biuletyn-lekarski/152

DOSKONALENIA ZAWODOWE 
w „Domu Lekarza”:

I N f O r M a c J a
www.wmil.olsztyn.pl/index.php/doskonalenie-zawodowe

mailto:e-mail:%20olsztyn%40hipokrates.org?subject=
http://www.wmil.olsztyn.pl
http://www.wmil.olsztyn.pl/index.php/biuletyn-lekarski/152
http://www.wmil.olsztyn.pl/index.php/biuletyn-lekarski/152
http://www.wmil.olsztyn.pl/index.php/biuletyn-lekarski/152
http://www.wmil.olsztyn.pl/index.php/doskonalenie-zawodowe
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