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Konsultanct wojskowej stuzby zdrowia
Kursy, szkolenia 1 konferencje w 2007 r.
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Komitet Organizacyjny

zaprasza na

Il ZJAZD REHABILITANTOW
i BALNEOLOGOW WP

pod patronatem
Petnomocnika Ministra Obrony Narodowej do spraw resortowej opieki zdrowotnej
gen. bryg. dr. Marka KONDRACKIEGO
i
Polskiego Towarzystwa Rehabilitacji

ktory odbedzie sie w dniach 9.03— 11.03.2007 r. w Krynicy-Zdroju

ORGANIZATORZY

Konsultant Wojskowej Stuzby Zdrowia w dziedzinie rehabilitacji
ptk dr n. med. Stanistaw SOSNOWSKI

Konsultant Wojskowej Stuzby Zdrowia w dziedzinie balneoklimatologii i medycyny fizykalnej
mjr rez. dr n. med. Henryk DOMAGALA

20 Wojskowy Szpital Uzdrowiskowo-Rehabilitacyjny, ul. Swidzinskiego 4, 33-380 Krynica-Zdrgj
tel.: 0-18 41-46 211 (CA MON 146 211), fax.: 0-18 41-46 240, e-mail: 20wsur@sacz.pl
RADA NAUKOWA

Prof. dr hab. n. med. Jerzy KIWERSKI
Prof. dr hab. n. med. Jan BLASZCZYK
Prof. dr hab. n. med. Juliusz HUBER

n
n .

Prof. dr hab. n. med. Krystyna KSIEZOPOLSKA-ORLOWSKA
n

Prof. dr hab. n. med. Wiodzistaw KULINSKI
Doc. dr hab. n. med. Jolanta KUJAWA

Dr n. med. Marek KRASUSKI

Ptk dr n. med. Stanistaw SOSNOWSKI
Pptk dr n. med. Robert SUSZKO

Mjr rez. dr n. med. Henryk DOMAGALA

RAMOWY PROGRAM KONFERENCJI
Zastosowanie wibracji w rehabilitacji
Krioterapia ogélnoustrojowa
Stymulacja czynnosciowa miesni i nerwow

Tematy wolne

Dodatkowe informacje na stronie www.sanatorium-wojskowe.pl

Wielu szczesliwych, mdosﬁjwh i-spokojnych dni
w.Nowym. Roku 2007

yezy
redakcja ,,Skalpela””




Kolezanki i Koledzy !

Rok 2006 juz za nami. Nadszedt
czas podsumowan. Kolejny rok,
ktory nic nie zmienit w sprawach
istotnych dla mtodych oficeréw kor-
pusu osobowego medycznego, nie
zahamowat procesu zwalniania sie
ze stuzby. Nadal brak jasnych kry-
teriéw i zasad specjalizowania sie,
brak modelu przebiegu stuzby za-
wodowej oficera lekarza. Podwyz-
ki wynagrodzen w stuzbie zdrowia
nie objety nas, tym samym oddala-
Jac szanse uzyskania porownywal-
nego statusu ekonomicznego mfo-
dych oficeréw lekarzy do réwie$ni-
kow, ktorzy wybrali kariere cywilng.

Koncowka roku przyniosta zapo-
wiedz restrykcyjnego przestrzega-
nia tygodniowej normy czasu pra-
cy wliczajgc w to dyzury. Jakie bedg
tego skutki dla pacjentow, kondycji
finansowej szpitali i dla naszych do-
mowych budzetéw pokaze nadcho-
dzgcy rok.

Jaki bedzie ten 2007 rok? Jakie
sq nasze oczekiwania i jakie ma-
rzenia?

Marzenia, marzenie, to nie zy-
czenie, jak pisze Stawomir Rybka.
To Co$ co porusza nasze serca,
rozjasnia nasze wnetrza, Co$ co
pozwala wytrwale kroczy¢ mimo
przeciwnosci. To Co$ czego na
pewno nie warto odktadac do jutra.

Badzmy jak najdtuzej mtodymi,
przynajmniej duchem i miejmy od-
wage i site ujrzenia naszych proble-
mow z szerszej perspektywy.

Nowy Rok przynosi nam nowe
rozwigzania. Powstat Inspektorat
Stuzby Zdrowia Wojska Polskiego,
ktory jest tq naszg iskierkg nadziei,
skuteczniejszego dowodzenia
i nadzoru.

Pod koniec ubiegtego roku ko-
mendanci szpitali wojskowych zo-
stali wyznaczeni na stanowiska
0 zmienionej nazwie ,Komendant
Szpitala, Komendant Obwodu Pro-
filaktyczno-Leczniczego”. Licze, ze
zostanie takze uporzgdkowany za-
sieg terytorialno-administracyjny ob-
Szaréw dziatania poszczegdlnych
elementoéw zabezpieczajgcych
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i nadzorujgcych (w réznych formach)

dany obwéd: Szpitala Wiodgcego,

Rejonowej Bazy Zaopatrzenia Me-

dycznego, WOMP, RWKL, WBE,

stuzby zdrowia JW i innych tgcznie
ze szpitalami cywilnymi wydzielajg-
cymitézka dla potrzeb ON. Potrzeb-
ne jest takze jak najszybsze podje-
cie dziatan w kierunku stworzenia
podstaw prawnych do wspétdziata-
nia i nadzoru przez Komendanta

Obwodu poszczegdlnych elemen-

téw sktadowych struktur wojskowej

stuzby zdrowia.

Wyrazam nadzieje, ze zostang
stworzone i wkomponowane w po-
wyzsze struktury:

— Rejonowy Wojskowy OSrodek
Medycyny Pracy (nazwa autora),
ktory wypetniatby zadanie row-
noznaczne do Wojewddzkiego
Osrodka Medycyny Pracy;

— Rejonowy OS$rodek Psycholo-
giczno-Psychiatryczny (nazwa
autora) z wydzielonymi grupa-
mi wsparcia w sytuacjach kry-
zysowych.

Dobrze bytoby, zeby Inspekto-
rat dziatat bardziej odwaznie i zde-
cydowanie przy uktadaniu na nowo
wymienionych elementow i dat im
duzg samodzielno$c¢ dziatania przy
Scisle okreslonych zadaniach, a cig-
gle niewystarczajgce $rodki tak roz-
dysponowywat, aby mozna byto
zdziata¢ jak najwiece.

Wierze, ze wreszcie zostang
okreslone potrzeby kadrowe wojsko-
wej stuzby zdrowia i nie zostang tym
razem pominiete etaty lekarzy den-
tystéw. Bedgc wyrazicielem mysli
Kofa Mtodych Lekarzy licze, ze nie
bedzie juz blokowania ruchow ka-
drowych lekarzy z JW, przez obsa-
dzanie ,,dobrych” etatow lekarzami
nowowcielanymi z cywila. Logicz-
nym bytoby, aby kazdy nowopowo-
tany do stuzby zawodowej lekarz,
trafit na kilka lat tam, gdzie jest on
najbardziej potrzebny — do zabez-
pieczania zotnierzy w zielonych gar-
nizonach, jednoczes$nie do jednost-
ki, z ktorej starszy kolega chce sie
wyrwac juz od kilku lat.

Chciatbym, aby wreszcie nasi
decydenci zrozumieli wage znacze-

Szpalta Prezesa

nia zabezpieczenia medycznego
dziatari naszych wojsk, docenili war-
tosc¢ lekarzy zdejmujgc z nich obo-
wigzki administracyjne i mobilizacyj-
ne, a w nowelizowanym Rozporzg-
dzeniu Ministra ON dotyczacym try-
bu uzyskiwania tytutu specjalisty
byto wskazane doktadnie, na jakiej
zasadzie lekarz na etacie w jedno-
stce wojskowej moze odbywac spe-
cjalizacje. Dobrze bytoby, gdyby
w znowelizowanej ustawie pragma-
tycznej byty okre$lone warunki
i zasady stuzby w korpusie osobo-
wym medycznym, uznajgce jego
specyfike doskonalenia i szkolenia,
a zdobywane przez nas specjaliza-
cje byty traktowane poréwnywalnie
do studiow podyplomowych. Licze
takze, ze nowelizowana ustawa da
podstawe do stworzenia lepszych
warunkow socjalnych dla lekarzy.

Nowy Rok to nowy impuls
i nowe nadzieje. Jakie sq nasze
oczekiwania? Wydaje sie, ze nie tak
wielkie. Oby przyniést kazdemu
Z nas ,normalnosc¢”. Do tej normal-
nosci tak mato potrzeba. Odrobine
uczciwosci przy wyznaczaniu na
kolejne stanowiska stuzbowe, przy
gradacji wyznaczanych celow dzia-
tania wojskowej stuzby zdrowia,
przy podziale srodkéw finansowych
imoéwigc ogdlnie zawsze i wszedzie
rzetelnego dziatania.

W tym Nowym Roku pragne zto-
zy¢ Wszystkim Czytelnikom i ich
Rodzinom zyczenia: zdrowia, szcze-
Scia, stabilizacji, realizacji planow
zyciowych i pokoju na $wiecie.

ptk lek. Jerzy CHMIELEWSKI
Zastepca Przewodniczgcego WIL
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posiedzeniu RL WIL, ktére

odbyio sie 17 listopada 2006 r.
uczestniczyto 17 cztonkéw Rady
oraz Przewodniczacy Sadu Lekar-
skiego WIL ptk lek. Stawomir Marat,
dyrektor Biura WIL — dr n. med. Ka-
zimierz Cieslik i redaktor naczelny
biuletynu ,Skalpel”. Posiedzenie
otworzyt i przewodniczyt jego pierw-
szej czesci (kontynuowat wiceprze-
wodniczacy WIL kol. Konrad Mac-
kowiak) prof. Marian Brocki. Na po-
siedzenie to zaproszeni byli Szef
Zarzadu Wojskowej Stuzby Zdrowia
SG WP gen. bryg. dr. Marek Kon-
dracki oraz Naczelny Lekarz WP pik.
dr. Piotr Rusecki. Oczekiwano od
nich bezposredniej i rzetelnej infor-
macji nt. prac nad nowym rozporza-
dzeniem MON w sprawie trybu uzy-
skiwania specjalizacji przez lekarzy
wojskowych i lekarzy zatrudnionych
w zaktadach opieki zdrowotnej pod-
legtych MON oraz o przygotowywa-
nych zmianach organizacyjnych
wojskowej stuzby zdrowia na szcze-
blu centralnym. Niestety, na posie-
dzenie przybyt jedynie pptk lek. Ja-
rostaw Ziaja — st. specjalista w Od-
dziale Ksztatcenia i Doskonalenia
Kadr Medycznych ZWSZ SG WP,
ktory na wstepie wyjasnit przyczyny
nieobecnosci jego przetozonych,
przekazat stowa ich przeprosin,
a pozniej omowit problemy dotycza-
ce specjalizowania sie lekarzy woj-
skowych z punktu widzenia Zarza-
du Wojskowej Stuzby Zdrowia.

Jak zauwazyt pptk J. Ziaja — na
uzyskiwanie specjalizacji przez
wojskowych lekarzy wptyw bezpo-
Sredni lub po$redni majq takie czyn-
niki jak organizacja i obsada kadro-
wa, sprawy finansowe, szkolenie
wojskowe i stuzba wojskowa, struk-
tura i rozmieszczenie na obszarze
kraju o$rodkéw szkoleniowych
i miejsc specjalizacyjnych oraz
przepisy prawne regulujgce szko-
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WoJuskowA 1zBA LEKARSKA

Posiedzenie Rady Lekarskiej WIL
17 listopada 2006 r.

lenie specjalistow. Dlatego tez, za-
znaczyt, problematyki specjalizacji
medycznych lekarzy wojskowych
nie mozna rozpatrywac jedynie
w kontekscie zmian prawnych
wprowadzanych przez ministerstwo
zdrowia. Odnoszac sie do poszcze-
golnych wyzej wymienionych czyn-
nikéw powiedziat m. in., ze po prze-
ksztatceniu Zarzadu Wojskowej
Stuzby Zdrowia w Inspektorat utwo-
rzony w nim bedzie Oddziat Szko-
lenia i Doskonalenia Zawodowego
jako komoérka wytgcznie szkolenio-
wa, zajmujaca sie catoksztattem
spraw zwigzanych z okreslaniem
potrzeb SZ RP w zakresie struktu-
ry i liczby miejsc specjalizacyjnych,
koordynowaniem dziatan i wspo-
tpraca z cywilnymi osrodkami, spra-
wami prawnymi i legislacyjnymi
dotyczacymi specjalizacji oraz
wspotpraca z Wojskowa Izbg Lekar-
skag w zakresie dotyczacym kszta-
tcenia i doskonalenia zawodowego
lekarzy. Komorka szkoleniowa
w Wojskowym Instytucie Medycz-
nym zajmowac sie bedzie planowa-
niem i koordynacjg postepowan
kwalifikacyjnych oraz wnioskowa-
niem do szefa Inspektoratu w spra-
wach specjalizacyjnych, natomiast
za zgtaszanie wnioskow akredyta-
cyjnych —w celu uzyskania maksy-
malnej liczby miejsc specjalizacyj-
nych — odpowiedzialni bedg ko-
mendanci i dyrektorzy szpitali oraz
ordynatorzy. Na mozliwos¢ podej-
mowania specjalizacji przez lekarzy
z jednostek wojskowych rzutuje nie-
dostateczna obsada kadrowa w
tych jednostkach, nadmiar obowigz-
kéw stuzbowych i nieche¢ dowdd-
cow do wyrazania zgody na roz-
poczecie specjalizacji przez lekarzy.
Problem moze ulec ztagodzeniu
gdy poprawie ulegnie sytuacja ka-
drowa i zwiekszy si¢ atrakcyjno$c
zawodu lekarza wojskowego, lecz

rozwigzania nie leza w gestii ZWSZ.
Nie obojetne sg tez problemy finan-
sowe dotychczas nieuregulowane
w przepisach finansowych MON
i dlatego wymagajgq zmian — rozpo-
rzgdzenia w sprawie kierowania
i udzielania pomocy zotnierzom za-
wodowym w zwigzku z pobieraniem
przez nich nauki oraz ustalania row-
nowazno$ci kosztéw zwigzanych
z naukg. Wymienione rozporzgdze-
nie — kontynuowat swoja wypo-
wiedz pptk J. Ziaja — nie uwzgled-
nia osrodkow akredytowanych
(szpitali), uznawane sa jedynie
szkoty i uczelnie. Przygotowany
zostat projekt stosownych zmian
i obecnie zajmuje sie nim pion eko-
nomiczny ZWSZ. Opracowany zo-
stat takze projekt rozporzadzenia
MON zmieniajacego rozporzadze-
nie w sprawie dodatkéw do uposa-
zenia zasadniczego zotnierzy za-
wodowych — zaproponowany zostat
dodatek za specjalizacje lekarskie
i dodatek stuzbowy wytgcznie dla
lekarzy z jednostek wojskowych.
Dodatki zwieksza¢ sie majg wraz
z wystugq lat, a dodatek za specja-
lizacje wliczany bytby do emerytu-
ry. Takie uregulowania, mowit pptk
J. Ziaja, pozostajg w gestii Depar-
tamentu Kadr i Szkolnictwa Wojsko-
wego, natomiast Departament Bu-
dzetowy MON ocenit, ze srodki fi-
nansowe mozliwe beda dopiero
w 2008 .

Odnoszac sie do rozmieszcze-
nia na obszarze kraju miejsc do spe-
cjalizacji powiedziat, ze wraz z wpro-
wadzeniem akredytacji osrodkow
szkoleniowych problem specjalizo-
wania sie lekarzy wojskowych stat
sie ,problemem lokalizacyjnym”.
Specjalizowanie sie mozliwe jest
generalnie w duzych osrodkach,
w szpitalach akademickich, klinicz-
nych i instytutach. Mniejsze szpitale
nie uzyskujg akredytacji, a to stwa-
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rza problem z dostepem do specja-
lizacji lekarzom z jednostek wojsko-
wych rozmieszczonych w matych
miejscowosciach. Poniewaz na co-
dzienne dojazdy do odlegtego szpi-
tala nie ma zgody dowddcéw jedno-
stek, to ordynatorzy lub kierownicy
specjalizacji proponuja oddelegowa-
nie lekarza na kilkumiesieczne bloki
specjalizacyjne — co dla dowddcow
jednostek jest takze nie do przyje-
cia — koto sie zamyka i lekarz mimo
zdanego egzaminu LEP oraz uzy-
skania miejsca specjalizacyjnego
nie moze rozpocza¢ ksztatcenia spe-
cjalizacyjnego. Pomimo tych proble-
mow — zapewnit pptk J. Ziaja — obec-
nie wszyscy lekarze ktérzy zdali LEP
i ztozyli wnioski o postepowanie
kwalifikacyjne oraz pomysinie je
przeszli otrzymali mozliwos¢ rozpo-
czecia specjalizacji, gdyz ZWSZ we
wspotpracy z Wojewddzkimi Osrod-
kami Doskonalenia Kadr Medycz-
nych zapewnit im miejsca do spe-
cjalizacji takze poza osrodkami woj-
skowymi.

Pptk J. Ziaja poinformowat ponad-
to o wznowieniu przez ZWSZ zawie-
szonych w styczniu 2006 r. prac nad
projektem rozporzadzenia MON do-
tyczacego trybu uzyskiwania specja-
lizacji przez lekarzy wojskowych
i podjeciu dziatan znaczaco przyspie-
szajacych procedury legislacyjne. Na
zaistniate opdznienie rzutowat brak
stosownej delegacji ustawowej
uprawniajacej ministra obrony naro-
dowej oraz ministra spraw wewnetrz-
nych i administracji do wydania od-
rebnych rozporzgdzen. Ta przeszko-
da juz nie istnieje i wydanie odpo-
wiedniego rozporzadzenia powinno
niedtugo nastapi¢. Zwrdcit sig tez do
Rady Lekarskiej o poparcie koncep-
Cji przyznania uprawnien konsultan-
tom wojskowej stuzby zdrowia do opi-
niowania wnioskow akredytacyjnych
szpitali wojskowych i osrodkow woj-
skowej stuzby zdrowia, podobnie jak
to jest w kompetencjach konsultan-
téw wojewdodzkich. Propozycja ta
spotkata sie z petnym poparciem
Rady, a na wniosek prof. E. Dziuka
Rada jednogto$nie podjeta stosow-
ng uchwate.

Kol. Stefan Antosiewicz poinfor-
mowat Rade o odbytym posiedze-
niu komisji organizacyjno-legislacyj-
nej WIL, ktéra zajmowata sie pro-
jektem rozporzgdzenia MON
w sprawie trybu uzyskiwania spe-
cjalizacji przez lekarzy wojskowych
i przygotowata uwagi i propozycje
zapiséw do tego aktu prawnego.
Komisja ktorej przewodniczyt zgto-
sita tez gotowos¢ Scistego wspo-
tdziatania z ZWSZ w opiniowaniu
wszelkich aktéw prawnych dotycza-
cych wojskowej stuzby zdrowia.
Rada Lekarska WIL podjeta uchwa-
te ktérg upowaznia komisje organi-
zacyjno-legislacyjng do przekaza-
nia uwag i zmian do projektu roz-
porzadzenia MON w sprawie trybu
uzyskiwania specjalizacji przez le-
karzy wojskowych

Informacje o wynikach LEP
uzyskanych przez stazystow woj-
skowych przedstawita mgr Edyta
Klimkiewicz. Wyniki uzyskane w br.
przez naszych stazystow okazaty
sie bardzo mizerne, na 37 zdaja-
cych LEP nie zdato go az 8 stazy-
stow, w tym jeden po raz trzeci. To
najgorszy wynik od czasu gdy
wprowadzony zostat LEP. Na wnio-
sek Komisji ds. Rejestru Lekarzy i
Wydawania Prawa Wykonywania
Zawodu oraz Prywatnych Praktyk
Lekarskich Rada Lekarska podje-
ta uchwate nr 258/06/V w sprawie
przyznania statych praw wykony-
wania zawodu 29 lekarzom ktérzy
zdali LEP, wpisania ich na liste
cztonkow WIL oraz wpisu do re-
jestru WIL po odbyciu stazu pody-
plomowego.

Rada zapoznata sie tez z wnio-
skami dotyczacymi zaopiniowania
kandydatéw na stanowiska kierow-
nicze w wojskowej stuzbie zdrowia
i jednogtosnie udzielita poparcia
kandydatom na stanowiska prze-
wodniczgcych Terenowych Wojsko-
wych Komisji Lekarskich:
°* mjr. lek. Jarostawowi Sie-

maszko — w Bydgoszczy
e kpt. lek. Markowi Cebuli

— w Kotobrzegu
o kpt. lek. Piotrowi Wréblew-

skiemu — w todzi.

Rada Lekarska jednomysinie,
pozytywnie zaopiniowata kandyda-
ture ppltk. dr. Krzysztofa Kowal-
czuka na konsultanta wojewodzkie-
go w dziedzinie medycyny transpor-
tu dla wojewddztwa mazowieckiego.

W dalszej czesci posiedzenia
Rada Lekarska podjeta uchwaty:
© Nr 259/06/V w sprawie skresle-

nia z ewidencji WIL zmartych le-

karzy:

1. Swistak Adam

2. Skrzek Janusz
© Nr 260/06/V — w sprawie skre-

Slenia z ewidencji WIL lekarzy

z powodu przeniesienia do in-

nej OIL:

1. Studniarek Pawet — do DIL

we Wroctawiu

2. Sciegienny Bogdan —do OIL

w Bydgoszczy
3. Domagata Dariusz — do OIL
w Opolu
4. Wiadomski Krzysztof — do
OIL w Zielonej Gorze
© Nr 313/06/V w sprawie skresle-
nia lekarza z ewidencji WIL z po-
wodu zrzeczenia sie prawa wy-
konywania zawodu:

1. Pawlak Bogustaw
® Nr 261/06/V w sprawie wpisa-

nia lekarza na liste cztonkow

WIL i wpisu do rejestru WIL

W zwigzKu z przeniesieniem z in-

nej OIL:

1. Redzia Barbara
® w sprawie wydania duplikatu

PWZ:

1. Michalik Michat (uchwata

nr 263/06/V)
2. Checinski Jerzy (uchwata
nr 262/06/V)

oraz rozpatrzyta ogotem 52
whnioski lekarzy o wydanie zezwo-
len na wykonywanie indywidual-
nych ogolnolekarskich i specjali-
stycznych praktyk lekarskich, doda-
nia kolejnych miejsc praktyki i wy-
kreslenia miejsc wykonywania prak-
tyki oraz skreslenia z rejestru prak-
tyk i podjeta jednogtosnie stosow-
ne uchwaty.

Skarbnik WIL kol. Jerzy Stasz-

czyk przedstawit do akceptujacej
wiadomosci przez Rade wydatki
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Komisji Stomatologicznej WIL
zwigzane z organizacjg i uczest-
nictwem cztonkéw WIL w Ill Sym-
pozjum Sobieszewie oraz wniosek
0 zapomoge posmiertng po zma-
rtym lekarzu cztonku WIL. Przed-
stawit tez propozycje odkupienia
od NRL jednego udziatu w spotce

WoJuskowA 1zBA LEKARSKA

Medbroker i otworzenia na terenie
biura WIL jej przedstawicielstwa.
W tej sprawie ostatecznej decyzji
nie podjeto.

W koncowej czesci posiedzenia
Rada jednogto$nie i zdecydowanie
poparta stanowisko Dolnoslaskiej
Izby Lekarskiej we Wroctawiu za-

warte w liScie przewodniczacego tej
OIL do ministra zdrowia prof. Zbi-
gniew Religi i wyrazita swdj sprze-
ciw przeciw pomystowi wprowadze-
nia zakazu pracy dla lekarzy poza
podstawowym miejscem pracy.

Z.U.

Informacja o spotkaniu
Komisji Organizacyjno-Legislacyjnej WIL
w dn. 17. listopada 2006 r.

dn. 17.11.2006 odbyto sie
spotkanie Komisji Organiza-
cyjno-Legislacyjnej WIL. Gtéwnym
tematem dyskusji byt projekt Rozpo-
rzgdzenia MON w sprawie trybu uzy-
Skiwania tytutu specjalisty przez le-
karza bedgcego zotnierzem w czyn-
nej stuzbie wojskowej lub zatrudnio-
nego w zaktadzie opieki zdrowotnej,
utworzonym przez Ministra ON , kto-
ry zostat opracowany w Zarzadzie
Wojskowej Stuzby Zdrowia. Czton-
kowie Komisji uznali, ze wydanie
ww. rpzporzgdzenia ma niezwykle
wazne znaczenie dla stworzenia
warunkéw poprawiajacych dostep-
nos¢ specjalizacji dla lekarzy woj-
skowych oraz cywilnych zatrudnio-
nych w podmiotach podlegtych
MON. Projekt wymaga jednak wpro-
wadzenia szeregu poprawek, ktére
zgtosili cztonkowie Komisji.
Ponadto Komisja wyrazita goto-
wos¢ do blizszej wspotpracy
z ZWSZ (w przysztosci Inspektora-
tem Wojskowej Stuzby Zdrowia)
w zakresie opracowywania i opinio-
wania projektow aktéw prawnych,
ktore lezg w sferze zainteresowa-
nia Wojskowej Izby Lekarskiej. Od-
powiedni wniosek w tej sprawie
zostanie wystosowany do ZWSZ.
Komisja zaproponowata row-
niez uczczenie przypadajacej
w przysztym roku 210 rocznicy uro-
dzin i 140 rocznicy $mierci gen.
prof. Karola Kaczkowskiego — wy-
bitnego lekarza i uczonego, boha-
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terai szefa stuzby zdrowia podczas
powstania listopadowego.
Dyskusja dotyczaca powyzszych
zagadnien, a w szczegdlnosci roz-
porzadzenia MON byta kontynuowa-
na podczas posiedzenia Rady Le-
karskiej WIL. Ostatecznie, zgtoszo-
no do ZWSZ propozycje poprawek
uwzgledniajace zaréwno stanowisko
cztonkéw Komisji, jak i wniesione
przez pozostatych czionkéw Rady.
Nalezy podkresli¢, ze poprawki te,
o ile zostang uwzglednione w dal-
szym procesie legislacyjnym, nie
uczynig z rozporzadzenia ,pana-
ceum” na wszystkie problemy zwia-
zane z uzyskiwaniem specjalizacji.
Niektére, zapewne pozadane, zmia-
ny w projekcie nie sg bowiem obec-
nie mozliwe do wprowadzenia
Z uwagi na ograniczenia narzucane
poprzez inne akty prawne

— a w szczego6lnosci ostawiong
,=ustawe pragmatyczng”. Ponadto,
dla zapewnienia wtasciwej realiza-
cji programu specjalizacji przez le-
karzy bedacych zotnierzami nie-
zbedne jest dokonanie odpowied-
nich porawek w Rozporzgdzeniu
MON w sprawie kierowania i udzie-
lania pomocy zotnierzom zawodo-
wym w w zwigzku z pobieraniem
przez nich nauki oraz ustalania row-
nowarto$ci kosztow poniesionych
w zwigzku z naukq.

Kontynuacja dziatan na rzecz
poprawy dostepu do specjalizaciji
dla lekarzy — cztonkow WIL bedzie
przedmiotem prac Komisji rowniez
w 2007roku.

Stefan ANTOSIEWICZ
Piotr DZIEGIELEWSKI
Artur PLACHTA

Przewodniczacy Komisji

Cztonkowie:
pptk lek. Piotr DZIEGIELEWSKI
pptk lek. Artur PLACHTA

Warszawa

Komisja Organizacyjno-Legislacyjna WIL

Organizacyjno-Legislacyjnej WIL:
pptk dr n. med. Stefan ANTOSIEWICZ

Kontakt z przewodniczagcym komisiji:
tel./fax stuzbowy: (0-22) 6 817 748
Oddziat Ksztatcenia Podyplomowego WIM,

|.'_'_“H‘

Stefan Antosiewicz




Z dziatalnosci komisji problemowych WIL

Uwagi i propozycje poprawek
Komisji Organizacyjno-Legislacyjnej WIL

do projektu rozporzadzenia MON w sprawie trybu uzyskiwania tytulu specjalisty przez

lekarza bedacego zolnierzem w czynnej shuzbie wojskowej lub zatrudnionego w zakladzie
opieki zdrowotnej, utworzonym przez Ministra ON

L.

§ 3: brak zapisu o rezydenturach,
co ogranicza mozliwosci specjalizowa-
nia sie — proponuije sie zatem dodac:

ust.1. pkt 6) ,w ramach przyzna-
nego etatu rezydenckiego zwanego
dalej ‘rezydenturg’; szczegotowe za-
sady dotyczace rezydentur dla leka-
rzy bedacych zotnierzami zostang
okreslone przez Szefa w uzgodnie-
niu z Wojskowg Radg Lekarskg”

IIL.

§ 3: nalezy uzna¢ réwnowazno$¢
specjalizacji ze studiami podyplomo-
wymi — proponuje sie dodac ust. 2
w brzmieniu (oraz zmieni¢ numera-
cje pozostatych ustepow):

»2. Doskonalenie zawodowe le-
karza i lekarza bedacego zotnierzem
w formie specjalizacji jest rowno-
znaczne z realizacjg studiow pody-
plomowych i podlega odrebnym prze-
pisom dotyczgcym udzielania pomo-
cy osobom pobierajacym nauke”

II1.

§ 3: w celu zapewnienia lepsze-
go dostepu do szkolen i stazy pro-
ponuje sie przyjecie nastepujacego
brzmienia dotychczasowego ust. 3
(wg. propozycji — ust. 4):

»4. Lekarzowi bedgcemu zotnie-
rzem w kazdym roku specjalizacji,
stosownie do jej programu, za zgo-
da Szefa, przystuguje oddelegowa-
nie do jednostki okreslonej w § 2
ust. 2, w celu odbycia stazy spe-
cjalizacyjnych, w wymiarze 3 mie-
siecy w roku kalendarzowym”

Iv.

Proponuje sie doda¢ § (obec-
nie po § 3 nastepuje § 5), w ktérym
uja¢ nastepujaca tresc :

.S 4. 1. Lekarzowi petniacemu
dyzur medyczny w ramach realiza-

cji programu danej specjalizacji
przystuguje wynagrodzenie:
1) na podstawie umowy o pra-
ce [...]
2) na podstawie umowy o pe-
tnienie dyzuréw [...]"

V.

§ 8. 6: proponuje sie w miejsce
stow ,,program specjalizacji” wpisac
.informacje o obowiazujacym pro-
gramie specjalizacyjnym”

VI
§ 9: proponuje sie uwzglednie-
nie specyfiki stuzby wojskowej w
realizacji programéw specjalizacji
poprzez dokonanie nastepujacych
poprawek:

a) ujecie dotychczasowej tresci
jako ust 1. i zastapienie stow
~OkreSlonymi przepisami roz-
porzgdzenia Ministra Zdro-
wia” stowami: ,okreslonymi
w odrebnych przepisach”;

b) dodanie ust. 2 w brzmieniu:

»2. W stosunku do lekarzy i le-

karzy dentystow bedgcych zotnie-
rzami kierownik specjalizacji moze,
po uzyskaniu opinii wiasciwego
konsultanta krajowego ds. obronno-
$ci, w pierwszym roku trwania spe-
cjalizacji wystapi¢ do ministra Obro-
ny Narodowej z wnioskiem o uzna-
nie za rownowazne ze zrealizowa-
niem elementéw okreslonych w pro-
gramie specjalizacji, pobytu w mi-
sji poza granicami kraju.”

VII.

§ 11, ust. 3: proponuje sie do-
danie pkt 3) w brzmieniu:

»3) hie wywigzywania sie z pod-
stawowych obowigzkow stuzbowych,
na pisemny wniosek przetozonego
lub kierownika specjalizacji do Sze-
fa, na podstawie decyzji Szefa”.

VIIIL.

§ 12. ust. 1 nalezy uzupetni¢ ten
ustep o pkt 4) w brzmieniu:

.4) szczegdtowy plan lub indy-
widualny harmonogram odbywania
specjalizacji — zaakceptowany
przez kierownika specjalizacji”

IX.

§ 12: w celu doprecyzowania
tresci proponuje uzupetnienie
o nastepujace ustepy:

.9. PES odbywa sie dwa razy
do roku: w sesji wiosennej — od
1 marca do 30 kwietnia, w sesji je-
siennej — od 1 pazdziernika do 30
listopada.”

,0. PES w dziedzinie urologii od-
bywa sie w terminach ustalonych
przez konsultanta krajowego
w dziedzinie urologii.”

.7 . Lekarz powinien by¢ powia-
domiony przez CEM o miejscach
i terminach PES, nie p6zniej niz 14
dni przed datg jego rozpoczecia.”

X.
Do rozwazenia: § 11, ust 2. ppkt
2) a): dwucyfrowy suymbol woje-
wodztwa czy symbol ,17” oznacza-
jacy przynaleznos$¢ do WIL

Przewodniczacy

Komisji Organizacyjno-Legislacyjnej
Wojskowej Rady Lekarskiej

pptk dr n. med. Stefan ANTOSIEWICZ

Petny tekst Projektu Rozporzg-
dzenie Ministra Obrony Narodowej
w sprawie trybu uzyskiwania tytutu
specjalisty przez lekarza bedgcego
Zolnierzem w czynnej stuzbie wojsko-
wej lub zatrudnionego w zaktadzie
opieki zdrowotnej, utworzonym
przez Ministra Obrony Narodowej
znajduje sie m.in. na stronie interne-
towej WIL (www.wil.oil.org.pl).
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WoJuskowA 1zBA LEKARSKA

Konsultanci Wojskowej Stuzby Zdrowia

W podstawowych dziedzinach medycyny:

1. anestezjologia i intensywna terapia — ptk dr hab.
med. Ryszard GAJDOSZ
konsultant krajowy ds. obronnosci
5 Wojskowy Szpital Kliniczny — Krakéw
2. chirurgia klatki piersiowej — ptk dr hab. med.
Krzysztof PASNIK
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
3. chirurgia ogdina— ptk dr hab. med. Krzysztof PASNIK
konsultant krajowy ds. obronnosci
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
4. chirurgia stomatologiczna — prof. dr hab. med.
Grzegorz Krzymanski
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
5. chirurgia szczekowo-twarzowa — prof. dr hab. med.
Grzegorz Krzymanski
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
6. choroby wewnetrzne — ptk prof. dr hab. med. Ta-
deusz PLUSA
konsultant krajowy ds. obronnosci
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
7. choroby zakazne — ptk dr n. med. Marek DUDZIAK
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
8. dermatologia i wenerologia — prof. dr hab. med.
Stanistaw ZABIELSKI
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
9. diagnostyka laboratoryjna — prof. dr hab. med.
Wiestaw PIECHOTA
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
10.kardiochirurgia — dr hab. med. Piotr HENDZEL
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
11. medycyna nuklearna — prof. dr hab. med. Euge-
niusz DZIUK
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
12.medycyna pracy — ptk prof. dr hab. med. Marek
JANIAK
Wojskowy Instytut Higieny i Epidemiologii — Warszawa
13.medycyna ratunkowa — ptk dr hab. med. Ryszard
GAJDOSZ
5 Wojskowy Szpital Kliniczny — Krakéw
14.medycyna rodzinna — ptk prof. dr hab. med. Ta-
deusz PLUSA
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
15.neurochirurgia — gen. bryg. prof. dr hab. med.
Jan PODGORSKI
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
16. neurologia—  ptk prof. dr hab. med. Adam STEPIEN
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
17.okulistyka — prof. dr hab. med. Andrzej STAN-
KIEWICZ
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
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18.0onkologia kliniczna — prof. dr hab. med. Cezary

SZCZYLIK

Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
19.ortopedia i traumatologia narzadéw ruchu — ptk

prof. dr hab. med. Wojciech MARCZYNSKI

Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
20.otolaryngologia — ptk prof. dr hab. med. Dariusz

JURKIEWICZ

Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
21.patomorfologia — prof. dr hab. med. Wojciech

KOZLOWSKI

Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
22.potoznictwo i ginekologia — prof. dr hab. med.

Wiodzimierz BARANOWSKI

Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
23.psychiatria — prof. dr hab. med. Antoni FLOR-

KOWSKI

konsultant krajowy ds. obronnosci

Klinika Psychiatrii Uniwersytetu Medycznego w todzi
24 .radiologia i diagnostyka obrazowa — prof. dr hab.

med. Eugeniusz DZIUK

Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
25.rehabilitacja medyczna — ptk dr n. med. Stanistaw

SOSNOWSKI

10 Wojskowy Szpital Kliniczny — Bydgoszcz
26.stomatologia — prof. dr hab. med. Grzegorz Krzy-

manski

konsultant krajowy ds. obronnosci

Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
27. stomatologia — prof. dr hab. med. Jan TRYKOWSKI

Przychodnia Lekarska ,,CePelLek” — Warszawa
28.urologia — ptk dr hab. n. med. Henryk ZIELINSKI

Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
29.zdrowie publiczne — gen. bryg. prof. dr hab. med.

Jerzy GIL

konsultant krajowy ds. obronnosci

Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa

W szczegolowych dziedzinach medycyny:

1. balneologia — dr n. med. Henryk DOMAGALA
21 Wojskowy Szpital Uzdrowiskowo-Rehabilitacyjny
— Busko-Zdroj

2. chirurgia naczyniowa — prof. dr hab. med. Marek
MARUSZYNSKI
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa

3. chirurgia onkologiczna — ptk dr hab. med. Krzysz-
tof PASNIK
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa

4. chirurgia plastyczna —ptk dr n. med. Wojciech
WITKOWSKI
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa



Konsultanci Wojskowej Stuzby Zdrowia

5. choroby ptuc i alergologia — ptk prof. dr hab. med.
Tadeusz PLUSA
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
6. epidemiologia — prof. dr. hab. med. Marek JA-
NIAK
konsultant krajowy ds. obronnosci
Wojskowy Instytut Higieny i Epidemiologii
— Warszawa
7. farmacja — prof. dr hab. med. Wiestaw PIECHOTA
konsultant krajowy ds. obronnosci
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
8. gastroenterologia — gen. bryg. prof. dr hab. med.
Jerzy GIL
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
9. kardiologia — dr hab. med. Jerzy ADAMUS
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa
10.medycyna transportu — ptk dr n. med. Romuald
MIKULISZYN
konsultant krajowy ds. obronnosci
Wojskowy Instytut Medycyny Lotniczej — Warszawa
11. toksykologia kliniczna — prof. dr hab. med. Marek
KOWALCZYK
Wojskowy Instytut Higieny i Epidemiologii
— Warszawa
12.transfuzjologia kliniczna — dr hab. med. Jolanta
KORSAK
konsultant krajowy ds. obronnosci
Wojskowy Instytut Medyczny — Warszawa

Konsultanci Wojskowej Stuzby Zdrowia wchodzg

w skiad zespotdw wspodtpracujacych kierowanych przez

konsultantéw krajowych do spraw obronnosci.

1. zespot anestezjologii ze specjalnoscia medycy-
na ratunkowa, kierowany przez ptk. dr. hab. med.
Ryszarda GAJDOSZA

2. zespot chirurgii, ze specjalnosciami:

chirurgia ogolna,

chirurgia klatki piersiowej,

chirurgia naczyniowa,

chirurgia onkologiczna,

chirurgia plastyczna,

kardiochirurgia,

neurochirurgia,

okulistyka,

ortopedia i traumatologia narzadu ruchu,

otolaryngologia,

patomorfologia,

[) potoznictwo i ginekologia,

m) urologia,

kierowany przez ptk. dr. hab. med. Krzysztofa PA-
SNIKA

3. zespot choréb wewnetrznych, ze specjalnosciami:
a) balneologia,

b) choroby ptuc i alergologia,
c) choroby zakazne,
d) dermatologia i wenerologia,
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e) diagnostyka laboratoryjna,

f) gastroenterologia,

g) kardiologia,

h) medycyna nuklearna,

i) medycyna rodzinna,

j) neurologia,

k) onkologia kliniczna,

[) radiologia i diagnostyka obrazowa,

m) rehabilitacja medyczna,

n) toksykologia kliniczna,

kierowany przez pik. dr. hab. med. Tadeusza PL.U-

SE
4. zespot epidemiologii, ze specjalnoscig medycy-

na pracy, kierowany przez ptk. prof. dr. hab. med.
Marka JANIAKA
5. zespot stomatologii, ze specjalnosciami:
a) chirurgia szczekowo-twarzowa,
b) chirurgia stomatologiczna
kierowany przez prof. dr. hab. med. Grzegorza
KRZYMANSKIEGO
6. zespot farmacji kierowany przez prof. dr. hab.
med. Wiestawa PIECHOTE
7. zesp6t medycyny transportu, kierowany przez
ptk. dr. n. med. Romualda MIKULISZYNA

8. zespot psychiatrii kierowany przez ptk. prof. dr.
hab. med. Antoniego FLORKOWSKIEGO

9. zespot transfuzjologii kierowany przez dr. hab.
med. Jolante KORSAK

10.zespot zdrowia publicznego kierowany przez gen.
bryg. prof. dr. hab. med. Jerzego GILA.

Z dniem 31 grudnia 2004 r. zrezygnowano z powo-
tywania konsultantéw z dziedziny pediatrii i medycyny
sportowej.

gen. bryg. Marek KONDRACKI
Petnomocnik Ministra Obrony Narodowe;j
ds. Resortowej Opieki Zdrowotnej

Podzigkowanie

Wielce Szanownemu Panu
pik. dr. hab. n. med. Edwardowi Golcowi,
Ordynatorowi Kliniki Chirurgii Urazowe;j i Ortopedii

Szpitala Wojskowego Klinicznego

w Krakowie ul. Wroctawska

oraz mjr. lek. med. Sebastianowi Nowakowi
sktadam bardzo serdeczne podziekowania

za przeprowadzenie skomplikowanego zabiegu,
wszechstronng opieke medyczng i rehabilitacje.

Z wyrazami gtebokiego szacunku i powazania

wdzieczna pacjentka
Aleksandra Nowak

W poprzednim numerze ,Skalpela” btednie podano
tytut naukowy pana pik. dr. hab. n. med. Edwarda
Golca, za co bardzo przepraszamy.

,Skalpel” 1/2007




Wykaz kursow, szkolen i konferencji naukowych
organizowanych przez jednostki wojskowej stuzby zdrowia w 2007

Ogodlnej,Onkologicznej
i Torakochirurgii WIM,
Warszawa

specjalistdw chirurgii og 6inej

Lp. Dziedzina Osrodek organizujay Temat Przeznaczenie Termin/czas trwania Kurs akredytowany Uwagi
i prowadzery szkolenie (CMKP) I nie
akredytowany
1 2 3 4 5 6 7 8
» . Alergologia praktyczna dla lekarzy spedjalizujgcych sig 04 do 05.06.2007 . nieakre dytowany
Klinika Chorob — kurs wstepry w alergolo gii 10.12.- 11.12.07r
1. ALERGOLOGIA Infekcyjnych i Alergologii f— - - — - -
WIM, ul.Szaserow 128 | Diagnostyka chorob alergicznych dla lekarzy spedjalizuigych sig 26.11- 27.11.2007 . nieakredytowany
w alergologii
Wspotczesne leczenie Kurs dla Ordynatoréw chirurgii 12.02.07 do 16.02.2007 r. nieakre dytowany liczba kursantéw 4-6
przewlektej niewydolno$ci zylnej i chirurgéw z Il stopniem specjalizacji
Klinka Chirurgii Chirurgia waroby Kurs dla Ordynatoréw chirurgii 5.03.07 do 9.03.2007 r. nieakre dytowany liczba kursantow 4-7
0Ogolnej, Onkologicznej i chirurgéw z Il st. specjalizaci
i Naczyniowej WIM, Chirurgia wspolczesnego pola Kurs dla Ordynatorow chirurgii 10.09.07 -14.09.2007 r. nieakre dytowany liczba kursantow 4-6
Warszawa walki. Kurs teoretyczny i chirurgéw z Il st. spe cjalizacii
Postepy w chirurgii naczyh Kurs dla Ordynatoréw chirurgii 19.11.07-23.11.2007 . nieakre dytowany liczba kursantow 4-6
i chirurgéw z Il st. spe cjalizacii
Metody beznapig ciowe kurs dla specjalizujgcych si¢ 15.01.07-19.01.2007 r. nieakre dytowany
w leczeniu operacyjnym w chirurgii ogélnej
przepuklin pachwinowych
Postepy w chirrgii gruczotu kurs doskonalajgy dla ordynatorow i 19.02. - 23.02.2007 . nieakre dytowany
) tarczowego specjalistow chirurgii og 6inej
2 CHémUK%?gggg\‘ijA’ Przygotowanie do egzaminu kurs przedegzaminacyjny dla zdajgych marze c-mg 2007 r. akre dytowany
) | NACZYNIOWA w sesji wiosennej egzamin specjdizacyjny z chirurgii ogdlne;
Klinka Chirurgi Postepy w wideochirurgii kurs doskonalajgy dla ordynatoow i 22.10- 26.10.2007 . nieakre dytowany

Postepy w chimrgii gruczotu
piersiowego

kurs przedegzaminacyjny dla zdajgych
gzamin specjalizacyjny z chirurgii og6inej

12.11 - 16.11.2007 .

nieakre dytowany

Obrazenia mnogie,
wielonarza owe, postzatowe

kurs podstawowy dla specjalizujgcych sig
w zakresie chirurgii ogo6inej

3.12-7.12.2007 r.

nieakre dytowany

Chirurgia wspotczesnego pola
walki. Kurs teoretyczny

Kurs dla Ordynatordw chirurgii i chirurgow
z drugim stopniem spe cjalizacji

10.09.07 -14.09.2007 r.

nieakre dytowany

liczba kursantow 4-6

Postepy w chirurgii naczyh

Kurs dla Ordynatordw chirurgii i chirurgow
z drugim stopniem spe cjalizacji

19.11.07- 23.11.2007 .

nieakre dytowany

liczba kursantow 4-6

Klinika Chirurgii,
10 Wojskowy Szpital
Kliniczny Bydgoszcz

Kurs przedegzaminacyjny

dla lekarzy V OP-L przygotowujgcych sie
do egzaminu specjalizacyjnego
(nowy i stary tryb)

05-03 do 30.03.2007 .
03-28.09.2007 .

nieakre dytowany




2 3 4 5 6 7 8
Onkologia jamy ustnej Lekarze stomatolodzy zatudnieni 05.409.03.2007 r. akre dytowany
i cze$ci twarzowe | czaszki w wojskowej stuzbie zdrowia
CHIRURGIA Kiinika Chirurgii Twarzowo- Kurs przedegzaminacyjny Le:a;igaﬁ;c;?atcy;dz% I:orgr;zn;@y 01.-30.04.2007 r. | nieakredytowany
STOMATOLOGICZNA | Szczekowej WIM, Warszawa pecjaizacic staym ty
Rozpoznawanie i leczenie Lekarze stomatolodzy zatudnieni 04.-08.06.2007 r. akredytowany
obrazen twarzowej czesci w wojskowej stuzbie zdrowia
czaszki
CHOROBY 10 Wojskowy Szpitd Kliniczny| Kurs przedegzaminacyjny |dla lekarzy V OP-L przygotowujgcych sie| 05-30.03.2007 r. nieakre dytowany
WEWNETRZNE SP Z0Z Klinika Chordb do egzaminu specjalizacyjnego 03-28.09.2007 r.
Wewnetrznych Bydgoszcz (nowy i stary tyb)
Epidemiologia chorob Lekarze w trakcie specjalizacji 26-29.03.2007 r. akre dytowany kurs ptatny
niezakaznych
Problemy onkologiczne Lekarze w trakcie spe cjalizacji 26-29.03.2007 r. akre dytowany kurs ptatny
i iqi w e pidemiologii
EPIDEMIOLOGIA Wojskowy Instytut Higieny P 2 : —_—
i Epide miologii, Warszawa Propedeutyka medycyny. |Magistrzy w trakcie specjdizacji w WIHIE| 14-18.05.2007 . akredytowany kurs ptatny
Demografia. Biostatystyka.
Epidemiologia ogdlna
Epidemiologia szczegdtowa |Magistrzy w trakcie specjdizacji w WIHIE| 15-19.10.2007 r. akredytowany kurs ptatny
Gastroe nterologia Dla lekarzy rozpoczynajgych luty 2007 . Maksymalna liczba kursantéw: 4,
— wprowad zajgy specjalizacje w dziedzinie udziat po uzgodnieniu z Kierownikiem
gastroe nte ologii. Kliniki, kurs odptatny
Gastroe nterologia Dla lekarzy specjaliztjgcych sie mazec 2007 r. Maksymalna liczba kursantéw: 6,
— atestacyjny w gastroe nte ologii. udziat po uzgodnieniu z Kierownikiem
Kliniki, kurs odptatny
Endoskopia zabie gowa Dla lekarzy wykonujecych badania styczen 2007 r. Maksymalna liczba kursantow: 10,
- doskonalegy endoskopowe przewodu pokarmowe go. udziat po uzgodnieniu z Kierownikiem
Kliniki, kurs odptatny
Endoskopia goérnego odcinka Dla lekarzy wykonujecych badania luty 2007 . Maksymalna liczba kursantow: 10,
przewodu pokamowego | endoskopowe przewodu pokarmowe go. udziat po uzgodnieniu z Kierownikiem
- doskonalgy Kliniki, kurs odptatny
- . Endoskopia dolnego odcinka Dla lekarzy wykonujecych badania marzec 2007 r. Maksymalna liczba kursantéw: 10,
GASTROENTEROLOGIA Klinika Gastro enterologii WIM, przewodu pokarmowego- | endoskopowe przewodu pokarmowe go. udziat po uzgodnieniu z Kierownikiem

Warszawa

dosko nalecy

Kliniki, kurs odptatny

Choroby trzustki
- doskonalgy

Dla lekarzy internistow
i gastroenterologow.

kwiecien 2007 r.

Maksymalna liczba kursantow: 10,
udziat po wzgodnieniu z Kierownikiem
Kliniki, kurs odptatny

Choroby wdroby i drdg
z6tciowych — doskonalay

Dla lekarzy internistow
i gastroenterologow.

maj 2007 r.

Maksymalna liczba kursantow: 10,
udziat po wzgodnieniu z Kierownikiem
Kliniki, kurs odptatny

Nowo twory prze wodu
pokamowego — doskonalgy

Dla internistow i gastroenterologow

wrzesien 2007 .

Maksymalna liczba kursantow: 10,
udziat po wzgodnieniu z Kierownikiem
Kliniki, kurs odptatny

Endoskopia — wp rowad zajecy

Dla lekarzy rozpoczynajgych
szkolenie endoskopowe

paz dziernik
2007 r.

Maksymalna liczba kursantéw: 5,
udziat po wzgodnieniu z Kierownikiem
Kliniki, kurs odptatny




2 3 4 5 6 7 8
. | Dla lekarzy mzpoczynajgych szkolenie | listopad 2007 . Maksymalna liczba kursantow: 5,
UItrasonc:gdrzﬂsakéanrgly brzusznej utrasonograficzne udziat po wzgodnieniu z Kierownikiem
Ty Kliniki, kurs odptatny
Badania czynno$ciowe | Dla internistw i gastroenterologow. | grudzier 2007 r. Maksymalna liczba kursantow: 5,
przewgdu pokarmowego udziat po wzgodnieniu z Kierownikiem
- doskonalgy Kliniki, kurs odptatny
GASTROENTEROLOGIA Kurs kierunkowy Dla specjalizujgych sie z choréb Caty rok Maksymalna liczba kursantow: 30,
(od) z gastroenterologii wewnetrznych udziat po uzgodnieniu z Kierownikiem
Kliniki, kurs odptatny
Dla lekarzy wvkonuiazych badaria Maksymalna liczba kursantdw: 6,
Kurs z ECPW - d oskonaley endosko owz Wryzewoéeﬁy okarmowedo Caly rok udziat po wzgodnieniu z Kierownikiem
powe p P go. Kliniki, kurs odptatny
Dia lekarzy wykonujaych badania Maksymalna liczba kursantdw: 4,
Kurs z EUS endoskopowe przewodu pokarmowedo Caly rok udziat po uzgodnieniu z Kierownikiem
powe p P go. Kliniki, kurs odptatny
Endoskopia dla lekarzy ginekologow - potoznikow | Kursy 1-2 dniowe, Kurs Planowana liczba kursow: 6
— kurs doskonalgy terminy kurséw | rekomendowany
ustaane przez PTG
z miesiecznym punktow
wyprzedzeniem. | edukacyjnych PTG)
Uroginekologia dla lekarzy ginekologow - potoznikow | Kursy 1-2 dniowe, Kurs Planowana liczba kursdw: 15
terminy kurséw | rekomendowany
ustaane przez PTG
Z miesiecznym (5 punktow
wyprzedzeniem. | edukacyjnych PTG)
Dostepne technologie dla lekarzy ginekologow - potoznikéw | 11-12.01.2007 r. Kurs Kursy organizowane w ramach
w histerosko pii rekome nd owany projektu "Podnoszenie kwalifikacji
o ) . diagnostycznej i operacyjnej przez PTG kadry medycznej w zakresie
GINEKOLOGIA | . Kinika Ginekologii (10 punktow nanowocze niejszych,
I POLONICTWO | Ginekologii Onkologiczne; edukacyjnych PTG) maoinwazyjnych technik

WIM, Warszawa

Dostepne technologie
w histerosko pii
diagnostycznej i operacyjnej

dla lekarzy ginekolog6w - potoznikow

22-23.03.2007 r.

Kurs
rekome nd owany
przez PTG
(10 pkt. ed. PTG)

Zaawansowane techniki
laparoskopowe w ginekologii

dla lekarzy ginekolog6w - potoznikow

26-27.04.2007 r.

Kurs
rekome nd owany
przez PTG
(10 pkt. ed. PTQ)

operacyjnych", wspotfinansowany ze
$rodkéw Unii Europejskiej w ramach

Europe jskiego Funduszu
Spotecznego

Endoskopia
- kursy indywid ualne

dla lekarzy spedjalizuigych sig
w dziedzinie ginekologii i potoznictwa

Caly rok
- kursy 5-dniowe

akredytowany

Liczba kursow: 50

Diagnostyka i leczenie chorob
nowotworowych narza 6w
ptciowych

dla lekarzy spedjalizujgych sie
w dziedzinie ginekologii i potoZnictwa

03-07.09.2007 .

akre dytowany




1. 2, 3 4 5, 6. 7. 8.
Klinika Choréb Wewnetrznych Psychologiczne aspekly o . .
8. HEMATOLOGIA i Hematologii WIM, Warszawa w chorobach ki lekarze specjalizujecy sig w hematologii 14.03.2007 r. akredytowany
Centralny Osrodek
- - Kurs doskonadzy:
MEDYCYNA Ratownictwa Radiacyjnego, 5 ! . . ’ E .
9. RATUNKOWA Wojskowy Szpita Kiiriczny Zasady postgplowalnla N lekarze i ratownicy medyczni 24-25.05.2007 r. nie akred yd owany
Krako z poszkodowanymi radiacyjnie
rakow
lekarze ze specjalno$cigz medycyny
Kurs dOSKﬂgiﬁgez. medycyny lotnicze], lekarze po kursie 1923022007 . | nieakredytowany
! podstawowym
Kurs podstawowy z medycyny lekarze jednostek loticzych bez y .
lotricze] spe dalizac] 12-23.03.2007 r. nieakre dytowany
MEDYCYNA ) ializaci
0| TRansporTu | Weiskowy Instyit Medyoyny | pogstawy medycyny lomiczej (cz.)| 1oK@ 20 SPeclalzaciaz medyoy | 469 04 2007 1 | akredytowany
| MEDYCYNA LOTNICZA|  Loticze], Warszawa ok . lF.) .
Podstawy medycyny lotniczej (czl)| " ae 2 Sptfacﬁéz(frffz medyeyny | 4528102007 «. akre dytowany
Wprowadzenie do medycyny .
lotriczej lekarze 11-15.06.2007 . nieakre dytowany
Podstawy medycyny lotniczej lekarze jednostek lotniczych 12-16.11.2007 r. nieakre dytowany
gugsyaﬁgﬁt?ﬁrggifg?n% dla lekarzy specjalizuaych si¢ calv rok akredytowane | po wczes niejszym uzgodnieniu
peq Jrw dzie w neurochirurgii Y i nieakredytowane teminu
ne urochirurgii
kursy wymagane do specjalizacji w: T . f -
Klinika Neurochirurgii WIM chirurgii, ortopedii, laryngologii, dia Ietvar@/cﬁpszcifclj';ﬁ?cﬁ:h sie caly rok i nai]l;raﬁ(dr?dovzg\rl]vzne Po wezes ”ifzmuugw nienu
neurlogii, endokiynologii itd. y
kursy mikrochirurgii (w tym chirurgii dl . )
) . a lekarzy spedjalizugych sie marze ¢/ akredytowane . '
transfenm.dalnlej w neurochirrgii pazdziernik 2007 r. | i nieakredytowane PO wozesniejszym zgtoszeriu
1 NEUROCHIRURGIA i_naczyniowej)
kursy objete programem dl o . . .
AR AT a lekarzy specjalizuaych si¢ akredytowane | po wczes niejszym uzgodnieniu
spedalizac w dz@dzmle w ne urochirurgii caly rok i nieakredytowane teminu
ne urochirurgii
Klinika Ne urochirurgii kursy wymagane do specjalizacji - . o .
10WSK ZP SPZOZ | w: chinurgii, ortopedi, laryngologii, |~ 912 'e\fvar@’cﬁpjzcig’('j';‘gc{fh sig caly rok i n?'gra‘f(‘fgg;";’jw": [P0 ezesnelszym Lzgodnieriu
neurologii, endokrynologii itd.
warsztaty stereotaktyczne dla lekarzy spedjalizugych si¢ marze ¢/ akredytowane . '
i neuro chirurgii czynno$ ciowej w  neurochirurgii pazdziernik 2007 r. | i nieakredytowane PO wezesniejszym zgtoszeniu
Leczenie immunomodulujgce ' .
stward rienia rozsianego dla lekarzy zainteresowanych tematem 21.03.2007 r. nieakre dytowany
Nowe kierunki leczenia ' .
i Nourabot " i profilakiyki udaru mozgu dla lekarzy zainteresowanych tematem 17.05.2007 r. nieakre dytowany
inika Neurologiczna ,
12| NEUROLOGIA Womyo Posigpy w diagnoslyce
i leczeniu chordb uktadu dla lekarzy zainteresowanych tematem 25.05.2007 r. nieakre dytowany
nerwoweg o
Bol neuropatyczny - palogeneza, dla lekarzy zainteresowanych tematem 19.09.2007 r. nieakre dytowany

diagnostyka i leczenie




1. 2 3 4, 5. 6. 7. 8.
Chirurgia refrakcyjna dla lekarzy specjalizuigych sie 12.03.2007 r. oraz .
— kurs obowiazkowy w Wojskowej Stuzbie Zdrowia 03.12.2007 . nieakre dytowary
" . Choroby powierzchni oka dla lekarzy spedjalizuigych sie 56.03.2007 r. oraz .
13 OKULISTYKA Klinika Svka“rgsztgz;”a WM, ~ kurs obowizkowy w Wojskowej Stuzbie Zdrowia %6.27.11.2007 . | Meakredylowany
o - . 1.03.-30.04.2007 r.
Kurs przedegzaminacyjny dla lekarzy specjalizujgych sig oraz nieakre dvtowa
— obowigkowy w Wojskowej Stuzbie Zdrowia 1.0930.10.2007 1. ylowary
Klinika Chordb Wewnetznych i| Problemy he matologiczne e . }
Hematologii WIM, Warszawa W orkologii Klinicznej lekarze specjalizujgy sie w onkologii 8-12.03.2007 r. akre dytowany
Rak nerki — wspotczesne
po ste powanie w oparciu lekarze onkolodzy i urolodzy 26-28.04.2007 r. nieakre dytowany
14, ONKOLOGIA KLINICZNA . . o wyniki badan molekulatmych
Klinika Onkologii WIM,
Warszawa Rakkg rgzo!u krgkt(;wego _h
wyniki badan podstawowycl . y .
aodpowiednie postepowanie lekarze onkolodzy i urolodzy 18-20.10.2007 . nieakre dytowany
kliniczne
Protezoplastyka rewizyjna | dla lekarzy specjalizujacych sie nowym ’
stawu biodrowego frybem specjalizacii 16-19.04.2007 r. akredytowany
Klinka Ortopedii WIM, Operacje artroskopowe kolana| dla lekarzy zainteresowanych tematem 14-15.11.2007 r. nieakre dytowany
Warszawa -
Wertebroplastyka przeskorna
w leczeniu wybranych dla lekarzy zainteresowanych tematem 17-18.05.2007 r. nieakre dytowany
schorzen kregostupa
dla lekarzy wojskowej stuzby zdrowia 06.03.-27.05.2007
Kurs przedegzaminacyjny specjalizujgy sie w fraumatologii 03'09'_23'11'2007 r nieakredytowany | liczba kursantéw 20 oséb
i ortopedii ,nowym frybem" e '
Kurs doskonalajgy ,USG we | dla lekarzy wojskowej stuzby zdrowia
wrodzonym niedorozwoju specjalizujgy sie w fraumatologii 8.01-12.01.2007 r. nieakredytowany liczba kursantow 15
biodra" i ortopedii ,nowym frybem"
ORTOPEDIA Kurs doskonalaj . - .
15. &y dla lekarze wojsk tuzby zd
| TRAUMATOLOGIA . A JSKOWe] StuZzDby zdrowia
,iWspo+pzesne m,oz.“WOSCI specjalizujgy sie w fraumatologii 22-26.01.2007 . liczba kursantow 15
eczenia czynno$ciowego . 2 "
. . . i ortopedii ,nowym frybem
Klinka Traumatologii i Ortope dii zlaman
Wojskowy Instyt Medyczny Kurs doskonalajay dla lekarzy spedcjalizujgych si
Warszawa ,Nowo czesne operacyjne y spedalizyzych sig 12.02-16.02.2007 . liczba kursantéw 20 0s6b
’ w ortopedii i traumatologii
metody leczenia ztaman
Kurs doskonalgjecy ,Zasady
diagnostyki i leczenia dla lekarzy spedjalizujgcych sie y . A .
schorze me tabolicznych w ortopedii | raumatologii 19.02-23.02.2007 . akredytowany liczba kursantéw 15 0séb
tkanki kostnej"
Kurs doskonalajey
Operacyjne lecenie dia lekarzy spedjalizuzgych sig 16200420071 | akredytowany | liczba kursantow 20 0sob

wie lomiejscowych obrazen

narzgdu ruchu"

w ortopedii i traumatologii (nowy tryb)




1. 2 3 4, 5. 6. 7. 8.
Kurs doskonalajay dla lekarzy specjalizuigych sie
Klinka Traumatologii i Ortopedii | Diagnostyka i operacyjne fraumatologi i orto pedii b 15.10-19.10.2007 r. | nieakredytowany liczba kursantéw 15
15 ORTOPEDIA Wojskowy Instytut Medycz leczenie ztaman kregostupa” W raumatologii i ortopedii (nowy tyb)
cd.| | TRAUMATOLOGIA (cd)) ) WVWarszaNa yezny —— — —
urs doskonalajay a lekarzy spedjalizujgych sig i . .
,Leczenie skolioz" w traumatologii i ortopedii (nowy tiyb) 19.11-2341.2007 r liczba kursantow 15
Rynologia — wprowadzenie do dla lekarzy specjalizuigych si¢ 26-30.03.2007 r.
b o - o -30.03. . akre dytowany
ini ii diagnostyki i terapii w otolaryngologii
16| OTORYNOLARYNGoLogia | Kinka Otv‘\’/f:syz"gls’;"g” WM, gnosty i — — g ,j, —
A ekarze wojskowi specjalizujgy sie y .
Kurs przedegzaminacyjny w otolaryngologii 19-23.02.2007 . nieakre dytowany
Klinika Pediatrii, Nefrologii i
17.| PEDWATRATMEDYCYNA | \jeroologii Dzieciecej WIM, Kurs doskonalay pedidrzy i lekarze medycyny rodzinnej | 16180320071 | akredytowany
RODZINNA
Zakopane
Klinika Psychiatrii i Stresu N lekarze wojskowi specjdizujgy sie y .
Bojowego WIM, Warszawa Kurs przedegzaminacyjny w psychiatii, rezydenci KPiSB 12:23.02:2007 . nieakredytowany
PSYCHIATRIA | PSYCHOLOGIA | Kiini iatii Kurs doskonalepy z zakresu
18 KLINICZNA K\I;\/n’:_?dzis!cafr:rguﬁ:r:? f(lr);?:wL;M diagnostyki psychologicznej |, o o)) kofczgsych specializacje
e A przed egzaminem S .| 16.04-31.05.2007 r. | nieakredytowany
ds.. Obronnos$ci w dziedzinie ializacyi starym trybem z psychologii klinicznej
Psychiatii Specjalizacynym z
psychologii klinicznej
Klinika Paraplegii Pourazowej, | Kurs przedegzaminacyjny dia l:: kggznzirfurzgg:ck.)avl‘i’lzj]a%y%lsf do 05-03 do 30.03.2007 nicakre dvtowa
10 WSzK Bydgoszcz z rehabilitacji medycznej 9 pec) vineg 03 - 28.09.2007 . ylowary Prowadzi Konsultant
(stary i nowy tryb) ; . .
— - — Wojskowej St.Zdrowia
: o I;urs specjdizacyjny dla mhagl'lstrow w dziedzinie rehabilitacii
izjoterapia u chorycl zjoterapii i magistow rehabilitacji B medycznej
z chorobami uktadu krgenia ruchowej specjalizuigcych sie 16- 20.04.2007 v akredytowany yeane)
w dziedzinie fizjoterapii
. . . kurs specjdizacyjny dla magistréow
wvgi(r)é:: ;nrgtlglz%rvlclgﬂa fizjoterapii | magistow rehabiliteci 14 - 16-05-2007 . akredytowany
i aparatowaria ruchowej specjalizuigcych sie ’
w dziedzinie fizjoterapii
REHABILITACJA MEDYCZNA, kurs specjdizacyjny dla magistréow
FIZJOTERAPIA oraz . . fizjoterapii i magistow rehabilitacji g
19| BALNEOLOGIA | MEDYCYNA _ o Promo gia zdrowia nichowej spedalizuaych sie 2022052007~ | akredytowany
FIZYKALNA 10 Wojskowy Szpitd Kiiniczny, w dziedzinie fizjoterapii
Bydgoszcz — - —
kurs specjdizacyjny dla magistréw
Podstawy PNF fizjoterapii | magistow rehabilitac 11-15.06. 2007 . akre dytowany
ruchowej specjalizuigych sie
w dziedzinie fizjoterapii
kurs specjdizacyjny dla magistréw
- fizjoterapii i magistow rehabilitacji ’
Zakaz enia HIV choroba AIDS nichowej spedalizuaych sie 18-19.06.2007 . akredytowany
w dziedzinie fizjoterapii
. I . s . . |od2tyg. do 1 mies.
Kurs atestacyjny z rehabilitacji|f  dla os6b specjalizujgych sie w te] ~w okresie caego | nieakredytowany Program dostosowany do

medycznej

dziedzinie

roku

kierunku spe cjalizacii




1. 2 3. 4 5. 6. 7. 8.
REHABILITACJA MEDYCZNA, Kurs atestacyjny z balneologii i dla oséb specjalizujgych sie w tej nieakre dytowany
19. FIZJOTERAPIA oraz Klinka Rehabilitacji z Zaktadem medycyny fizykalnej dziedzinie
cd.| BALNEOLOGIA | MEDYCYNA Medycyny Fizykalnej WIM . ializui i i
FIZYKALNA (cd ) yeyy iy ) Kurs atestacyjny z fizjoterapii dia os6b Spg;’:'ézzl#ﬁgy(;h sig w tej nieakre dytowany
Kurs specjalizacyjny - ) ;
st T o (obowizkowy)/ doskondlay: dla Ie‘karzy s,peqallzwegych sie 08-12.01.2007 r. o
ransfuzjologii Klinicznej Leczerie knwiai iei skiadnikami w zakresie choréb wewnetrznych oraz 23-27.04.2007 r. akredyiowa 20 ucze stnikow /
WIM, Warszawa s 3th ! ool w zakresie innych spe gjalnosci 03-07.09.2007 r. ylowany kurs
k\i{ postepou medycznych 26-30.11.2007 .
inicznego
Kur(sogg\f,ewcjakligacy)/.jny dla lekarzy posiadajecych specjalizacje
20. TRANSFUZJOLOGIA Za axowyy - medyczne Il st., rozpoczynajgych -
,Zasady leczenia krwig jej A NS . 14-25.05.2007 r. akredytowany 10 ucze stnikow
skiadnikami i prod uktami specjdizacje z transfuzjologii klinicznej
krwiop ocho dnymi” lub transfuzjologii laboratoryjnej
Kurs doskonalgy: ,Zasady e ) L.
leczenia krwigi pre paratami o ddlsvﬁ((g?y rcohz %Chozp%g:lrios;:wi 12-15.03.2007 r. akredviowa 15 ucze stnikéw /
krwiopochodnymi w $wietle P Ja“x . itagllacr? € KWA | 5raz 11-14.06.2007 r. ylowary kurs
wspotczesnej transfuzjologii” P
! ’ 05.03-11.05.2007 r.
. . dlalekarzy przygotowujgcych sie do .
kurs przedegzaminacyjny egzamingpzqgﬁ]zacyjrfeq;)é 7 ur%logii oraz nieakre dytowany
UROLOGIA 01.10-26.10.2007 .
aktualny stan wiedzy dia lekafi/oi)%eﬂachﬁm?g?h Sle w 05.03-11.05.2007 . nieakre dytowany
Endoumlogia kurs doskonalagy z"zakresu dia lekarzy spg_cjalizyjq;yph sig w 26.03-30.03.2007 r. | nieakredytowany
endourologii urologii i chirurgii
. . kurs doskonaey z zakresu dla lekarzy specjalizujgcych sie w .
Onkologia umlogiczna urologii onkologicznej urologii i chinurgii 03.04-07.04.2007 r. | nieakredytowany
Neurourlogia kurs do§konalq;y w zakresie dla lekarzy speCJallgum:ych sie w 230427042007 1. | nieakredytowany
badan urodynamicznych urolo gii
) matoinwazyjne leczenie chordb dlalekarzy przygotowujgych sig do y .
Unlogia Klinika Urologii WIM stercza i cewki moczowej egzaminu specjalizacyjnego z urologii 14.05-18.05.2007 1. | - nieakredytowany
21. w Warszawie

Onokologia umlogiczna

Ultrasonografia

Andrologia

Neurourologia

Onkologia umlogiczna

diagnostyka i leczenie

nowo tworéw uktadu moczowego i

narzglow ptciowych

dlalekarzy przygotowujgcych sie do
egzaminu specjalizacyjnego z urologii

21.05-01.06.2007 r.

nieakre dytowany

diagnostyka USG w urologii

dla lekarzy specjalizujgcych sie w
urologii i chirurgii

02.07406.07.2007 .

nieakre dytowany

kurs doskonaey z zakresu
andmlogii i seminologii

dla lekarzy specjalizujgcych sie w
urologii i chirurgii

30.07-03.08.2007 r.

nieakre dytowany

rola badan urodynamicznych w
diagnostyce chorob pecherza i
cewki moczowej

dlalekarzy przygotowujgcych sie do
egzaminu specjalizacyjnego z urologii

10.09-14.09.2007 .

nieakre dytowany

rak stercza- metody
rozpoznawania i leczenia,
prostate kto mia rad ykalna
sp.Walsha.

dla lekarzy urologow

01.10-05.10.2007 .

nieakre dytowany




1. 2 3 4 5. 6. 7.
metody endoskopowego leczenia
Endoumlogia kamicy uktadu moczowego : dla lekarzy urolog 6w 08.10-12.10.2007 r. | nieakredytowany
21+ Klinika Urologii WIM PCNL ,URS, ESWL
cd . w Warszawie urazy narzaow ukladu
Traumatologia uktadu . . ) dla lekarzy urologéw oraz lekarzy ’ .
moczowo-ptciowego moczowego | rarzalbw plcpwy_ch specjalizujgcych sig w urologii i chirurgii 15.101910.2007 r. | - nieakredytowany
w ogniskach masowego razenia
Zaktad Organizacji Ochrony Zdrowia . . N . . 12-14.02.2007 r.
Wojsk i Zirowia Publicznego WM, [ 2399me 2 opracowanym  f dia 0s0b specjaliaaych sig w roznych oraz nieakre dytowany
Lodz prog yeyny 10-12.04.2007 .
Zaktad Bioetyki i Prawa odnie z opracowanym dla os6b specjdizujgych sie w réznych 15-16.02.2007 .
ZDROWIE PUBLICZINE ORAZ Mad tywmn oy 4 P y 5 P d‘. Jha?y y € y oraz nieakre dytowany
2 BIOETYKA | PRAWO edycznego TN, todz programem aedzinach medycyry 13.09-14.09.2007 .
MEDYCZNE . -
Med Zg::;d Elsvﬁht)llk;_gzzrw;ak’rad Bioetyka i prawo w inte we ncji dla przedstawicie li wojskowej stuzby
yezneg ' . medycznej o badawczym zdrowia prowad zagych badania naukowe |  22-23.05.2007 . nieakre dytowany

Organizacji Ochrony Zdrowia Wojsk i
Zdrowia Publicznego WIM, t6dz

charakterze — nowe reguacje

z udziatem ludzi
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KSZTALCENIE USTAWICZNE

UWAGA! Plan kurséw, szkolen i konferencji naukowych
zamieszczony w wykazie na str. 9-17 jest planem ramo-
wym i moze ulec zmianie.

pptk dr med. Stefan ANTOSIEWICZ
Kierownik

Oddziatu Ksztatcenia Podyplomowego WIM
w Warszawie

tel./fax: (0-22) 6 817 748

Polskie Kontyngenty
Wojskowe czekaja

Petnomocnik Warszawa, 21.11.2006 r.
Ministra Obrony Narodowe;j
do spraw

Resortowej Opieki Zdrowotnej

dotyczy: naboru na stanowiska medyczne w Polskich
Kontyngentach Wojskowych

Szanowni Panstwo!

Zgodnie z poleceniem Szefa Sztabu Generalnego
WP (pismo nr P-3/3800/06 z dnia 7.11.2006 r.) prosze
Panéw o poinformowanie podlegtego personelu me-
dycznego o mozliwosci podjecia stuzby/pracy w Pol-
skich Kontyngentach Wojskowych na nastepujacych
stanowiskach medycznych:

» lekarz,

o Ppielegniarka,

» ratownik medyczny,

» technik (rtg, analityki).

O stuzbe/prace moga ubiegaé sie zaréwno zotnie-
rze zawodowi, jak réwniez pracownicy cywilni. Aktual-
nie prowadzony jest nabor personelu medycznego do
stuzby/pracy w nastepujgcych misjach:

¢ PKW UNIFIL (Liban)

PKW UNDOF (Syria)

PKW KFOR (Kosowo)

PKW EUFOR (Bosnia i Hercegowina)
PKW Irak

PKW Afganistan.

Kandydaci do stuzby/pracy w Polskich Kontyngen-
tach Wojskowych poza granicami panstwa powinni wy-
stgpi¢ droga stuzbowag z pisemnym wnioskiem do Sze-
fa Zarzadu Wojskowej Stuzby Zdrowia SG WP Petno-
mochika Ministra Obrony Narodowej ds. Resortowej
Opieki Zdrowotnej o skierowanie do PKW. Wniosek na-
lezy przesta¢ na adres:00-909 Warszawa, al. Niepod-
legtosci 218, fax: 845 850. Szczegdtowych informacji
w zakresie kwalifikacji udziela mjr Krzysztof KOWAL-
CZYK (tel. 846 946).

Z powazaniem

gen. bryg. Marek KONDRACKI
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Szkolenia wojskowe i wojskowo-medyczne

Harmonogram szkolenia

wojskowego i wojskowo-medycznego realizowany przez
osrodki szkoleniowe wojskowej stuzby zdrowia w 2007 r.

ZATWIERDZAM

Szef Zarzagdu Wojskowej Stuzby Zdrowia

gen bryg. dr Marek KONDRACKI

Lp.

NAZWA KURSU

LIMIT
MIEJSC

TERMIN

UWAGI

. KURSY | SZKOLENIA REALIZOWANE W CENTRUM SZKOLENIA WOJSKOWYCH
StUZB MEDYCZNYCH.

- SZKOLA MLODSZYCH SPECJALISTOW - PRZESZKOLENIE SANITARIUSZY ZOLNIERZY SLUZBY
ZASADNICZEJ.

Szkota Mtodszych Specjalistow
(szkolenie sanitariuszy RSZ i ZW)

limity zgodnie ze
zgtoszonymi potrzebami

zRSZ

150 4.12.2006r.-
02.02.2007r.
130 5.02.-30.03.2007 .
130 2.04-30.05.2007 r.
130 1.10.-27.11.2007 r.
130 03.12.2007 r.-
1.02.2008 r.

— KURSY DOSKONALACE DLA SZEREGOWYCH ZAWODOWYCH, PODOFICEROW | OFICEROW SLUZBY

ZDROWIA

1. Kurs BTLS z zakresu podstawowych 25 08.01.-19.01.2007 r.|Kurs dla szeregowych
zabiegow ratujacych z ycie w obrazeniach kontraktowych, zawodowych
ciata w opiece przedszpitalne;. 25 22.01-02.02.2007 r. stuz by zdrowia i

25 05.03.-16.03.2007 r. | podoficeréw stuz by zdrowia
bez wyksztatcenia
25 12.11.-23.11.2007 r.

2. Kurs ATLS zzakresu zaawansowanych 20 05.02.-9.02.2007 r. |Dla wyzszego i Sredniego
zabiegow ratujecych z ycie w obrazeniach personelu medycznego
ciata w opiece przedszpitalnej. 20 19.03.-23.03.2007 r. w SZRP

20 14.05.-18.05.2007 .
20 03.12.-07.12.2007 r.

- KURSY PARAMEDYCZNE DLA ZOLNIERZY ZAWODOWYCH RSZ | ZW Sit. REAGOWANIA

Kursy paramedyczne dla zotnierzy
zawodowych RSZ i ZW

30 12.02.-23.02.2007r.
30 26.02.09.03.2007r.
30 16.04-27.04.2007 r.
30 15.10.-26.10.2007r.

Kurs dla zotnierzy
zawodowych jednostek sit
reagowania

i specjalnych RSZ oraz sit
specjalnych 2W — limity
zgodnie ze zgtoszonymi
potrzebami ZWi RSZ

18
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Lp.

NAZWA KURSU

LIMIT
MIEJSC

TERMIN

UWAGI

- PRZESZKOLENIE REZERW OSOBOWYCH StUZBY ZDROWIA W CSWSMED.

Kursy przeszkolenia wojskowego dla sredniego i pomocniczego personelu medycznego

1.

Kurs podoficerski na stopien kaprala
w specjalnosci:

a. pielegniarka. SW 11741 25 05.02- 16.02.2007 r.
25 05.03-16.03.2007 r.

25 19.03-30.03.2007 r.

24 16.04-27.04.2007 r.

b. technik SW 11742 20 07.05-18.05.2007 r.
c. pielegniarka SW 11757 20 21.05-01.06.2007r.
19 04.06.-15.06.2007 r.

d. pielegniarka. SW 11761 20 01.10-12.10.2007 r.
18 15.10-26.10.2007 r.

e. podoficer SW 11769 20 05.11.-16.11.2007r.
17 19.11.-30.11.2007 r.

2. Kurs przeszkolenia studentéw wyzszych 150 02.07-10.08.2007 r.
;?,(voz 1”;‘;‘;y°z“y°“" 150 20.08-28.09.2007 r.

wg potrzeb zgtoszonych
przez GZZO P-1 SG WP

razem 233 na stopien
kaprala rezerwy

razem 300 studentéw

ogétem 533 osoby

— SPECJALISTYCZNE KURSY OFICERSKIE NA WYZSZE STOPNIE WOJSKOWE

1. Kurs specjalistyczny — 2030028 50 26.11-14.12.2007 r.
,Organizacja i zabezpieczenie medyczne
batalionu" — na stopien porucznika.
2. Kurs specijalistyczny - 2025008 30 07.05-25.05.2007 r.
»Organizacja i zabezpieczenie medyczne
brygady" — na stopienh kapitana. 30 08.10-26.10.2007 r
3. Kurs specjalistyczny-1020003 15 26.03-20.04.2007 r.
,Organizacja i zabezpieczenie medyczne
dywiZji" — na stopien majora. 15 04.06-29.06.2007 .
15 24.09-19.10.2007 r.
15 12.11-07.12.2007 r.

— KURSY DORANIE ORGANIZOWANE W CSWSMed

Kurs przeszkolenia wyzszego personelu
medycznego na potrzeby PKW (lekarze).

2. Kurs przeszkolenia $redniego personelu
medycznego na potrzeby PKW
(pielegniarki, ratownicy medyczni).

3. Kurs przeszkolenia nizszego personelu

medycznego na potrzeby PKW
(sanitariusze, kierowcy-sanitariusze).

Terminy, limity szkolonych i liczba kurséw w zaleznos$ci od potrzeb

PKW

,Skalpel” 1/2007
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Szkolenia wojskowe i wojskowo-medyczne

Lp. NAZWA KURSU LIMIT TERMIN UWAGI
MIEJSC

ll. STUDIUM OFICERSKIE W CSWSM

— SZKOLENIE ABSOLWENTOW CYWILNYCH UCZELNI MEDYCZNYCH KANDYDATOW NA OFICEROW
SLUZBY ZDROWIA (LIMIT USTALANY COROCZNIE ZGODNIE Z PORZEBAMI SZ RP)

1. Kurs na pierwszy stopien oficerski dla 60 17.09-14.12.2007 r.
kandydatow do zawodowej stuz by
wojskowej w korpusie osobowym
medycznym.

lll. KURSY | SZKOLENIA REALIZOWANE W SZKOLE PODOFICERSKIEJ StUZB MEDYCZNYCH
(proces dydaktyczny zabezpieczany przez wykladowcéw CSWSM)

— SZKOLA PODOFICERSKA StUZB MEDYCZNYCH

1. Szkota Podoficerska Stuzb Medycznych 20 21.11.2006 r. -
— ksztatcenie elewow, kandydatow do 22.06.2007 .
zawodowej stuz by wojskowej. 20 19.11.2007 1 -

20.06.2008 .

— KURSY SPECJALISTYCZNE DLA PODOFICEROW NA KOLEJNE WYZSZE STOPNIE WOJSKOWE
W SPSMED

1. ,Kurs specjalistyczny z ochrony przed 10 05.03-16.03.2007r.
bronigmasowego razenia" — 6040019
na stopien starszego choraz ego
sztabowego

2. JHurs specjalistyczny z zakresu polowego 10 02.04-13.04.2007r.
pielegniarstwa operacyjnego" — 6040013
na stopien starszego choraz ego

3. JHurs specjalistyczny z zakresu polowego 10 07.05-18.05.2007r.
pielegniarstwa intemistycznego"
6042020 — na stopien chorg ego

4. JHurs specjalistyczny w zakresie 10 28.05-08.06.2007 r.
polowego pielegniarstwa zabiegowego"
— 6044023 na stopien mtodszego
chora ego

5. JHurs specjalistyczny z zakresu 10 26.11-14.12.2007 r.
zapobiegania chorobom zakaznym i
odzwierzecym" 7056031 - na stopien
sierzanta

6. JHurs specjalistyczny z zakresu polowego 35 17.09-05.10.2007 r.
ratownictwa i stanéw zagraz ajecych
zyciu" — 7058029 na stopien
plutonowego

7. JHurs specjalistyczny z zakresu polowego 35 05.11-09.11.2007 r.
ratownictwa medycznego" — 7059002 —
na stopien starszego kaprala

UWAGA: Zgodnie z decyzjg 276/ MON i Systemem Doskonalenia Zawodowego Kadry, kurs specjalistyczny 8050014 , dla podoficeréw
stuzby zdrowia — szeféw pododdziatdw, wymagany do objecia stanowiska o stopniu etatowym starszego sierzanta (kurs dla sierzan-
téw) w korpusie osobowym medycznym, organizowany jest przez Szkote Podoficerskg Wojsk Lgdowych w Poznaniu. Ustalony
z DKiSZW MON limit szkolonych to 40 podoficeréw stuzby zdrowia. Termin szkolenia wg planu szkolenia SPWLad w Poznaniu.
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KSZTALCENIE USTAWICZNE

[ Lp. | NAZWA KURSU

[ LimiT MiEJSC |

TERMIN | UWAGI |

- KURSY - PRZESZKOLENIA DLA PODOFICEROW ZAWODOWYCH StUZBY ZDROWIA

1. Kurs - przeszkolenie podoficeréw stuz by 20

zdrowia.

05.02.-09.03.2007 r. Dla podoficeréw stuzby
zdrowia bez wyksztat cenia
medycznego (zgodnie
z potrzebami zgtoszonymi
przez RSZ).

IV. KURSY SPECJALISTYCZNE REALIZOWANE PRZEZ ZAKLADY WIM W LODZI

— SPECJALISTYCZNE KURSY OFICERSKIE NA WYZSZE STOPNIE WOJSKOWE W ZAKLADZIE
ORGANIZACJI OCHRONY ZDROWIA WOJSK | ZDROWIA PUBLICZNEGO WIM

1. Kurs specjalistyczny — 8033015 10 1.03-30.03.2007 r.
,Organizacja i zabezpieczenie medyczne
flotylli, korpusu" — na stopien 10 7.05-5.06.2007 r.
podputkownika. 10 1.10-30.10.2007 r.
2. Kurs specjalistyczny — 1010002 ,Ochrona 10 29.01-27.02.2007 r.
zdrowia wojsk szczebla strategicznego”
na stopier'] pu{kowmka 10 11.06-10.07.2007 .
10 5.11-4.12.2007 .
SPECJALISTYCZNE KURSY DOSKONALACE DLA OFICEROW
1. Kurs doskonaley dla dowddcow bwmed, 10 Organizowany wg
kss., bas. potrzeb

NIE! dla zakazu pracy dodatkowej

Wroctaw, dnia 02.11.2006 r.

Szanowny Pan
Prof. dr hab. med. Zbigniew Religa
Minister Zdrowia

Prezydium Dolnoslaskiej Izby Lekarskiej we Wro-
ctawiu z duzym zaniepokojeniem przyjeto wiadomos¢
0 mozliwosci wprowadzenia zakazu pracy poza pod-
stawowym miejscem pracy.

Pomijajac oczywisty fakt tamania naszego prawa
do dodatkowego zatrudnienia, zwracamy uwage na nie-
uregulowang do dnia dzisiejszego sprawe czasu pra-
cy lekarzy w mysl dyrektyw Unii Europejskie;.

Ponadto przypominamy, ze zgodnie z ustawg o za-
ktadach opieki zdrowotnej, czas pracy lekarzy na dy-
zurze w szpitalu nie jest wliczany do czasu pracy, co
naszym zdaniem fatszuje obraz rzeczywistego czasu
pracy lekarzy w Polsce.

Podstawowym powodem podejmowania przez le-
karzy dodatkowego zatrudniania sie jest ich niskie upo-
sazenie. Dlatego Prezydium DRL uwaza, ze gtdwnym
zadaniem Ministerstwa Zdrowia powinno by¢é w tym
zakresie zapewnienie godziwej ptacy dla lekarza i le-
karza dentysty w podstawowym miejscu pracy.

,Skalpel” 1/2007

Przypominamy decyzje ostatniego Krajowego Zjaz-
du Lekarzy, najwyzszej wtadzy samorzadu zawodowe-
go, iz ptac lekarza powinna wynosi¢ minimum dwukrot-
nosc¢ sredniej krajowej dla lekarza bez specjalizacji i trzy-
krotnosc¢ sredniej krajowej dla lekarza ze specjalizacja.

Prezydium DRL zwraca rowniez uwage, ze wiekszos¢
publicznych i niepublicznych przychodni a takze obsady
dyzuréw pogotowianych czy szpitalnych funkcjonuje po-
potudniu dzieki lekarzom z innych zaktadéw pracy.

Wprowadzenie takiego zakazu fgcznie z zakazem
pracy dziatajacych popotudniami gabinetéw prywatnych
sparalizuje ochrone zdrowia w catym kraju.

Zapowiedz Ministerstwa wydania zakazu pracy po-
potudniu w drugim miejscu pracy od poczatku przy-
sztego roku budzi gteboki sprzeciw catego srodowiska
lekarzy dolnoslaskich.

Z powazaniem
dr n. med. Andrzej WOJNAR
Przewodniczacy Dolnoslaskiej Rady Lekarskiej
Szanowni Panstwo,

ciekawe jakie jest Wasze zdanie w tak istotnej dla lekarzy
sprawie. Zachecamy do krotkich wypowiedzi na ten temat
i przestanie ich do redakcji ,, Gazety Lekarskiej” oraz ,, Skal-
pela”. Najciekawsze listy zostanq opublikowane.

red.
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Opinie o opiece zdrowotne]j
Komunikat z badan. Warszawa, pazdziernik 2006 r.

d wielu lat przewazajg nega-

tywne oceny systemu opieki zdro-
wotnej w Polsce. Kontrastuje to z opi-
niami na ten temat w krajach zachod-
nich, np. w Wielkiej Brytanii, gdzie mimo
duzego krytycyzmu wobec narodowe-
go systemu opieki zdrowotnej, licznych
problemow i kolejek do lekarzy (rownie
dhugich jak u nas, a moze nawet dtuz-
szych), niewielka przewage majg oce-
ny pozytywne. Polacy nie naleza tez do
najbardziej zadowolonych z opieki zdro-
wotnej sposrod obywateli panstw Gru-
py Wyszehradzkiej, ale nie sa tez naj-
bardziej krytyczni'.

Obecnie niezadowolenie wyraza
ponad potowa Polakéw (54%), a za-
dowolenie — jedna piata (20%). Pra-
wie co czwarty (23%) nie jest ani za-
dowolony, ani niezadowolony z opie-
ki zdrowotnej w naszym kraju, ocenia-
jac ja jako srednig. Tylko nieliczni (3%)
nie majg wyrobionej opinii w tej spra-
wie?(rys. 1).

W listopadzie ubiegtego roku nie-
zadowolenie z opieki zdrowotnej wy-
razata wiekszo$¢ badanych. Jednak
juz miesigc pdzniej odnotowalismy
znaczng poprawe opinii na ten temat.
Whynikato to z og6lnej poprawy nastro-
jow spotecznych, zwigzanej z wynika-
mi wyboréw. Obecnie, gdy nastroje sg
rownie zte jak przed ubiegtorocznymi
wyborami?, Polacy znéw gorzej ocenia-
ja opieke zdrowotng. W stosunku do
grudnia 2005 roku wzrést odsetek oséb
niezadowolonych (o 8 punktéw), zara-
zem zmniejszyt sie zadowolonych (o
5 punktéw). Nieco zmalat tez (o 3 punk-
ty) odsetek badanych, ktérzy wyraza-
ja opinie posrednig — nie sg ani zado-
woleni, ani niezadowoleni (tabela 1).

Poréwnujac wyniki tegoroczne
z poprzednimi warto podkresli¢, ze
— mimo czestych ostatnio w mediach
doniesien o kifopotach placowek me-
dycznych, wynikajacych z braku per-
sonelu i rosngcych kolejkach pacjen-
tow oraz niedawnej fali protestéw pra-
cowniczych, co w pewnym stopniu

szym kraju?

Ani Fadcawoiany &
ani neszsdosoionyt |

30%

Racze
niezadowalony|a)

Rys. 1. Czy, ogdlnie rzecz biorac, jest pan(i) zadowolony(a)
czy tez niezadowolony(a) z opieki zdrowotnej w na-

/A

CBOS

Raczei
zadowolony(a)

Zdecydawania
radowalanya)

Trisng powsadzied

Fdecpdowanio
nigzadawalony|a)

zdrowotnego?

42%

Hacre| fie

Rys. 2. Jak ogdlnie ocenia pan(i) $wiadczenia zdrowotne,
Jakie mozna uzyska¢ w ramach ubezpieczenia

—_—

CBOS

Racze| dobrzn

Soacycdowania dobirme

% -
Trudra powisdsnt

Zdecydowanie tha

odbijato sie na pacjentach — nie sg one
tak zte jak w listopadzie 2005 roku czy
w latach 2003 i 2004. Wydaje sie wiec,
ze nie mozna méwic¢ o pogarszaniu sie
opinii czy wzroscie niezadowolenia
z opieki zdrowotnej w naszym kraju.
Niezadowolenie z opieki zdrowot-
nej wyrazane jest tym czesciej, im le-
piej wyksztatceni sg badani oraz im
wieksza jest miejscowosc¢, w ktorej
mieszkajg — najbardziej krytyczni w tym
wzgledzie sg respondenci z wyzszym
wyksztatceniem oraz mieszkancy naj-
wiekszych miast. Czesciej niz inni nie-
zadowolenie deklarujg tez ci, ktérzy
—wedtug wiasnych ocen — zyja w ztych
warunkach materialnych. Krytycyzmo-

wi sprzyja wiec tez poczucie uposle-
dzenia (zob. tabele aneksowe).

O opinie na temat opieki zdrowot-
nej zapytaliSmy tez w inny sposob
— poprosilismy ankietowanych, by oce-
nili Swiadczenia, jakie mozna uzyskac
w ramach ubezpieczenia zdrowotnego.
Odpowiedzi na to pytanie — sposréd kto-
rych badani dokonywali wyboru — nie
zawieraty opinii posredniej, jak w przy-
padku poprzedniego pytania. Respon-
denci musieli wiec zdecydowac si¢ na
odpowiedz pozytywna lub negatywna.

Okazato sie, ze odsetek osdb po-
zytywnie oceniajgcych $wiadczenia
zdrowotne w ramach ubezpieczenia
jest znacznie wiekszy niz odsetek

1 Zob. komunikaty CBOS ,Niezadowolenie z opieki zdrowotnej’, grudzien 2005, oraz ,Polacy, Czesi, Stowacy i Wegrzy o opiece
zdrowotnej w swoich krajach”, styczen 2006.

2 Badanie ,Aktualne problemy i wydarzenia” (197) zrealizowano w dniach 69 pazdziernika 2006 roku na liczacej 999 osob reprezen-
tatywnej probie losowej dorostych mieszkancéw Polski.

3 Por. komunikat CBOS ,Nastroje spoteczne w pazdzierniku”, pazdziernik 2006.
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Tabela 1

zadowolonych z opieki zdrowotnej
(32% wobec 20%), wieksza jest tez
liczba oséb wystawiajgcych oceny
negatywne niz liczba niezadowolo-
nych (62% wobec 54%) (rys. 2).

Z poréwnania odpowiedzi bada-
nych na oba pytania wynika, ze znacz-
na grupa wskazujgcych uprzednio opi-
nie posrednig dobrze ocenia Swiadcze-
nia zdrowotne w ramach ubezpiecze-
nia, cho¢ wiekszos¢ jest przeciwnego
zdania. Warto tez zwréci¢ uwage na
spore odsetki os6b zadowolonych
z opieki zdrowotnej, ale Zle oceniajg-
cych swiadczenia, oraz tych, ktore sg
niezadowolone, ale $wiadczenia oce-
niajg dobrze. Moze to swiadczy¢, ze

niezadowolenie czesto wynika z przy-
czyn innych niz jakos¢ samych swiad-
czen — tak jak jest ona postrzegana
przez respondentow (tabela 2).

W poréwnaniu z poprzednim po-
miarem oceny $wiadczen zdrowot-
nych sie pogorszyty. Odnotowujemy
11-punktowy wzrost odsetka ocen
negatywnych i 6-punktowy spadek
pozytywnych (tabela 3).

Podobnie jak zadowolenie z opieki
zdrowotnej, réwniez ocena $wiadczen,
jakie mozna uzyska¢ w ramach ubez-
pieczenia zdrowotnego, powigzana jest
przede wszystkim z poziomem wy-
ksztatcenia ankietowanych oraz wielko-
$cig miejsca ich zamieszkania. *le oce-

4 Takie powigzanie ocen z korzystaniem ze $wiadczen prywatnych stwierdzali$my wie-
lokrotnie. Zob. komunikat CBOS ,Niezadowolenie z opieki zdrowotnej”, wyd. cyt.
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Czy, ogolnie rzecz bior' c, jest Pan(i) zadowolony(a) czy te;| Wskazania respondentéw wed’ug terminéw badaf
. L - 5
niezadowolony(a) z opieki zdrowotnej w naszym kraju? IX Xl XI IX Xl XI Xl X
2002 | 2002 | 2003 | 2004 | 2004 | 2005| 2005 | 2006
w procentach
Zdecydowanie zadowolony(a) 2 3 3 2 2 3 2 2
Raczej zadowolony(a) 25 23 16 18 17 19 23 18
Ani zadowolony(a), ani niezadowolony(a) 24 23 20 17 17 17 26 23
Raczg niezadowolony(a) 27 29 29 28 31 30 26 30
Zdecydowanie niezadowolony(a) 19 18 29 32 30 29 20 24
Trudno powiedzieze 4 4 3 3 3 3 3
Tabela 2
Czy, ogdlnie rzecz bior' ¢, jest Pan(i) Jak ogolnie ocenia Pan(i) caviadczenia zdrowotne, jakie
zadowolony(a) czy te;, niezadowolony(a) z opieki mog¢na uzyskaaw ramach ubezpieczenia zdrowotnego?
i iu? p—
zdrowotnej w naszym kraju? Dobrze le Trudno powiedzieze
w procentach
Zadowolony(a) 78 17
Ani zadowolony(a), ani niezadowolony(a) 39 52
Niezadowolony(a) 11 85 4
Trudno powiedziese 53 15 32
Tabela 3 . o ) _ .
Jak ogolnie ocenia Pan(i) Wskazania respondentéw wed’ug nia te swlgdczgn!a az cztery piate
iad ia zd tne. iaki terminéw badaf mieszkancdw najwiekszych miast i po-
umla czenia zdrowotne, jakie minow badan nad trzy czwarte badanych z wyzszym
mozna uzyskazew ramach 5 X1 2005 X 2006 wyksztatceniem (zob. tabele anekso-
ubezpieczenia zdrowotnego? we). Oznacza to tez, ze im wyzsze do-
w procentach chody na osobe w gospodarstwie do-
Zdecydowanie dobrze 2 2 mowym resppn_denta, ty_m czesciej zle
ocenia on swiadczenia zdrowotne
Raczej dobrze 36 30 w ramach ubezpieczenia (i czesciej,
— przypuszczalnie, korzysta ze Swiadczen
Raczej Yle 34 42 prywatnych)*. Natomiast im nizsze do-
Zdecydowanie Yle 17 20 chody, tym czestsze sg pozytywne oce-
— ny swiadczen, jakie mozna uzyskac
Trudno powiedzieae 10 6 w ramach ubezpieczenia zdrowotnego.

Mozna powiedzie¢, ze niezadowo-
lenie z opieki zdrowotnej w naszym
kraju nadal przewaza, ale — co warto
podkreslic — nie zwieksza sie mimo
alarmujacych doniesien o problemach
z uzyskaniem swiadczen, protestach
pracownikéw, wyjazdach lekarzy i pie-
legniarek oraz brakach kadrowych
i ktopotach finansowych placéwek me-
dycznych. Natomiast same $wiadcze-
nia zdrowotne, jakie mozna uzyskac
w ramach ubezpieczenia, Polacy oce-
niajg gorzej niz przed rokiem. Nega-
tywne zjawiska w mniejszym stopniu
odbijajg sie na opiniach o systemie
opieki zdrowotnej, a w wiekszym — na
ocenie jakosci Swiadczen uzyskiwa-
nych w jego ramach.

Opracowat
Wiodzimierz DERCZYNSKI
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Z redakcyjnej poczty

Gdzie ma si¢ leczy¢ emeryt wojskowy?

ptk w st. sp. Tadeusz Kawa
Warszawa

Wojskowa Izba Lekarska
00-911 Warszawa
ul. Koszykowa 78

Do napisania niniejszego pisma skfonita mnie wielo-
letnia zawodowa stuzba w wojsku, w tym 25 letni staz pra-
cy w Sztabie Generalnym WP, jak rowniez posiadany sto-
pien oficerski.

Nadmieniam, ze w sprawie wynikajgcej z tre$ci pisma
zwracatem sie wielokrotnie do kierowniczych instancji
Wojskowej Stuzby Zdrowia, otrzymujgc kazdorazowo wy-
mijajgce odpowiedzi, Swiadczgce o catkowitym braku zro-
zumienia dla poruszonych zagadnien.

Przystepujgc do rzeczy — stwierdzam z catg odpowie-
dzialnoScig, ze system opieki zdrowotnej dla bytej kadry
zawodowej i ich rodzin, poczgwszy od 1999 r. w wyniku
likwidacji resortowej stuzby zdrowia MON, nie tylko pozo-
stawia wiele do zyczenia, ale — w jezyku wojskowym — jest
Skandaliczny.

| tak — w przychodni CePelek przy ul. Koszykowej
w Warszawie juz we wrzesniu brak byto numerkéw do
wszystkich specjalistow do korica br. Obecni pacjenci przy-
chodni to w wiekszo$ci mieszkancy odlegtych dzielnic War-
szawy, eliminujgc w sposéb drastyczny pacjentow ze Sro-
dowiska wojskowego. Zachodzi pytanie, czy ci nowi pa-
cjenci byli pozbawienie w miejscu zamieszkania opieki me-
dycznej, czy tez kierowali sie zasadg (co mogtem wielo-
krotnie osobiscie ustyszec) - leczg sie w przychodni woj-
skoweyj, bo tam dobrze leczg?

A wiec brawa dla autorow ustawy z 1999 r., zgodnie
z ktérg minister ON przemianowat resortowg stuzbe zdro-
wia na Samodzielne Publiczne Zakitady Opieki Zdrowotnej
— w my$l zasady: sg niedostatki w cywilnej stuzbie zdrowia,
niech bedzie tak samo Zle, ale demokratycznie rowniez
w resorcie MON. Petna demokratyzacja — nic dodac, nic ujgc.

| dalej — numerki do spacja listow w CePelLek sg wy-
dawane od godz. 7.00 rano, przy czym ttum chetnych usta-
wia sie na 2 godziny przed rozpoczeciem rejestracji. Czy
Jja, majgc 84. rok zycia jestem w stanie sta¢ godzinami
w kolejce po numerek, nie bedgc jednocze$nie pewien,
czy zostane pozytywnie zatatwiony, jesli do specjalisty wy-
daje sie jednorazowo 10 numerkéw z 3 miesiecznym ter-
minem realizacji.

Azeby byto $mieszniej i ciekawie podaje fakty dziatal-
nosci bytych przychodni wojskowych, tj. CePeLek przy ul.
Koszykowej i przychodni przy ul. Nowowigjskiej. Przychod-
nia CePelek przyjmuje bez ograniczeri nowych pacjen-
tow, pomimo ze nie zapewnia im normalnego dostepu do
lekarzy spacja listow. Ostatnio kierownictwo CePelLek wy-
dato nowe foldery zapraszajgce nowych pacjentéw do
zapisu, zapewniajgc solidng, wojskowg opieke lekarska.
Brawo p. dyr. Kuzma — bedg nowe pienigdze na dalszg
przebudowe przychodni, podczas gdy brak pieniedzy na
zatrudnienie dodatkowych specjalistow (jeden specjalista
gastrolog, jeden specjalista urolog na 1/2 etatu?) A w przy-
chodni przy ul. Nowowiejskiej juz drugi rok jest ogtoszenie
0 nie przyjmowaniu nowych pacjentow.

W listopadzie ubr. na wtasnej skorze przekonatem sie,
jak obecny system opieki zdrowotnej spetnia swoja role.
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| tak — 4 listopada ubr. zwrécitem sie do rejestracji fizyko-
terapii CePelLek o wyznaczenie terminu konsultacji lekar-
skigj. Otrzymatem propozycje wizyty na miesigc styczen
2006 r., a na moje pytanie kiedy mam sie spodziewac reali-
zacji zaaplikowanych zabiegow — otrzymatem odpowiedz:
w przyblizeniu marzec-kwiecier 2006 r. Jednoczesnie przez
wiele miesiecy 2005 r. na Scianach budynku CePelLek-u
byta wywieszona oferta wynajmu wolnych pomieszczen na
terenie przychodni. I co, p. dyr. Kuzma? Panu chodzi o pie-
nigdze, a nie zapewnienie nalezytej opieki zdrowotnej sze-
rokim rzeszom pacjentow ze srodowiska wojskowego.

| co ciekawe — z kim by$ nie rozmawiat, wszyscy na-
rzekajg, ze jest Zle, ale nikt nie chce ruszyc palcem, azeby
cos naprawic, cos$ zmienic. To co jest, to jest tabu, to ,Swieta
krowa’”, ktorg nalezy szanowac.

| dalej — likwidacja ksigzek zdrowia. Catkowity bezsens,
a autorzy tego pomystu powinni stangc¢ pod pregierzem opinii
naszego $rodowiska. To czym wojsko szczycito sie w sto-
sunku do cywilnej stuzby zdrowia zostato zmarnowane.
Grunt to statystyka, a gdzie jest prawo pacjenta do posia-
dania rejestru pobieranych lekéw, wynikéw badan specjali-
stycznych? | co ciekawe — b. lekarze wojskowi na prosbe
pacjenta nie odmawiajg zapisu do ksigzek zdrowia, ktore
w zasadzie kazdy z nas posiada.

Na uwage zastuguje rozporzgdzenie ministra zdrowia
z 30 lipca 2001 r. w sprawie prowadzenia dokumentacji
medycznej. Przeciwnicy i likwidatorzy ksigzek zdrowia po-
wotujg Sie na powyzsze rozporzgdzenie, a przeciez w jego
tresci nie ma jednego stowa o potrzebie likwidacji ksigzek
zdrowia. Jest natomiast inny fakt — paragraf 11 méwi: ,Le-
karz lub zaktad opieki zdrowotnej przeprowadzajgcy ba-
dania lub konsultacje na zlecenie lekarza kierujgcego prze-
kazuje mu petne dane o wynikach tych badan lub konsul-
tacji wraz z rozpoznaniem choroby”. Przeciez to jest mar-
twy przepis, bo zaden lekarz specjalista nie przekazuje
tych danych do kierujgcego lekarza, a zresztg w jaki spo-
s6b ma to zrobic, jezeli brak odpowiednich dokumentéw
Jjakim byta ksigzka zdrowia. Zachodzi pytanie, czy ta sytu-
acja jest wyrazem troski o zdrowie pacjenta i wiaSciwy
obieg informacji o stanie jego zdrowia? Méwi sie obecnie,
ze wprowadzenie ponownie ksigzek zdrowia, to okreslony
koszty, a pieniedzy brak. | znowu wierutna bzdura, prze-
ciez kazdego pacjenta stac¢ na wydatek paru zt na zakup
ksigzki. A prosze powiedziec, gdzie obecnie pacjent ma
zapis o grupie Krwi, ani w ksigzce zdrowia, ktorej nie ma,
ani w dowodzie osobistym, ani w prawie jazdy. A co zrobic¢
z pacjentem w nagtym przypadku, jes$li zachodzi potrzeba
podania mu krwi dla ratowania Zycia, a nie bedzie czasu
na ustalenie wtasciwej grupy? Czy jest to problem? Tak,
tylko nie chce sie go widziec, a sq przeciez ludzie odpo-
wiedzialni za ten stan rzeczy. | dalej — kiedy wyjezdzatem
na pare dni poza miejsce zamieszkania zawsze miatem
przy sobie ksigzke zdrowia. jak obecnie mam otrzymac
skuteczna pomoc w przypadku nagtej choroby poza miej-
scem zamieszkania? Czy to sq bzdury czy fakty?

Whioski! Reasumujgc, ze w obszernej tresci mojego
pisma nie bytem w stanie przedstawi¢ wielu zagadnien do-
tyczgcych obecnego stanu opieki zdrowotnej wystuzonej
bytej kadry zawodowej wojska i jej rodzin, tym niemniej,
majgc na uwadze fakt, ze powotanie ponownie Wojskowej
Stuzby Zdrowia wg uprzedniego systemu jest problemem
ztozonym — proponuje rozwazyc:
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1. Powofa¢ w Warszawie przychodnie specjalistyczng z
przeznaczeniem wytacznie dla kadry stuzby czynnej, bytej
kadry zawodowej i jej rodzin — wzorem przychodni AK.

2. Kadre lekarskg w przychodni zatrudnic gtéwnie z emery-
towanych lekarzy wojskowych, ktérych w Warszawie jest
dostateczna liczba.

3. Ustali¢ odptatno$¢ za porade lekarskg w granicach 25-
-30 zt.

4. Opfacany podatek od emerytow i rencistow wojskowych
oraz kadry stuzby czynnej skierowac¢ na konto oma-
wianej przychodni, a nie na NFZ.

5. Ponownie przystapi¢ do rozwazenia powotania hospi-
cjum na bazie domu emeryta wojskowego w Bemowiie.

AKTUALNOSCI

Nalezy niezwtocznie przystapic do rozwigzania powyz-
Szego problemu, poniewaz w chwili obecnej szereg zastu-
zonych oficeréw w podesztym wieku, samotnych i schoro-
wanych koriczy zywot w domach opieki spotecznej.

Konczgc wyrazam nadzigje, ze podane przeze mnie
fakty zostang potraktowane w nalezyty sposob, a ja ocze-
kuje odpowiedzi pozytywnego ustosunkowania sie do
przedstawionych probleméw.

Z Zotnierskim pozdrowieniem

ptk w st. sp. Tadeusz KAWA

Warszawa, 8.11.2006 r.

Oferty ubezpieczycieli

Mentor S.A.

Broker Ubezpieczeniowy Mentor S.A. ma od wielu lat
przyjemnos¢ reprezentowa¢ Wojskowgq Izbe Lekarska
przed zaktadami ubezpieczen. Co roku negocjujemy dla
Panstwa warunki ubezpieczen odpowiedzialnosci cywil-
nej za szkody powstate w wyniku wykonywania zawodu
lekarza. Obecnie chcemy zaprezentowaé nowe warunki
ubezpieczenia OC.

Na rok 2007 proponujemy zawieranie za naszym po-
Srednictwem umow ubezpieczeniowych w TU INTER Pol-
ska S.A. Jest to firma wyspecjalizowana w kompleksowej
obstudze ubezpieczeniowej zawoddéw medycznych, z ktérg
zarowno Mentor S.A. jak i WIL wspotpracujg od lat. Mozna
powiedziet, ze jest to staty i solidny partner dla lekarzy dba-
jacych o zabezpieczenie siebie a tym samym i pacjentow
na wypadek zdarzenia powodujacego wystgpienie szkody
na osobie lub w mieniu.

Mentor S.A. natomiast posredniczy w zawieraniu po-
szczegodlnych uméw (polis) ubezpieczenia, koordynuje li-
kwidacje ewentualnych szkdd, pomaga uzyska¢ odszko-
dowanie a jednoczesnie przypomina o konczacym sie okre-
sie ubezpieczenia. Obstuga przez nas prowadzona uprasz-
cza bardzo sam proces zawierania ubezpieczen. Mozecie
Panstwo wtasciwie ubezpieczy¢ sie bez wychodzenia
z domu. Wszystkie formalnosci zwigzane z zawarciem ubez-
pieczen mozna zatatwi¢ korespondencyijnie.

Ponizej przedstawiamy aktualng oferte, ktdra juz obowig-
zuje w tym roku. Z przyjemnoscia informujemy, iz nie wyste-
puja w niej podziaty na specjalizacje czy miejsce wykonywa-
nej praktyki. Jednakowe sktadki moga ptaci¢ dentysci,
internisci, dermatolodzy, anestezjolodzy czy nawet gi-
nekolodzy lub ortopedzi. Przy znacznym obnizeniu pozio-
mu skfadek zakres ubezpieczenia zostat utrzymany na tym
samym poziomie a nawet w pewnych przypadkach zostat
rozszerzony. Jest to oczywiscie zastugg Panstwa, poniewaz
zakfad ubezpieczen badajac przebieg ubezpieczenia od 1999
roku zwrdcit uwage na matg szkodowos¢ wynikajaca z polis
indywidualnych przy stale zwiekszajacym sie ryzyku ubez-
pieczania ZOZ.

Wobec znacznego zainteresowania wiedzg dotyczacq
ubezpieczen zawodowych postanowiliSmy jednoczesnie
odpowiedzie¢ na najczesciej pojawiajace si¢ pytania tj.:

— ktdre z ubezpieczen jest odpowiednie,
— jaki powinien by¢ zakres ubezpieczenia,
— jakie ramy czasowe obejmuje ubezpieczenie,
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— na jakie sumy gwarancyjne mozna lub trzeba podpi-
sa¢ umowe ubezpieczeniowa.

Dobrowolne ubezpieczenie OC
Ubezpieczenie to oparte jest na ogdlnych warunkach

ubezpieczenia (z tytulu zawodowego udzielania swiadczen

zdrowotnych przez lekarzy oraz lekarzy dentystow).

Przedmiotem ubezpieczenia jest ustawowa odpowie-
dzialno$c¢ cywilna Ubezpieczajacego za szkody wyrzadzo-
ne w zwigzku z zawodowym udzielaniem $wiadczen zdro-
wotnych przez Ubezpieczajgcego lub przez osoby, za ktére
Ubezpieczajgcy ponosi odpowiedzialnosé.

Kierowane jest m.in. do oséb wykonujacych swiadcze-
nia zdrowotne w ramach:

— umowy o prace,

— umowy cywilnoprawnej (w tym umowy zlecenia) — zawar-
tej z niepublicznym zaktadem opieki zdrowotnej lub niesa-
modzielnym publicznym zaktadem opieki zdrowotnej,
a takze z Narodowym Funduszem Zdrowia,

— prywatnej praktyki lekarskiej

— pomocy z grzecznosci, pierwszej pomocy.
Ubezpieczenie cechuje szeroki zakres ochrony ubez-

pieczeniowej obejmujacy szkody:

1. powstate w zwigzku z wykonywaniem czynno$ci za-
wodowych,

2. powstate w wyniku przeniesienia chordb zakaznych,
w tym WZW i HIV,

3. powstate w wyniku uchybieh o charakterze organiza-
cyjnym i porzagdkowym w zwigzku z wykonywaniem
czynnosci zawodowych,

4. wyrzadzone czynem niedozwolonym w zwigzku z pro-
wadzeniem dziatalnosci lub posiadaniem mienia,

5. szkody w nieruchomosciach najmowanych lub dzier-
zawionych od 0s6b trzecich, stuzacych wytgcznie dla-

celéw wykonywania czynnosci zawodowych.

W ramach i do wysokosci sumy gwarancyjnej ubez-
pieczenie odpowiedzialnosci cywilnej zapewnia rowniez
pokrycie:

— kosztéw wynagrodzenia rzeczoznawcow powotanych
w uzgodnieniu z zaktadem ubezpieczen w celu ustale-
nia okolicznosci lub rozmiaru szkody,

— niezbednych kosztéw obrony sgdowej w sporze prowa-
dzonym na polecenie zaktadu ubezpieczen lub za jego
zgoda; jezeli w wyniku wypadku powodujgcego odpo-
wiedzialnos¢ Ubezpieczajgcego objetego ochrong ubez-
pieczeniowg zostanie przeciwko sprawcy szkody wdro-
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Oferty ubezpieczycieli

zone postepowanie karne, zaktad ubezpieczen pokry-

wa koszty obrony, jezeli zazgdat powotania obronhcy lub

wyrazit zgode na pokrycie tych kosztow,

— niezbednych kosztéw dziatan podjetych przez ubez-
pieczajgcego po wystgpieniu wypadku w celu zapo-
biezenia szkodzie lub zmniejszenia jej rozmiardw, je-
zeli srodki te byty wiasciwe, chociazby okazaly sie bez-
skuteczne.

Ubezpieczenie jest zawierane na podstawie tzw. trig-
gera ,act committed” (nazywanego czesto odpowiedzial-
noscig na zasadzie zdarzen zasztych) — ochrona ubezpie-
czeniowa obejmuje zdarzenie zaszte w okresie ubezpie-
czenia, powodujace wystapienie szkody na osobie lub
w mieniu, takze gdy zgtoszenie nastepuje po zakonczeniu
okresu ubezpieczenia, z zachowaniem ustawowych ter-
mindw przedawnienia roszczen.

Istnieje mozliwo$¢ zawarcia ubezpieczenia w warian-
cie ,roszczen zgtoszonych” czego jednak nie rekomen-
dujemy.

Odpowiedzialno$¢ na zasadzie roszczen zgtoszonych:
zaktad ubezpieczen ponosi odpowiedzialnos¢ jedynie za
szkody zgtoszone w okresie ubezpieczenia, (po dacie po-
czatkowej rozumianej jako data rozpoczecia odpowiedzial-
nosci INTER Polska w pierwszej umowie ubezpieczenia
na takich warunkach).

Skiadka i suma gwarancyjna

Suma gwarancyjna w EUR * Sk®adka roczna
Na ka;de Na wszystkie zdarzenia w2z
zdarzenie w okresie ubezpieczenia
46.500,00 93.000,00 200,00
93.000,00 186.000,00 450,00

* (przeliczana wg $redniego kursu NBP pierwszego dnia
roku kalendarzowego, w ktorym jest zawierana umowa)

Jaka suma gwarancyjna jest wystarczajaca?

W sytuacji, gdy Ubezpieczony wykonuje swoj zawdd
tylko i wytgcznie w ramach umowy o prace, suma gwaran-
cyjna moze by¢ niska, poniewaz na podstawie art. 119
kodeksu pracy odpowiada wobec pracodawcy jedynie do
kwoty trzymiesiecznego wynagrodzenia. Trzeba pamietac
jednak, ze na podstawie art. 122 kodeksu pracy, jezeli
pracownik umysinie wyrzadzi szkode, jest obowigzany do
jej naprawienia do petnej wysokosci. Umowa ubezpiecze-
nia niestety nie chroni w takim przypadku.

W sytuacji wykonywania zawodu w ramach uméw cy-
wilnoprawnych i praktyk lekarskich, niekiedy suma gwa-
rancyjna moze byc¢ zbyt niska. Nalezy podkresli¢, ze w ta-
kich przypadkach lekarz, za szkody wyrzadzone podczas
wykonywania zawodu, odpowiada w petnej ich wysokosci
catym swoim majatkiem.

Chcac zapewni¢ pacjentom niekiedy lepszg od dotych-
czasowej ochrong, 10.10.2005 r. wprowadzono rozporzadze-
nie Ministra Zdrowia w sprawie ogolnych warunkéw uméw o
udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej. Na jego podstawie
lekarze zawierajgcy umowy z NFZ muszg sie ubezpieczy¢
na co najmniej 46.500 EUR. Jednak jak wspominalismy po-
wyzej ich odpowiedzialnos¢ jest znacznie wigksza.

Obowigzkowe ubezpieczenie OC

Szczegotowo zakres i obowigzek ubezpieczenia OC
okresla Rozporzgdzenie Ministra Finansow z dnia 23 grud-
nia 2004 r. (Dz.U. nr 283, poz. 2825) w sprawie obowigz-
kowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmio-
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tu przyjmujacego zamowienia na swiadczenia zdrowotne

za szkody wyrzadzone przy udzielaniu tych swiadczen.
Ubezpieczenie ma obowigzek zawrze¢ kazdy podmiot

wymieniony w § 4 ww. rozporzgdzenia, tj. w Panstwa przy-
padku osoby:

— wykonujace zawdd medyczny w ramach indywidual-
nej praktyki lub indywidualnej specjalistycznej praktyki
lekarskiej,

— wykonujace zawodd medyczny w ramach grupowej prak-
tyki lekarskiej,

— legitymujace sie nabyciem fachowych kwalifikacji do
udzielania swiadczen zdrowotnych w okreslonym za-
kresie lub w okreslonej dziedzinie medycyny, ktére
dysponuja lokalem oraz aparatura i sprzetem medycz-
nym, oraz spetniajg warunki okreslone w przepisach o
dziatalnosci gospodarczej, ktéry zawart umowe o udzie-
lenie swiadczen zdrowotnych, zgodnie z art. 35 ust. 1
w zw. z art. 8 ust 1 pkt 1-3 ustawy z 30 sierpnia 1991 r.
o zaktadach opieki zdrowotnej (Dz.U. nr 91, poz. 408
z poézn. zm.) z:

a) samodzielnym publicznym zaktadem opieki zdro-
wotnej,
b) ministrem lub centralnym organem administracji
rzadowej,
c) wojewoda badz jednostkg samorzadu terytorial-
nego.
Obowigzek ubezpieczenia powstaje najpozniej w dniu
poprzedzajagcym wykonywanie umowy, o ktérej mowa po-
wyzej.

Skiadka i suma gwarancyjna:

Suma gwarancyjna na jedno zdarzenie 46 500,00 euro
Suma gwarancyjna na wszystkie zdarzenia | 93 000,00 euro
Sktadka roczna 200z

Mamy nadzieje, ze powyzszy tekst przyblizyt Panstwu
problematyke ubezpieczen OC z tytutu wykonywania za-
wodu oraz pozwolit na prawidtowg ocene potrzeby, czy
tez koniecznosci zawarcia stosownego ubezpieczenia.

Dodatkowe znizki:

1. Ubezpieczajacym, zawierajacym dobrowolne ORAZ
obowigzkowe ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywil-
nej na podstawie niniejszej taryfy, przystuguje specjal-
ny rabat w wysokosci 50,00 zi.

2. Ubezpieczajgcym, posiadajgcym lub zawierajgcym
dobrowolne ORAZ obowigzkowe ubezpieczenie odpo-
wiedzialnosci cywilnej na podstawie niniejszej taryfy,
przystuguje 30% znizki przy zawieraniu ubezpiecze-
nia INTER Lokum (ubezpieczenie mieszkania).

3. Ubezpieczajgcym, posiadajgcym lub zawierajacym do-
browolne ORAZ obowigzkowe ubezpieczenie odpo-
wiedzialnosci cywilnej na podstawie niniejszej taryfy,
przystuguje 20% znizki przy zawieraniu ubezpiecze-
nia INTER Partner (ubezpieczenie firmy, gabinetu).

4. Ubezpieczajgcym, posiadajgcym lub zawierajgcym
dobrowolne ALBO obowigzkowe ubezpieczenie od-
powiedzialnosci cywilnej na podstawie niniejsze;j tary-
fy, przystuguje 20% znizki przy zawieraniu ubezpie-
czenia INTER Lokum.

5. Ubezpieczajacym, posiadajgcym lub zawierajgcym
dobrowolne ALBO obowigzkowe ubezpieczenie od-
powiedzialno$ci cywilnej na podstawie niniejsze;j tary-
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fy, przystuguje 15% znizki przy zawieraniu ubezpie-

czenia INTER Partner.

6. Ubezpieczajagcym, zawierajacym ubezpieczenie z od-
powiedzialnoscig na zasadzie roszczen zgtoszonych,
przystuguje znizka 50,00 zt w ubezpieczeniu dobro-
wolnym.

Zapraszamy do skorzystania z prezentowanej oferty
i ubezpieczenia sie za posrednictwem brokera ubezpie-
czeniowego MENTOR S.A.

Procedura zawarcia ubezpieczenia oraz dane teleadre-
sowe znajdujg sie we wnioskach ubezpieczeniowych.
Dowdd zawarcia umowy ubezpieczenia (polise) otrzyma-
cie Panstwo listem poleconym.

W przypadku jakichkolwiek watpliwo$ci prosimy o kontakt:

Maria Zurawska —maria.zurawska@mentor.torun.pl,

tel. (56) 66 93 240;

daniel.pius@mentor.torun.pl,

tel. (56) 66 93 365

Daniel Pius —

Mentor S.A.
ul. Szosa Chetminska 177-181, 87-100 Torun
tel. (0 56) 66 93 300, faks (0 56) 66 93 304

Medbroker sp. z o.0.

Jedng z najwazniejszych dziatalnosci Medbroker jest
zabezpieczenie intereséw ubezpieczeniowych lekarzy.
W tym celu stworzyliSmy specjalnie dla Panstwa szereg pro-
duktéw zwigzanych z wykonywanym zawodem jak rowniez
posiadanym majatkiem i zyciem prywatnym.

Dobrowolne ubezpieczenie odpowiedzialnosci
cywilnej lekarzy

Biorgc pod uwage coraz czestsze przypadki zgtasza-
nia roszczen w zwigzku z prowadzong dziatalnoscig me-
dyczng, proponujemy zawarcie ubezpieczenia, ktérego
przedmiotem jest odpowiedzialno$¢ cywilna oséb wyko-
nujacych swiadczenia zdrowotne za szkody osobowe lub
rzeczowe wyrzgdzone przez nie w okresie ubezpieczenia
w zwigzku z wykonywaniem czynnosci zawodowych,
w tym réwniez za szkody powstate w zwigzku z niesie-
niem pierwszej pomocy medycznej. Ochrona ubezpiecze-
niowa obejmuje przeniesienie choréb zakaznych tym HIV
i WZW. Sumy gwarancyjne wybierane sg przez Panstwa
dowolnie, w zalezno$ci od potrzeb. Wysoko$¢ sktadki ubez-
pieczeniowej, uzalezniona jest od specjalizacji oraz wyso-
kosci sumy gwarancyjne;.
Przyktadowa wysoko$¢ sum gwarancyjnych i sktadek:
Propozycija |
93.000 euro na wszystkie zdarzenia, 46.500 euro na jed-
no zdarzenie — sktadka roczna 200 zt
Propozycja ll
Grupa ryzyka | — chirurg, ginekolog, stomatolog, aneste-
zjolog, lekarz pogotowia
Grupa ryzyka Il — pozostali lekarze
Grupa ryzyka Ill — inne osoby $wiadczace ustugi medyczne.

Tabela sktadek dobrowolnego ubezpieczenia OC
(ubezpieczenie nowe i kontynuacja)

AKTUALNOSCI

Obowigzkowe ubezpieczenie odpowiedzialnosci
cywilnej lekarzy

Przedmiotem ubezpieczenia jest ustawowa odpowie-
dzialnos¢ cywilna Ubezpieczajacego oraz osob objetych
ubezpieczeniem z szkody wyrzadzone w zwigzku z zawo-
dowym udzielaniem swiadczen zdrowotnych, spowodowa-
ne dziataniem lub zaniechaniem Ubezpieczajacego lub
0s0b objetych ubezpieczeniem, podczas udzielania Swiad-
czenh zdrowotnych, na ktére Ubezpieczajacy przyjat zamo-
wienie zgodnie z art. 35 ust. 1 ustawy z dnia 30 sierpnia
1991 r., o zaktadach opieki zdrowotnej (DzU 1991, nr 91,
poz 408 z p6z. zm).

Suma gwarancyjna 46.500 euro (przeliczana wg $red-
niego kursu NBP pierwszego dnia roku kalendarzowego,
w ktérym jest zawierana umowa, sktadka 200 zt.

Jako firma brokerska zapewniamy Panstwu komplek-
sowg obstuge ubezpieczeniowg, proponujemy bezptatne
konsultacje i po$rednictwo przy zawieraniu ubezpieczen
odpowiedzialnos$ci cywilnej, zyciowych, komunikacyjnych
mieszkan, gabinetéw.

Wszelkich informacji oraz pomocy przy zawieraniu
ubezpieczen udzielajg nasi pracownicy:

Medbroker sp. z o.0.

ul. Grojecka 65A, 02-094 Warszawa,
tel 22 824 02 48, 824 29 43

e-mail: biuro@medbroker.pl

FAMILIAR BROKER

Rewelacja — OC lekarz wszystkich specjalnos$ci za 200 zi
Broker Henryk tazarski prezentuje konkurencyjng naj-
korzystniejsza NOWA obowigzujaca od 1 listopada 2006 r.
oferte ubezpieczenia OC z tytutu wykonywania zawodu le-
karza w Towarzystwie Ubezpieczen INTER Polska S.A.
Szeroki zakres ubezpieczenia dobrowolnego zgodny
z wymogami Narodowego Funduszu Zdrowia, zawiera m.in.:
— ryzyko przeniesienia choréb zakaznych, w tym HIV
i WZW;
— odpowiedzialnos¢ z tytutu prowadzenia dziatalno-
Sci gospodarczej i posiadania mienia;
— odpowiedzialno$¢ cywilng najemcy;
Obowigzuje na terenie RP we wszystkich miejscach
wykonywania zawodu, w tym udzielanie pierwszej po-
mocy na ulicy i innych réznych miejscach.
Zakres ubezpieczenia obowigzkowego zgony z Roz-
porzadzeniem Ministra Finanséw z dnia 23 grudnia
2004 r. (DzU 2004 nr 283, poz. 2825).
Ujednolicona ta sama cena dla wszystkich lekarzy kaz-
dej specjalizacji.
Ubezpieczenie indywidualne dobrowolne OC lekarzy

Suma gwarancyjna najedno zdarzenie 46 500,00 euro
Suma gwarancyjna na wszystkie zdarzenia 93 000,00 euro
Sktadka roczna 200 zt

Ubezpieczenie indywidualne obowigzkowe

dla lekarzy
Suma gwarancyjna i sktadka

Grupa ryzyka | 200.000 1] 300.000 | 400.000 2t | 500.000zt | | Suma guerancyjna najedno| Liczba zamowienna | Skiadka

i wszystkie zdarzenia | Swiadczenia zdrowotne| roczna
Grupa ryzyka | | 280 zt 450 zt 850 zt 1200 zt -
Guparyzykall | 2502zt | 3%z | 5852 | 780z 46 500,00 euro jedno 00z
Grupa ryzyka lll| 90 zt 130 zt 195 zt 260 zt kazde nastepne 50zt
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Nowe prawo

Znizka specjalna — za zawarcie obu ryzyk OC (dobro-
wolne i obowigzkowe) - 50 zi.

Dodatkowe znizki — nawet do 30% na ubezpieczenie
domow i mieszkan oraz pomieszczen dziatalnosci go-
spodarczej.

W przypadku zainteresowania ofertg nalezy wypetnic¢ i
przesta¢ wniosek ze zleceniem zamieszczony na stronie
internetowej WIL (www.wil.oil.org.pl) poczta, faxem lub e-
mailem.

W przypadku pytan i watpliwosci nalezy skontaktowaé
sie z brokerem:
Henryk LtAZARSKI, FAMILIAR BROKER
ul. Apeninska 9/401-493 Warszawa
tel. kom. 0-602-635-030,
tel. dom MON 85-42-14,
tel/fax dom. 022/ 638-06-97; 022/ 685-42-14;
022/ 604-47-72,
e-mail: henryklazarski@wp.pl

Nowe akty prawne

® Dziennik Ustaw RP nr 143 z 10 sierpnia 2006 r.
poz. 1030 Ustawa Sejmu RP z dnia 13 lipca 2006 r. Zm.:
ustawa o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych.
® Dziennik Ustaw RP nr 149 z 22 sierpnia 2006 r.
poz. 1079 Rozporzadzenie Ministra Obrony Narodowej
z dnia 9 sierpnia 2006 r. Zm.: rozporzadzenie
w sprawie rownowaznikéw pienieznych przy-
stugujacych w zamian za umundurowanie
i wyekwipowanie.
Rozporzadzenie Ministra Obrony Narodowe;j
z dnia 10 sierpnia 2006 r. Zm.: rozporzadze-
nie w sprawie dodatkéw do uposazenia za-
sadniczego zotnierzy zawodowych.
® Dziennik Ustaw RP nr 158 z 5 wrzesnia 2006 r.
poz. 1126 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21
sierpnia 2006 r. Okreslenie wysokosci optat
za krew i jej sktadniki w 2007 r.
® Dziennik Ustaw RP nr 161 z 8 wrzesnia 2006 r.
poz. 1137 Rozporzadzenie Ministra Obrony Narodowej
z dnia 29 sierpnia 2006 r. Zm.: rozporzadze-
nie w sprawie wzoréw oraz noszenia umun-
durowania i oznak wojskowych przez zotnie-
rzy zawodowych i kandydatéw na Zotnierzy
zawodowych.
Rozporzadzenie Ministra Obrony Narodowe;j
z dnia 29 sierpnia 2006 r. Dodatkowe dni wol-
ne od stuzby oraz rozktad czasu stuzby zo-
tnierzy zawodowych.
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21
sierpnia 2006 r. Okreslenie wymagan, jakim
powinny odpowiadaé zaktady i urzadzenia
lecznictwa uzdrowiskowego.
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29
sierpnia 2006 r. Wykaz osrodkéw toksykolo-
gicznych odpowiedzialnych za kontrole zatru¢
produktami biobdjczymi oraz podmioty obo-
wigzane do zgtaszania zatruc.
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29
sierpnia 2006 r. Sposdb gromadzenia informa-
cji o przypadkach zatru¢ produktami bioboj-
czymi.
¢ Dziennik Ustaw RP nr 167 z 19 wrzes$nia 2006 r.
poz. 1190 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6
wrzesnia 2006 r. Sposob i tryb dokonywania
zmian danych objetych pozwoleniem, pozwo-
leniem tymczasowym albo wpisem do reje-
stru oraz zmian dokumentacji bedgcej pod-
stawg wydania pozwolenia, pozwolenia tym-
czasowego albo wpisu do rejestru.

poz. 1080

poz. 1138

poz. 1142

poz. 1143

poz. 1144
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® Dziennik Ustaw RP nr 169 z 25 wrzesnia 2006 r.

poz. 1216  Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 11 wrze-
$nia 2006 r. Srodki odurzajace, substancje psy-
chotropowe, prekursorzy kategorii 1 i preparaty
zawierajgce te srodki lub substancje.

® Dziennik Ustaw RP nr 170 z 26 wrzesnia 2006 r.

poz. 1220 Rozporzadzenie Ministra Obrony Narodowe;j
z dnia 22 wrzeénia 2006 r. Zm.: rozporzadze-
nie w sprawie trybu wyznaczania zotnierzy
zawodowych na stanowiska stuzbowe i zwal-
niania z tych stanowisk.

® Dziennik Ustaw RP nr 172 z 28 wrzesnia 2006 r.

poz. 1237 Rozporzadzenie Ministra Obrony Narodowej
z dnia 22 wrzeénia 2006 r. Zm.: rozporzadze-
nie w sprawie optat za uzywanie lokali miesz-
kalnych i optat posrednich.

® Dziennik Ustaw RP nr 177 z 29 wrzes$nia 2006 r.

poz. 1305 Rozporzadzenie Rady Ministréw RP z dnia 27

wrzesnia 2006 r. Stuzba wojskowa zotnierzy

zawodowych wyznaczonych na stanowiska

stuzbowe w instytucjach cywilnych.

Rozporzadzenie Ministra Obrony Narodowej

z dnia 27 wrzeénia 2006 r. Zm.: rozporzadze-

nie w sprawie orzekania o zdolnosci do zawo-

dowej stuzby wojskowej oraz wiadciwosci i try-

bu postepowania wojskowych komisji lekar-

skich w tych sprawach.

® Dziennik Ustaw RP nr 180 z 5 pazdziernika 2006 r.

poz. 1324 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21

sierpnia 2006 r. Okreslenie wzoru oraz szcze-

gotowych zasad i trybu nadawania odznaki

honorowej ,Zastuzony Honorowy Dawca

Krwi”.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21

sierpnia 2006 r. Szczegotowe warunki bezpiecz-

nej pracy z urzadzeniami radiologicznymi.

® Dziennik Ustaw RP nr 181 z 6 pazdziernika 2006 r.

poz. 1326 Rozporzadzenie Rady Ministréw RP z dnia 19
wrzesnia 2006 r. Szczegolne uprawnienia zo-
tnierzy w czynnej stuzbie wojskowej do prze-
jazdow na koszt wojska.

® Dziennik Ustaw RP nr 182 z 10 pazdziernika 2006 r.

poz. 1350 Rozporzadzenie Ministra Obrony Narodowej
z dnia 2 pazdziernika 2006 r. Zm.: rozporza-
dzenie w sprawie dodatkow do uposazenia za-
sadniczego zotnierzy zawodowych.

® Dziennik Ustaw RP nr 187 z 16 pazdziernika 2006 r.

poz. 1386 Rozporzadzenie Ministra Obrony Narodowej
z dnia 6 pazdziernika 2006 r. Zm.: rozporza-
dzenie w sprawie organow przedstawicielskich
zotnierzy zawodowych.

® Dziennik Ustaw RP nr 191 z 20 pazdziernika 2006 r.

poz. 1410 Ustawa Sejmu RP z dnia 8 wrzesnia 2006 r.
Panstwowe Ratownictwo Medyczne.

poz. 1314

poz. 1325
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poz. 1414 Ustawa Sejmu RP zdnia 22 wrzesnia 2006 . Zm.:
ustawa — Prawo o ustroju sgdéw wojskowych
oraz ustawa o stuzbie wojskowej zotnierzy
zawodowych.
® Dziennik Ustaw RP nr 195 z 27 pazdziernika 2006 r.
poz. 1440 Rozporzadzenie Rady Ministrow RP z dnia 24
pazdziernika 2006 r. Zm.: rozporzadzenie
w sprawie petnienia zawodowej stuzby woj-
skowej poza granicami panstwa.
Rozporzadzenie Ministra Obrony Narodowej
z dnia 18 pazdziernika 2006 r. Zm.: rozporza-
dzenie w sprawie dodatkow do uposazenia za-
sadniczego zotnierzy zawodowych.
® Dziennik Ustaw RP nr 203 z 10 listopada 2006 r.
poz. 1503 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 31
pazdziernika 2006 r. Postepowanie ze zwto-
kami os6b zmartych w szpitalu.
® Dziennik Ustaw RP nr 204 z 13 listopada 2006 r.
poz. 1509 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 10
listopada 2006 r. Zm.: rozporzadzenie w spra-
wie wykazu produktow leczniczych, ktore
mogg by¢ doraznie dostarczone z zwigzku z
udzielanym $wiadczeniem zdrowotnym, oraz
wykazu produktéw leczniczych wchodzacych

poz. 1444

Nowos$sci WYDAWNICZE

w sktad zestawow przeciwwstrzasowych, ra-
tujgcych zycie.

® Dziennik Ustaw RP nr 211 z 23 listopada 2006 r.

poz. 1557 Rozporzadzenie Ministra Obrony Narodowej
z dnia 20 pazdziernika 2006 r. Zm.: rozporza-
dzenie w sprawie orzekania o zdolnosci do
czynnej stuzby wojskowej oraz trybu poste-
powania wojskowych komisji lekarskich w tych
sprawach.

® Dziennik Ustaw RP nr 213 z 24 listopada 2006 r.

poz. 1568 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 10
listopada 2006 r. Wymagania, jakim powinny
odpowiadac¢ pod wzgledem fachowym i sani-
tarnym pomieszczenia i urzgdzenia zaktadu
opieki zdrowotne;j.

® Monitor Polski RP nr 73 z 24 pazdziernika 2006 r.

poz. 726  Postanowienie Prezydenta RP z dnia 29 wrze-
$nia 2006 r. Mianowanie dowdédcoéw rodzajow
Sit Zbrojnych.

® Monitor Polski RP nr 76 z 30 pazdziernika 2006 r.

poz. 768  Zarzadzenie Prezesa Rady Ministrow z dnia
24 pazdziernika 2006 r. Nadanie statutu Mini-
sterstwu Obrony Narodowe;.

»Obrona przed bronia biologiczng”

Linder L.U., Lebela F.J., Korch G.W.
Biolocal Weapons Defense.

Infectious Diseases and Counterbioterrorism.
Humana Press Totowa, New Jersey (USA). 2005. s.598.

ISBN 1-58829-184-7.

Piémiennictwo dotyczace obro-
ny przed bronig biologiczng zo-
stato wzbogacone o nowe komplek-
sowe opracowanie autoréw amery-
kanskich. Krajowy Instytut Alergii
i Chorob Infekcyjnych Narodowych In-
stytutéw Zdrowia w serii opracowan
monograficznych opublikowat w ub.
roku liczaca prawie 600 stron ksigzke
zatytutowanag;: Biolocal Weapons De-
fense (Obrona przed bronig biologicz-
ng) z objasniajgcym podtytutem: In-
fectious Diseases and Counterbioter-
rorism (Choroby zakazne i przeciwsta-
wianie sig bioterroryzmowi).

Zespoty autoréw, znanych eksper-
tow od bioobrony autorytatywnie okre-
slajg w tej ksigzce uniwersalne pro-
blemy naukowe, medyczne i prawne,
ktéorym musi stawi¢ czota bioobronna
wspolnota badawcza

Tres¢ ksigzki zostata podzielona
na 4 czesci: | — Przygotowanie i wpar-
cie wojskowe w mozliwym przypadku
ataku bioterrorystycznego; Il — Przed-
siewziecia medyczne i dekontamina-
cja; Ill — Nagte zagrozenia i przewidy-
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wane przygotowania; IV — Rozwdj dia-
gnostyki czynnikéw broni biologicznej.

W pierwszej czesci zostaty omo-
wione mozliwosci udzielania wspar-
cia ze strony wojska przy reagowa-
niu na bioterroryzm, modelowe przy-
padki atakéw bioterrorystycznych
i obrona przed bronig biologiczna.

Druga czes¢, najbardziej istotna
dla poczynan obronnych, obejmuje
omodwienie patogenezy zakazenh ae-
rozolowych oraz patogeneze i cha-
rakterystyke czynnikéw najbardziej
groznych choréb (waglika, ospy, dzu-
my, brucellozy, goraczki Q, nosacizny,
choréb wywotywanych przez filowiru-
sy iinne czynniki wirusowe oraz przez
toksyny). Ponadto, omoéwiono tu tez
leki przeciw czynnikom broni biolo-
gicznej, niespecyficzng terapie i od-
kazanie.

Trzecia czes$¢ jest poswiecona
definiowaniu i ogdlnej ocenie zagro-
zen, systemowym programom bio-
obronym USA, zasobom informacyj-
nym i bazom danych dla przygotowan
obronnych przeciw broni biologiczne;j,

prébom genomicznym przy wykry-
waniu patogendéw w bioobronie na
przyktadzie wykorzystania sekwencji
gendw przy wykrywaniu Francisella
tularensis, metodzie fingerprinting
przy wykrywaniu patogenow  dla
celéw epidemiologicznych i sgdow-
niczych, pateczce dzumy jako groz-
nego patogenu.

Ostatnia, czwarta czes¢ jest wy-
petniona tematykg dotyczacg wymo-
gow dla systemow identyfikacji zagro-
zenia biologicznego, testom opartym
na DNA dla detekcji i identyfikacji bro-
ni biologicznej, koncepcjom przy opra-
cowaniu testow immunodiagnostycz-
nych dla detekcji i rozpoznawania
czynnikbéw bioterrorystycznych.

Ksiazka ta daje naukowcom, le-
karzom i politykom solidng podstawe
do zrozumienia nie tylko choréb wy-
wotywanych przez okreslone czynni-
ki zakazne, ale tez uznanie bioterrory-
zmu jako uniwersalnego problemu,
ktéry zmusza do wypracowania sku-
tecznych przedsiewzie¢, za pomocg
ktérych  moze by¢é opanowany.

W Polsce nalezy poleci¢ te ksiazke
wszystkim ekspertom rzgdowym i pra-
cownikom naukowym zajmujgcym sie
obrong przed bronig biologiczng w wy-
daniu bioterrorystycznym.

prof. Jerzy MIERZEJEWSKI
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O WYDAWNICTWO NAUKOWE PWN sa

00-251 WARSZAWA, ul. Miodowa 10

Zddilaw Felarkdrmes

Biologia molekularna bakterii
Baj J., Markiewicz Z.
Wydawnictwo Naukowe PWN
Warszawa 2006

Ss.654

ISBN-13: 978-83-01-14724-2
ISBN-10: 83-01-14724-5

Jak stusznie piszg autorzy we
wstepie do omawianego podrecz-
nika, na polskim rynku wydawnictw
naukowych niewiele jest ksigzek
z dziedziny mikrobiologii, poza
przektadami i doskonatymi niegdys
kilkoma podrecznikami, ktére prze-
chodzg juz do historii.

Jest to pierwszy polski podrecz-
nik z szeroko rozumianej tematyki
mikrobiologicznej, tym cenniejszy, ze
dotyczy biologii molekularnej bakte-
rii Jak wiadomo, bakterie nalezace
do $wiata organizmoéw prokariotycz-
nych, majq bardzo uproszczong
strukture komorkowa, w ktorej muszag,
sie zmiesci¢ i funkcjonowac podsta-
wowe procesy fizjologiczne, a takze
procesy replikacji, transkrypciji i trans-
lacji oraz typowe dla tych organi-
zmoéw, ale jakze wazne patogene-
tycznie , procesy drobnych elemen-
tow materiatu genetycznego zwa-
nych plazmidami.

Tres¢ ksigzki, poza przedmowa,
wykazem skrétow, stowniczkiem ter-
mindw i poje¢ mikrobiologicznych
oraz skorowidzem, jest podzielona
na 8 podstawowych rozdziatéw:
1. Pozycja filogenetyczna bakterii
i zasady ich taksonomii; 2. Budowa
i funkcje komorki bakteryjnej; 3. Me-
tabolizm; 4. Chromosom bakteryjny;

30

infolinia 0-801-33-33-88

5. Ekspresja genow; 6. Ruchome ele-
menty genetyczne bakterii i horyzon-
talny transfer genéw; 7. Bakteriofa-
gi; 8. Molekularne podstawy bakte-
ryjnej patogenezy. Juz same tytuty
trzech pierwszych rozdziatow wska-
Zuja, ze podstawowa tres¢ ksiazki o
biologii molekularnej bakterii, poprze-
dzona jest prezentacjg syntetycznej
wiedzy ogoélnobakteriologicznej.

Autorzy polecajg swoj podrecz-
nik studentom biologii, biotechno-
logii na uniwersytetach, akade-
miach medycznych, rolniczych
i politechnicznych a takze dla stu-
chaczy studidow podyplomowych,
doktorantow i pracownikéw nauko-
wych. Wspétczesna wiedza mikro-
biologiczna, poszerzona o biologie
molekularng bakterii, nie moze tez
by¢ obojetna dla lekarzy wojsko-
wych i specjalistow paramedycz-
nych, w tym gtéwnie analitykow
laboratoriéw klinicznych i sanitar-
no- epidemiologicznych, gdzie me-
tody badan molekularnych bakterii
beda stopniowo wprowadzane do
badan rutynowych.

Bakterie, antybiotyki,
lekoopornosé

Markiewicz Z., Kwiatkowski Z. A.
Wydawnictwo Naukowe PWN
Warszawa2006

Ss.248

ISBN -13: 978-83-01-14860-7
ISBN-10:83-0114860-8

Jest to wznowienie ksigzki Z.A.
Kwiatkowskiego z 1992 roku, za-
tytutowanej: ,Opornos¢ bakterii na
antybiotyki”. Chociaz od tego cza-
su liczba antybiotykow stosowa-
nych w medycynie niewiele sie
zmienita, to jednak nagromadzo-
no wiele informacji o mechani-
zmie dziatania antybiotykéw
i 0 przyczynach powstawania le-
koopornosci wsréd bakterii pato-
gennych.

Tres¢ ksigzki jest podzielona na
6 rozdziatow, uzupetnionych dwo-
ma suplementami z wykazem an-
tybiotykéw najczeséciej stosowa-
nych w badaniach laboratoryjnych
i wykazem niektérych nazw handlo-
wych antybiotykow przeciwbakteryj-
nych oraz skorowidzem.

www.pwn.pl

We wstepie autorzy podaja rys
historyczny o lekach, chemiotera-
pii, sulfonamidach i poczatkach ery
antybiotykéw. W drugim rozdziale
podane sg podstawowe klasy an-
tybiotykow oraz chemioterapeuty-
kéw syntetycznych (chinolony, leki
przeciwgruzlicze, metronidazol,
preparaty furanowe i sulfonamidy).
W rozdziale trzecim  zostat prze-
stawiony podziat antybiotykow
w zaleznosci od mechanizmu dzia-
tania na: hamujace synteze kwasu
deoksyrybonukleinowego, rybonu-
kleinowego, biatek i mureiny oraz
dziatajgce na btony komérkowe,
antymetabolity i niespecyficznie
dziatajace na bakterie. W czwar-
tym rozdziale przedstawiono ge-
netyczne uwarunkowania oporno-
§ci na antybiotyki i mechanizmy
opornosci. W pigtym rozdziale zo-
brazowano ewolucje opornosci bak-
terii na antybiotyki, poczynajgc od
domystow dotyczacych genezy
0opornosci, o pojawieniu sie oporno-
Sci na antybiotyki w glebie i o nie-
wyjasnionej do konca szczegdlnej
roli plazmidéw w powstawaniu le-
koopornosci. W ostatnim szostym
rozdziale o perspektywach walki
z bakteriami chorobotwdrczymi
omowiono ograniczenia w stosowa-
niu antybiotykéw, doskonalenie an-
tybiotykow, produkcje i poszukiwa-
nie nowych, dzieki genomice, nowe
cele dla czynnikow przeciwbakteryj-
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nych. Oddzielnie oméwiono préby
stosowania leczniczego fagéw oraz
stosowanie szczepionek jako do-
petniajacego sposobu zwalczania
choréb zakaznych.

Jest to ksigzka o charakterze
encyklopedycznym. Dla lekarza
praktyka ktory posiada wiedze Sci-
Sle lekarskg o procedurach rutyno-
wego stosowania antybiotykdw,
ksiazka ta daje szersze zrozumie-
nie wiedzy o lekoopornosci bakterii
na antybiotyki.

Weglenski P.:

Genetyka molekularna.
Wydawnictwo Naukowe PWN.
Warszawa 2006.

Ss.542.

ISBN —13: 978-83-01-14744-0;
ISBN —10: 83-01-14744-X

Pierwsze wydanie Genetyki
molekularnej ukazato sie w 1995
roku. Od tego czasu w genetyce
zmienito sie wiele. Nowe wydanie
obejmuje wszystkie najwazniejsze
dziaty genetyki, tacznie z najnow-
szymi dziatami genomikg i prote-
omika. Uwzgledniona takze zosta-
ta o terapia genowa i genetycznie
modyfikowane organizmy (GMO).

Tres¢ ksigzki, poza wstepem,
wykazem skrotow, stownikiem wy-
branych terminéw i skorowidzem,
zostata podzielona na 12 rozdzia-
tow. Poszczegolne rozdziaty sg za-
tytutowane kolejno: 1. Podstawo-
we koncepcje genetyczne i wybra-
ne metody analizy genetycznej
u réznych grup organizmow.
2 Struktura, replikacja i naprawa
materiatu genetycznego. 3. Kod
genetyczny i biosynteza biatek.
4. Inzynieria genetyczna. 5. Budo-
wa i dziatanie genéw priokariotycz-
nych. 6. Budowa i dziatanie genow
eukariotycznych. 7. Genomika.
8. Geny a réznicowanie sie i rozwag;.
9. Molekularne podstawy procesow
odpornosciowych. 10.Genetyczne
podtoze chordb nowotworowych.
11. Ewolucja molekularna. 12. Nowy
wspaniaty swiat biotechnologii.

W obrebie kazdego rozdziatu
uwzgledniono najwazniejsze i naj-
nowsze zagadnienia.

Autorzy adresujg swojg ksigz-
ke przede wszystkim dla studen-
tow biologii, medycyny, rolnictwa,
biotechnologii i innych pokrewnych
kierunkéw, a takze dla nauczycieli
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biologii, jak i do wszystkich, ktérzy
chcieliby wiedzie¢ czym jest wspo-
tczesng genetyka. W tym gronie
adresatow znajdujg sie tez i leka-
rze oraz pracownicy paramedycz-
ni wojskowej stuzby zdrowia.

Bal J.:

Biologia molekularna w medy-
cynie.

Elementy genetyki klinicznej
Wydawnictwo Naukowe PWN,
Warszawa 2006.

Ss645.

ISBN-13: 978-83-02-14703-7;
ISBN-20: 83-01-14703-2.

Jest to drugie wydanie tej ksigz-
ki, znacznie zmienione poprzez uak-
tualniong informacje zawartg w po-
szczegolnych rozdziatach oraz uzu-

Bakterie :
antybiotyki
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petnione o takie zagadnienia, jak:
genetyczna réznorodnos¢ populacii,
choroby kompleksowe, leczenie
wybranych choréb dziedzicznych.

Tre$¢ ksigzki zawarta jest w 23
rozdziatach podzielonych na 2 czesci.

W cze$ci pierwszej znajduja sie
nastepujace rozdziaty: 1. Zakres
zastosowan diagnostyki molekular-
nej. 2. Podstawy genetyki moleku-
larnej. 3. Genom cziowieka. 4. Za-
sady dziedziczenia. 5. Zmienno$¢
i dziedziczno$¢. 6.Genetyczna réz-
norodnos$¢ wspotczesnych popula-
cji ludzkich. 7. Prawo a dylematy
wspotczesnej genetyki.

Czes¢ druga, bardziej obszerna,
miesci az 16 rozdziatow zatytutowa-
nych kolejno: 8. Uwarunkowanie
genetyczne chordb dziedzicznych.
9. Metody badan genomu. 10. Cho-
roby kompleksowe. 11. Diagnosty-
ka molekularna. 12. Aspekty klinicz-
ne aberracji chromosomowych. 13.
Choroby mitochondrialne. 14. Far-
makogenetyka. Polimorfizm gene-
tyczny dziatania lekow w fazie far-
makokinetycznej i farmakodyna-
miczbnej-znaczenie farmakologicz-
ne i toksykologiczne.. 15. Immuno-
genetyka. 16. Choroby nowotworo-
we. 17. Leczenie chordb dziedzicz-
nych. 18. Poradnictwo i profilakty-
ka w chorobach genetycznie uwa-
runkowanych. 19. Analiza DNA
w medycynie sadowej. 20. Diagno-
styka choréb infekcyjnych i inwazyj-
nych. 21. Biotechnologia. 22. Uzu-
petnienia. 23. Zatgczniki. W tym
ostatnim rozdziale podano: przykia-
dy wynikow diagnostyki molekular-
nej,(1). deklaracje $wiadomej zgo-
dy (2), Konwencje o Ochronie Praw
Cziowieka i Godnosci Ludzkiej wo-
bec zastosowan Biologii i Medycy-
ny (3) oraz Projekt Protokoétu Do-
datkowego do tej Konwenciji (4).

Ksiazka jest adresowana gtow-
nie do studentow medycyny, stucha-
czy studiéw podyplomowych oraz
0so6b specjalizujgcych sie w gene-
tyce klinicznej i laboratoryjnej gene-
tyce medycznej . Poziom tresci za-
wartej w ksigzce gwarantujg auto-
rzy dobrani z grona autorytetéw
z dorobkiem w zakresie genetyki
medycznej, zastosowan biologii mo-
lekularnej w medycynie oraz aspek-
tow prawnych badan genetycznych.

omoéwienie:
Jerzy MIERZEJEWSKI
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., Polska stuzba zdrowia
w powstaniach narodowych”

Doc. Witold Lisowski, znany czytelnikom ,Skalpela” autor artykutow
z zakresu historii medycyny, wydat swojg kolejng ksigzke pt. ,Polska
stuzba zdrowia w powstaniach narodowych”. Ponizej przytaczamy frag-

menty z przedmowy do tego bogato ilustrowanego, dwutomowego dzie-
ta, autorstwa prof. dr. hab. med. Sylwestra Czaplickiego. Informacje
dotyczace tej niezwyktej ksigzki znajdujq sie réwniez na oktadce obok.

Stowo wstepne

Wszystkie polskie powstania
narodowe doczekaty sie wielu war-
tosciowych opracowan historycz-
nych. Niestety, wojskowa stuzba
zdrowia pomimo tylu zastug, takie-
go szczescia nie miata. W wielu
opastych dzietach o wojskowej stuz-
bie sanitarnej zupetnie zapomnia-
no, albo poswiecono jej zaledwie
kilka wierszy. [...]

Autor niniejszej ksigzki podjat
temat, ktéry w naszej historiografii
nie zostat oméwiony. Sg to dzieje
polskiej stuzby zdrowia w powsta-
niach narodowych 1794-1944.

Juz wczesniej odpowiadajgc na
zapotrzebowanie srodowiska lekar-
skiego rozpoczat wielokierunkowe
badania zrédtowe z zakresu historii
medycyny. Poktosiem tych badan
byto ponad dwiescie publikacji wy-
drukowanych w najbardziej poczyt-
nych pismach lekarskich polskich
i obcojezycznych m.in. ,Lekarzy
Wojskowym”, ,Materia Medica Po-
lona”, ,Polskim Tygodniku Lekar-
skim”, ,Revue Internationale des
Services de Sante...”, ,Stuzbie Zdro-
wia” i ,Mtodym Medyku”, a takze
w licznych pismach historycznych. [...]

Warto tez przypomnie¢, ze spod
jego piora wyszty dwie ksigzki z hi-
storii medycyny. Pierwsza to ,Lu-
dzie zastugi niepospolitej”, poswie-
cona wybitnym lekarzom polskim,
wydana przez Wydawnictwo Bello-
na w roku 1983, druga o Karolu
Kaczkowskim, pionierze medycz-
nego zabezpieczenia pola walki,
wydanej tamze w 1986 r. Obie po-
zycje, cho¢ nie doczekaty sie wzno-
wien, odniosty w srodowisku lekar-
skim duzy sukces. [...]
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red.

W niniejszej pracy autor przed-
ktada czytelnikowi setki nazwisk
wybitnych lekarzy, ktérzy kierujac
sie poczuciem humanitaryzmu
i patriotyzmem porzucali wspania-
te kariery, profesorskie katedry, in-
tratne posady i jakze czesto znacz-
ne majatki, poswiecajac sie bez
reszty sprawie narodowe;.

Na poczatku kazdego rozdziatu
autor przedstawia organizacje stuzb
sanitarnych, nastepnie ukazuje syl-
wetki tworcow i gtdwnych organiza-
torow medycznego zabezpieczenia
pola walki. [...] Na stronach tej
ksigzki nie ma ani jednego przypad-
ku popetnienia przez lekarza han-
biacego aktu zdrady, dezercji, czy
niegodnego zachowania sie na polu
bitwy. [...]

Opisujac zastugi lekarzy autor
nie zapomniat o podlekarzach. Tak
bowiem nazywano studentéw medy-
cyny, ktérzy w momencie wybuchu
powstania porzucali macierzyste
uczelnie i zaciggali sie do oddziatow
bojowych. Stamtad wytawiani przez
lekarzy stawali sie ich pomocnikami
a takze ich nastepcami.

W ksigzce czytelnik znajdzie
liczne przyktady ofiarnosci studen-
tow, ktorzy na bitewnych polach
przechodzili rézne szczeble lekar-
skiej kariery od podlekarza do le-
karza putkowego. Interesujgcym
jest rowniez fakt ukazania tak licz-
nego pocztu uczestnikéw powsta-
nia w catym biegu ich zycia. Bar-
dzo wartosciowym rozdziatem ni-
niejszej rozprawy jest udziat w pol-
skich powstaniach narodowych le-
karzy zagranicznych min. Francu-
z6w, Niemcow, Belgéw, Holendréw,
Zydow, Szweddw, Anglikéw, Ame-
rykanow. [...]

Obok lekarzy znaczace miejsce
w tej ksigzce majg kobiety polskie.
Reprezentujgc rozne stany spotecz-
ne uczestniczyty chwalebnie we
wszystkich powstaniach narodo-
wych. W najbardziej dramatycznych
momentach zmagan daty niezliczo-
ne dowody cztowieczenstwa i pa-
triotyzmu. Byty organizatorkami
wielkich szpitali wojskowych, dla
wielu tysiecy rannych i chorych zo-
tnierzy, organizowaty takze na mia-
re sit i sSrodkéw mate wojenne szpi-
tale we dworach i na plebaniach,
w lasach, wioskach i w prywatnych
domach. [...]

Godne podkreslenia jest, ze
W niniejszej pracy autor udowodnit
ponad wszelkg watpliwos¢, ze twor-
cq kobiecej stuzby sanitarnej na
Swiecie nie byta Brytyjka Florance
Nightingale, ktéra w 1854 r. stane-
ta na czele oddziatu sanitarnego
ztozonego z 38 kobiet, ratujacego
rannych w szpitalu polowym w Sku-
tari koto Konstantynopola. [...]
cenzji wypada wspomniec o pisar-
skim warsztacie autora. Jest on do-
Swiadczonym badaczem historii,
autorem 18 ksigzek i 350 publikacii.
Wysoko oceniam rowniez jego umie-
jetnosci pisarskie, postugiwanie sie
poprawng polszczyzng, unikanie
nuzacych wywodow, przypiséw, cy-
tatéw. Wszelkie jego mysli sg kon-
kretne, komunikatywne, nie budzac
watpliwosci czytelnika. Wazng zale-
tq jego postepowania jest konsulto-
wanie swoich opracowan z lekarza-
mi roznych specjalnosci. Dzieki tym
konsultacjom zdotat ustrzec sie od
wielu btedow i pomytek.

Bardzo cennym dopetnieniem
ksigzki jest zgromadzenie przez
autora ponad 450 rycin ukazujg-
cych bohateréw tamtych wydarzen
oraz wojenny wysitek lekarzy i per-
sonelu sanitarnego. [...]

Dzi$ w latach niewiary i pesymi-
zmu, zachwiania wielu norm moral-
nych, ksigzka ukaze wspotczesnym,
co znaczy indywidualny i zbiorczy
wysitek. Moze mie¢ ona réwniez
znaczacy wptyw na ugruntowanie
przekonania, ze bez medycyny na-
prawde ludzkiej nie bedzie mozna
uczyni¢ $wiata lepszym.

prof. dr hab. med. Sylwester Czaplicki
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»Polska sluzba zdrowia
w powstaniach narodowych 1794-1944”

Ptk w st, spocz. doc. dr hab. WITOLD LISOWSKI

historyk, uczesinik Powstania Warszawskiego,
witnid Lisresk byvly dyrektor Muzeum Wojska Polskiego
w Warszawie od lat zajmuje sig historig medycyny,
histong polskiego godia 1 hvmnu, barw narodowych
oraz Grobu  Nieznanepo Zolnierza, W swoim
dorobku posiada ponad 300 publikacji. Jest autorem
20 ksiazek, m. in. ..General Karol Kaczkowski
lekarz Powstania Listopadowego”, Ludzie zaslugi
micpospolite] —wybitni polscy lekarze XI-X0X w.”,
LPolskic Korpusy Kadetow 1765-1956 — zdzigjow
wychowania™ i. in.
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«Folska sluiba edrowia w powstaniach narodowyeh 1794-1044™
Witold Lisowski
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STYCZEN MARZEC KWIECIEN

Sr Cz Pt So 5 Sr Cz Pt Wt Sr Cz Pt So
3 4 5 6 1 2

10 11 12 13 7 8 9 3 4 5 6 7
17 18 19 20 14 15 16 10 11 12 13 14
24 25 26 27 21 22 23 17 18 19 20 21
3 28 29 30 24 25 26 27 28

MAJ CZERWIEC LIPIEC SIERPIEN

Cz Wt Sr Cz Pt So Wt Sr Cz Pt Wt Sr Cz Pt

3 1 2 1 2 3

10 5 6 7 8 9 3 4 5 6 7 8 9 10

17 12 13 14 15 16 0 1M1 12 13 14 15 16 17

24 19 20 21 22 23 17 18 19 20 21 22 23 24

31 26 27 28 29 30 24 25 26 27 28 29 30 31
31

WRZESIEN PADZIERNIK LISTOPAD GRUDZIEN

Wt Sr Cz Pt Wt Sr Cz Pt So Wt Sr Cz Pt Wt Sr Cz Pt
2 3 4 5 6 1 2

4 5 6 T 9 10 M 12 13 6 7 8 9 4 5 6 T

1 12 13 14 16 17 18 19 20 13 14 15 16 1 12 13 14

18 19 20 21 23 24 25 26 27 20 21 22 23 18 19 20 21

25 26 27 28 30 3 27 28 29 30 25 26 271 28




