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OD REDAKCJI

Szanowni Panstwo,

przedstawiamy Paristwu najnowszy nu-
mer , Eskulapa Swigtokrzyskiego” — biu-
letynu, ktory stanowi kompendium ak-
tualnosci, inspirujgcych  relacji  oraz
rozméw z ekspertami, prayblizajac dy-
namike i osiggnigcia Swigtokrzyskiego
Srodowiska lekarskiego.

W biezqcym wydaniu szczegdlng nwa-
ge¢ poswigcamy relacji z XLIV Okregowe-
g0 Zjazdu Lekarzy Swigtokrzyskiej Izby
Lekarskiej, ktory odbyt si¢ 5 kwietnia
2025 roku w Kielcach. Podczas obrad
delegaci podjeli kluczowe decyzje dla
praysztosci samorzqdu lekarskiego w re-
gionie oraz dyskutowali o wyzwaniach
stojgcych przed profesig medyczng w 0b-
liczu zmian systemowych.

Réwnie istotnym materiatem jest wy-
wiad z doktorem Tomaszem Ambryszew-
skim, nowo wybranym konsultantem
wojewddzkim ds. geriatrii. W rozmowie,
niezwykle waznej w kontekscie przemian
demograficznych, doktor Ambryszewski
analizuje sytuacje opieki geriatrycznej

fot: Patrycja Gawlikowska

w Swigtokrzyskiem (zaledwie pigciu spe-
cjalistow wobec rekomendowanych bli-
sko stu!) oraz przedstawia swoje plany na
rzecz wzmocnienia wsparcia dla starze-
Jjacej si¢ populacyi. Jego spojrzenie na na-
rastajqce problemy z tym zwigzane sta-
nowi istotny glos w dyskusji o przysztosci
opieki zdrowotnej.

Zapraszamy takze do lektury sprawoz-
dania z udanej konferencji  poswigco-
nej wyzwaniom wspdtczesnej alergologii.
Doktor Grazyna Staweta, inicjatorka tego
spotkania, dzieli si¢ refleksjami na temat
Jjego organizacji i znaczqcego sukcesu fre-
kwencyjnego. Wydarzenie, ktore przycig-
gnelo rekordowq liczbe uczestnikow, zgro-
madzito wybitmych specjalistow z catej

Polski, stajqc si¢ platformq wymiany do-
Swiadczen i prezentacji nowych mozliwo-
Sci terapeutycznych.

Biezqcy numer zawiera réwniez relacje
z inicjatyw edukacyjnych i kulturalnych
organizowanych przez  Swigtokrzysk
Izbg Lekarskg, podkresiajacych znaczenie
integracji Srodowiska i wspdlnego budo-
wania jego potencjatu. Czytelnicy znaj-
da w nim staly felieton doktora Jarostawa
Waneckiego z cyklu ,, Goscinne wystepy”,
informacje  przedwyborcze  dotyczqce
X kadencji samorzqdu lekarskiego oraz
praeglad aktualnych regulacji prawnych,
kwestii sktadek cztonkowskich i indywi-
dualnych kont lekarskich.

Mamy nadzieje, ze prezentowane tre-
Sci okazq si¢ cenne w Paristwa praktyce
zawodowej oraz w refleksji nad ewolu-
¢ja systemu ochrony zdrowia.
Dzigkujemy za Patistwa zaangazowa-
nie, nadsylane materialy i sugestie te-
matyczne. Wszystkie wwagi sq dla nas
inspiracjq do dalszej pracy.
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PREZES ORL SIL

DROGIE KOLEZANKI | DRODZY KOLEDZY!

Z satysfakcjq chce podzielic sie z Wami
wrazeniami z naszego niedawnego XLIV
Okregowego Zjazdu Lekarzy. To byt owoc-
ny czas, peten zaangazowania i konstruk-
tywnych dyskusji, a Wasza wysoka fre-
kwencja utwierdzita mnie w przekonaniu,
jak silna jest nasza wspélnota. Serdecznie
Wam za to dziekuje!

Ostatni rok byt dla nas wszystkich
okresem wytezonej pracy, ale i wielu suk-
cesow. Udato nam sie zrealizowac szereg
inicjatyw, ktére majq realny wptyw na
naszq codziennq praktyke i na funkcjo-
nowanie naszego samorzqdu. Chciata-
bym w tym miejscu podkreslic, jak wiele
udato nam sie osiqgnqc:

e rozwoj zawodowy - nasz Swietokrzy-
ski Osrodek Ksztatcenia Lekarzy i Leka-
rzy Dentystow preznie dziata, oferujgc
bogaty program szkolen i warsztatow,
dostosowanych do Waszych potrzeb,

e wsparcie socjalne - wprowadziliSmy
bon na poratowanie zdrowia, a takze
kontynuowalismy réznorodne formy
pomocy, takie jak refundacje, zapo-
mogi i wsparcie dla mtodych rodzi-
cow,

e wzmochienie samorzqdu - zwiekszy-
lismy wsparcie w zakresie pomocy
prawnej dla naszych cztonkéw,

e integracja i komunikacja - rozwijamy
naszq komunikacje, mamy nowgq stro-
ne internetowg, aktywnie dziatamy
w mediach spotecznosciowych, a na-
sze spotkania i wydarzenia cieszq sie
coraz wiekszym zainteresowaniem,
rozwdéj infrastruktury - podjelismy
konkretne kroki w kierunku rozbu-
dowy siedziby Izby, co pozwoli nam
stworzy¢ przestrzen dla pionu odpo-
wiedzialnosci zawodowej, sqdu lekar-
skiego podkreslajgcq jego powage.
Dodatkowo umozliwi to zwiekszenie
powierzchni na szkolenia i warsztaty,
wzmacniajqc nasze mozliwosci eduka-
cyjne oraz organizacyjne; warto réw-
niez wspomniec o planach stworzenia
klubu lekarza - miejsca sprzyjajqce-
go integracji i wymianie doswiadczen
W przyjaznej atmosferze.

Wiem, ze w nattoku codziennych obo-
wigzkéw czasem pojawiajq sie pytania
o0 sens istnienia samorzqdu. Po co nam te
sktadki, po co te zjazdy? Odpowiedz jest
prosta: samorzqd lekarski to my wszyscy!
To sita naszego srodowiska, narzedzie,
dzieki ktéremu mozemy dbac o standar-
dy wykonywania naszego zawodu, o na-
szq autonomie i o dobro naszych pacjen-
téw. To my, lekarze, najlepiej wiemy, jakie

wyzwania przed nami stojq i jak im spro-
stac. Dlatego tak wazne jest nasze zaan-
gazowanie i solidarnosc.

A juz niebawem czekajq nas wybory
do organéw samorzqdu lekarskiego na
nowq kadencje. To kolejna szansa, aby-
smy wspdlnie zdecydowali o przyszto-
sci naszej Izby. Zachecam Was gorg-
co do wziecia w nich udziatu! To Wasz
gtos ma moc sprawczq, to Wy wybiera-
cie tych, ktérzy bedq nas reprezentowac
i dbac o nasze interesy. Wierze gteboko,
ze tylko dziatajgc razem, mozemy budo-
wac silny i szanowany samorzqd lekarski.
Zycze nam wszystkim owocnej wspot-
pracy i wielu sukceséw w stuzbie naszym
pacjentom!

Z kolezenskim pozdrowieniem
Dorota Szyska-Skrobot
Prezes Okregowej Rady Lekarskiej SIL

Championat SzachMedica — XXIII Mistrzostwa Polski Lekarzy w Szachach

0 Data: 29 maja— 1 czerwca 2025

0 Miejsce: Kompleks Turystyczno-Wypoczynkowy KuzZnica, Spacerowa 1, 26-200 Sielpia Wielka

Zapraszamy lekarzy, lekarzy dentystéw oraz ich rodziny na wyjatkowe wydarzenie szachowe,

w ramach ktérego odbeda sie:

» Mistrzostwa Polski Lekarzy w szachach szybkich i btyskawicznych,

* Turniej Rodzin Lekarskich,

» Symultana szachowa,

- 5 Konferencja naukowa ,,Medycyna, a szachy”.

R

dostepne na stronie: www.sil-kielce.pl.

fot: tukasz Styczen
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»  Rewolucja w refundacji: nowe leki na RSV,
mukowiscydoze i raka piersi

Od 1 kwietnia 2025 roku wchodzi w zycie nowa lista le-
kéw refundowanych, stanowigca przetom w dostepie do te-
rapii dla pacjentéw w Polsce. Wiceminister zdrowia Marek
Kos ogtosit, ze znajdzie sie na niej 29 nowych terapii, skie-
rowanych przede wszystkim do grup pacjentéw wymaga-
jacych szczegdlnej opieki, takich jak kobiety w ciazy, dzieci
i seniorzy. Wsréd kluczowych zmian warto wymienic refun-
dacje szczepionek przeciwko RSV, co stanowi istotny krok
w ochronie kobiet w cigzy i senioréw przed groznymi infek-
cjami drég oddechowych. Rozszerzony zostaje réwniez za-
kres terapii onkologicznych, obejmujac refundacja leki stoso-
wane w leczeniu raka piersi, ptuc, jajnika, prostaty, czerniaka
i szpiczaka. Pacjenci z mukowiscydozg uzyskajg dostep do
refundowanej terapii skojarzonej Kaftrio + Kalydeco, prze-
znaczonej dla chorych juz od 2. roku zycia. W programach
lekowych wprowadzone zostang istotne zmiany, w tym znie-
sienie kryterium wieku w mukopolisacharydozie typu Il oraz
modyfikacje dotyczace leczenia stwardnienia rozsianego
i innych schorzen. Ponadto, zmiany obejmuja nowe wskaza-
nia dla lekéw psychotropowych oraz refundacje szczepionki
przeciw poétpascowi. Rozszerzony zostanie rowniez dostep
do refundowanych lekéw kardiologicznych, w tym lekéw na
nadcisnienie i zaburzenia rytmu serca. Wprowadzenie nowej
listy lekéw refundowanych stanowi istotny krok w kierun-
ku poprawy dostepu pacjentéw do nowoczesnych i skutecz-
nych terapii, co ma bezposredni wptyw na poprawe jakosci
i dtugosci zycia. (mat. pras.)

> Cytorobot usprawnia prace i zwigksza
bezpieczenstwo w SCO

Swietokrzyskie Centrum Onkologii (5CO) uruchomito uni-
kalny w skali kraju, w petni zautomatyzowany cytorobot do
sporzadzania lekéw cytotoksycznych. To innowacyjne urza-
dzenie znaczaco wspomoze farmaceutéw w ich codziennej
pracy, podnoszac poziom bezpieczenstwa zaréowno persone-
lu, jak i pacjentéw. Cytorobot, dziatajacy w potaczeniu z pot-
automatycznym systemem wspomagajacym, tworzy w SCO
Centralng Pracownie Leku Cytotoksycznego - jedyng tego
rodzaju w Polsce. Dzieki temu farmaceuci zyskali nowocze-
sne narzedzie umozliwiajace precyzyjne i bezpieczne przy-
gotowywanie lekéw onkologicznych, w tym dawek chemio-
terapii. ,To pionierskie rozwigzanie techniczne bezposrednio
przetozy sie na poprawe bezpieczenstwa i warunkéw pracy”
- podkreslit prof. Stanistaw Go6zdz, dyrektor SCO. Wdroze-
nie cytorobota przynosi szereg kluczowych korzysci, w tym
zwiekszone bezpieczenstwo personelu poprzez ogranicze-
nie narazenia na kontakt z niebezpiecznymi lekami cyto-
toksycznymi, wysoka precyzje dawek dzieki minimalizacji

ryzyka btedu ludzkiego przez automatyczne wazenie i we-
ryfikacje lekéw, przyspieszenie przygotowania lekéw, co
przektada sie na sprawniejsze sporzadzanie dawek chemio-
terapii i szybsze podanie leku pacjentom, a takze zapewnie-
nie sterylnosci, poniewaz caty proces przygotowania lekéw
odbywa sie w zamknietej, sterylnej komorze. Cytorobot jest
w stanie przygotowaé od 300 do 400 dawek lekéw dzien-
nie. Inwestycja, ktérej wartos¢ przekroczyta 10 milionéw
ztotych, zostata dofinansowana ze $rodkéw Wojewddztwa
Swietokrzyskiego. ,Dla pacjenta najwieksza korzyscia jest
precyzyjna dawka leku” - zaznaczyta Justyna Stanek, kie-
rownik Apteki Szpitalnej SCO. (mat. pras.)

> Profilaktyka zwycieza! Swietokrzyskie
kobiety stawiajg na zdrowie w Dzien Kobiet

W Dzien Kobiet, 8 marca, S’Wietokrzyskie Centrum Onkolo-
gii (5CO) pekato w szwach. ,Biata sobota” dla zdrowia kobiet
cieszyta sie rekordowym zainteresowaniem, udowadniajac,
jak wazna jest profilaktyka dla mieszkanek regionu. Az 98
pan skorzystato z bezptatnej mammografii, a 57 z cytologii.
Kolejne setki kobiet i mezczyzn zgtebiaty wiedze na temat
samobadania piersi i nowoczesnych terapii onkologicznych
dostepnych w SCO. ,Odpowiedz na nasze zaproszenie byta
entuzjastyczna. Niektére panie przyszty z kolezankami, inne
ze swoimi mezczyznami, byty tez mamy z cérkami, bo - jak
ttumaczyty - razem jest razniej. Wiele kobiet podkreslato, ze

od profilaktyki zaczynaja swoje swieto. Gratulujemy takiej
postawy!” - relacjonowali organizatorzy. Panie, ktére zdecy-
dowaty sie na badania, otrzymaty pakiety upominkowe przy-
pominajace o profilaktyce. Dodatkowo, pod okiem amazonek
ze Swietokrzyskiego Klubu ,Amazonki”, chetni uczyli sie sa-
mobadania piersi na fantomach. Podczas ,Biatej soboty” pro-
mowano takze badania kliniczne prowadzone w SCO, obej-
mujgce nowoczesne terapie w wielu typach nowotwordw.
Ponad 100 pacjentéw korzysta obecnie z tej formy leczenia.
Sukces akcji to zastuga zaangazowanego personelu SCO oraz
$wiadomych mieszkanek wojewddztwa (mat. pras.)
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> O dehumanizacji medycyny z Prof. Bieniem

i

5 marca 2025 r odbyto sie spotkanie Zespotu Emerytéw
i Rencistéw SIL, ktérego specjalnym goéciem byt Prof. dr
hab. n. med. Stanistaw Bien, ktory wygtosit pasjonujaca
prelekcje poswiecong dehumanizacji medycyny. Temat ten
jest obecnie przedmiotem wielu dyskusji, nie tylko w gronie
medycznym. Jak w dzisiejszych skomercjalizowanych cza-
sach ma sie etos lekarza? Czy przy ciggtym postepie nauk
medycznych, rozwoju wiedzy i narzedzi jakie lekarz ma do
dyspozycji cztowiek-pacjent jest wcigz w punkcie central-
nym procedur medycznych? Czy pogon za skutecznoscia
i efektywnoscia nie spycha na dalszy plan wartosci, ktére
wieki temu okreslit nam Hipokrates? Wyktad Pana Profe-
sora rozjasnit i uporzadkowat nam spojrzenie na wiele tych
i innych kwestii. Wywotat szczera, ozywiong dyskusje,
a cierpliwe i rzeczowe wyjasnienia Pana Profesora pozwo-
lity na lepsze zrozumienie istoty i Zrodet zjawiska dehuma-
nizacji w medycynie, wywotujgc w uczestnikach spotkania
pogtebiong refleksje na ten trudny temat. Panie Profesorze,
dziekujemy serdecznie za pasjonujacy i wyczerpujacy wy-
ktad, a przy tym wyjatkowo sympatyczng atmosfere spo-
tkania. (SIL)

Kielce maja nowego profesora medycyny.
Marcin Sadowski z tytutem naukowym

Marcin Sadowski, kardiolog z Wojewddzkiego Szpitala Ze-
spolonego w Kielcach, zostat uhonorowany tytutem pro-
fesora nauk medycznych i nauk o zdrowiu. Lekarz, na co
dzien pracujacy w Swietokrzyskim Centrum Kardiologii
oraz Collegium Medicum Uniwersytetu Jana Kochanow-
skiego, nie kryje, ze droga do tego osiggniecia nie byta ta-
twa. ,Miatem szczescie w zyciu, ze trafiatem na wspaniate
osoby, lekarzy i naukowcéw, ktoérzy motywowali mnie do

pracy” - podkresla prof. Sadowski, wymieniajac m.in. prof.
Marianne Janion, swoja mentorke. Jego naukowe zaintere-
sowania ewoluowaty z czasem. Poczatkowo skupiat sie na
klinicznych aspektach kardiologii, by z czasem rozszerzy¢ je
o badania laboratoryjne. Jak sam przyznaje, ,z kazdym osia-
gnieciem, z kazdym zderzeniem z jakims$ problemem szuka
sie rozwigzan, probuje dazy¢ do doskonatosci”. Nominacja
profesorska jest motywacja do dalszej pracy badawczej.
W wolnych chwilach oddaje sie swoim pasjom: ogrodnic-
twu, pszczelarstwu i podrézom, spedzajgc czas z rodzing
w swoim gospodarstwie pod Kielcami. Serdecznie gratu-
lujemy Panu Profesorowi Sadowskiemu tego zaszczytnego
wyrdznienia i zyczymy dalszych sukceséw naukowych oraz
zawodowych! (mat. pras.)

> Kielce doceniajg ginekologa z francuskimi
metodami porodowymi

Dr n. med. Daniel Wolder z Kliniki Potoznictwa i Ginekolo-
gii Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach otrzy-
mat Nagrode Miasta Kielce. Wyrdznienie to jest uktonem
w strone lekarza, ktéry gwarantuje pacjentkom dostep do
nowoczesnych metod leczenia, w tym porodéw francuskich.
Jego kwalifikacje potwierdza prestizowy Certyfikat FAUCS,
ktérym moze poszczycic sie niewielu lekarzy w Polsce. Na-
groda zostata przyznana w tym roku 10 osobom oraz jed-
nemu stowarzyszeniu. Dr n. med. Daniel Wolder, odbierajac
wyréznienie, podziekowat kierownikom kliniki, z ktérg jest
zZwigzany, za wsparcie w pracy zawodowej. Wymienit dr n.
med. Grzegorza Swiercza, dr n. med. Grzegorza Wydrzyn-
skiego oraz niezyjacego juz prof. Wojciecha Rokite.

(mat. pras.)

> Z wizyta u pielegniarek i potoznych

Na zaproszenie przewodniczacej Swietokrzyskiej Izby Pie-
legniarek i Potoznych, Ewy Mikotajczyk, wzieliémy udziat
w XXXVIII Okregowym Zjezdzie, ktéry 20 marca odbyt sie
w Targach Kielce. Podczas swojego wystapienia prezes ORL
SIL, Dorota Szyska-Skrobot, podkreslita ogromne znaczenie
pracy pielegniarek i potoznych, ktore kazdego dnia zapew-
niaja catodobowg opieke pacjentom, bedac ich wsparciem
w najtrudniejszych chwilach. Zaznaczyta, Zze ich zaangazo-
wanie, wiedza i profesjonalizm sg kluczowe dla skutecznej
opieki zdrowotnej, a ich wktad w system ochrony zdrowia
jest niezastgpiony. W swoim przemdwieniu prezes zwro-
cita uwage na wyzwania, przed ktérymi stoi wspoétczesna
medycyna - starzejace sie spoteczenstwo, rosnacy licz-
be choréb przewlektych oraz rozwdj technologiczny. Pod-
kredlita, ze odpowiedzig na te zmiany powinna by¢ Scista
wspotpraca catego srodowiska medycznego, oparta na dia-
logu, wzajemnym zrozumieniu i szacunku. Zadeklarowata,
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ze Swietokrzyska Izba Lekarska jest otwarta na wspotprace
z pielegniarkami i potoznymi, dazac do wspdlnego podno-
szenia jakosci opieki zdrowotnej, wdrazania innowacyjnych
rozwigzan oraz budowania silnego i zintegrowanego syste-
mu ochrony zdrowia. (SIL)

Ttumy przysztych rodzicow
na Dniu Otwartym Porodéwki w Kielcach

Blisko 100 oséb (50 par) wzieto udziat w Dniu Otwartym
Bloku Porodowego, ktéry odbyt sie 15 marca w Wojewddz-
kim Szpitalu Zespolonym w Kielcach. Zainteresowanie wy-
darzeniem przerosto oczekiwania organizatoréow. Przyszli
rodzice mieli okazje zwiedzi¢ blok porodowy, poznac¢ per-
sonel Kliniki Potoznictwa i Ginekologii oraz wystuchac pre-
lekcji na temat porodéw w wodzie i cie¢ cesarskich metoda
francuska. ,Niezmiernie cieszy nas tak wysoka frekwencja
i zadowolenie par. Mamy nadzieje, ze spotkamy sie z nimi
ponownie w terminie porodu” - podkreslajg organizatorzy.
W zwiazku z duzym zainteresowaniem szpital planuje kolej-
ne Dni Otwarte Bloku Porodowego.

(mat. pras.)

> Swiatowy Dzier Walki z Gruzlica -
przypomnienie o wciaz isthiejgcym zagrozeniu

24 marca obchodzimy Swiatowy Dzien Walki z Gruzlica -
chorobg zakazng, ktéra mimo rozwoju medycyny nadal sta-
nowi powazne wyzwanie zdrowotne. W Polsce kazdego
roku diagnozuje sie okoto 4200-4300 nowych przypadkéw,
co pokazuje, ze problem, cho¢ mniej powszechny, wcigz wy-
maga uwagi. Gruzlica, wywotywana przez pratki Mycobac-
terium tuberculosis, najczesciej dotyka osoby o obnizonej
odpornosci oraz te, ktére znajduja sie w trudnych warun-
kach zyciowych. Wczesne wykrycie choroby jest kluczowe -
objawy takie jak przewlekty kaszel, nocne poty czy spadek
masy ciata powinny sktoni¢ do wizyty u lekarza. Eksperci
ze szpitala $w. Rafata w Czerwonej Gorze przypominaja, ze
dzieki odpowiedniej terapii mozliwe jest catkowite wylecze-
nie gruzlicy.

Jednoczes$nie podkreslajg znaczenie profilaktyki, w tym
zdrowego stylu zycia, unikania uzywek oraz regularnych ba-
dan w przypadku kontaktu z osobami chorymi. Swiatowy
Dzien Walki z GruZlica to okazja, aby zwiekszy¢ swiadomosc
o chorobie i przypomnieé, ze zdrowie zalezy od naszej czuj-
nosci i odpowiedzialnych decyzji. (Na zdjeciu lekarz Jolan-
ta Paszkiewicz, kierownik Oddziatu | Choréb Ptuc i Gruzlicy
w Wojewodzkim Szpitalu Specjalistycznym im. Sw. Rafata
w Czerwonej Gorze, oraz lekarz Daniel Tarka).  (mat. pras)

Ponad 43 miliony ztotych na onkologie
dla Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego
w Kielcach

Kielce, 13 marca 2025 .

Wojewddzki Szpital Zespolony w Kielcach otrzymat ponad
43 min zt dofinansowania z Krajowego Planu Odbudowy
w ramach projektu onkologicznego. Srodki te pozwola na
zakup blisko 60 sztuk nowoczesnego sprzetu do leczenia
pacjentéw onkologicznych. Jak informuje petnigcy obowigz-
ki dyrektora szpitala, Stefan Bak, lista zakupow obejmuje
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miedzy innymi system obrazowania Srédoperacyjnego, sys-
tem ablacji guzéw kosci z ramieniem robotycznym, platforme
do ablacji guzéw mébzgu, zestaw laparoskopowy i endosko-
powy z torem wizyjnym, system monitorowania pacjentéw
na salach chorych z centralng stacja monitorowania, stét
operacyjny z wymiennym blatem oraz aparaty USG. Whnio-
ski o dofinansowanie ztozyto 259 placéwek medycznych.
Po weryfikacji Ministerstwo Zdrowia przyznato srodki 102
szpitalom, a wniosek Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego
w Kielcach uplasowat sie na wysokim 6 miejscu. Dzieki po-
zyskanym srodkom szpital wzmocni swdj potencjat w dzie-
dzinie leczenia onkologicznego, co bezposrednio przetozy
sie na lepszg jakos¢ opieki nad pacjentami. (mat. pras.)

»»  ONZ zaostrza kontrole nad substancjami
psychoaktywnymi po rekomendacjach WHO

Genewa, 13 marca 2025 r.

Komisja Narodéw Zjednoczonych ds. Narkotykéw (CND),
dziatajac na podstawie zaleceri Swiatowej Organizacji Zdro-
wia (WHO), podjeta decyzje o objeciu miedzynarodowa kon-
trolg szesciu nowych substancji psychoaktywnych. Celem
tej decyzji jest ochrona zdrowia publicznego przed szkodli-
wym dziataniem nielegalnie produkowanych substancji. Za-
lecenia WHO zostaty opracowane przez Komitet Ekspertéw
ds. Uzaleznien od Narkotykéw (ECDD), ktory przeprowadza
analizy zagrozen i korzysci zwigzanych z substancjami psy-
choaktywnymi. ,Te substancje s3 produkowane nielegalnie,
stwarzajac powazne ryzyko dla zdrowia publicznego” - pod-
kreslit dr Deus Mubangizi, dyrektor WHO ds. polityki i stan-
dardéw produktéw zdrowotnych. Substancje, ktére zostaty

X111 Zlot Motocyklowy U Mannixa
Barawdw Sandomierski (5-7.09.2025)

Mannix 2aprasza

Mariusz Janikowski Maunix zaprasza
na XIIT Zlot Motocyklowy!

Wracajac wspomuieniami do niezapomunianej atmosfery
i motocyklowej braterskiej wiezi, szykuje sie kolejuy weekend

petew pasji.

Rejestracja na maunix.pl. Nie przegapcie
tej wyjatkowej przygody!

objete kontrolg, to cztery syntetyczne opioidy (N-Pyrroli-
dynoprotonitazen, N-Pyrrolidyno metonitazene, Etonitaze-
pipne, N-Desetyloizotonitazen), umieszczone w Wykazie
| Jednolitej konwencji o $rodkach odurzajacych (1961), ze
wzgledu na ich silne dziatanie, powodowanie powaznych
szkdd, w tym $mierci i brak zastosowania terapeutyczne-
go; heksahydrokannabinol (HHC), pétsyntetyczny kannabi-
noid, umieszczony w Wykazie Il Konwencji o substancjach
psychotropowych (1971), stanowigcy problem zdrowia pu-
blicznego; oraz karyzoprodol, srodek zwiotczajacy miesnie,
umieszczony w Wykazie IV Konwencji o substancjach psy-
chotropowych (1971), ktérego pozamedyczne stosowanie
stanowi rosnace zagrozenie. Decyzja ONZ jest odpowiedzia
na pojawianie sie nowych, szkodliwych substancji, w tym
nielegalnie produkowanych syntetycznych opioidéw. WHO
zapowiada kontynuacje przegladéw substancji psychoak-
tywnych, majacych na celu ochrone zdrowia publicznego.
(mat. pras.)




KURIER SIL REGIONALNY

Fotorelacja z XIll Swietokrzyskich Warsztatow
EKG, Holter EKG i ABPM

W dniach 29 listopada - 1 grudnia 2024 roku w Kielcach odbyty sie XllI
Swietokrzyskie Warsztaty EKG, Holter EKG i ABPM, zorganizowane
przez lek. Macieja Szewczyka, dr n. med. Katarzyne Starzyk, i lek. Joanne
Szewczyk-Machnicka. Wydarzenie zgromadzito specjalistéw zaintereso-
wanych elektrokardiologig i monitorowaniem serca.

PIATEK poswiecony byt m.in. oce-
nie zdolnosci do pracy pacjentéw
kardiologicznych (lek. M. Szewczyk),
elektrostymulacji serca (dr n. med. M.
Kluk), infekcjom i powikfaniom ukta-
dow PM/ICD/CRT (prof. A. Kutarski),
kardiomiopatiom (prof. A. Polewczyk)
oraz nowym standardom w nadciénie-
niu tetniczym (prof. A. Mamcarz). Réw-
nolegle odbywaty sie Warsztaty Holte-
ra EKG (dr n. med. A. Bissinger, lek. B.
Kubicka) i Warsztaty EKG (prof. D. Ko-
ztowski).

SOBOTA to sesja Swietokrzyskiej
Izby Lekarskiej i Kieleckiego Oddziatu
PTK, z wyktadami o migotaniu przed-
sionkéw i niewydolnosci serca (prof.
B. Wozakowska - Kapton), chorobie
niedokrwiennej serca (prof. M. Janion)
i ostrych stanach kardiologicznych (dr
n. med. K. Kaziréd-Wolski). Sesja po-
potudniowa dotyczyta prewencji, dia-
gnostyki i leczenia (dr n. med. K. Sta-
rzyk, lek. A. Woronowicz-Chrosciel,
dr hab. n. med. P. Watek, dr n. med. R.
Bartkowiak). Kontynuowano Warsz-
taty EKG (prof. J. Wranicz, dr A. Woj-
taszczyk) oraz Warsztaty Holtera RR
ABPM (dr K. Strzebata, lek. M. Szew-
czyk) i Warsztaty Holtera EKG (dr n.
med. A. Bissinger).

NIEDZIELA - uczestnicy pod okiem
prelegenta skupili sie na bradyaryt-
miach (prof. S. Stec).

Warsztaty byty cennym forum wy-
miany wiedzy i doswiadczen w kardio-
logii.

Przedstawiamy fotorelacje z tego
wydarzenia
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Sktadki cztonkowskie

Decyzjg Naczelnej Rady Lekarskiej, od 1 stycznia 2023 roku, zmieniona
zostata wysokosc sktadki cztonkowskiej obowiazujacej lekarzy oraz leka-
rzy dentystéw. Zgodnie z Uchwatg Nr 38/22/IX NRL, miesieczne sktadki
wynosza: 120 zt - dla lekarzy oraz lekarzy dentystow i 60 zt - dla lekarzy
oraz lekarzy dentystéw odbywajacych staz podyplomowy.

Zwolnienie ze sktadki w czesci
lub w catosci

e Ukonczyt 70 lat.

e Zostat skreslony z rejestru cztonkdéw
okregowej izby lekarskiej.

Ztozyt oswiadczenie, ze nie osigga
przychodéw z tytutu wykonywa-
nia zawodu oraz ze zrédet przycho-
déw wymienionych w przepisach
o podatku dochodowym od oséb fi-
zycznych, z wytaczeniem renty lub
emerytury, w rozumieniu przepisow
o emeryturach i rentach z Fundu-
szu Ubezpieczen spotecznych lub
ustaw regulujacych zaopatrzenie
emerytalne stuzb mundurowych -
zwolnienie to ma charakter czasowy

W uzasadnionych sytuacjach okrego-
wa rada lekarska moze zwolni¢ czton-
ka z obowigzku optacania sktadki
w czesci (potowa podstawowej stawki)
lub w catosci, na z goéry okreslony czas.
Sktadki nalezy uiszcza¢ do konca mie-
sigca, ktérego dotycza.

Zwolnienie z obowigzku optaca-
nia sktadek cztonkowskich powstaje
w pierwszym dniu miesigca nastepujg-
cego po miesigcu, w ktérym lekarz:

| Indywidualny numer rachunku |

| Swietokrzyska Izba Lekarska informuje, iz wprowadzony zostat nowy system |
umozliwiajacy dokonywanie wpftat sktadek lekarskich za pomoca indywidualnych
| kont bankowych. |

| W tym celu kazdy cztonek Izby otrzymuje indywidualny numer rachunku ban- |
kowego, na ktéry nalezy wptacac sktadki. Dzieki takiemu rozwigzaniu sktadki

| cztonkowskie wptywajace od Panstwa beda natychmiast ksiegowane przez bank |
na przydzielonych Panstwu indywidualnych (o unikatowym numerze) rachunkach

| bankowych. Indywidualne konto w celu odprowadzania sktadek na rzecz SIL nie |
dotyczy tych lekarzy, ktdrzy optacaja sktadki za posrednictwem pracodawcy.

Przy wptatach z zagranicy nalezy zastosowac¢ numer IBAN: PL indywidualny nr

| konta, oraz kod BIC (SWIFT): PKOPPLPW.Indywidualny numer rachunku mozna |
wygenerowac z pomocg generatora znajdujacego sie na naszej stronie interneto-

| wej ww.sil-kielce.pl w zaktadce ,sktadki”. |

| Generator mikrorachunkéw |

| Wopisz numer prawa wykonywania zawodu |

WYSWIETL NUMER KONTA

Indywidualne konta dotycza wytacznie wptat sktadek cztonkowskich! Pozosta-
| te opiaty prosimy o dokonywanie na ogélny numer konta bankowego. |

L — - e - —_ —_ —_ o —_ —_ —_ = — 4

i przystuguje tylko na okres nieosig-

gania przychodoéw.

Lekarz korzystajgcy ze zwolnienia
optacania sktadki ma obowigzek nie-
zwtocznie powiadomic okregowa rade
lekarska o osigganiu przychodéw oraz
traci prawo do zwolnienia z pierwszym
dniem miesigca, nastepujacego po
miesigcu, w ktérym osiaggnie przychdéd.

Zalegtosci w optacaniu sktadek

Zalegtosci w optacaniu sktadek podle-
gaja oprocentowaniu odsetkami usta-
wowymi, a nieuregulowane sktadki
moga byc sciggniete w trybie egzeku-
cji administracyjnej na podstawie art.
116 ustawy o izbach lekarskich. Wie-
cej informacji mozna uzyskacé kontak-
tujagc sie z Okregowa Izba Lekarska
pod numerem tel. 41 362 13 81 wew.
14 lub wew. 21, badzZ piszac na adres
e-mail: skladki@sil-kielce.pl.

SIL

Lekarzu, lekarzu dentysto!
PRZYPOMINAMY

Zaktualizuj SWOJE DANE
w Rejestrze Lekarzy:

Zaktualizuj swoje dane, w tym:

X 2
@ [

e numer telefonu,
e adres zamieszkania,
e miejsce pracy,
e adres e-mail.

Aktualizacje mozna przestac na adres
mailowy: rejestrlekarzy@sil-kielce.pl
Dbajmy o aktualno$¢ danych -
to wazne dla sprawnej komunikacji
i funkcjonowania naszego
Srodowiska!

Swietokrzyska lIzba Lekarska.

ESKULAP SWIETOKRZYSKI « nr3-4(391-392) ¢ MARZEC - KWIECIEN 2025




TOP TEMAT

XLIV Okregowy Zjazd Lekarzy SIL

XLIV Okregowy Zjazd Lekarzy Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej w Kielcach byt miejscem kluczowych decyzji dla
przysztosci sSrodowiska lekarskiego regionu. Delegaci zatwierdzili budzet, podjeli uchwaty dotyczace rozbudowy
siedziby Izby i dyskutowali nad usprawnieniem komunikacji z cztonkami, w tym wprowadzeniem aplikacji mobil-
nej. Zjazd podkreslit site samorzadu lekarskiego i jego zaangazowanie w dbatos¢ o jakos¢ opieki nad pacjentem.

5 kwietnia

5 kwietnia 2025 roku w Kielcach od-
byt sie XLIV Okregowy Zjazd Lekarzy
Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej (SIL).
Zjazd rozpoczat sie minutg ciszy, pod-
czas ktorej uczczono pamiec¢ zmar-
tych lekarzy. Nastepnie Prezes ORL
SIL Dorota Szyska-Skrobot serdecz-
nie powitata delegatéw oraz zaproszo-
nych gosci, wsréd ktérych znalezli sie:
Wicemarszatek Wojewddztwa Swie-
tokrzyskiego dr Marek Bogustawski,
Przewodniczaca Swietokrzyskiej Izby
Pielegniarek i Potoznych Ewa Miko-
tajczyk, Prezes Kieleckiej Okregowej
Izby Aptekarskiej Radostaw Wesotek
oraz Dziekan Okregowej Izby Radcow
Prawnych Marcin Cecot.

W swoim przemoéwieniu dr Dorota
Szyska-Skrobot podkredlita bogatg hi-
storie samorzadu lekarskiego w Polsce,
jego ewolucje i role w dbaniu o stan-
dardy wykonywania zawodu i etyke le-
karska. Zaznaczyta, ze samorzad lekar-
ski, bedac silnym gtosem $rodowiska
medycznego, ma za zadanie sta¢ na
strazy jakosci, profesjonalizmu i etyki,
a nadrzednym celem jest zapewnienie
pacjentom najwyzszych standardow
opieki medycznej. Zachecita réwniez
do aktywnego udziatu w nadchodza-
cych wyborach do organéw samorza-
du lekarskiego.

Perspektywa zaproszonych gosci

Zaproszeni goscie zabrali gtos, wyraza-
jac uznanie dla pracy lekarzy i podkre-
$lajagc znaczenie wspodtpracy miedzy
réznymi Srodowiskami zawodowymi.
Dr Marek Bogustawski zwrdcit uwa-
ge na jednos$¢ srodowiska lekarskiego,

Dr Marta Sitnik (Skarbnik SIL), Radostaw Wesotek (Prezes Kieleckiej Okregowej Izby

Aptekarskiej), Ewa Mikotajczyk (Przewodniczaca Swietokrzyskiej Izby Pielegniarek
i Potoznych), Marcin Cecot (inekan Okregowej Izby Radcow Prawnych), dr Dorota
Szyska-Skrobot (Prezes ORL SIL), dr Marek Bogustawski (Wicemarszatek Wojewddz-

twa Swietokrzyskiego).

jego dazenie do rozwoju i wyzwania
zwigzane z finansowaniem ochrony
zdrowia. Dziekan Marcin Cecot pod-
kreslit role lekarzy w spoteczenstwie
i znaczenie wspoétpracy miedzy Srodo-
wiskiem medycznym a prawniczym,
zwtaszcza w kontekscie spraw doty-
czacych btedéw lekarskich i regulacji

-

prawnych. Ewa Mikotajczyk odnio-
sta sie do dyskusji na temat celowo-
$ci istnienia samorzadéw zawodo-
wych, podkreslajac ich role w regulacji
i samoregulacji zawodow zaufania pu-
blicznego, przede wszystkim w trosce
o dobro pacjentéw. Radostaw Weso-
tek podziekowat lekarzom za wsparcie
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i zrozumienie w poszerzaniu roli far-
maceutow w opiece nad pacjentem,
m.in. w zakresie szczepien i wystawia-
nia recept farmaceutycznych.

Obrady

Po wystapieniach gosci nastapita prze-
rwa w obradach. Obrady wznowiono
wyborem Przewodniczacego Zjazdu,
ktérym zostat doktor Krzysztof Bi-
das. Na Zastepcéw Przewodniczacego
Zjazdu wybrano doktor Urszule Busz-
ko i doktora Bartosza Czaje. Sekreta-
rzem Zjazdu zostat doktor Pawet Wro6-
bel, a Zastepcami Sekretarza Zjazdu
- doktor Iwona Skubida i doktor Agata
Dorociak-Katka. Delegaci przyjeli Re-
gulamin Zjazdu oraz porzadek obrad.
Nastepnie wybrano Komisje Manda-
towg i Komisje Uchwat i Wnioskow.

Sprawozdanie z dziatalnosci
w relacji Prezes

Doktor Dorota Szyska-Skrobot przed-
stawita sprawozdanie z dziatalnosci
Okregowej Rady Lekarskiej. Podkresli-
fa role SIL w podnoszeniu kwalifikacji
lekarzy i lekarzy dentystow, wsparciu
socjalnym (w tym wprowadzenie bonu
na poratowanie zdrowia), wzmacnia-
niu pionu odpowiedzialnosci zawodo-
wej, pomocy prawnej, dbaniu o zdro-
wie lekarzy, integracji Srodowiska
lekarskiego oraz komunikacji z czton-
kami Izby. Szczegblng uwage poswie-
cono planom rozbudowy siedziby

 \ : \
Prezydium XLIV OZL SIL i Prezes ORL $IL

Izby, w tym dzierzawie s3asiedniej
dziatki i wstepnej koncepcji architek-
toniczne;j.

Sprawozdanie z wykonania budzetu

Skarbnik SIL, doktor Marta Sitnik,
przedstawita sprawozdanie z wyko-
nania budzetu za rok 2024 oraz pro-
jekt budzetu na rok 2025. Podkreslita
dobra sytuacje finansowa Izby i omé-
wita szczegétowo dochody i wydat-
ki. Ponadto Przewodniczacy Komisji
Rewizyjnej, doktor Andrzej Postuta,
przedstawit sprawozdanie z dziatal-
nosci Komisji, ktora dokonata oceny

Gtosowanie delegatow

realizacji budzetu. Komisja nie stwier-
dzita nieprawidtowos$ci w gospoda-
rowaniu $rodkami finansowymi Izby
i wnioskowata o udzielenie absolu-
torium Okregowej Radzie Lekarskiej.
Delegaci zatwierdzili sprawozdania or-
gandw Izby oraz udzielili absolutorium

Okregowej Radzie Lekarskiej. Przyjeto
réwniez budzet na rok 2025.

W dalszej czesci obrad delegaci
dyskutowali nad kwestia dzierzawy
sgsiedniej nieruchomosci i planowa-
nej rozbudowy siedziby Izby. Przyjeto
uchwaty dotyczace upowaznienia do
dysponowania srodkami pienieznymi
na rozbudowe, zawarcia umowy z biu-
rem architektonicznym na wykonanie
projektu oraz upowaznienia ORL do
dokonywania czynnosci administracyj-
nych zwiazanych z rozbudowa.

Dyskusja

Podczas wolnych wnioskéw omoé-
wiono temat aplikacji mobilnej dla
cztonkéw Izby. Wiekszos¢ delegatéw
wyrazita wstepne poparcie dla tego
projektu, wskazujgc na potencjalne
korzysci zwigzane z usprawnieniem
komunikacji. Ponadto, zauwazono ko-
niecznos$¢ aktualizacji danych kontak-
towych przez cztonkéw Izby. Przepro-
wadzono réwniez dyskusje na temat
weryfikacji uprawnien lekarzy spoza
SIL, ktérzy prowadza dziatalno$¢ na
terenie lzby, oraz problemy zwigza-
ne z realizacjg nowych zapiséw prawa

dotyczacych wypisywania recept ,S”
dla senioréow oraz ,DZ” dla dzieci. Na
zakonczenie obrad Prezes ORL SIL po-
dziekowata delegatom za udziati ogto-
sita zamkniecie XLIV Okregowego
Zjazdu Lekarzy.
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NOWE ZASADY GEOSOWANIA - INFORMACJA
DOKTORA ADAMA WROBLA

Wybory do X Kadenciji SIL

W trakcie wolnych wnioskéw
podczas XLIV Okregowego Zjaz-
du Lekarzy, doktor Adam Wrébel
zwrocit uwage na nadchodzace
wybory delegatéw na Okregowy
Zjazd Lekarzy X Kadencji (2026-
2030). Przypomniat, ze rok 2025
przynosi istotne zmiany w pro-
cedurze wyborczej, wynikajace
Z nowego regulaminu.

,Przed nami rok wyborczy, czyli wybory na delegatéw na
Okregowy Zjazd Lekarzy X kadencji 2026-2030. Od stycznia
2025 roku obowigzuje nowy regulamin, ktéry wprowadza
miedzy innymi zmiany w dotychczasowych zasadach gtoso-
wania, co z punktu widzenia nas wyborcow jest najistotniej-
szg zmiang” podkreslit doktor Wrébel. ,Opréocz znanego nam
juz gtosowania do urny i droga korespondencyjng wprowa-
dzono mozliwo$¢ oddania gtosu elektronicznie”.

Doktor Wrébel poinformowat, ze kalendarz wyborczy zo-
stat opublikowany w ostatnim wydaniu ,Eskulapa Swieto-
krzyskiego”. Dodat réwniez, ze podziat Swietokrzyskiej Izby
Lekarskiej na rejony wyborcze zostat juz ustalony, a kolej-
nym krokiem bedzie informowanie cztonkéw lIzby o przypi-
saniu do rejonu wyborczego”. Aktualne informacje bedg na
biezaco publikowane na stronie internetowej lzby www.sil-
-kielce.pl, do zagladania na ktéra zachecit.

,Prosimy rowniez o aktywne uczestnictwo w nadchodza-
cych wyborach, w odpowiednim momencie - zgodnie z ka-
lendarzem wyborczym zgtaszania sie na delegata na Okre-
gowy Zjazd Lekarzy i zachecania Kolezanki i Kolegéw do
kandydowania” apelowat doktor Wrébel stwierdzajac, ze
»Zapewne zabrzmi to nieco patetycznie i gérnolotnie, ale pa-
mietajmy, Zze to my tworzymy nasz samorzad.”

Doktor Wrébel zakonczyt swoje wystapienie podziekowa-
niem za uwage, podkreslajgc wage zaangazowania cztonkéw
Izby w nadchodzace wybory.

Skanujac kod QR publikowany ponizej zostang Panstwo
przeniesieni do zaktadki ,wybory” na naszg strone interne-
towa, gdzie publikowane s3g informacje dotyczace wyboréw
do X kadenciji.

UCHWALA Nr 12
XLIV Okregowego Zjazdu Lekarzy
Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej
z dnia 5 kwietnia 2025 r.

w sprawie upowaznienia do dysponowania srodka-
mi pienieznymi na rozbudowe siedziby Swietokrzy- :
skiej 1zby Lekarskiej.

Na podstawie art.24 pkt 1 ustawy z dnia 2 grudnia
2009 roku o izbach lekarskich (Dz.U. z 2021 rpoz.1342
ze zm.) oraz § 8 ust.1 uchwaty Nr 5 XXVIII Okregowego :
Zjazdu Lekarzy Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej z dnia 26
marca 2011 roku w sprawie zasad gospodarki finanso- :
wej Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej w Kielcach, uchwala :
sie co nastepuje:

§1

XLIV Okregowy Zjazd Lekarzy Swietokrzyskiej Izby :
Lekarskiej w Kielcach upowaznia Okregowa Rade Lekar-
ska do dysponowania srodkami finansowymi Izby zgro- :
madzonymi na Funduszu Zasadniczym z przeznacze-
niem na pokrycie kosztéw dotyczacych realizacji dziatan :
zwigzanych z rozbudowg siedziby SIL do wysokosci $rod- :
kéw zgromadzonych na tym funduszu. :

§2

Wykonanie uchwaty powierza sie Prezesowi Okrego-
wej Rady Lekarskiej SIL w Kielcach i Skarbnikowi Okre-
gowej Rady Lekarskiej SIL w Kielcach w Kielcach.
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Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.
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UCHWALA Nr 13
XLIV Okregowego Zjazdu Lekarzy
Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej
z dnia 5 kwietnia 2025 r.

w sprawie upowaznienia ORL do zawarcia umowy
na wykonanie projektu budowlanego rozbudowy
siedziby Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej w Kielcach

Na podstawie art.24 pkt 1 ustawy z dnia 2 grudnia
2009 roku o izbach lekarskich (Dz.U.z 2021 rpoz.1342
ze zm.) oraz § 8 ust.1 uchwaty Nr 5 XXVIII Okregowego
Zjazdu Lekarzy Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej z dnia
26 marca 2011 roku w sprawie zasad gospodarki fi-
nansowej Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej w Kielcach,
uchwala sie co nastepuje:

§1

XLIV Okregowy Zjazd Lekarzy Swietokrzyskiej Izby
Lekarskiej w Kielcach upowaznia ORL do zawarcia
umowy z dotychczasowym wykonawcg - firmg URBA
Architects Spoétka z 0.0. z siedzibg w Krakowie na wyko-
nanie projektu budowlanego rozbudowy siedziby Izby
oraz upowaznia Okregowa Rade Lekarska do zawarcia
stosownej umowy w powyzszym zakresie.

§2

Wykonanie uchwaty powierza sie Prezesowi Okrego-
wej Rady Lekarskiej SIL w Kielcach i Skarbnikowi Okre-
gowej Rady Lekarskiej SIL w Kielcach w Kielcach.
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SEKRETARZ
XLV Okregowego Zjazdu Lekarzy
Swietokrzyskiej lzby Lekarskiej

» B
dr n. med. Pawel Wrabel

UCHWALA Nr 14
XLIV Okregowego Zjazdu Lekarzy
Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej
z dnia 5 kwietnia 2025 r.

w sprawie upowaznienia Okregowej Rady Lekar-
skiej SIL do dokonywania czynnosci administracyj-
nych zwigzanych z rozbudow3 siedziby Izby w okre-
sie miedzy zjazdami.

Na podstawie art.24 pkt 1 ustawy z dnia 2 grudnia
2009 roku o izbach lekarskich (Dz.U. z 2021 r.poz.1342
ze zm.) oraz § 8 ust.1 uchwaty Nr 5 XXVIII Okregowego
Zjazdu Lekarzy Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej z dnia
26 marca 2011 roku w sprawie zasad gospodarki fi-
nansowej Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej w Kielcach,
uchwala sie co nastepuje:

§1

XLIV Okregowy Zjazd Lekarzy Swietokrzyskiej Izby Le-
karskiej w Kielcach upowaznia Okregowga Rade Lekar-
ska SIL do dokonywania czynnosci administracyjnych
zwigzanych z rozbudowa siedziby Izby w okresie mie-
dzy zjazdami, w tym miedzy innymi do wystepowania
o pozwolenie na budowe , wybér inwestora zastepcze-
go oraz innych czynnosci niezbednych do zatatwienia
formalnosci zwigzanych z rozbudowa izby.

§2

Wykonanie uchwaty powierza sie Prezesowi Okrego-
wej Rady Lekarskiej SIL w Kielcach i Skarbnikowi Okre-
gowej Rady Lekarskiej SIL w Kielcach w Kielcach.
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Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

SEKRETARZ
XLV Okreggowego Zjazdu Lekarzy
Swietokrzyskiej lzby Lekarskiej

+ B
dr n. med. Pawef Wrdbel
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DLACZEGO WARTO STYMULOWAC UKtAD BODZCOPRZEWODZACY W SERCU?

Nowa era elektrostymulacji serca

Wprowadzenie w 1958 roku w Szwecji leczenia bradykardii zaleznej od
bloku przedsionkowo-komorowego statym stymulatorem serca, stanowi-
to przetom w terapii kardiologicznej, poniewaz byta to terapia istotnie
przedtuzajgca zycie mimo poczatkowych niedoskonatosci technicznych.
Pierwszy pacjent - Szwed Arne Larsson, przezyt 86 lat (zmart w 2001
roku) majac za sobg 27 wymian rozrusznika serca. Pierwszy zabieg w Pol-
sce wykonano w Gdanisku w 1963 roku.

Pierwsze 10 lat wdrazania elektroterapii
serca byto domeng chirurgéw - uktady
byty ztozone z elektrody naszywanej na
prawg komore oraz generatora impul-
séw (stymulacja nasierdziowa). W 1967
roku wprowadzono przezzylng techni-
ke implantacji stymulatoréw serca, kto-
ra spowodowata stopniowe catkowite
przejecie przez kardiologdw operatywy
w tym zakresie. Ewolucja nastepowata
zarébwno w zakresie wskazan do statej
stymulaciji (blok catkowity, choroba we-
zta zatokowego, bloki srédkomorowe),
jak i elektroniki (wydtuzenie zywotnosci
baterii z poczatkowych trzech do dzie-
sieciu lat, elektrody steroidowe, elek-
trody bipolarne, elektrody defibrylujg-
ce, uktady wieloelektrodowe) i miejsc
stymulacji serca (do potowy lat 90. XX
wieku elektrody komorowe zawsze
umiejscawiano w wierzchotku prawej
komory, nastepnie rozpoczeto ere upo-
wszechniania stymulacji z drogi odpty-
wu prawej komory, stymulacji prze-
grodowej, stymulacji lewokomorowej
przez zatoke wiencowg oraz stymulacji
przedsionkéw serca - wszystkie te me-
tody zostaty upowszechnione w Polsce
dzieki wysitkom prof. Andrzeja Kutar-
skiego z Lublina, nestora polskiej elek-
trokardiologii).

Paradoks klasycznej stymulaciji
komory prawej - pomagajac moze
szkodzi¢

Upowszechnienie metod statej sty-
mulacji serca umozliwito prowadzenie

obserwacji efektéow odlegtych lecze-
nia tag metoda. Uktady stymulujace po-
czatkowo dedykowane byty ratowaniu
zycia (blok catkowity, asystolia), na-
stepnie pozwolity réwniez na poprawe
jakosci zycia pacjentow z dysfunkcja
uktadu bodZco-przewodzacego serca
(uktady dwujamowe w chorobie wezta
zatokowego, uktady resynchronizuja-
ce w niewydolnosci serca).

W przypadku statej stymulacji pra-
wej komory serca zauwazono z czasem
réwniez negatywne efekty patofizjo-
logiczne. Stosowana pierwotnie sty-
mulacja wierzchotka prawej komory,
generujaca niefizjologiczng aktywacje
prawej komory z dolnej czesci serca
(przeciwnie do kierunku natywnej akty-
wagji) z istotnym poszerzeniem zespo-
téw QRS, prowadzi do asynchronicznej
aktywacji miesnia lewej komory, analo-
gicznie jak w bloku lewej odnogi pecz-
ka Hisa (LBBB) oraz do pogorszenia
hemodynamiki skurczu. U pacjentow
z podwyzszonym odsetkiem stymula-
cji komorowej (w czesci piSmiennictwa
nawet juz minimum 20% pobudzen
wystymulowanych) prowadzi to do roz-
woju niewydolnosci serca indukowanej
stymulacjg lub do nasilenia objawow
juz istniejacej niewydolnosci serca, co
zostato udokumentowane w opubliko-
wanym w 2002 roku badaniu DAVID.

Od tego czasu rozpoczeto poszu-
kiwanie i wdrazanie do praktyki kli-
nicznej metod ograniczajagcych efekt
kardiotoksyczny stymulacji z wierz-
chotka prawej komory - zaréwno

Pracownia w trakcie zabiegu CSP z widocz-
nym mobilnym system elektrofizjologicznym

poprzez odpowiednie programowanie
urzadzen (histereza rytmu, algoryt-
my promujace wtasne przewodzenie
przedsionkowo-komorowe w ukfa-
dach dwujamowych), jak i alternatyw-
ne miejsca stymulacji (droga odptywu
prawej komory, stymulacja nasierdzio-
wa lewej komory, stymulacja bezpo-
$rednia uktadu His-Purkinje).

Stymulacja fizjologiczna serca

Metoda perfekcyjnie oddajacy idee
odtworzenia naturalnego toru prze-
wodzenia impulséw  elektrycznych
w zmienionym chorobowo sercu jest
stymulacja bezposrednia uktadu bodz-
co-przewodzacego, obecnie nazywa-
na stymulacjg fizjologiczng (ang. skrét
CSP, Conduction System Pacing). Meto-
da ta polega na zlokalizowaniu w sercu
miejsca dla fiksacji elektrody stymuluja-
cej, ktore znajduje sie w obrebie tkanki
uktadu bodzco-przewodzacego, a wiec
peczka Hisa i lewej odnogi peczka Hisa
Z jej rozgatezieniami. Pozwala to na ze-
wnetrzng aktywacje tego uktadu z ko-
rekcja zaburzonego toru przewodzenia
- typowo poprzez fiksacje elektrody
za miejscem uszkodzenia. W przypad-
ku fiksacji przed miejscem bloku, sty-
mulacja z odpowiednio duza amplitu-
da pradu rowniez pozwala ,przetamac”
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przeszkode (korekcja bloku). W zwigz-
ku z tym stymulacja CSP moze by¢ sto-
sowana zaréwno do korekgcji zaburzen
przewodzenia przedsionkowo-komoro-
wego, jak i Srddkomorowego (potencjal-
ny efekt resynchronizacyjny w blokach
odnog peczka Hisa). Nie ma wytwarza
wiec dyssynchronii skurczu komor i nie
ma efektu kardiotoksycznego.
Pierwsze badania nad lecznicza ak-
tywacja peczka Hisa prowadzono
w latach 70. XX wieku, za$ pierwsza
zabiegowa implementacja bezposred-
niej stymulacji peczka Hisa u cztowie-
ka miata miejsce w 2000 roku. Inten-
sywny rozwoj stymulacji fizjologicznej
nastgpit po 2010 roku, kiedy stopnio-
wo za wzrastajgcymi doswiadczeniami
zabiegowymi na dostepnym wowczas
sprzecie (zaadoptowana bezmandry-
nowa elektroda pediatryczna o bardzo
matej $rednicy), firmy sprzetowe roz-
poczety rozwéj technologii dedykowa-
nej CSP. W Swietokrzyskim Centrum
Kardiologii program rozwoju stymula-
cji fizjologicznej rozpoczat zespot pod
kierunkiem dr n. med. Macieja Kluka
w 2021 roku, do tej pory wykonujac
84 zabiegi w ré6znych wskazaniach.
Zabiegi CSP t3cza w sobie cechy kla-
sycznej implantacji rozrusznika serca
z badaniem elektrofizjologicznym (ang.
EPS). Wymagaja w zwigzku z tym od-
miennej organizacji sali zabiegowej
(uzycie systemu elektrofizjologicznego
sprzezonego z zewnetrznym modutem
stymulujgcym i analizujgcym sygnat
elektryczny z serca, stuzgcego lokali-
zowaniu miejsca stymulacji). Rbwmiez
sprzet medyczny jest bardzo czesto
dedykowany (elektrody, cewniki do se-
lektywnej lokalizacji miejsc stymulacji).
Najwiecej czasu i wysitku wymaga na-
tomiast poznanie przez lekarza elek-
trokardiologa podstaw teoretycznych
metody i nauka potwierdzania efektu
koncowego zabiegu w postaci bezpo-
$redniej aktywacji uktadu His-Purkinje
(odpowiednie elektrofizjologiczne al-
gorytmy decyzyjne). W zwiazku z tym
krzywa uczenia jest w tych zabiegach
relatywnie dtuga i wymagajaca.

Zapisy EKG u pacjentéw ze skutecz-
nie wykonanym zabiegiem CSP stano-
wig esencje optymalnie funkcjonujacej
stymulacji komorowej. Po impulsach
stymulacyjnych widoczne s3 zespoty
QRS waskie, odtwarzajace ksztatt na-
tywnych pobudzen lub korygujace sze-
rokie zespoty QRS w blokach odndg,
czesto poprzedzone krétkim opdznie-
niem z linig izoelektryczng (selektyw-
na stymulacja peczka Hisa). Dla czesci
lekarzy analizujacych zapisy EKG moze
wzbudzac¢ to wrecz watpliwosci co do
skutecznosci stymulacji (spodziewane
sg szerokie zespoty wystymulowane).

Komu proponujemy stymulacje
fizjologiczna serca?

Zasadniczo kazdemu pacjentowi wy-
magajacemu przezzylnej stymulacji
komorowej warto préobowac implanto-
wac uktad typu CSP.

W praktyce klinicznej z uwagi na wy-
magajacy charakter procedury staramy
sie selekcjonowac pacjentéw, ktérzy
moga odnie$¢ najwieksze korzysci ze
stymulacji torem fizjologicznym:

1. blok przedsionkowo-komorowy cat-
kowity i zaawansowany (przewidy-
wane 100% stymulacji komorowej),
jesli frakcja wyrzutowa lewej komo-
ry jest uposledzona (<50%) - doty-
czy to takze pacjentéw z utrwalony-
mi arytmiami przedsionkowymi

2. stymulacja poprzedzajaca zabieg
ablacji tacza przedsionkowo-komo-
rowego u pacjentéw z zaleznym od
tachyarytmii uszkodzeniem serca

3. resynchronizacja w niewydolnosci
serca: brak mozliwosci wykonania
klasycznego uktadu CRT (brak ujscia
zatoki wiencowej lub brak optymal-
nej bocznicy), blok zaawansowa-
ny w uszkodzonym sercu z waskim
QRS zastepczym, inne niz LBBB za-
burzenia przewodzenia srédkomo-
rowego, brak mozliwosci korekcji
bloku srodkomorowego przez elek-
trode lewokomorowg (tzw. uktady
hybrydowe CRT, czyli wspomagane
przez elektrode CSP)

Potencjat elektryczny peczka Hisa w zapisie
wewnatrzsercowym
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Poréwnanie zapisu EKG z blokiem lewej
odnogi (gora) i po korekcji zabiegiem CSP
(d6t) - materiat wiasny

Niemniej z uwagi na ,mtody” cha-
rakter metody nadal nie uzyskata ona
potwierdzenia w badaniach randomi-
zowanych w aspekcie poprawy roko-
wania u pacjentéw z niewydolnoscia
serca, co skutkuje jej ograniczonym
wskazaniem w zaleceniach towa-
rzystw naukowych. Srodowisko elek-
trokardiologiczne zgodnie podkresla
jednak, ze CSP stanowi przysztos$¢ sty-
mulacji konwencjonalnej (przezzylne;j).

Dr n. med. Maciej Kluk, elektrokar-
diolog, Pracownia Urzadzeh Wszcze-
pialnych Serca, Swietokrzyskie Cen-
trum Kardiologii

maciej.kluk@gmail.com
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KONSULTANT WOJEWODZKI W DZIEDZINIE GERIATRII W SWIETOKRZYSKIEM

O opiece geriatrycznej

Lek. med. Tomasz Ambryszewski, kierownik Oddziatu Geriatrycz-
nego w Staszowie, zostat powotany na konsultanta wojewddzkiego
w dziedzinie geriatrii. To wazny krok w nadzorze specjalistycznym nad
opieka geriatryczng w regionie. Do zadan konsultanta nalezg m.in.
opiniowanie jednostek chcacych prowadzi¢ specjalizacje medyczne,
wnioskowanie o kontrole w placéwkach medycznych, opiniowanie
podmiotéw ubiegajacych sie o sSwiadczenia zdrowotne w geriatrii,
kontrola stazy i specjalizacji lekarskich oraz poziomu $wiadczen. Po-
wotanie konsultanta to istotny element dbatosci o jako$¢ opieki ge-
riatrycznej w wojewddztwie Swietokrzyskim.

Dorota Pacholec: Panie Doktorze, ser-
decznie gratulujemy objecia tej waz-
nej funkcji. Geriatria to dziedzina klu-
czowa w kontekscie demograficznych
wyzwan, przed ktérymi stoi nasze
spoteczenstwo. Jakie s3 Pana najwaz-
niejsze priorytety na tym stanowisku?

Dr Tomasz Ambryszewski: Rzeczy-
wiscie, geriatria w wojewddztwie
Swietokrzyskim, podobnie jak w catej
Polsce, znajduje sie w trudnej sytu-
acji. Spoéjrzmy na liczby, ktére pokazu-
ja, ze obraz sytuacji geriatrii w Polsce
i naszym wojewddztwie Swietokrzy-
skim staje sie alarmujacy. tozka ge-
riatryczne na 100 tysiecy mieszkan-
cow? W Polsce zaledwie 3,35. To
przepas¢ w poréwnaniu do takich kra-
jow jak np. Szwecja, ktéra oferuje az

22 t6zka, czy Austria 25! Ale to nie
wszystko. Prawdziwy dramat rozgry-
wa sie, gdy spojrzymy na liczbe spe-
cjalistbw. W wojewddztwie $wieto-
krzyskim mamy zaledwie 5 geriatréw.
Pieciu na caty region! Amerykanskie
Towarzystwo Geriatryczne (AGS) dla
porownywalnej liczby mieszkancow
zaleca az 98! To pokazuje, jak ogrom-
na jest luka w kadrach. Na poziomie
krajowym sytuacja réwniez nie napa-
wa optymizmem: mamy okoto 600 ge-
riatréw, podczas gdy AGS rekomen-
duje ich az 2873. A jak wypadamy na
tle Europy pod wzgledem liczby ge-
riatréw na 100 tysiecy mieszkancow?
Polska z wynikiem 1,46 geriatry plasu-
je sie daleko za Stowacja (3 geriatréw)
czy Szwecja (4,8 geriatréw). Standardy
AGS wskazuja na 7,6 geriatrow na 100
tysiecy mieszkancow, co pokazuje, jak
wiele brakuje nam do ich osiggniecia.
Statystyki nie pozostawiaja ztudzen.
Sytuacja geriatrii w Polsce, a szczegol-
nie w wojewddztwie $wietokrzyskim,
jest zta i bezposrednio przektada sie
na ograniczone mozliwosci leczenia
i opieki nad tg grupa chorych. To pilne
wotanie o systemowe zmiany i inwe-
stycje w te niezwykle wazna dziedzine
medycyny. Absolutnym priorytetem
jest wiec rozwigzywanie problemu
niedoboru kadr. To jest najwieksze wy-
zwanie, ktore przed nami stoi.

DP: Jakie konsekwencje wigzg sie
z niedostateczng liczba specjalistow?

TA: Brak lekarzy geriatrow i pielegnia-
rek ze specjalizacja geriatryczng ma
wiele negatywnych konsekwencji.
Przede wszystkim ogranicza dostep-
no$¢ do specjalistycznej opieki. Usta-
wa o0 szczegolnej opiece geriatrycznej,
ktéra miata na celu poprawe sytuacji
senioréw, w praktyce pozostaje niezre-
alizowana wtasnie z powodu braku per-
sonelu. W Swietokrzyskiem mamy tylko
dwa oddziaty geriatryczne (53 t6zka na
zalecane ustawowo 170) i 0,5 geriatry
na 100 tys. mieszkancow, co jest dale-
ce niewystarczajgce w stosunku do po-
trzeb. Planujemy jednak rozwaj, w tym
powstanie Swietokrzyskiego Centrum
Geriatrii, co daje nadzieje na poprawe.

DP: Méwiac o dostepie, jak ocenia
Pan obecng sytuacje pacjentéw w na-
szym regionie?

TA: Dostep do opieki geriatrycznej jest
utrudniony z powodu niewystarczaja-
cej liczby oddziatéw i specjalistow.
W rezultacie pacjenci nie otrzymujg na
czas opieki lub muszg jej szukac poza
regionem. Rozbudowa oddziatu geria-
trii i plany utworzenia centrum geria-
trii to dobry poczatek, ale przed nami
jeszcze duzo pracy.
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DP: Czesto styszymy o specyfice pa-
cjenta geriatrycznego. Co to oznacza
w praktyce?

TA: To bardzo wazne pytanie. Pacjent
geriatryczny to nie tylko osoba w za-
awansowanym wieku. Charakteryzu-
je sie przede wszystkim wielochoro-
bowoscia, czyli wystepowaniem kilku
schorzen przewlektych jednoczesnie.
Dodatkowo, czesto obserwujemy
u tych pacjentéw tak zwane "wiel-
kie problemy geriatryczne", takie jak
zespoty otepienne, zaburzenia réw-
nowagi, depresja, upadki, niedozy-
wienie, odlezyny, sarkopenie, zespo6t
stabosci czy problemy zwigzane z po-
lifarmakoterapia. Chciatbym podkre-
$li¢, ze wiek sam w sobie nie jest je-
dynym wyznacznikiem. Szacuje sie, ze
okoto 30% osdb powyzej 65. roku zy-
cia wymaga opieki geriatrycznej. Od-
setek wzrasta oczywiscie wraz z wie-
kiem pacjentow.

DP: Swietokrzyskie jest regionem
o jednym z najwyzszych wskaznikéw
starzenia sie spoteczenstwa. Jak to
wptywa na Panstwa prace?

TA: To ma ogromny wptyw. JesteSmy
jednym z najstarszych wojewddztw
w Polsce, a to oznacza, ze zapotrze-
bowanie na ustugi geriatryczne bedzie
stale rosto. Musimy by¢ na to przy-
gotowani. Niestety, bez zwiekszenia
liczby specjalistéw, sprostanie tym
potrzebom bedzie niezwykle trudne,
zeby nie powiedzie¢ niemozliwe.

DP: Czy uwaza Pan, ze brak osrodka
klinicznego w Kielcach utrudnia roz-
woj geriatrii w regionie?

TA: Zdecydowanie tak. Od lat podkre-
Slam potrzebe stworzenia w Kielcach
szpitala klinicznego, czy to na bazie
Szpitala Wojewddzkiego, czy innej pla-
céwki z klinicznym o$rodkiem geriatrii.
Taki o$rodek nie tylko podnidstby po-
ziom nauczania i badan w dziedzinie

geriatrii, ale takze zwiekszytby zainte-
resowanie tg specjalizacjg wéréd mto-
dych lekarzy. Mtodzi adepci medycyny
czesto wybierajg specjalizacje, ktoére
maja silne osrodki akademickie.

DP: Jak w takim razie mozna zacheci¢
mtodych lekarzy do wyboru geriatrii?

TA: Mysle, ze kluczowe s3 zaréwno
aspekty finansowe, jak i stworzenie
atrakcyjnych warunkéw pracy. Po-
wstanie nowoczesnego Swietokrzy-
skiego Centrum Geriatrii z dobrg baza
lokalowa i mozliwosciami rozwoju za-
wodowego mogtoby by¢ silnym ar-
gumentem. Wazne jest réwniez, aby
geriatria byta postrzegana jako specja-
lizacja prestizowa i dajgca satysfakcje.

DP: Co z lekarzami innych specjaliza-
cji? Jak mozna podnosi¢ ich kompe-
tencje w zakresie opieki nad pacjenta-
mi geriatrycznymi?

TA: Przede wszystkim poprzez szko-
lenia. Lekarze, zwtaszcza ci z podsta-
wowe] opieki zdrowotnej, na ktérych
obecnie najczesciej spada najwiekszy
ciezar opieki nad pacjentami w pode-
sztym wieku powinni by¢ dobrze za-
znajomieni z problemami geriatrycz-
nymi i umiec¢ rozpoznawac typowe dla
tej grupy pacjentéw schorzenia i ze-
spoty. Wazna jest takze wspotpraca
interdyscyplinarna i wymiana wiedzy
miedzy specjalistami réznych dziedzin.

DP: Czy w proces opieki mozna by
w wiekszym stopniu zaangazowac
farmaceutéw, na przyktad poprzez
przeglady lekowe?

TA: Oczywiscie, rola farmaceutéw jest
nieoceniona. Przeglady lekowe mogag
poméc w identyfikowaniu potencjal-
nych probleméw zwigzanych z po-
lipragmazja, czyli przyjmowaniem wie-
lu lekéw jednoczesnie, co jest czeste
u pacjentow geriatrycznych. Niestety,
w praktyce te przeglady nie sg jeszcze
powszechne.

DP: Czy Pana zdaniem spoteczenstwo
jest Swiadome wyzwan zwigzanych ze
starzeniem sie populacji?

TA: Mysle, ze swiadomos¢ rosnie, ale
wcigz jest wiele do zrobienia. Cze-
sto objawy, ktére u senioréw powin-
ny budzi¢ niepokdj, sg bagatelizowane
i przypisywane jedynie starosci. Mu-
simy uczy¢ spoteczenstwo, aby wie-
dziato, kiedy szukac¢ pomocy i jak dbac
o zdrowie 0so6b starszych.

DP: Jakie sa Pana plany jako kon-
sultanta wojewddzkiego w zakresie
wspo6tpracy z innymi specjalistami?

TA: Wspdtpraca z innymi konsul-
tantami jest kluczowa. Pacjenci ge-
riatryczni wymagajg czesto opieki
wielu specjalistéw. Zamierzam aktyw-
nie wspotpracowaé z konsultantami
z dziedzin takich jak kardiologia, neu-
rologia, ortopedia czy psychiatria, aby
zapewni¢ kompleksowsy i skoordyno-
wang opieke naszym pacjentom.

DP: Na koniec, czy chciatby Pan prze-
kaza¢ jakas wiadomos$¢ lekarzom,
zwtaszcza tym pracujacym w podsta-
wowej opiece zdrowotnej?

TA: Chciatbym zaapelowa¢ o po-
gtebianie wiedzy z zakresu geriatrii
i o Swiadomos¢ specyfiki pacjenta
w podesztym wieku. Czesto to wta-
$nie lekarze rodzinni sg pierwszym
kontaktem dla senioréw i ich rodzin.
Wczesne rozpoznanie probleméw ge-
riatrycznych i odpowiednie skierowa-
nie do specjalisty moga znaczaco po-
prawic¢ jakos$¢ zycia tych pacjentéw.
Pamietajmy, Zze geriatria to nie tylko
leczenie choréb, ale przede wszystkim
dbatos¢ o sprawnosc i samodzielnosc
naszych seniorow.

DP: Panie Doktorze, bardzo dziekuje za
poswiecony czas i niezwykle wazna roz-
mowe. Zyczymy powodzenia w realiza-
cji wszystkich planéw i priorytetow.
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ZMIANY W PRAWIE MEDYCZNYM

Zmiana okreséw planowania stano-
wigcych okresy rozliczeniowe, dla
ktorych ustala sie kwote ryczattu sys-
temu zabezpieczenia

11 lutego 2025 r. weszto w zycie roz-
porzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
6 lutego 2025 r. zmieniajace rozpo-
rzadzenie w sprawie sposobu ustala-
nia ryczattu systemu podstawowego
szpitalnego zabezpieczenia Swiadczen
opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2025 r.,
poz. 166). Wprowadzona zmiana doty-
czy ust. 1 § 2 rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 4 grudnia 2023 r. zmie-
niajacego rozporzadzenie w sprawie
sposobu ustalania ryczattu systemu
podstawowego szpitalnego zabezpie-
czenia S$wiadczen opieki zdrowotnej
(Dz. U. z 2023 r., poz. 2646) i pole-
ga na zastgpieniu wyrazéw ,W okre-
sie planowania rozpoczynajacym sie
z dniem 1 stycznia 2024 r” wyrazami
W okresach planowania rozpoczyna-
jacych sie z dniem 1 stycznia 2024 r.
oraz z dniem 1 stycznia 2025 r.".

Nowe brzmienie zatacznika nr 4 do
rozporzadzenia ministra zdrowia
w sprawie $wiadczen pielegnacyjnych
i opiekunczych w ramach opieki dtu-
goterminowej

11 lutego 2025 r. weszto w zycie roz-
porzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 7
lutego 2025 r. zmieniajgce rozporza-
dzenie w sprawie $wiadczen gwaran-
towanych z zakresu $wiadczen piele-
gnacyjnych i opiekuiczych w ramach

Radca prawny SIL Mariusz taba

opieki dtugoterminowej (Dz. U. 2025 .,
poz. 171). Na jego mocy dokonano
zmiany w zatgczniku nr 4 do rozporza-
dzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 li-
stopada 2013 r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu swiadczen
pielegnacyjnych i opiekunczych w ra-
mach opieki dtugoterminowej (Dz. U.
z 2024 r., poz. 253). Zmiana dotyczy
Ip. 1 ,Swiadczenia udzielane w warun-
kach stacjonarnych w zaktadzie opie-
kunczym dla oséb dorostych, dla dzieci
i mtodziezy do ukonczenia 18. roku zy-
cia lub dla swiadczeniobiorcéw wen-
tylowanych mechanicznie”, w literze
A ,Zaktady opiekuncze dla dorostych”,
w czesci ,Lekarze”, ust. 1 i 2, ktore
otrzymaty nastepujace brzmienie: ,1.
Przy zakresie obowigzkéw obejmu-
jacym badanie pacjentéw nie mniej
niz 2 razy w tygodniu oraz porady na
wezwanie - lekarz udziela $wiadczen
w tgcznym wymiarze 1 etatu przeli-
czeniowego na 40 tézek (réwnowaz-
nik 1 etatu przeliczeniowego na 40
t6zek). Dodatkowo zapewnia sie do-
step do konsultacji specjalistycznych
udzielanych co najmniej przez lekarzy
specjalistéw w dziedzinie: 1) geriatrii,
medycyny rodzinnej lub choréb ptuc;
2) psychiatrii; 3) neurologii. Porada le-
karska i konsultacja specjalistyczna
sg potwierdzane data, imieniem, na-
zwiskiem, numerem prawa wykony-
wania zawodu i podpisem lekarza. 2.
Przy zakresie obowigzkéw obejmuja-
cym badanie pacjentéw chorych na
AIDS lub zakazonych HIV nie mniej
niz 2 razy w tygodniu oraz porady na

Rok 2025 przyniést wiele istotnych zmian w przepisach zwigzanych z ochrong zdrowia. Nowe
rozporzadzenia Ministra Zdrowia, majg na celu usprawnienie funkcjonowania systemu opieki
zdrowotnej, w tym wprowadzenie bardziej precyzyjnych zasad dotyczacych $wiadczen gwaran-
towanych, ryczattéw rozliczeniowych oraz wspétpracy miedzy swiadczeniodawcami a Narodo-
wym Funduszem Zdrowia. Publikacje jednolitych tekstéw rozporzadzerh dodatkowo utatwiajg
dostep do obowigzujacych regulacji.

wezwanie - lekarz udziela $wiadczen
w tgcznym wymiarze 1 etatu przeli-
czeniowego na 40 tozek (réwnowaznik
1 etatu przeliczeniowego na 40 16zek).
Dodatkowo zapewnia sie dostep do
konsultacji specjalistycznych udzie-
lanych co najmniej przez lekarzy spe-
cjalistow w dziedzinie: 1) choréb we-
wnetrznych lub medycyny rodzinnej;
2) chordéb zakaznych; 3) psychiatrii.
Porada lekarska i konsultacja specja-
listyczna sg potwierdzane datg, imie-
niem, nazwiskiem, numerem prawa
wykonywania zawodu i podpisem le-
karza”

Zmiana zatacznika nr 9 rozporzadze-
nia ministra zdrowia z dnia 26 czerw-
ca 2019 r. Swiadczenia gwarantowane
z zakresu ambulatoryjnej opieki spe-
cjalistycznej

Rozporzadzenie Ministra  Zdrowia
z dnia 13 lutego 2025 roku (Dz. U.
z2025r., poz. 205) wprowadzito zmia-
ny w zataczniku nr 9 w czesci | rozp.
Min. Zdrowia z dnia 26 czerwca 2019
(Dz. U.z 2024 ., poz. 610 z pézn. zm.)
dotyczacego ,Swiadczen gwarantowa-
nych z zakresu ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej”. Zmiany te obejmu-
ja dodanie nowych pozycji w tabeli,
w tym $wiadczen z zakresu neurologii,
urologii, nefrologii, okulistyki, gruZli-
cy i choréb ptuc, otolaryngologii, dia-
betologii oraz gastroenterologii. Do
zakresu S$wiadczen zostaty dodane
poradnie, zaréwno dla dzieci, jak i do-
rostych, np. poradnia neurologiczna,
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urologiczna, nefrologiczna czy diabe-
tologiczna. Harmonogramy przyjec
dla tych $wiadczen beda prowadzone
w aplikacji udostepnionej przez Naro-
dowy Fundusz Zdrowia, zgodnie z na-
stepujgcym harmonogramem: neuro-
logia i urologia - od 1 maja 2025 r.;
nefrologia i okulistyka - od 15 maja
2025 r.; gruzlica, choroby ptuc i oto-
laryngologia - od 1 czerwca 2025 r,;
diabetologia i gastroenterologia - od
15 czerwca 2025 r. Swiadczeniodaw-
cy sa zobowigzani do wprowadzenia
danych dotyczacych oséb oczekuja-
cych na swiadczenia do aplikacji NFZ.
Terminy wprowadzenia danych s3 na-
stepujace: neurologia i urologia - do
30 kwietnia 2025 r.; nefrologia i oku-
listyka - do 14 maja 2025 r.; gruzlica,
choroby ptuc i otolaryngologia - do 31
maja 2025 r.; diabetologia i gastroen-
terologia - do 14 czerwca 2025 r. Roz-
porzadzenie ma na celu uporzadkowa-
nie i usprawnienie procesu rejestracji
oraz prowadzenia harmonogramow
przyje¢, co w zatozeniu powinno po-
prawi¢ dostepnos¢ swiadczen dla pa-
cjentow.

Zmiana Ip. 2 tabeli ,wykaz swiadczen
gwarantowanych z zakresu progra-
moéw zdrowotnych”

Na mocy rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 7 marca 2025 roku (Dz.
U. z 2025 r., poz. 298) wprowadzono
zmiany w zatgczniku do rozporzadze-
nia z dnia 6 listopada 2013 roku doty-
czacego Swiadczen gwarantowanych
z zakresu programéw zdrowotnych.
Modyfikacji ulegto brzmienie Ip. 2 ta-
beli ,Wykaz s$wiadczen gwaranto-
wanych z zakresu programéw zdro-
wotnych oraz warunki ich realizacji”.
Zmiana ta ma na celu uaktualnie-
nie warunkéw realizacji tych $wiad-
czen w kontekscie aktualnych potrzeb
i wymagan systemu ochrony zdrowia.
Dzieki temu mozliwe jest lepsze do-
stosowanie programow zdrowotnych
do obowiagzujgcych standardéw i po-
trzeb pacjentéw.

Zmiana rozporzadzenia ministra zdro-
wia z dnia 7 wrzesnia 2020 r. w spra-
wie kosztéw, ktérych wysokos¢ nie
jest zalezna od parametréw wskaza-
nych w art. 118 ust. 3 ustawy o $wiad-
czeniach opieki zdrowotnej finanso-
wanych ze srodkoéw publicznych

Na mocy rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 4 kwietnia 2025 roku
(Dz.U.z2025r., poz. 455) wprowadzo-
no zmiany w rozporzadzeniu z dnia 7
wrzesnia 2020 roku dotyczacym kosz-
tow, ktorych wysokos¢ nie jest zalezna
od parametréw wskazanych w art. 118
ust. 3 ustawy o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych. Zmiana polega na doda-
niu punktu 7, ktéry okresla: ,Koszty
Swiadczen opieki zdrowotnej udzielo-
nych na podstawie umdéw zawartych
zgodnie z art. 139 ustawy, wynikajace
ze zmiany wysokosci ryczattu systemu
zabezpieczenia (art. 136c ust. 1), zwia-
zanej z korekta wysokosci ryczattu
(art. 136c¢ ust. 4), wynikajaca z ograni-
czenia liczby profili systemu zabezpie-
czenia.” Zmiana ta wprowadza bardziej
precyzyjne regulacje dotyczace finan-
sowania $wiadczen opieki zdrowotnej
w konteks$cie umow i ryczattéw syste-
mowych, co pozwoli na lepsze dosto-
sowanie przepisow do aktualnych po-
trzeb systemu ochrony zdrowia.

Zmiana Ip. 2 tabeli ,wykaz swiadczen
gwarantowanych z zakresu progra-
moéw zdrowotnych oraz warunki ich
realizacji”

Na podstawie rozporzadzenia Mini-
stra Zdrowia z dnia 7 marca 2025 roku
(Dz. U. z 2025 r., poz. 298) zmienio-
no tre$¢ Ip. 2 w zataczniku do rozpo-
rzadzenia z dnia 6 listopada 2013 roku
dotyczacego $Swiadczen gwarantowa-
nych z zakresu programoéw zdrowot-
nych. Zmiany obejmuja tabele ,\Wykaz
Swiadczen gwarantowanych z zakresu
programéw zdrowotnych oraz warunki
ich realizacji”. Aktualizacja ma na celu
dostosowanie warunkéw realizacji

tych swiadczen do zmieniajacych sie
potrzeb oraz standardéw opieki zdro-
wotnej, co przyczyni sie do poprawy
efektywnosci programéw zdrowot-
nych oraz jakosci oferowanych $wiad-
czen.

Obwieszczenia w sprawie ogtoszenia
tekstow jednolitych rozporzadzen mi-
nistra zdrowia

Ogtoszono teksty jednolite nastepuja-
cych rozporzadzen Ministra Zdrowia:
e rozporzadzenie z dnia 11 lutego

2025 r. w sprawie okreslenia rzadkich

grup krwi, rodzajéw osocza i surowic

diagnostycznych, ktérych uzyskanie
wymaga przed pobraniem krwi lub jej
sktadnikéw wykonania zabiegu uod-
pornienia dawcy lub innych zabie-
géw, oraz wysokosci rekompensaty

(Dz. U.z 2025 ., poz. 196).

e rozporzadzenie z dnia 17 marca
2025 r. w sprawie sposobu usta-
lenia wysokosci ryczattu dla Kra-
jowego Osrodka Monitorujacego
i Wojewodzkich Osrodkéw Moni-
torujacych oraz wysokosci wspot-
czynnikdéw korygujacych (Dz. U.
22025 r., poz. 399).

e rozporzadzenie z dnia 5 marca
2025 r. w sprawie ogdélnych warun-
kéw uméw o udzielanie $wiadczenh
opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2025 r.,
poz. 400).

e rozporzadzenie z dnia 21 mar-
ca 2025 r. w sprawie regulaminu
Naczelnej Komisji Bioetycznej do
spraw Badan Klinicznych (Dz. U.
22025, poz. 416).

e rozporzadzenie z dnia 20 marca
2025 r. w sprawie zakresu znajo-
mosci jezyka polskiego w mowie
i pisSmie, niezbednej do wykonywa-
nia zawodu lekarza lub lekarza den-
tysty w Polsce, oraz egzaminu ze
znajomosci jezyka polskiego (Dz. U.
z 2025 r,, poz. 446).

Publikacja  tekstéw  jednolitych
ma na celu utatwienie korzystania
Z przepisébw oraz zapewnienie wiek-
szej przejrzystosci prawnej.
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Z WEASNEGO PODWORKA

LEKARZE DYSKUTOWALI O NOWOSCIACH W LECZENIU ALERGII

Kielce stolica alergologii!

W sobote, 1 marca 2025 roku, w siedzibie Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej
w Kielcach odbyto sie szkolenie dla lekarzy pod hastem ,Nowosci w alergo-
logii”. Wydarzenie zorganizowane przez Swietokrzyski Oérodek Ksztatcenia
Ustawicznego Lekarzy i Lekarzy Dentystéw SIL zgromadzito liczne grono
specjalistow z regionu, ktérzy pragneli poszerzy¢ swoja wiedze na temat ak-
tualnych trendéw w diagnostyce i terapii choréb alergicznych. Szkolenie cie-
szyto sie ogromnym zainteresowaniem uczestnikéw, ktérzy docenili wysoki
poziom merytoryczny prelekcji oraz mozliwos¢ wymiany doswiadczen z in-
nymi specjalistami. O alergologii i szkoleniach rozmawiamy z dr n. med. Gra-
zyna Stawety, specjalistg alergologii, dermatologii i immunologii klinicznej,
Konsultantem Wojewdédzkim w dziedzinie alergologii w latach 2002-2016.

Dorota Pacholec: Pani Doktor, jakie
byty gtéwne cele tego szkolenia?
Co chcieli Panstwo przekazac
uczestnikom?

Dr n. med. Grazyna Staweta: Szko-
lenie interdyscyplinarne skierowane
byto do alergologéw, otorynolaryn-
gologdéw, lekarzy rodzinnych, pedia-
trow oraz specjalistow innych dziedzin
medycyny. Gtéwnym celem spotkania
byto zapoznanie uczestnikéw z ak-
tualng wiedza na temat choréb aler-
gicznych, nowoczesnych metod dia-
gnostyki i leczenia, a takze z sytuacja
i problemami alergologii w Polsce.
W ostatnim czasie dokonat sie znacza-
cy postep w diagnostyce choréb aler-
gicznych. Oprdcz tradycyjnych testow
punktowych z alergenami wziewny-
mi i pokarmowymi oraz testéw in vi-
tro (oznaczanie IgE specyficznych
i catkowitego), dostepne sg obecnie
zaawansowane metody diagnostyki
molekularnej opartej na komponen-
tach alergenowych (wyktad dr Anny
Moscickiej). W wybranych osrodkach
wykonuje sie réwniez donosowe proé-
by prowokacyjne z alergenem (dr Piotr
Rapiejko). Podczas szkolenia, konsul-
tant wojewodzki ds. alergologii, prof.
Cezary Patczynski, przedstawit aktual-
ny stan alergologii w Polsce i regionie
Swietokrzyskim. Podkreslit, ze mimo

nierébwnomiernego rozmieszczenia
specjalistéw w kraju, liczba alergolo-
gow jest wystarczajgca. Dr Piotrtacwik
omoéwit aktualne wytyczne dotyczace
immunoterapii swoistej (odczulania),
w tym wskazania i przeciwwskazania
dla metod iniekcyjnych i doustnych.
Zwrécit uwage, ze lekarze rodzinni
moga zlecac¢ oznaczenie IgE specyficz-
nych (panele wziewne i pokarmowe),
natomiast leczenie immunoterapia
alergenowa, w przypadku chordb IgE-
-zaleznych, prowadzone jest wytacz-
nie przez alergologéw w osrodkach
spetniajgcych wymogi bezpieczenstwa
(iniekcje podawane przez przeszkolo-
ng pielegniarke pod nadzorem lekarza,
z zapewnieniem mozliwosci leczenia

wstrzasu anafilaktycznego i dusznosci,
oraz obserwacja pacjenta przez 30-
60 minut po iniekcji). Prelegent pod-
kreslit, ze immunoterapie alergenowa
(SIA) nalezy rozpoczynacé w okresie re-
misji choroby, a wskazania do tej for-
my leczenia powinni ustala¢ alergo-
lodzy z doswiadczeniem w tej terapii.
W konferencji uczestniczyta rowniez
jako gos¢ dr. hab. prof. UJK Joanna
Slusarczyk z Instytutu Biologii UJK

w Kielcach, ktéra prowadzi monito-
ring aerobiologiczny na terenie miasta
Kielce zainicjowany przez dr. hab. prof.
UJK Teodore Krél oraz za moja apro-
batg jako Konsultanta Wojewddzkie-
go. Powstanie tego monitoringu byto
mozliwe dzieki inspiracji dr n. med.
Piotra Rapiejko z Osrodka Badania
Alergenéw Srodowiskowych w War-
szawie. Nalezy podkresli¢, ze monito-
ring pytkowy jest wazny w przypadku,
kiedy odczulamy pacjentéw (dla oce-
ny skutecznosci), dla oceny objawéw
u pacjenta i diagnostyki alergii (uczule-
nie na pytki brzozy i najwyzsze steze-
nie opadu pytkédw w marcu/kwietniu).
Wyktady kompleksowo oméwity ob-
jawy choréb alergicznych, metody ich
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diagnostyki oraz wskazania do skiero-
wania pacjenta do poradni lub oddzia-
tu alergologicznego w celu konsultacji
i dalszego leczenia.

DP: Atopowe zapalenie skory

to choroba, ktoéra dotyka coraz
wiekszg liczbe osab. Jakie sa
najnowsze trendy w jej leczeniu?

GS: Rosngca w skali globalnej czesto-
tliwo$¢ wystepowania atopowego za-
palenia skory (AZS) to zjawisko, ktére
dotyka szczegdlnie kraje wysoko roz-
winiete, gdzie problem ten obserwuje
sie u 15-30% dzieci i 2-10% dorostych,
przy stosunku zachorowan mezczyzn
do kobiet wynoszacym 1:1,4. W Polsce,
podobnie jak winnych krajach, korelacja
miedzy zanieczyszczeniem Srodowiska
a wystepowaniem AZS jest wyrazna,
z wiekszg czestotliwoscig diagnozowa-
ng w duzych miastach. U dzieci cho-
robowos$¢ waha sie od 4,7% do 9,2%,
a u dorostych od 0,9% do 1,4%. Etio-
patogeneza AZS pozostaje nie w petni
wyjasniona (Rudzki E.2002), a klinicz-
nie jednolity obraz choroby skrywa
réznorodne mechanizmy powstawa-
nia, z udziatem czynnikéw genetycz-
nych, immunologicznych, uszkodzenia
bariery naskérkowej, zaburzen meta-
bolizmu lipidéw, czynnikéw infekcyj-
nych i zaburzen psychosomatycznych.
Nowoczesne podejscie do leczenia
AZS opiera sie na ocenie stopnia na-
silenia objawéw za pomoca skali SCO-
RAD, co umozliwia indywidualizacje
terapii. Podstawowe metody leczenia
obejmuja edukacje pacjenta, unikanie
czynnikéw zaostrzajacych, codzienng
pielegnacje skory, leki przeciwhista-
minowe i w wybranych przypadkach
klimatoterapie. W leczeniu miejsco-
wym stosuje sie glikokortykosteroidy
i inhibitory kalcyneuryny, a w fotote-
rapii terapie PUVA i UVA. Leczenie
ogélnoustrojowe, w tym glikokorty-
kosteroidy systemowe i leki immuno-
supresyjne, stosuje sie w ciezkich po-
staciach choroby. Najnowsze trendy
w leczeniu AZS to terapie biologiczne

i celowane, takie jak przeciwciata mo-
noklonalne (dupilumab, tralokinumab)
oraz inhibitory kinaz janusowych
(abrocitinib, baricitinib, upadacitinib).
Leki te stosowane sg w ramach pro-
graméw lekowych w osrodkach spe-
cjalistycznych i przeznaczone sg dla
pacjentow, u ktorych konwencjonalne

metody leczenia nie przynoszg efek-
téw lub wystepuja ciezkie formy AZS.

DP: Czy mogtaby Pani przyblizy¢
temat diagnostyki réznicowej

w atopowym zapaleniu skory?
Na co lekarze powinni zwracac
szczegoblng uwage?

GS: W diagnostyce réznicowej atopo-
wego zapalenia skory (AZS) kluczo-
we jest uwzglednienie trzech gtow-
nych postaci klinicznych, ktére réznig
sie charakterem i lokalizacja zmian
skérnych w zaleznosci od wieku pa-
cjenta. U niemowlat i dzieci do 2 roku
zycia obserwuje sie rumien na policz-
kach, w okolicach zgieciowych i pod-
kolanowych, a takze suchos¢ skory.
W okresie dzieciecym, do 12 roku zy-
cia, charakterystyczne jest uogdlnio-
ne ztuszczanie i suchos$¢ skéry, rumien
i ztuszczanie wokot oczu, powiekszone
wezty chtonne, wyprysk rak i cheilitis.
U mtodziezy i dorostych zmiany skérne
sg uogdlnione, z rumieniem na twarzy,
powiekach i karku oraz w okolicach

zgieciowych, czesto z lichenizacja.
Aby rozpozna¢ AZS, niezbedne jest
spetnienie kryteriow Hanifina i Rajki
z 1980 roku. Kryteria te dzielg sie na
podstawowe (wieksze) i mniejsze. Do
kryteriow wiekszych nalezg $wiad sko-
ry, przewlekty i nawrotowy przebieg
choroby, dodatni wywiad osobniczy

lub rodzinny w kierunku atopii oraz
typowe umiejscowienie zmian skor-
nych. Kryteria mniejsze obejmujg m.in.
wczesny poczatek zmian skérnych, su-
chos¢ skory, rybig tuske lub rogowace-
nie przymieszkowe, podwyzszony po-
ziom IgE, dodatnie wyniki punktowych
testow skoérnych, biaty dermografizm,
Swiad po spoceniu, nietolerancje wet-
ny i zaostrzenie po stresie. Rozpozna-
nie AZS wymaga spetnienia co najmniej
3 z 4 kryteriéw wiekszych oraz co naj-
mniej 3 kryteriéw mniejszych, choc te
ostatnie nie sg konieczne. Lekarze po-
winni zwracaé¢ szczegdlng uwage na
suchos¢ skory, nasilony swiad i prze-
bieg choroby, a takze na objawy za-
warte w kryteriach Hanifina i Rajki
(1980). W przypadku matych dzieci do
2 roku zycia, rozpoznanie AZS moze
by¢ utrudnione i wymaga réznicowania
z tuszczyca, pieluszkowym zapaleniem
skéry (gdzie okolica pieluszkowa rzad-
ko jest zajeta w AZS) oraz zespotami
uwarunkowanymi genetycznie, takimi
jak zespot Wiskotta-Aldricha, zespot
Hiper-IgkE, zesp6t Comela-Nethertona,
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histiocytoza z komodrek Langerhansa
i niedobor cynku (Acrodermatitis ente-
ropathica). Ponadto, nalezy uwzglednic¢
Swierzb, wyprysk pienigzkowaty, liszaj
zwykty przewlekty, rogowacenie miesz-
kowe, opryszczkowate zapalenie skéry
(choroba Duhringa) i zesp6t Gianottie-
go-Crostiego.

DP: Jak ocenia Pani poziom wiedzy
lekarzy w regionie na temat
alergologii?

GS: Oceniajac poziom wiedzy lekarzy
w regionie na temat alergologii i aler-
gii, moge stwierdzi¢, ze obserwuje jego
systematyczny wzrost. Pracujgc jako

alergolog praktyk w Poradni Alergolo-
gicznej PCUM w Kielcach (ul. Zelazna
35), widze to na co dzien. Zaréwno le-
karze POZ, otolaryngolodzy, dermato-
lodzy, jak i okulisci coraz czedciej kieruja
pacjentdw na konsultacje alergologicz-
ne. Na przyktad, otolaryngolodzy trafnie
rozpoznaja pytkowice i kieruja pacjen-
téw na badania w kierunku alergii. W na-
szej poradni wykonujemy szeroki zakres
badan, od testéw skérnych punktowych
(wziewnych i pokarmowych), przez
oznaczanie IgE specyficznych, spiro-
metrie, az po C4 i inne, w zaleznosci od
postawionej diagnozy. W przypadkach
alergii lekowych lub nadwrazliwosci na

jad owaddéw btonkoskrzydtych, pacjen-
ci kierowani sg do oddziatéw szpital-
nych, gdzie mozliwe jest przeprowadze-
nie doktadniejszej diagnostyki, w tym
testéw prowokacyjnych, ktére nie sg
wykonywane ambulatoryjnie ze wzgle-
du na konieczno$¢ zapewnienia odpo-
wiednich warunkéw, takich jak OIOM
i obecnos¢ anestezjologa.

DP: Czy szkolenia takie jak to sg
potrzebne?

GS: Na podstawie ankiet, ktore lekarze
wypetniaja po kazdym szkoleniu, ja-
sno wynika, ze tego typu inicjatywy sa
nie tylko potrzebne, ale i oczekiwane.

. i 7

Uczestnicy aktywnie proponujg tema-
ty kolejnych spotkan, co $wiadczy o ich
zaangazowaniu i potrzebie poszerza-
nia wiedzy. Przyktadem jest tematyka
atopowego zapalenia skoéry, zgtoszo-
na jako pozadany temat juz dwa lata
temu. Jako organizator szkolen inter-
dyscyplinarnych (19 letnie doswiad-
czenie w organizowaniu szkolen z za-
kresu alergii i wspétwystepowania jej
z innymi schorzeniami np. m.in. gastro-
logicznych, reumatologicznych, neuro-
logicznych, wczesniej jako konsultant
ds. alergologii, pdzniej jako wiceprze-
wodniczaca Komisji Ksztatcenia i te-
raz w ramach Osrodka), z perspektywy

tego doswiadczenia, obserwuije, ze le-
karze z naszego regionu, w tym lekarze
POZ, pediatrzy i specjalisci z réznych
dziedzin, posiadaja wysoki poziom
wiedzy w zakresie rozpoznawania i le-
czenia chordéb alergicznych. Oczywi-
Scie, najwieksze korzysci czerpia ci,
ktérzy aktywnie uczestnicza w szko-
leniach. Niemniej jednak, publikacje
w ,Eskulapie Swietokrzyskim” rowniez
odgrywaja znaczacag role w edukacji
medycznej, stanowigc cenne Zrddto
wiedzy i aktualizacji.

DP: Jakie sg Pani zdaniem
najwieksze wyzwania alergologii
w Polsce?

GS: Choroby alergiczne sa uznawane
za pandemie XXI| wieku. Juz co dru-
ga osoba w Polsce cierpi na alergie.
Na nasz uktad immunologiczny wpty-
wajg czynniki $rodowiskowe, ktére
powodujg zmiany genetyczne, zabu-
rzenia immunologiczne oraz choroby
alergiczne. Zanieczyszczenie powie-
trza oraz nadmierna dbatos¢ o higiene
réwniez maja istotny wptyw na rozwaj
tych schorzen. Ostatnie badania epide-
miologiczne w Polsce, przeprowadzo-
ne w ramach projektu ECAP 2 (prof.
B. Samolinski) w 2018 roku, potwier-
dzaja te obserwacje. Kluczowym ele-
mentem w walce z alergiami jest wcze-
sna diagnostyka, odpowiednie leczenie
pacjentow oraz ich edukacja. Istotne sg
takze porady dla rodzicéow i dziatania
profilaktyczne.

DP: Czy planuje Pani organizacje
kolejnych szkolen z tej tematyki?

GS: Mam nadzieje, ze temat alergii
wzbudzi zainteresowanie w gronie
kolegdéw lekarzy. Przeanalizujemy wy-
niki ankiet po zakonczeniu tej konfe-
rencji. Osobiscie uwazam, ze kazda
zdobyta wiedza jest cenna i wspiera
lekarzy praktykéw w ich codziennej
pracy.

Dziekuje za rozmowe.
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KONFERENCJE NAUKOWE, SZKOLENIA | SZTUKA
Miesiac wiedzy, sztuki i wymiany doswiadczen

Marzec 2025 roku obfitowat w wydarzenia zorganizowane i wspétorgani-
zowane przez Swietokrzyska Izbe Lekarska w Kielcach oraz wspétpracujace
Z nig instytucje. Lekarze i lekarze dentysci mieli okazje uczestniczyé w spe-
cjalistycznych szkoleniach, a siedziba Izby goscita wystawe lokalnej artystki.

,Barwne impresje" - wystawa
dr n. med. Elzbiety Nowak

Od 14 marca w siedzibie Izby moz-
na byto podziwia¢ wystawe ,Barwne
impresje” dr n. med. Elzbiety Nowak,
zorganizowang przez Zespoét ds. Kul-
tury SIL. Artystka, na co dzier zwiaza-
na z Kielcami, w swoich pracach taczy
profesjonalizm lekarski z gteboka pa-
sja twércza, oferujgc widzom unikalne
spojrzenie na $wiat. Uroczyste otwar-
cie wystawy, poprowadzone z wdzie-
kiem przez doktor lIwone Skubide, stato
sie prawdziwym Swietem sztuki. Spot-
kanie uswietnit nastrojowy wystep Do-
roty Putowskiej, ktérej gra na pianinie
dopetnita kontemplacji prezentowa-

nych dziet. ,Barwne impresje” staty sie
dla zgromadzonych okazja do obco-
wania ze sztuka, w ktérej autentyczna
ekspresja emocji harmonijnie splata sie
z lekarska precyzja.

Relacja ze szkolenia dla lekarzy
dentystéw w Swietokrzyskiej Izbie
Lekarskiej

21 marca 2025 r., w siedzibie S'Wieto-
krzyskiej lzby Lekarskiej w Kielcach,
odbyto sie szkolenie zorganizowane
przez Swietokrzyski Oérodek Ksztat-
cenia Ustawicznego Lekarzy i Leka-
rzy Dentystow. Szkolenie pod hastem

»Stomatolog lekarzem pierwszego kon-
taktu. Leczenie interdyscyplinarne”
poprowadzita lek. dent. Barbara Czer-
winska-Niezabitowska - specjalistka
w dziedzinie Stomatologii Dzieciecej
i Ortodoncji, autorka licznych publikacji
dotyczacych dysfunkcji czaszkowo-zu-
chwowych w ujeciu holistycznym. Pro-
gram szkolenia obejmowat m.in. zmiany
w btonie $luzowej, wspotprace orto-
dontyczno-protetyczng, leczenie wad
klasy | i lll oraz osteopatie w ortodon-
cji. Prowadzaca przekazata swojg wie-
dze w sposéb przystepny i interesujacy,
a uczestnicy mieli mozliwos¢ zdobycia
praktycznych wskazéwek, ktére znajda
zastosowanie w codziennej pracy leka-
rza dentysty.

Nowe metody leczenia bélu

28 marca SIL zorganizowata kolejne
szkolenie dla lekarzy, tym razem po-
Swiecone ,Nowym metodom leczenia
bélu przewlektego o duzym nasileniu”
Wyktad poprowadzita prof. dr hab. n.
med. Matgorzata Malec-Milewska, ktora
omowita standardy postepowania i ak-
tualne wytyczne w leczeniu boélu prze-
wlektego u pacjentéw nowotworowych
i nienowotworowych oraz charaktery-
styke analgetykéw opioidowych wraz
z konkretnymi przypadkami klinicznymi.

26. Kielecki Dzien Gastrologiczny

29 marcaw Centrum Kongresowym Ho-
telu ECHO Cedzyna k/Kielc odbyta sie
cykliczna konferencja naukowo-szkole-
niowa Oddziatu Swietokrzyskiego Pol-
skiego Towarzystwa Gastroenterolo-
gii - 26. Kielecki Dzieh Gastrologiczny.
Konferencja pod hastem ,Wyzwania

wspotczesnej gastroenterologii. Stan-
dardy leczenia wybranych schorzen
przewodu pokarmowego” zgromadzi-
ta specjalistéw, ktérzy omawiali m.in.
eozynofilowe zapalenie przetyku (dr
hab. D. Cibor), leki z grupy IPP (prof.
B. Skrzydto-Radomanska), gastroen-
terologie w reumatologii (dr n. med.
Z. Guzera), leczenie zywieniowe w cho-
robie Lesniowskiego-Crohna (dr hab.
M. Stadek), przysztosé endoskopii (dr n.
med. A. Jamry) oraz interpretacje wy-
nikdw histopatologicznych (dr n. med.
J. Kopczynski).

Lekarze dentysci
podbili Sandomierz

Roéwniez 29 marca, w Sandomierzu
odbywato sie szkolenie dla lekarzy
dentystow. W hotelu Maty Rzym pre-
legenci omowili ,Choroby bton $luzo-
wych jamy ustnej. Alergia w stomato-
logii” (dr n. med. G. Staweta), ,Prawo
dla lekarzy dentystow - zagadnienia
wybrane” (dr J. Zemlik) oraz ,Jak tatwo
rozwigzywaé najczestsze problemy
wspotczesnej endodoncji” (dr n. med.
A. Wrébel).

Marzec 2025 roku byt dla srodowi-
ska medycznego w regionie S$wieto-
krzyskim czasem intensywnego rozwo-
ju zawodowego i kulturalnego, dzieki
inicjatywom Swietokrzyskiej Izby Le-
karskiej i wspdétpracujacych organiza-
cji. W niedalekiej przysztosci planuje-
my organizacje szkolen obejmujacych
zagadnienia zwigzane z farmakotera-
pia bélu w narzadach ruchu, powiktania
w leczeniu protetycznym oraz poste-
powanie w anafilaksji i nagtym zatrzy-
maniu krazenia w prywatnym gabine-
cie. Szczegbétowe informacje na temat
organizowanych szkolen sledzi¢ moz-
na na naszej stronie internetowej oraz
w mediach spotecznosciowych.
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LOSOWANIE

Samorzad lekarski przechodzi kryzys... Dopetnieniem pierwszej czesci zda-
nia powinna by¢ druga ...od poczatku istnienia. Przez 35 lat nie poradzili-
$my sobie z opisem zadan i przekonaniem ogétu (a nie wytacznie elit decy-
denckich) o potrzebie korporacyjnego funkcjonowania izbowych struktur.
Zrébmy kilka krokéw w tyt i spéjrzmy na catos$é z dystansu. Czy naprawde
powinnismy by¢ zadowoleni z obrazu, ktory wytoni sie przed nami?

Ustawa o izbach lekarskich z 17 maja
1989 roku byta sukcesem samym
w sobie. Realizowata co najmniej
dwa postulaty. Pierwszy: powrotu do
przedwojennej eleganckiej instytucji,
w ktérej dzentelmeni medycyny decy-
dowac mieli o kierunkach rozwoju za-
wodowego i odpowiedzialnosci dyscy-
plinarnej lekarzy i lekarzy dentystow.
Drugi: wptywu na debate dotyczaca
zdrowia publicznego, wynikajacego
z mandatu zaufania spotecznego, mi-
sji etycznej i niekoniunkturalnej troski
o pacjenta, ktérego dobro jest najwyz-
szym nakazem. Idea cudna, ale z wyko-
naniem bywato juz roznie.

Od lat nie ma zgody na fokusowe ba-
dania, ktére sondowatyby informacje na
temat czytelnictwa Gazety Lekarskiej.
Potencjalna ankieta powinna oczywi-
scie dotykac szerszych zagadnien, pod-
progowo sprawdzajagc w profesjonalnie
wylosowanej i reprezentatywnej gru-
pie, nastroje zwigzane z obligatoryjnym
udziatem w zawodowej organizacji. In-
tuicja podpowiada, ze pozytywny od-
biér naszej prasy (i domyslnie izb lekar-
skich) systematycznie spada, a w jego
miejsce wnikajg dynamiczne media spo-
tecznosciowe, ktdérych skrolowanie za-
trzymuje pod powiekami, co najwyzej,
hasta zawarte w tytule i lidzie (wstepie).
Ale srodki dobre do piarowego chwa-
lipiectwa i btyskawicznej komunikacji,
nie pasuja w mojej ocenie do prowa-
dzenia debaty. Wymiana mysli, a co za
tym idzie budowa programoéw ukierun-
kowanych na porzadkowanie lekarskich
spraw z kazdym rokiem ubozeje. Uciecz-
ka od aktywnosci powodowana perma-
nentnym brakiem czasu, doprowadzita

do stanu, w ktérym zaczynamy sie auto-
cenzurowac i wytyczac Sciezki skrocone,
zamiast utwardzac¢ drogi do jasno okre-
Slonych celéw. | tak oto coraz bardziej
skutecznie deprecjonujemy podstawo-
we postulaty, ktére legty u podstaw sa-
morzadu lekarskiego. Rozmieniamy sie
na drobne, inwestujemy w mury, zbyt
chetnie bierzemy udziat w grach perso-
nalnych i emocjonalnie uprawiamy po-
lityke polaryzacji, zamiast pluraryzaciji.
Nie potrafimy juz nawet poktdcic sie
w eleganckim stylu, a profesorska musz-
ka z przedwojennej fotografii zamienia
sie w muszke i szczerbinke, ktorymi wy-
znaczamy cel strzatu we wtasne kolano.

Pracujac w poprzedniej kadencji Kra-
jowej Komisji Wyborczej proponowa-
tem wybory prezeséw i rzecznikéw
odpowiedzialnosci zawodowej w gto-
sowaniu powszechnym lekarzy i leka-
rzy dentystéw. Moim zamiarem byta
mobilizacja wokét nazwiska lidera. My-
Slatem woweczas, ze zamiana mandatu
elektorskiego na bezposredni, wzmoc-
ni wtadze wykonawczg, ale jednocze-
$nie pozwoli na rzeczywiste utozsa-
mianie sie z szefem wystepujagcym na
zewnatrz. Z drugiej strony tak wybra-
ny prezes miatby silniejsza pozycje ne-
gocjacyjng. Mineto zaledwie kilka lat
i Swietnie zapowiadajacy sie w moim
mniemaniu pomyst, pokrywajg rysy
watpliwosci, gtéwnie zwigzanych z in-
strumentami kontroli. Okazuje sie bo-
wiem, ze zarbwno w duzej polityce, jak
i w matej izbie, wtadza moze uderzyc
do gtowy. Coz wtedy robié, gdy auto-
nomia decyzji strategicznych zamie-
nia sie w hegemonie jedynie stusznych
pogladdéw i manipulacje komunikatami

prasowymi? Z doswiadczenia ogélno-
Swiatowego wiemy juz przeciez, ze de-
mokracja jest zbyt stabym bezpiecz-
nikiem, gdy do gtosu dochodza klany,
koterie, uktady i startupy.

Przed nami rok wyborczy. Gdyby
miat o nim powsta¢ dramat, nosithby
tytut: Kto sie boi gtosowania elektro-
nicznego? Odpowiedz na jakg stawiam
to: wszyscy. Dlaczego? Bo to najwiek-
sze badanie fokusowe samorzadu od
trzech i p6t dekady. Dostepne narze-
dzia nie pozwolg na wymowki. Brak od-
danego gtosu bedzie przesadzat o bra-
ku zainteresowania dziatalnoscia izb.
Poprzeczki frekwencji powinny by¢ za-
tem zawieszone bardzo wysoko, a kam-
pania informacyjna wrecz masowa.

Przygotowujac sie do pisania felie-
tondéw przegladam papierowg prase
w poszukiwaniu inspiracji. Dzisiejszy
tekst powstat pod wptywem wywiadu
z holenderska historyczka, Josine Blok,
ktéra zajmuje sie wyborami w drodze
losowania w starozytnych Atenach.
W greckich polis obowigzywat system
mieszany, a losowanie byto uzupetnie-
niem tradycyjnych form wyborczych.
Metoda taczyta myslenie horyzontalne
i wertykalne, wzmacniajac dziatania na
rzecz jasno okreslonych celéw.

Ciekawe, jak zmienitby sie samorzad,
gdyby$my sposréd wszystkich, row-
nie kompetentnych lekarzy i lekarzy
dentystéw, wylosowali cztonkéw rad,
a prezeséw wskazali w gtosowaniu po-
wszechnym? Taki gtos na los!

Jarostaw Wanecki,
Osérodek Kultury i Dziedzictwa
Historycznego NIL
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POZEGNANIE

ODESZtA OD NAS DR MED. MARIA BALUKA-HORECKA

Niezapomniana
szefowa Neurologii

Z gtebokim smutkiem zegnamy dr med. Marie Batuke-Horecka, wybit-
na lekarke i wspaniatego cztowieka, ktéra przez wiele lat petnita funk-
cje ,Szefowej” Oddziatu Neurologii Szpitala w Morawicy. To wtasnie Jej
zawdzieczamy powstanie tego oddziatu w 1972 roku, a nastepnie jego
dynamiczny rozwdj i sprawne funkcjonowanie, ktérym z oddaniem kiero-
wata az do przejscia na emeryture w 1999 roku.

Dr Horecka urodzita sie w Kobry-
niu, a dziecinstwo i mtodos¢ spedzita
w Jedrzejowie, gdzie zdobyta mature.
Studia ukonczyta na Wydziale Lekar-
skim Akademii Medycznej w todzi. Od
1961 roku zwigzata swoje zycie zawo-
dowe z nowopowstatym oddziatem
neurologicznym w Kielcach, pracujac

pod kierunkiem dr med. Tadeusza Mi-
chalskiego i uzyskujac specjalizacje |l
stopnia z neurologii.

W Morawicy data sie poznac jako
znakomity organizator i lider. Umie-
jetnie dobierajac pracownikéw, stwo-
rzyta zgrany i harmonijnie wspotpra-
cujacy zespot lekarzy, pielegniarek,

fizjoterapeutéw i salowych. Z wielka
troskg i cierpliwosciag poswiecata sie
ksztatceniu przysztych neurologdw,
wpajajac mtodym lekarzom tajniki ba-
dania neurologicznego i klinicznego
oraz podkreslajac ich fundamentalne
znaczenie. Jej wychowankowie osig-
gali znakomite wyniki na egzaminach
specjalizacyjnych, co $wiadczy o Jej
mistrzowskim podejsciu do dydaktyki.

Sama nigdy nie ustawata w poszerza-
niu swojej wiedzy. Z pasjg zaangazowa-
ta sie w badania nad nowymi lekami dla
chorych z udarami moézgu, a wyniki swo-
ich obserwacji przedstawita w obronio-
nej w 1975 roku pracy doktorskiej.

Dr Horecka byta cenionym autory-
tetem w dziedzinie neurologii. Przez
wiele lat petnita funkcje konsultanta
w szpitalu w Czerwonej Gorze, a takze
cieszyta sie uznaniem sadow jako bie-
gty sadowy.

Zycie zawodowe i rodzinne, jak to
czesto bywa w lekarskich rodzinach,
nie zawsze uktadato sie tatwo. Po
$mierci meza, dr med. Stanistawa Ho-
reckiego, na Jej barki spadt trud wy-
chowania dwéch cérek i opieki nad
starzejacymi sie rodzicami.

Sita charakteru, profesjonalizm,
ogromna wiedza, empatia wobec cier-
piacych pacjentéw i ich rodzin, a takze
inteligencja, btyskotliwo$¢, poczucie
humoru, elegancja i urok osobisty, kto-
re pomagaty Jej w dyplomatycznym
rozwigzywaniu konfliktéw, stanowity
fundament Jej wyjatkowej osobowo-
$ci i skutecznosci dziatania.

Dr Horecka byta pozadanym go-
$ciem w dyskusjach naukowych i spo-
tkaniach towarzyskich. Bedzie nam
brakowaé Jej trzezwych ocen, ma-
drych rad i celnych, dowcipnych uwag.
Wspdlnie spedzone chwile na zawsze
pozostang w naszej pamieci.

Z wyrazami gtebokiego zalu
i szacunku,
Grazyna Styputa
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Serdeczne podzigkowania
wszystkim uczestnikom
uroczystosci pogrzebowej za udzial

we mszy Swietej i modlitwe za dusze

SP. Doktora Jozefa Wincewicza
w dniu 1 marca 2025
sklada Rodzina

W styczniu 2025 roku zmarl dlugoletni pracownik
GZOZ Krasocin
lek. Zbigniew Malysa
specjalista medycyny rodzinnej,
ogolnej, anestezjologii.

Wyrazy wspolczucia oraz stlowa wsparcia Rodzinie

skladaja Pracownicy Gminnego Zakladu Opieki

Zdrowotnej w Krasocinie

Serdeczne podzi¢gkowania Pracownikom
Swietokrzyskiego Centrum Onkologii
w Kielcach
za opieke medyczng nad
SP. Doktorem Jézefem Wincewiczem
sklada

Rodzina

Wyrazy serdecznego wspoélczucia
dr n. med. Antoanecie Urbaniak
i Stawce Urbaniak-Wasik
z powodu $mierci MEZA I TATY

dr n. med. Jarostawa Urbaniaka
skladaja Wspolpracownicy

z Niepublicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej
»GASTROLOG”

Zmarl nasz Kolega
Jozef Wincewicz
specjalista w dziedzinie

chordéb wewnetrznych

Wyrazy wspélczucia oraz stowa wsparcia Rodzinie

skladaja Kolezanki i Koledzy

ze Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej

Zmarl nasz Kolega
dr n. med. Jarostaw Urbaniak
specjalista w dziedzinie
neurochirurgii

Wyrazy wspélczucia oraz stowa wsparcia Rodzinie

skladaja Kolezanki i Koledzy

ze Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej

Wyrazy glebokiego wspolczucia
dr Januszowi Franasikowi

z powodu $Smierci
Taty
skladaja

Kolezanki i Koledzy z komisji lekarskiej ZUS

w Kielcach

Serdeczne podzickowania wszystkim,
ktorzy zegnali
dr n. med. Mari¢ Baluka-Horecka
sklada

Rodzina
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Szpital w Skarzysku-Kamiennej zatrudni lekarzy specjalistéw
w dziedzinie: anestezjologii i intensywnej terapii, choréb
wewnetrznych, potoznictwa i ginekologii oraz lekarzy na dyzury
w SOR i NiSOZ. Tel: 516-209-226 / 297

NZOZ ,MEDICA” w Staporkowie
zatrudni na atrakcyjnych warunkach:
lekarzy specjalistow z zakresu: medycyny rodzinnej,
choréb wewnetrznych lub bez specjalizacji.
Warunki pracy i ptacy do uzgodnienia.
Kontakt: tel. 798 324 758, 603 717 155, ilona.miskowiec@nzoz-medica.pl

SPZOZ w Krasocinie, powiat wtoszczowski,
zatrudni lekarza medycyny rodzinnej,
choréb wewnetrznych lub pediatre.
kontakt: tel. 41 391 70 13, gzoz.krasocin@op.pl.

Zatrudnie lekarza dentyste! ANNA-DENT Centrum Stomatologii
podejmie wspotprace z lekarzem dentystg w zakresie chirurgii
stomatologicznej. kontakt: 607 501 057

Wynajme gabinet lekarski w centrum Kielc -
ginekologia, chirurgia, radiologia. tel. 608 088 285

Sprzedam gabinet stomatologiczny w Kielcach,
ul. Planty tel. 606 131 701

Zespot ds. Lekarzy Emerytéw i Rencistow planuje wycieczke
Putawy-Koztéwka w maju 2025 r. Szczegdty na stronie SIL.

Szpital Specjalistyczny Ducha Swietego w Sandomierzu
pilnie zatrudni lekarza posiadajacego tytut specjalisty
w dziedzinie chirurgii ogélnej w Oddziale Chirurgicznym,
proponujemy dogodne formy i dobre warunki zatrudnienia
(umowa o prace lub kontrakt).

Posiadamy réwniez wolne miejsca specjalizacyjne i zachecamy
do podejmowania specjalizacji w w/w dziedzinie. Dla lekarzy
rezydentéw proponujemy dodatkowe wynagrodzenie.
Zainteresowanych lekarzy prosimy o kontakt: Sekretariat
Dyrektora tel. 15 833 06 14 email: szpital@sand.pl
Dziat Kadr tel. 15 833 05 49 email: kadry@sand.pl

Dyrektor Zespotu Opieki Zdrowotnej w Busku-Zdroju
zatrudni od zaraz Lekarza ze specjalizacja w dziedzinie
rehabilitacji medycznej do pracy w Oddziale
Rehabilitacji Ogolnoustrojowe;j.

Wspotpraca w dowolnej formie. Wymiar czasu pracy do ustalenia.

Korzystne warunki zatrudnienia.
Wiecej informacji pod nr tel.: Dziat Kadr 41 378 24 04 wew. 339

Gminny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Sobkowie
zatrudni lekarza rodzinnego, pediatre i stomatologa.

Warunki zatrudnienia i ptacowe do uzgodnienia.
Telefon do kontaktu: 669 374 408.

SZPOZ w Checinach zatrudni lekarza interniste, pediatre
lub lekarza medycyny rodzinnej do pracy w poz.
Forma i warunki zatrudnienia do uzgodnienia. Zainteresowane
osoby prosze o kontakt telefoniczny: 505 055 197

Dyrektor Wojewoddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. sw. Rafata
w Czerwonej Gorze pilnie zatrudni:

lekarzy specjalistéw choréb ptuc w Oddziale | Choréb Ptuc i Gruzlicy

lekarzy specjalistow choréb wewnetrznych w Oddziale V Choréb Wewnetrznych

lekarzy specjalistéw medycyny ratunkowej lub choréb wewnetrznych w Izbie Przyjec

lekarzy w trakcie specjalizacji z medycyny ratunkowej, choréb wewnetrznych, lub innych specjalizacji w ramach
dyzuréw na Izbie Przyjec¢ i w Oddziale V Choréb Wewnetrznych

Forma i warunki zatrudnienia do uzgodnienia. Oferujemy dostep do badan TK-24/ na dobe i konsultacji lekarzy specjalistéw.
Miejsce wykonywania pracy: WSS im. $w. Rafata w Czerwonej Gérze. Wymagane dokumenty i oSwiadczenia: oswiadczenie
0 wyrazeniu zgody na przetwarzanie danych osobowych do celéw rekrutacji oraz kopie dokumentéw potwierdzajagcych wy-
ksztatcenie i kwalifikacje. Wszelkich informacji na temat zatrudnienia udziela Kierownik Dziatu Kadr pod numerem
(41) 346 55 45 w. 230 lub 607 508 083. Miejsce sktadania dokumentéw: Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. $w. Rafata
ul. Czerwona Gora 10, 26-060 Checiny lub poczta elektroniczng na adres: k.resztak@czerwonagora.pl. (Prosimy o dotaczenie
zataczonej klauzuli informacyjnej dotyczacej rekrutacji. W przypadku braku powyzszej klauzuli nie bedziemy mogli rozpatrzy¢
Pani/Pana aplikacji, a dokumenty aplikacyjne zostang zniszczone. Dokumenty przestane w procesie rekrutacji nie podlegaja
zwrotowi, oferty otrzymane po terminie nie beda rozpatrywane, zastrzega sie mozliwos$¢ kontaktu wytacznie z wybranymi
kandydatami, kandydatki/ kandydaci spetniajacy wymogi formalne okre$lone w ogtoszeniu o zakwalifikowaniu sie do kolejnego
etapu postepowania rekrutacyjnego zostang powiadomieni telefonicznie a oferty odrzucone zostana zniszczone).
Dodatkowych informacji udziela Dziat Kadr pod numerem telefonu: (41) 346 55 45 w. 123, 230
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Ubezpieczenie utraty

dochodu dla lekarzy

Specjalna oferta ubezpieczenia
dla cztonkow lzby Lekarskiej

Ubezpieczenie utraty dochodu to zabezpieczenie dla lekarzy w razie réznych sytuacji losowych. Mozemy zapewnic
wsparcie finansowe zaréwno w przypadku czasowej niezdolnosci do pracy spowodowanej wypadkiem lub chorobag,

jakiw przypadku catkowitego trwatego inwalidztwa.

Czasowa niezdolnos¢
do wykonywania pracy lekarza

Dostepne dwa warianty:
wsparcie finansowe od 1. lub 31. dnia
zwolnienia w zaleznosci od wybranego
wariantu.

Catkowite
trwate inwalidztwo
W razie catkowitego trwatego

inwalidztwa, mozemy wyptacic Ci
swiadczenie jednorazowe.

W razie czasowej niezdolno$ci do wykonywania pracy lekarza
potwierdzonej drukiem ZUS ZLA mozemy wyptacic Ci
swiadczenie miesieczne za kazdy dzien zwolnienia poczawszy
od pierwszego badz trzydziestego pierwszego dnia niezdolnosci,
jeslijestes niezdolny do pracy co najmniej 30 dni.

Mozesz wybrad, jakie Swiadczenie miesieczne bedzie dla Ciebie
odpowiednie i pozwoli Ci utrzymac dotychczasowy poziom

zycia mimo przerwy w wykonywaniu zawodu.

Do wyboru masz trzy sumy ubezpieczenia:

5000 zt/m-c 10000 zt/m-c 15000 zt/m-c

Korzysci z ubezpieczenia

. Jesli zachorujesz, mozemy wyptacié Ci $wiadczenie
- powodem zwolnienia lekarskiego moga by¢ rézne
choroby - w tym m.in.: udar, zawat czy nowotwor.

« Ochrona obejmuje réwniez nastepstwa nieszczesliwych
wypadkow, przyczyna zwolnienia moze by¢ np. ztamanie
lub skrecenie konczyn.

« Minimum formalnosci - brak ankiety medycznej,
brak wymogu sktadania o$wiadczen o dochodach, wysokos¢
odszkodowania niezalezna od zarobkéw.

« Swiadczenia: nawet do 15 tys. zt miesiecznie
badz 180 tys. zt jednorazowo.

« Sktadka juz od 226 zt za rok ochrony.

» Brak karencji - ochrona dziata od nastepnego dnia
po ztozeniu wniosku.

» Ubezpieczenie przeznaczone dla kazdego lekarza
(niezaleznie od formy wykonywania zawodu).

@ INS Services

PZU SA jest reprezentowany przez agenta ubezpieczeniowego
INS Services. Aby zawrze¢ umowe ubezpieczenia, skontaktuj
sie z biurem INS Services w wybrany sposéb:

\/ dzwonigc pod numer: 22 494 36 50, 577 930 370, 577 930 380
lub 577 930 560 (optata zgodna z taryfa operatora),

\/ piszac na adres: biuro@ins-med.pl,

\/ za posrednictwem strony: ins-med.pl.

Zaktadem ubezpieczen jest PZU SA. Ten materiat nie jest oferta w rozumieniu
art. 66 Kodeksu cywilnego i ma charakter wytacznie informacyjny. Szczegétowe
informacje o zakresie ubezpieczenia, w tym o wytaczeniach i ograniczeniach
odpowiedzialnosci, znajdziesz w aktualnych ogélnych warunkach ubezpieczenia
PZU NNW wraz z postanowieniami dodatkowymi i odbiegajacymi od OWU

PZU NNW ustalonych uchwata nrUz/319/2020 z 9 listopada 2020 r.: dostepnych
na stronie ins-med.pl w zaktadce ,Ubezpieczenia dla lekarzy”.
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