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Uwazaj! Oszusci chca
wytudzi¢ nasze dane

Oszusci znoéw podszywajg sie pod
pracownikdw sanepidu. Tym razem,
pod pretekstem przeprowadzenia wy-
wiadu epidemiologicznego, prébujg
wytudzi¢ nasze dane osobowe. Ujaw-
nienie ich moze dla nas oznaczac, ze
bedziemy sptaca¢ cudzg pozyczke
lub kredyt!

Czytaj na stronie 6

Koronawirus atakuje
dzieci! Choruja juz tak
samo ciezko jak dorosli

Czym sie rozni ta fala pandemii od
poprzednich? Miedzy innymi tym, ze
wirus zmutowat i ciezko doswiadcza
takze dzieci. Majg gorgczke leko-
oporng, dusznosci, a nawet spadek
saturacji. Najczesciej chorujg przed-
szkolaki oraz dzieci z klas 1-3. Od po-
czatku roku do szpitala na kieleckim
Czarnowie z powodu ciezkiego prze-
biegu COVID-19 ftrafito juz 51 dzieci.
Jedno przebywato na oddziale inten-
sywnej terapii.

Czytaj na stronie 7

Jak, kogo i kiedy szczepi¢
przeciw COVID-19?

Czy kontynuowaé szczepienie
u 0s6b, ktore po podaniu pierwszej
dawki zachorowaty na COVID-197?
Co w sytuacji, gdy nie mozna podac
drugiej dawki we wiasciwym czasie.
Jak postepowaé z osobami z nad-
wrazliwoscig na substancje czynng?
Na te i inne pytania odpowiedzieli
epidemiolodzy i lekarze choréb za-
kaznych.

Czytaj na stronie 9

BIURO SWIETOKRZYSKIEJ 1ZBY LEKARSKIEJ:
al. Ks. J. Popietuszki 43, 25-155 Kielce,

tel. 41-362-13-81, www.sil.apsnet.pl,

e-mail: sekretariat@sil.apsnet.pl,

konto nr 29 1240 4416 1111 0000 4965 4095.

Dyrektor biura: mgr Anna Zysk-Litwin, pn.-pt.
w godz. 8-16, tel. 41-362-06-29.

Radca prawny: mgr Mariusz t.aba, udziela
porad prawnych dla lekarzy w zakresie

wykonywania zawodu lekarza w pn.-wt. godz.

14.15-16.00, czw. w godz. 10.45-15.15.
Biuro rzecznika odpowiedzialnosci zawodowej:
mgr Tomasz Bokwa, wt., cz. godz. 8-16,

tel. 41-368-75-67, 41-362-13-81 wew. 13.
Biuro Sadu Lekarskiego: mgr Anna Tkaczyk,

pn.-pt. godz. 8-16, tel. 41- 362-13-81 wew. 19.

Witam serdecznie

Mingl rok od czasu pojawienia sig
wirusa SARS-Col~2 na terenie Pol-
ski. Kazdy z nas doswiadczyt skutkéw
pandemii, czy to chorujgc, czy to leczgc
innych. Niestety nie wszystkim udalo sig
pokonac chorobe. Czas pokazuje z jak
cigZkim zadaniem przyszto si¢ zmierzyc.
Mamy 2021 rok i nadal pandemia ab-
sorbuje wszystkie sily systemu zdrowia.
Bezlitosnie obnazyla wszystkie jego bra-

ki i wieloletnie zaniedbania. Obecnie

probugje si¢ uzupelnic braki personelu le-
karzami zza wschodniej granicy. W skali kraju nie zblizylismy si¢ jednak nawet do
100 takich medykdw. Pozwolg sobie przypomniec, iz wedlug luZnych wyliczeii na
dzien dzisiejszy potrzebujemy 60 000 lekarzy roznych specjalnosci. Ta liczba nie
urosta nagle. Byly minister zdrowia Konstanty Radziwitl niedawno jeszcze twier-
dzil, Ze jest Nas wystarczajqgca ilos¢. Teraz jako wojewoda probuje ,,wyczarowac”
lekarzy do pracy na pierwszej linii. Od wielu, wielu lat prosimy o pochylenie si¢
nad opiekq zdrowotng. Nie chodzi o dziatanie z potrzeby chwili, ale o rozwigza-
nia, ktore zabezpieczq polskie spoleczeristwo na lata. Wykonywanie zawodu leka-
rza jest bardzo trudne i odpowiedzialne. Od politykdw oczekujemy realnej pomocy
i wspdtpracy dla dobra wszystkich.

Najprawdopodobniej, ze wzgledu na sytuacje w kraju, Okregowy Zjazd odbe-
dzie si¢ w takiej samej formule jak w roku ubieglym. Obecne przepisy uniemozli-
wiajq zebranie tak duzej grupy w jednym czasie. Szczegdtowe informacje zostang
do Delegatow dostarczone pocztq.

Zblizajq sie Swieta Wielkanocne. Prosze przyjac Zyczenia Zdrowia i mimo
wszystko Radosci w tych dziwnych czasach.

Pawet Barucha
Prezes Okregowej Rady Lekarskiej
Swigtokrzyskiej Izby Lekarskiej
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WYDARZENIA

|,,Je§li epidemia nie zwolni,
hedziemy drugq Lombardlq”

Dramatyczna sytuacja robi sie

w swietokrzyskich szpitalach. Dyrektor
do spraw lecznictwa najwiekszej
placowki medycznej w wojewodztwie

szybko wyhamowac pandemii, bedziemy
drugq Lombardia. Zapadta decyzja

0 uruchomieniu tymczasowego

szpitala w Targach Kielce.

- Nasz Szpitalny Oddziat Ratunkowy
peka w szwach. Oddziat zakazny, w kto-
rym leczymy osoby chore na COVID-19,
jest zapelniony. Dermatologia, ktorg
przeksztatciliSsmy w oddzial covidowy,
zapelnita sie w ciaggu dwoch dni - mowi
dr Krzysztof Bidas, zastepca dyrektora
do spraw lecznictwa Wojewodzkiego
Szpitala Zespolonego w Kielcach.

Wiceszef najwiekszej lecznicy w woje-
wodztwie Swietokrzyskim nie ukrywa, ze
sytuacja robi sie coraz bardziej drama-
tyczna.

- Jesli w krotkim czasie nie uda nam
sie  wyhamowa¢ pandemii, bedziemy
drugg Lombardig. Sceny, ktére widzieli-
Smy rok temu w telewizyjnych relacjach z
pétnocnych Wioch, bedziemy widzie¢ na
wiasne oczy. O tym, jak bardzo powaz-
na jest sytuacja, niech swiadczy fakt, ze
rusza szpital tymczasowy - mowi doktor
Bidas. (Dostownie kilka godzin po naszej
rozmowie z dr. Bidasem minister zdrowia
ogtosit dodatkowe restrykcje dla catego
kraju, zapowiadajgc jednoczesnie, ze je-
$li nie przyniosg one rezultatu, czeka nas
twardy lockdown).

SZPITAL JEST ALE

BRAKUJE PERSONELU

We wtorek, 16 marca, wojewoda $wie-
tokrzyski Zbigniew Koniusz zapowiedziat
uruchomienie szpitala tymczasowego
w Kielcach oraz zwigkszenie liczby tozek
dla pacjentéw covidowych przez utworze-
nie ich w szpitalu w Pinczowie i MSWIA
w Kielcach.

— Oceniamy na biezgco sytuacje zwig-
zang z zagrozeniem epidemicznym w wo-
jewddztwie. Mamy w tej chwili 909 t6zek
zajetych przez pacjentéw covidowych na

1167 dostepnych. Lézek respiratorowych
mamy 121, z czego zajetych jest 93,
czyli dostepnych jest okoto 20 procent.
Postawione pytanie brzmi: czy jest to wy-
starczajgcy potencjat? Jezeli przyjmiemy
dzisiejsze dane, czyli 373 nowe przypadki
zachorowan w regionie, i przytozymy to
do tygodniowej estymaciji, wszystko wska-
zuje na to, ze bedziemy mie¢ do czynienia
z dalszymi wzrostami. Przyszly tydzien
przewidywany jest takze w prognozach
rzgdowych jako okres wzrostu zachoro-
wan w catej Polsce — mowit wojewoda.

Dzien pozniej (17 marca) w naszym re-
gionie odnotowano juz ponad pét tysigca
nowych zakazen koronawirusem, liczba
zajetych t6zek przez pacjentow z CO-
VID-19 zwigkszyta si¢ do 993, a liczba
respiratorow zajetych przez pacjentow
z COVID-19 do 933.

PROBLEM Z PERSONELEM

Bartosz Stemplewski, dyrektor Woje-
wodzkiego Szpitala Zespolonego w Kiel-
cach, ktéry bedzie zawiadywat szpitalem
tymczasowym, nie ukrywa, ze skompleto-
wanie personelu dla tej placowki bedzie
ogromnym wyzwaniem. Jak poinformo-
wal, jesienig przeprowadzona zostata re-
krutacja do szpitala tymczasowego, ale
wiele osob, kiore woéwczas sie zgtosity,
podjeto juz prace w innych miejscach,
miedzy innymi w szpitalu tymczasowym
w Warszawie.

Szpital tymczasowy ma by¢ otworzony
26 marca w zakresie tzw. dwéch modu-
tow. Kazdy z nich to 28 t6zek. Do obstugi
potrzeba co najmniej 10 lekarzy i 40 pie-
legniarek.

- Na pewno na targach bedzie 50 t6-
zek dla pacjentow z COVID-19. Powinno

N B

znalez¢ sie tam takze szes$¢ tézek respi-
ratorowych, ale czy one faktycznie bedg,
zalezy od tego, czy uda nam sie znalez¢
anestezjologow i pielegniarki anestezjolo-
giczne - méwi dr Krzysztof Bidas, wice-
dyrektor szpitala na kieleckim Czarnowie.

1600 LtOZEK COVIDOWYCH

Jak poinformowat wojewoda Swie-
tokrzyski, dzieki podjetym dziataniom
mieszkancy naszego regionu majg miec
zapewniong co najmniej takg sama liczbe
tozek covidowych jak podczas jesiennej
fali pandemii.

- Jezeli przyjmiemy, ze wszystkie te
miejsca dla chorych bedg dostepne,
to zabezpieczymy potencjat 16zkowy
z jesiennej, drugiej fali pandemii, czyli be-
dziemy mie¢ w dyspozycji przeszto 1600
miejsc — poinformowat wojewoda.

LUDZIE UMIERAJA

NIE TYLKO NA COVID

Niestety, wraz z kolejng falg pandemii
na dalszy plan schodzg problemy pacjen-
téw z innymi schorzeniami.

- Ludzie umieraja nie tylko na COVID.
Wcigz mamy do czynienia z zawatami,
udarami moézgu czy innymi chorobami,
ktére zagrazajg zyciu — przypomina Pa-
wet Barucha, prezes Okregowej Rady Le-
karskiej Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej.

Niestety, szpitale znéw sg paralizo-
wane przez gwattowny wzrost liczby
chorych, zakazonych SARS-CoV-2. Na
poczatku marca minister zdrowia zalecit
wstrzymanie zabiegéw planowych w ca-
tym kraju, co dodatkowo pogorszyto sytu-
acje osob, wymagajgcych specjalistycz-
nego leczenia szpitalnego.

IAP/
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WYDARZENIA

|Prowadzq profilaktyke
— na przekor pandemii!

Mimo pandemii
Swietokrzyskie
Centrum Onkologii nie
zawiesito programow
profilaktycznych.

Pandemia nie jest przeszkoda w do-
stepie do profilaktyki onkologicznej —
przekonuja specjalisci ze Swietokrzy-
skiego Centrum Onkologii.

Przez caly czas po $wigtokrzyskich gmi-
nach podrézujg mobilne pracownie diagno-
styczne Swietokrzyskiego Centrum Onkologii
— cytomammobus (mammografia i cytologia)
oraz cytobus — mobilny gabinet potoznej. Ak-
tualna trasa mobilnych pracowni jest publiko-
wana na stronie internetowej SCO.

Jak zapewnia dr n.med. Leszek Smo-
rag, ginekolog onkolog, kierownik Zaktadu
Profilaktyki Onkologicznej Swietokrzyskiego
Centrum Onkologii, diagnostyka zaréwno
w punktach mobilnych jak i stacjonarnych
SCO jest catkowicie bezpieczna: - Personel
Swietokrzyskiego Centrum Onkologii zostat
zaszczepiony przeciwko COVID-19, prze-
strzega wszystkich zalecen przeciwepide-
micznych, jest wyposazony w srodki ochrony
indywidualnej, maseczki, ptyn do dezynfekcji,
po kazdym badaniu sprzet jest dezynfekowa-
ny. Pacjentki sg umawiane na konkretng go-
dzine, aby nie musiaty czeka¢ w kolejce.

- Nie zwlekajmy z profilaktykg i nie odkfa-
dajmy badan na pdzniej, bo rak nie poczeka
na koniec pandemii. Badania profilaktyczne to
nasza polisa na zycie — przekonuje profesor
Stanistaw Gézdz, dyrektor Swietokrzyskiego
Centrum Onkologii.

JAKIE BADANIA?

Swietokrzyskie Centrum Onkologii wyko-
nuje w ramach programow profilaktyki nowo-
tworéw bezptatne badania:

- cytologia konwencjonalna i na podtozu
ptynnym - dla kobiet w wieku 25-59 lat — w
ramach Populacyjnego Programu Profilakty-
ki i Wezesnego Wykrywania Raka Szyjki Ma-
cicy. Badanie nalezy powtarza¢ co trzy lata.
Badanie mozna wykona¢ w cytomammobu-
sie, cytobusie i w Poradni Ginekologicznej
SCO. Rejestracja na badanie: 609 99 00 33

- mammografia - dla kobiet w wieku 50-
69 lat — w ramach Populacyjnego Programu
Woeczesnego Wykrywania Raka Piersi. Bada-
nie nalezy wykonywac co dwa lata. Badanie
mozna wykonaé w cytomammobusie SCO
oraz stacjonarnie w Swietokrzyskim Cen-
trum Onkologii w Kielcach. Rejestracja na
badanie: 607 77 88 88

- nasofiberoskopia - dla 0séb w wieku 40-
65 lat, palgcych papierosy, naduzywajacych
alkoholu, z ryzykiem infekcji wirusem HPV lub
majgcych jeden z objawow alarmowych (bol
gardta, pieczenie jezyka, przewlekta chrypa,
guz na szyi, niegojace sie owrzodzenie jamy
ustnej, jednostronna niedroznos¢ lub krwa-
wienie z nosa, problemy z przetykaniem) —w
ramach Programu Profilaktyki Nowotwordw
Gtowy i Szyi ,Twdj swiadomy wybor”. Pro-
gram jest przeznaczony dla mieszkancow
wojewodztw: $wietokrzyskiego, mazowiec-
kiego, podkarpackiego i lubelskiego. Reje-
stracja na badanie: 41 36 74 653

- niskodawkowa tomografia komputero-
wa ptuc — dla os6b pomiedzy 50-74 rokiem
zycia, palgcych papierosy obecnie lub w
przesziosci - w ramach Programu Profilak-
tyki Raka Ptuca. Program jest przeznaczony
dla mieszkancow wojewodztw: Swigtokrzy-
skiego, matopolskiego i podkarpackiego.
Rejestracja na badanie: 885 77 99 88

- kolonoskopia — w ramach Programu Ba-
dan Przesiewowych Raka Jelita Grubego —
dla os6b pomiedzy 50-65 rokiem zycia, bez
objawow raka jelita grubego. Wiecej informa-
cji pod nr tel. 41 36-74-370.

Na badania w ramach programow profilak-

tycznych nie jest wymagane skierowanie.

UDANA BIALA SOBOTA

Z PROFILAKTYKA

O tym, ze jest spoteczne zapotrzebowa-
nie na profilaktyke onkologiczng, $wiadczy
frekwencja podczas biatej soboty, 20 marca,
w SCO. W ramach akgji ,Przywitaj wiosne z
mammografig i profilaktykg” wykonano pra-
wie 80 badan (39 mammografii i 39 cytolo-
gii). Na bezptatng diagnostyke profilaktyczng
przyjechaly do SCO panie z catego woje-
wodztwa Swietokrzyskiego, m.in. z Ostrowca
Sw., Buska-Zdroju, Starachowic, Jedrzejowa,
Staszowa, Stupi Koneckiej, przekonane, ze
warto zaczg¢ wiosenne porzadki od swojego
zdrowia. Mimo ze chetnych na badania nie
brakowato, na korytarzach byto luzno i bez-
piecznie pod wzgledem epidemiologicznym
— warto byto telefonicznie zarejestrowac sie
na konkretng godzine. - Jesli tylko sytuacja
epidemiologiczna pozwoli, bedziemy starali
sie organizowac przynajmniej raz w miesigcu
biatg sobote - zapewnia dr Leszek Smorag.

NOWOTWORY NIE SPIA

Jak informuje dr Leszek Smorgg — kierow-
nik Zaktadu Profilaktyki Onkologicznej SCO,
w wojewddztwie Swigtokrzyskim na nowotwo-
ry ztosliwe zachorowato w 2018 r. 6 239 os6b
(w2017 r. — 6 034), a 3 208 os6b zmarto (w
2017r. — 3 141). Najczesciej wykrywanymi u
Swietokrzyskich kobiet nowotworami byty: rak
piersi, nowotwory ztosliwe skory (bez czernia-
ka), rak oskrzela i ptuca, rak trzonu macicy,
rak jelita grubego. U mezczyzn dominowaly:
rak gruczotu krokowego, rak oskrzela i ptuca,
nowotwory zto$liwe skéry (bez czerniaka),
rak pecherza moczowego, rak jelita grubego.
Najczestsza przyczyng zgondw wsrdd kobiet
byly: rak oskrzeli i ptuca, rak piersi, rak jelita
grubego. Mezczyzni umierali najczesciej z
powodu raka oskrzela i ptuca, raka gruczotu
krokowego, raka jelita grubego.

NnBo/

Rodzinie

sktada

Szczere wyrazy gtebokiego wspotczucia i zalu
oraz stowa wsparcia i otuchy

w trudnych chwilach po $mierci

Pana dr. Rajmunda Widulinskiego
specjalisty w dziedzinie ginekologii

Swietokrzyska Izba Lekarska

Szczere wyrazy gtebokiego wspotczucia i zalu
oraz stowa wsparcia i otuchy

w trudnych chwilach po $mierci

Pani dr Zofii Wypiorkiewicz
specjalisty w dziedzinie chorob wewnetrznych

Swietokrzyska Izba Lekarska

Rodzinie

sktada
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WYDARZENIA

Rozbudowa Swietokrzyskiego

— Kolejne inwestycje sprawia, ze ta
placéwka moze sie stac¢ jedng z najlep-
szych w Polsce. Powiat Kielecki jako
organ prowadzacy bedzie dokiadat
wszelkich staran, aby kobiety wybiera-
ty nasz szpital - mowi starosta kielecki
Mirostaw Gebski.

W lecznicy przy ul. Prostej planowana
jest nadbudowa budynku, w ktérym znaj-
dujg sie obecnie pomieszczenia nowej
apteki. Majg sie pojawic trzy dodatkowe
kondygnacje, z czego dwa pietra prze-
znaczone wytgcznie dla pacjentow.

— Bedg tam zlokalizowane sale cho-
rych, chcemy aby wszystkie byty jedno-
osobowe, z petnymi weztami sanitarny-
mi. Znajdg sie tam oddziat potozniczy
oraz oddziat perinatologii. Poszerzeniu
ulegnie réwniez sala pooperacyjna dla
kobiet po cieciach cesarskich. Poniewaz
porodéw mamy rokrocznie znacznie wie-
cej, analogicznie wzrasta réwniez liczba
cie¢ cesarskich, wiec siedmioosobowa
sala pooperacyjna jest niewystarczajgca.

Nalezy jg powigkszy¢ — informuje dyrek-
tor szpitala Rafat Szpak.

BEDZIE LADOWISKO

DLA HELIKOPTEROW LPR

Trzecia kondygnacja ma by¢ ad-
ministracyjno-techniczna, z duzg salg
konferencyjng i salg szkolen, z ktorej
mogliby korzysta¢ m.in. studenci Uniwer-
sytetu Jana Kochanowskiego, zdobywa-
jacy w szpitalu wiedze praktyczng. Na
dachu budynku planowane jest Igdowisko
dla $migtowcow Lotniczego Pogotowia
Ratunkowego. Na realizacje tego duzego
przedsigwziecia szpital chce pozyskac
dofinansowanie z Regionalnego Progra-
mu Operacyjnego.

— Przygotowujemy sie do nowego
okresu programowania RPO 2021-2027.
Chcemy by¢ przygotowani na moment,
kiedy pojawig sie realne pienigdze z Unii
Europejskiej w konkursach ogtoszonych
przez Urzad Marszatkowski — méwi dy-
rektor szpitala. Szacowany koszt tej in-
westycji to 15 min zt.

Centrum Matki i Noworodka

Dodatkowe trzy kondygnacije,

a w nich oddziaty potozniczy

| perinatologii. Do tego duza sala
konferencyjna i sala szkoleniowa
— Swietokrzyskie Centrum

Matki i Noworodka — Szpital
Specjalistyczny w Kielcach
przygotowuje sie do kolejnej
waznej inwestycji. Ma by¢ nawet
Iadowisko dla helikopterow.

INFORMATYZACJA

W TRAKCIE REALIZACJI

Szpital, poza przygotowywaniem sie
do kolejnych waznych inwestycji, na bie-
zgco realizuje inne prace, ktérych celem
jest usprawnienie funkcjonowania leczni-
cy. Wsrdd nich jest projekt ,Informatyza-
cja Placowek Medycznych Wojewddztwa
Swietokrzyskiego”.

— Dzigki temu przedsiewzieciu doku-
mentacja medyczna bedzie dostepna
w sposob cyfrowy, a to oznacza, ze czesé
Lpapierowg” bedziemy mieli po prostu
za sobg. Znacznie przyspieszy to obieg
informacji oraz dostep do wynikéw ba-
dan, a w konsekwencji przetozy sie na
jakos¢ i szybkos¢ diagnozowania i lecze-
nia — przyznaje cztonek Zarzgdu Powiatu
w Kielcach Stefan Bak.

W ramach InPlaMed-u rozbudowywa-
na jest m.in. serwerownia, ktéra rozpro-
wadza sygnat po catej lecznicy.

Zrédfo:
powiat.kielce.pl

Powstanie Oddzial Swietokrzyski
Polskiego Towarzystwa Alergologicznego

W Kielcach powstanie Swietokrzy-
ski Oddziat Polskiego Towarzystwa
Alergologicznego. Zarzad Gtéwny PTA
podjat uchwate w tej sprawie 12 marca.

W mys| zapisow dokumentu, siedzibg
oddziatu bedzie Chmielnik, za$ zasiegiem
dziatania obejmie obszar catego naszego

wojewddztwa. Tym samym Swietokrzyskie
zostanie wytgczone z Oddziatu Slgskiego.
Zarzad gtéwny upowaznit Biuro PTA
do organizacji pierwszego zgromadzenia
Oddziatu Swietokrzyskiego, podczas kté-
rego zostang wybrane jego wiadze.
- Serdecznie zapraszam wszystkich

alergologdw, a takze lekarzy innych spe-
cjalnosci zainteresowanych alergologig
do przystgpienia do Swietokrzyskiego
Oddziatu Terenowego PTA. Mozna to
zrobi¢ poprzez strone www.pta.med.pl
- mowi Oskar Solarski, konsultant woje-
wodzki w dziedzinie alergologii.
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|Oszuéci podszywaja sie
pod pracownikow sanepidu

Tym razem probuja
wyfudzi¢ nasze dane
osobowe. Nie dajmy
sie oszukac!

Oszusci znow podszywaja sie pod
pracownikéw sanepidu. Tym razem pod
pretekstem przeprowadzenia wywiadu
epidemiologicznego prébujg wyludzi¢
nasze dane osobowe.

W pazdzierniku przestrzegaliSmy na ta-
mach ,Eskulapa Swietokrzyskiego” przed
odpisywaniem na wiadomosci rozsytane
przez oszustoéw podszywajgcych sie pod
sanepid. Chodzito o SMS-y o tresci: In-
spekcja Sanitarna: Prosze o natychmia-
stowy kontakt telefoniczny pod nr 57...
w sprawie dodatniego wyniku COVID-19.
W przypadku braku kontaktu sprawa zo-
stanie skierowana na POLICJE.

Podany w wiadomosci numer jest tzw.
numerem premium. Oznacza to, ze za po-
taczenie z takim numerem otrzymamy bar-
dzo wysoki rachunek telefoniczny. Moze to
by¢ nawet kilkadziesiat ztotych za minute.

Ostatnio oszusci wymyslili nowy spo-
sOb, jeszcze grozniejszy dla nas. Dzwonig
i pod pretekstem zbierania wywiadu epi-
demiologicznego probujg uzyskaé nasze
dane osobowe. Przekazanie takich infor-
macji jak miejsce zamieszkania, numer
PESEL i numer dowodu tozsamosci moze
sie dla nas bardzo Zle skonczyc¢. Posiada-
jac takie informacje oszusci moga na przy-
klad zaciggng¢ przez internet kredyt lub
pozyczke na nasze nazwisko. To moze sie

skonczyC utratg znacznie wyzszej kwoty
niz kilkadziesigt ztotych za minute potgcze-
nia z numerem premium.

Glos w sprawie zajgt Gtowny Inspektor
Sanitarny:

- Gfowny Inspektor Sanitarny informu-
je, ze Panstwowa Inspekcja Sanitarna
przeprowadza wywiady epidemiologiczne
z obywatelami w celu prowadzenia dziatan
przeciwepidemicznych.

Pracownicy Paristwowej Inspekcji Sani-
tarnej wywiady epidemiologiczne przepro-
wadzajg z osobami, ktérych dane zawarte
sg w systemach teleinformatycznych, wy-
korzystywanych zgodnie z przepisami pra-
wa w pracy Inspekcji.

Sytuacje, w ktérych anonimowe osoby
dzwonig do obywateli i proszg o podanie

danych osobowych w celu np.: uméwienia
osoby na test, sg probg wytudzenia tych
danych.

Gtowny Inspektor Sanitarny ostrzega,
ze osobom anonimowym, ktére proszg
0 podanie danych osobowych, a nie o ich
potwierdzenie, nie nalezy takich informacji
udzielac.

Pracownik Panstwowej Inspekcji Sa-
nitarnej, podczas wykonywania dziatan
zwigzanych z wywiadem epidemiologicz-
nym, zobowigzany jest do podania swo-
Jjego imienia i nazwiska, poinformowania,
ktérq stacje sanitarno-epidemiologiczng
reprezentuje oraz wskazania celu kontak-
tu - czytamy w komunikacie Gtéwnego In-
spektora Sanitarnego.

Diuzsze uprawnienia inspektora ochrony
radiologicznej w zwigzku z trwajacq epidemia

Gtéwny Inspektor Sanitarny wydat ko-
munikat w sprawie wydtuzenia uprawnien
inspektora ochrony radiologicznej w zwiaz-
ku z epidemia koronawirusa SARS-CoV-2.

26 stycznia 2021 r. weszta w zycie ustawa
z dnia 21 stycznia 2021 r. 0 zmianie ustawy
0 szczegolnych rozwigzaniach zwigzanych
z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwal-
czaniem COVID-19, innych chordb zakaznych
oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych
oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. poz. 159),

wprowadzajgca zmiany m.in. w ustawie z dnia
2 marca 2020 r. 0 szczegdlnych rozwigzaniach
zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziata-
niem i zwalczaniem COVID-19, innych choréb
zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kry-
zysowych (Dz. U. z poz. 374 z pdzn. zm.).

W wyniku powyzszych zmian zostat prze-
dtuzony okres obowigzywania uprawnien in-
spektora ochrony radiologicznej, nadanych
m.in. przez Gtéwnego Inspektora Sanitarne-
go. Zgodnie z art. 15 pkt 1 ustawy z dnia 2

marca 2020 r.:

* w okresie obowigzywania stanu zagroze-
nia epidemicznego — a wigc od dnia 14 marca
2020 r. do dnia 20 marca 2020 r.

albo

» w okresie obowigzywania stanu epidemii
—a wiec od dnia 20 marca 2020 .

albo

 w okresie 30 dni nastepujgcych po odwo-
taniu ww. stanéw, zostaje przedtuzony o kolej-
ne 18 miesigcy.
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|KoronaW|rus atakuje dzieci!
Choruja tak samo jak dorosli

Dotychczas dzieci,
ktore zetknety sie

z SARS-CoV-2,
przechodzity infekcje
bezobjawowo albo
skapoobjawowo.
Teraz podobnie jak
dorosli: maja wysoka
goraczke, dusznosci,
obnizong saturacje
— alarmujg lekarze
rodzinni i pediatrzy.

Czym sie rézni ta fala pandemii od
poprzednich? Miedzy innymi tym, ze wi-
rus zmutowat i ciezko doswiadcza takze
dzieci. Majg goraczke lekooporna, dusz-
nosci, a nawet spadek saturacji. Najcze-
Sciej choruja przedszkolaki oraz dzieci
z klas 1-3. Od poczatku roku do szpitala
na kieleckim Czarnowie z powodu ciez-
kiego przebiegu COVID-19 trafito juz 51
dzieci. Jedno trzeba byto podda¢ respi-
ratoterapii.

Sebastian Kedzierski, konsultant woje-
wodzki w dziedzinie medycyny rodzinnej,
z niepokojem patrzy w przysztos¢.

- Do tej pory dzieci nie chorowaty na
COVID-19 albo przechodzity go skgpo-
objawowo. Zwykle konczyto si¢ na dolegli-
wosciach brzusznych: biegunka lub bdle
brzucha. Obecnie dzieci majg takie same
objawy jak dorosli: wysokg gorgczke, in-
tensywny kaszel, sg bardzo ostabione, $pig
po kilka godzin w ciggu dnia, nie chcg jesc,
u niektdrych spada saturacja - informuje Se-
bastian Kedzierski.

O WIELE BARDZIEJ ZJADLIWY

Nasz rozméwca nie ma ztudzen, ze fale
pandemii, przez ktérg teraz przechodzimy,
wywotat nowy wirus.

- Nie wiem, czy to jest wariant brytyjski
czy jaki$ inny, ale z pewnosciag mamy do
czynienia z nowg mutacjg - stwierdza i uza-
sadnia: - W ubiegtym roku zdarzaty sie ro-
dziny, gdzie niektérym jej cztonkom udawato
sie nie zarazi¢, mimo ze kto$ z domownikéw
przechodzit COVID-19. Teraz takich sytuacii
nie ma w ogole. Jednego dnia zgtasza sie

do nas np. ojciec, a juz nastepnego choruje
cata rodzina.

TYLE SAMO CHORYCH

DZIECI CO DOROSLYCH

Doktor Kedzierski dostrzega jeszcze jed-
ng, bardzo niepokojgca tendencje.

- W ubiegtym roku na stu dorostych
pacjentow z COVID-19 przypadato jedno
dziecko (chorzy petnoobjawowi - przypis
red). Teraz mamy tyle samo dzieci co doro-
stych - moéwi doktor Kedzierski. - Poczgtek
infekcji moze by¢ mylgcy, bo pierwsze obja-
wy s3 identyczne jak w przypadku typowe-
go przezigbienia. Dopiero pozniej zaczyna
sie gorgczka - nawet 40-stopniowa, kaszel,
dusznosci, dzieci nie chca sie bawic, jes¢,
$pig po kilka godzin dziennie, sg bardzo
ostabione. Wszystko to samo, co obserwu-
jemy u dorostych - méwi dr Kedzierski.

SZKOLA ZRODLEM ZAKAZEN

Konsultant wojewodzki zrodia zakazen
upatruje w szkotach i przedszkolach.

- Najczesciej diagnozujemy COVID-19
u dzieci w wieku przedszkolnym. Z tego co
stysze od kolezanek i kolegow, pracujgcych
w POZ, wszedzie jest podobnie. Chorujg
gtéwnie przedszkolaki i uczniowie klas 1-3,
co pozwala wnioskowac, ze niestety pla-
cowki oswiatowe sg miejscem, w ktorym
najczesciej dochodzi do transmisji. Jedyng
dobrg informacjg w tym wszystkim jest ta,
ze na razie nie stwierdzitem ani jednego po-
wtérnego zakazenia COVID-19 u dziecka.
Od kolegow styszatem, ze mieli dorostych,
ktérzy w ubiegtym roku byli dodatni i zacho-
rowali ponownie, ale tez byly to sporadycz-

ne przypadki - informuje Kedzierski.

W SZPITALIKU TEZ

CORAZ WIECEJ CHORYCH

- Obecnie hospitalizujemy szescioro
dzieci z COVID-19, ale od poczatku roku
mieliSmy juz 51 takich os6b na oddziale -
11 w styczniu, 23 w lutym, a w marcu juz
17 (wypowiedz z 19 marca). Ewidentnie
wida¢ zwiekszajaca sie liczbe dzieci z ciez-
kim przebiegiem choroby: ze spadkiem sa-
turacji oraz oporng na leczenie gorgczka,
nasilonymi zmianami zapalnymi w obrazie
TK ptuc - informuje Barbara Szczepanska,
zastepca kierownika | Kliniki Pediatrii Swie-
tokrzyskiego Centrum Pediatrii w Kielcach.

Czes¢ matych pacjentéw poddawana byta
tlenoterapii, tréjce ordynowano Remdesivir,
dwojgu podawano osocze, jedno przebywato
w Oddziale Intensywnej Opieki Medyczne;.
Szczesliwie w tym roku specjalisci ze Swie-
tokrzyskiego Centrum Pediatrii odnotowal
tylko trzy przypadki PIMS - Wielouktadowe-
go Zespotu Zapalnego u dzieci po przecho-
rowaniu COVID-19 (20 od listopada 2020 do
potowy lutego 2021). Najmtodsze dziecko
hospitalizowane z powodu COVID-19 w Po-
doddziale Infekcyjno-Neurologicznym SCP
to noworodek (lekki przypadek). Najmtodsze
dziecko z cigzkim przebiegiem miato zaled-
wie dziewie¢ miesiecy.

Gdy oddawaliSmy gazete do druku,
wszystkie miejsca covidowe w SCP byly juz
zajete, a Ministerstwo Zdrowia podato, ze za
80% zakazen w Polsce odpowiedzialny jest
brytyjski wariant koronawirusa.
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|Psychika dzieci i miodziezy
cierpi z powodu pandemii

Zdalna nauka, izolacja
| strach przed chorobg
wywierajq pietno na
psychice dzieci

| mfodziezy. Rzad
zapowiedziat reforme
psychiatrii i dodatkowe
pienigdze. Pandemia
jednak nie sprzyja
realizacji tych celow.

Po medialnej burzy rzad zdecydowat
przeznaczy¢ 220 min zt na psychiatrie
dzieci i mlodziezy.

Pienigdze miaty by¢ przeznaczone na:

- poprawe infrastruktury, w tym remon-
ty i unowoczesnienie istniejgcych placo-
wek - na ten cel zaplanowano 120 min;

- uruchomienie catodobowej bezptatnej
infolinii, czatu internetowego oraz e-mail;

- zwiekszenie dostepnosci Swiadczen
i przeprowadzenie szkolen;

- uruchomienie programu profilaktyki
uzaleznien cyfrowych.

Minister Niedzielski zapowiedziat takze
rewizje stawek za swiadczenia.

Plan reformy zaktadat takze otwarcie
300 placowek opieki Srodowiskowej w cig-
gu roku.

Polska psychiatria z niecierpliwoscig
czeka na realizacje tych zapowiedzi. Pan-
demia temu nie sprzyja. Za to wywiera
coraz wieksze pietno na najmtodszych
Polakach.

NAJBARDZIEJ CIERPIA DZIECI

Naukowcy nie majg watpliwosci, ze
skutki pandemii bedg szczegdlnie dotkli-
we w sferze zdrowia psychicznego dzieci
i mtodziezy.

- Chociaz sg oni mniej narazeni na cigz-
ka fizyczng manifestacje tej choroby (...),
psychologiczne i edukacyjne skutki pan-
demii mogg by¢ u nich bardzo powazne
a niektorych przypadkach moze to trwac
znacznie dituzej niz sama pandemia - czy-
tamy w stanowisku zespotu ds. COVID-19
przy prezesie Polskiej Akademii Nauk.

Dokument, ktéry opublikowany zostat
na stronach Polskiej Akademii Nauk pod
koniec stycznia, stwierdza, ze czynnikiem

majgcym najbardziej negatywny wptyw na
dzieci jest domowa izolacja.

- Badania pokazujg, ze szczegolnie
negatywny wptyw na psychologiczng kon-
dycje os6b mtodych ma przymusowe za-
mkniecie w domu, ktére nie tylko skazuje
je na czesciowg bezczynnosc i izolacje od
réwiesnikow, ale czesto pozbawia tak po-
trzebnej w wieku rozwojowym prywatno-
$ci i intymnosci - czytamy w dokumencie.

CORAZ WIECEJ DZIECI

POTRZEBUJE POMOCY!

Cytowane wyzej stwierdzenia majg nie-
stety odzwierciedlenie w rzeczywistosci.
W Polsce od lat dziata specjalny telefon
zaufania dla dzieci i mtodziezy - 116 111.
Grupa pedagogéw i psychologéw dyzuruje
przy nim codziennie. ZapytaliSmy, co sie
zmienito w ich pracy w ciggu minionego
roku. - Odkad zaczeta sie pandemia, od-
bieramy o wiele wiecej telefonéw - ustysze-
lismy od kobiety petnigcej dyzur przy linii
alarmowej. - Staramy sie zapewnia¢ moz-
liwie najwiekszg anonimowos$¢ osobom
zwracajgcym sie do nas o pomoc, dlatego
nie chciatabym sie zagtebia¢ w szczegoty
i méwi¢, z jakimi problemami dzwonig, ale
tych problemoéw jest znacznie wiecej - po-
wiedziata.

PANDEMIA WZNIECA PRZEMOC

Jednym z czynnikéw, najsilniej wywie-
rajgcych pietno na dzieciecej psychice,
jest doswiadczenie przemocy, a tej tez
jest coraz wiece;.

- Pandemia sprawita, ze mamy do czy-
nienia z nasileniem zachowan przemoco-
wych. Zwlaszcza w rodzinach, w ktérych
kiedys juz one wystepowaty - méwi Mat-
gorzata Sadowska, interwent kryzysowy,
pedagog, pracownik Centrum Interwencji
Kryzysowej Caritas Diecezji Kieleckiej.

- Jesli w ktérym$ domu przed pan-
demig tlito sie jakie$ ognisko agresiji, to
pandemia zadziatata jak dolanie oliwy
do ognia. Pojawity sie nowe problemy
rodzinne, ktére wptywajg bardzo mocno
zaréwno na dorostych, jak i dzieci. Nowa
sytuacja, izolacja, wiele 0soéb traci prace.
Ludzie nie potrafig sobie z tym poradzi¢
- stwierdza nasza rozméwczyni i podkre-
Sla, ze dzieci przezywajg takie sytuacje
szczegodlnie mocno.

- Kazde dziecko, ktére jest swiadkiem
przemocy, jednoczesnie staje sie jej ofia-
rg. Czesto rodzice, z ktérymi rozmawiam,
moéwig ,dzieci nic nie widzialy, nie stysza-
ty”. Zwykle tak si¢ tylko rodzicom wydaje.
Poza tym trzeba pamieta¢, ze dzieci majg

,5z0sty zmyst”. Doskonale czujg atmosfe-
re rodzinng, zdajg sobie sprawe, ze co$
jest nie tak i wyjgtkowo mocno to przezy-
wajg. Zniwo ztej atmosfery w domu dziec-
ko bedzie zbierato przez dtugie lata. Moze
sie to skonczy¢ bardzo duzymi deficytami:
w funkcjonowaniu spotecznym, rozwoju
emocjonalnym, az do wchodzenia w sche-
mat funkcjonowania swoich rodzicow -
uwaza Matgorzata Sadowska, interwent
kryzysowy, pedagog, pracownik Centrum
Interwencji Kryzysowej w Kielcach.

LICZBA HOSPITALIZACJI

TAKA SAMA, ALE...

- Liczba hospitalizacji dzieci i mtodziezy
w czasie pandemii nie zwiekszyta sie, ale
mtodzi pacjenci trafiajg do nas z innymi
problemami - méwi Beata Matulinska, dy-
rektor Swietokrzyskiego Centrum Psychia-
trii w Morawicy. - Izolacja zle wptywa na
stan psychiczny dzieci. Mnéstwo ludzi do
mnie dzwoni i pyta, gdzie mogg uzyskac
ambulatoryjng pomoc psychologiczno-
-psychiatryczng dla swojego dziecka - do-
daje. Szefowa SCP przyznaje, ze ucieszy-
ty ja rzgdowe zapowiedzi o reformie.

- Psychiatria od dawna jest niedoinwe-
stowana. Tu kazda pomoc si¢ liczy - za-
znacza dyrektor Matulinska. - W reformie
pojawity sie nowe zatozenia w postaci
roznych poziomoéw referencyjnych. Ztozy-
lismy akces do trzeciego - najwyzszego.
Spetniamy wszystkie wymogi. Nie mamy
jeszcze wigzacej odpowiedzi z NFZ. Cze-
kamy. Myslelismy takze o otwarciu od-
dzialu dziennego - psychiatrycznego dla
dzieci i mtodziezy. Zastanawiamy sie nad
otwarciem osrodka leczenia uzaleznien bo
pandemia sprawia, ze pogtebiajg sie uza-
leznienie min. od komputera. Musimy jed-
nak mie¢ jasne informacje czy otrzymamy
pienigdze na ich funkcjonowanie i w jakiej
wysokosci - stwierdza nasza rozmowczyni.

KIELECKA PSYCHIATRIA

NA TLE INNYCH WOJEWODZTW

- Jestesmy w sytuacji w skali kraju bar-
dzo wyjatkowej, bo dysponujemy psychia-
trami dzieciecymi. Sg regiony, gdzie ich po
prostu nie ma - zaznacza dyrektor Matu-
linska i wylicza: - Na naszym oddziale pra-
cujg dwie specjalistki, w przychodni jedna,
dwie osoby mamy w trakcie specjalizacji,
kolejna zadeklarowata, ze chce sie spe-
cjalizowa¢. Mamy lokal, mamy kadry. Jesli
reforma bedzie wprowadzana, mozemy
by¢ na najwyzszym poziomie referencyj-
nosci - informuje dyrektor Swietokrzyskie-
go Centrum Psychiatrii w Morawicy.
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| Zalecenia w sprawie szczeplen

Zarzadu Gtowny
Polskiego Towarzystwa
Epidemiologow

i Lekarzy Chorob
Zakaznych zajat
stanowisko w sprawie
najczestszych
watpliwosci
dotyczacych
szczepienia przeciw
SARS-CoV-2.

Czy kontynuowaé¢ szczepienie
u os6b, ktore zachorowaty po podaniu
pierwszej dawki? Co w sytuacji, gdy
z powodu choroby nie mozna podaé
drugiej dawki we wlasciwym czasie.
Jak postepowac z osobami z nadwraz-
liwoscig na substancje czynng? Na te
i inne pytania odpowiedzieli specja-
lisci, cztonkowie Polskiego Towarzy-
stwa Epidemiologéw i Lekarzy Choréb
Zakaznych. Stanowisko zarzadu gtéw-
nego PTEILChZ publikujemy w catosci.

1) Absolutny priorytet w szczepieniach
przeciw zakazeniom SARS-CoV-2 po za-
szczepieniu pracownikébw medycznych
powinny mie¢ osoby w wieku powyzej
60 lat, w kolejnosci poczawszy od wieku
ponad 80 lat. Wprowadzanie jakichkol-
wiek grup przed zakonczeniem szcze-
pien senioréw jest niedopuszczalne; takie
postepowanie bytoby nieuzasadnione
z punktu widzenia zdrowia publicznego,
niehumanitarne i spowodowatoby wzrost
liczby zgondw przyczyniajac sie do prze-
diuzenia czasu trwania epidemii w Pol-
sce z konsekwencjg w postaci wydiuze-
nia paralizu systemu opieki zdrowotne;.
Osoby z chorobami nowotworowymi
oraz z cukrzycg w wieku ponizej 60 lat,
a takze rodzice wczesniakow powinni by¢
rozwazani jako kolejna grupa. Po jej za-
szczepieniu celowe jest uwzglednienie
0s6b z innymi chorobami przewlektymi.
Dopiero po zaszczepieniu 0osob w wieku
powyzej 60 lat i chorych przewlekle za-
sadne jest wziecie pod uwage czynnikow
spotecznych warunkujgcych udzielania
pierwszenstwa w zaszczepieniu.

2) Osoby, u ktérych po podaniu pierw-
szej dawki szczepionki dojdzie do zacho-
rowania na COVID-19, mogg otrzymac
drugg dawke zgodnie z planem, a jesli to

niemozliwe ze wzgledu na utrzymujgce
sie objawy choroby, w terminie jak naj-
blizszym daty planowanego podania dru-
giej dawki, ale nie pdzniej niz w 42 dni po
podaniu dawki pierwszej. Jezeli podanie
drugiej dawki nie jest mozliwe do 42 dnia,
wowczas zakladajac, ze taka osoba ma
zapewniong odpornos¢ na wiele miesie-
cy, mozna rozwazy¢ rozpoczecie szcze-
pienia od nowa w przysztosci.

3) Nie ma przeciwwskazan do szcze-
pienia po przebytym COVID-19. Jednak
nie jest znana trwatos¢ swoistej odpowie-
dzi immunologicznej po przebytym zaka-
zeniu SARS-CoV-2. W oparciu o aktualny
stan wiedzy mozliwe jest odtozenie do 3
miesiecy szczepienia 0sob, ktére przeby-
ty COVID-19. Nalezy jednak podkresli¢,
ze w zwigzku z pojawiajgcymi sie nowymi
wynikami badan, zalecany odstep czaso-
wy migdzy przechorowaniem a szczepie-
niem zapewne ulegnie wydtuzeniu.

4) Przeciwwskazaniem do szczepienia
przeciw SARS-CoV-2 jest nadwrazliwos¢
na substancje czynng lub na ktérgkol-
wiek substancje pomocnicza znajdujaca
sie w szczepionce albo wywiad jakiej-
kolwiek reakcji anafilaktycznej w prze-
sztosci. Dopuszczalne warunkowo jest
zaszczepienie takiej osoby przy petnym
zabezpieczeniu przeciwwstrzgsowym
w warunkach szpitalnych, po uprzednim
poinformowaniu o mozliwym zagrozeniu
i uzyskaniu swiadomej pisemnej zgody
na szczepienie.

5) Przeciwwskazaniem do szczepienia
przeciw SARS-CoV-2 nie sg schorzenia
przewlekte, w tym nowotworowe, ani sto-
sowana terapia, w tym immunosupresyj-
na. Natomiast szczepienie nie jest wska-
zane w przebiegu chordb gorgczkowych
oraz w okresie zaostrzenia choréb prze-

wleklych. U osob po przeszczepieniu na-
rzaddéw lub szpiku zaleca sie odstgpienie
od szczepienia na 6 miesiecy po zabiegu.
Ze wzgledu na ryzyko wystgpienia wy-
naczynien i krwawien nalezy zachowac
szczegolng ostroznosé przy podawa-
niu szczepionki u chorych z powaznymi
zaburzeniami krzepniecia; celowe jest
wyréwnanie ewentualnych niedoboréw
przed szczepieniem i stosowanie ucisku
w miejscu wkitucia po iniekcji.

6) Kobiety ciezarne przed podjeciem
decyzji o ewentualnym zaszczepieniu
muszg zosta¢ poinformowane o braku
badan nad wptywem szczepienia prze-
ciw SARS-CoV-2 na rozwdj ptodu. Po
rozwazeniu ryzyka zakazenia, decydujgc
sie na zaszczepienie, powinny podpisaé
Swiadomg zgode na poddanie sie szcze-
pieniu.

7) Laktacja nie jest przeciwwskaza-
niem do szczepienia przeciw SARS-
CoV-2. Ze wzgledu na brak badan w tej
grupie decyzja o zaszczepieniu powinna
by¢ podejmowana indywidualnie przez
kobiete karmigcg i poswiadczona pisem-
ng swiadomg zgodg na poddanie sie
szczepieniu.

8) Szczepienie przeciw SARS-CoV-2
mozna przeprowadzi¢ zachowujgc od-
step 4-tygodniowy od szczepionek, w kto-
rych sktad wchodzg zywe drobnoustroje,
a w pozostatych przypadkach odstep
powinien wynosi¢ przynajmniej 2 tygo-
dnie w celu réznicowania ewentualnych
odczyndw poszczepiennych i unikniecia
ryzyka ostabienia swoistej odpowiedzi im-
munologicznej na jedng ze szczepionek.

Powyzsze stanowisko zaakceptowali
wszyscy cztonkowie Zarzadu Gtéwnego
Polskiego Towarzystwa Epidemiologéw
i Lekarzy Chorob Zakaznych.
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| Zakazenia zebopochodne cz.

Zakazenia zebopochodne (ZZ) to jeden z najczesciej pojawiajacych
si¢ problemow we wspotczesnej stomatologii. Rozpoczynamy cyki
artykutow na ten temat autorstwa dr. Macieja Sikory.

Maciej Sikora

Doktor nauk me-
dycznych, specjalista
chirurgii szczekowo-
-twarzowej,  absol-
went Wydziatu Sto-
matologii Pomorskiej
Akademii Medycznej
w  Szczecinie oraz
Wydziatu Lekarskie-
go Akademii Medycz-
nej w Lublinie. Od
2009 roku kierownik
Poradni Chirurgii
Szczekowo-Twa-
rzowej NZOZ Ars
Medica w Kielcach.
Od 2011 roku kie-
ruie  Pododdziatem
Chirurgii  Szczeko-
wo-Twarzowej  SP
Z0Z MSWIA w Kiel-
cach. Swojg wiedze
i doswiadczenie wy-
korzystuje  réwniez
w pracy jako kon-
sultant ~ wojewddzki
w dziedzinie chirurgii
szczekowo-twarzo-
wej dla wojewddztwa
Swietokrzyskiego
oraz biegly sadowy
w zakresie chirurgii
szczekowo-twarzo-
wej. Jest wspotauto-
rem 43 publikacji na-
ukowych i doniesien
zjazdowych.

Zakazenia zebopochodne to
wszystkie procesy infekcyjne,
ktorych punkt wyjscia znajduje
sie w obrebie tkanek zeba i przy-
zebia. Rozwdj okotowierzchotko-
wego zapalenia ropnego moze
prowadzi¢ do przechodzenia
wysieku przez kos¢ (gabczasta
i korowag) do tkanek miekkich.
Znajomos¢ kierunku rozprze-
strzeniania sie zakazenia od
wierzchotka korzenia zeba, po-
przez ozebng okotowierzchotko-
wa i kos¢, do otaczajacych tka-
nek migkkich stanowi podstawe
wilasciwego leczenia.

Wiegkszos¢ zapalen czesci twa-
rzowej czaszki ma etiologie nieswo-
istg (czestymi patogenami sg gron-
kowce, paciorkowce i pateczka ropy
btekitnej), chociaz zdarzajg sie row-
niez przypadki gruzlicy i promienicy
oraz zakazen grzybiczych. Rozwojo-
wi ZZ sprzyjajg zarébwno uwarunko-
wania ogolnoustrojowe (wrodzone
i nabyte defekty immunologiczne,
zaburzenia metaboliczne, choroby
uktadu krwiotworczego i chtonnego,
schorzenia autoimmunologiczne,
leczenie immunosupresyjne oraz
diugotrwate przyjmowanie antybio-
tykow i glikokortykosteroidéw), jak
réwniez czynniki miejscowe (nie-
dostateczna higiena jamy ustnej,
prochnica i jej powiktania, choroby
przyzebia, powiktania leczenia sto-
matologicznego).

ZZ mogaq przybiera¢ rozne formy,
poczawszy od ograniczonych ognisk
okotozebowych, przez bardziej roz-
legte zakazenia tkanek okotoszcze-
kowych, az po cigezkie zakazenia
przestrzeni miedzypowieziowych
gtowy i szyi moggce bezposrednio
zagrazac¢ zyciu. Lagodniejsze formy
ZZ opanowywane sg w codziennej
praktyce przez lekarzy stomatolo-
gow za pomocg wiasciwych metod
chirurgicznych, a w uzasadnionych
przypadkach roéwniez za pomoca
antybiotykoéw. Usuniecie pierwotnej
przyczyny infekcji wraz z drenazem
ogniska ropnego i ewentualng an-
tybiotykoterapig zazwyczaj prowa-
dzg do regresji miejscowego stanu
zapalnego. Postepowanie terapeu-

tyczne zawsze musi obejmowac
znajomos¢ techniki  operacyjnej,
wiedze na temat najbardziej praw-
dopodobnych mikroorganizmow
przyczynowych oraz mechanizm
dziatania stosowanych lekéw facz-
nie z ich odpowiednim dawkowa-
niem. Wiasciwe leczenie, podjete we
wczesnych stadiach ZZ, zazwyczaj
zapobiega rozwojowi uogodlnionych
zakazen przestrzeni miedzypowie-
ziowych, ktére mogg zagrazac zy-
ciu. Kazdy lekarz musi mie¢ swiado-
mos¢, ze ZZ, ktore w poczatkowych
fazach majg jedynie miejscowy cha-
rakter, mogg w krotkim czasie ulec
rozwing¢ sie do ogdlnoustrojowego
procesu zapalnego o ciezkim prze-
biegu. W szczegolnosci u pacjentow
immunoniekompetentnych brak le-
czenia lub wdrozenie nieodpowied-
niego leczenia ZZ moze przybraé
posta¢ ciezkg i prowadzi¢ do roz-
woju zagrazajgcych zyciu powiktan,
nierzadko wymagajacych niezwtocz-
nej hospitalizacji.

Celem cyklu moich prac jest
przedstawienie kilku przypadkéw
chorych z groznymi schorzeniami
zapalnymi zebopochodnymi, ktérzy
wymagali leczenia szpitalnego.

ROPIEN ZAGARDLOWY

WSTEP

Przestrzen zagardtowa (retropha-
ryngeal space) jest waska, szczeli-
nowatg przestrzenig anatomiczng,
ktéra znajduje sie pomiedzy powie-
zig tylnej $ciany gardia, a blaszkg
przedkregowag powiezi szyi pokry-
wajgcg kregostup szyjny i miesnie
przedkregowe. Ku gorze dochodzi
ona do podstawy czaszki, a ku do-
fowi przechodzi w s$rodpiersie gor-
ne. W przestrzeni tej moze powstaé
ropien zagardtowy (retropharyngeal
abscess), ktory jest jednym z zaka-
zen okreslanych jako infekcje gte-
bokich przestrzeni szyi (deep neck
infections). Schorzenie to wystepuje
niemal wytgcznie u dzieci, z czego
znaczna wigkszo$¢ u dzieci poni-
zej 5 roku zycia. Jest to zwigzane
z faktem, ze do okoto 4-5 roku zycia
przestrzen zagardtowa wypetniona
jest weztami chtonnymi (tzw. wezta-
mi Henlego). Po tym czasie wedtug

Cmejrek i wsp. wezty chtonne zagar-
diowe ulegajg samoistnej regresiji.
Wezly chtonne zagardtowe zbierajg
chtonke z jamy nosowej, gardta, za-
tok szczekowych oraz migdatka gar-
dtowego. W trakcie czestych u dzieci
ostrych schorzen zapalnych gérnych
drég oddechowych znajdujgce sie
w przestrzeni zagardiowej wezty
chtonne moga ulega¢ zapaleniu.
W niektérych przypadkach zapale-
nia weztéw chtonnych zagardtowych
moze mie¢ charakter zapalenia rop-
nego. W przypadku zropienia we-
ztéw chtonnych Henlego dochodzi
do powstania ropnia zagardtowego.
Od okoto 5. roku zycia wezty chton-
ne zagardiowe ulegajg samoistne-
mu zanikowi, przez co u dorostych
przestrzen zagardtowa jest wypet-
niona jedynie wiotkg tkankg faczna.
Z tej przyczyny wystepowanie rop-
nia zagardtowego u oséb dorostych
jest wyjgtkowo rzadkie i wystepuje
najczesciej jako powiktanie:

* urazu (zropienie krwiaka zagar-
dtowego), w tym z przyczyn jatro-
gennych (gastroskopia, intubacja,
zaktadanie sondy dozotgdkowej),

» obecnosci ciata obcego w tylnej
Scianie gardfa (0S¢ ryby, kos¢ zwie-
rzeca),

* gruzlicy kostno-stawowej krego-
stupa szyjnego (Pott’s disease),

* ropnych zapalen zebowego po-
chodzenia.

Wystgpieniu ropnia zagardto-
wego u dorostych sprzyjajg jed-
nostki chorobowe przebiegajgce
z zaburzeniami odpornosci (pacjen-
ci z cukrzyca, biataczka, zakazeni
wirusem HIV), a takze stany klinicz-
ne, w ktérych obnizenie odporno-
Sci jest zamierzone i utrzymywane
farmakologicznie celem leczenia
schorzenia zasadniczego (leczenie
biologiczne w reumatoidalnym za-
paleniu stawdw, leczenie cytosta-
tykami w tuszczycowym zapaleniu
stawow).

OPIS PRZYPADKU

56-letni mezczyzna byt leczony
na Pododdziale Chirurgii Szcze-
kowo-Twarzowej  Samodzielnego
Publicznego Zaktadu Opieki Zdro-
wotnej Ministerstwa Spraw We-
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| Ropien Zagardiowy

TK skan horyzontalny po zabiegu.

wnetrznych w Kielcach. Przed przyjeciem
na oddziat chory byt leczony na Oddziale
Reumatologii w poblizu miejsca zamiesz-
kania. Z danych z karty informacyjnej
pobytu chorego na Oddziale Reumatolo-
gii uzyskalismy informacje, iz w zwigzku
z utrzymujgcym sie podwyzszonym po-
ziomem OB i CRP oraz ostrymi objawami
zapalenia stawoéw kolanowych wigczono
do leczenia methotreksat w dawce 15 mg/
tydzien. W trakcie pobytu na Oddziale
Reumatologii u chorego wystgpit narasta-
jacy naciek zapalny okolicy szyi, a w bada-
niach laboratoryjnych obserwowano wzrost
wskaznikow zapalnych oraz erytrocyturie.
W tamtejszym Oddziale u pacjenta usu-
nieto zab 47, wigczono antybiotykoterapie
(klindamycyna) i odstawiono methotreksat.
Pomimo wdrozonego leczenia obserwo-
wano progresje nacieku zapalnego na szyi
oraz wystgpienie dysfagii. W zwigzku z po-
gorszeniem stanu ogdélnego chory zostat
wypisany z Oddziatu Reumatologii i prze-
niesiony na Pododdziat Chirurgii Szczeko-
wo-Twarzowej SP ZOZ MSW w Kielcach
w trybie pilnym. Przy przyjeciu na Podod-
dziat Chirurgii Szczgkowo-Twarozwej pa-
cjent uskarzat sie na zaburzenia potykania,
bol i obrzek szyi oraz utrzymujace sie od
kilku dni stany podgoraczkowe. W bada-
niu klinicznym przedmiotowym stwierdzo-
no nadmierne napigcie, zaczerwienienie
i ucieplenie skory szyi. Stwierdzono szcze-
koscisk Ill stopnia (rozwarcie szczek na
okoto 5 mm). W dniu przyjecia pacjenta na

TK skan strzatkowy po zabiegu.

oddziat wykonano podstawowe badania
laboratoryjne: morfologig, jonogram, uktad
krzepnigcia, mocznik, kreatyning, glukoze,
biatko CRP. Po otrzymaniu wynikow badan
stwierdzono znaczny wzrost biatka ostrej
fazy (CRP — 362,7 mg/l) oraz niedokrwi-
stos¢ (Hb — 8,6 g/dl). W dniu przyjecia
pacjenta na oddziat wdrozono antybioty-
koterapie empiryczng o szerokim spektrum
(Augmentin 3x1,2 iv, Metronidazol 3x0,5 iv)
oraz NLPZ. W wykonanym badaniu RTG
klatki piersiowej oraz USG jamy brzusz-
nej nie stwierdzono odchylen od normy.
W badaniu USG szyi stwierdzono obszary
zwigkszonej echogenicznosci oraz liczne
powigkszone wezty chtonne na szyi, a tak-
ze zbiorniki ptynowe w dolnych partiach
szyi. Na wykonanym RTG pantomograficz-
nym stwierdzono przewlekte zmiany zapal-
ne okotowierzchotkowe w licznych zebach
szczek i zuchwy. W trybie pilnym wykonano
badanie tomograficzne, w ktérym uwidocz-
niono ropien zagardtowy o wymiarach ok.
8,1x3,1x6,4cm. Wypetniat on przestrzen
przedkregostupowg przemieszczajagc ku
przodowi gardto i w mniejszym stopniu
krtan. Ponizej poziomu krtani ropien roz-
ciggat sie na boki dwoma obszarami ptyno-
wymi, ktére przemieszczaly i znieksztatcaty
ptaty tarczycy. Ropien nie penetrowat do
klatki piersiowej (Ryc. 1 i 2). Na podstawie
obrazu klinicznego pacjenta oraz po anali-
zie badan dodatkowych postawiono rozpo-
znanie: ropien zagardtowy. Po postawieniu
diagnozy oraz w zwigzku z pogarszajgcym

PLUCZACY

TK 3D z drenem ptuczacym.

sie stanem ogdlnym chorego, a w szcze-
golnosci z faktem wystgpienia w drugiej do-
bie pobytu na oddziale dusznosci spoczyn-
kowej, podjeto decyzje o pilnym leczeniu
chirurgicznym z dojscia zewnatrzustnego.
Z dostepu na szyi obustronnie wykonano
ciecie wzdtuz przedniego brzegu migsnia
mostkowo-obojczykowo-sutkowego. Po
rozpreparowaniu tkanek zidentyfikowano
i dotarto do pochewki naczyn szyjnych. Po
odsunieciu jej do boku zaréwno od strony
prawej, jak i lewej dotarto do przestrzeni
zagardtowej. Po otwarciu $ciany ropnia
oprézniono z jego $wiatta okoto 80 ml ge-
stej ropnej tresci, pobierajac materiat do
badania bakteriologicznego, takze w kie-
runku obecnosci pratkéw Kocha. Na tepo
zniesiono liczne przegrody znajdujgce sie
w jamie ropnia komunikujgc strone prawg
z lewg. Wielokrotnie przeptukano jame rop-
nia solg fizjologiczng. Z uwagi na rozlegtos¢
i wielokomorowos¢ ropnia oraz gestg tresé
ropna, ktérg odnaleziono w jamie ropnia
powstata obawa o utrudnione opréznianie
sie tresci ropnej z przestrzeni zagardtowej.
Zaleganie tresci ropnej, w szczegolnosci
w dolnych kompartmentach ropnia, grozi-
fo przemieszczeniem sie tresci ropnej do
Srodpiersia i wystgpieniem zstepujgcego
martwiczego zapalenia $rodpiersia (de-
scending necrotizing mediastinitis). Wobec
powyzszych, oprocz stosowanego typowo
drenazu pojedynczymi drenami pozosta-
wionymi w jamie ropnia po kazdej ze stron,

Dokonczenia na stronie 12
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Dokonczenia ze strony 12

zastosowano dodatkowy drenaz jednym
drenem przeprowadzonym z jednej stro-
ny szyi poprzez przestrzen zagardiowg
i wychodzgcym po drugiej stronie szyi.
Dren ten nazwano drenem ptuczgcym.
Centralna czes¢ drenu ptuczacego, kto-
ra przechodzita przez przestrzeh zagar-
diowg na odcinku okoto 5 centymetrow
zostata sperforowana poprzez wytwo-
rzenie kilku otworéw o srednicy okoto 3
mm w réznych miejscach obwodu drenu
(Ryc. 3). Rozwigzanie takie z jednej stro-
ny umozliwiato przeptukiwanie jamy rop-
nia roztworem soli fizjologicznej. Z drugiej
strony powodowato mozliwos¢ odptywu
z przestrzeni zagardiowej tresci ropnej.
Wszystkie trzy dreny zostaty przyszyte do
brzegoéw skory szyi celem zapobiezenia
ich wysunieciu. Réwnoczesnie podczas
zabiegu wykonano bezwzgledng sanacje
jamy ustnej. W zwigzku z ciezkim stanem
0ogolnym chorego stosowano przedtu-
zong intubacje, a zywienie prowadzono
przez sonde zotgdkowa. Kazdego dnia
trzy razy dziennie przeptukiwano jame
ropnia przez wszystkie 3 dreny. W drugiej
dobie po zabiegu operacyjnym ze wzgle-
du na niedokrwistos¢ wtoérng (Hb — 7,9 g/
dl) przetoczono choremu dwie jednostki
koncentratu krwinek czerwonych. W ko-
lejnych dobach pooperacyjnych obser-
wowano poprawe stanu klinicznego oraz
regresje biochemicznych wyktadnikow
zapalnych we krwi. Przed usunigciem
drendéw, a w szczegolnosci drenu ,ptu-
czgcego” wykonano TK szyi i po potwier-
dzeniu regresji ropnia zdecydowano o ich
usunieciu (Ryc. 4, 5i6). W siédmej dobie
po zabiegu operacyjnym w zwigzku ze
znaczng poprawg stanu ogolnego eks-
tubowano chorego. Pacjent zostat wypi-
sany z oddziatlu w 4 dobie po usunieciu
drenu. W dniu wypisu chorego ze szpitala
i tydzien po zakonczeniu hospitalizacji
wykonano u pacjenta kontrolne badanie
USG celem oceny skutecznosci leczenia.
W badaniach tych nie uwidoczniono pato-
logicznych zbiornikow ptynowych na szyi.

DYSKUSJA | PRZEGLAD

PISMIENNICTWA

Ropien zagardtowy jest schorzeniem,
ktére powinno by¢ intensywnie leczone
z uwagi na mozliwo$¢ wystgpienia powi-
ktan, ktére moga by¢ grozne dla zycia.
Smiertelnoé¢ pacjentéw z tg jednostkg
chorobowg siega 40-50%. Herzon i Mar-
tin wymieniajg nastepujgce potencjalne
powiktania: obturacja drog oddechowych,
zakrzepowe zapalenie zyly szyjnej we-
wnetrznej, zakrzepowe zapalenie zato-
ki jamistej, erozja Sciany tetnicy szyjnej
(mozliwo$¢ masywnego krwotoku), na-
ciek zapalny pnia sympatycznego (zespot
Hornera), zstepujgce martwicze zapale-
nie srodpiersia, ropien nadtwardéwkowy,
martwicze zapalenie powiezi, zachtysto-

we zapalenie ptuc, posocznica, posoczni-
co-ropnica, ropnie przerzutowe. Najczest-
$zg przyczyng zgonu chorego z ropniem
zagardtowym jest posocznica z niewydol-
noscig wielonarzagdows.

Obraz kliniczny chorego z ropniem za-
gardiowym czesto jest niejednoznaczny
i w poczgtkowych etapach choroby ubo-
gosymptomatyczny. Najczestszymi obja-
wami sg niespecyficzne dolegliwosci takie
jak: bol gardia, objawy grypopodobne,
zaburzenia potykania oraz bdl szyi z ogra-
niczeniem jej ruchomosci. Zaburzenia od-
dechowe nie sg statym objawem. W ba-
daniu przedmiotowym pacjenta wystepujg
Slinotok, powiekszenie weztdéw chtonnych
szyjnych, a jedynie w 37% jak podajg Pol-
lard i El-Beheiry wystepuje uwypuklenie
tylnej $ciany gardta. Z uwagi na niespecy-
ficzno$¢ objawow chorobowych ustalenie
rozpoznania ropnia zagardtowego moze
by¢ trudne i opdznia¢ wdrozenie prawidto-
wego leczenia. Niektérzy autorzy oprécz
stosowania szerokospektralnej antybio-
tykoterapii postulujg réowniez stosowanie
leczenia chirurgicznego - drenaz ropnia.

Chory z ropniem zagardtowym wy-
maga postawienia wtasciwej diagnozy
oraz szybkiego leczenia zachowawczego
(antybiotykoterapia), a w uzasadnionych
przypadkach réwniez chirurgicznego.
McClay i wsp. opisujg, ze dzieci z zaka-
zeniami gtebokich przestrzeni szyi mogg
by¢ leczone z powodzeniem tylko zacho-
wawczo (antybiotykoterpia). Pismiennic-
two nie wskazuje jednoznacznie, ktdre
przypadki ropni u dorostych powinny by¢
leczone chirurgicznie, a ktore tylko zacho-
wawczo. Dos¢ spojnie liczni autorzy po-
stulujg wdrozenie leczenia chirurgicznego
u chorych z ropniem zagardtowym, ktorzy
obarczeni sg cukrzyca. W leczeniu chirur-
gicznym opisywane sg metody polegajg-
ce na nacieciu i drenazu ropnia z dostepu
przezszyjnego.

Najczesciej identyfikowana florg bakte-
ryjng w ropniach zagardtowych sg bakte-
rie tlenowe (streptokoki beta-hemolizujgce
i gronkowiec ziocisty), bakterie beztle-
nowe (szczepy Bacteroides i Veillonella)
oraz bakterie Gram-ujemne (Haemophilus
parainfluenzae i Bartonella henselae).

W  przypadku przez nas opisanym
w posiewach pobranych z ropnia zagar-
diowego stwierdzono Gram-dodatnig bak-
terie - Enterococcus faecalis. Bakteria ta
stanowi czes$c¢ fizjologicznej flory przewo-
du pokarmowego (w tym jamy ustnej) oraz
uktadu moczowo-ptciowego. Czesto bak-
teria ta wystepuje w zakazonych kanatach
korzeniowych zebow. Wedtug Molandera
i wsp. Enterococcus faecalis stanowi flore
zakazonych kanatéw korzeniowych ze-
béw az w okoto 70% zebdw z zakazong
miazgg. Pinheiro i wsp. oceniali antybio-
tykowrazliwo$c tej bakterii wyizolowanej
ze Swiatta kanatdw zebow. Najmniej sku-
teczne okazaly sie azytromycyna i erytro-

mycyna, za$ najskuteczniejsze okazaty
sie wankomycyna, penicylina, tetracyklina
i doksycyklina. Podobne badania prowa-
dzili rowniez Noda i wsp., ktorzy stwierdzili
opornos¢ Enterococcus faecalis wyizolo-
wanych z wysieku ze swiatla kanatow ze-
béw ze zmianami okotowierzchotkowymi
na dziatanie cefalosporyn. Dowiedli oni, iz
najbardziej skuteczne w zwalczeniu infek-
cji tg bakterig sg penicyliny i ofloksacyna.
Wartym podkreslenia jest fakt, iz w zad-
nym z powyzszych badan nie okreslano
przydatnosci dziatania klindamycyny na
Enterococcus faecalis, gdyz bakteria ta
wykazuje naturalng opornos¢ na ten an-
tybiotyk.

W posiewach z materiatu pobrane-
go z ropni zagardtowych wykonywanych
przez Harkani i wsp. stwierdzano naj-
czesciej gronkowca ztocistego. Ci sami
autorzy w antybiotykoterapii empirycznej
ropni zagardtowych stosowali amoksy-
cyline z kwasem klawulanowym, genta-
mycyne i metronidazol $rednio przez 14
dni. W swoich badaniach pokazujg oni, iz
Sredni czas leczenia szpitalnego u cho-
rych z ropniem zagardtowym wyniost 9 dni
(od 6 do 15 dni).

PODSUMOWANIE

Ropien zagardtowy u dorostych jest
schorzeniem wystepujacym rzadko. U nie-
wielkiej liczby pacjentéw powstaje on jako
powiktanie zebopochodnego stanu zapal-
nego, jak miato to miejsce w przypadku
przez nas opisanym. Kluczowym zada-
niem w leczeniu chorych z ropniem za-
gardtowym jest postawienie prawidiowej
diagnozy. Badaniem obrazowym z wy-
boru u dorostych pacjentéw z podejrze-
niem ropnia zagardiowego powinna by¢
tomografia komputerowa z kontrastem.
Po postawieniu prawidtowej diagnozy
konieczne jest wdrozenie odpowiednie-
go sposobu leczenia (zachowawcze lub
chirurgiczne). W przypadkach w ktérych
podjeta zostanie decyzja o leczeniu chi-
rurgicznym dostepem pozwalajgcym na
swobodny dostep do przestrzeni zagar-
dtowej jest dostep przezszyjny. Skuteczny
drenaz przestrzeni zagardiowej z zastoso-
waniem drenu ptuczgcego wedtug wiasnej
koncepcji umozliwit catkowitg ewakuacje
zalegajgcej tresci ropnej, co pozwolito na
unikniecie groznego powiktania jakim jest
zstepujgce martwicze zapalenie Srédpier-
sia, a w rezultacie doprowadzito do wyle-
czenia chorego.

Powyzszy tekst stanowi fragment arty-
kutu: Sikora Maciej, Sielski Marcin, Stgpor
Agata, Chlubek Dariusz. Retropharynge-
al abscess in a 56-year old man - a rare
complication of odontogenic inflammatory
state. Autor’s own proposal for effective
drainage. Pomeranian J. Life Sci. 2017: t.
63, nr 1, s. 40-45.

W kolejnym wydaniu ,,Eskulapa”
nastepna czesé cyklu poswiecona bedzie
ROPOWICY OCZODOtU
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| Transplantolodzy oburzeni

Sprzeciwiajq sie rozpowszechnianiu tresci
podwazajacych idee transplantacji i negujacych
wiedze medyczng w zakresie rozpoznawania

sSmierci mozgu.

List jest poklosiem gtosnej sprawy
odstapienia od leczenia i zgonu pol-
skiego obywatela w Wielkiej Brytanii.
Zdaniem sygnatariuszy, byt on ,,Przy-
czynkiem do prowadzenia tak dalekiej
od prawdy i pozbawionej argumentéw
merytorycznych dyskusji na temat po-
bierania od oséb zmarlych narzadow
do transplantacji”. Oto tres¢ listu, pod
ktérym podpisat sie miedzy innymi dr
Jacek Bicki, konsultant wojewoédzki
w dziedzinie transplantologii klinicz-
nej, pracujacy w Wojewodzkim Szpita-
lu Zespolony w Kielcach.

My, transplantolodzy i osoby repre-
zentujgce inne dziedziny nauki zwigza-
ne z medycyng transplantacyjng, wyra-
zamy sprzeciw co do tresci niektorych
programow telewizyjnych i publikaciji
prasowych, w ktérych poruszane jest za-
gadnienie pobierania od osdb zmartych
narzgdow do transplantacji. Szczegdlnie
niepokoi nas fakt, ze tresci podwazaja-
ce idee transplantacji i negujgce wiedze
medyczng w zakresie rozpoznawania
Smierci mézgu pojawiajg sie w mediach
internetowych o zasiegu ogdlnokrajo-
wym, jak rowniez w telewizji publicznej,
ksztaltujgcej opinie i postawy obywateli.
Idea przeszczepiania narzadow jest nie-
zwykle szlachetna i ma na celu ratowa-
nie zycia. Dziatania podejmowane przez
0osoby w nig zaangazowane majg na celu

pomoc chorym, ktérzy bez przeszczepie-
nia narzadu nie majg szans na przezycie
lub na znaczaca poprawe jakosci zycia.
Pomimo aktywnosci osrodkéw transplan-
tacyjnych w Polsce wykonywane jest
zaledwie okoto 1500 przeszczepien na-
rzgdow rocznie, podczas gdy w najaktyw-
niejszych w transplantologii krajach liczba
ta jest dwu-, a nawet trzykrotnie wyzsza,
dzieki szerokiej spotecznej akceptacji dla
tej metody leczenia.

Zarowno w Polsce, jak i na swiecie,
narzgdy do przeszczepienia pozyskuje
sie glownie od osob zmartych, u ktérych
rozpoznano smier¢ moézgu. Ten stan jest
nieodwracalny i nie ma zadnych sposo-
boéw dalszego leczenia 0osob ze $miercig
mozgu. W Polsce kryteria i proces rozpo-
znawania $mierci mézgu bardzo szcze-
gotowo okreslajg przepisy prawa. Sg one
jednoznaczne i nie pozostawiajg zadnego
pola do naduzy¢ czy niepewnosci. Kryte-
ria medyczne stwierdzania $mierci mézgu
w Polsce sg ustalone przez grupe autory-
tetow naukowych i sg zgodne z aktualng
wiedzg medyczng oraz z wytycznymi gre-
miow miedzynarodowych. Osoby przed-
stawiajgce inne, niezgodne z wiedzg me-
dyczng i przepisami prawnymi poglady,
Swiadomie wprowadzajg w btgd opinie
publiczng, szkodzgc wprost rodzinom
0s6b zmartych (u ktérych stwierdzono
$mier¢ mozgu) i pacjentom, oczekujgcym

na ratujgcy zycie zabieg przeszczepienia
narzadu.

Przyczynkiem do prowadzenia tak da-
lekiej od prawdy i pozbawionej argumen-
téw merytorycznych dyskusji na temat po-
bierania od oséb zmartych narzgdéw do
transplantacji jest przypadek odstgpienia
od leczenia i zgonu polskiego obywatela
w Wielkiej Brytanii. Z ogdlnodostepnych
informacji wynika, ze u osoby tej w okre-
sie poprzedzajgcym zgon nie rozpozna-
wano $mierci mézgu (na co wskazuje
m.in. brak potrzeby stosowania u niego
sztucznej wentylacji). Decyzje o zakon-
czeniu leczenia, podjete na gruncie bry-
tyjskiego prawa, nie moga wptywaé na
postrzeganie odrebnych dziatan (w tym
w Polsce), majgcych na celu stwierdzanie
$mierci mézgu i dopiero woéwczas pobra-
nia od zmartego narzadow do przeszcze-
pienia.

Uwazamy za niedopuszczalne, aby
tak wazny i jasno okreslony przepisami
prawa proces, jak rozpoznawanie Smierci
modzgu, byt przedmiotem publicznej dys-
kusji pozbawionej merytorycznej wiedzy
i udziatu autorytetéw. W zwigzku z tym
apelujemy do wszystkich mediéw o rze-
telny przekaz informacji w tych niezwykle
wrazliwych spotecznie kwestiach i nie-
publikowanie opinii, wprowadzajgcych
w btad polskie spoteczenstwo.

Sygnatariuszami listu sg specjalisci
w dziedzinie transplantologii z catej Pol-
ski. Lista nazwisk jest tak dtuga, ze zaje-
taby zbyt duzo miejsca w naszej gazecie.
Tresc¢ listu wraz z nazwiskami sygnatariu-
szy dostepna jest na stronach: www.p-t-t.
org, oraz www.nil.org.pl.

W imieniu Z'espo’ru ds. Lekarzy Emerytéw i Rencistow
Swietokrzyskiej 1zby Lekarskiej
sktadam serdeczne zyczenia

zdrowych, spokojnych Swigt Wielkanocnych
dla Prezesa Okregowej Rady Lekarskiej,
Senioréw naszej lzby
i wszystkich pracownikow
Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej.

Przewodniczgca
Zespotu ds. Lekarzy Emerytow i Rencistow
Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej
lek. med. Wanda Korpikiewicz
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Zbigniew Siudak z tytutem
profesora zwyczajnego

Prezydent RP nadat
tytut profesora nauk
medycznych i nauk

0 zdrowiu Zbigniewowi
Siudakowi -
kierownikowi Kliniki
Chorob Wewnetrznych
Wojewodzkiego
Szpitala Zespolonego
w Kielcach.

Profesor Zbigniew Siudak jest
specjalista w dziedzinie choréb we-
wnetrznych i kardiologii. Tytul zawo-
dowy lekarza otrzymat w 2004 roku,
po ukonczeniu studiow wyzszych na
Wydziale Lekarskim Uniwersytetu
Jagiellonskiego Collegium Medicum
w Krakowie. W latach 2005-2017 byt
zatrudniony w Il Oddziale Klinicznym
Kardiologii oraz Interwencji Sercowo-
-Naczyniowych Szpitala Uniwersytec-
kiego w Krakowie.

Od 1 stycznia 2018 r. jest kierownikiem
Kliniki Chorob Wewnetrznych Wojewodz-
kiego Szpitala Zespolonego w Kielcach
oraz kierownikiem Katedry Chorob We-
wnetrznych Collegium Medicum Uniwer-
sytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach.

Prace doktorskg, zatytutowang ,Wptyw
wczesnego podania abciksymabu
u chorych z zawatem miesnia sercowego
z uniesieniem odcinka ST kierowanych
do leczenia inwazyjnego na rokowanie
odlegte w podgrupach chorych wyso-
kiego ryzyka”, profesor Zbigniew Siudak
obronit w 2009 roku na Wydziale Lekar-
skim UJ CM w Krakowie pod kierunkiem
prof. Jacka Dubiela. W roku 2015, na
podstawie pracy pt. ,Leczenie inwazyjne
podgrup pacjentow z zawatem miesnia
sercowego z uniesieniem odcinka ST
(STEMI) w odniesieniu do aktualnych za-
lecen i wytycznych na podstawie wynikow
wieloosrodkowych badan rejestrowych
typu all-comers”, otrzymat z kolei stopien
doktora habilitowanego (Wydziat Lekarski
UJ CM).

Zbigniew Siudak jest aktualnie czton-
kiem EAPCI ESC Database and Registry
Committee w kadencji 2018-2022, ko-
ordynatorem Ogolnopolskiego Rejestru
Procedur Kardiologii Inwazyjnej — ORPKI
(od 2014 roku). Posiada tytut Fellow of
the ESC — FESC (od 2017 roku). Ponadto
zasiada w radach naukowych czasopism
+LAdvances in Interventional Cardiology”
oraz ,Studia Medyczne”.

Profesor jest réwniez laureatem kon-
kursu ,Supertalenty w Medycynie 2019”
oraz stypendystg Fulbrighta na Uniwersy-
tecie Yale w USA.

Jego catkowity dorobek naukowy to
ponad 135 publikacji z IF > 260, punk-
tacja KBN/MNiSzW >2000, a liczba cy-
towan wg bazy Scopus 1156. H-indeks
wynosi 18.

Za swoje najwazniejsze dotychczaso-
we osiggniecie Zbigniew Siudak uwaza
udziat w modyfikacjach i kontynuacji Ma-
topolskiego Programu Interwencyjnego
Leczenia Zawatu Serca, zainicjowanego
w 1999 roku przez Instytut Kardiologii UJ
CM w Krakowie oraz realizacje ogolnoeu-
ropejskiego projektu EUROTRANSFER
(jeden z jego aspektéw byt tematem jego
pracy doktorskiej w 2009 roku), ktore-
go wyniki sg cytowane przez wytyczne
European Resuscitation Council (ERC)
z roku 2010, dotyczace resuscytacji oraz
przez wytyczne dotyczgce zawatu ser-
ca STEMI Europejskiego Towarzystwa
Kardiologicznego (ESC) z roku 2017.
Aktywny udziat w tych dziataniach nauko-
wych i organizacyjnych skutkowat przy-

znaniem licznych nagréd, m.in. nagrody
zespotowej Wydziatu Lekarskiego PAN,
Prezydenta Miasta Krakowa, Marszatka
Wojewoddztwa Matopolskiego oraz wspot-
autorstwo wspodlnego stanowiska kardio-
logow i MOW NFZ, dotyczgcego strategii
postepowania w OZW (publikacja typu
statement w Kardiologii Polskiej w 2010
roku). Opis Matopolskiego Programu In-
terwencyjnego Leczenia Zawatu Serca
wraz z petnymi wynikami zostat przedsta-
wiony takze w rozdziale prestizowej mie-
dzynarodowej monografii pod redakcjg
G. De Luci i A. Lansky w 2010 roku (w:
Mechanical reperfusion for STEMI: from
randomized trials to clinical practice).

IAKM/
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Uwaga! Takie sytuacje
a byC coraz czestsze

Po zaostrzeniu prawa aborcyjnego
lekarze rodzinni powinni szczegolnie
uwazaé podczas wystawiania recept
na leki, zawierajace np. mizoprostol
- zaleca Andrzej Matyja, Rzecznik
Odpowiedzialnosci Zawodowej
Swigetokrzyskiej Izby Lekarskiej.

Andrzej Matyja

Okregowy Rzecznik
Odpowiedzialnosci
Zawodowej
Swietokrzyskiej
Izby Lekarskiej
w Kielcach

* Panie doktorze, ostatni
wyrok Trybunalu Konstytucyj-
nego, zmieniajacy dotychcza-
sowe prawo aborcyjne, moze
wplynaé, pana zdaniem, na pra-
ce zawodowa lekarzy?

- Uwazam, ze tak. Nie zamie-
rzam sie tu wdawaé w dyskusje
Swiatopoglgdowa, a tym bardziej
w polityke, ale chciatbym prze-
strzec wszystkich, aby byli wyjat-
kowo czujni przy podpisywaniu
recept.

* Dlaczego?

- Aby przypadkiem nie wysta-
wi¢ albo nie podpisac recepty na
ktorej jest lek, moggcy wywotaé
poronienie.

* Uwaza pan, ze pacjentki
lub ich partnerzy moga teraz
probowa¢ wytudzac recepty na
takie preparaty?

- MieliSmy do czynienia z tego
typu przypadkami juz wczesniej,
teraz takie sytuacje moga by¢ co-
raz czestsze.

* Ostatnio jedna z takich
spraw wplyneta do Biura
Rzecznika Odpowiedzialnosci
Zawodowej, prawda?

- W styczniu tego roku otrzy-
matem pismo z prokuratury infor-
mujgce, ze toczy sie dochodzenie
w sprawie naruszenia art.152 §2
Kodeksu Karnego przez lekarza
rodzinnego, pracujgcego w jed-
nym z osrodkéw zdrowia w na-
szym wojewodztwie. Prokurator
chciat wiedzie¢, czy w tym przy-
padku nie doszto takze do naru-
szenia art. 42 Ustawy o zawodach
lekarza i lekarza dentysty. Artykut
42 UOZL mowi o tym, ze lekarz

moze bez dokonania badania pa-
cjenta wystawic recepte, niezbed-
ng do kontynuaciji leczenia, jezeli
jest to uzasadnione stanem zdro-
wia pacjenta, odzwierciedlonym
w dokumentacji medycznej. Nato-
miast art. 152 §2 kk to juz sprawa
przyprawiajgca zazwyczaj leka-
rza o palpitacje serca. Mianowicie
art. 152 §1 brzmi: Kto za zgodg
kobiety przerywa jej cigze z naru-
szeniem przepiséw ustawy, pod-
lega karze pozbawienia wolnosci
do lat 3. § 2 Tej samej karze pod-
lega, kto udziela kobiecie cigzar-
nej pomocy w przerwaniu cigzy
Z naruszeniem przepisow ustawy
lub jg do tego naktania.

* Mozemy poznaé¢ troche
szczegotow tej sprawy?

- Pacjentki nie sta¢ byto na ko-
lejng cigze, nie miata pienigdzy na
zabieg w podziemiu aborcyjnym
ani na zabieg za granica. Dowie-
dziata sie gdzies, ze mozna na-
by¢ w aptece, ale tylko na recep-
te, tabletki stosowane w chorobie
wrzodowej zotgdka o nazwie Cy-
totec, ktére po zazyciu odpowied-
niej dawki spowodujg poronienie.
Jej plan byt prosty. Przynajmniej
raz w miesigcu i tak przychodzita
do Osrodka Zdrowia po recepty
na swoje choroby. Aby nie tracic¢
czasu w Kkolejkach, zazwyczaj
wypisywata kartke z nazwami ko-
niecznych specyfikow i podawata
pielegniarce w rejestracji.

* Czyli schemat obecnie
praktykowany chyba w kazdej
przychodni...

- W ten sposdb na zamowie-
niu pojawit sie Cytotec. Nazwa

chemiczna leku to misoprostol,
a pacjentka na state zazywa
mesopral, inhibitor pompy pro-
tonowej. Nazwy bardzo podob-
ne. Pielegniarka wypisata leki
na recepcie, wyciggneta doku-
mentacje pacjentki i zaniosta do
lekarza. Ten przystawit pieczgtke
i dat podpis. Miat petne zaufanie
do swoich wspotpracownic. Taki
system bardzo usprawnia prace.
W ten oto sposob pacjentka zdo-
byta potrzebny jej lek.

O catej tej sprawie wiedziat
tylko jej partner. Zazyta doustnie
jednorazowo cztery tabletki. Na-
turalnie po kilku godzinach po-
jawit sie bdl brzucha oraz krwa-
wienie z pochwy, bo tak wiasnie
dziata misoprostol. Substancja
jest dos¢ powszechnie stosowa-
na w potoznictwie do zwalczania
krwotokéw poporodowych oraz
do indukcji czynnosci skurczowej
macicy, jednak dawkowana jest
jako ,off label”. Pacjentka, mimo
ze oczekiwata takiego efektu, to
wpadta w przerazenie. Wezwata
karetke i pojechata do najblizsze-
go szpitala na oddziat ginekolo-
giczny. Tam, jak na spowiedzi,
opowiedziata lekarzowi o wszyst-
kim, ze szczegotami. Cigza byta
wczesna, wiec lekarze oproznili
jame macicy drogg kuretazu. Po
zabiegu jednak byli zobowigzani
powiadomi¢ prokurature o moz-
liwosci popetnienia przestepstwa
przez lekarza, ktory wystawit re-
cepte na Cytotec i przyczynit sie
do przerwania cigzy.

* W podobnej sytuacji moze
witasciwie znalez¢ sie kazdy le-
karz rodzinny...

- Tak, dlatego chciatbym prze-
strzec wszystkich, by szczegdlnie
uwazali, gdy podpisujg sie na re-
cepcie. Na zakonczenie powiem,
ze ciekawostka w catej tej sytuacii
jest to, ze do odpowiedzialnosci
karnej moze by¢ pociggniety le-
karz, ktory wystawi recepte na
taki preparat, a kobieta, ktéra po-
tknie takie tabletki, za czyn okre-
Slony w artykule 152 kk nie pod-
lega karze.

* Dzigkuje za rozmowe.
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Limeryki dr Barbary Koceli
na poprawe humoru

Ich bohaterami sg lekarze
lub osoby zwiazane z nasza

Swietokrzyska Izbg Lekarska.

Sprawdz — moze ktory$
jest o wiasnie Tobie.

*kkkkk

Kiedy piszesz limeryk

nie badz za bardzo szczery
lepiej jak to jest laurka

a nie krytyczna lekturka
miej zatem dobre maniery

*kkkkk

Madry Doktor z Wodzistawia

tak do swych przyjaciot mawiat

by zycie smakowac jak stodkie czeresnie
a jeszcze barwami nasyci¢ go wczesniej
i wcale sie nie zastanawia¢

*kkkkk

Stawny pulmonolog talentéw miat wiele
kobiety i kwiaty stroit w akwarele

stawiat sobie pasjanse

na zycie patrzyt z dystansem

a Spiewaniem arii zachwycat w niedziele

*kkkkk

Przystojny kardiolog z Swietokrzyskiej stolicy
lubi wino tylko z francuskiej winnicy

kiedy zwiedzit ciepte kraje

teraz mu sie tak wydaje

najpiekniejsze plaze

w naszej nadmorskiej krynicy

*kkkkk

Znany doktor z $wietokrzyskiej Osady
lubit urzgdzac pod Bartkiem posiady
przyjaciele przybywali

naleweczki testowali

i dtugo w noc trwaty Polakéw narady

*kkkkk

Pewien lekarz z naszego kraju
wybrat sie z wizytg do Majow
ale przypadek zdarzyt

ze nie zastat gospodarzy
przeniesli sie do innego Raju?

Barbara Kocela, okulistka z Kielc, znana jest nie tylko w $ro-
dowisku swietokrzyskich lekarzy, ale takze poetow. Jej wiersze
niejednokrotnie mozna byto przeczyta¢ na tamach ,Eskulapa”.
Nigdy jednak nie prezentowali$my jej limerykéw. To zartobliwe,
krotkie utwory sktadajgce sie z pieciu wersow o rozktadzie ryméw
a-a-b-b-a. Ostatni przynosi nieoczekiwang humorystyczng pu-
ente. Limeryk, jak mowi dr Kocela, ma gtéwnie bawic¢ czytelnika
i moze tez autora. Oto kilka napisanych dla lekarzy i ludzi zwigza-
nych ze Swietokrzyskg Izbg Lekarska.

*kkkkk

Tego Pana znam osobiscie

lekarz domowy oczywiscie

zadziwit sie bardzo kiedy bez liryki
podatam na obiad smaczne limeryki
a na deser roznych satat liscie

*hkkkk

Pewna Dama z Jedrzejowa
twierdzi ze jej dziadek schowat
herb rodowy

i scenariusz ma gotowy

ze to jest przypadkéw zmowa

khkkkk

Znany Doktor recepty ma gotowe
leczy gestem usmiechem stowem
i wierzy ze to sie uda

bo jego ,recipe” czyni cuda

oto jego sposoby nowe

*kkkkk

tadna Blondynka z Krakowa
byta madra wyjgtkowa

w bibliotekach czas spedzata
poezjg sie zachwycata

w bukiety uktadata stowa

kkkkkk

Dumny pan z Wielkiego Potoku
zmieniat fotele co roku

a lubit dobre posady

i bardzo dtugie narady

ale przyjaciot miat wokot

kkkkkk

Pan Redaktor naszej lekarskiej gazety
prezentuje nie tylko dziennikarza zalety
ale tez czyni duze starania

by eskulapéw zmusi¢ do czytania
serwuje wywiady aktualne wiesci

a czasem ciekawsze medykow portrety
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OGLOSZENIA

UCHWALA NR 9/2021/VII
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
SWIETOKRZYSKIEJ I1ZBY LEKARSKIEJ
DNIA 18 LUTEGO 2021 R.

w sprawie: okreslenia minimalnej i maksymalnej liczby
cztonkéw rejonu wyborczego oraz liczby cztonkéw rejonu wy-
borczego, uprawnionych do wyboru jednego delegata na zjazd
na okres IX kadencji.

Na podstawie art. 22 ust. 3 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r.
o izbach lekarskich (t.j. Dz.U. z 2019 r. poz. 965 ze zm.) oraz
z § 13 ust. 1 regulaminu wyboréw do organdw izb lekarskich,
na stanowiska w organach i trybu odwotywania cztonkéw tych
organow i 0sob zajmujgcych stanowiska w tych organach
oraz wyboréw komisji wyborczych stanowigcego zatgcznik do
Uchwaty nr 12 X krajowego Zjazdu Lekarzy z dnia 29 stycznia
2010 r. (tekst jednolity Obwieszczenie nr 7/16/VIlI Prezesa Na-
czelnej Rady Lekarskiej z dnia 14 lipca 2016 r.) Okregowa Rada
Lekarska Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej na wniosek Okrego-
wej Komisji Wyborczej SIL postanawia:

§1
Wyboru delegatow dokonuje sie w stosunku 1 delegat na 35
cztonkow rejonu wyborczego.
§2
1. Ustala sie minimalng liczbe cztonkéw rejonu wyborczego
na 35 cztonkdéw.
2. Ustala sie maksymalng liczbe cztonkéw rejonu wyborcze-
go na 600 cztionkéw.
§3
Wykonanie Uchwaly powierza sie prezesowi Okregowej
Rady Lekarskiej Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej w Kielcach
oraz przewodniczagcemu Okregowej Komisji Wyborczej SIL.
§4

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

UCHWALA NR 14 /2021/VIll
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
SWIETOKRZYSKIEJ 1ZBY LEKARSKIEJ
Z DNIA 18 MARCA 2021 R.

w sprawie: utworzenie rejonéw wyborczych.

Na podstawie art. 22 ust. 3 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r.
o izbach lekarskich (t.j. Dz.U. z 2019 r. poz. 965 ze zm.) oraz
z § 13 ust. 1 regulaminu wyboréw do organdw izb lekarskich,
na stanowiska w organach i trybu odwotywania cztonkéw tych
organow i 0sob zajmujgcych stanowiska w tych organach
oraz wyboréw komisji wyborczych stanowigcego zatgcznik do
Uchwaty nr 12 X krajowego Zjazdu Lekarzy z dnia 29 stycznia
2010 r. (tekst jednolity Obwieszczenie nr 7/16/VIlI Prezesa Na-
czelnej Rady Lekarskiej z dnia 14 lipca 2016 r.) Okregowa Rada
Lekarska Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej na wniosek Okrego-
wej Komisji Wyborczej S.1.L. postanawia:

§1
1. Utworzy¢ 23 rejony wyborcze dla lekarzy.
2. Utworzy¢ 9 rejondw wyborczych dla lekarzy dentystéw.
3. Wykaz rejonéw wyborczych stanowi zatgcznik nr 1 do
niniejszej uchwaty.
§2
Wykonanie Uchwaly powierza sie prezesowi Okregowej
Rady Lekarskiej Swietokrzyskiej Izby Lekarskiej w Kielcach
oraz przewodniczagcemu Okregowej Komisji Wyborczej SIL.
§3

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Zatacznik nr 1 do Uchwaty nr 14 /2021-VIII ORL SIL
z dnia 18 marca 2021 r.

REJON NR NAZWA REJONU WYBORCZEGO

K9.SYM/01 | Busko-Zdréj: miasto i powiat

K9.SYM/02 | Jedrzejow: miasto i powiat

Kielce — Miasto: POZ, podmioty lecznice, KRUS, ZUS, NFZ,

K9.SYM/03 WOMP, MOMP, SCRMITS, PSSE; RCKiK

Kielce Miasto: praktyka prywatna oraz lekarze mieszkajacy

K9.S¥h/o4 w Kielcach

K9.SYM/05 | Kielce — emeryci i rencisci: miasto i powiat

K9.SYM/06 | Kielce: powiat

K9.SYM/07 | Konskie: miasto i powiat

K9.SYM/08 | Opatéw Kielecki: miasto i powiat

K9.SYM/09 | Ostrowiec Swigtokrzyski: miasto i powiat

K9.SYM/10 | Ostrowiec Swietokrzyski — emeryci i renciéci: miasto i powiat

K9.SYM/11 | Pinczéw: miasto i powiat; Kazimierza Wielka: miasto i powiat

K9.SYM/12 | Sandomierz: miasto i powiat

K9.SYM/13 | Skarzysko-Kamienna: miasto i powiat

K9.SYM/14 | Starachowice: miasto i powiat

K9.SYM/15 | Staszéw: miasto i powiat

K9.SYM/16 | Wioszczowa: miasto i powiat

K9.SYM/17 | Kielce — Wojewodzki Szpital Zespolony

K9.SYM/18 | Kielce: Swietokrzyskie Centrum Onkologii

K9.SYM/19 | Kielce: Swietokrzyskie Centrum Matki i Noworodka

Kielce: MSWiA, Wojskowa Specjalistyczna Przychodnia

e Lekarska

K9.SYM/21 | Kielce: Szpital Kielecki Sw. Aleksandra Sp. z 0.0.

Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. Sw. Rafata w Czer-

K9.SYM/22 wonej Gorze wraz z Przychodnig

K9.SYM/23 | Swigtokrzyskie Centrum Psychiatrii w Morawicy k. Kielc

Lekarze dentysci — Busko-Zdroj; Kazimierza Wik.; Pinczow:

K9.SYM/24 | . L
miasto | powiat

K9.SYM/25 | Lekarze dentysci — Jedrzejow; Wioszczowa: miasto i powiat

K9.SYM/26 | Lekarze dentysci — Kielce: miasto i powiat

K9.SYM/27 | Lekarze dentySci — Koniskie: miasto i powiat

K9.SYM/28 | Lekarze dentysci — Opatéw, Staszéw: miasto i powiat

K9.SYM/29 | Lekarze dentysci— Ostrowiec Swietokrzyski: miasto i powiat

K9.SYM/30 | Lekarze dentysci — Sandomierz: miasto i powiat

K9.SYM/31 | Lekarze dentysci — Skarzysko-Kamienna: miasto i powiat

K9.SYM/32 | Lekarze dentysci — Starachowice: miasto i powiat
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UCHWALY/OGLOSZENIA

Naszej Kolezance Szczere wyrazy gtebokiego wspotczucia i zalu
lek. Matgorzacie Wojtczak oraz stowa wsparcia i otuchy
wyrazy gtebokiego wspétczucia Rodzinie
i stowa wsparcia z powodu smierci w trudnych chwilach po $mierci

MEZA Pana dr. Grigora Szaginiana
skiadajg specjalisty w dziedzinie psychiatrii

Lekarze Kliniki Neonatologii ] sktada

Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach Swietokrzyska Izba Lekarska

Szczere wyrazy gtebokiego wspodtczucia i zalu

4 marca 2021 zmart o
oraz stowa wsparcia i otuchy

$p. Leszek Kania Rodzinie
lekarz Oddziatu Chirurgii w trudnych chwilach po $mierci
Szpitala ZOZ w Pinczowie. Pana dr. Leszka Kania
Czes¢ Jago Pamieci. specjalisty w dziedzinie chirurgii ogolnej

Lekarze Oddziatu Chirurgii Ogdlnej

Szpitala ZOZ w Pinczowie. sktada

Swietokrzyska Izba Lekarska

,, Czas jest najlepszym lekarstwem na smutek,
A wspomnien nikt nam nie odbierze,

Zawsze bedq z nami” Szczere wyrazy gtebokiego wspotczucia i zalu
oraz stowa wsparcia i otuchy
Rodzinie
Wyrazy glebokiego wspélczucia w trud nyCh chwilach

oraz szczere stowa wsparcia i otuchy

po $mierci
Pani Malgorzacie Wojtczak . . e p s
Dyrektor Samorzadowego Zakladu Podstawowej Opieki Zdrowotnej Pana dr. Raj munda Widulinski ego

J¢j Rodinie  Nagbitzszym specjalisty w dziedzinie ginekologii
z powodu $mierci skfada
Meza Dyrekcja oraz Lekarze pracujgcy
skladaja w Swietokrzyskim Centrum Matki i Noworodka
w Kielcach

Pracownicy Samorzadowego Zakladu Podstawowej Opieki Zdrowotnej
w Checinach

Drogiemu koledze i oles
Andrzejowi Hatnemu Droglej kolezance
Ewie Kania

wyrazy glebokiego
wspdlczucia z powodu §mierci wyrazy glebokiego
wspotczucia z powodu $mierci

275N 53¢
Mamy M@Za

sktadaja sktadaja
kolezanki i koledzy

z Oddziatu Chirurgii Ogolnej Szpitala w Jedrzejowie kolezanki i koledzy

z Oddziatu Chirurgii Ogdlnej Szpitala w Jedrzejowie
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OGLOSZENIA

ZATRUDNIE LEKARZA Zainteresowanych prosimy o kontakt po numerem telefonu
605 039 517 lub 41 354 29 44.

Zapraszam do wspoipracy lekarzy wszystkich special- Gminny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Pawtowie zatrud-

noécitw “‘;("Y"l ot:)v adrtyka\‘;anttrum clj\llledyc;nytn? DIty tCIinti1c ni lekarza z kwalifikacjami do pracy w POZ. Informacja pod
w centrum Kielc (budynek Ventus) dla pacjentéw prywatnych. numerem telefonu 41 272 16 20.

Tel. 662 072 526.

Osrodek Zdrowia w Miedzianej Gorze zatrudni od zaraz
lekarza do pracy w POZ. Warunki pracy do uzgodnienia. Kie- SPRZEDAM / WYNAJME / KUPIE

rownik Piotr Foltyn - 606 119 158, Sprzedam centrum medyczne w Kielcach, umowa z Na-

Gminny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Sobkowie (Osro- rodowym Funduszem Zdrowia — Podstawowa Opieka Zdro-
dek Zdrowia w Migsowej) zatrudni lekarza stomatologa na 72 wotna, Opieka Psychiatryczna i Leczenie Uzaleznien, Medy-
etatu. Warunki ptacowe do uzgodnienia. Telefon do kontaktu: cyna Pracy.

503 481 368. Kontakt pod numerem telefonu 662 072 526.

Nowoczesne Centrum Stomatologii w Kielcach
z ugruntowang pozycjg na rynku nawigze wspotprace z le-
karzem stomatologiem (pacjencji prywatni lub/i na NFZ). Tel
509 74 74 75.

WW Dent s.c. nawigze wspoltprace z lekarzem stoma-
tologiem w Kielcach, ul. Wiejska 29, na caty etat lub na pot
etatu. Kontakt: Szymon Wegorzewski 602 320 109, Rafat
Wieczorek 606 314 609.

. -
Mozesz pomoéc
Dawidowi

Y przekazujac ﬁ

%

SPZOZ w Mircu zatrudni lekarza dentyste ze specjali-

zacjg | stopnia w dziedzinie stomatologii ogolnej oraz lekarza podatku
POZ, na petny etat. Dodatkowe informacja pod numerem te- TR S SR TES AN B e
Iefonu 51 9 464 952 J. WNIOSEK O PRZEKAZANIE 1% PODATKU NALEZNEGO N#RZEQZORGANIZAC\.H POZYTKU
: PUBLICZNEGO (OPP) Pumer
Zatrudnie lekarza stomatologa. Praca w ramach kon- oy g

[T 0000037904 | 'S B mmmae e =~ |Rwota.

sackragiens do

traktu z NFZ. Telefon 693 644 150.

K. INFORMACJE UZUPELNIAJACE  Podamicy. knerzy wiypsisli czete 1 w pez. 130 moge podad ool sazegiomy 1%,

Samodzielny Publiczny Zakitad Opieki Zdrowotnej e 141 main i G i, . g e et e gy
. . . . H T3 Col srcaegieowy T T Vigeadi 1o
w Chmielniku, ul. Kielecka 18, zatrudni w wymiarze petne- 14354 Biyk Dawid ]
go etatu lekarza do pracy w podstawowej opiece zdrowotne;j }PROSZE ZAZNACZYE X W RUBRYCE ,Wyrazam zgode” A |

w Przychodni Zdrowia w Chmielniku przy ul. Kieleckiej 18.

Dyrekcja Samodzielnego Publicznego Zespotu Zaktadéw Opieki Zdrowotnej
w Staszowie zatrudni:

Lekarza kierujacego Szpitalnym Oddzialem Ratunkowym
posiadajacego specjalizacje w zakresie medycyny ratunkowej

Lekarzy z uprawnieniami do udzielania $swiadczen medycznych
w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym (w szczego6lnosci specjalistéw choréb wewnetrznych)
lub w trakcie specjalizacji

Jestesmy Szpitalem majgcym w swej strukturze 13 oddziatow, w tym nowoczesny
Szpitalny Oddzial Ratunkowy w pelni wyposazony — w sprzet medyczny, m.in.
videolaryngoskopy,  sprzet endoskopowy, infrascanner do detekcji pourazowych
krwawien mozgowych, aparat RTG, aparaty EKG, aparat do znieczulenia, aparat USG,
kardiomonitory, ssaki elektryczne, stoly zabiegowe, nowoczesne tozka elektryczne.

Dysponujemy dodatkowo wszechstronnym zapleczem diagnostycznym m.in. TTE, TEE, EUS,
holtery EKG i RR, bieznia do prob wysitkowych, spirometria, gastroskopia, kolonoskopia,
pH-metria z impedancjq, ECPW, bronchoskopia, MRI, CT.

Forma zatrudnienia:

Oferujemy dowolng forme zatrudnienia, tj. umowe o pracg lub calosciowg umowe kontraktowg.
Jestesmy otwarci na indywidualne i grupowe propozycje, do ktorych przedstawienia, omowienia
szczegotow i megocjacji zapraszamy na bezposredniq/ wstepnq telefoniczng rozmowe z Dyrekcjg
szpitala. Zapewniamy atrakcyjne warunki finansowe.

Osoby zainteresowane prosimy o kontakt na adres e-mail: rekrutacje@szpitalstaszow.pl
lub kontakt telefoniczny pod numerem telefonu: 735910694
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NOMA-SYSTEM

M.Nowak, M.Malczewski
25-508 Kielce, ul. Planty 4
biuro@noma-system.pl + www.noma-system.pl

NIP 9590988708 - tel +48 41344 47 10 - tel. +48 41 343 13 04 + mobile +48 608 619 091
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