
SKULAP
WIĘTOKR Z YSK I ISSN 1233-3972

NR 1 – 2 (310-311)
STYCZEŃ – LUTY 2018

BE
ZP

ŁA
TN

Y 
BI

U
LE

TY
N

 IN
FO

R
M

AC
YJ

N
Y 

ŚW
IĘ

TO
KR

ZY
SK

IE
J 

IZ
BY

 L
EK

AR
SK

IE
J 

W
 K

IE
LC

AC
H

XXXVII Okręgowy Zjazd Lekarzy

Dziewięć tysięcy 
dla specjalisty!

Dyrektor Szpitala św. Łukasza w Końskich pokazał, 
że można zaproponować lekarzom godne warunki pra-
cy i płacy – 9 tysięcy złotych brutto wynagrodzenia za-
sadniczego dla specjalisty na etacie lub sto złotych za 
godzinę w ramach umów cywilnoprawnych.

Dyrektorzy innych szpitali w regionie przecierają oczy 
ze zdziwienia i mówią, że to szaleństwo. Nie chcą wprowa-
dzić  podobnych stawek u siebie. Szef koneckiej lecznicy 
Wojciech Przybylski jest jednak pewny, że zrobił dobrze. 
Twierdzi, że gdyby miał podjąć decyzją ponownie, zrobiłby 
dokładnie to samo. - Dla mnie najważniejsze jest zdrowie 
i życie pacjentów - podkreśla.

XXXVII Okręgowy Zjazd Lekarzy 
Świętokrzyskiej Izby Lekarskiej odbę-
dzie się 14 kwietnia 2018 roku w sali 
konferencyjnej CASTOR w Kielcach, 
mieszczącej się przy ulicy Krakow-
skiej 62.

Ważnym punktem obrad będzie udzie-
lenie absolutorium Okręgowej Radzie 

Lekarskiej za czwarty kwartał 2017 roku 
oraz zatwierdzenie projektu budżetu na 
2018 rok, który zostanie przedłożony 
przez skarbnika Izby Andrzeja Postułę. 
Delegaci wysłuchają także sprawozdania 
z działalności Okręgowej Rady Lekar-
skiej. Początek obrad o godzinie 9.

/AP/

Platynowe  
certyfikaty  
dla lekarzy  
z Końskich  
i Sandomierza
Certyfikaty Europejskiej Organizacji 

Udarowej przyznano Ośrodkowi Neu-
rologii Szpitala Świętego Ducha w San-
domierzu oraz Oddziałowi Udarowemu 
Szpitala Specjalistycznego Świętego 
Łukasza w Końskich. To pierwsze ta-
kie certyfikaty w Polsce.

Podczas odbywającej się w Warszawie 
konferencji „Co nowego w udarze w 2017? 
Zastosowanie praktyczne”, lider inicjatywy 
„Angels” w Europie Thomas Fischer z Nie-
miec oraz przewodnicząca Sekcji Naczy-
niowej Polskiego Towarzystwa Neurologicz-
nego prof. Anna Członkowska wręczyli trzy 
platynowe i dwa złote certyfikaty dla ośrod-
ków udarowych w Polsce.

Platynowy certyfikat przyznano sando-
mierskiemu Ośrodkowi Neurologii Szpita-
la Świętego Ducha w Sandomierzu oraz 
Oddziałowi Udarowemu Szpitala Specjali-
stycznego Świętego Łukasza w Końskich.

Gratulujemy. 

Czytaj na stronie 3

Wojciech Przybylski,  
dyrektor szpitala 

w Końskich.

Echoterapia  
już w Kielcach

Czytaj na stronie 4

Pierwsze w Polsce urządzenie do echo-
terapii – nieinwazyjnego leczenia łagod-
nych guzków tarczycy z wykorzystaniem 
wysokoskoncentrowanych fal ultrasonogra-
ficznych (HIFU) - zostało zakupione przez 
Świętokrzyskie Centrum Onkologii. Taka 
metoda leczenia jest alternatywą chirurgicz-
nego usuwania guzów tarczycy i nadzieją 
dla pacjentów, którzy ze względu na współ-
istniejące schorzenia nie mogą być poddani 
klasycznemu zabiegowi operacyjnemu.

Czytaj na stronie 5
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Witam serdecznie Szanowne 
Koleżanki i Kolegów
Mamy nowego Ministra Zdro-

wia, Pana prof. Łukasza Szu-
mowskiego. Czekamy na nową 
jakość zarządzania zdrowiem. 
Poprzedni Minister rozczarował, 
a mógł wiele.

Protest lekarzy rezydentów za-
kończył się podpisaniem porozu-
mienia z Ministrem Zdrowia. 
Co do samego dokumentu mam 

mieszane uczucia. Postulaty Samorządu Lekarskiego są nadal aktualne 
m.in. 6,8 PKB na opiekę zdrowotną teraz, a nie w przyszłości. Ugoda 
jest dobrym początkiem, ale rozmowy powinny toczyć się cały czas. W na-
szej Izbie większą grupę protestujących stanowią lekarze specjaliści. W po-
szczególnych szpitalach odnoszą widoczne efekty. To pokazuje, ile moż-
na osiągnąć będąc grupą. W skali kraju protestowało około 5000 lekarzy. 
A co może osiągnąć 50000? Ja uważam, że wszystko. Lekarze stanowią 
ogromną siłę. Za bałagan, braki kadrowe, ciągłe cięcia kosztów, biurokrację 
i sprawozdawczość nie my odpowiadamy. Samorząd od dawna wskazuje 
zagrożenia w funkcjonowaniu opieki zdrowotnej, ale rządzący zawsze 
wiedzą lepiej. Środowisko medyczne ciągle musi się dostosowywać do no-
wych warunków. Stawiane są nowe, wyższe wymagania administracyjne 
i organizacyjne, tylko nie idą za tym dodatkowe środki. A pieniądze są, 
tylko najwyższa pora zmienić priorytety.

Najbliższa przyszłość pokaże co nas czeka. Lekarze już udowodnili,  
że mogą wymóc ustępstwa. Tylko czy skuteczne zarządzanie nie powin-
no zapobiegać konfrontacji?

 				                Z wyrazami szacunku

					           Paweł Barucha
				    Prezes Okręgowej Rady Lekarskiej
				      Świętokrzyskiej Izby Lekarskiej

Klinika Kardiochirurgii 
Wojewódzkiego Szpitala 
Zespolonego w Kielcach 
obchodzi 10-lecie istnienia 
Doktor Edward Pietrzyk – kierownik 

Kliniki Kardiochirurgii WSzZ wspomi-
nając początki działalności opowiada, 
że  na potrzeby tworzonego oddziału 
została dostosowana jedna z sal ope-
racyjnych w obrębie Bloku Hemodyna-
miki. Osiem łóżek intensywnej terapii 
ustawiono w pomieszczeniu, które 
kiedyś pełniło rolę sali konferencyjnej. 
Jak dziś wygląda klinika i ile zabiegów 
wykonuje?

Czytaj na stronie 4

Skazy krwotoczne  
i zapalenia naczyń
Prezentujemy obszerną relację 

z Interdyscyplinarnej Konferencji Na-
ukowo-Szkoleniowej zorganizowanej 
przez Komisję Kształcenia Świętokrzy-
skiej Izby Lekarskiej. Czego można 
było się dowiedzieć podczas sympo-
zjum?

Czytaj na stronach 6-7

Świętokrzyska Izba  
Lekarska po wyborach
Prezentujemy osoby pełniące po-

szczególne funkcje w organach Świę-
tokrzyskiej Izby Lekarskiej. Ujawniamy 
składy komisji i nazwiska przewodni-
czących. Zgodnie z przepisami publi-
kujemy w naszym biuletynie obwiesz-
czenia o wynikach wyborów.

Czytaj na stronach 8-9

W  N U M E R Z E

BIURO ŚWIĘTOKRZYSKIEJ IZBY LEKARSKIEJ:  
ul. Wojska Polskiego 52, 25-389 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.
Kierownik biura: mgr Anna Zysk-Litwin, pn.-pt. 
w godz. 8-16, tel. 41-362-06-29
Radca prawny: mgr Mariusz Łaba, udzie-
la porad prawnych dla lekarzy w zakresie 
wykonywania zawodu lekarza w pn.-wt. godz. 
14.15-16.00, czw. godz. 9-14.
Rzecznik odpowiedzialności zawodowej:  
mgr Mariusz Delipacy, pn., śr. 12-16, wt. czw. pt. 
8-16, tel. 41-368-75-67
Biuro Sądu Lekarskiego: mgr Anna Tkaczyk, 
pn.-pt. godz. 8-16. tel. 41- 362-13-81 wew. 19.

Księgowość: Lucyna Papis - główna księgowa, 
mgr Jadwiga Zielińska - księgowa tel. 41- 362-
13-81 wew.14.
Rejestr lekarzy: mgr Anita Dubiel - praktyki le-
karskie, mgr Beata Kuprian - prawa wykonywa-
nia zawodu, tel 41-362-15-40, fax 41-362-15-00.
Prezes Okręgowej Rady Lekarskiej:  
lek. dent. Paweł Barucha, tel. 41-362-06-29.
Rzecznik Praw Lekarza: dr Urszula Chonin, 
dyżuruje w poniedziałki w godz. 14-16, tel. 
661-313-309, u.chonin@interia.pl.
Pełnomocnik do spraw zdrowia lekarzy  
i lekarzy dentystów: 
dr Włodzimierz Gajewski, tel. 604-639-805, 
e-mail: w.t.gajewski@op.pl. Ewentualne spo-
tkania możliwe w poniedziałki w godz. 12-14.
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Trwający od kilku już miesięcy protest 
lekarzy w końcu przynosi efekty. Podpi-
sane porozumienie z nowym ministrem 
zdrowia gwarantuje wzrost nakładów na 
służbę zdrowia do poziomu 6 procent 
Produktu Krajowego Brutto do roku 2024, 
a także odbiurokratyzowanie pracy leka-
rzy i wprowadzenie sekretarek medycz-
nych.

Ponadto, aby rozwiązać problem z wy-
nagrodzeniami w szpitalach, minister za-
proponował, że dopłaci wszystkim spe-
cjalistom tak, aby ich podstawowa pensja 
wynosiła 6,7 tys. zł brutto, jeżeli zgodzą 
się na pracę w jednym szpitalu.

Porozumienie jest, 
problem nie zniknął
Ministerialne porozumienie nie roz-

wiązuje jednak problemu braku lekarzy. 
Nie wszyscy chcą pracować ponad siły, 
zwłaszcza za obecne stawki. Jak podała 
„Gazeta Prawna”, z ponad 4 tysięcy pro-
testujących lekarzy do pracy w dłuższym 
wymiarze czasu wróciło zaledwie 151.

Świętokrzyskie nie jest pod tym wzglę-
dem wyjątkiem. W największych leczni-
cach województwa wciąż nie ma konsen-
susu w sprawie warunków wydłużonego 
czasu pracy.

- Cały czas trwają rozmowy z lekarza-
mi. Problemem są klauzule opt-out i to, 
że medyków jest po prostu za mało. Nie 
da się zapewnić odpowiedniej obsady 
w szpitalu, jeśli lekarze nie zechcą praco-
wać dłużej niż zezwala na to kodeks pra-
cy - mówi Iza Opalińska, rzecznik praso-
wy Świętokrzyskiego Centrum Onkologii.

Władze ŚCO mają świadomość, że 
przekonać do podpisania klauzul opt-o-
ut mogą wyższe stawki wynagrodzenia. 
Placówka jednak nie ma potrzebnych na 
podwyżki pieniędzy, a prośba do Narodo-
wego Funduszu Zdrowia o zwiększenie 
ryczałtu spotkała się z negatywną odpo-
wiedzią. 

Dyrektor zapewnia, 
że chce dać, ale nie ma...
Andrzej Domański, dyrektor Woje-

wódzkiego Szpitala Zespolonego w Kiel-
cach informuje, że w przypadku jego pla-
cówki porozumienie z ministrem niewiele 
zmieniło. - 30 rezydentów i 86 specjali-
stów, którzy wypowiedzieli klauzule opt-o-
ut nie podpisało ich ponownie - informuje. 
Czy przekona ich podwyżkami?

- To bardzo trudne pytanie, na które 
dziś nie odpowiem. Uważam, że podwyż-
ki, które daje minister Szumowski są już 
spore. Dają one dla lekarza specjalisty 
pieniądze na poziomie 6,7 tys. zł. Obec-
nie maksymalna stawka dla pracowników 
medycznych w naszej placówce to 6,5 
tys. zł i niewiele osób ją ma, bo jest za-
strzeżona dla doktorów habilitowanych 
i profesorów - mówi dyrektor Domański. 

- Lekarzom należą się podwyżki - doda-
je. - Muszą się ciągle dokształcać, jeździć 
na zjazdy, sympozja i powinni zarabiać 
więcej, aby podnosić kompetencje. Ale 
w szpitalu pracują nie tylko lekarze, także 
pielęgniarki, fizjoterapeuci, diagności, cała 
administracja. Mamy tu siedem związków 
zawodowych i każdy patrzy na drugiego, 
co udało się uzgodnić z dyrektorem. Oso-
biście chciałbym, żeby wszyscy zarabiali 
lepiej, ale mam marne do tego narzędzie, 
bo pieniędzy na podwyżki w kasie szpita-
la nie ma. Jeśli nie dostanę ich od płatni-
ka (NFZ - przypis red.), to skąd mam je 
wziąć? - pyta Andrzej Domański.

Takie wypowiedzi słyszymy niemal we 
wszystkich szpitalach w naszym woje-
wództwie, poza jednym - w Końskich. 

9 tys. ZŁ podstawowego 
wynagrodzenia
- Nowe wynagrodzenie lekarza spe-

cjalisty w szpitalu w Końskich wynosi 9 
tysięcy złotych brutto na umowę o pracę, 
a wynosiło wcześniej 4906 złotych - in-
formuje Wojciech Przybylski, dyrektor 

WYDARZENIA

9 tys. zł dla specjalisty. 
Niemożliwe stało się 
rzeczywistością!

Dziewięć tysięcy złotych brutto – na takie wynagro-
dzenie w ramach umowy o pracę mogą liczyć lekarze 
specjaliści w szpitalu w Końskich. Czy dyrektorzy in-
nych lecznic w regionie wprowadzą podobne stawki?

Szpitala Specjalistycznego św. Łukasza 
w Końskich. Jest to stawka podstawowa, 
do której dochodzi dodatek stażowy itp. 
Specjaliści, którzy wolą pracować w ra-
mach umów cywilnoprawnych mogą li-
czyć na stawkę 100 złotych za godzinę. 
Szef lecznicy zaznacza, że nowe wyna-
grodzenia nie zostały zaakceptowane 
przez Zarząd ani przez Radę Powiatu, ale 
mimo to zdecydował o ich wprowadzeniu. 
Co go skłoniło do takiego działania?

- Motywem jest przede wszystkim za-
bezpieczenie pacjentów, dostęp do opieki 
zdrowotnej w oddziałach, które są strate-
giczne - odpowiada dyrektor Przybylski.

- Nasz szpital ma charakter ponadre-
gionalny. Połowa pacjentów to osoby 
spoza powiatu koneckiego. Korzystają 
z naszych usług mieszkańcy powiatów 
opoczyńskiego, przysuskiego, włosz-
czowskiego, skarżyskiego i kieleckiego. 
Nie mogłem pozwolić na ograniczenie 
działalności szpitala, bo to by się wiązało 
z narażeniem zdrowia i życia pacjentów 
i likwidacją lub zawieszeniem działalno-
ści oddziałów oraz wyrzuceniem z pra-
cy bądź wysłaniem na urlopy bezpłatne 
kadry pielęgniarskiej oraz obsługi. Nie 
leczylibyśmy pacjentów, a to w konse-
kwencji wiązałoby się to ze zmniejszony-
mi przychodami. Jeśli nie ma pacjentów, 
to nie ma pieniędzy - mówi dyrektor Przy-
bylski.

Teraz szpital w Końskich nie narzeka 
ani na brak chętnych do pracy, ani chęt-
nych do leczenia. 

- Lekarze podpisali klauzule opt-out. 
Operujemy bardzo dużo. W każdy week-
end w SOR jest około 500 osób. Co dzień 
mamy około 200 pacjentów, z czego po-
łowa jest przyjmowana do szpitala - infor-
muje dyrektor Przybylski.

Co zrobią inni?
Dyrektorzy innych szpitali zarzekają 

się, że nie pójdą w ślady Wojciecha Przy-
bylskiego, że ich na to nie stać, nie mają 
pieniędzy... (Brzmi znajomo. Zawsze to 
słyszymy, gdy chodzi o podwyżki dla leka-
rzy) Niektórzy szefowie lecznic są wście-
kli, bo byli blisko zawarcia porozumienia 
z lekarzami, gdy nagle rozeszła się wieść 
o wysokich zarobkach w Końskich i nego-
cjacje wróciły do punktu wyjścia.
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WYDARZENIA

10 lat kliniki kardiochirurgii

Doktor Edward Pietrzyk – kierownik 
Kliniki Kardiochirurgii WSzZ wspominając 
początki działalności opowiada, że na po-
trzeby tworzonego oddziału została dosto-
sowana jedna z sal operacyjnych w obrębie 
Bloku Hemodynamiki. Osiem łóżek inten-
sywnej terapii ustawiono w pomieszczeniu, 
które kiedyś pełniło rolę sali konferencyjnej. 
Dodatkowo, kardiochirurgia dysponowała 
na starcie zaledwie czterema łóżkami dla 
pacjentów po operacjach. – Poza tym ko-
rzystaliśmy z uprzejmości I i II Kliniki Kar-
diologii – opowiada Edward Pietrzyk.

- Pierwszy zabieg – pomostowania 
tętnic wieńcowych kardiochirurdzy Woje-
wódzkiego Szpitala Zespolonego w Kiel-
cach wykonali 12 marca 2008 roku. Pacjent 
żyje i ma się dobrze. Tak jak 77-letni Alojzy 
Jastrzębski z Sobkowa, który był jednym 
z pierwszych chorych operowanych przez 
kardiochirurgów w Kielcach. Prawie 10 lat 
temu mężczyzna przeszedł zabieg pomo-
stowania tętnic wieńcowych. Do tej pory 
jest praktycznie w pełni sprawny i żyje nor-

malnie. Pacjent cały czas pozostaje pod 
opieką kieleckich kardiochirurgów, którym 
gorąco dziękuje za uratowanie życia.

- W pierwszym roku działalności zreali-
zowaliśmy niewiele ponad 200 zabiegów, 
stopniowo liczba ta rosła i w tej chwili jest 
to 550-580 zabiegów rocznie – informuje 
Edward Pietrzyk.

Jak dodaje, w klinice główną realizo-
waną procedurą – podobnie jak na całym 
świecie - jest pomostowanie tętnic wień-
cowych. Oprócz tego, kardiochirurdzy 
z WSzZ w Kielcach: wszczepiają zastawki, 
operują tętniaki i powikłania choroby wień-
cowej oraz wady wrodzone u dorosłych, 
nowotwory serca, chirurgia zaburzeń ryt-
mu.  W klinice ratowani są również pacjenci 
w stanach hipotermii.

- Pełnimy całodobowy dyżur przy za-
bezpieczeniu stanów ostrych, typu tętniaki 
rozwarstwione, ewentualnie zawały, które 
są niemożliwe do leczenia przez kardiolo-
gów inwazyjnych, tamponady. W okresach 
infekcji grypowych zdarzają się chorzy 

z ostrą niewydolnością oddechową i mo-
żemy wtedy wykorzystać ECMO – wylicza 
doktor Edward Pietrzyk.

Rocznie w Klinice Kardiochirurgii 
WSzZ w Kielcach jest hospitalizowanych 
około 800 pacjentów. 

/AMK/

W styczniu 2008 roku zespół lekarzy i pielęgniarek 
z Krakowa rozpoczął organizowanie pierwszego 
oddziału w województwie świętokrzyskim.

W różnych krajach na świecie, także 
w Europie, spotyka się nierówny dostęp do 
najnowszych metod postępowania z chory-
mi w ostrej fazie udaru mózgu. Wynika to po 
części z różnych systemów opieki zdrowot-
nej, jak i z lokalnych uwarunkowań, takich 
jak logistyka, wyposażenie szpitali w sprzęt 
diagnostyczny, odpowiednia liczba perso-
nelu, wykształconego w leczeniu chorych 
z udarem. W Polsce, pomimo jednolitego 
systemu opieki zdrowotnej, poziom opieki 
udarowej jest zróżnicowany. Aby zmienić 
tę sytuację i dokonać szybkiego rozwoju 
lecznictwa udarowego, pod auspicjami Eu-
ropejskiej Organizacji Udarowej (European 
Stroke Organisation, ESO) utworzono ini-
cjatywę „Angels”. Głównym jej celem jest 
zwiększenie liczby pacjentów leczonych 
w oddziałach udarowych oraz w specjali-
stycznych centrach udarowych oraz zopty-
malizowanie jakości leczenia we wszystkich 
istniejących ośrodkach. Ocenie podlega 
wiele elementów, między innymi organiza-
cja lecznictwa udarowego w danym ośrod-
ku, wskaźniki epidemiologiczne oraz sku-

teczność stosowania najnowszych metod 
terapeutycznych. 

Z inicjatywy prezydenta ESO prof. Valerii 
Caso ośrodkom udarowym w Europie przy-
znawane są certyfikaty jakości. Podczas 
odbywającej się w dniu 7 grudnia w War-
szawie konferencji „Co nowego w udarze 
w 2017? Zastosowanie praktyczne”, lider 
inicjatywy „Angels” w Europie Thomas 
Fischer z Niemiec oraz przewodnicząca 

Sekcji Naczyniowej Polskiego Towarzystwa 
Neurologicznego prof. Anna Członkowska 
wręczyli trzy platynowe i dwa złote certyfika-
ty dla ośrodków udarowych w Polsce. Pla-
tynowy certyfikat przyznano sandomierskie-
mu Ośrodkowi Neurologii Szpitala Świętego 
Ducha w Sandomierzu oraz Oddziałowi 
Udarowemu Szpitala Specjalistycznego 
Świętego Łukasza w Końskich. Są to pierw-
sze certyfikaty przyznane w Polsce.

Alojzy Jastrzębski był jednym z pierw-
szych pacjentów kliniki. Na zdjęciu z dok-
torem Edwardem Pietrzykiem – kierowni-
kiem Kliniki Kardiochirurgii WSzZ.

Platynowe certyfikaty dla oddziałów  
udarowych w Końskich i Sandomierzu

Lekarze sandomierskiego Ośrodka 
Neurologii po wręczeniu im certyfikatu.

Marta Kasprzyk odbiera certyfikat dla 
Oddziału Neurologii szpitala w Końskich.
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Pierwsze w Polsce urządzenie do echo-
terapii – nieinwazyjnego leczenia łagod-
nych guzków tarczycy z wykorzystaniem 
wysokoskoncentrowanych fal ultrasonogra-
ficznych (HIFU) - zostało zakupione przez 
Świętokrzyskie Centrum Onkologii. Taka 
metoda leczenia jest alternatywą chirurgicz-
nego usuwania guzów tarczycy i nadzieją 
dla pacjentów, którzy ze względu na współ-
istniejące schorzenia nie mogą być poddani 
klasycznemu zabiegowi operacyjnemu.

Jak wyjaśnia prof. nadzw. dr hab. n.med. 
Aldona Kowalska, specjalista endokrynolo-
gii, kierownik Kliniki Endokrynologii w Świę-
tokrzyskim Centrum Onkologii, urządzenie 
jest dedykowane określonej grupie pacjen-
tów, mających łagodne guzki tarczycy. – Do 
zabiegu echoterapii kwalifikujemy pacjen-
tów, u których guzy wydzielają nadmierne 
ilości hormonów tarczycy lub zwiększając 
swoją objętość powodują ucisk na szyi, 
utrudnienia w  połykaniu, czy uniemożliwiają 
choremu ułożenie się do snu. Wskazaniem 
są również współistniejące, poważne cho-
roby innych narządów, które uniemożliwiają 
przeprowadzenie znieczulenia ogólnego ko-
niecznego przy klasycznych metodach chi-
rurgicznych – mówi prof. Aldona Kowalska. 
- Ważnymi cechami, które musimy uwzględ-
nić przy kwalifikacji do tej metody leczenia 

poza wynikiem biopsji jest wielkość i liczeb-
ność guzków (maksymalnie do dwóch guz-
ków w płacie tarczycy, wykluczone zmiany 
torbielowate).  

Echoterapia (HIFU) polega na działaniu 
na guzek wysokoskoncentrowaną wiązką fal 
ultrasonograficznych, których energia powo-
duje ogrzanie tkanki guza do temperatury 85 
stopni C i zniszczenie komórek guza. Zabieg 
jest wykonywany w warunkach ambulato-
ryjnych, trwa kilkanaście do kilkudziesięciu 
minut. Nie pozostawia żadnych śladów na 
skórze, ponieważ urządzenie jest wyposa-
żone w system chłodzenia skóry. – Cho-
rzy mogą odczuwać jedynie trwający kilka 
sekund niewielki ból – dodaje prof. Aldona 
Kowalska. Przed zabiegiem precyzyjnie 
planuje się pole leczenia, podobnie jak przy 
radioterapii. Urządzenie jest wyposażone 
w laserowy czujnik ruchu, który natychmiast 
zatrzymuje emisje ultradźwięków przy ruchu 
pacjenta, żeby uniknąć powikłań w postaci 
uszkodzenia naczyń lub nerwów. Lekarz ma 
możliwość kontrolowania przebiegu terapii 
poprzez stały podgląd usg. Po zabiegu pa-
cjent może iść do domu.

Kwalifikacja do zabiegu (bezpłatnego dla 
pacjenta) odbywa się na podstawie skiero-
wania do poradni endokrynologicznej. Za-
kup aparatury medycznej (2 mln zł) został 

sfinansowany ze środków przekazanych 
ŚCO na mocy tzw. specustawy dotyczącej 
służby zdrowia.

Guzy tarczycy są bardzo rozpowszech-
nionym schorzeniem. Jak wyjaśnia prof. 
Kowalska: około 1-5% zmian ma charakter 
złośliwy, natomiast ponad 90% guzów to 
zmiany łagodne. Wśród nich tylko 50-70% 
wymaga interwencji inwazyjnej.

Klinika Endokrynologii ŚCO jest jednym 
z wiodących w Polsce ośrodków leczenia 
raka tarczycy i guzów neuroendokrynnych. 
Rocznie w Klinice Endokrynologii ŚCO le-
czonych jest 2600 pacjentów, w poradni 
udzielanych jest ok. 30 tys. konsultacji.

/I.O./

WYDARZENIA

Pierwsze w kraju urządzenie  
do echoterapii jest w Kielcach

Zaświadczenia dla lekarzy POZ

Metoda nieinwazyjnego leczenia guzków tarczycy 
dostępna w Świętokrzyskim Centrum Onkologii

1 grudnia 2017 r weszła w życie ustawa 
o podstawowej opiece zdrowotnej (Dz.U.2017 
poz. 2217). Zgodnie z art. 6 tej ustawy leka-
rzem POZ jest lekarz, który:

• posiada tytuł specjalisty w dziedzinie me-
dycyny rodzinnej albo

• odbywa szkolenie specjalizacyjne w dzie-
dzinie medycyny rodzinnej albo

• posiada specjalizację II stopnia w dzie-
dzinie medycyny ogólnej albo posiada spe-
cjalizację I lub II stopnia lub tytuł specjalisty 
w dziedzinie pediatrii, pod warunkiem ukoń-
czenia kursu w dziedzinie medycyny rodzin-
nej – z którym NFZ zawarł umowę o udzie-
lanie świadczeń z zakresu POZ, albo który 
wykonuje zawód u świadczeniodawcy, z któ-
rym NFZ zawarł taką umowę, wybrany przez 
świadczeniobiorcę zgodnie z art. 9 ustawy.

Lekarzem POZ jest także lekarz: posiada-

jący specjalizację I stopnia w dziedzinie me-
dycyny ogólnej lub posiadający specjalizację 
I lub II stopnia lub tytuł specjalisty w dziedzinie 
chorób wewnętrznych - udzielający świadczeń 
zdrowotnych z zakresu POZ przed dniem 31 
grudnia 2024 r, pod warunkiem ukończenia 
kursu w dziedzinie medycyny rodzinnej oraz 

• lekarz objęty art. 14 ustawy z dnia 
24.08.2007 r o zmianie ustawy o świadcze-
niach zdrowotnych finansowanych ze środ-
ków publicznych (Dz.U. z 2007 r. Nr 116 
poz.1172).  Art. 14 tej ustawy dotyczy lekarzy, 
którzy wykonywali zawód lekarza POZ przed 
dniem 29.09.2007 r. i spełniali następujące 
wymagania:

• posiadali specjalizację I stopnia w dzie-
dzinie medycyny ogólnej lub specjalizację 
I lub II stopnia  lub tytuł specjalisty w dziedzi-
nie chorób wewnętrznych, lub specjalizację 

I lub II stopnia lub tytuł specjalisty w dziedzinie 
pediatrii

• posiadali inne kwalifikacje niż wymie-
nione wyżej, którzy udzielali nieprzerwanie 
przed dniem 29.09.2007r przez okres nie 
krótszy niż 10 lat, świadczeń zdrowotnych 
w zakresie POZ.  

Kursy w dziedzinie medycyny rodzinnej 
będą organizowane na podstawie przepisów 
wydanych przez Ministra Zdrowia, które wej-
dą w życie z dniem 1 stycznia 2019 r.

Potwierdzenie posiadania prawa do 
udzielania świadczeń zdrowotnych w za-
kresie POZ dla lekarzy objętych art. 14 cyt. 
Ustawy o zmianie ustawy o świadczeniach 
zdrowotnych finansowanych ze środków 
publicznych (Dz.U. z 2007 r. Nr 116, poz. 
1172)  - na wniosek lekarza wydaje  okręgo-
wa rada  lekarska.
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W sobotę 9 grudnia 2017 r. odbyła się 
konferencja naukowo-szkoleniowa dla le-
karzy naszego województwa: internistów, 
nefrologów, hematologów, pediatrów, 
alergologów, pulmonologów, dermatolo-
gów, reumatologów i lekarzy innych spe-
cjalności.

Tematyka konferencji była bardzo inte-
resująca. Wykładowcy podawali najnow-
sze informacje na temat prezentowanych 
schorzeń dotyczące ich diagnostyki i le-
czenia.

Pierwszy wykład przedstawił dr n. 
med. Krzysztof Bidas z Kliniki Nefrologii 
Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego 
w Kielcach: „Mikroangiopatia zakrzepo-
wa, plamica małopłytkowa, zespół hemo-
lityczno-mocznicowy (HUS). Leczenie: 
immunosupresja, plazmafereza, ekulizu-
mab”.

Prelegent omówił mikroangiopatię 
zakrzepową, w tym zespół hemolitycz-
no-mocznicowy (HUS) oraz zakrzepową 
plamicę małopłytkową (TTP) etiologię, 
patogenezę, postacie kliniczne i leczenie.

Etiologia wg European Pediatric Stu-
dy Group for HUS: indukowany przez 
infekcję, zaburzenia regulacji układu do-
pełniacza (wrodzone i nabyte); niedobór 
ADAMST13 (wrodzone i nabyte); niepra-
widłowy metabolizm kobalaminy); induko-

wany przez chininę.
Pod wpływem ww. czynników docho-

dzi do uszkodzenia śródbłonka małych 
tętnic i tętniczek, co powoduje utratę jego 
właściwości antytrombogennych i ekspo-
zycję multimetrów czynnika von Willde-
branda, na których tworzą się agregaty 
płytek, a na ich powierzchni powstaje 
włóknik.

Postacie kliniczne HUS (zespołu he-
molityczno-mocznicowego):

- postać typowa – biegunkowa
- postać atypowa (niebiegunkowa)
- sporadyczna/idiopatyczna lub wtórna 

oraz rodzinna (mutacje czynników dopeł-
niacza)

Postacie zakrzepowej plamicy ma-
łopłytkowej: ostra i przewlekła.

Diagnostyka mikroangiopatii zakrze-
powej:

występuje nagła niedokrwistość hemo-
lityczna z obecnością>20% schistocytów 
w rozmazie krwi; małopłytkowość; ostre 
uszkodzenie nerek. Wykonuje się posie-
wy kału i moczu (nosicielstwo). Rozpo-
znanie HUS/TTP ma charakter patomor-
fologiczny, ale dla pełnego rozpoznania 
konieczne są badania dodatkowe (zaka-
żenia, nowotwory, choroby autoimmuno-
logiczne, układ dopełniacza, ADAMTS13, 
ANCA, badania genetyczne).

Leczenie: stosujemy w zależności 
od postaci, np. w postaci biegunkowej 
- u dzieci - leczenie objawowe, rzadko 
przetoczenie osocza czy plazmafereza; 
wskazane unikanie antybiotyków (mogą 
powodować uwolnienie toksyn Shiga lub 
neuramidazy (Streptococcus pneumo-
niae).

W przypadku postaci niebiegunko-
wej stosuje się: codzienną plazmaferezę 
z usuwaniem 2-3 litrów osocza, aż do 
normalizacji liczby płytek - 150000/mm3 
przez 2 dni.

Podawanie świeżo mrożonego oso-
cza, przetaczanie nadsączu krioprecy-
pitatu, kolumny immunoadsoorpcyjne.  
W postaciach autoimmunologicznych: 
plazmafereza, glikokortykoidy, winkrysty-
na; przeciwciała C5 (ekulizumab); rytuk-
symab (+cyklofosfamid); immunoglobu-
liny (po przeszczepie nerki); koncentrat 
czynnika H. Nowym lekiem stosowanym 
u chorych z wrodzoną TMA - jest ekulizu-
mab, ale powikłaniem może być posocz-
nica meningokokowi (ważne szczepienie 
przeciwko Neisseria meningitidis i na-
stępowa terapia 2-tygodniowa antybioty-
kiem).

Zastosowanie plazmaferezy spowodo-
wało zmniejszenie śmiertelności (z 80% 
do 20%; u dzieci z 40% do 4%).

Wykład był bardzo ciekawy i ilustro-
wany kolorowymi zdjęciami i rycinami 
(badania histopatologiczne kłębuszków 
nerkowych), przedstawiony bardzo przej-
rzyście - poszerzył naszą wiedzę w za-
kresie mikroangiopatii zakrzepowej, która 
na pewno przyda się w naszej praktyce 
lekarskiej.

Drugi wykład wygłosiła dr n. med. Gra-
żyna Sławeta - Poradnia Alergologiczna, 
PZOZ w Starachowicach: „Zapalenie na-
czyń z nadwrażliwości - Vasculitis allergi-
ca (Plamica Henoch-Schoenleina, samo-
istna mieszana krioglobulinemia).

Zapalenie naczyń krwionośnych to 
pojęcie patologiczno-kliniczne grupy cho-
rób o różnorodnym obrazie klinicznym, 
spowodowanych przez znane i nieznane 
czynniki wywołujące różne formy proce-
su zapalnego z następowym niszcze-
niem naczyń, tkanek i narządów. Czyn-
niki przyczynowe: infekcje (paciorkowce, 
prątki, dwoinki i inne); wirusowe (wzw typ 
B, wirus grypy, wirus mononukleozy za-
kaźnej, opryszczki); pierwotniakowe; leki: 
aspiryna, NLPZ, antybiotyki (penicylina, 
streptomycyna) sulfonamidy, tiouracyl, 

Skazy krwotoczne 
i zapalenia naczyń

Interdyscyplinarna konferencja naukowo-szkoleniowa 
zorganizowana przez Komisję Kształcenia 
Świętokrzyskiej Izby Lekarskiej
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leki antykoncepcyjne; konserwanty do-
dawane do żywności, surowice odporno-
ściowe; niedobór komplementu, ciepło, 
zimno i inne.

Plamica Henoch-Schoenleina - zwykle 
2-3 tygodnie po infekcji dróg oddecho-
wych - zmiany skórne o typie plamicy.  
Osutka plamista lub pokrzywka (u 90% 
chorych) pojawiająca się jednorazowo 
lub rzutami zlokalizowana: pośladki, koń-
czyny dolne. Zazwyczaj trwa około 10-14 
dni. W ciężkich przypadkach mogą poja-
wić się: pokrzywka, pęcherze i martwica 
krwotoczna. Schorzenie może dotyczyć 
jednego narządu (skórna postać IgAV 
i izolowana nefropatia IgA), jak również 
może wystąpić układowe IgAV. Wystę-
pują też zmiany stawowe (u 75%), bóle 
stawów kolanowych, nadgarstków, łokci 
i dłoni - stąd najczęściej pacjenci są le-
czeni w oddziale reumatologii. Z objawów 
pacjenci skażą się na nudności, wymioty, 
smołowate stolce - zmiany w przewodzie 
pokarmowym - u 60% bóle brzucha z za-
paleniem naczyń jelit. Zmiany w nerkach 
obecne są od 45%-85% u chorych do-
rosłych, występuje krwiomocz i białko-
mocz. Zapalenie kłębuszków nerkowych 
jest związane z odkładaniem się złogów 
IgA; w 5% może dojść do krańcowego 
stadium niewydolności nerek. Schorzenie 
dotyczy płuc (5%) oraz układu nerwowe-
go (bóle głowy). Rozpoznanie opiera się 
o wywiad, badanie lekarskie oraz badania 
dodatkowe (laboratoryjne i histopatologię: 
wycinka skóry lub nerki), które potwier-
dzają rozpoznanie choroby. Leczenie: ob-
jawowe, jeżeli nie ma zajęcia przewodu 
pokarmowego lub nerek – hemostatycz-
ne („uszczelniające), np. rutyna.

W przypadku infekcji stosujemy anty-
biotyki i leki przeciwwirusowe.

W ciężkich przypadkach (jeżeli zajęte 
nerki) - glikokortykosteroidy, leki immuno-
supresyjne, cyklofosfamid, mykofenolan 
mofetylu, plazmafereza; immunoglobu-
liny dożylnie. Plamica Henoch-Schoen-
leina jest chorobą łagodną, samoistnie 
ustępującą. W ciągu 4-6 tygodni dochodzi 
do wyleczenia. W ostrym okresie przeciw-
wskazany jest wysiłek fizyczny. W przy-
padku wystąpienia niewydolności nerek, 
czy dużego białkomoczu, obecności pół-
księżyców w badaniu histopatologicznym 
wycinka nerki – źle rokuje – przewlekła 
niewydolność nerek.

Krioglobulinemia – charakteryzuje się 
występowaniem w surowicy kompleksów 
immunoglobulin z innymi immunoglobuli-
nami lub białkami (które ulegają precypi-
tacji w niskiej temperaturze oraz ponow-
nemu rozpuszczeniu w temp. 37 stopni). 
Wyróżnia się postać idiopatyczną i wtór-
ną krioglobulinemii – w 80% związana 
z infekcją HCV.

Wyróżniamy trzy typy krioglobulinemii.
I typ – monoklonalne immunoglobuliny 

(IgM, IgG, IgA, łańcuchy lekkie). Może to-

warzyszyć: szpiczakowi mnogiemu, ma-
kroglobulinemii Waldenströma lub chło-
niakowi z komórek B. 

Typ II i III krioglobulinemii może towa-
rzyszyć chorobom autoimmunologicz-
nym; tkanki łącznej i chorobom infekcyj-
nym (wzw typ B, C, zakażeniu wirusem 
Epsteina-Barra, cytomegalii), podostre-
mu bakteryjnemu zapaleniu wsierdzia, 
trądowi. Do objawów ogólnoustrojowych 
zaliczamy: zmęczenie, stan podgorącz-
kowy, zmiany skórne pojawiają się po 
ekspozycji na zimno (sinica obwodowa, 
rzekomy objaw Raynauda, nawet ból 
i owrzodzenia po powtarzalnych ekspo-
zycjach na zimno. Może pojawić się też 
plamica na dłoniach i stopach zarówno 
niezapalna (I typ krioglobulinemii) jak i le-
ukocytoklastyczne zapalenie naczyń (typ 
II i III). Charakterystyczne są krwawiące 
zmiany na śluzówkach, owrzodzenia koń-
czyn dolnych, livedo reticularis, czasami 
zapalenie tkanki podskórnej.

Mogą występować także zmiany ukła-
dowe (oczne, uszkodzenia nerek, zmiany 
neurologiczne i stawowe), powiększenie 
węzłów chłonnych, wątroby, śledziony 
oraz dolegliwości żołądkowo-jelitowe.

Rozpoznanie ustala się na podstawie 
objawów klinicznych i wyników badań do-
datkowych (histopatologii i badań labora-
toryjnych - wykrycie krioglobulin).

Leczenie polega na leczeniu choroby 
podstawowej lub gammapatii. Nowym le-
kiem stosowanym w leczeniu jest rituxi-
mab - monoklonalne przeciwciało anty 
–CD20. W przypadku zmian skórnych, 
artralgii, neuropatii obwodowej – stero-
idy; w cięższych przypadkach – lecze-
nie immunosupresyjne i cytotoksyczne, 
plazmafereza. Konieczne jest unikanie 
zimna.

Wykład zawierał kolorowe zdjęcia 
przedstawiające poszczególne schorze-
nia - zmiany skórne u pacjentów oraz były 
w nim zawarte praktyczne wskazówki do 
rozpoznawania i leczenia tych chorób.

Trzeci wykład: „Eozynofilowe zapale-
nia naczyń. Zespół Churga i Strauss. Pa-
tologia. Nowości w leczeniu” przedstawił 
dr hab. med. Wojciech Szczeklik z II Kate-
dry Chorób Wewnętrznych UJCM Kliniki 
Alergii i Immunologii w Krakowie; kierow-
nik Zakładu Intensywnej Terapii i Medycy-
ny Okołozabiegowej.

Eozynofilowa ziarniniakowatość z za-
paleniem naczyń jest to martwicze zapa-
lenie naczyń z naciekami eozynofilowymi 
w różnych tkankach i narządach (często 
zajmuje drogi oddechowe), i martwiczym 
zapaleniem małych i średnich naczyń 
u chorych z astmą i eozynofilią. U tych 
chorych występują też  polipy nosa, nie-
ziarniniakowe zapalenie płuc oraz  za-
palenie mięśnia sercowego i przewodu 
pokarmowego. 

Profesor omówił etiologię występo-
wania zespołu, jego patogenezę, obraz 

kliniczny, jak również przedstawił bardzo 
ciekawe przypadki pacjentów dotkniętych 
tym schorzeniem. 

Do objawów zespołu Churg-Straussa 
należą: gorączka, osłabienie, chudnięcie 
i utrata łaknienia. Ciężka astma u pacjen-
ta (u 95% chorych) może wyprzedzać 
pojawienie się układowego zapalenia 
naczyń nawet o 8 lat; alergiczny nieżyt 
nosa >95%, zapalenie zatok, polipy nosa. 
Dodatkowo występują zmiany w układzie 
nerwowym (polineuropatia, mononeuro-
patia wieloogniskowa), zmiany w nerkach 
(KZN); w układzie krążenia (zapalenie 
wsierdzia, mięśnia sercowego, zawał, 
nadciśnienie tętnicze). W obrębie skóry 
są to zmiany o charakterze livedo reticula-
ris, plamica (wykwity plamiste, pęcherzo-
we, owrzodzenia) - u 50% chorych, nawet 
guzki podskórne. Objawy ze strony prze-
wodu pokarmowego: silne bóle, biegunka 
i krwawienie do przewodu pokarmowego. 
Może występować ból mięśni, stawów 
(zwykle bez wysięku), obecność ziarni-
niaków w gruczole krokowym; zapalenie 
naczyniówki. Opisano też przypadki tego 
zespołu u ludzi z astmą leczonych bloke-
rem receptora leukotrienowego (montelu-
kast lub zafrilukast), ale związek przyczy-
nowo-skutkowy nie został potwierdzony. 
Przypadki te tłumaczy się ujawnieniem 
się zespołu wskutek zmniejszenia dawki 
glikokortykosteroidu w związku z zasto-
sowaniem tego leku. 

Aby postawić rozpoznanie wykonuje 
się: badania laboratoryjne, badania ob-
razowe (RTG zatok i TK; RTG i TKWR 
klatki piersiowej, badania czynnościowe 
płuc, płukanie oskrzelowo-pęcherzykowe 
(BAL) oraz badania histologiczne.

Rozpoznanie stawiamy w oparciu o ty-
powy obraz kliniczny oraz jeżeli jest do-
stępne badanie histologiczne.

W leczeniu stosuje się glikokortykoidy 
(łagodne postacie) czy dodając do nich 
cyklofosfamid (cięższe postacie).

Nowym lekiem jest mepolizumab 
(przeciwciało przeciwko IL-5). Przeżycie 
5-letnie u 80% chorych. Przyczyną zgonu 
są najczęściej powikłania sercowe, nie-
wydolność oddechowa, czy powikłania ze 
strony układu pokarmowego.

Po każdym wykładzie można było 
zadawać pytania wykładowcy. Zaintere-
sowanie omawianą tematyką było duże, 
gdyż odbyła się dyskusja i było wiele py-
tań od  lekarzy – uczestników konferencji. 
Po wykładach wszyscy zostali zaproszeni 
do Patio na obiad. Opinia lekarzy biorą-
cych udział w szkoleniu dotycząca poru-
szanych tematów, wykładowców i organi-
zacji szkolenia była pozytywna.

Konferencja została zorganizowana 
przez dr n. med. Grażynę Sławeta i Ko-
misję Kształcenia i Nauki Świętokrzyskiej 
Izby Lekarskiej.

Wybrała i opracowała
dr n. med. Grażyna Sławeta
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Po zjeździe wyborczym
OBWIESZCZENIA WYBORCZE

Komisja Stomatologiczna
1. Grzegorz Ogonowski – Przewodniczący 
2. Grażyna Moskal – Wiceprzewodniczący
3. Iwona Skubida – Wiceprzewodniczący
4. Barbara Milewska – Sekretarz
5. Anna Jakubowska-Sieradzka – Zastęp-
ca Sekretarza
6. Urszula Buszko – Członek Prezydium
Członkowie:
7. Paweł Barucha
8. Dorota Dąbrowska 
9. Monika Iżowska
10. Katarzyna Kossakowska 
11. Marzena Przysucha 

Komisja Legislacyjna i Prawa 
Medycznego:
1. Marek Jodłowski – Przewodniczący 
2. Stanisław Bień – Wiceprzewodniczący
3. Iwona Latos – Sekretarz
Członkowie
4. Roman Burda
5. Leszek Orliński
6. Andrzej Matyja
7. Łukasz Piechota
8. Grażyna Sławeta
9. Paweł Wróbel

Komisja ds. Rejestru i Prawa 
Wykonywania Zawodu 
1. Krzysztof Bidas – Przewodniczący 
2. Adam Wróbel – Zastępca Przewodni-
czącego
3. Dorota Szyska-Skrobot – Sekretarz
Członkowie:
4. Stanisława Barańska
5. Robert Barucha
6. Iwona Skubida

Komisja do spraw Stażu 
Podyplomowego
1. Krzysztof Bidas – Przewodniczący 
2. Adam Wróbel – Zastępca Przewodni-
czącego
3. Stanisława Barańska – Sekretarz
Członkowie:
4. Grażyna Sławeta
5. Dorota Szyska-Skrobot

Komisja ds. Kształcenia  
i Nauki
1. Krzysztof Bidas – Przewodniczący
2. Grażyna Sławeta – Wiceprzewodniczący
3. Barbara Szczepańska – Sekretarz
Członkowie:

4. Stanisława Barańska
5. Tomasz Kałka 
6. Elżbieta Matysiak 
7. Adam Wróbel 

Komisja Socjalna
 1. Stanisława Barańska – Przewodniczą-
cy
2. Roman Rutkowski – Wiceprzewodni-
czący
3. Małgorzata Śmiałek – Sekretarz
Członkowie:
4. Paweł Barucha 
5. Robert Barucha 
6. Stanisław Grelewski 
7. Wanda Korpikiewicz 
8. Stanisława Stopaj 
9. Ludomira Zarębska 

Zespół ds. Sportu, Turystyki  
i Rekreacji 
1. Paweł Barucha – Przewodniczący
2. Grzegorz Ogonowski – Wiceprzewod-
niczący
3. Dorota Szyska-Skrobot – Sekretarz
Członkowie:
4. Robert Barucha 
5. Tomasz Kałka 
6. Irmina Walentynowicz
7. Adam Wróbel

Zespół ds. Lekarzy Emery-
tów i Rencistów
1. Wanda Korpikiewicz – Przewodniczący 
2. Maciej Zarębski – Wiceprzewodniczący
3. Krystyna Kołodziejczyk – Sekretarz
Członkowie:
4. Izabela Bukowska 
5. Lidia Cieślik 
6. Maria Dziemidok
7. Regina Dzienniak-Gajos 
8. Stanisław Grelewski 
9. Teresa Gacek 
10. Maria Jaskóła 
11. Barbara Kocela 
12. Stanisława Stopaj 
13. Stanisław Śliwa  
14. Grażyna Wziątek 
15. Janusz Wiśniewski

Zespół Etyki Lekarskiej
1. Włodzimierz Gajewski – Przewodniczą-
cy
2. Krzysztof Daniszewski – Zastępca 
Przewodniczącego

3. Stanisław Markowski – Zastępca Prze-
wodniczącego
4. Iwona Skubida – Zastępca Przewodni-
czącego
5. Piotr Stępień – Zastępca Przewodni-
czącego 
6. Elżbieta Stępień-Markowska – Sekre-
tarz
7. Stanisław Bień – Członek Prezydium
8. Urszula Chonin – Członek Prezydium
9. Lilijana Kwiatkowska-Ciechomska – 
Członek Prezydium
Członkowie:
10. Dorota Adamczyk-Krupska 
11. Roman Burda 
12. Jarosław Chmielnicki 
13. Urszula Chojnacka 
14. Lidia Cieślik
15. Regina Dzienniak-Gajos 
16. Mateusz Gaber 
17. Sylweriusz Grześkiewicz 
18. Ewa Jabłońska-Lewkowicz 
19. Krystyna  Kołodziejczyk
20. Agata Kowalska-Murzyn 
21. Bogusław Lewandowski 
22. Elżbieta Matysiak 
23. Sławomir Osman 
24. Karolina Pazera 
25. Roman Rutkowski 
26. Renata Sarna-Walkowska 
27. Grażyna Sławeta 
28. Stanisław Strojnowski 
29. Barbara Szczepańska 
30. Wiktor Szczuchniak 
31. Stefan Wiśniewski

Komisja ds. Rejestracji 
Praktyk Prywatnych
 1. Krzysztof Bidas – Przewodniczący 
2. Tomasz Kałka – Zastępca Przewodni-
czącego
3. Anna Jakubowska-Sieradzka – Sekre-
tarz
Członkowie:
4. Urszula Buszko
5. Stanisława Barańska
6. Urszula Chojnacka
7. Ewa Frączyk
8. Leszek Kryczka
9. Iwona Skubida
10. Stanisław Strojnowski
11. Barbara Szczepańska
12. Małgorzata Śmiałek
13. Andrzej Trofimiuk
14. Adam Wróbel

Prezentujemy osoby pełniące po-
szczególne funkcje w organach Świę-
tokrzyskiej Izby Lekarskiej. Ujawniamy 
składy komisji i nazwiska przewodni-
czących. Zgodnie z przepisami publi-
kujemy w naszym biuletynie obwiesz-
czenia o wynikach wyborów.

W grudniu członkowie Okręgowej 
Rady Lekarskiej wybrali ze swojego 
grona trzech wiceprezesów, sekretarza  
i jego zastępcę, skarbnika oraz człon-
ków prezydium ORL. Ponadto wybrano 
przewodniczących i wiceprzewodniczą-
cych pozostałych organów Świętokrzy-

skiej Izby Lekarskiej.
Zgodnie z przepisami, publikujemy 

w naszym biuletynie obwieszczenia wy-
borcze. Poniżej podajemy pełne składy 
poszczególnych komisji działających 
w naszej Izbie.

/AP/
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OBWIESZCZENIA WYBORCZE

Klub Seniora 
w Ostrowcu Świętokrzyskim 

zaprasza 
Koleżanki i Kolegów Emerytów i Rencistów 

z terenu Ostrowca Św. i Opatowa 
członków Świętokrzyskiej Izby Lekarskiej 

na spotkanie wiosenne
które odbędzie się w dniu 

16 marca 2018r. o godz. 16.00. 

Spotkamy się w stołówce 
Liceum J. Chreptowicza 
przy ul. Rosłońskiego. 

Chętnych uprzejmie proszę o telefoniczne 
zgłoszenie pod nr tel. 41 26 512 06 

(po godz. 14)

dr Wanda Korpikiewicz
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KULTURA

Wątpliwości interpretacyjne budził 
– i nadal podobno budzi - punkt 2 art. 
52 KEL, który stanowi, że należy szcze-
gólnie ostrożnie wyrażać opinie o dzia-
łalności zawodowej innego lekarza i że 
nie wolno „publicznie dyskredytować 
go w jakikolwiek sposób”. 

Wydaje się jasne, że nie powinno się 
wypowiadać o kolegach publicznie w spo-
sób poniżający, deprecjonujący, dyskry-
minujący, lekceważący. Artykuł ten był 
– niestety interpretowany rozszerzająco, 
jako zakaz jakiejkolwiek krytyki drugiego 
lekarza. Sprawa była przedmiotem obrad 
Trybunału Konstytucyjnego, który stwier-
dził, że zapis KEL nie musi być zmienio-
ny, ale winien być właściwie zinterpreto-
wany w stosownym komentarzu. Wolno 
i należy krytykować postępowanie kolegi, 
ale zgodnie z procedurami opisanymi 
w KEL, kierując się dobrem powszech-
nym, a nie własnym interesem. Krytyka 
powinna ograniczać się do faktów. Nie 
jest dopuszczalna etycznie krytyka bez-
podstawna oraz mająca na celu odebranie 
lekarzowi szacunku i zaufania, czy wręcz 
zajęcie piastowanego przez niego stano-
wiska. Takie niegodne działania zdarzały 
się i zdarzają, aczkolwiek rzadko; zasługu-
ją na potępienie.

x x x
Jeden z twórców utylitaryzmu J. Ben-

tham (1748-1832) – twierdził, że jedyną 
słuszną zasadą etyczną jest zasada uży-
teczności (utilitas). Odrzucał zasadę asce-
tyzmu oraz sympatii i antypatii. Uważał, 
że odwoływanie się do intuicji moralnej, 
głosu sumienia, rozumu itp. nie zapew-
nia odpowiednich podstaw moralności. 
– Sądzę, że opieranie moralności tylko 
na zasadzie użyteczności prowadzi do 
różnych bezeceństw, skoro o słuszności 
wyborów etycznych ma decydować jedy-
nie wynik tzw. rachunku hedonistycznego 
(„szczęście” jak największej ilości osób, 
jak najmniej cierpienia itp.) bez wymogu 
czynienia dobra, nieczynienia zła, spra-
wiedliwości, szacunku dla autonomii czy 
– wreszcie – szacunku dla życia, a zwłasz-
cza dla życia ludzkiego. Utylitarystycznie 
można „usprawiedliwiać” wszystko co się 
opłaca większości, np. niewolnictwo, prak-
tyki eugeniczne, eutanazję, aborcję, karę 
śmierci…

x x x
Dość rozpowszechnioną i sensowną 

jest praktyka wyznaczania pacjentom ter-
minów badań kontrolnych. Zdarza się, że 
różne okoliczności sprawiają, że termin wi-

zyty musi być przełożony. Pacjenci – także 
przyjezdni – zgłaszają się w pierwszym 
terminie, bo nikt ich o zmianie nie powia-
domił (jakby nie istniały telefony). Będą 
przyjęci w drugim terminie, bo doktorzy to 
dobre paniska, ale nikomu nie przyjdzie na 
myśli, że wypadałoby przeprosić.

x x x
Hugo Kołłątaj (1750-1812) uważał, 

że są dwa zasadnicze elementy moral-
ności: sprawiedliwość i dobroczynność. 
Sprawiedliwość „nic innego nie jest tylko 
powinność, która nas obowiązuje do ści-
słego zachowania prawa”; dobroczynność 
natomiast jest powinnością, która „nas 
zobowiązuje do wspomagania się wza-
jemnego”. Najwyższą formą dobroczyn-
ności jest heroizm, kiedy „miłość własna 
ustępuje pierwszeństwa miłości bliźniego 
lub społeczności całej; w niej przekła-
damy dobro ludzkiego rodu nad swoje 
własne”. – Trudno byłoby się zgodzić, że 
przestrzeganie każdego prawa jest spra-
wiedliwością. Można dyskutować jakie są 
kryteria wyboru tego właściwego prawa, 
któremu winniśmy być posłuszni, jeśli 
mamy być sprawiedliwi. – Dobroczynienie 
i sprawiedliwość należą do XX-wiecznych 
podstawowych zasad bioetycznych (Be-
auchampa i Childressa). Inna zasada: nie-
szkodzenia, mieści się w dobroczynieniu. 
Sprawiedliwość rozumiemy w bioetyce 
inaczej niż Kołłątaj. A byłoby anachroni-
zmem czynienie Kołłątajowi zarzutu, że 
nie uwzględnił zasady szacunku autono-
mii. Ten szacunek oraz apoteozowanie 
wolności to nowożytny wynalazek.

x x x
„Nie bądźcie tak zarozumiali, ludzie 

wykształceni i mądrzy; wystarczy jedna 
chwila, aby tę waszą mądrość, którą się 
tak wynosicie zburzyć i unicestwić; jakieś 
niespodziewane zdarzenie, jakiś afekt 
silny i nagły zmieniają człowieka najroz-
sądniejszego i najgenialszego w wariata 
lub idiotę” (Blackmore wg Foucaulta wg 
Suchodolskiego). – Nawiasem mówiąc za-
rozumialstwo to cecha brzydka i nie świad-
czy o mądrości. Cytat pochodzi z XVIII 
wieku; „wariat” i „idiota” to raczej diagnoza 
niż epitet.

x x x
Przykładem sceptycyzmu „totalnego”: 

„nie ma wyboru innego niż pomiędzy fał-
szywym uzasadnieniem a brakiem uza-
sadnienia” (Hume) – Jestem zwolennikiem 
sceptycyzmu, ale bez przesady…

x x x
Socjologicznie: „jeśli ludzie definiują sy-

tuację jako rzeczywistą, to jest ona rzeczy-
wista w swych konsekwencjach” (William 
Thomas). – W medycynie konsekwencją 
diagnozy jest terapia, a kiedy diagnoza jest 
błędna, skutki terapii bywają opłakane: leki 
przeciwdepresyjne kiedy nie ma depresji, 
niepotrzebne interwencje chirurgiczne…

x x x
W konkursie „skąd ten cytat” proszę od-

powiedzieć na trzy pytania:
1. W jakim filmie (szwedzkim) stary 

doktor mówi: „pierwszym obowiązkiem 
lekarza jest prosić o przebaczenie” (tytuł? 
reżyser?)

2. W jakiej powieści antyutopijnej an-
gielskiego pisarza spotykamy nie najmą-
drzejszą reklamę „wizyta u lekarza choro-
by do ciebie zraża” (autor? tytuł?)

3. W jakim utworze polskiego filozofa 
znajdujemy spostrzeżenia (jakże aktualne 
politycznie): „KAŻDY DENTYSTA JEST 
LEPSZY NIŻ POPRZEDNI, (ale) każdy 
poprzedni dentysta jest także bardzo do-
bry”. (tytuł? autor?)

Proszę odpowiedzieć na mój adres ma-
ilowy: w.t.gajewski@op.pl w terminie do  
10 marca 2018. Nagroda książkowa.

x x x
Prawidłowe odpowiedzi w poprzednim 

konkursie:
1. „Hasło” to „Rota” M. Konopnickiej  

i F. Nowowiejskiego.
2. Bułat Okudżawa śpiewał tak dla  (ku 

pamięci) Włodzimierza Wysockiego.
3. „Kukuryku” to zakończenie baśni 

„Pieśń o krainie pieczonych gołąbków”  
W. i J. Grimm.

Niestety nikt nie podał odpowiedzi.
W. T. Gajewski

Refleksje paraetyczne 
doktora Gajewskiego (24)



ESKULAP ŚWIĘTOKRZYSKI  •  nr 1-2 (310-311) •  STYCZEŃ – LUTY 2018
15

KULTURA

W tym miesiącu mamy dla naszych 
czytelników podwójne zaproszenia na 
spektakl „1946” - 4 marca oraz „Raspu-
tin” - 11 marca. Pytanie konkursowe 
brzmi: Jaki znany aktor użycza głosu 
do spektaklu „1946” Tomasza Śpie-
waka w reżyserii Remigiusza Brzyka?

Osoby, które jako pierwsze dodzwonią 
się do nas - tel. 41-362-13-81 wewnętrz-
ny 14 i udzielą prawidłowej odpowiedzi, 
otrzymają zaproszenie na spektakl.

KONKURS

Malowane zdjęcia

REPERTUAR  MARZEC  2018      

                                         

01. czwartek       g.17.00    ZABIĆ CELEBRYTĘ Radosław Paczocha reż. Gabriel Gietzky                       

                              g.19.30     ZABIĆ CELEBRYTĘ  Radosław Paczocha reż. Gabriel Gietzky
03. sobota  g. 19.00 1946     Tomasz Śpiewak reż. Remigiusz Brzyk       
04. niedziela  g. 19.00 1946                  Tomasz Śpiewak reż. Remigiusz Brzyk  

06. wtorek  g. 19.00             ŚWIĘTOSZEK  Molier       reż. Ewa Rucińska                Premiera studencka                             

07. środa             g. 11.00              ŚWIĘTOSZEK   Molier                                 reż. Ewa Rucińska 

08. czwartek      g. 19.00               ŚWIĘTOSZEK   Molier                                 reż. Ewa Rucińska 

09. piątek           g. 10.00               ŚWIĘTOSZEK   Molier                                 reż. Ewa Rucińska 

10. sobota    g.19.00 RASPUTIN          Jolanta Janiczak                  reż. Wiktor Rubin                           

11. niedziela g.19.00 RASPUTIN          Jolanta Janiczak        reż. Wiktor Rubin                        

13.wtorek g. 11.00  CYROGRAF na kanwie legend świętokrzyskich Renata Głasek – Kęska reż. M.Wójcikowska 

14. środa g. 11.00  CYROGRAF na kanwie legend świętokrzyskich Renata Głasek – Kęska reż. M.Wójcikowska

15. czwartek      g.11.00   CYROGRAF na kanwie legend świętokrzyskich Renata Głasek – Kęska reż. M.Wójcikowska           

16. piątek g. 19.00  ŚWIĘTOSZEK   Molier                                 reż. Ewa Rucińska  

17. sobota        g.19.00    ŚWIĘTOSZEK   Molier                                  reż. Ewa Rucińska                

18. niedziela    g. 19.00   ŚWIĘTOSZEK   Molier                                reż. Ewa Rucińska           

20. wtorek       g. 11.00    ANIA Z ZIELONEGO WZGÓRZA Lucy Maud Montgomery reż. Jan Szurmiej                             
21. środa          g. 11.00    ANIA Z ZIELONEGO WZGÓRZA Lucy Maud Montgomery reż. Jan Szurmiej                             
22. czwartek    g. 11.00    ANIA Z ZIELONEGO WZGÓRZA Lucy Maud Montgomery reż. Jan Szurmiej                             
23. piątek        g. 11.00    ANIA Z ZIELONEGO WZGÓRZA Lucy Maud Montgomery reż. Jan Szurmiej

24. sobota       g.19.00     CIEMNOŚCI  inspirowane „ Jądrem ciemności” J.Conrada Pawel Demirski    

reż. Monika  Strzępka   

25. niedziela    g.19.00     CIEMNOŚCI  inspirowane „ Jądrem ciemności” J.Conrada Pawel Demirski   

reż. Monika  Strzępka  

27.wtorek g. 11.00  CYROGRAF na kanwie legend świętokrzyskich Renata Głasek – Kęska reż. M.Wójcikowska  

   g. 17.00    MIĘDZYNARODOWY DZIEŃ TEATRU, 

   otwarcie wystawy 20. lecie Województwa Świętokrzyskiego                                    

28. środa g. 11.00  CYROGRAF na kanwie legend świętokrzyskich Renata Głasek – Kęska reż. M.Wójcikowska           

REPERTUAR – MARZEC 2018

Wiosna w kieleckim teatrze zapo-
wiada się wyjątkowo interesująco. 
Kolejne premiery powinny zadowolić 
nawet najbardziej wybrednych.

Jak zwykle publikujemy repertuar kie-
leckiego teatru. Dla naszych czytelników 
mamy także bezpłatne zaproszenia. Aby 
je wygrać, trzeba tylko prawidłowo odpo-
wiedzieć na jedno pytanie - szczegóły po-
niżej. W poprzednim wydaniu pytaliśmy 
o datę Pogromu Żydowskiego. Prawidło-
wa odpowiedź to 1946 rok.

Na deskach 
teatru

Nową wystawę obrazów Janusza 
Wiśniewskiego inspirowanych zdję-
ciami Stanisława Śliwy można oglądać 
w holu Świętokrzyskiej Izby Lekarskiej 
w Kielcach.

Janusz Wiśniewski namalował 14 ob-
razów na motywach fotografii Stanisława 
Śliwy, z którym przyjaźni się od czasu stu-
diów na krakowskiej Akademii Medycznej 
(obecnie Collegium Medicum UJ).

W naszych genach
zamieszkał strach
naszych wojennych rodziców
płonący czas
i podeptane człowieczeństwo
dzieci w czepkach urodzone
uczyły się pacierza
i nowych życiorysów
zdane na łaskę piwnicy
lub szafy sprawiedliwych

w dusznych wagonach 
jechały twarze bez imion
dym układał stertę prochów
i zasłonił Niebo         
                         Barbara Kocela

Rocznica wyzwolenia obozu Au-
schwitz stała się inspiracją dla na-
szych lekarzy – artystów. Przeszywa-
jący metaforą wiersz napisała kielecka 
okulistka Barbara Kocela.

Jak podkreśla autorka, inspiracją dla 
jej twórczości stała się rocznica wyzwo-
lenia obozu oraz tocząca się ostatnio 
w naszym kraju dyskusja o Holokauście. 
Wiersz nie ma tytułu. Oto on:

Metaforycznie 
o Holokauście
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NON OMNIS MORIAR

Lek. Jadwiga Jelonkiewicz

W pierwszą rocznicę śmierci wspominamy naszą koleżankę – specjali-
stę pulmonologa Jadwigę Jelonkiewicz. Zmarła 19.01.2017 r. w Pionkach. 
Urodziła się 14.10.1931 r. w Sokołach. Szkołę podstawową ukończyła 
w 1947 r. w Jedlni, pow. Radom, następnie kontynuowała naukę w szko-
le ogólnokształcącej w Głuchołazach. W 1951r. podjęła studia na Akade-
mii Medycznej we Wrocławiu, które ukończyła w 1957r. Po odbyciu stażu 
w Klinice Gruźlicy i Chorób Płuc rozpoczęła pracę w sanatorium gruźli-
czym w Bystrej Śląskiej – początkowo jako asystentka; po specjalizacji I i II 
stopnia z gruźlicy i chorób płuc – była zastępcą ordynatora. Od 1971 r. 
 pracowała w Wojewódzkim Specjalistycznym Szpitalu Gruźlicy i Chorób 
Płuc w Czerwonej Górze – do 1976 r. jako zastępca ordynatora oddz.  
II zachowawczego, następnie kontynuowała pracę w Wojewódzkiej Po-
radni Pulmonologicznej jako kierownik poradni. Po przejściu na emeryturę 
przez wiele lat była wolontariuszką w Kieleckim Caritas. Skromna, życzliwa, 
bardzo profesjonalna w zawodzie, empatyczna dla wszystkich – zarówno 
bardzo dużej ilości pacjentów, zawsze obecnych pod jej gabinetem, nigdy 
nie potrafiła odmówić pomocy, leczyła wiele pokoleń chorych, jak również 
dla kolegów, koleżanek. Była dla nas nieoceniona, czerpaliśmy wiedzę 
praktyczną, duże doświadczenie zawodowe przebywając na stażu spe-
cjalistycznym z pulmonologii. To dzięki takim lekarzom jak Jadzia, została 
pokonana groźna choroba społeczna – gruźlica. Jadziu, dziękujemy Ci za 
wszystko, żegnaj. Niech po sercu, które bić przestało, pozostanie pamięć.

Koleżanki

lek. Jadwiga Jelonkiewicz
specjalista pulmonolog

Lek. Witold Kozłowski

Urodził się 22.02.1938 r. w Ciechanowie. Początkiem kariery zawodo-
wej było zdobycie zawodu felczera i praca w zawodzie,  m.in. w Stacji Sa-
nitarno-Epidemiologicznej w Ciechanowie.

W 1964 rozpoczął studia na Wydziale Lekarskim Akademii Medycznej 
w Białymstoku i 11.06.1970 r. uzyskał dyplom lekarza. 

20.10.1976 roku uzyskał pierwszy stopień specjalizacji w zakresie cho-
rób wewnętrznych.

18.11.1998 roku zdobył dyplom pierwszego stopnia specjalizacji w za-
kresie medycyny pracy.

Wykonywanie zawodu lekarza rozpoczął w 1970 r. w Kielcach. 
Pracował jako lekarz  w przychodni przy Kieleckim Przedsiębiorstwie 

Robót Mostowych w Kielcach (kierownik przychodni), w Zespole Opieki 
Zdrowotnej dla Budownictwa, pełnił dyżury w Wojewódzkiej Stacji Pogo-
towia Ratunkowego, na oddziale wewnętrznym II i Izbie Przyjęć Szpitala 
Wojewódzkiego w Kielcach, Międzyzakładowym Ośrodku Medycyny Pra-
cy nr 2, Przychodni Międzyzakładowej KPBM, Świętokrzyskim Ośrodku 
Zdrowia i Medycyny Pracy NZOZ „Patron” w Kielcach i innych.

Był członkiem Polskiego Towarzystwa Lekarskiego i posiadał uprawnie-
nia Świętokrzyskiej Izby Lekarskiej.

Zmarł po ciężkiej chorobie w Szpitalu Onkologicznym w Kielcach dnia 7 
stycznia 2018 r. 

Był czynny zawodowo do 2016 r., do końca oddany ludziom i rodzinie.
Zbigniew Kozłowski (syn)

lek. Witold Kozłowski
specjalista medycyny pracy
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NON OMNIS MORIAR

Lek. Anna Kurosad

Dnia 18 czerwca 2017 roku, w wieku 46 lat, nagle zmarła nasza kole-
żanka, lekarz, specjalista chorób oczu - Anna Kurosad. 

Urodziła się 11 lipca 1971 r. w Ostrowcu Świętokrzyskim, gdzie ukończyła 
szkołę podstawową i liceum ogólnokształcące. Po maturze rozpoczęła studia 
na Uniwersytecie Jagiellońskim w Krakowie. Po uzyskaniu dyplomu lekarza 
19 czerwca 1995 r., powróciła do rodzinnego Ostrowca Świętokrzyskiego, 
gdzie rozpoczęła pracę w Zakładzie Opieki Zdrowotnej. Dnia 25 listopada 
2004 uzyskała tytuł specjalisty drugiego stopnia w zakresie okulistyki.

Całe swoje życie zawodowe i rodzinne wiązała z Ostrowcem Świętokrzy-
skim. W wolnych chwilach dzieliła się swoimi pasjami z rodziną. Organi-
zowała wspólne wycieczki rowerowe. Po mamie odziedziczyła pierwiastek 
ścisłego umysłu, dzięki czemu zasypywała swoje kochane dzieci łamigłów-
kami matematycznymi. Była zawsze mistrzowsko zorganizowana. Ciągle 
poszukiwała nowych przepisów kulinarnych, by przygotowywać wyśmie-
nite potrawy, którymi raczyła nie tylko męża i dzieci, ale również nas. To 
rodzina stanowiła jej motor do pracy i pozytywnego nastawienia do życia.

Ania była przede wszystkim cudownym człowiekiem. Zawsze gdy cze-
goś się podjęła, robiła to perfekcyjnie od samego początku do końca. Była 
wspaniałym lekarzem, świetnym mikrochirurgiem okulistycznym. Swoją 
wiedzą i umiejętnościami dzieliła się z młodszymi kolegami, dla których na 
zawsze pozostanie wzorem godnym naśladowania. U wszystkich, z który-
mi miała kontakt, wzbudzała sympatię, zaufanie i ogromny szacunek. Mia-
ła bardzo duże grono przyjaciół i znajomych. Ania była wrażliwa na ludzką 
krzywdę, bezinteresownie pomagała wielu osobom. Nigdy nie oczekiwała 
wdzięczności. Cieszyła się zaufaniem i szacunkiem wśród pacjentów.

Ania całe swoje krótkie życie związała z Ostrowcem Świętokrzyskim – 
tu się urodziła, wychowała, uczyła i pracowała – i tutaj też, na Cmentarzu 
Komunalnym, jest pochowana. 

Aniu, na zawsze zostaniesz w naszych sercach i pamięci jako osoba, 
której krótkie życie zapisane zostało miłością do bliskich, dobrem, szla-
chetnością, serdecznością i rozpromieniającym optymizmem, który za-
wsze Ci towarzyszył.

Koledzy i Koleżanki
„Nie umiera ten, kto trwa w sercach i pamięci naszej” 

lek. Anna Kurosad
specjalista chorób oczu

Śmierć stawia nas w obliczu bezsilności,
która obezwładnia i zabiera w nieznane.

A kiedy pojawia się kradnąc ukochaną osobę, przeszywa serce  
nieuleczalnym bólem i odznacza w nim swoje piętno.

Prezesowi Dolnośląskiej Rady Lekarskiej
dr. n. med. Pawłowi Wróblewskiemu,

lek. Annie Wróblewskiej
oraz Rodzinie i Bliskim
w związku z tragiczną śmiercią 

Syna Piotra

z niewypowiedzianym żalem składamy wyrazy głębokiego współczucia.

Dolnośląska Rada Lekarska,
Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej DIL i zastępcy OROZ DIL,

przewodniczący Okręgowego Sądu Lekarskiego DIL i członkowie OSL DIL
oraz dyrektor i pracownicy Biura DIL

Prezesowi Dolnośląskiej 
Rady Lekarskiej

dr. n. med. Pawłowi Wróblewskiemu 
w związku z tragiczną śmiercią

Syna Piotra

wyrazy głębokiego współczucia
składa 

 
Świętokrzyska Izba Lekarska

w Kielcach
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Zmarła nasza Koleżanka

dr Agnieszka Dukalska
specjalista w dziedzinie pediatrii i neurologii

Wyrazy współczucia dla
RODZINY
składają 

Koleżanki i Koledzy ze Świętokrzyskiej Izby Lekarskiej

Drogiej Pani Doktor 
Marii Ostrowskiej

wyrazy głębokiego współczucia  
i słowa otuchy z powodu śmierci

MAMY
składają 

Koleżanki i Koledzy 
z Kliniki Neonatologii WSZ w Kielcach

Wyrazy głębokiego współczucia
Rodzinie i Bliskim

z powodu śmierci naszego długoletniego pracownika

lek. Witolda Kozłowskiego
składają 

Dyrekcja  i Pracownicy
Powiatowego Centrum Usług Medycznych w Kielcach

Zmarła nasza Koleżanka

Janina Ilona Sikorska-Różyńska
specjalista w dziedzinie psychiatrii 

Wyrazy współczucia dla
RODZINY
składają 

Koleżanki i Koledzy ze Świętokrzyskiej Izby Lekarskiej

Zmarła nasza Koleżanka

dr Irena Kuźnik
specjalista w dziedzinie pediatrii 

Wyrazy współczucia dla
RODZINY
składają 

Koleżanki i Koledzy ze Świętokrzyskiej Izby Lekarskiej

Zmarł nasz Kolega

lek. Witold Kozłowski
Wyrazy współczucia dla

RODZINY
składają 

Koleżanki i Koledzy ze Świętokrzyskiej Izby Lekarskiej

Zmarła nasza Koleżanka

dr Irena Kuźnik
specjalista w dziedzinie pediatrii 

długoletni pracownik Poradni Dziecięcej

Serdeczne wyrazy współczucia dla
RODZINY
składają 

Lekarze NZOZ „Południowa” Sp. z o.o. w Końskich

Zmarł nasz Kolega

Jan Brożek
specjalista w dziedzinie położnictwa i ginekologii 

Wyrazy współczucia dla
RODZINY
składają 

Koleżanki i Koledzy ze Świętokrzyskiej Izby Lekarskiej

Wyrazy głębokiego współczucia
dla Koleżanki 

Marianny Giez-Kurek 
z powodu śmierci

Syna Tomasza

składają 

Koleżanki i Koledzy 
z Zespołu do spraw

Lekarzy Emerytów i Rencistów 
Świętokrzyskiej Izby Lekarskiej

w Kielcach

Wojewódzki Ośrodek Medycyny Pracy w Kielcach 
zaprasza na

Zebranie członków Polskiego Towarzystwa 
Medycyny Pracy Oddziału w Kielcach

Tematy spotkania:
1. Aktualności prawne w medycynie pracy.
2. Konsultacje przypadków orzeczniczych.

Zebranie odbędzie się 23 marca 2018 o godz. 12
w Wojewódzkiej Bibliotece Publicznej w Kielcach

ul. ks. Piotra Ściegiennego 13 (sala konferencyjna).
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OGŁOSZENIA

SPRZEDAM / WYNAJMĘ

Wynajmę w pełni wyposażone gabinety lekarskie – pry-
watnie i na  NZOZ (decyzja sanepidu). 

Tel. 691-336-901

Wynajmę gabinet ginekologiczny w centrum Kielc (obok 
szpitala przy ul. Kościuszki). 

Tel. 691-336-901

Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej podnajmie wy-
posażony gabinet ginekologiczny i lekarski w Centrum Kielc.

Tel. 512-269-047.

Zespół Opieki Zdrowotnej w Końskich zatrudni leka-
rzy rezydentów, specjalistów (lub w trakcie specjalizacji) 
w następujących dziedzinach medycyny: anestezjologii i in-
tensywnej terapii, chirurgii onkologicznej, chirurgii ogólnej, 
chorób wewnętrznych, endokrynologii, diabetologii, gastro-
enterologii, położnictwa i ginekologii, kardiologii, medycyny 
ratunkowej, neurologii, okulistyki, ortopedii i traumatologii 
narządu ruchu, pediatrii, nefrologii, neonatologii, radiologii 
i diagnostyki obrazowej, urologii.

Ogłoszenie dotyczy regulaminowego oraz pozaregulami-
nowego czasu pracy. Oferujemy dobre warunki pracy i płacy.

Więcej informacji: Kierownik Działu Służb Pracowni-
czych - Maria Jędrasik, nr tel. 41 3902 190 lub e-mail:  
mjedrasik@zoz.konskie.pl

Gminny Ośrodek Zdrowia w Mniowie (pow. kielecki) za-
trudni lekarza do pracy w Ośrodku Zdrowia w Grzymałkowie 
tel. 606 811 042

Uzdrowisko Solec-Zdrój M. Cz. Sztuk sp. j. zatrudni le-
karza o specjalności:

• Balneologia
• Rehabilitacja medyczna 
Osoby zainteresowane prosimy o kontakt telefoniczny 

502 249 190

PZOZ   w Starachowicach poszukuje lekarzy: kardio-
logów, okulistów, pediatrów, neonatologów, ortopedów, 
ginekologów, radiologów, patomorfologów, medycyny pa-
liatywnej, medycyny pracy, medycyny rodzinnej lub chorób 
wewnętrznych. 

Osoby zainteresowane proszone są o kontakt telefonicz-
ny; 41 273 91 13 lub mailowy; info@szpital.starachowice.pl

ZATRUDNIĘ STOMATOLOGA. Kalimed Poradnia Sto-
matologiczna zatrudni stomatologa w dowolnym wymiarze 
godzin  tel. 660 727 713.

Samodzielny Publiczny Gminny Zakład Opieki Zdro-
wotnej w Nowej Słupi województwo świętokrzyskie, zatrud-
ni do pracy w POZ lekarza medycyny rodzinnej lub internistę. 

Osoby zainteresowane podjęciem pracy prosimy o kon-
takt telefoniczny pod nr tel. 510 261 525.

Zespół Opieki Zdrowotnej w Busku-Zdroju pilnie za-
trudni lekarzy  specjalistów z zakresu pulmonologii, pedia-
trii, chorób wewnętrznych, ginekologii i położnictwa, geriatrii 
oraz radiologii. W zakresie chorób wewnętrznych   istnieje 
możliwość rozpoczęcia lub kontynuowania specjalizacji. 

Forma i warunki zatrudnienia do uzgodnienia. Tel. 41 378 
27 68 (etat, umowa cywilnoprawna). Tel. 41 378 27 68.

Pilnie zatrudnię lekarza stomatologa do współpracy 
w ramach realizacji umów z NFZ oraz chirurga stomatolo-
gicznego i ortodontę w ramach leczenia prywatnego w NZOZ 
w Starachowicach. Kontakt: 501 407 735.

Podejmiemy współpracę z lekarzami stomatologami. 
Współpraca w ramach umowy z Narodowym Funduszem 
Zdrowia oraz pacjenci komercyjni. Osoby zainteresowane 
proszone są o kontakt tel. 503 185 581, 503 179 971, e-mail: 
fadent1@onet.eu 

NZOZ DENTALVITA przyjmie do pracy lekarza stomatolo-
ga – NFZ i prywatnie. Tel. 662 007 488

ZATRUDNIĘ LEKARZA

PRZYGOTOWANIE OFERT, KONTRAKTOWANIE NFZ - 
2018 r. PEŁNY ZAKRES USŁUG, obsługa INFORMATYCZNO 
- PRAWNA. TEL. 41 24-06-874; 606-225-705

RÓŻNE

Dyrekcja Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego w Kiel-
cach zatrudni PILNIE osoby na stanowiska:

- Lekarza medycyny - specjalista z nefrologii 
- Lekarza medycyny - specjalista z chorób wewnętrznych
- Lekarza medycyny - specjalista z anestezjologii i inten-

sywnej terapii
- Lekarzy będących w trakcie specjalizacji z nefrologii, cho-

rób wewnętrznych, anestezjologii i intensywnej terapii
- Lekarzy specjalistów do pełnienia dyżurów medycznych 

w ramach umowy kontraktowej
Osoby zainteresowane są proszone o złożenie listu moty-

wacyjnego oraz CV  w Sekretariacie Dyrektora Szpitala przy 
ul. Grunwaldzkiej 45 w Kielcach, telefon (41) 367 13 01.

Fresenius Nephrocare Polska Sp. z o.o. światowy lider 
w dziedzinie dializoterapii poszukuje lekarzy do współpracy 
na stacji dializ w Jędrzejowie

Wymagania:
•	wykształcenie medyczne (specjalizacja 

z nefrologii/w trakcie specjalizacji z nefrologii lub 
specjalizacja z chorób wewnętrznych II stopnia), 

•	doświadczenie w zawodzie lekarza.

Oferujemy:
•	formę zatrudnienia - do indywidulnego uzgodnienia: 

zatrudnienie na podstawie umowy o pracę w pełnym/
niepełnym wymiarze etatu lub na kontrakcie,

•	warunki wynagrodzenia – do uzgodnienia,
•	pracę w oparciu o najwyższe standardy opieki nad 

pacjentem na wysokiej jakości specjalistycznym 
sprzęcie,

•	możliwość rozwoju zawodowego, m.in. poprzez udział 
w specjalistycznych szkoleniach, konferencjach 
naukowych, 

•	stabilne zatrudnienie.

W grupie Fresenius Medical Care wszystkich pracowników łączy 
wspólny cel: zdrowie naszych pacjentów. Będziemy zaszczyceni 
jeśli zechcesz dołączyć do naszego zespołu. Zainteresowane 
osoby prosimy o nadsyłanie aplikacji (cv + list motywacyjny wraz 
ze wskazaniem) z zamieszczeniem klauzuli o ochronie danych 
osobowych na adres e-mail: andrzej.drob@fmc-ag.com

Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej zatrudni lekarza 
ginekologa w Kielcach. Praca prywatnie i na NFZ. Tel. 512-
269-047.
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OGŁOSZENIA
Komisja Stomatologiczna 

Świętokrzyskiej Izby Lekarskiej

zaprasza na szkolenie, które odbędzie się

17 marca 2018 r. (sobota) godz. 10–13

w Kieleckim Centrum Biznesu, 
Aleja Solidarności 34

Tematy:

1. „Izolacja pola zabiegowego w endodoncji, 
irygacja kanałów korzeniowych oraz wkładki 
lecznicze”. Wykład poprowadzi dr n. med. 
Krzysztof Gończowski

2. „Kliniczne metody wykorzystania materiałów 
bioceramicznych w codziennej pracy lekarza 
stomatologa”. Wykład poprowadzi dr n. med. 
Krzysztof Gończowski

Organizator  szkolenia
 lek.dent. Grzegorz Ogonowski 

wiceprezes ORL ŚIL

Oddział Świętokrzyski  
Polskiego Towarzystwa Gastroenterologii 

oraz 
Konsultant Wojewódzki  

w dziedzinie gastroenterologii

zapraszają na

coroczną Konferencję Naukowo-Szkoleniową

22. Kielecki Dzień Gastrologiczny 
w dniu 17 marca 2018 roku (sobota)  

godz. 10.00

w Kieleckim Centrum Biznesu  
al. Solidarności 34

Tematyka:

Standardy postępowania w wybranych 
schorzeniach przewodu pokarmowego.

Serdecznie zapraszamy


	_GoBack

