Beskidzka Izba Lekarska
z siedziba w Bielsku-Biatej,
przy ul. Krasinskiego 28
tel. (033) 81503 12, 812 38 86
fax (033) 822 70 17
e-mail: bielsko.biala@hipokrates.org
www.bil.bielsko.pl

Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej

Dyzury Cztonkéw Prezydium
i Komisji BIL

Poniedziatek:

Jolanta Firlej-Dobrzanska (od 15.00)

Komisja Praktyk Lekarskich

Komisja Ksztatcenia

Przewodniczaca ORL
Krystyna Szyrocka-Kowalczyk

v-ce Przewodniczaca
Jolanta Firlej-Dobrzanska,
Krystyna Matyska

Sekretarz Witorek:

Bogdan Fender Agnieszka Gorgon-Komor (od 13.30)
Komisja Kultury, Sportu i Turystyki

z-ca Sekretarza Komisja Etyki

Agnieszka Gorgon-Komor

Sroda:

Zyta Kazmierczak-Zagérska (od 13.30)
Komisja Rejestracji Praw

Wykonywania Zawodu

Krystyna Szyrocka-Kowalczyk (od 16.00)
Komisja Konkursowa

Skarbnik
Teresa Pardela-Gilowska

Cztonkowie Prezydium
Zyta Kazmierczak-Zagorska,
Zygmunt tabudzinski,

Alojza Warchat Czwartek:

Teresa Pardela-Gilowska (od 15.00)

Przewodniczacy komisji rewizyjnej Komisja Socjalna

Barbara tukasiewicz-Swierczynska
. . Piatek:
Okregowy Rzecznik Odp. Zawodowej Kr?styna Matyska (od 9.00)
Krzysztof Jurczyk Komisja Stomatologiczna
Bogdan Fender (od 11.00)
Komisja Skarg i Wnioskow
Komisja ds. Kontaktu z Kasami Chorych

Biuro BIL

poniedziatek, sroda 8.00-18.00
wtorek, czwartek, piatek 8.00-16.00
Radca prawny: mecenas Dorota Godlewska
wtorki 15.00-17.00 (po umdwieniu sie)
Kierownik Biura: Krystyna Danel
Sekretariat Biura: Joanna Bathelt
Rejestr Lekarzy: Jolanta Biatka
Rejestr Indywidualnych
Praktyk Lekarskich: Barbara Krywult
Osrodek Ksztatcenia Medycznego, Staze Podyplomowe:
tel. (033) 822 77 72, Urszula Hrabowska

Ubezpieczenia OC: Joanna Bathelt
Lekarska Kasa Pomocy
poniedz., $roda, czwartek, piatek, 11.30-14.30
wtorek - dzien wewnetrzny
Ubezpieczenia emerytalne
(Nationale Nederlanden):
Maria Gryczka
Ksiegowos¢: Leszek Ciostowski,
Czestawa Koziot, Agnieszka Gryczka
Sekretariat Rzecznika: tel. (033) 812 48 50, Teresa Misiejko

Redakcja Biuletynu

Redaktor Naczelny: Aniela Ptak
Cztonkowie Redakciji: Krystyna Szyrocka-Kowalczyk, Jolanta Firlej-Dobrzanska,
Renata Manko-Juraszek, Agnieszka Gorgon-Komor, Klaudiusz Komor
Kontakt z nami: Beskidzka Izba Lekarska
ul. Krasinskiego 28, 43-300 Bielsko-Biata
tel. (033) 815 03 12, 812 38 86, fax. (033) 822 70 17
www.bil.bielsko.pl, e-mail: bielsko.biala@hipokrates.org

Przewodniczacy
Okregowego Sadu Lekarskiego
Wojciech Rawski

Nakfad: 3100 egzemplarzy
Sktad komputerowy, projekt, reklama:

Z WYDAWNICTWO
Biuro ogtoszen i reklamy:
43-300 Bielsko-Biata, ul. Stowackiego 32/2
tel./fax (033) 816 85 91
e-mail: biuro@hermes.bielsko.pl
www.hermes.bielsko.pl

Szanowne Kolezanki i Koledzy

Wiodacym tematem ostatnich miesiecy jest w
naszym zyciu samorzgdowym ksztatcenie i to
zarowno specjalistyczne jak i ustawiczne. W
tym numerze przeczytacie tekst o tym co zrobi¢
z indeksami otrzymanymi wraz z gazetq lekar-
ska, oraz apel o zbieranie podpisdéw pod pro-
jektem ustawy o finansowaniu ksztatcenia po-
dyplomowego. Bardzo prosze o podjecie ape-
lu i przystanie podpiséw poparcia dla projektu.
problemy ksztatcenia beda jednym z gtébwnych
zadan dla Izby w kolejnej kadenciji, dlatego pro-
sze réwniez o uwagi na temat funkcjonowania
naszego Osrodka Ksztatcenia - jakie szkole-
nia organizowac, jaki termin bytby dla Panstwa
najlepszy, itp.

Prosze przyja¢ zyczenia udanego sezonu urlo-
powego. Zycze dobrej pogody, udanego wypo-

czynku i szczesliwego powrotu z wakacji.

Krystyna Szyrocka - Kowalczyk

{l\_wa“_
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DOFINANSOWANIE Z EUROPESJKIEGO FUNDUSZU

Dofinansowanie z Eropejskiego
Funduszu Spotecznego

Szanowni Panstwo

Pragniemy zawiadomi¢, iz Beskidzka Izba Lekarska wspolnie z Edukacyjnym
Centrum Biznesu MN w Bielsku-Biatej, pragnie pozyska¢ dla Was Srodki finansowe na
szkolenia podnoszace kwalifikacje. Istnieje mozliwo$¢ uzyskania dofinansowania
z Europejskiego Funduszu Spotecznego, ktory to pokrywa 100% kosztow takich szkolen.
Proponujemy stworzenie oraz poprowadzenie kompleksowego, projektu, ktérego miedzy
innymi beneficjentami ostatecznymi bedg lekarze czionkowie Beskidzkiej Izby Lekarskiej
z obszaru wojewodztwa slaskiego.

Projekt, w zaleznosci od Panstwa potrzeb moze obejmowac szkolenia z zakresu
zarzgdzania firmg, prowadzenia dziatalno$ci gospodarczej, ksztattowania umiejetnosci
menedzerskich oraz podnoszenia kwalifikacji jezykowych. W niniejszym biuletynie
drukujemy wstepng deklaracje przystgpienia. Prosimy o przesytanie wypetnionych deklaraciji
(druk na odwrocie) na adres Beskidzkiej Izby Lekarskiej. lloS¢ miejsc jest ograniczona.

Jednoczes$nie informujemy, ze otrzymanie Srodkéw nie jest w Zzaden sposéb
zagwarantowane. Mamy jednak nadzieje, ze nasza inicjatywa zakonczy sie sukcesem.

Ponadto jezeli chcecie Panstwo by¢ powiadamiani o podobnych inicjatywach lzby
prosimy o wypetnienie ponizszej deklaracji i przestanie na adres

Beskidzka Izba Lekarska
43-300 Bielsko-Biata, Krasinskiego 28

Istnieje mozliwo$¢ wypetnienia podobnej deklaracji na stronie www.bil.bielsko.pl

Wyrazam zgode na przesytanie informacji dotyczacych dziatalnosci BIL, promocji oferowanych przez firmy
wspotpracujgce z BIL oraz o organizowanych szkoleniach, promocjach i pokazach na powyzszg skrzynke poczty
elektronicznej

Powyzsze informacje pozwolg zaktualizowac¢ dane osobowe, nie bedg udostepniane firmom. Z danych
korzysta¢ beda osoby upowaznione przez Beskidzkg Izbe Lekarska.
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DOFINANSOWANIE Z EUROPEJSKIEGO FUNDUSZU

Wstepna deklaracja udziatu w szkoleniu

Zgtaszam che¢ uczestnictwa w projekcie szkoleniowym Edukacyjnego Centrum Biznesu w Bielsku-Biatej, ktéry ma szanse
wspoffinansowania z Europejskiego Funduszu Spotecznego (,Zintegrowany Program Operacyjny Rozwoju Regionalnego” —
dziatanie 2.1)

Temat wybranego szkolenia (prosze zaznaczy¢ krzyzykiem wybrane szkolenia):
o Nowoczesne zarzadzanie we wspofczesnej firmie

o Trening umiejetnosci kierowniczych

o Zarzgdzanie czasem

o Zarzgdzanie jakoscig,

o Zarzgdzanie projektami

o Zarzgdzanie logistyczne

o Komunikacja interpersonalna i zarzgdzanie konfliktem

o Motywacja, przebieg kariery, ocena pracownikow

o Negocjacje menedzerskie

o Doskonalenie efektywnego zarzadzania ludzmi

o Rekrutacja i selekcja personelu

o Autoprezentacja i wystgpienia publiczne

o Kurs mnemotechniki, czyli jak rozwija¢ pamieé?

o Kurs szybkiego czytania

o Zarzgdzanie zmiang

o Prawo pracy i prawo podatkowe

o Jak wykorzysta¢ technologie teleinformacyjne do zdobycia przewagi nad konkurencjg
o Zastosowanie internetu

o Nowoczesne instrumenty zarzadzania firma,

o Wprowadzanie oprogramowania wspomagajgcego prace srednich i matych przedsiebiorstw
o Zarzgdzanie korespondencjg zagraniczng

o Przygotowanie przedsiebiorstwa do otrzymania certyfikatu ISO

o Doradztwo finansowe

o Zastosowanie metod zarzgdzania ksiegowoscig w firmie

o Prognozowanie finansowe

o Techniki odzyskiwania wierzytelnosci

o Dotacje na inwestycje. warsztat pisania wnioskow.

o Zarzgdzanie marketingiem i promocjg

o Podnoszenie umiejetnosci jezykowych z zastosowaniem stownictwa sektorowego
o Business English

o Medical English

O INNE (JAKIE 2 )t

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych
Oswiadczam, iz podajac w niniejszym formularzu moje dane osobowe wyrazam zgodeg na ich przetwarzanie na potrzeby organizatorow zwigzane z wybranym przeze mnie szkoleniem (zgodnie z ustawg o ochronie danych osobowych — Dz.U. z 2002r.,
nr 101, poz. 926 z pézn. zm.)
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UIBEZPIECZENIA

OFERTA UBEZPIECZENIA .
NASTEPSTW NIESZCZESLIWYCH WYPADKOW
DLA CZLONKOW BESKIDZDZKIEJ IZBY LEKARSKIEJ

Prezentujemy specjalng oferte na grupowe ubezpieczenie ochronne dla Lekarzy cztonkéw Beskidzkiej Izby Lekarskiej, ktéra jest
wynikiem negocjacji Agencji dziatajacej przy Beskidzkiej Izbie Lekarskiej. Z catg odpowiedzialnoscig mozemy zapewni¢ Panstwa, iz jest
to jedna z najlepszych dostepnych na rynku propozycji rozszerzona o ryzyka niespotykane w konkurencyjnych ofertach. Zawiera miedzy
innymi:

®  powazne zachorowanie rozszerzone o zarazenie wirusem HIV, zapalenie watroby wirusem typu C

® niezdolno$¢ do pracy z dowolnej przyczyny (orzekana przez lekarza orzecznika)

Pragniemy zwréci¢ uwage na wysokie Sumy Ubezpieczenia przy niskiej sktadce, ktorg uzyska¢ mozna tylko w przypadku
przystapienia duzej ilosci os6b.

Prosimy abyscie poréwnali Panstwo oferte jakg posiadacie z ponizej przedstawiong. Z pewnoscig proponowana przez nas oferta ma
wiele wspolnych cech z innymi propozycjami jednak warunki w wiekszosci przypadkéw moga by¢ znacznie korzystniejsze. Warto ptaci¢
mniej za szerszg ochrone.

RODZAJ RYZYKA S‘\’IVVIYASI?(}:(ZOESI‘ICI:A

Smieré Ubezpieczonego 30 000,00 zt
Smieré Ubezpieczonego w wyniku NW * 60 000,00 zt
Po)n!aing zachor'qwanie Ubezpieczonego - wersja A  (zawat mig$nia sercowego; udar mézgu; by-pass; nowotwor 3500.00 zt

| ztosliwy; niewydolnosé nerek; przeszczep narzadu) ;

ZS:I\:j;i;?qczzig;r\;:;vz\zazgﬁal:tl:z:ipsi:g:%:?a%g -wersja B (poparzenie; operacja aorty; utrata wzroku; utrata mowy; utrata 3 500,00 zt
Powazne zachorowanie Ubezpieczonego - wersja C  (zarazenie wirusem HIV, zapalenie watroby wirusem typu C) 3 500,00 zt
Niezdolnosé do pracy z dowolnej przyczyny 20 000,00 zt
Pobyt Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku NW za pierwsze 14 dni : 100,00 z
(stawka dzienna) za kolejne dni: 50,00 zt
Pobyt Ubezpieczonego w szpitalu z powodu choroby za pierwsze 14 dni : 50,00 z
(stawka dzienna) za kolejne dni: 25,00 zt
Pobyt Ubezpieczonego na OIOM (powyzej 48 godzin) 500,00 zt
Trwaly uszczerbek w wyniku NW za 1% uszczerbku: 300,00 zt
Urodzenie dziecka 1 000,00 zt
Smieré wspétmatzonka Ubezpieczonego 8 000,00 zt
Smieré wspotmatzonka Ubezpieczonego w wyniku NW * 16 000,00 zt

| Smieré rodzicow i teciow Ubezpieczonego 1200,00 zt
Smieré rodzicéw i tesciéw Ubezpieczonego w wyniku NW * 2 400,00 z
SKLADKA MIESIECZNA 40,00 zt

* Swiadczenia z tytutu zgonu i zgonu w NW nie sumujg sie
Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa zacznie sie¢ w momencie przystapienia do ubezpieczenia 100 osdb.

W przypadku zainteresowania prosimy o wypetnienie deklaracji znajdujacej sie na odwrocie i dostarczenie do siedziby Beskidzkiej Izby
Lekarskiej lub przestanie na adres:

Beskidzka Izba Lekarska
Agencja Ubezpieczeniowa
43-300 Bielsko-Biata
Mickiewicza 23/3

KONTAKT:
Piotr Galus,
tel. - 660 682 881, 811 83 77, 815 03 12

e-mail — pgalus@wp.pl
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UIBEZPIECZENIA

Agencja Ubezpieczeniowa Beskidzkiej 1zby Lekarskiej

Szanowni Panstwo

Przedstawiamy stawki za ubezpieczenie OC komunikacyjne w KU Filar SA
Dla oséb, ktére korzystajg z ubezpieczenia OC lekarza zawieranego poprzez
Beskidzka izbe Lekarska

sktadka dla osé6b ktore sktadka dla oséb z
pojemnos¢ = stawka podstawowa maja ubezpieczenie w BIL maksymalng znizka (60%)
do 950 540,00 zt 437,00 zt 175,00 zt
951 - 1250 740,00 zt 599,00 zt 240,00 zt
1251 - 1500 1 040,00 z 842,00 zt 337,00 zt
1501 - 1800 1410,00 z 1142,00 zt 457,00 zt
1801 - 2200 1 490,00 z 1 207,00 zt 483,00 zt
powyzej 2200 1 720,00 z 1 393,00 zt 557,00 zt

informujemy, Zze w nastepujacych przypadkach:

pojazd starszy niz 10 lat

wiek wiaéciciela do 25 lat

optata w 2 ratach

sktadka zostanie podwyzszona

Informujemy ze posiadamy ciekawg oferte na ubezpieczenie AC i ubezpieczenie pakietowe.

JAKA OCHRONE ZAPEWNIA UBEZPIECZENIE

UBEZPIECZENIE,
KTORE LtATWO
ZREALIZOWAC

ZA MINIMUM

UBEZPIECZENIE
MIENIA W
MIESZKANIU

Ochrong ubezpieczeniowa objete sg ruchomosci domowe, meble,
wszelkiego rodzaju sprzety od szkéd powstatych wskutek pozaru,
powodzi, wybuchu, uderzenia piorunu, wydostania sie wody z
urzadzenn wodno-kanalizacyjnych, zalania mieszkania przez osoby
trzecie lub opady atmosferyczne a takze szkody powstate w wyniku
kradziez z wtamaniem i rabunku

83 PLN

NA ROK

UBEZPIECZENIE
ODPOWIEDZIALN
OSCI CYWILNEJ

UBEZPIECZENIE
NASTEPSTW
NIESZCZESLIWYCH
WYPADKOW

Ochrong ubezpieczeniowg objete sa szkody osobowe i rzeczowe
wyrzadzone osobom trzecim w zwigzku z posiadaniem i
uzytkowaniem mieszkania okreslonego w polisie, wykonywaniem
przez osoby zamieszkujgce w mieszkaniu czynnosci zycia
codziennego, posiadaniem zwierzat domowych, uzywaniem roweru
lub wozka inwalidzkiego, uprawianiem sportow z wyjatkiem sportow
wyczynowych.

Ochrong ubezpieczeniowg objete sg nastgpstwa nieszczesliwych
wypadkéw zdarzajace sig w zyciu codziennym powodujace trwate
uszkodzenie ciata, rozstr6j zdrowia lub $mier¢. Ochrona
ubezpieczeniowa udzielana jest wszystkim osobom  stale
zamieszkujgcym i zameldowanym pod adresem wskazanym w polisie
przy ubezpieczanym mieniu w mieszkaniu.

ZAINTERESOWANYCH PROSIMY O KONTAKT

POD NUMERAMI TELEFONOW

KOMORKOWEGO 660 682 881; STACJONARNEGO 811 83 77

Agencja Ubezpieczeniowa Beskidzkiej I1zby Lekarskiej
43-300 Bielsko-Biata, Mickiewicza 23/3
Tel./fax +48 33 811 83 77, +48 660 682 881
e-mail: bielsko.biala@hipokrates.org
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SPRAWY BIEZACE

KOSZTY
KSZTALCENIA
LEKARZY

Przyjmujac 15.04.2005 r. stanowisko w sprawie
doskonalenia zawodowego lekarzy i lekarzy den-
tystbw Naczelna Rada Lekarska podjeta rowniez
dziatania zmierzajace do uchwalenia ustawy o za-
sadach finansowania doskonalenia zawodowego
lekarzy i lekarzy dentystow. Opracowano projekt
ustawy, ktéry jest do wglgdu w kazdej Izbie Lekar-
skiej i na stronach internetowych.

STANOWISKO Nr 81/05/1V
NACZELNEJ RADY LEKARSKIEJ
z dnia 15 kwietnia 2005 r.

w sprawie doskonalenia zawodowego lekarzy i le-
karzy dentystéw

Naczelna Rada Lekarska dostrzegajac narasta-
jace problemy lekarzy i lekarzy dentystow zwigza-
ne z realizacjg obowigzku doskonalenia zawodo-
wego stwierdza, ze istnieje pilna potrzeba dokona-
nia zmian legislacyjnych w tym obszarze.

Panstwo powinno utatwiaé lekarzom i lekarzom
dentystom ustawiczny rozwdéj zawodowy poprzez
zapewnienie odpowiednich srodkéw na finansowa-
nie rezydentur oraz mozliwos¢ odliczenia od pod-
stawy opodatkowania wydatkéw poniesionych na
doksztatcanie podyplomowe. Ponadto lekarze i le-
karze dentysci powinni mie¢ prawo do dwutygo-
dniowego urlopu szkoleniowego (dni wolnych od
udzielania swiadczen zdrowotnych) w celu wziecia
udziatu w szkoleniach, kursach lub doksztatcanie w
innych formach.

Naczelna Rada Lekarska uznaje, ze powyzsze
cele realizuje projekt ustawy, stanowigcy zatgcz-
nik do niniejszego stanowiska, i postanawia pod-
ja¢ dziatania na rzecz jego uchwalenia i wejscia
W zycie.

SEKRETARZ
Krzysztof Makuch

PREZES
Konstanty Radziwitt
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Mozna ten projekt stresci¢ w trzech punktach:
Kazdy lekarz i lekarz dentysta ma prawo do:

1/ finansowania z budzetu panstwa szkolenia spe-
cjalistycznego odbywanego na podstawie umowy
0 prace zawartej na czas trwania szkolenia specja-
listycznego /czyli rezydentury/,

2/ urlopu szkoleniowego w wymiarze 14 dni w roku
kalendarzowym lub 14 dni wolnych od udzielania
Swiadczen zdrowotnych w celu doskonalenia zawo-
dowego /rocznie!/,

3/ odejmowania od podstawy opodatkowania
wszystkich wydatkéw poniesionych na realizacje
obowigzku doskonalenia zawodowego.

Aby ten projekt moégt by¢ rozpatrywany przez Sejm
RP nalezy zebra¢ 100.000 podpisow. Apelujemy do
P.T. Kolegow Lekarzy o podpisywanie sie pod pro-
jektem — karta do podpisu na koncu Biuletynu. Wy-
petnione karty z podpisami odesta¢ do Beskidzkiej
Izby Lekarskiej lub oddaé cztonkom wtadz BIL.

Dlaczego to takie wazne nie musimy ttumaczyc,
ale przytocze uzasadnienie zawarte w projekcie
ustawy:

Zawody lekarza i lekarza dentysty sgq zawodami
regulowanymi, na ktére ustawodawca natozyt obo-
wigzek ustawicznego ksztatcenia. Biorgc pod uwa-
ge ciagty postep w medycynie oraz fakt, ze leka-
rze i lekarze dentysci zajmujg sie tak istotng dzie-
dzing jak zdrowie i zycie ludzi, obowigzek doskona-
lenia zawodowego jest uzasadniony. Doskonalenie
to nie moze byc jednak traktowane jako wytgczny i
prywatny interes lekarzy i lekarzy dentystéw. Dobre
wyksztatcenie i posiadanie aktualnej wiedzy i prak-
tyki medycznej przez lekarzy i lekarzy dentystow
lezy niewatpliwie w interesie obywateli polskich.

W ustawie z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach le-
karza i lekarza dentysty, jak réwniez w innych usta-
wach, nie przewidziano zadnych rozwigzan, ktére
umozliwiatyby lub utatwiatyby lekarzom i lekarzom
dentystom realizacje obowigzku doskonalenia za-
wodowego.

W Srodowisku zawodowym lekarzy i lekarzy den-
tystéw, obok ztych warunkdéw pracy i niskich wyna-
grodzen, problemy zwigzane z doskonaleniem za-
wodowym sg coraz bardziej dostrzegalne, zwtasz-
cza wsréd miodych lekarzy i lekarzy dentystow.

Powszechnie znane niskie wynagrodzenie pra-
cownikow ochrony zdrowia jest niewatpliwie jedng
z przeszkdéd w odbywaniu ksztatcenia. Wiekszosc¢
szkolen i kurséw jest odptatna, a dodatkowo, jezeli
odbywa sie ono w godzinach pracy lekarza, lekarza
dentysty, a pracodawca nie skieruje go na to szko-
lenie, lekarz, lekarz dentysta moze wzig¢ w nim
udziat w ramach dni (godzin) wolnych od pracy, np.
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SPRAWY BIEZACE

jezeli otrzyma urlop wypoczynkowy lub urlop bez-
ptatny. Ponadto lekarze, lekarze dentysci, ktorzy
majg podpisang umowe z Narodowym Funduszem
Zdrowia o udzielanie swiadczen zdrowotnych lub
sq podwykonawcami takiej umowy, nie majg mozli-
wosci wziecia dni wolnych bez konsekwencji finan-
sowych, i muszg zapewni¢ na te dni zastepstwo.
Niniejszy projekt ustawy ma na celu zmiane istnie-
jacego stanu rzeczy.”

Krystyna Szyrocka-Kowalczyk

Ksztatcenie ustawiczne
— aktualne problemy.

Drodzy Koledzy lekarze i lekarze dentysci. Wraz z
majowym numerem gazety lekarskiej otrzymaliscie
do domu niebieskg ksigzeczke z napisem Indeks
Doskonalenia Zawodowego. Mam nadzieje, ze nikt
z panstwa nie wyrzucit Gazety jeszcze przed roz-
darciem foliowej koperty i sprawdzeniem zawarto-
Sci. Zalgczona ksigzeczka stanowi bowiem kolejny
krok w celu uproszczenia i uporzgdkowania zasad
ksztatcenia ustawicznego. Nie musze chyba przy-
pominac, ze jako jedyna grupa zawodowa mamy
ustawowy obowigzek ciggtego doskonalenia zawo-
dowego ( na podstawie Ustawy o zawodzie lekarza
z 1996 roku). Celem umozliwienia Panstwu wyka-
zania wypetniania tego obowigzku samorzad lekar-
ski wypracowat system odpowiedniej punktacji.

Oczywiscie dla oponentéw i pesymistow musze
dodaé, ze podobne systemy punktacji i podob-
ny obowigzek ustawicznego doksztatcania lekarzy
istniejg w prawie wszystkich krajach europejskich.

W niektorych stosowany jest system oparty na
wynagradzaniu wyrézniajgcych sie lekarzy, w in-
nych karania tych, ktérzy obowigzku nie dopet-
nig. Poczatkowo w naszym kraju obowigzywat
system punktacji wprowadzony uchwatg Naczel-
nej Rady Lekarskiej z 14.04.2000 roku (zmodyfi-
kowany uchwatg nr 38-03-1V z 24.01.2003 roku)
— dla uproszczenia w dalszej czesci bede go na-
zywat ,starym”. W dniu 6.10.2004 weszio w zycie
rozporzadzenie Ministra Zdrowia okreslajgce obec-
nie obowigzujacy system punktacji (bede go nazy-
wat ,nowym”). W celu ujednolicenia ré6znorodnych,
swoistych dla poszczegoéinych Izb Okregowych,
form ewidencjonowania punktéw NRL zadecydowa-
ta o wydrukowaniu jednakowych ewidencji dla kaz-
dego lekarza. | te wtasnie ewidencje w postaci nie-
bieskich ksigzeczek otrzymali Panstwo do domédw.
Tak wiec otworzmy nasze ksigzeczki. Na pierwszej
stronie oraz oktadce wpisujemy swoje dane perso-
nalne. Na stronie drugiej znajduje sie uchwata NRL
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regulujgca zasady przyznawania punktéow. Ot6z w
nowym systemie punktacji realizacja obowigzku
doskonalenia, a wiec mowigc po ludzku przyzna-
nie punktow przystuguje lekarzom uczestniczacym
w zorganizowanych szkoleniach, zjazdach i konfe-
rencjach tylko jezeli podmiot organizujgcy to szko-
lenie jest uprawniony do tego na podstawie odreb-
nych przepiséw (§2 pkt.1) lub jezeli uzyska wpis do
odpowiedniej ewidencji prowadzonej przez okrego-
waq izbe lekarskg. Ma to na celu eliminacje nieuczci-
wych organizatorow, ktorzy kuszgc punktami orga-
nizujg kiepskie merytorycznie szkolenia, prowadzo-
ne nieraz przez osoby nieuprawnione, nie posiada-
jace odpowiednich kwalifikacji i jeszcze pobierajg
za to olbrzymie optaty od lekarzy. Obecnie kazde
szkolenie, a wtasciwie jego plan i obsada jest oce-
niane przez odpowiednig komisje powotana w okre-
gowej izbie i dopiero wtedy podmiot moze by¢ wpi-
sany do ewidencji podmiotéw uprawnionych do pro-
wadzenia szkolen. W §3 uchwaly o ktérej mowimy,
a wiec tej z 2 strony indeksu, jest mowa o tym po
co lekarzowi jest potrzebna ewidencja z wpisany-
mi punktami. W paragrafie 4 zawarto bardzo waz-
ng informacje co dzieje sie z punktami uzyskany-
mi przed wejsciem w zycie nowego systemu punk-
towania (a wiec przed pazdziernikiem 2004). Ot6z
kazdy lekarz powinien sporzadzi¢ zestawienie od-
bytych w okresie od 04.2000 do 11.2004 zdarzenh
edukacyjnych i przedstawia go odpowiedniej radzie
lekarskiej, ktéra dokonuje zbiorczego wpisu do In-
deksu Doskonalenia Zawodowego. A wiec nie wpi-
sujemy do naszej ksigzeczki tego co zdarzyto sie
przed grudniem 2004 tylko robimy zestawienie na
osobnej kartce (najlepiej w specjalnej tabelce — dru-
ki do pobrania w osrodku ksztatcenia w siedzibie
izby, lub dostepne na naszej stronie internetowej)
i przedstawiamy te karte wraz z indeksem celem
dokonania wpisu w siedzibie izby. Za te dokonania
przystugujg punkty wedtug ,starego” systemu punk-
towania. A teraz odwréémy nastepng strone indek-
su. Tutaj znajduje sie tabela do ktorej kazdy lekarz
sam wpisuje swoje zdarzenia edukacyjne. A skad
wiadomo za co i ile punktow przystuguje?

Otéz na ostatniej stronie ksigzeczki znajduje sie
wykaz zestawiony w dwie tabelki: pierwsza obejmu-
je tzw. aktywnosci podstawowe. W punktach przed-
stawiono kolejno rodzaj, ilos¢ punktow przystugu-
jacych za dane zdarzenie (uwaga — nalezy zwroé-
ci¢ uwage na to, ze za niektére sposoby ksztatce-
nia maksymalna ilos¢ punktéw w okresie rozlicze-
niowym jest limitowana! Np. za posiedzenia towa-
rzystw naukowych mozna otrzymac¢ maksymalnie
60 pkt.), oraz sposéb potwierdzenia wymagany do
weryfikacji. W tabelce drugiej znajdujg sie aktywno-
Sci inne niz podstawowe tzw. Grupa 2 — za kitdre w
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catym okresie rozliczeniowym mozna uzyskac nie wie-
cej niz 100 pkt w catym okresie rozliczeniowym wigcz-
nie. Jak teraz postepujemy? Wezmy np. udziat w kur-
sie szkoleniowym organizowanym przez podmiot
uprawniony, wpisany do ewidencji OIL, trwajacym 6
godzin. Uczestnicy otrzymujg zaswiadczenie o od-
byciu kursu. A wiec kazdy otwiera sobie ewidencje,
sprawdza ze za jedna godzine takiego kursu przystu-
guje mu 1pkt (tabelka pierwsza punkt 2) a wiec za caty
kurs 6 pkt. Uwaga jezeli kurs jest objety programem
odbywanej specjalizacji (np. kurs z toksykologii do in-
terny) to nie przystuguja za niego dodatkowe punkty
bo za odbywanie specjalizacji wedtug programu juz
przystuguje 50 pkt (punkt 1 z tabelki 1). A wiec wpisu-
jemy w pierwszej rubryce naszej ewidencji nazwe na-
szego kursu, w kolejnej date uczestnictwa, w kolejne;j
ilos¢ punktéw (w tym przypadku w podrubryce grupa 1
bo do tej grupy nalezy ten wtasnie sposob ksztatcenia)
a w ostatniej rubryce wpisujemy zaswiadczenie bo taki
jest wiasnie sposob potwierdzenia udziatu w tej formie
ksztatcenia. Zaswiadczenie chowamy do specjalne;j
teczki bo bedzie nam potrzebne do weryfikaciji. | tyle.

Nie trzeba wiec zgtasza¢ sie za kazdym razem do
Izby. Ewidencje prowadzimy samodzielnie, sami wy-
liczamy nalezne nam punkty wedtug tabelki na koncu
ewidencji, ktorg otrzymaliSmy. Dopiero kiedy uzbiera-
my minimum czyli 200 pkt w danym okresie rozlicze-
niowym (czteroletnim) mozemy zgtosi¢ sie do odpo-
wiedniej okregowej izby celem uzyskania wpisu po-
twierdzajgcego wypetnienie obowigzku ksztatcenia
ustawicznego w prawie wykonywania zawodu. Nalezy
wtedy przedstawi¢ wypetniong ewidencje oraz wszyst-
kie zaswiadczenia celem weryfikacji. Odpowiednia ko-
misja sprawdzi zgodnos$¢ wpiséw z rozporzgadzeniem
ministra (czyli de facto z tabelkg na koncu ksigzecz-
ki) i dokona odpowiedniego wpisu do prawa wykony-
wania zawodu. Réwniez jezeli potrzebujemy potwier-
dzenia punktow zgromadzonych w ksigzeczce w ja-
kimkolwiek innym celu (np. konkurs ordynatorski) mo-
zemy zgtosi¢ sie po to do Izby z wypetniong ewiden-
cja. A wiec reasumujgc — ewidencje wypetnia kaz-
dy sam a potwierdza izba lekarska (wyjatek — punk-
ty zdobyte przed listopadem 2004 a wiec wedtug sta-
rego sposobu naliczania zbiorczo wpisuje do ewiden-
cji komisja w izbie). Poniewaz na poczatku moga Pan-
stwo miec€ liczne problemy z wypetnianiem ewidencji
wprowadzamy specjalne dyzury oséb przeszkolonych
w izbie — od 01.06 przez caty okres wakacyjny bedg to
poniedziatki od godziny 14 do 16. Mozna wtedy telefo-
nicznie (815 03 12) lub osobiscie wyjasni¢ swoje wat-
pliwosci. W celu wpisania zbiorczego punktow zdoby-
tych przed wprowadzeniem ewidenciji czyli przed listo-
padem 2004 prosimy zgtaszac¢ sie wiasnie w ponie-
dziatki do os6b dyzurnych lub w dowolnym terminie w
okresie pracy izby do Osrodka Ksztatcenia (na parte-
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rze). Zycze powodzenia i jak najwiekszych zdo-
byczy punktowych.
Klaudiusz Komor

UCHWALA NR 333/1V/2005
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
BESKIDZKIEJ 1ZBY LEKARSKIEJ
z dnia 13 maja 2005 r.

w sprawie : powotania Komitetu Organiza-
cyjnego XXl Okregowego Sprawozdawczo-
Wyborczego Zjazdu

Lekarzy Beskidzkiej Izby Lekarskie;.

Na podstawie art. 25 pkt 5 w zwigzku z art. 22
ust. 1 ustawy z dnia 17 maja 1989 r. o izbach le-
karskich (Dz. U. Nr 30, poz. 158 z p6zn. zm.)
uchwala sie, co nastepuje :

§1

Powotuje sie Komitet Organizacyjny XXII Okre-
gowego Sprawozdawczo - Wyborczego Zjazdu
Lekarzy Beskidzkiej |zby

Lekarskiej w sktadzie:

1. Kol. Klaudiusz Komor

2. Kol. Jolanta Firlej-Dobrzanska

3. Kol. Krystyna Szyrocka-Kowalczyk
4. Kol. Jacek Kossowski

5. Kol. Zyta Kazmierczak-Zagorska

§2

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

UCHWALA NR 334/1V/2005
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
BESKIDZKIEJ 1ZBY LEKARSKIEJ
z dnia 13 maja 2005 r.

W  sprawie upowaznienia  Prezydium
Okregowej Rady Lekarskiej do  wyko-
nywania czynnosci  okresSlonych  uchwa-
ta Nr 104/05/IV Naczelnej Rady Lekarskiej
z dnia 11 lutego 2005 r.

Na podstawie art. 25 pkt 5 ustawy z dnia 17
maja 1989 r. o izbach lekarskich (Dz. U. Nr 30,
poz. 158 z pdzn. zm.) w zwigzku z § 13 uchwa-
ty Nr 104/05/IV Naczelnej Rady Lekarskiej z
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dnia 11 lutego 2005 r. w sprawie sposobu, warun-
kéw oraz trybu wpisu do rejestru okregowej izby
lekarskiej podmiotéw prowadzacych doskonale-
nie zawodowe lekarzy i lekarzy dentystow oraz za-
sad prowadzenia tego rejestru oraz akceptacji form
ksztatcenia uchwala sie, co nastepuje :

§1

Upowaznia sie Prezydium Okregowej Rady Le-
karskiej Beskidzkiej I1zby Lekarskiej do wykonywa-
nia wszystkich czynnosci okreslonych uchwatg Nr
104/05/IV Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 11 lute-
go 2005 r. w sprawie sposobu, warunkéw oraz try-
bu wpisu do rejestru okregowej izby lekarskiej pod-
miotoéw prowadzacych doskonalenie zawodowe le-
karzy i lekarzy dentystow oraz zasad prowadze-
nia tego rejestru oraz akceptacji form ksztatcenia
w okresach pomiedzy posiedzeniami Okregowej
Rady Lekarskiej Beskidzkiej Izby Lekarskie;j.

§ 2

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

UCHWALA NR 335/1V/2005
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
BESKIDZKIEJ IZBY LEKARSKIEJ
z dnia 13 maja 2005 r.

w sprawie : udzielenia petnomocnictwa Prezeso-
wi oraz Skarbnikowi Naczelnej Rady Lekarskiej do
podpisania w imieniu Beskidzkiej |zby Lekarskiej
z Ministrem Zdrowia umowy na przekazanie $rod-
kéw budzetowych na pokrycie kosztéw czynnosci
przejetych przez samorzad lekarski od organéw ad-
ministracji panstwowe;j.

Na podstawie art. 25 pkt 5 ustawy z dnia 17 maja
1989 r. o0 izbach lekarskich (Dz. U. Nr 30, poz. 158
z pozn. zm.) uchwala sie, co nastepuje :

§1

Okregowa Rada Lekarska Beskidzkiej Izby Lekar-
skiej udziela Prezesowi oraz Skarbnikowi Naczel-
nej Rady Lekarskiej petnomocnictwa do podpisania
w imieniu Beskidzkiej I1zby Lekarskiej z Ministrem
Zdrowia umowy na przekazanie srodkéw budzeto-
wych na pokrycie czynnosci przejetych przez sa-
morzad lekarski od organéw administracji panstwo-
wej wykonywanych w okresie od 1 stycznia 2005 r.
do 31 grudnia 2005 r.
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§2
Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

PRZEWODNICZACA
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
KRYSTYNA SZYROCKA-KOWALCZYK

SEKRETARZ
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
BOGDAN FENDER

Informacja

Informujemy, ze w zwigzku ze zmiang przepisow
BHP, wchodzacg w zycie od dnia 1 lipca 2005 roku,
przygotowane zostaty wzory dokumentéw z zakre-
su BHP:

Dla lekarzy dentystow prowadzacych indywidual-
ng, indywidualng specjalistyczng praktyke lekarska
zatrudniajgcych do 20 pracownikow oraz bez za-
trudnienia pracownikéw,

Dla lekarzy medycyny prowadzgcych indywidual-
ng, indywidualng specjalistyczng praktyke lekarska
zatrudniajgcych do 20 pracownikow oraz bez za-
trudnienia pracownikéw,

Dokumenty te mozna naby¢ u Pani Anny Niespat
specjalisty ds. BHP numer telefonu 606 945 392
oraz w Beskidzkiej Izbie Lekarskiej u Pani Urszuli
Hrabowskiej. Cena kompletu 30,- zt.

Krystyna Matyska
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Zalecana procedura dla podmiotow
realizujacych dziatania z zakresu ra-
townictwa medycznego na wypadek
zaistnienia zdarzen masowych i ka-
tastrof, w tym zdarzen zwigzanych z
zagrozeniem incydentem bombowym
oraz aktami terrorystycznymi.

1. Cel

Zapewnienie sprawnego funkcjonowania systemu
udzielania pomocy z zakresu ratownictwa medycz-
nego na wypadek istnienia zdarzen ma
tastrof, w tym zdarzen zwigzanych z zag
incydentem bombowym oraz aktami terro

nymi. P

L
-~

2. Zakres stosow

Procedure stosuje si
zdarzen masowyc

zakresu ratownict

3. Definicje

Katastrofa — nadzwyczajne zdarze
wprowadzenia specjalnych zasad zarzadzania oraz
uzycia sit i srodkdw znacznie przekraczajgcych
mozliwosci danego rejonu operacyjnego. Wymaga
ono zaangazowania stuzb ratowniczych, technicz-
nych oraz porzadkowych.
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Incydent bombowy — to sytuacja stwarzajgca za-
grozenie zycia lub zdrowia poprzez podtozenie
lub grozbe podtozenia materiatu wybuchowego lub
urzadzenia wybuchowego.

Wybuch — jest sytuacjg nagtg i nieodwracalng, po-
taczong z uwolnieniem znacznej ilosci energii, mo-
gacej skutkowac réznorodnymi zniszczeniami i ob-
razeniami.

Terroryzm — to szeroki termin oznaczajacy uzycie
sity lub przemocy w stosunku do oséb lub wiasno-
Sci, w celu:

zastraszenia, przymuszenia, okupu.

4. Katalog ozen aktem terrorystycznym

iem:
jrczego,
2g0,

5.1..Dziatania n :?\

U zdarzenia

Celem dziatan zespotéw ratownictwa medycznego
j Zielenie pomocy medycznej poszkodowa-
, przygotowanie poszkodowanych do transpor-
oraz ich transport do wtasciwych szpitali dla kon-
tynuaciji leczenia.

1) Kierujacym dziataniami ratowniczymi jest:

a) dowodzacy sitami Policji - w przypadku realizacji
dziatan zwigzanych z niebezpieczehstwem wy-
stgpienia incydentu bombowego lub innego aktu
terrorystycznego (nie dochodzi do wybuchu ma-
teriatu lub urzadzenia wybuchowego — dziatania
zwigzane z przeszukiwaniem obiektow, terendw
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lub pomieszczen, ewakuacjg ludzi z obiektéw lub
terenow),

b) dowddca sit Panstwowej Strazy Pozarnej /PSP/
— w sytuacji gdy dojdzie do wybuchu materiatu lub
urzgdzenia wybuchowego lub gdy akcja ratownicza
jest prowadzona w nastepstwie przeprowadzonego
aktu terrorystycznego oraz we wszystkich innych
zdarzeniach gdzie na miejscu zdarzenia wymaga-
na jest interwencja i wspotdziatanie wielu stuzb ra-
towniczych.

2) Kierujgcy dziataniami strazak
PSP:

ratowniczymi

a) dokonuje podziatu terenu dziatania na strefy w
zaleznosci od stopnia niebezpieczenstwa,

b) wyznacza sitom uczestniczacym w dziataniach
ratowniczych zadania do realizacji. Zadania PSP w
zakresie ratownictwa medycznego:

ewakuacja osob poszkodowanych poza strefe nie-
bezpieczng i przekazanie ich zespotom ratownic-
twa medycznego, dekontaminacja osob poszkodo-
wanych i ewakuowanych (w razie koniecznosci),
pomoc w realizacji dziatan podejmowanych przez
zespoty ratownictwa medycznego (pomoc w trans-
porcie poszkodowanych, realizacja czynnosci z za-
kresu ratownictwa medycznego zleconych przez
koordynatora medycznych dziatan ratowniczych).

c) zezwala zespotom ratownictwa medycznego na
prowadzenie dziatah w strefie obejmujgcej miejsce
zdarzenia, po ustaleniu, ze nie wystepuje tam za-
grozenie dla zycia i zdrowia ratownikéw lub po li-
kwidacji takiego zagrozenia.

3) Personel zespotéw ratownictwa medycznego:
zabezpiecza medyczne dziatania ratownicze,
dokonuje segregacji i wstepnej stabilizacji stanu
poszkodowanych, sprawuje nadzér medyczny nad
osobami poszkodowanymi w czasie prowadzenia
dekontaminacji, rozpoczyna leczenie poszkodo-
wanych, przygotowuje poszkodowanych do trans-
portu, zarzgdza transportem do szpitali i osrodkow
specjalistycznych.

Zasady prowadzenia segregacji i ewakuacji po-
szkodowanych zawiera zatgcznik nr 1

5.1.1. Zadania koordynatora medycznego
1) Celem dziatan koordynatora medycznego jest

uporzadkowanie przebiegu medycznej akcji ratow-
niczej prowadzonej na miejscu zdarzenia.
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2) Koordynatorem medycznych dziatan ratowni-
czych jest lekarz pierwszego zespotu ratownictwa
medycznego przybytego na miejsce zdarzenia.

3) Koordynator medycznych dziatan ratowniczych
podlega kierujgcemu dziataniami ratowniczymi w
rozumieniu przepiséw o ochronie przeciwpozaro-
wej i krajowym systemie ratowniczo-gasniczym w
czasie: gaszenia pozaréw, w zakresie ratownictwa
technicznego, chemicznego, ekologicznego, in-
nych dziatan specjalistycznych.

4) Koordynator medycznych dziatan ratowniczych
prowadzi akcje pod wzgledem medycznym: na-
wigzuje tgcznosc¢ z kierujgcym dziataniami ratowni-
czymi i ocenia sytuacje, okresla liczbe potrzebne-
go personelu, sprzetu oraz nalicza potrzeby trans-
portowe, powiadamia o tych potrzebach wiasciwg
do miejsca zdarzenia jednostke, zgodnie z zatacz-
nikiem nr 1, wyznacza w porozumieniu z dowodcag
akcji: punkt lub obszar segregacji medycznej, ob-
szar udzielania pomocy i oczekiwania, w tym punkt
pomocy medycznej, obszar transportu.

kieruje zespotami ratownictwa medycznego na
miejscu zdarzenia, kieruje segregacjg medyczng
ofiar zdarzenia, kieruje pracg punktu pomocy me-
dycznej, kieruje transportem poszkodowanych z
miejsca zdarzenia do szpitali w oparciu o informa-
cje z CPR.

5.2. Dziatania podejmowane na poziomie powiato-
wym

Zadaniem poziomu powiatowego jest sprawna or-
ganizacja dziatan ratowniczych na miejscu zdarze-
nia oraz zarzgdzanie ich sitami i sSrodkami poprzez
Centra Powiadamiania Ratunkowego /CPR/.

W powiatach, w ktérych nie funkcjonuje CPR jego
role (w zakresie swoich mozliwosci) przejmuje dys-
pozytornia Stacji Pogotowia Ratunkowego obstugu-
jaca dany powiat — wykaz zawiera zatgcznik nr 2.

5.2.1. Opis czynnosci podejmowanych przez Cen-
trum Powiadamiania Ratunkowego /CPR/

1) W przypadku bezposredniego przyjecia zgtosze-
nia, zawierajgcego informacje o wypadku maso-
wym, incydencie bombowym lub innym akcie terro-
rystycznym nalezy zachowac spokdj i podjg¢ naste-
pujace czynnosci:

a) wigczy¢ urzagdzenia rejestrujgce (powinno byc¢
stale wigczone),

b) zapisywac doktadnie tres¢ informacji przekaza-
ng przez telefonujacego,

c) sprébowacé uzyskac jak najwiecej informacji o
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zdarzeniu (gdzie doszto do zdarzenia, jak mozna
tam dojechac, jaki jest rodzaj zdarzenia, ewentu-
alne zagrozenia, ilu jest poszkodowanych, w ja-
kim sg stanie, czy sg ofiary Smiertelne; w przypad-
ku zgtoszenia incydentu bombowego zakres pozy-
skiwanych informacji zawiera zatacznik nr 3),

d) podtrzymywac jak najdtuzej rozmowe ze zgta-
szajgcym — prébujac uzyskac jak najwiecej nie-
zbednych informacji, utatwiajacych podjecie wia-
sciwych decyzji, a takze identyfikacje osoby zgta-
szajacej,

e) odnotowac czas rozpoczecia i zakohczenia roz-
mowy,

f) w przypadku posiadania urzadzenia identyfikuja-
cego rozmowce i wyswietlenia numeru bezwzgled-
nie go zapisac,

g) na zadanie Policji udostepni¢ wszystkie ustale-
nia zwigzane ze zgtoszeniem, w tym zapisy z reje-
stratorow.

2) Centrum Powiadamiania Ratunkowego po przy-
jeciu zgtoszenia:

a) powiadamia oficerow dyzurnych Policji i Pan-
stwowej Strazy Pozarnej (w sytuacji zagrozenia ak-
tem terroru — w pierwszej kolejnosci),

b) dysponuje dostepne zespoty ratownictwa me-
dycznego w zaleznosci od potrzeb, nie pozostawia-
jac swojego rejonu bez zabezpieczenia,

c) powiadamia i stawia w stan gotowosci wiasciwe
szpitale w tym osrodki specjalistyczne, monitoruje
ich wydolnosé,

d) powiadamia inne stuzby niezbedne do przepro-
wadzenia akcji ratunkowej,

e) przekazuje kierujgcemu medycznymi dziatania-
mi ratowniczymi niezbedne informacje utatwiajace
podejmowanie rozstrzygnie¢ na miejscu zdarzenia,

f) w razie zdarzenia przekraczajacego mozliwosci
organizacyjne powiatu okresla ilo$¢ i rodzaj dodat-
kowych potrzebnych sit i Srodkéw,

g) w celu uzyskania dodatkowej pomocy kontaktuje
sie z sgsiadujgcymi Centrami Powiadamiania Ra-
tunkowego oraz stanowiskiem dyzurnym Centrum
Koordynacji Ratownictwa Medycznego, na biezagco
monitoruje przebieg zdarzenia,
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i) podczas prowadzonych dziatan przekazuje aktu-
alne informacje z powiatu do stanowiska dyzurne-
go Centrum Koordynacji Ratownictwa Medycznego
oraz Powiatowego/Miejskiego Centrum Zarzadza-
nia Kryzysowego,

j) jest odpowiedzialne za przekazywanie informa-
cji o miejscu hospitalizacji os6b poszkodowanych
cztonkom ich rodzin,

k) przekazuje mediom informacje wytgcznie o pod-
jetych przez siebie dziataniach, po uprzednim
uzgodnieniu z oficerami Policji i PSP.

3) W przypadku zagrozenia incydentem bombowym
oraz aktami terrorystycznymi, przyjmuje sie, ze w
sytuacji gdy nie dochodzi do wybuchu urzgdzenia
lub materiatu wybuchowego dyspozytor CPR, na
zadanie Policji i PSP, dysponuje zespot ratownic-
twa medycznego w celu zabezpieczenia prowadzo-
nych dziatan (zgodnie z ,Procedurg wspotdziata-
nia jednostek organizacyjnych Policji i PSP woje-
wodztwa slgskiego w przypadku wystgpienia zda-
rzen zwigzanych z zagrozeniem incydentem bom-
bowym oraz aktami terrorystycznymi”).

5.3. Dziatania podejmowane na poziomie woje-
wodzkim. Zadaniem poziomu wojewoddzkiego jest
wspomaganie dziatan ratowniczych podejmowa-
nych na szczeblu powiatowym.

5.3.1. Opis czynnosci podejmowanych przez dy-
zurnego w Centrum Koordynacji Ratownictwa Me-
dycznego /CKRM/.

1) W przypadku bezposredniego zgtoszenia o wy-
padku masowym, incydencie bombowym lub innym
akcie terrorystycznym do dyzurnego w CKRM, po-
stepowac nalezy analogicznie jak w opisie czynno-
Sci dla stuzb dyzurnych szczebla powiatowego. Po
przyjeciu zgtoszenia nalezy niezwtocznie przeka-
za¢ informacje o zdarzeniu do wtasciwych dla miej-
sca zdarzenia powiatowych stuzb dyzurnych (CPR,
Policja, PSP, Pogotowie Ratunkowe).

2) Dyzurny CKRM po przyjeciu zgtoszenia, w tym
takze wymienionego w pkt.1:

a) powiadamia inne stuzby zgodnie z przyjetymi
procedurami,

b) ustala najblizsze miejscu zdarzenia CPR-y, sta-
cje pogotowia ratunkowego i szpitale,

c) rozpoznaje dostepne sity i Srodki na terenie woje-
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wodztwa przy wykorzystaniu posiadanych baz da-
nych: szpitali, wolnych stanowisk intensywnej te-
rapii i intensywnego nadzoru, zespotéw ratownic-
twa medycznego, itp.; weryfikuje na biezaco te in-
formacje,

d) w sytuacjach przekraczajgcych mozliwosci dzia-
tania sit powiatu powiadamia i stawia w stan goto-
wosci szpitale w tym osrodki specjalistyczne, infor-
muje o koniecznosci wystania do miejsca zdarzenia
zespotow ratownictwa medycznego dostepnych w
innych powiatach,

e) na biezaco monitoruje mozliwos¢ hospitalizacji
poszkodowanych we wtasciwych szpitalach,

f) przekazuje podmiotom biorgcym udziat w dziata-
niach ratowniczych niezbedne informacje ufatwia-
jace podejmowanie decyzji z zakresu ratownictwa
medycznego,

g) zbiera informacje z CPR-6w i/lub szpitali na te-
mat stanu zdrowia poszkodowanych oraz miejsca
ich hospitalizaciji,

h) przekazuje informacje o dostepnych miejscach/
instytucjach mogacych udzielic pomocy psycholo-
gicznej i humanitarnej,

i) przekazuje mediom informacje wytgcznie o podje-
tych przez siebie dziataniach, po uprzednim uzgod-
nieniu z oficerami Policji i PSP.

6. Odpowiedzialnos¢

Za wdrozenie i nadzor nad stosowaniem niniejszej
procedury odpowiedzialni sg Kierownicy podmio-
téw realizujgcych dziatania z zakresu ratownictwa
medycznego objetych niniejszg procedura.

7.Wykaz zatgcznikow

Zatagcznik nr 1
Zasady segregacji i ewakuacji poszkodowanych

Zatgcznik nr 2
Wykaz centrow powiadamiania ratunkowego i stacji
pogotowia ratunkowego

Zatgcznik nr 3
Zakres pozyskiwanych informaciji

Opracowat:

Oddziat Koordynacji Ratownictwa Medycznego
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Wydziatu Polityki Spotecznej Slaskiego Urzedu
Wojewddzkiego

Zalaczniki do artykutu zostang opublikowane w
kolejnych numerach biuletynu BIL.

Kolejny rok
dziatalnosci ...

W dniu 27 czerwca 2005 roku minie 13 lat od uro-
czystego otwarcia Oddziatu Gtéwnej Biblioteki Le-
karskiej w Bielsku-Biatej. Oddziat powotany zo-
stat decyzjg Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z
dnia 23 czerwca 1989 r. i istnieje dzieki wspotpra-
cy Beskidzkiej I1zby Lekarskiej z Gtéwnag Bibliotekg
Lekarskg w Warszawie, ktéra finansuje etaty, za-
kup sprzetu i biezacej literatury fachowej oraz udo-
stepnia aktualizowang regularnie Polskg Bibliogra-
fie Lekarska. W chwili obecnej ksiegozbiér posia-
da ponad 6 tysiecy ksigzek oraz ok. 70 tytutéw naj-
bardziej poszukiwanych polskich czasopism me-
dycznych.

Zainteresowanie Bibliotekg caty czas rosnie. Rocz-
nie rejestrujemy ok. 2200 odwiedzin, z czego z sa-
mej czytelni korzysta ponad 1500 oséb. Naszymi
czytelnikami sg nie tylko pracownicy stuzby zdro-
wia, ale rowniez studenci i stuchacze szkét police-
alnych. W ramach przygotowywanych zestawien
tematycznych do prac doktorskich, specjalizacyj-
nych, magisterskich i licencjackich zainteresowa-
ni otrzymujg wydruki bibliograficzne w oparciu o
baze Gtownej Biblioteki Lekarskiej w Warszawie
oraz materiaty z ksiegozbioru naszego Oddziatu.
Istnieje mozliwos¢ korzystania z ustug kserogra-
ficznych na miejscu. Co roku do Biblioteki nieod-
ptatnie przekazywane sg prace doktorskie i habi-
litacyjne z Akademii Medycznych w Poznaniu, Lu-
blinie i Warszawie. Sporo czasopism otrzymujemy
w ramach dubletéw z Biblioteki Gtéwnej Akademii
Medycznej we Wroctawiu. Cze$¢ materiatow spro-
wadzana jest do Oddziatu w ramach wypozyczen
miedzybibliotecznych. Po 13 latach dziatalnosci je-
steSmy najwiekszg bibliotekg medyczng na Pod-
beskidziu. Nasz Oddziat miesci sie na parterze bu-
dynku Beskidzkiej Izby Lekarskiej

Adres:

Oddziat Gtéwnej Biblioteki Lekarskiej
w Bielsku-Biatej

ul. Krasinskiego 28

Mgr Grazyna Kojder-Odrzywotek
Kierownik Oddziatu
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Lekarz na fali...

Hatas poluzowanej rynny obudzit mnie nocg
i zelektryzowat. Wiedziatem bowiem,ze sygnali-
zuje on specyficzny dla naszego terenu wiatr
potudniowy , powszechnie zwanym halnym. Zja-
wisko to, dla ludzi opetanym bakcylem latania
— szybownikéw , to jak trgba wzywajaca do boju
szczegolnie gdy chodzi o zdobywanie cennych dla
szybownikoéw trofedw jakimi sg warunki wysoko-
sciowe do odznaki szybowcowej ziotej lub dia-
mentowej. Bylem wiasnie w trakcie zdobywania
ztotej odznaki i warunku przewyzszenia 3000
metréw taknatem jak ryba wody.

Byta to 2-ga potowa lat szesédziesiatych. Kon-
czytem prace w oddz. Neurologicznym Szpitala
nr.1 w Bielsku jako neurolog i swiezo , upieczo-
ny dr n.med.”. Po wyjsciu z domu upewnitem sie
, Ze wspomniany hatas nie zmylit mego wyczu-
lonego ucha, na niebie bowiem widniaty oznaki
typowego halniakowego uktadu chmur . Normal-
na praca na oddziale , potem dobijajgca dawka
20-tu zapisanych pacjentow w Por. Neurologicz-
nej i wreszcie koniec.

Znuzony lecz podekscytowany wsiadam w sa-
mochdd i jade na lotnisko w Aleksandrowicach.
Tam juz zyczliwi przyjaciele przygotowali mi wy-
posazong w instalacje tlenowg , Muche , Stan-
dard 2028 — piekna sylwetka pomaranczowego ,,
ptaka” odbijata sie od bieli lotniska/ byt to bo-
wiem poczatek marca /. Koledzy ubieraja mnie
w futrzany kombinezon Jasia W., kladg mi na
grzbiet spadochron i pakuje sie do ciasnej ka-
biny szybowca. Niestety mam na nogach tylko
swoje potbuty. Start za , Junakiem , na krotkiej
linie do holu halniakowego .

Daje znak rekg kolegom trzymajgcym szybo-
wiec za konce skrzydet. Lina napieta....start.!
Za kilka sekund szybowiec odrywa sie od po-
wierzchni lotniska tak iz musze go drgzkiem
utrzymywa¢ w odpowiedniej pozycji. Po chwili
zespot jest w powietrzu. Tutaj dopiero zaczyna
sie taniec na linie —, dance macabre ,, .

W turbulentnym — skottowanym powietrzu szybo-
wiec miotany jest poteznymi sitami — co chwila
zawisam na pasach, co chwila jaka$ niewidzial-
na sita bije po skrzydtach i kadilubie tej sko-
rupki w ktérej siedze . Piloci sytuacje te okre-
Slajg stanem ,potworny kibel , . W zespole no-
szenie osigga czasem 5 m/sek. W uszach sty-
sze stowa szefa wyszkolenia Adama N. , trzy-
maj sie nisko - tak abys widziat dét kadtuba sa-
molotu holujgcego ,. Latwo powiedzie¢ ! Ziemia
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oddala sie btyskawicznie —w rotorach znosi jak
diabli, tez , kibel” srogi. Nagle na wysokosci 800
m nad lotniskiem wszystko sie uspakaja — cisza
, tylko w kabinie syk przeptywajgcego juz lami-
narnie powietrza. Jakiz to kontrast. Pilot samo-
lotu daje mi reka znak do wyczepienia. Mam z
falg kontakt. Krétkie szarpniecie za gatke wycze-
pu i zostaje sam na sam z halniakiem beskidz-
kim. Samolot nurkujgc zegna mnie machnieciem
skrzydet . Jestem na fali zdany tylko na wiasne
sity. Ustawiam szybowiec pod wiatr a wiec na
potudnie w kierunku gor. Stoje prawie nierucho-
mo w stosunku do ziemi w warstwach pedzace-
go z potudnia powietrza . Wokot cisza, poczucie
rozpierajgcej swobody i niezwyktej radosci. Na-
reszcie ustabilizowato sie na wariometrze na 2,5
m/sek. — jade wiec szybko w goére. Nagle radio
zaczyna skrzecze¢ — ,Standard 2028 podaj wy-
sokos$¢ i potozenie”. Tam na dole koledzy my-
Sla o mnie i troskajg sie. — Odpowiadam ,Tu
Standard 2028, wysokos¢ 2800 m, noszenie 2,5
m/sek , rejon Stalownika na linii Magorka - Klim-
czok .” Ziemia coraz odleglejsza, horyzont coraz
szerszy . Widze juz cate Bielsko, Zywiec calg ka-
skade rzeki Soty z jeziorem w Czancu , Porgb-
ce i Zywcu . Wspaniata panorama. Szczyty gor
jeszcze pokryte $Sniegiem . Powoli w dole zapa-
da zmierzch. Patrze za siebie i poraz pierwszy
widze tak piekne zjawisko —na pétnocy zapewne
gdzies pada deszcz, pojawita sie piekna tecza
lecz o dziwo, z tej wysokosci, a mam juz 3000
m, jest to petny idealny okrag, kolorowe migotli-
we teczowe kota. Zazwyczaj widzimy tecze jako
potokrag — ogromny most — teraz widze petny ko-
lorowy, urzekajacy swym pieknem krag teczowy.
Goéry z tej wysokosci stajg sie coraz bardziej
ptaskie . Ku mojemu zmartwieniu noszenie male-
je powoli ale stale. Jeszcze tylko 1 m/sek. Mam
juz tylko 3400 metrow na wysokosciometrze. Do
przewyzszenia 3000 m brakuje mi jeszcze 400 m.
Esuje juz na przednim , gornym skraju poptez-
nej ,soczewki” — ,altocummulus lenticuloris”. Mu-
Sniecie — sekundowe wejscie w strefe tej chmu-
ry powoduje momentalne oblodzenie kabiny.
W panice wiec wynosze sie z jej objeé. Udaje
mi sie jeszcze wymeczy¢ ok. 150 m i ani centy-
metra wiecej i jak wynika z zegarka oraz opta-
kanego stanu moich zmarznietych stép —tym ra-
zem nie zdobede wymarzonych 3000 tys. Me-
trow przewyzszenia . Najwyzszy czas lgdowac,
lot trwat ok. 11 godziny. Pora wraca¢ — niestety
czeka mnie jeszcze przejscie strefy turbulencji
ponizej 800 m. Robie zwrot w kierunku potnoc-
nym i nagle pedze z wiatrem halnym — za kil-
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ka sekund jestem nad pin.krancem miasta juz
na wysokosci 1500 m i z tej wysokosci z led-
woscig czotgam sie pod wiatr, ktéry w miedzy-
czasie spotegowat sie. Z nad ulicy Cieszynskiej
— gdzie mam juz tylko 500 m — laduje na pin.
skraju lotniska tuz za budynkiem portu lotnicze-
go, dostownie w ramiona oczekujgcych na mnie
przyjaciét .Niestety bez trofeum lecz petny ,ad-
renaliny” niezwyktych , niezapomnianych przezyc,
odswiezony psychicznie.

Gramole sie z kabiny wspomagany przez ko-
legdw na nieczutych stopach , ktére dopiero ener-
giczny masaz doprowadza do jakiego takiego po-
rzadku. Siadam w samochdd —i jade na konsul-
tacje do Szpitala im. Prof.Rutkowskiego gdzie kon-
sultuje pacjentow oddz. Urazowego dr. Kazmiero-
wicza i oddz. Wewnerznych. Robie to juz teraz
ze ,Swiezo podtadowanym akumulatorem”.

| jeszcze jedna uwaga — tytut niniejszego felie-
toniku moze myli¢ czytelnikdw, ktérzy przyzwy-
czajeni przez obecne media do faktu, ze , lekarz
na fali” to wiadomo — pijany ; prasa, tv i wszel-
kie media robig wszystko , aby nasze $rodowi-
sko przedstawi¢ w Swietle negatywnie. Okazuje
sie jednak, ze lekarz moze by¢ na fali, ale nie-
koniecznie pijany.

Jozef Moskal

OGLOSZENIA

Dyrekcja Zespotu Opieki Zdrowotnej w Suchej

Beskidzkiej poszukuje lekarzy do sSwiadczenia
ustug lekarskich w ramach umowy cywilno — praw-
nej w zespotach wyjazdowych ratownictwa me-
dycznego ,R” i ,W” oraz w Szpitalnym Oddziale Ra-
tunkowym.
WYMAGANIA: lekarz ratunkowy lub odbywajacy
specjalizacje w dziedzinie medycyny ratunkowej,
lekarz posiadajacy specjalizacje co najmniej | stop-
nia w dziedzinie chirurgii ogélnej, choréb wewnetrz-
nych, pediatrii, anestezjologii i intensywnej terapii
oraz lekarz bez specjalizacji - mozliwo$¢ otwarcia
specjalizacji z medycyny ratunkowej. Osoby zainte-
resowane proszone s3 o kontakt z Dziatem Swiad-
czen Zdrowotnych tel. (033) 872-33-22 lub na stro-
nie http://suimed.tpnet.pl

Unit stomatologiczny Chirana 1998 sprzedam. tel.
0603-37-37-02.
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Przepis Pani Danusi
Zapiekanka z pieczarkami

sktadniki:

1 kg ziemniakdéw, 25 dkg kielbasy, 30 dkg piecza-
rek, 3 cebule, 15 dkg zottego sera, pietruszka, tyz-
ka smalcu, tyzka oleju, sél, pieprz.

Ziemniaki ugotowac¢ w mundurkach w osolonej wo-
dzie, obrac i pokroi¢ w plastry. Pieczarki optukac,
pokroi¢ w plastry. Kietbase pokroi¢ w pofplaster-
ki. Na rozgrzany smalec wrzuci¢ cebule i ziemnia-
ki, smazy¢ 5 minut, odwrocic¢ | smazy¢ dalsze 5 mi-
nut. Na rozgrzany olej wrzuci¢ kietbase i pieczarki
i smazy¢ 4 minuty, Kietbase z pieczarkami i posie-
kang pietruszkg doda¢ do ziemniakéw. Wszystko
wymieszac, przyprawi¢ solg i pieprzem, posypac
startym zoitym serem, wstawi¢ do piekarnika i za-
piec przez 8 minut w temperaturze 200 st. C.

SMACZNEGO
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DEKLARACIA

Towarzystwo Ubezpieczer na Zycie INTER-ZYCIE Polska S.A. @
ul. Marynarska 19 A, 02-674 Warszawa

tel. + 48 (22) 333 75 00, fax +48 (22) 333 76 31 E“.El‘

www.interpolska.pl

Nazwa Ubezpieczajacego w przypadku nowych ubezpieczen nr wniosku

Deklaracja zgody na przystapienie do grupowego ubezpieczenia na zycie

Dane osobowe
Imiona

Nazwisko

Adres
Ulica/Nr domu/Nr mieszkania

Kod Miejscowo$c
‘ e N ‘ ‘ S [ s B ‘
Telefon e-mail
Data urodzenia Miejsce urodzenia
I ‘ ‘ S s e ‘
dzien miesiac rok
PESEL Data zatrudnienia Deklarowana data objecia ochrong ubezpieczeniowa

Wykonywany zawdd (stanowisko, ew. opis wykonywanej pracy) e TS il Lzl S s

Czy chorowat/a Iub choruje Pan/i na ktdrakolwiek z wymienionych chordb lub wystepuja u Pana/i wymienione dolegliwosci: choroba nowotworowa, biataczka, choroba wiericowa, wady serca,
zawat serca, przerost migsnia sercowego, cukrzyca, niewydolno$¢ lub torbielowato$¢ nerek, niewydolno$¢ lub marskos¢ watroby lub czy jest Pan/i nosicielem wirusa HIV TAK NIE
lub antygenu HBs, lub HCV? (nie dotyczy grup powyzej 10 0s6b) 0O

Uposazeni:

PESEL lub data urodzenia %
rok | miesiac | dzien $wiadczenia

Imiona Nazwisko

100%

Razem

Os$wiadczam, iz zapoznatem sig z OgoInymi i Grup Ubezpi iana Zycie Towarzystwa Ubezpleczen na ZyC|e INTER-ZYCIE Polska S.A. i wyrazam zgode na przy ap ie do umowy grup ubezpieczenia na
2ycie. Upowazniam lekarzy, szpitale, placowki opieki medycznej, a takze inne osoby lubii ktore p dotyczaca mojego stanu zdrowia, do przekazywania jej do Towarzystwa Ubezpieczeri na Zycie INTER-
ZYCIE Polska S.A. wytacznie w celu ustalenia odpowiedzialnosci z tytutu zdarzen objgtych ochronq ubezpleczemowq

Niniejszym upowazniam Ubezpieczajacego do potracania skladki ubezpieczeniowej z wynagrodzenia za prace, wyptacanych zasitkdw chorobowych, macierzyfiskich lub innych wypfat z tytutu umowy o prace i przekazywania jej do
Towarzystwa Ubezpieczen na Zycie INTER-ZYCIE Polska S.A.

Niniejszym dobrowolnie wyrazam zgode na przetwarzanle moich danych osobowych w szczegolnosa danych dotyczacych stanu mojego zdrowia przez Towarzystwo Ubezpieczen na Zy0|e INTER - ZYCIE Polska S.A. z siedzibg w
Warszawie 02-674, ul. Marynarska 19 A. Wyrazam réwniez zgode na moich danych osobowych podmiotom wspétpracujacym z Towarzystwem Ubezpieczen na Zycie INTER - ZYCIE Polska S.A. w celu
realizacji zawartej umowy ubezpieczenia oraz na przestanie moich danych za granicg w celu realizacji zawartej umowy ubezpieczenia. . .

Os$wiadczam, iz dane zawarte w tym formularzu s3 kompletne i zgodne z moja najlepsza wiedza. W przypadku zatajenia lub podania nieprawdziwych danych Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie INTER-ZYCIE Polska S.A. nie ponosi
odpowiedzialno$ci na warunkach przewidzianych przez przepisy Kodeksu Cywilnego.

Miejscowosc, data Czytelny podpis osoby przystepujacej do ubezpieczenia Pieczec i podpis osoby ionej do ia L

Wyrazam rowniez dobrowolna zgode na wykorzystywanie moich danych osobowych przez Towarzystwo Ubezpieczeri na Zycie INTER - ZYCIE Polska S.A. w celach marketingowychi statystycznych. . .
Zgodnie z trescig art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 29.08.1997r. 0 ochronie danych osobowych” (Dz. U. Nr 133, poz. 883) dane osobowe ubezpieczajacego beda przetwarzane przez Towarzystwo Ubezpieczeri na Zycie INTER - ZYCIE
Polska S.A. w celu realizacji zawartej umowy ubezpieczenia. Ubezpieczonemu przysiuguje prawo wgladu do swoich danych orazich poprawiania.

Miejscowos¢, data Czytelny podpis osoby przystepujacej do ubezpieczenia
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