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HONDA

The Power of Dreams

Dream Days Hondy
od 21 wrzesnia!

Przyjdz do salonu Hondy
| skorzystaj ze specjalnej oferty

e rabaty do 22 725 PLN
na wersje limitowane

e rabaty do 12 000 PLN
na wybrane modele

e ubezpieczenie '
W promocyjnej cenie '

KEMAG Sp. z 0.0.

ul. Warszawska 280, 43-300 Bielsko-Biata
tel./fax (33) 496 57 11
www.honda-kemag.pl

Oferta promocyjna wazna od 21.09.2012 r. do odwolania lub
wyczerpania zapaséw. Informacje dotyczace odzysku i recyclingu
samochodow wycofanych z eksploatacji na www.honda.pl.

BESKIDZKA IZBA LEKARSKA

43-300 Bielsko-Biata, ul. Krasinskiego 28
tel.: 33 815 03 12, 812 38 86, fax: 33 822 70 17

Prezes ORL
Zyta Kazmierczak- Zagorska

Zastepcy Prezes
Beata Jarczewska-Glosnicka

Maciej Skwarna

Sekretarz
Jolanta Firlej-Dobrzanska

Kierownik biura BIL
- kancelaria:
Joanna Bathelt

e-mail: joannab@bil.bielsko.pl

Sekretariat:

e-mail: sekretariat@bil.bielsko.pl

Katarzyna Stekla
e-mail: kstekla@bil.bielsko.pl

tel.: 33 815-03-12; 33 812-38-86

fax: 33 822-70-17
poniedziatek, sroda godz. 8.00 - 16.00
wtorek, czwartek godz. 8.00 - 17.00
piatek godz. 9.00 — 17.00

Rejestr lekarzy:
Jolanta Biatka

e-mail: rejestr.lek@bil.bielsko.pl

tel.: 33 815-03-12; 33 812-38-86
fax: 33 822-70-17

poniedziatek, wtorek, $roda, czwartek
godz. 8.00 - 16.00
pigtek godz. 9.00 — 17.00

Rejestr praktyk prywatnych:
Barbara Krywult
e-mail: rejestr.prak.lek@bil.bielsko.pl
tel.: 33 815-03-12; 33 812-38-86

fax: 33 822-70-17

poniedziatek, wtorek, $roda, czwartek
godz. 10.00 - 16.00

piatek godz. 11.00 — 17.00

Osrodek Ksztatcenia Medycznego:
Urszula Hrabowska
e-mail: okm@bil.bielsko.pl
tel.: 33 822-77-72
poniedziatek, wtorek, $roda, czwartek
godz. 8.00 - 16.00
piatek godz. 9.00 — 17.00

Biuro Okregowego Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej:
Teresa Misiejko, Barbara Krywult

e-mail: rzecznik@bil.bielsko.pl

tel. 33 812-48-50
poniedziatek, wtorek, $roda, pigtek
godz. 8.00 — 14.00
czwartek godz. 10.00 — 16.00

z-ca Sekretarza
Malgorzata Potyralska

Skarbnik

Krystyna Szyrocka-Kowalczyk

Czlonkowie Prezydium
Krystyna Matyska

Andrzej Krawczyk
Jacek Kossowski

Kancelaria Okregowego Sadu
Lekarskiego:
Agnieszka Gryczka
33 815-03-12; 033/812-38-86
poniedziatek, wtorek, $roda, czwartek
godz. 8.00 - 16.00
piatek godz. 9.00 — 17.00

Agencja Ubezpieczeniowa:
Jolanta Kapela

e-mail: ubezpieczenia@bil.bielsko.pl
660 682 881

Lekarska Kasa Pomocy:
Maria Gryczka
e-mail: Ikp@bil.bielsko.pl
tel. 33 815-03-11
poniedziatek, wtorek, $roda, czwartek,
piatek godz. 11.00 -16.00

Radca Prawny:
Mec. Dorota Godlewska
lekarzy przyjmuje we wtorki
w godz. 15.00-17.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)

Gloéwny ksiegowy:
Leszek Ciostowski
e-mail: ksiegowosc@bil.bielsko.pl
tel.:33 815-03-12; 33 812-38-86
fax: 33 822-70-17
poniedziatek, wtorek, $roda, czwartek
godz. 8.00 - 16.00
piatek godz. 9.00 — 17.00

Ksiegowos¢:

Agnieszka Gryczka
e-mail:_a.gryczka@bil.bielsko.pl
Czestawa Koziot
tel.: 33 815-03-12; 033/812-38-86
fax: 33 822-70-17
poniedziatek, wtorek, $roda, czwartek
godz. 8.00 - 16.00
piatek godz. 9.00 — 17.00

http://www.bip.bil.bielsko.pl
e-mail: bil@bil.bielsko.pl; bielsko.biala@hipokrates.org

REDAKCJA BIULETYNU

Redaktor Naczelny: Klaudiusz Komor
Zastepca: Aniela Ptak
Czlonkowie Redakcji: Zyta Kazmierczak-Zagorska, Beata
Jarczewska-Gtosnicka, Wanda Zarnowska-Cwiertka,
Matgorzata Czaniecka, Matgorzata Potyralska
Kontakt z nami: Beskidzka Izba Lekarska
tel.: 33 815 03 12, 812 38 86, fax: 33 822 70 17

Naktad: 3100 egzemplarzy
sktad komputerowy, projekt, reklama
43-316 Bielsko-Biata

Al. Armii Krajowej 220, tel./fax 33 816 85 91

grafika@hermes.bielsko.pl
www.reklamaplus.pl

Szanowne
Kolezanki
| Koledzy

Wakacje juz za nami, mam nadzieje, Ze pomimo emocji
zwigzanych z protestem receptowym, udato sie Wam wypoczag,
odcigé od probleméw dnia codziennego i nabra¢ nowych sit.
Dla Izby, wakacyjna przerwa byta tylko w kalendarzu, bo w tym
okresie wydarzylo sie wiele waznych wydarzen. Dzigki mozliwo$ci
komunikowania sie drogq elektroniczng informowatam Was na
biezaco o przebiegu protestu. Wielu z Kolegéw odpisujac pod-
kreslato, ze jest to dobra forma komunikowania sig, bo docieraty
do nich wiadomosci z pierwszej reki, co jak wiemy, jest niezwykle
wazne w sytuacji pojawiajacych sie informacji fatszywych, wrecz
dezinformacii.

Serdeczne podzigkowania nalezg sie tym, ktdrzy przyta-

czyli sie do ogoinopolskiego protestu receptowego. Bardzo zaan-
gazowata sie strona matopolska naszej Izby, niewatpliwie byt to
najgto$niejszy gtos w Polsce. Po stronie $laskiej byto nieco gorzej,
ale zdecydowanie zostato to odebrane jako kategoryczny brak
zgody na proponowane warunki umowy.
W siedzibie Izby byty wydawane nowe druki recept, ktore zostaty
wydrukowane wg wzoru zaakceptowanego przez Naczelng Rade
Lekarskg oraz OZZL. Pozostato jeszcze kilkadziesiat bloczkow,
zapraszam Kolegdw, ktérzy nie podpisali uméw do zaopatrzenia
sie w druki recept.

Na dalszych stronach Biuletynu zamieScitam uwagi doty-
czace wypisywania recept przez tych lekarzy, ktrzy nie podpisali
uméw z NFZ, zwracam uwage na czyhajace niebezpieczenstwo.
Wszyscy zadajg mi pytanie — co dalej? Czy toczg sie jakie$ roz-
mowy pomiedzy NFZ a Naczelng Izbg Lekarskg? O atmosferze
jaka panuje niech $wiadczy fakt, ze w sierpniu Prezes NFZ wydata
zarzadzenie w sprawie zasad kontroli ordynaciji nie przekazujac
projektu do konsultacji spotecznych.

Ze stanowiska Prezesa NFZ odszedt Jacek Paszkiewicz -
lekarz, zastgpita go Agnieszka Pachciarz - prawnik. Moim zdaniem
zbyt mocno uwierzyliSmy w site naszej demokracji. NFZ to parstwo
w panstwie, ktére ma gdzie$ wole kilkudziesieciu tysiecy lekarzy.
Oczekiwalismy, ze jesli na stanowisku prezesa NFZ nastapi za-
miana, to nadejdg lepsze czasy dla obopdlnych rozméw. Niestety
nowa Prezes pozornie nakre$lita nowy kurs, ale ostatecznie tyl-
ko w niewielu punktach ustapita. O ostatecznym rozstrzygnieciu
napisatam do Kolezanek i Kolegéw w liscie opublikowanym na
stronach internetowych naszej Izby (www.bil.bielsko.pl).

W lipcu doszto do spotkania Prezydium Beskidzkiej 1zby
Lekarskiej z dyrektorami szpitali z terenu dziatania Beskidzkie]
Izby Lekarskiej, a zatem z terenu dwoch oddziatdw NFZ mato-
polskiego i $laskiego. Spotkanie odbyto sie 18 lipca, tuz po tym,
gdy $rodowisko obiegta informacja, ze do Slaskiego Oddziatu NFZ
wkroczyto CBA. Podczas spotkania omowilismy wiele tematow,



ktdre szczegolnie s wazne dla $rodowiska, m. in. omawialismy
aktualng sytuacje w ochronie zdrowia, réwniez w kontekscie roz-
strzygnie¢ konkurséw na kontrakty w poszczegoinych szpitalach,
ksztatcenie podyplomowe lekarzy i lekarzy dentystow (specjaliza-
cyjne i ustawiczne), problemy zarzadzania oddziatami (ordynator
czy kierownik oddziatu), mozliwosci i ograniczenia we wspdtpracy
z samorzadem lekarskim. Szczegotowq relacje z tego spotkania
zamieszczamy na dalszych stronach Biuletynu.

W ostatnich miesigcach pojawity sie nowe problemy, o ktérych
dotychczas nawet nie $nilismy. Nieoczekiwanie likwidowane sg od-
dziaty szpitalne, wielu lekarzy stoi przed problemem utraty pracy,
lub zmiany warunkdw pracy na bardziej niekorzystne. Dyrektorzy
zaciskajg pasa, maksymalnie ograniczaja wydatki, wyraznie dzia-
tajq pod presjq organdw zatozycielskich.

Koledzy zadajgq mi pytanie, czemu to ma stuzyé? Czy to
sq dziatania ,czyszczace przedpole” dla przysztej komercjalizacii?
Czy kto$ bierze pod uwage dobro chorego?

Powoli, obecna, VI kadencja wkracza w ostatni-czwarty
rok dziatalnosci. Zblizajq sie wybory do izb lekarskich. W ordynacji
wyborczej nastapity rewolucyjne zmiany. Pojawita sie¢ nowa for-
ma - wybory korespondencyjne. Mozliwo$¢ gtosowania drogg
korespondencyjng jest wyjsciem naprzeciw tym wszystkim zapra-
cowanym kolegom, ktorzy z braku czasu nie mogli uczestniczyé
w zebraniu wyborczym. Dla przysztych wyboréw sprawg funda-
mentalng jest aktualna baza adresowa. Bardzo prosze, aby Ci,
ktérzy nie uaktualnili swoich danych zgtosili sie do siedziby Izby
w najblizszym czasie.

W przysztym Biuletynie wiecej na ten temat.
Zyta Kazmierczak-Zagorska

Kontrakt czy etat?

Pytanie to zadaje sobie wielu lekarzy. Gwarancja wzgled-
nego bezpieczenstwa na zle optaconym etacie czy podjecie ryzy-
ka stworzenia jednoosobowej firmy, ktéra funkcjonuje cata dobe,
nie moze zachorowac ani pojecha¢ na urlop. A co z odpowiedzial-
noscig cywilng?

Qd jakiej kwoty za godzine pracy zaczyna sie dobry kon-
trakt? Na te i wiele innych pytan ciggle nie ma dobrych odpowiedzi.
Lekarze - czlonkowie Bydgoskiej Izby lekarskiej postanowili po-
wotac Stowarzyszenie Lekarzy ,Kontraktowych”. Celem Stowarzy-
szenia bedzie ochrona praw lekarzy zatrudnionych na kontraktach.
Podczas Konwentu Prezesow Izb Lekarskich ktdry odbyt sie
w pierwszych dniach wrze$nia, Prezes Bydgoskiej Izby lekarskiej,
dr Stanistaw Prywinski poprosit 0 zapoznanie wszystkich leka-
rzy z powyzszg inicjatywa i zaprosit na spotkanie zatozycielskie
wszystkich zainteresowanych do siedziby Izby w dniu 27 wrzesnia
0 godz. 16.00, w Bydgoszczy ul. Powstancéw Warszawy 11.

opracowata:
Zyta Kazmierczak-Zagorska

Oéwiadezenie
Prezydium Okreggowej Rady Lekarskiej Bydgoskiej Izby Lekarskiej
2 dnia 30 sierpnia 2012 r.

Patologiczne zjawiska jakie majg miejsce w Szpitalu Uniwersyteckim nr 1 UMK
im, dra A, Jurasza w Bydgoszczy, budza zdecydowany niepokdj i sprzeciw czlonkdw
samorzadu lekarskiego. Kierownictwo Szpitala sukcesywnie rozwigzuje umowy kontraktowe
z wysoko wykwalifikowanymi specjalistami z wielu dziedzin medycyny, w celu obnizenia
kosztéw osobowych. Tak drastyczne redukeje etatéw powoduja obnizenie jakosci
swiadezonych ustug medycznych, Podmiot leczniczy prowadzony przez uczelnie medyczng
wykonuje nie tylko dzialalnosé leczniczg ale jest zobowiazany do realizacji zadan
polegajacych na ksztalceniu przed- i podyplomowym w zawodech medycznych,
w powiazaniu z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych i promocjg zdrowia.

Wykonywanie wyzej wymienionej dzialalnodci jest finansowane zc srodkow
publicznych przeznaczonych na éwiadczenia opieki zdrowotnej. Ponadio prowadzone jest
m. in. ksztalcenie specjalizacyjne ze drodkow pochodzacych z budzetu pafistwa. Jakosé
ksztalcenia kolejnych pokoledi lekarzy jest przede wszystkim uzaleznione od poziomu kadry
dydaktyczne].

Postgpowanie, kidre budzi nasz spreeciw zmierza bezpodrednio do obnizenia poziomu
ksztalcenia studemtéw medyeyny, a w dalszej kolejnodei zaprzecza prawidlowemu
wydatkowaniu pienigdzy publicznych. Nie wykonywanie §wiadczen zdrowotnych przez
specjalistow godzi bezpodrednio w prawa pacjenta do $wiadczen zdrowotnych.

Pozbywanie sig wykwalifikowanej kadry medycznej prowadzi do degradacji roli jake

powinien odgrywaé Szpital Uniwersytecki nr 1 w regionic i w skali kraju.

Sekretzrz ORL BIL Prezes ORL BIL

Lek. Hanna Sliwifiska dr 1. med. Stanistaw Prywifiski
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Drodzy Czytelnicy!

Oddajemy Wam do rak kolejny numer Biuletynu. Od po-
przedniego numeru mineto kilka miesiecy, podczas ktérych nie
tylko cieszyliSmy sie wakacjami. Szczegdlnie poczatek okresu
urlopowego byt goracy i napiety. Nieco w cieniu Euro rozegrat sie
drugi akt sporu z NFZ w sprawie zmian w zasadach refundacji
lekéw. Podobnie jak pewnie wigkszo$¢ z Was, mam wrazenie,
ze tym razem nie odniesliSmy takiego sukcesu jak na poczatku
roku... Przypomnijmy, Ze chodzito o nowe umowy na wystawianie
recept na leki refundowane przez lekarzy w gabinetach prywat-
nych. Ministerstwo Zdrowia tym razem sprytnie rozegrato cafg
sprawe rekami NFZ — media zajete wydarzeniami sportowymi le-
dwie wspomniaty o problemie, pacjenci wczesniej zakupili zapasy
lekéw a zmiany dotyczyly lekarzy prywatnie praktykujacych czyli
grupy lekarzy podlegajacych w petni zasadom wolnego rynku (,hie
wypiszesz recepty refundowanej pacjent do ciebie nie przyjdzie”)

i zwykle spostrzeganych jako ,bogatszych”. Ponadto duza cze$¢
kolegéw wtasnie zaczynata zastuzone, wczesniej optacone urlopy.
Jak zwykle wyczymata préby czasu nasza solidarno$¢ zawodowa
i duza cze$¢ lekarzy, ktorych bezposrednio nie dotknety zmiany,
nie wigczyta sie do protestu. W zwigzku z tym pozostato tylko
z honorem wycofac sie z protestu co uczynito Prezydium Naczelne;
Rady Lekarskiej. Pytanie tylko co dalej? Jakie bedg kolejne pomy-
sty rzadzacych zacheconych medialnym i moralnym sukcesem?
Wydaje sie, ze powinnismy wzmocni¢ role samorzadu lekarskiego,
bardziej zadba¢ o nasz wizerunek i wptyw na media bo tylko przez
nie, w dobie stupkéw sondazowych, mozna wywiera¢ presje na
rzad.

W czasie wakacji okazato sie, ze potrzeba nam réwniez
mozliwosci szybkiej komunikacji i przekazu informacji. Najlepszq
droga jest obecnie poczta elektroniczna, ktéra praktycznie w ciagu
kilku sekund mozna przekazaé¢ wielu osobom najnowsze informa-
cje i zalecenia. Swego czasu podjeli$my prébe stworzenia bazy
adresdéw mailowych na potrzeby os$rodka ksztatcenia. Udato sie
zebra¢ catkiem pokazng baze kilkuset adresow. Jednak potrzeba
nam jeszcze wigkszej bazy ze znacznie wiekszg iloscig adresow
— zar6wno aby mdc przesyta¢ Panstwu najnowsze informacje
i stanowiska jak i po to aby informowa¢ o naszych szkoleniach
i innych dziataniach. Dlatego zwracamy sie po raz kolejny z prosbg
aby zgtasza¢ nam do Izby Lekarskiej adresy swoich skrzynek ma-
ilowych. Mozna to zrobi¢ osobiscie w sekretariacie, telefonicznie
albo nawet drogq elektroniczng na adres okm@bil.bielsko.pl.
Gwarantujemy, ze Panistwa adresy nie bedg wykorzystywane do
przesyfania reklam czy innego spamu a jedynie do celéw zwigza-
nych z dziatalnoscig Izby. Mozna réwniez wysta¢ do nas pocztg za-
mieszczony ponizej kupon (Krasiriskiego 28, 43-300 Bielsko-Biata).

Klaudiusz Komor

Prosz¢ o przesylanie mi droga mailowa informacji
o szkoleniach organizowanych przez Beskidzka Izbe
Lekarska oraz waznych informacji dla cztonkéw Izby.

Méj adres e-mail:

IMig i NAZWISKO: ..o
Lekarz/lekarz dentysta

Nr prawa WyK. zZawodu ...........ccocoooveviieiiiiieeniiieeicee e

1 8 lipca br. w siedzibie BIL od-
byto sie spotkanie Prezydium BIL
z P.T. Dyrektorami duzych jednostek
Z naszego terenu.

Zapraszajac proponowali$my trzy
gtéwne tematy:

+  polityka personalna z uwzglednieniem zasobdw kadrowych
i systemu wynagradzania;
+  ksztatcenie podyplomowe lekarzy;

Przygotowali$my na to spotkanie dane z naszego rejestru pokazu-
jace jak wg rejestru przedstawiajq sie zasoby osobowe w poszcze-
gblnych specjalizacjach, ktdre przekazali$my naszym gosciom.
Goscie dopisali, w spotkaniu wzieli udziat prawie wszyscy, nie
zaszczycili nas przedstawiciele Suchej i Wadowic.

Omawiajac problemy ze specjalizowaniem sie lekarzy podkreslano
gtéwne problemy:

*  konieczna jest zmiana zasad specjalizaciji,

» wszystkie tryby specjalizowania sie powinny by¢ finan-
sowane w ten sam sposob,

*  powinny by¢ uwzglednione podczas podpisywania uméw
z NFZ profity dla oddziatéw prowadzacych ksztatcenie
podyplomowe. W tych obszarach poglady nasze byly
zgodne.

Wszyscy beda czyni¢ starania, aby wszedzie gdzie tylko mozna
podkresla¢ wage tych spraw i walczy¢ o ,lepsze”.

Poruszyli$my problemy lekarzy z pierwszym stopniem
specjalizacji. Podkreslali$my konieczno$¢ uwzglednienia dtugiego
stazu pracy, zwracajac uwage na fakt, ze wiele 0sdb nie ze swo-
jej winy nie kontynuowato ksztatcenia specjalizacyjnego. Tu juz
byta duza rdznica w pogladach, niektdrzy dyrektorzy podkreslali,
ze wymogi NFZ w sprawie ,jedynkowiczéw” sq jakie sg i to glow-
nie bedzie miato wplyw na ich zatrudnienie. To duze zagrozenie
dla tych Kolegéw . Izba musi ostro wystepowac w ich obronie.
Poruszano takze problemy oddziatow interny. Zebrani stwierdzili,
ze kontrakty z NFZ na te oddziaty sg coraz gorsze, co powoduje
zapas¢ finansowa, i niszczy oddziaty. Powoduije tez ,ucieczke” le-
karzy w dalsze specjalizacje. Zobowigzali$my si¢ wzajemnie, zeby
w tej sprawie na kazdym forum walczy¢ o zmiany. Poruszalismy
temat obsadzania szeféw oddziatéw, bo weszto nowe rozporza-
dzenie i ten temat bedzie wymagat jeszcze niejednego oméwienia,
podobnie jak formy zatrudniania lekarzy i niebezpieczenstwa z tym

zwigzane.
Opracowata:
Krystyna Szyrocka-Kowalczyk



1. Przyjeto sprawozdanie z poprzedniego posiedzenia.

2. Przedstawiono informacje kierownictwa Oddziatu o wynikach
przeprowadzonych przez Slaski OW NFZ kontroli $wiadcze-
niodawcow i aptek w | pdtroczu 2012 r. W | pétroczu 2012 r.
przeprowadzono 175 kontroli $wiadczeniodawcow w tym 64
kontrole planowe, 2 zlecone przez Centrale NFZ i 109 kontroli
doraznych zleconych przez ,zleceniodawcow zewnetrznych”
oraz 95 wizytacji koordynowanych z Centrali NFZ dotycza-
cych ambulatoryjnej opieki specjalistycznej. 165 postepowan
kontrolnych zakoriczono. Stanowito to 20 kontroli wigcej niz
w analogicznym okresie zesztego roku.

Najczesciej stwierdzone nieprawidtowosci to:

+  dostepno$¢ i organizacja $wiadczen zdrowotnych,
«  kwalifikacje personelu medycznego,

*  wyposazenie placoéwek,

+  zbiorcza dokumentacja medyczna,

+  sprawozdawczo$¢ epidemiologiczna.

Niektére z przeprowadzonych kontroli skutkowaty nie tylko karg
pieniezna, ale takze doniesieniem do Policji, Prokuratury i Sadu.
Oprocz wymienionych kontroli zostato przeprowadzonych 150
kontroli aptek, 15 kontroli ordynacji lekarskich. W wyniku tych
kontroli natozono kary pieniezne ma kwote okoto 759 863zt, w tym
194 620 zt stanowity kary natozone w wyniku 15 kontroli ordynaciji
lekarskich ($r. 12 975zt na lekarza), pozostata kwota 565 120zt
stanowity kary natozone w wyniku 150 kontroli aptek ($r. 3 768zt
na apteke). Dwie kontrole ordynacii lekarskich przeprowadzonych
w Sosnowcu skutkowaty zawiadomieniem Policji. Kary natozone
na $wiadczeniodawcow zostata skutecznie wyegzekwowana przez
NFZ.

3. Przedstawienie informacji kierownictwa Oddziatu w sprawie
dynamiki wydatkow lekowych. W styczniu i lutym 2012 r. Sla-
ski OW FNZ poni6st dos¢ niskie wydatki na refundacje lekéw,
tj okoto 17% mniej niz rok wczesniej co dato ,0szczednosci”
okoto 100 000 000 zt. Tak duze zmniejszenie wydatkéw byto
spowodowane Akcjq Protestacyjng Lekarzy. Powstate w ten
sposob oszczednosci finansowe nie beda jednak przekaza-
ne na sfinansowanie nadwykonan $wiadczen zdrowotnych,
gdyz niedopuszczalna jest alokacja celowych srodkow finan-
sowych. Mozliwe jest tylko w niewielkiej kwocie przesuniecie
czesci tych Srodkdw na chemioterapie.

Opracowata: Beata Jarczewska - Glosnicka

Wielu z nas nie zdecydowato sie podpisac umowy z NFZ
na wypisywanie recept na leki refundowane, a zatem po 1 lipca
2012 r. powinnismy zastosowac sie do ponizszych zasad:

*  wypisujac recepty powinniémy postugiwac si¢ drukami i wg
wzoru Naczelnej Izby lekarskiej, tj receptami, ktdre dostepne
sq w siedzibie Beskidzkiej Izby lekarskiej (dla przypomnienia
rozprowadzali$my je podczas protestu),

*  mozemy wypisywac leki na innych drukach, ale musza one
spetniaé wymogi Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
8 marca 2012 r. w sprawie recept lekarskich,

+ w przypadku postugiwania sie drukami recept pobranymi
w NFZ przed 1 lipca 2012 r. z wydrukowanym kodem kre-
skowym stanowigcym, nadany przez NFZ, unikalny numer
identyfikujacy recepte, ktdre to druki zachowujg waznos¢ do
korica br., konieczne jest obok nazwy kazdego wypisanego
leku oznaczenie 100 % odptatnosci (znak X lub 100 %) oraz
niewpisywanie lub skre$lenie numeru oddziatu NFZ, mozna
réwniez zamaza¢ celem unieczytelnienia w/w kod kreskowy,
sktadajac obok parafke.

Powyzsze uwagi sa niezwykle wazne, bo jesli do wypisania lekow
zostanie wykorzystana recepta pobrana z NFZ z kodem kresko-
wym i obok nazwy leku nie bedzie wpisane oznaczenia X lub 100
%, apteki mogq potraktowaé¢ takq recepte jako recepte refundo-
wang i wyda¢ pacjentowi lek z nalezng refundacja, gdyz apteki
nie majg — w chwili obecnej — mozliwosci  weryfikowania faktu
posiadania przez danego lekarza umowy z NFZ upowazniajacej
do wystawiania recept refundowanych.

Opracowata:
Zyta Kazmierczak -Zagorska

Lek. med. Jolanta Klemens
specjalista psychiatra

Czesce |

Depresja potocznie kojarzy sie z obnizeniem nastroju,
napedu, smutkiem.

Okres zakoriczenia zimy, wejScia w wiosne czesto taczy
sie z nasileniem wystepowania zaburzen depresyjnych.
Do gabinetow lekarskich w ostatnim czasie trafia znacznie wiecej
Pacjentdw z objawami depres;ji, niz w innych porach roku.

Epidemiologia depres;j

Az 10% populacji w krajach rozwinietych ujawnia ob-
jawy zaburzen depresyjnych. Ich czesto$¢ narasta z  wiekiem,
w schorzeniach organicznych i innych. Nalezy pamigta o coraz
czestszym wystepowaniu depresji wérdd mtodziezy. Optymistycz-
ne jest, ze wyleczalno$¢ ksztaltuje sie na poziomie 70%. Jest to
najczestsza choroba przewlekta w populacji ogélne;.

Ponad potowa przypadkéw depresji wymagajacych lecze-
nia (szczegodlnie przypadkéw tagodnych i umiarkowanych) nie jest
rozpoznawana przez lekarzy rodzinnych.

Przyczyng nie rozpoznawania depresji przez lekarzy rodzinnych
jest fakt, ze chorzy albo nie uwazajg depresji za chorobe, albo

nie wierza w mozliwosc jej uleczenia, badz uwazaja depresj¢ za )
zastuzong ich zdaniem kare (wynika to z wystepowania u chorych

poczucia winy lub urojer depresyjnych).

Przyczyng nie rozpoznawania depresji moze by¢ réwniez
fakt wystepowania tzw.: depresji maskowanych (Kielholtz 1973)-- = .
gdzie w obrazie chorobowym dominujg skargi somatyczne szcze- .
golnie ze strony uktadu wegetatywnego, a typowe depresyjne -

obnizenie nastroju schodzi na plan dalszy.

Jakie sg przyczyny wystepo-
waniazaburzendepresyjnych?

1. Psychologiczne

. Genetyczne

3. Organiczne: choroby moézgu, choroby przewlekte,
choroby nowotworowe, reumatyczne, krazenia, ze-
spoty bélowe.

DEPRESJA

Dolegliwo$ci bdlowe czesto maskujq depresje.
Pacjent np. uskarza sie na bdl gtowy, bole w klatce piersiowej,
ktére odbiera jako bole kardialne, mogace by¢ symptomem stanu
zagrozenia zycia, béle migSniowe pasa barkowego i biodrowego,
bdle wzdtuz kregostupa. Z tego powodu wykonuje szereg dodatko-
wych badan, ktére to wykluczajg organiczne podtoze zgtaszanych
dolegliwosci.

Osobng kategorig zaburzen depresyjnych jest depresja
w okresie menopauzy.

Pojawia sie wtedy my$lenie o sobie
+  czy nadal jestem kobietg?
+  czy moge by¢ jeszcze atrakcyjna?

Pojawia sie tzw. ,zespdt pustego gniazda”

Czasami dochodzi do choroby lub $mierci partnera zyciowego.
Pojawia sie samotnos¢. Nastepuje

Zmiana statusu spoteczno-zawodowego.

Niebagatelng role w tym procesie odgrywajgq uwarunkowania 0so-
bowosciowe.

Czesé Il

+  Epizod trwajacy co najmniej 2 tygodnie

+  Nastrdj obnizony utrzymujacy sie przez wiekszo$¢ dnia
i prawie kazdego dnia

+  Utrata zainteresowan lub zadowolenia

+  Zmniejszona energia lub zwiekszona meczliwos¢

+  Spadek zaufania lub szacunku do siebie

*  Nieracjonalne poczucie winy

+  Nawracajgce mysli o Smierci lub samobdjstwie

+ - Zmniejszona zdolno$¢ my$lenia lub skupienia sie

«  Zmiany aktywno$ci psychoruchowej

*  Zaburzenia shu

« . Zmiany taknienia




Depresja - leczenie

Najwazniejsza jest relacja z Pacjentem.

Pacjenta nalezy wystucha¢. Daé nadzieje, ze depresja jest choro-
ba uleczalna.

Pacjenta nalezy poinformowaé na temat choroby, mozliwoSciach
terapeutycznych, proponowanej farmakoterapii.

Czesto sg to Pacjenci, ktérzy juz majg wiaczone benzodiazepi-
ny, badZ to z powodu wystepujacej bezsennosci, badZ stanéw
lekowych lub innych. Nalezy uprzedzi¢ o krétkoterminowej terapii

i ryzyku uzaleznienia w przypadku BZD
Aby pacjenta nie wystraszy¢, ani nie uzaleznic.

Depresja - leczenie
Leki przeciwdepresyjne

Tréjpierscieniowe leki przeciwdepresyjne
+  Enteramina — wycofana z handlu
«  Przygramoli
«  Amitotyczna
«  Dopinana

Wielopierscieniowe leki przeciwdepresyjne (pocza-
tek ich stosowania to lata 70-te ubiegtego wieku)

+  Mianseryna

+  Maprotylina

Selektywne inhibitory wychwytu zwrotnego sero-
toniny - SSRI Wprowadzone do ogdlnego leczenia
w latach 80-tych)

+  Fluoksetyna

*  Fluwoksamina

+  Paroxetyna

+  Sertralina

«  Citalopram

«  Escitalopram

«  Trazodon

Selektywne inhibitory wychwytu zwrotnego seroto-

niny i noradrenaliny
+  Wenlafaksyna
«  Milnacipram

Grupa NaSSA

«  Mirtazapina

BIULETYN INFORMACYJNY

nhibitory monoaminooksy
selektywne, odwracalne

*  IMAO A =Moklobemid : o Sl
Lek obnizajacy poziom serotoniny w przestrzeniac
miedzysynaptycznych.

+  Tianeptyna

Agonista melatonergicznym (receptorow MT1

i MT2) i antagonista receptorow 5-HT2C.
+  Valdoxan

,Leki SSRI i inne ,nowe” leki przeciwdepresyjne stanowig leki
pierwszego wyboru w tagodnych depresjach, szczegdlnie
u pacjentéw ambulatoryjnych i w opiece zdrowotnej pierwszego
kontaktu, oraz u pacjentéw ze schorzeniami uktadu krgzenia "

Depresja - leczenie
Czas trwania leczenia:

Faza ostra

Leczenie utrwalajace — po ustapieniu objawow, z subiek-
tywnym poczuciem powrotu do zdrowia, minimum 6-8 miesiecy,
i nastepnie odstawianie stopniowe lekéw.

75-80% przypadkdw depresji ma charakter nawracajacy - leczenie
podtrzymujace.

Przy wyborze leku nalezy kierowac sie jego skutecznoscig
i tolerancjq u osoby leczonej oraz dostepnoscig (m.in. cena).

Whioski

Depresja w chorobach mdzgu wystepuje $rednio 4 razy
czesciej niz w populacji.

Leczenie dostosowane do objawdw psychosoamtycznych.
Leczenie depresji organicznego pochodzenia nie moze by¢ sche-
matyczne i musi byC dostosowane do leczenia choroby podsta-
wowej.

Nie mozna ulegac¢ pres;ji Pacjenta w okresie poprawy stanu
psychicznego - leczenie, aby bylo skuteczne musi byé kontynu-
owane zgodnie z powyzszym schematem.

Jezeli nie jeste$cie Panistwo, jako lekarze innych specjal-
no$ci pewni odptatno$ci ponoszonej przez Pacjenta za dany lek,
zasadne bedzie zwrdcenie sie do prowadzacego lekarza psychia-
try o wydanie zadwiadczenie o zleconych lekach, wraz z rozpozna-
niem, nr statystycznym choroby wg ICD 10 oraz odptatnosci za lek.

Stanowisko 3/V1/2012
Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej
Beskidzkiej Izby Lekarskiej
z dnia 6 lipca 2012 roku

Przedstawiajac P.T. Kolezankom i Kolegom tekst Uchwaty Nr 87/12/P-VI

Prezydium Naczelnej Rady lekarskiej z dnia 6 lipca 2012 roku w sprawie

zawieszenia akcji protestacyjnej Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej
Beskidzkiej Izby Lekarskiej dostosowujgc nasze dziatania do dziatar
Naczelnej Rady Lekarskiej postanawia zawiesi¢ akcje protestacyjna.

Jednocze$nie wyrazajac poglad wszystkich Kolezanek i Kolegow
uwazamy za bezwzglednie konieczne dalsze negocjacje w sprawie takiej
nowelizacji prawa, ktére pozwolitoby nam leczy¢ pacjentéw zgodnie z wie-
dza medyczna, a nie w oparciu o biurokratyczne przepisy (charakterystyka
produktu leczniczego).

Uwazamy, Ze jest to w obecnej chwili najwazniejsze zadanie samorzadu.

Zwracamy P.T. Kolezankom i Kolegom uwage na fakt, ze obecna
regulacja najbardziej ogranicza swobodg naszego dziatania i naraza na
niebezpieczenistwo, z jednej strony kar finansowych, a z drugiej strony

popetnienia btedu medycznego.

SEKRETARZ WICEPREZES
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ OKREGOWEJ RADY
JOLANTA FIRLEJ LEKARSKIEJ
-DOBRZANSKA MACIEJ SKWARNA
UCHWALA NR 398/V1/2011

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
BESKIDZKIEJ IZBY LEKARSKIEJ
z dnia 1 czerwca 2011 roku
w sprawie: wyrazenia zgody na zakup Kalendarza Lekarza 2013.

Na podstawie art. 25 ust.5 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach
lekarskich /Dz. U. Nr 219, poz. 1708/ uchwala sig, co nastepuje:

§1

Okregowa Rada Lekarska Beskidzkiej Izby Lekarskiej wyraza zgode na
zakup 100 sztuk Kalendarza Lekarza 2013.

§2

Uchwata wchodzi w Zycie z dnie podjecia.

SEKRETARZ PREZES
OKREGOWEJ RADY OKREGOWEJ RADY
LEKARSKIEJ LEKARSKIEJ
JOLANTA FIRLEJ ZYTA KAiMIERCZAK—
-DOBRZANSKA -ZAGORSKA

APEL nr 1/VI/2012

Okregowej Rady Lekarskiej
Beskidzkiej Izby Lekarskiej
z dnia 1 czerwca 2012 roku

w sprawie: powstrzymania sig od podpisywania uméw z NFZ na
wystawianie recept na leki refundowane

Okregowa Rada Lekarska Beskidzkiej Izby Lekarskiej apeluje o
zachowanie solidarnej postawy wobec protestu w sprawie proponowanych
przez NFZ uméw na wypisywanie recept na leki refundowane.
Okregowa Rada Lekarska Beskidzkiej Izby Lekarskiej stoi niezmiennie
na stanowisku, ze podpisanie umowy w niezmienionym ksztalcie jest nie-
korzystne i niesie za soba niebezpieczenstwo ponoszenia przez lekarzy
i lekarzy dentystow wysokich kar finansowych razaco niewspotmiernych
do charakteru i wagi potencjalnych uchybien.

Okregowa Rada Lekarska Beskidzkiej Izby Lekarskiej dziekuje Kolezan-
kom i Kolegom, ktérzy zastosowali sie do zalecert Samorzadu Lekarskiego
i nie podpisali uméw z NFZ na wystawianie recept na leki refundowane.
W przypadku braku wprowadzenia postulowanych przez $rodowisko
lekarskie zmian zapiséw dotyczacych recept refundowanych, Okregowa
Rada Lekarska rekomenduje wszystkim lekarzom i lekarzom dentystom
postugiwanie sie od 1 lipca br. wzorem recepty, opracowanym przez
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej.

Okregowa Rada Lekarska Beskidzkiej zby Lekarskiej uwaza, ze tylko
dzieki stanowczym i wspélnym dziataniom jestesmy w stanie dotrze¢
do decydentow i wplyna¢ na zmianeg zapisow z korzyscig dla lekarzy jak
inaszych pacjentow.

SEKRETARZ PREZES
OKREGOWEJ RADY OKREGOWEJ RADY
LEKARSKIEJ LEKARSKIEJ
JOLANTA FIRLEJ ZYTA KAZMIERCZAK-

-DOBRZANSKA -ZAGORSKA

UCHWALA NR 523/V1/2012
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
BESKIDZKIEJ IZBY LEKARSKIEJ
z dnia 29 czerwca 2012 roku

w sprawie: udzielenia petnomocnictwa Prezydium Okregowej Rady
Lekarskiej Beskidzkiej Izby Lekarskiej

Na podstawie art. 25 pkt 4 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekar-
skich /Dz. U. Nr 219, poz. 1708 z pozn. zm./ uchwala sig, co nastepuje:

§1

Okregowa Rada Lekarska Beskidzkiej Izby Lekarskiej udziela peinomoc-
nictwa Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej Beskidzkiej Izby Lekarskiej
do prowadzenia wszelkich spraw zwigzanych z dziatalno$cia Beskidzkiej
Izby Lekarskiej, w tym do zaciagania zobowigzar maksymalnie do kwoty
50.000,- zt /stownie: piecdziesiat tysiecy ztotych/ jednorazowo oraz do
podejmowania wszelkich uchwat, jakie okaza sie konieczne w zwigzku
z dziatalno$cia Beskidzkiej [zby Lekarskiej.

§2

Niniejsze petnomocnictwo obowigzuje od dnia jego udzielenia i wygasa
w dniu pierwszego posiedzenia Okregowej Rady Lekarskiej po letniej
przerwie wakacyjnej.

§3

Petnomocnictwo okreslone w § 1 nie narusza umocowania Prezydium
Okregowej Rady Lekarskiej Beskidzkiej Izby Lekarskiej do dziatania
w zakresie okreslonym w innych petnomocnictwach udzielonych
Prezydium przez Okregowa Rade Lekarska.

§4
Uchwata wchodzi w Zycie z dnie podjecia.
SEKRETARZ WICEPREZES
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ OKREGOWEJ RADY
JOLANTA FIRLEJ LEKARSKIEJ
-DOBRZANSKA MACIEJ SKWARNA
UCHWALA NR 609/V1/2012

PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
BESKIDZKIEJ 1ZBY LEKARSKIEJ
z dnia 27 lipca 2012 roku

w sprawie: wsparcia finansowego Charytatywnego Stowarzyszenia
Opiekunczo - Wychowawczego ,IGNIS”.

Na podstawie art. 26 ust.3 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 . o izbach
lekarskich /Dz. U. Nr 219, poz. 1708/ uchwala sie, co nastepuje:

§1
Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej Beskidzkiej Izby Lekarskiej udzielic

wsparcia finansowego Charytatywnemu Stowarzyszeniu Opiekuriczo-Wy-
chowawczego w wysokosci 500,- zt /stownie: pigéset ztotych/ brutto.

§2

Uchwata wchodzi w Zycie z dnie podjecia.

SEKRETARZ PREZES
OKREGOWEJ RADY OKREGOWEJ RADY
LEKARSKIEJ LEKARSKIEJ
JOLANTA FIRLEJ ZYTA KAZMIERCZAK-
-DOBRZANSKA -ZAGORSKA
UCHWALA NR 521/V1/2012

OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
BESKIDZKIEJ IZBY LEKARSKIEJ
z dnia 29 czerwca 2012 roku

w sprawie: terminéw posiedzen Okregowej Rady Lekarskiej Beskidzkiej
Izby Lekarskiej w drugim pétroczu 2012 roku.

Na podstawie art. 25 pkt 1 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekar-
skich (Dz. U. Nr 219, poz. 1708 z p6zn. zm.) uchwala sig, co nastepuje:
§1
Okregowa Rada Lekarska Beskidzkiej Izby Lekarskiej ustala terminy
posiedzen Okregowej Rady Lekarskiej w roku 2012:14 wrze$nia 2012,
12 pazdziernika 2012 ., 9 listopada 2012 r., 7 grudnia 2012 ..

§2
Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.
SEKRETARZ WICEPREZES
OKREGOWEJ RADY LEKARSKIEJ OKREGOWEJ RADY
JOLANTA FIRLEJ LEKARSKIEJ
-DOBRZANSKA MACIEJ SKWARNA



Wspaniaty dziesiaty raz...

... lekarze-wedkarze z catego kraju zjechali sie aby rywalizowa¢
w zawodach sptawikowych. Kolejny raz przy wydatnej pomocy
Zarzadu Okregu PZW Bielsko-Biata i finansowym wsparciu Be-
skidzkiej i Naczelnej Izby Lekarskiej zawody zorganizowat dziata-
jacy przy naszej izbie klub FISHMED (a wtasciwie czionkowie jego
zarzadu, dwaj lekarze naszej izby — Klaudiusz Komor i Grzegorz
Kotodziej). Pierwszy z nich jest zresztq pomystodawca i twércg
tego cyklu zawodéw. Zawsze zawody jubileuszowe sg okazjg do
podsumowan, mozna wtedy spojrze¢ wstecz i przypomnie¢ sobie
jak to byto przez te dziesie¢ lat. Przez te wszystkie lata zawody
odbywaly sie w réznych miejscach — pierwsze  pie¢
edycji na zbiorniku Elektrowni tazi- £ ; ska,
potem kolejne na Jeziorze Zywiec- £
kim, Jeziorze Dlugim w
Rajsku oraz stynnym
zbiorniku  Kruki  w
Oswiecimiu i kanale
Dwory. Uczestnikami i go- 7
$¢mi zawodow bywali minister £+
zdrowia $p. prof. Zbigniew

Religa czy wiceminister a

obecnie prezydent Dabrowy
Gérniczej — Zbigniew Podraza.
Kazdego roku liczba

uczest- ;
nikéw

- a————

systematycznie rosta a od dwéch lat wprowadzono dodatkowa ka-
tegorie — ,junior” dla dzieci lekarzy. Od czterech lat lokalna gazeta
,Kronika Beskidzka” nagradza najlepszego zawodnika z naszego
terenu okazatg statuetka. Czes¢ zawodow byta jednodniowa ale
od dwdch lat wszystkie sg dwudniowe co pozwala bardziej zrdzni-
cowac warunki w poszczegolnych turach. Dla niewtajemniczonych
warto zaznaczy¢, ze zawody wedkarskie polegaja na ztowieniu
w ciggu okreslonego czasu (zwykle 3 godziny) jak najwieksze;
ilosci a wiasciwie wagi ryb. Wszystkie one po zwazeniu w dobrej
kondycji wracaja do wody zywe. Jezeli komu$ wydaje sie to tatwe
to powinien sprobowac! Cata sztuka w tym aby zwabi¢ ryby na
swoje towisko (czyli 10 metrowy kawatek brzegu) za pomoca tzw.
zanety, czyli roznego rodzaju specjatéw wrzucanych do wody oraz
aby zacheci¢ jg do potknigcia umieszczonej na haczyku przynety.
Miejsca na brzegu czyli tak zwane ,stanowiska” sg przydzielane
drogq losowania (czyli trzeba tez mie¢ szczescie).
W tym roku, w ramach jubileuszu zawody powrdcity
na jezioro Diugie w Rajsku, gdzie zawsze ryby braty najlepiej.
W pierwszy weekend czerwca pogoda réwniez dopisata i na
towisku stawito sie okoto 40 uczestnikéw. Rozlosowano miejsca
i zawodnicy przystapili do przygotowywania stanowisk. Potem znak
sedziego i zaczeto towic... W ramach mistrzostw Polski rozgrywa-
no dwie tury zawoddw, kazda tura po 3 godziny. Po emocjonujacej
koAcdwcee i podliczeniu wynikdw okazato sig, ze bezkonkurencyjny
byt zwyciezca sprzed roku Stanistaw Skorzynski ze Stalowej Woli
wspomagany przez syna (wicemistrza Swiata w wedkarstwie
sptawikowym). Drugie miejsce zajgt Wojciech Ilkow
z Opola a trzecie Krzysztof Kuta z Leczycy. Najlepszy
¢ znaszych lekarzy - Klaudiusz Komor zajaf pigte miej-
L. sce (zdobywajac tym samym po raz trzeci statuetke
dla najlepszego wedkarza-lekarza Podbeskidzia),
wyprzedzajac Jacka Fenskiego, ktory uplasowat

s sie na migjscu szostym. Oprocz nich nasza izbe
4 ® reprezentowali jeszcze Stefan Jakubiec, Grze-
. gorz Kotodziej i senior- Mieczystaw Baginski.
Drugiego dnia rozegrano specjalne zawody
z okazji jubileuszu — Puchar Dziesigcio-
lecia Mistrzostw Polski Lekarzy w Wed-
karstwie Sptawikowym. Tym razem
/' najlepszy byt Wojciech Ilkow a drugie
., miejsce zajat Klaudiusz Komor. Trzeci
&.. byt ponownie Krzysztof Kuta.
Wieczorem podsumowano
minione dziesie¢ lat — po zsumowaniu wy-

nikéw z dziesieciu lat okazato sig, ze najlepszym wedka-
rzem-lekarzem zostat Stanistaw Rybak z Rzeszowa, ktory
zostat nagrodzony okazatym pucharem. Ponadto organi-
zatorzy podzigkowali osobom, ktére pomagaty w organi-
zacji zawoddéw przez minione 10 lat: Markowi Gralcowi
- Prezesowi Fundacji Spor- towej Energetyk,
Zycie Kazmierczak-Zagoér-
skiej Prezes BIL, Zbignie-
wowi  Pszczelinskiemu -
Dyrektorowi Biura Zarzadu
Okregu PZW, Krzysztofowi
Makuchowi - Wicepre-
zesowi ORL Warszawa.
Ponadto Krzysztof Makuch
wreczyt odznaczenie ,Za
zastugi dla rozwoju sportu
lekarskiego™ przyznawane i«
przez Komisje Sportu
Warszawskiej Izby Le-
karskiej  Klaudiuszowi
Komorowi, organizatoro-
wi wszystkich dziesieciu
edycji.

Za rok kolejne, jedena-
ste zawody tym razem
w Skoczowie! Rozpo-
czynamy kolejne dzie-
sie¢ lat. Wodom cze$¢!




DRUGA DEKADA TENISA

16 czerwca br. wkroczylismy w kolejng dekade temso-

wych turniejow lekarskich.

W ramach jedenastej juz edycji mistrzostw Beskidzkiej Izb
Lekarskiej po raz pierwszy na starcie stanety panie. W szranki sta-

ogélnopolskich turniejow lekarskich), Joanna Korpanty, Mag

na Firlej-Prus oraz Agnieszka todziana. Po pewnej wyg

nely cztery lekarki — panie Bozena Porebska (wielokrotna mié?
)

w pierwszym meczu z doktor Korpanty, Bozenie Porebsﬁﬁ-

odnowita sie niestety powazna kontuzja kolana, co uniemozliwi-
to jej dalszy udziat w zawodach. Pozostate mecze musiata odda

walkowerem. Jedna wygrana data jednak faworytce do ztota na. {
pocieszenie brazowy medal. Walke o puchar Prezesa BIL wygr%

Agnieszka Lodziana, pozostawiajac w pobitym polu Magdalen
Firlej-Prus (2. miejsce) oraz Joanne Korpanty (czwarta pozycja).

Do zawodéw pandw przystapito jedenastu graczy po-
dzielonych na dwie grupy. W pierwszej grupie zdecydowanie
wygrat dr Piotr Zdunek odnoszac cztery zwyciestwa i zostawiajac
w pokonanym polu kolejno doktoréw: Adama Pietrasa, Andrzeja
Sieronia i Jarostawa Pedziwiatra. Po pie¢ meczy musieli stoczy¢
zawodnicy drugiej grupy. Walka byta niezwykle zacieta. Mimo
zwyciestwa Rafata Kluby nad faworytem Wojtkiem Balcerem
w ostatnim meczu tej grupy, o kolejnoSci koricowej w grupie roz-
strzygnat bilans matych punktéw. W koncowe;j tabeli wérdd trzech
zawodnikéw z czterema zwycigstwami pierwsze miejsce zajat
Balcer, drugi byt Stefanik, a trzeci Kluba. Kolejne miejsca zajeli:
Grzegorz Prus, Rafat Wajdzik oraz Marcin Piwowarczyk.

Pod nieobecno$¢ zwyciezcdw poprzednich edycji (Toma-
sza Rutkowskiego — siedem tytutéw oraz Krzysztofa Kubiciusa
- trzy) po raz pierwszy Mistrzem Beskidzkiej Izby Lekarskiej w te-
nisie ziemnym zostat Piotr Zdunek, ktéry w wielkim finale pokonat
Wojtka Balcera. Mecz o trzecie miejsce zakoriczyt sie zwyciestwem
Adama Pietrasa (po raz pierwszy na podium zawodow) nad Prze-
mkiem Stefanikiem. Doktorowi Pietrasowi nalezg si¢ szczegdlne

stowa uznania. Jako najstarszy zawodnik turnieju stoczyt piec
ciezkich pojedynkéw do korica prezentujac wysoki poziomii wielka

klase na korcie. Serdecznie gratulujemy!

Uczestnikow po raz kolejny goscito Centrum Tenisowe
Racketlon Club w Mazancowicach. W tym roku na swiezo wy-
mienionej nawierzchni CONIPUR® TENNIS FORCE (na tej na-
wierzchni rozgrywany jest m.in. turniej WTA Porsche Tennis Grand
Prix w Stuttgarcie). Posiada ona identyczne wiasciwosci gry jak na
korcie ceglastym. W odr6znieniu od tradycyjnego kortu ceglastego
jest zawsze idealnie rowna. Podziekowania nalezg sie rowniez
fundatorowi nagréd firmie BB-COMP: z Bielska-Biatej zajmujacej
sie obstugg informatyczng firm medycznych oraz dostarczaniem
ustug zwigzanych z kompleksowgq realizacjg przedsiewzie¢ infor-
matycznych.

Wszystkich chetnych zapraszamy do udziatu w Mistrzo-
stwach par deblowych, ktére odbeda sie w pazdzierniku br.

Opracowat:
Rafat Kluba

przekazano jego rodzinie). Policjanci patali checia rewanzu po
porazce sprzed roku. | ni ty,'_ﬁr-h razem wygrali 3:1. Moze
lekarzom przeszkodz [ 6ry przez czes¢ me-
J nie 0s a ohzla do rewanzu

h Kla' 'aiusz Komor,
| L' rt Tobias, Adam
i, Andrzej Sieron, a ub Urban, Jacek

; rh '\ h‘ x el
aciele™: K sztotKazmlerczak Woijtek Papla,
2 _|a1ek Rysiu Radwan. -

'Bramke-dla lekarzy strzelll krzysztof Kazmierczak.

.

Opracowat:
Stanistaw Raczek
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Leszek Macura
zm. 22 sierpnia 2012'. ,

-

Urodzony 15.06.1937 r. w Szarem. Rozpoczat studia na
AWEF, ale po drugim roku zrezygnowat ze wzgledu na stan zdro-
wia. W 1969 roku ukoriczyt wydziat stomatologiczny AM w Pozna-
niu, a pdzniej, pracujac jako stomatolog w Dzielnicowym Zarzadzie
Stuzby Zdrowia i Opieki Spotecznej w Poznaniu, ukonczyt wydziat
lekarski AM w Biatymstoku (1974). W tym samym roku rozpoczat
prace w Miejskim ZOZ w Biatymstoku, a pdzniej w Wojewddzkim
Szpitalu Zespolonym w Biatymstoku, na Oddziale Rehabilitacji.
Specjalizacje lo w zakresie rehabilitacji uzyskat w 1978 roku (AM
Poznan), specjalizacje Il o, w zakresie rehabilitacji narzadu ruchu,
w 1985 roku (AM Poznan, pod kierunkiem prof. Milanowskiej).
01 wrzesnia1978 roku rozpoczat prace na Oddziale Urazowo-Or-
topedycznym Szpitala Slaskiego w Cieszynie, gdzie organizowat
pierwszg w Cieszynie rehabilitacje leczniczg dla pacjentéw tego
oddziatu. Scisle wspotpracowat z Ordynatorem Oddziatu Neuro-
logicznego Pawtem Wactawikiem, z ktérym wspdlnie organizowali
sprzet dla obu oddziatéw. Utworzyt Poradnie Wad Postawy i Wcze-
snej Interwencji uSwiadamiajac spoteczenstwu, ze im wczesniej
rozpoczeta jest u dziecka rehabilitacja tym lepsze jej efekty. Byt
réwnoczesnie asystentem Dzialu Metodyczno-Organizacyjnego
na stanowisku d.s. szkolenia personelu medycznego, od 1979 r.
petnit rdwniez obowigzki kierownika Dziatu Rehabilitacji. W 1980
roku powierzono Mu obowigzki Z-cy Ordynatora Oddz. Urazowo-
-Ortopedycznego d.s. rehabilitacji. W pawilonie Il utworzyt, wraz
z mgr Kornelig Fress-Jaszowska Pododdziat Rehabilitacji Me-
dycznej, ktory usamodzielnit sie 2 lutego 1988 r. Na stanowisku
ordynatora prowadzit go az do 1995 roku.

W opinii dwczesnego Dyrektora dr n.med. Marka Cywin-
skiego ,, lekarz Leszek Macura jest solidny, kolezenski, stale po-
gtebiajacy wiedze. W ramach zaangazowania spotecznego przez
wiele lat opiekowat sie cztonkami Polskiego Zwigzku Niewidomych
i wspOtpracowat z Polskim Zwigzkiem Inwalidow”.

Byt wspdtorganizatorem licznych spartakiad i imprez dla
niepetnosprawnych, wskazywat osobom kalekim jak odnalezé
sie w nowej sytuacji, przebi¢ przez gaszcz biurokracji i na nowo
znalez¢ swoje miejsce na ziemi. Wspotpracowat przy reaktywowa-
niu Beskidzkiej Izby Lekarskiej, w ktorej dziatat przez 2 kadencje.
Petnit rowniez funkcje koordynatora d.s. leczenia uzdrowiskowego.
Po zakofczeniu pracy (1999 r.) w Szpitalu Slaskim w Cieszynie
zatrudniony zostat na stanowisku ordynatora Oddziatu Rehabilita-
cji Medycznej w Jaworzu. Do roku 2004 petnit funkcje Naczelnika
Wydziatu Zdrowia przy Starostwie Powiatowym w Cieszynie.

Maksyma Jego zycia byto powiedzenie: ,Tyle jeste$ wart
ile potrafisz da¢ z siebie drugiemu cztowiekowi”. Byt dobrym le-
karzem, specjalistg rehabilitacji, cztowiekiem o wielkim sercu,
zarazajacym optymizmem i wiarg w lepsze jutro.

Komunikat w sprawie dostosowania
pomieszczen i urzadzen praktyk
zawodowych do nowych wymagan

Informujemy, Ze w dniu 1 lipca 2012 r. weszto w Zycie roz-
porzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie
szczegotowych wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomiesz-
czenia i urzadzenia podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg
(Dz. U. z 2012 r., poz. 739). Petny tekst rozporzadzenia znajduje
sie na stronie internetowej Beskidzkiej Izby Lekarskiej www.bil.
bielsko.pl

Wyzej wymienione rozporzadzenie dotyczy pomieszczen
i urzadzen  wszystkich podmiotdw wykonujacych dziatalnosé
leczniczg, w tym praktyk zawodowych i podmiotéw leczniczych
(poprzednio nzoz).

Zgodnie z tredcig art. 207 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r.
o dziatalno$ci leczniczej podmiot wykonujacy dziatalnos¢ leczniczg
w dniu wejécia w zycie ustawy (fj. 1 lipca 2011r.), niespetniajacy
w zakresie pomieszczen i urzadzen, wymagan odpowiednich do
rodzaju wykonywanej dziatalnoSci leczniczej oraz zakresu udzie-
lanych $wiadczen zdrowotnych jest zobowigzany dostosowaé
pomieszczenia i urzadzenia do tych wymagar do dnia 31 grudnia
2016.

Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ leczniczg jest zobowigza-
ny przedstawi¢ organowi prowadzacemu rejestr program dosto-
sowania tego podmiotu do wymagarn, o ktérych mowa powyzej,
w terminie do dnia 31 grudnia 2012 r., zaopiniowany przez wiasci-
wy organ Panstwowej Inspekcji Sanitarnej. Opinia ta jest wydawa-
na w drodze decyzji administracyjnej.

Majac powyzsze na uwadze, prosimy aby lekarze prowa-
dzacy praktyki zawodowe zapoznali sig ze szczegdtowymi wyma-
ganiami, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia
w praktykach zawodowych i ocenili czy prowadzone przez nich ga-
binety spetniajg wymogi okreslone rozporzgdzeniem. W przypadku
negatywnej oceny nalezy przedtozy¢ Okregowej Radzie Lekarskiej
Beskidzkiej Izby Lekarskiej program dostosowania praktyki za-
wodowej do wymagan okre$lonych rozporzadzeniem w terminie
do dnia 31 grudnia 2012r. Jednocze$nie informujemy , iz program
winien zosta¢ uprzednio zaopiniowany przez wiasciwego Powia-
towego Inspektora Sanitarnego w formie decyzji administracyjnej.

Przepisy prawa nie narzucajg, formy sporzadzenia progra-
mu dostosowawczego. Program mozna sporzadzi¢ na przykfad
w postaci tabeli zawierajacej informacje o niespetnieniu okre$lo-
nego wymogu rozporzadzenia i propozycje dotyczaca sposobu
i terminu dostosowania.

Pomieszczenia i urzadzenia praktyk powinny zosta¢ osta-
tecznie dostosowane do wymagan rozporzadzenia do dnia 31
grudnia 2016 r.

Program dostosowania zaopiniowany przez Powiatowego
Inspektora Sanitarnego nalezy ztozy¢ w Beskidzkiej Izbie Lekar-
skiej do dnia 31 grudnia 2012r.

Prezes Okregowej Rady Lekarskiej
Beskidzkiej Izby Lekarskiej
lek. Zyta Kazmierczak - Zagérska

Obowigzek posiadania
requlaminu organizacyjne-
go w praktyce zawodowej

Beskidzka Izba Lekarska przypomina o obowigzku posia-
dania przez wszystkie praktyki zawodowe regulaminu organiza-
cyjnego, ktory wynika z art. 23 oraz 24 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011r. o dziatalno$ci leczniczej (Dz.U. Nr 112, poz.654 z pdzn.zm.).

W regulaminie organizacyjnym podmiotu wykonujgcego
dziatalnos¢ leczniczg okresla sie w szczegdInosci:

1. firme albo nazwe podmiotu,

2. cele i zadania podmiotu,

3. rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres udzielanych $wiad-
czen zdrowotnych,

4. miejsce udzielania $wiadczen zdrowotnych,

5. wysoko$C optaty za udostepnienie dokumentacji medyczne;
ustalonej w sposab okreslony w art. 28 ust. 4 ustawy z dnia
6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta,

6. organizacje procesu udzielania $wiadczer zdrowotnych
w przypadku pobierania opfat,

7. wysoko$¢ optat za Swiadczenia zdrowotne, ktére moga by,
zgodnie z przepisami ustawy lub przepisami odrebnymi,
udzielane za czesciowq albo catkowitg odptatnoscia.

Informacje, o ktérych mowa w pkt 5 oraz 7, podaje sie do wiado-
mosci pacjentéw w sposob zwyczajowo przyjety. Moze to by¢ np.
tablica ogtoszen.

Kazda praktyka zawodowa, niezaleznie od jej formy,
rozpoczynajaca dziatalnos¢ leczniczg winna posiada¢ regulamin
organizacyjny, o ktérym mowa powyzej. Praktyki zawodowe ist-
niejace w dniu wejscia w zycie przepisow ustawy o dziatalnosci
leczniczej, tj. w dniu 1 lipca 2011r., majg czas na dostosowanie sie
do przepisow nowej ustawy do 31 grudnia 2012r.

Ponizej przedstawiamy trzy wzory regulaminéw odnoszacych sie
do poszczegoinych form praktyk zawodowych prowadzonych in-
dywidualnie do ewentualnego wykorzystania.

Jezeli chodzi o praktyki zawodowe dziatajace w formie
grupowej praktyki lekarskiej, regulamin tej praktyki mozna ustali¢ z
wykorzystaniem wzoru przeznaczonego dla indywidualnej/indywi-
dualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej.

Opracowata:
Dorota Godlewska

1.

2.

3.

Objasnienia (wspdlne dla wszystkich
wzoréw):

*Nalezy dokona¢ wyboru lub pomingé
punkt, ktéry nie dotyczy Praktyki.
**Maksymalna wysokos$¢ optaty za:

jedng strong wyciggu lub odpisu dokumentacji medycznej
- nie moze przekracza¢ 0,002 przecietnego wynagrodzenia
w poprzednim kwartale, poczawszy od pierwszego dnia na-
stepnego miesigca po ogtoszeniu przez Prezesa Gtownego
Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczy-
pospolitej Polskiej ,Monitor Polski” na podstawie art. 20 pkt
2 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (aktualnie 7,29 z4)
jedng strone kopii dokumentacji medycznej - nie moze prze-
kraczac 0,0002 przecigtnego wynagrodzenia, o ktbrym mowa
w pkt 1 (aktualnie 0,73 zt)

sporzadzenie wyciagu, odpisu lub kopii dokumentacji me-
dycznej na elektronicznym nosniku danych, jezeli podmiot
wykonujacy dziatalno$¢ leczniczg prowadzi dokumentacje
medyczng w postaci elektronicznej — nie moze przekra-
cza¢ 0,002 przecigtnego wynagrodzenia, o ktérym mowa
w pkt 1 (aktualnie 7,29)

Do wynajecia W centrum

,

Bielska-Biatej
pomieszczenia,
nadajgce sie na gabinet
stomatologiciny-
dostepnosc begposrednio
2 ulicy.

tel. 5051%8 210

o



Regulamin  Organizacyjny

Indywidualnej Praktyki Lekarskiej wylacznie w przedsigbiorstwie podmiotu
leczniczego na podstawie umowy z tym podmiotem /*

Indywidualnej Specjalistycznej Praktyki Lekarskiej wytacznie w przedsiebior-
stwie podmiotu leczniczego na podstawie umowy z tym podmiotem/*
Lekarza/*Lekarza DentySty™...........coireiieieee e e e

Na podstawie przepiséw art. 23 oraz 24 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzia-
talnosci leczniczej ustala si¢ Regulamin Organizacyjny Indywidualnej Praktyki Le-
karskiej wytacznie w przedsigbiorstwie podmiotu leczniczego na podstawie umowy
z tym podmiotem/Indywidualnej Specjalistycznej Praktyki Lekarskiej wytacznie
w przedsiebiorstwie podmiotu leczniczego na podstawie umowy z tym podmiotem/*

Lekarza/Lekarza Dentysty™..........cccooiirnre et

w nastepujacym brzmieniu:

I. POSTANOWIENIA OGOLNE

1.Indywidualna Praktyka Lekarska wytacznie w przedsiebiorstwie podmiotu leczni-
czego na podstawie umowy z tym podmiotem/Indywidualna Specjalistyczna Prak-
tyka Lekarska wytacznie w przedsiebiorstwie podmiotu leczniczego na podstawie
umowy z tym podmiotem*

Lekarza/Lekarza Dentysty™............oo ittt

zwana w dalszej czesci Praktyka” dziata na podstawie:

. przepiséw ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U.
Nr 112, poz. 654 z pdzniejszymi zmianami),

. aktow wykonawczych wydanych na podstawie wyzej wymienionej ustawy,

. WPISU NI . do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢
leczniczg prowadzonego przez Okregowa Rade Lekarskg Beskidzkiej 1zby
Lekarskiej,

. niniejszego Regulaminu Organizacyjnego,
. innych powszechnie obowigzujgcych przepiséw prawa.

2. Regulamin organizacyjny Praktyki, zwany dalej ,Regulaminem”, okresla w szcze-
gdlnosci:

1) firme Praktyki;

2) cele i zadania Praktyki;

3) rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych;
4) miejsce udzielania $wiadczen zdrowotnych;

5) wysoko$¢ optaty za udostepnienie dokumentacji medycznej ustalonej w sposéb
okreslony w art. 28 ust. 4 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i
Rzeczniku Praw Pacjenta;

6) organizacje procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania
optat;

7) wysokos$¢ opfat za Swiadczenia zdrowotne, ktére moga by¢, zgodnie z prze-
pisami ustawy o dziatalnosci leczniczej lub przepisami odrebnymi, udzielane za
cze$ciowa albo catkowitg odptatnoscia.

1. FIRMA PRAKTYKI

Praktyka dziata pod firma: Indywidualna Praktyka Lekarska wytacznie w przedsie-
biorstwie podmiotu leczniczego na podstawie umowy z tym podmiotem/ Indywidu-
alna Specjalistyczna Praktyka Lekarska wytacznie w przedsigbiorstwie podmiotu
leczniczego na podstawie umowy z tym podmiotem*

Lekarz/Lekarz Dentysta®...........cccccceerennne

lll. CELE | ZADANIA PRAKTYKI

1. Podstawowym celem Praktyki jest zapewnienie pacjentom opieki zdrowotnej w
ZaKIeSIE ..o poprzez podejmowanie dziatan stuzacych zachowaniu,
ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia ludnosci oraz promocja zdrowia.

2. Zadaniem Praktyki jest wykonywanie $wiadczenn zdrowotnych w zakresie
............... wytacznie w przedsigbiorstwie podmiotu leczniczego na podstawie
umowy z tym podmiotem.

3. Praktyka udziela pacjentom $wiadczen zdrowotnych:

1) dostepnymi metodami i Srodkami, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy
medycznej,

2) zgodnie z zasadami etyki zawodowe;j,

3) z nalezyty starannoscia,

4) z poszanowaniem Praw Pacjenta,

5) finansowanych ze $rodkéw publicznych,*
6) odptatnych na zasadach komercyjnych.

IV. RODZAJ DZIALALNOSCI LECZNICZEJ ORAZ ZAKRES
UDZIELANYCH SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

Praktyka prowadzi dziatalnos¢ lecznicza w rodzaju ambulatoryjne $wiadczenia
zdrowotne obejmujace $wiadczenia podstawowej/specjalistycznej* opieki zdrowot-
nej w dziedzinie ..........ccceeeiiiiiinnnn , polegajace w szczegdlnosci na: badaniu
stanu zdrowia, rozpoznawaniu choréb i zapobieganiu im, leczeniu i rehabilitacji cho-
rych, udzielaniu porad lekarskich, a takze wydawaniu opinii i orzeczen lekarskich.
Praktyka prowadzona jest wytacznie w przedsiebiorstwie podmiotu leczniczego na
podstawie umowy z tym podmiotem.

V. MIEJSCE UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

1.8wiadczenia zdrowotne udzielane sa w przedsigbiorstwie podmiotu leczniczego.
2. Nazwa oraz adres przedsigbiorstwa podmiotu leczniczego sa nastepujace:

VI. OPLATY ZA UDOSTEPNIENIE DOKUMENTACJI MEDYCZ-
NEJ**

Dokumentacja medyczna udostepniana jest przed podmiot leczniczy, o ktdrym
mowa w pkt. VV wedtug optat obowigzujacych w tym podmiocie.

VIl. ORGANIZACJA PROCESU UDZIELANIA SWIADCZEN
ZDROWOTNYCH UDZIELANYCH ODPLATNIE

1. Dziatalno$cia Praktyki zarzadza i kieruje lekarz/lekarz dentysta *, ktéry jg utwo-
rzyt.

2. Swiadczen zdrowotnych w ramach Praktyki udziela lekarz/lekarz dentysta®, ktory
ja utworzyt.

3. Organizacjg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych udzielanych odpfatnie
okresla podmiot leczniczy, na rzecz ktérego wykonywana jest umowa przez Prak-
tyke.

4. Praktyka prowadzi okreslong obowigzujacymi przepisami dokumentacje me-
dyczna 0sdb korzystajacych ze $wiadczen zdrowotnych przedsiebiorstwa podmiotu
leczniczego, ktéra to dokumentacja jest przechowywana w przedsiebiorstwie pod-
miotu leczniczego.

5. Podmiot leczniczy, z ktérym Praktyka ma zawarta umowe, zapewnia nalezytg
organizacje i dostepno$¢ do udzielanych $wiadczen zdrowotnych na warunkach
okreslonych w ustawie z 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2008r., Nr 164,
poz. 1027 z pdzniejszymi zmianami) w sposob nie kolidujacy ze $wiadczeniami
udzielanymi odptatnie na zasadach komercyjnych.*

VIIIl. OPLATY ZA SWIADCZENIA ZDROWOTNE, KTORE MOGA
BYC, ZGODNIE Z PRZEPISAMI USTAWY O DZIALALNOSCI
LECZNICZEJ LUB PRZEPISAMI ODREBNYMI, UDZIELANE ZA
CZESCIOWA ALBO CALKOWITA ODPLATNOSCIA

Cennik optat za $wiadczenia zdrowotne ktére moga byé¢, zgodnie z przepisami
ustawy o dziatalnosci leczniczej lub przepisami odrebnymi, udzielane za cze$cio-
wa albo catkowitg odptatnoscig ustala podmiot leczniczy, z ktérym Praktyka ma
zawartg umowe.

IX. POSTANOWIENIA KONCOWE

1.Wszelkie zmiany Regulaminu wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaz-
nosci.

2. Regulamin oraz zmiany do Regulaminu ustala lekarz/lekarz dentysta* wykonu-
jacy Praktyke.

3.Niniejszy Regulamin wchodzi w zycie Z dniem ..............oceveeneerneeneinninnienens

Piecze¢ Praktyki oraz podpis
lekarza/lekarza dentysty*

Regulamin

Indywidualnej Praktyki Lekarskiej /*
Indywidualnej Specjalistycznej Praktyki Lekarskiej /*

Organizacyjny

Lekarza/*Lekarza DentySty™..... ..o

Na podstawie przepisow art. 23 oraz 24 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r.
o dziatalnosci leczniczej ustala sie¢ Regulamin Organizacyjny Indywidualnej
Praktyki Lekarskiejlindywidualnej Specjalistycznej Praktyki Lekarskiej/*

Lekarza/Lekarza Dentysty™.........ocueurereiniie sttt s

w nastepujacym brzmieniu:

I. POSTANOWIENIA OGOLNE

1. Indywidualna Praktyka Lekarska/Indywidualna Specjalistyczna Praktyka Lekar-
ska*
Lekarza/Lekarza Dentysty™............oereieeeeie et e

. zwana w dalszej czesci Praktyka” dziata na podstawie:

. przepiséw ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U.
Nr 112, poz. 654 z pdzniejszymi zmianami),

. aktow wykonawczych wydanych na podstawie wyzej wymienionej ustawy,

. WPISU NP e do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatal-
no$¢ leczniczg prowadzonego przez Okregowg Rade Lekarska Beskidzkiej
Izby Lekarskiej,

. niniejszego Regulaminu Organizacyjnego,

. innych powszechnie obowigzujgcych przepiséw prawa.

2. Regulamin organizacyjny Praktyki, zwany dalej ,Regulaminem”, okre$la w szcze-
gdlnosci:

1) firme Praktyki;

2) cele i zadania Praktyki;

3) rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych;
4) miejsce udzielania $wiadczen zdrowotnych;

5) wysoko$¢ optaty za udostepnienie dokumentacji medycznej ustalonej w sposéb
okreslony w art. 28 ust. 4 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta;

6) organizacje procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania
optat;

7) wysokos$¢ opfat za $wiadczenia zdrowotne, ktére moga by¢, zgodnie z prze-
pisami ustawy o dziatalnosci leczniczej lub przepisami odrebnymi, udzielane za
cze$ciowg albo catkowitg odptatnoscia.

Il. FIRMA PRAKTYKI

Praktyka dziata pod firma;: Indywidualna Praktyka Lekarska / Indywidualna Specja-
listyczna Praktyka Lekarska *

Lekarz/Lekarz Dentysta®...........cccccoeeveenne

lll. CELE | ZADANIA PRAKTYKI

1. Podstawowym celem Praktyki jest zapewnienie pacjentom opieki zdrowotnej
W ZaKresie ......cccoeveeeiieennn poprzez podejmowanie dziatan stuzacych zachowa-
niu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia ludnosci oraz promocja zdrowia.
2. Zadaniem Praktyki jest wykonywanie $wiadczen zdrowotnych w zakre-

3. Praktyka udziela pacjentom $wiadczen zdrowotnych:

1) dostepnymi metodami i Srodkami, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy
medycznej,

2) zgodnie z zasadami etyki zawodowe;j,

3) z nalezytq starannoscia,

4) z poszanowaniem Praw Pacjenta,

5) finansowanych ze $rodkéw publicznych,*

6) odptatnych na zasadach komercyjnych.

IV. RODZAJ DZIALALNOSCI LECZNICZEJ ORAZ ZAKRES
UDZIELANYCH SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

Praktyka prowadzi dziatalno$¢ lecznicza w rodzaju ambulatoryjne $wiadczenia
zdrowotne obejmujace $wiadczenia podstawowej/specjalistycznej* opieki zdrowot-
nej w dziedzinie .............c.coeeune , polegajace w szczegdlnosci na: badaniu stanu
zdrowia, rozpoznawaniu chordb i zapobieganiu im, leczeniu i rehabilitacji chorych,
udzielaniu porad lekarskich, a takze wydawaniu opinii i orzeczen lekarskich.

V. MIEJSCE UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

Swiadczenia zdrowotne udzielane sa w pomieszczeniach Praktyki znajdujacych
sig pod adresem ..........coceeveiiiiiennns

VI. OPLATY ZA UDOSTEPNIENIE DOKUMENTACJI MEDYCZ-
NEJ**

Ustala sie nastepujace optaty za udostepnienie dokumentacji medyczne;:

e zt za 1 strong wyciggu lub odpisu z dokumentacji medyczne;j,

e zt za 1 strone kopii dokumentacji medyczne;j,

EI zt za sporzadzenie wyciagu, odpisu lub kopii dokumentacji medycznej na
elektronicznym no$niku danych.

VIl. ORGANIZACJA PROCESU UDZIELANIA SWIADCZEN
ZDROWOTNYCH UDZIELANYCH ODPLATNIE

1. Dziatalno$cia Praktyki zarzadza i kieruje lekarz/lekarz dentysta *, ktéry ja utwo-
rzyt.

2. Swiadczen zdrowotnych w ramach Praktyki udziela lekarz/lekarz dentysta®, ktory
ja utworzyt.

3. Pacjenci sg rejestrowani i przyjmowani wedtug kolejnosci telefonicznego lub
osobistego zgtoszenia, jak réwniez zgtoszenia za posrednictwem osoby trzeciej.

4. Swiadczenia zdrowotne w przypadkach nagtych, zagrozenia zycia lub zdrowia
udzielane sg niezwiocznie.

5. Praktyka umieszcza w widocznym miejscu ogolnie dostepnym informacje
0 godzinach pracy Praktyki.

6. W przypadku zmiany terminu, w tym godziny udzielenia $wiadczenia zdrowot-
nego, Praktyka informuje o tym pacjenta. W przypadku niemoznosci przybycia
pacjenta w nowo ustalonym terminie uzgadnia sig inny termin wizyty.

7. Praktyka jest zobowigzana prowadzi¢ okreslong obowiazujacymi przepisami
dokumentacje medyczna 0s6b korzystajacych ze $wiadczen zdrowotnych Praktyki.
8. Praktyka zapewnia ochrone danych zawartych w dokumentacji, o ktérej mowa
w pkt. 7.

9. Praktyka zapewnia réwniez nalezyta organizacjg i dostepnos¢ do udzielanych
$wiadczen zdrowotnych na warunkach okreslonych w ustawie z 27 sierpnia 2004r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (tekst
jednolity Dz. U. z 2008r., Nr 164, poz. 1027 z p6zniejszymi zmianami) w sposéb nie
kolidujacy ze $wiadczeniami udzielanymi odptatnie na zasadach komercyjnych.*

VIIIl. OPLATY ZA SWIADCZENIA ZDROWOTNE, KTORE MOGA
BYC, ZGODNIE Z PRZEPISAMI USTAWY O DZIALALNOSCI
LECZNICZEJ LUB PRZEPISAMI ODREBNYMI, UDZIELANE ZA
CZESCIOWA ALBO CALKOWITA ODPLATNOSCIA

Ustala sig cennik optat za $wiadczenia zdrowotne ktére moga by¢, zgodnie z prze-
pisami ustawy o dziatalnosci leczniczej lub przepisami odrebnymi, udzielane za
czesciowa albo catkowitg odptatnoscia, stanowiacy zatacznik nr 1 do Regulaminu.

IX. POSTANOWIENIA KONCOWE

1. Wszelkie zmiany Regulaminu wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaz-
nosci.

2. Regulamin oraz zmiany do Regulaminu ustala lekarz/lekarz dentysta* wykonu-
jacy Praktyke.

3. Niniejszy Regulamin wchodzi w Zycie Z dniem ...

Piecze¢ Praktyki oraz podpis
lekarzallekarza dentysty*



Regulaminu Organizacyjny

Indywidualnej Praktyki Lekarskiej wytacznie w miejscu wezwanial*
Indywidualnej Specjalistycznej Praktyki Lekarskiej wylacznie w miejscu we-
zwania/*

Lekarza/*Lekarza Dentysty*............ccccvvennnenn

Na podstawie przepisow art. 23 oraz 24 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r.
o dziatalnosci leczniczej ustala si¢ Regulamin Organizacyjny Indywidualnej
Praktyki Lekarskiej wylacznie w miejscu wezwania/lndywidualnej Specjali-
stycznej Praktyki Lekarskiej wylacznie w miejscu wezwania/*

Lekarza/lekarza Dentysty™............ccoouieiiiirinesse et

w nastepujacym brzmieniu:

I. POSTANOWIENIA OGOLNE

1.Indywidualna Praktyka Lekarska wytacznie w miejscu wezwania/lndywidualna
Specijalistyczna Praktyka Lekarska wytacznie w miejscu wezwania®
Lekarza/lekarza Dentysty™..............conriiserneee e s

. zwana w dalszej czesci ,Praktyka” dziata na podstawie:

. przepisow ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U.
Nr 112, poz. 654 z pdzniejszymi zmianami),

. aktow wykonawczych wydanych na podstawie wyzej wymienionej ustawy,

. WPISU NIl oo do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢
leczniczg prowadzonego przez Okregowg Rade Lekarska Beskidzkiej Izby
Lekarskiej,

. niniejszego Regulaminu Organizacyjnego,
. innych powszechnie obowigzujacych przepiséw prawa.

2. Regulamin organizacyjny Praktyki, zwany dalej ,Regulaminem”, okresla w szcze-
gblnosci:

1) firme Praktyki;

2) cele i zadania Praktyki;

3) rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych;
4) migjsce udzielania $wiadczen zdrowotnych;

5) wysoko$¢ optaty za udostepnienie dokumentacji medycznej ustalonej w sposéb
okreslony w art. 28 ust. 4 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i
Rzeczniku Praw Pacjenta;

6) organizacjg procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych w przypadku pobierania
optat;

7) wysoko$¢ optat za $wiadczenia zdrowotne, ktére moga by¢, zgodnie z prze-
pisami ustawy lub przepisami odrebnymi, udzielane za czgsciowg albo catkowitg
odpfatnoscia,

Il. FIRMA PRAKTYKI

Praktyka dziata pod firma; Indywidualna Praktyka Lekarska wytacznie w miejscu
wezwania / Indywidualna Specjalistyczna Praktyka Lekarska wytacznie w miejscu
wezwania *

Lekarz/Lekarz Dentysta®..........ccouiriercneeieiesiesssiresee i

lll. CELE | ZADANIA PRAKTYKI

1. Podstawowym celem Praktyki jest zapewnienie pacjentom opieki zdrowotnej
W ZaKIESI€ ... poprzez podejmowanie dziatan stuzacych zachowa-
niu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia ludnosci oraz promocja zdrowia.
2. Zadaniem Praktyki jest wykonywanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie
............... wylacznie w miejscu wezwania.

3. Praktyka udziela pacjentom $wiadczen zdrowotnych:

1) dostepnymi metodami i $rodkami, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy
medycznej,

2) zgodnie z zasadami etyki zawodowe;j,

3) z nalezytq starannoscia,

4) z poszanowaniem Praw Pacjenta,

5) finansowanych ze $rodkéw publicznych,*

6) odptatnych na zasadach komercyjnych.

IV. RODZAJ DZIALALNOSCI LECZNICZEJ ORAZ ZAKRES
UDZIELANYCH SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

Praktyka prowadzi dziatalno$¢ lecznicza w rodzaju ambulatoryjne $wiadczenia
zdrowotne obejmujace $wiadczenia podstawowej/specjalistycznej* opieki zdrowot-
nej w dziedzinie ..........coceeiiiiiiens , polegajace w szczegdlnosci na: badaniu
stanu zdrowia, rozpoznawaniu chordb i zapobieganiu im, leczeniu i rehabilitacji
chorych, udzielaniu porad lekarskich, a takze wydawaniu opinii i orzeczen lekar-
skich. Praktyka wykonywana jest wytacznie w miejscu wezwania.

V. MIEJSCE UDZIELANIA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

1. Swiadczenia zdrowotne udzielane sa wytacznie w miejscu wezwania.

2. Adresem siedziby Praktyki, miejsca przyjmowania wezwan, miejsca przechowy-
wania dokumentacji medycznej oraz produktéw leczniczych i sprzetu medycznego
umozliwiajacego udzielanie $wiadczen zdrowotnych, w tym réwniez w zakresie
okreslonym w art. 30 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. 0 zawodach lekarza i lekarza
dentysty jest

VI. OPLATY ZA UDOSTEPNIENIE DOKUMENTACJI MEDYCZ-
NEJ**

Ustala sie nastepujace optaty za udostepnienie dokumentacji medyczne;:

EE zt za 1 strone wyciggu lub odpisu z dokumentacji medycznej,

EE zt za 1 strone kopii dokumentacji medycznej,

e zt za sporzadzenie wyciggu, odpisu lub kopii dokumentacji medycznej na
elektronicznym no$niku danych.

VIl. ORGANIZACJA PROCESU UDZIELANIA SWIADCZEN
ZDROWOTNYCH UDZIELANYCH ODPLATNIE

1. Dziatalno$cig Praktyki zarzadza i kieruje lekarz/lekarz dentysta *, ktdry jg utwo-
rzyt.

2. Swiadczen zdrowotnych w ramach Praktyki udziela lekarz/lekarz dentysta®, ktéry
ja utworzyt.

3. Pacjentom udziela sie $wiadczen zdrowotnych wedtug kolejnosci telefonicznego
lub osobistego wezwania, jak réwniez wezwania za posrednictwem osoby trzeciej
w terminach uzgodnionych z pacjentem lub reprezentujacq go osobg trzecia.

4. Swiadczenia zdrowotne w przypadkach nagtych, zagrozenia zycia lub zdrowia
udzielane sg niezwlocznie.

5. W przypadku zmiany terminu, w tym godziny udzielenia $wiadczenia zdrowotne-
go, Praktyka informuje o tym pacjenta. W przypadku niemozno$ci udzielenia $wiad-
czenia zdrowotnego w nowo ustalonym terminie uzgadnia si¢ inny termin wizyty.
6. Praktyka prowadzi okreslong obowigzujacymi przepisami dokumentacje me-
dyczng 0so6b korzystajacych ze swiadczen zdrowotnych Praktyki.

7. Praktyka zapewnia ochrong danych zawartych w dokumentacji, o ktérej mowa
w pkt. 6.

8. Praktyka zapewnia rowniez nalezytq organizacje i dostepno$¢ do udzielanych
$wiadczen zdrowotnych na warunkach okre$lonych w ustawie z 27 sierpnia 2004r.
0 $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (tekst
jednolity Dz. U. z 2008r., Nr 164, poz. 1027 z pdzniejszymi zmianami) w spos6b nie
kolidujacy ze $wiadczeniami udzielanymi odptatnie na zasadach komercyjnych.*

VIIl. OPLATY ZA $WIADCZENIA ZDROWOTNE, KTORE MOGA
BYG, ZGODNIE Z PRZEPISAMI USTAWY O DZIALALNOSCI
LECZNICZEJ LUB PRZEPISAMI ODREBNYMI, UDZIELANE ZA
CZESCIOWA ALBO CALKOWITA ODPLATNOSCIA

Ustala sig cennik optat za $wiadczenia zdrowotne ktére moga by¢, zgodnie z prze-
pisami ustawy o dziatalnosci leczniczej lub przepisami odrebnymi, udzielane za
cze$ciowa albo catkowitg odptatnoscia, stanowiacy zatacznik nr 1 do Regulaminu.

IX. POSTANOWIENIA KONCOWE

1.Wszelkie zmiany Regulaminu wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaz-
nosci.

2. Regulamin oraz zmiany do Regulaminu ustala lekarz/lekarz dentysta* wykonu-
jacy Praktyke.

3.Niniejszy Regulamin wchodzi w zycie zZ dniem ...

Piecze¢ Praktyki oraz podpis
lekarza/lekarza dentysty*

(> CUKRZYCA
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Uczestnicy konferencji
otrzymuja punkty edukacyjne.
Termin: 13 pazdziernika 2012 .
Miejsce: Warszawa

Kompendium postepowania
w nowolworach witroby
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Termin: 4-6 pazdziernika
2012r.

Miejsce: Opera Nova

ul. Marszatka Focha 5,
Bydgoszcz
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Termin: 5-6 pazdziernika
2012r.

Miejsce: Centrum Kongresowe
Instytutu Ochrony Roélin,

ul. Wadystawa Wegorka 20;
60-318 Poznan

Cukrzyca i choroby wspétistniejace
Interdyscyplinarne spojrzenie na codzienne problemy diabetologii

Zapraszamy serdecznie do udziatu w konferencii, ktérej celem jest przyblizenie interdyscyplinarno$ci diabetologii. Wybitni specjalisci przed-
stawig swoje rekomendacje, jak postepowac, gdy chory na cukrzyce nie tylko skarzy sie na zle kontrolowang glikemie lub na to ze nie moze
schudnag, cho¢ bardzo si¢ stara, lecz takze zgtasza inne problemy — gorzej widzi, bola go nogi, pojawity sig obrzeki, traci pamig¢, przestat
regularnie wspotzy¢ czy obawia si¢ nawrotu choroby nowotworowej. To czeste problemy zgtaszane przez pacjentéw z cukrzyca i zwykle
potrzeba kilku specjalistow, aby chory byt skutecznie i bezpiecznie leczony. Wyktadowcy przedstawig praktyczne sposoby rozwigzywania
codziennych probleméw diagnostycznych i terapeutycznych na podstawie najnowszych doniesien naukowych i zasad medycyny opartej
na dowodach (evidence-based medicine).

Kompendium postepowania w nowotworach watroby
pod redakcjg Krzysztofa Simona i Krzysztofa Krzemienieckiego

W wielu krajach $wiata, takze w Polsce, obserwuje sie zwiekszenie liczby zachorowan i zgonéw z powodu pierwotnych
nowotwordw watroby. Wydaje sie, ze wynika to ze starzenia sie populacji zakazonej wirusami hepatotropowymi, narastania
liczby czynnikéw rakotwdrczych w Srodowisku oraz zachowan sprzyjajacych kancerogenezie. Ksigzka pt.: Kompendium
postepowania w nowotworach watroby pod redakcjg Krzysztofa Simona i Krzysztofa Krzemienieckiego to niezmiernie
potrzebna na rynku wydawnictw medycznych obszerna publikacja poruszajgca najwazniejsze zagadnienia choréb
onkologiczno-hepatologicznych. Autorzy publikacji, na co dzien pracujacy jako onkolodzy, lekarze choréb zakaznych czy
hepatolodzy przedstawiajg najnowsze trendy w diagnostyce i terapii nowotworéw watroby.
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IV Kongres Naukowo-szkoleniowy Polskiego Towarzystwa Leczenia Ran
Motto Kongresu: Twérzmy szanse i mozliwosci gojenia ran przewlektych

W Kongresie uczestniczy¢ beda wybitni specjalisci z Polski i zagranicy, w tym réwniez z Europejskiego Towarzystwa Leczenia Ran.
Wiodacym tematem Kongresu bedzie szeroko rozumiana opieka nad chorym z rang przewlekta, w tym: diagnostyka i mozliwosci leczenia
operacyjnego ran przewlektych o réznej etiologii, postepowanie interdyscyplinarne w leczeniu owrzodzen zylnych goleni, przewlektych
owrzodzen koficzyn dolnych o roznej etiologii, w tym stopy cukrzycowej, odlezyn, oparzen, ran przewlektych pourazowych i innych, metody
gojenia miejscowego, mikrobiologia rany przewleklej, problematyka bélu w gojeniu ran, modele opieki, profilaktyka i edukacja. IV Kongres
Polskiego Towarzystwa Leczenia Ran bedzie interdyscyplinarng, platforma wymiany doswiadczer naukowych, a takze zrédtem wiedzy o
najnowszych osiggnieciach w kraju i za granica.

Il Kongres Top Nephrological Trends
Aktualnosci Nefrologiczne

516 pazdziernika 2012 r. odbedzie si¢ w Poznaniu /Il Kongres Top Nephrological Trends. W tym roku nie ogranicza sie on do zagadnien
zwigzanych z rozpoznawaniem i leczeniem choréb o specyfice jedynie nefrologicznej. Do wspdtudziatu w Kongresie zaproszeni zostali
specjalisci urolodzy, gdyz w obszarze wspdlnych zainteresowan lezy wiele zagadnieri wymagajacych ujednolicenia postepowania diagno-
styczno-terapeutycznego. Wysoki poziom naukowy i warto$¢ edukacyjng Kongresu gwarantuje udziat wybitnych specjalistéw w dziedzinie
nefrologii, urologii, chirurgii naczyniowej i transplantologii. W programie konferencji: dostep naczyniowy do hemodializy, wybrane problemy
nefrologiczno-urologiczne, konfrontacje nefrologiczno-urologiczne, nadci$nienie tetnicze a nerki oraz zakazenia uktadu moczowego w
szczegolnych stanach klinicznych.

Uczestnicy Kongresu otrzymaja punkty edukacyjne.
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