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Warsztaty kardiologiczne w Slaskim Centrum Choréb

Warsztaty kardiologiczne

Aktualno$ci

Dyplom doktora nauk medycznych otrzymali :
Lekarze z | Oddziatu Klinicznego Kardiologii - A.
Duszanska, E.Markowicz-Pawlus, G.Honisz i R.
Lenarczyk (styczen 2006 r.)

Lekarze z Il Oddziatu Klinicznego Kardiologii — Jacek
Piegza i Marcin Osuch (kwiecien 2006r.)

W marcu 2006 r. prof. Marian Zembala zostat
wybrany na stanowisko wiceprezydenta Europejskie-
go Towarzystwa Chirurgii Serca i Naczyn.

Prof. M. Zembala wraz z zespolem otrzymat nagro-
de za prestizowy program: ,IRIS - Immediate
Risk-stratification improves Survival” prowadzo-
ny w | Klinicznym Oddziale Kardiologii SCCS,
ktoérego celem jest ocena przydatnosci implanto-
wanych automatycznych kardiowerterow - defi-
brylatoréw u chorych wysokiego ryzyka z zawa-
fem serca. W programie uczestniczy okoto 30
szpitali na calym $wiecie, a SCCS jest osrodkiem
wiodacym. Koordynatorem programu jest dr Be-

ata Sredniawa.
S

mach programu badawczego STICH.

Lekarze | Klinicznego Oddziatu Kardiologii SCCS: dr hab. T. Kukulski, dr R. Lenarczyk, dr H. Krupa
uczestniczyli w kongresie American College of Cardiology w Atlancie, w dniach 11 — 14 marca 2006 r.
Podczas kongresu dr hab. T. Kukulski wspdtprzewodniczyt echokardiograficznej grupie roboczej w ra-

—
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| rian Zembala (wspélnie ze swoimi zast¢pcami).

—8 Spotkania Kardiochirurgiczne, 20-21.01.2006r., Gdarsk - czynny udziat /
wykiady/
prof. M.Zembala - prowadzenie sesji ,,Przypadki roku”

Konferencja naukowo-szkoleniowa pt.: "Transplantacja serca -
osiagnigcia, ograniczenia, terazniejszos¢ i przysztosé”, 23.02.2006r.,
Wroctaw - czynny udziat /wyktady/

IXVII Polsko-Stowackie Sympozjum Pneumonologii i Alergologii Dzieciecej
im. V.Vojteka i J.Rudnika, 9-12.03.2006r., Zakopane - wykiad

American College of Cardiology (ACC), 11-14.03.2006r., Atlanta, USA
Udziat w programie STICH - “Clinical characteristics” (prof. M.
Zmbala).

Zebranie naukowo-szkoleniowe, 30.03.2006r., Lublin - czynny udziat /
wyklady

lInternational Society for Heart and Lung Transplantation, 5-8.04.2006r.,

Madryt, Hiszpania —prezentacja prac naukowych

VI Wathrzyska konferencja Kardiologiczna, 25.04.2006r., Watbrzych
Wyktad prof. M.Zembala ,,Czego oczekuje kardiochirurg od kardiologa
inwazyjnego”

American Association for Thoracic Surgery, Philadelphia, USA, 29.04-
3.03.2006r.
prezentacja wynikéw programu STICH - prof. M.Zembala | dr R.
Przybylski

I Ogéinopolski Zjazd Polskiego Towarzystwa Kardiodiabetologicznego,
11-13.05.2006r., L6dz - czynny udziat /wykiady/

55th International Congress, European Society for Cardiovascular Surgery,
11-14.05.2006, St. Petersburg, Rosja
tw Komitecie Naukowym - prof. M.Zembala (czlonek zarzadu)
Wykonanie zabiegu operacyjnego (pokazowego) przez dr R.
Przybylskiego - ,Surgical restoration of the left ventricule”
Prowadzenie sesji:

Prof. M.Zembala - “Transplant HF”; “Transplant HF”; “Valve”
dr J.Pacholewicz - “Coronary”

prof. M.Zembala - wyklad pt.:"Ischemic mitral regurgitation:
Incompetence Role of Surgeon”

Prezentacja 9 prac w formie ustnej i plakatowej

Il Kongres Polskiego Towarzystwa Kardiotorakochirurgow, 18-
20.05.2006r., Wroctaw
prof. M.Zembala:

Udziat w Komitecie Naukowym

Wykiad pt.: ,Transplantacje serca i ptuc”

Prowadzenie sesji: ,Chirurgiczne leczenie wad zastawkowych i
zaburzen rytmu serca”

Prezentacja 17 prac w formie ustnej.

[7th Annual Symposium of the Polish Transplantation Society,
Transplantation Medicine 2006, 18-10.05.2006r., Warszawa - czynny
udziat /wykfady/
prof. M.Zembala:

Udziat w Komitecie Naukowym

Spotkanie Naukowe Polskiego Towarzystwa kardiologicznego, Oddziat
Katowicki, 22.05.2006r., Katowice
prof. M.Zembala:
Wykiad pt.: "Czego oczekuje kardiochirurg od kardiologa
inwazyjnego?”

1 Spotkanie Naukowe Polskiego Towarzystwa kardiologicznego, Oddziat
Lodzki, 24.05.2006r., Lodz
prof. M.Zembala:

Wyktad pt.: ,,Do$wiadczenia i wnioski z 20 lat funkcjonowania
zabrzanskiego programu transplantacji serca”

Mozna wreszcie odetchnqc z ulgq. Dlugotrwala walka o zapewnieni placéwkom S/q.vkiego Centrum
Chordb Serca warunkéw materialnych odpowiadajgcych pozycji zajmowanej przez osrodek na mapie
medycznej Polski i Europy, weszla w koricowy etap. Rozpoczela si¢ budowa. Nalezy mie¢ nadzieje, Ze teraz wypadki potoczq
sig szybko i w niedlugim (stosunkowo - bo planowo budowa potrwa dwa lata) czasie osrodek bedzie dysponowal loka-
lem o standardzie odpowiadajqcym wspolczesnym wymaganiom . Budowa nowych pomieszczen jest wazna dla pra-
cownikéw, ale najwiecej skorzystajq pacjenci, ktérzy beda mogli si¢ leczyé w warunkach odpowiadajacym $wiatowym
wymogom sanitarnym, komfortu psychicznego i fizycznego itp. Temat ten przybliza w swoim felietonie profesor Ma-

Operacje transplantacji serca wymagajq wysitku wielu ludzi— nie tvlko tvch, ktorzy bezposrednio operujq chorego
czy tez uczestniczq w zabiegach chirurgicznych zwigzanych z pobraniem, przetransportowaniem i przygotowaniem
narzqdow do przeszczepu. Jakie trzeba czasami pokonywaé trudnosci opisuje pani koordynator ze Slaskiego Centrum
Chordb Serca. Jak zwykle bardzo ciekawie pisze profesor Janusz Skalski, kiéry wraz z doktorem Borzymowskim przybliza czy-
telnikom postac wybitnego polskiego chirurga - Jana Borzymowskiego.

l_ Wi Wydarzenia o
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Polsko-Ukrairiska Konferencija ,,Doswiadczenia w diagnozowaniu chorych
w Slaskim Centrum Choréb Serca”, 25-27.05.2006r., Iwano-
Frankowsk
prof. M.Zembala:

Wyktad pt: "Transplantacje serca, serca i ptuc, pluc czyli dlaczego
nalezy pokonywac istniejace bariery i ograniczenia”

XXVI Ogélnopolska Konferencja Kardiologiczna Wioclawskiego
Towarzystwa Naukowego ,Postepy diagnostyki i terapii w
kardiologii”, 2-3.06.2006r., Wioctawek — czynny udziat /wyktady/
prof. M.Zembala, dr R.Przybylski — moderatorzy sesji pt.:, Kiedy i
dlaczego nalezy naprawi¢ uszkodzone serca?. Opinie kardiologa i
kardiochirurga”

Pulmonary Circulation, European Forum 2006, 1-3.06.2006r., Warszawa
Prof. M.Zembala - prowadzenie sesji ,Leczenie masywnej
zatorowosci pfucnej”

Wyktady:
prof. M.Zembala pt.: "Nadci$nienie ptucne a przeszczep serca”

UXIll Migdzynarodowa Konferencija Kardiologiczna ,,Postepy w
rozpoznawaniu i leczeniu choréb serca, ptuc i naczyn”, 9-
10.06.2006r., Zabrze,
prof. M.Zembala , prof. L.Polonski - organizatorzy konferencji

(VI Swiatowy Kongres Polonii Medycznej, 21-24.06.2006r., Czgstochowa -
czynny udziat /wykfady/

Udziat w Komitecie Naukowym
Prof. M.Zembala — moderator sesji ,,Plagi naszych czaséw - co
nowego w diagnostyce i terapii”

World Transplant Congress 2006, 22-27.07.2006r., Boston, USA - czynny

udziat /prezentacja prac naukowych w formie plakatu/

VIII Kongres Pielegniarek Polskich we
Wiadyslawowie ‘

W dniach 12-13 maja 2006 roku odby! sie VIIl Kongres
Pielggniarek Polskich organizowany przez Polskie
Towarzystwo Pielegniarskie pod hastem . Swiat wartosci
wspolczesnej Pielegniarki”. Rozpoczecie Kongresu nastapifo w
dniu obchodéw Migdzynarodowego Dnia Pielegniarek, ktory w
tym roku obchodzony jest pod hastem ,Odpowiednia obsada
pielegniarska ratuje Zycie pacjentow”. Pielegniarki na
Kongresie wystuchaty referatow zgrupowanych w 5 sesjach
tematycznych:
1.Rozwéj struktur pielegniarskich w $wiecie. Cele, dziatania i

Kierunki rozwoju.
2.Dylematy etyczne w pielegniarstwie.
3.Gléwne problemy zawodowe.
4.Postawy oczekiwane a reprezentowane

pielegniarki.
5.Kierunki rozwoju pielegniarstwa polskiego.

Podczas Kongresu rozstrzygnigto ogolnopolski konkurs

“Pielegniarka, Pielegniarz, Potozna 2005 roku”.
Atmosfera kongresu sprzyjata wyrazaniu pogladow i
zapatrywan zawodowych, wzajemnym uczeniu sie oraz
zawieraniu nowych znajomo$ci, a pogoda zachecala do
wieczornych spaceréw brzegiem morza.

W nastgpnym roku PTP bedzie obchodzito 50-lecie sweao
istnienia. Organizatorzy zapraszajg na jubileuszowy konares.

B.K.

wspoltczesnej

e e e
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Punkt widzenia

ilowoczesna opieka ambulatoryjna w chorobach serca - nowe
1adania, nowe moiliwosci, nowy szpital. Ceesé 1

Rozbudowa naszego Szpitala to oczywiscie najwazniejsze
wydarzenie w historii Slqskiego Centrum Choréb Serca w
Zabrzu. To zadanie trudne, wymagajace od nas wszystkich
dodatkowego wysilku organizacyjnego, intelektualnego, alc‘
przede wszystkim finansowego. Czy wobec tych znanych |

Prof. dr hab. Ma-
‘rian Zembala

Dyrektor Slaskiego
| Centrum Choréb Serca

powszechnie trudnosci jesteSmy w stanie je nalezycie wypel-
ni¢?

Musimy inaczej postawi¢ to pytanie: czy mozemy sobie pozwo-
li¢, aby tej waznej inwestycji nie podejmowac?

Dlaczego musimy zbudowa¢ nowoczesng i przyjazna dla chore-
go opieke ambulatoryjna?

1. Budynek, w ktorym obecnie znajdujg si¢ Poradnie Kardiolo-
giczne i Kardiochirurgiczna Slqskiego Centrum Chor6b Serca
to stary, kilkudziesigcioletni barak, ktory w zamysle inwestora
mial shuzy¢ i shuzyl jako tymczasowy hotel robotniczy dla pra-
cownikoéw budujacych nasz skromny szpital, spetniajac dodat-
kowo rol¢ magazynu potrzebnego w trakcie budowy. Tymcza-
sem przez kolejne 25 lat stal si¢ z konieczno$ci miejscem ze-
spotu poradni naszego Osrodka i siedzibg sprawnej i przyznaj-
my wcigz malo rozbudowanej, pomimo rzeczywistych potrzeb
administracji. Nie jeste$Smy w stanie zmieni¢ tego obicktu w
taki sposob, aby spetnial wymagania ISO 9001-2000. Wszyscy
wiemy jak latem jest tam niewyobrazalnie goraco i duszno, a
zima zimno i wilgotno, poniewaz Sciany z tektury czy sklejki
nie spelniaja wymaganych w budownictwie norm jakoscio-
wych.

2. Trzeba mie¢ $wiadomos$¢, ze w obecnej strukturze zarzadza-
nia szpitalem, zupehie nowe 1 duzo wigksze niz kiedykolwiek
w historii szpitalnictwa zadania ma opieka ambulatoryjna. To
tutaj rozpoczyna si¢ wiasciwa troska o pozyskanie pacjenta,
zdobycie jego zaufania i skutecznej pomocy w rozwiazaniu
jego zdrowotnych kiopotéw. Zasadniczym celem nowoczesnej
opieki ambulatoryjnej jest taka wspolpraca zespolow lecza-
cych, aby wszystkie mozliwe badania diagnostyczne odbywaly
si¢ w trybie ambulatoryjnym i byly nie tylko fatwo dostgpne,
ale 1 dobrze zorganizowane. Dopiero tak przygotowany chory
trafia do szpitala, aby w ciagu kilku dni uzupekni¢ diagnostyke
i rozpocza¢ wymagane leczenie. Oczywiscie, chorzy pilni z
ostrym zespolem wiencowym, zagrazajacymi zyciu zaburze-
niami rytmu, chorzy pilni do operacji sa i zawsze beda przyj-
mowani do szpitala w trybie pilnym lub natychmiastowym, i
dlatego takze i tutaj rola poradni konsultacyjnych jest bardzo
istotna.

3. Nasz osrodek powinien by¢ przygotowany do opieki ambula-

toryjnej nad 80-100 tysiacami chorych rocznie. To duza licz-
ba pacjentéw kicrowanych do nas z wiclu pozioméw (z in-
nych szpitali, poradni, domu) nie tylko z woj. Slaskiego, ktore

przeciez liczy ponad 5 milionéw mieszkancow, ale takze z

Widok nowego obicktu Slaskiego Centrum Chordb Serca (projekt)

wojewddztw sasiednich i calego kraju. PowinniSmy cieszy¢
sig, ze tak wielu chorych wybiera nasz szpital wierzac, ze jest
jednym z najlepszych w kraju pod wzglgdem medycznym, ale
takze dlatego, ze jest takze naszym wspolnym domem, gdzie
rzeczywiscie chory jest najwazniejszy.

Trzeba takze pamietaé, ze w roku 1993, decyzja Ministra
Zdrowia stalismy si¢ osrodkiem referencyjnym dla chorych z
calego kraju, co oznacza, ze kazdy potrzebujacy chory, bez
wzgledu na miejsce zamieszkania, jezeli tylko speinia okre-
$lone wskazania medyczne moze by¢ i zwykle zostaje na-
szym pacjentem. Cieszy nas rowniez fakt, ze coraz wigcej
chorych z zagranicy wybiera nasz szpital.

4. Warunkiem sprawnej, przyjaznej choremu, ale rowniez do-
brze zorganizowanej opieki ambulatoryjnej (wyznaczenie
terminu wizyty, konsultacji, badan kontrolnych, az do ich
wykonania) jest sprawnie dzialajacy system, obejmujacy nie
tylko tzw. godzinowy ruch chorych, ale i pomieszczenia, w
ktorych oczekuja, sa badani, i w ktérych pracuje personel
medyczny. Pracownicy w naszym Osrodku dobrze wiedza,
jak wazny dla zaufania pacjenta i opinii o szpitalu jest kazdy
etap naszego kontaktu z chorym. W Slaskim Centrum Chordb
Serca w Zabrzu nie ma i nie moze by¢ miejsca dla pracowni-
kow, ktorzy tego nie rozumieja.
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Wybrany droga konkursu projekt na rozbudowg szpitala to rzetel-
nie przygotowany i opracowany pod wzgledem architektonicz-
nym, budowlanym, finansowym, prawa budowlanego i bezpie-
czenstwa budowy, ale takze medycznym i logistycznym projekt.
Przy jego tworzeniu pracowalo wielu ekspertow, ale takze na-
szych pracownikéw - dzialu technicznego, lekarzy, pielegniarek,
pracownikoéw administracji.

Wszystkim, ktérzy podczas wielu miesigecy tworczej, mozolnej i
odpowiedzialnej pracy, korzystajac z dobrych krajowych, ale
takze zagranicznych rozwiazan stworzyli projekt nowoczesnego
osrodka bardzo dzigkujemy.

Panstwo takze uczestniczycie w realizacji naszej misji ,,Ratowac,
nowoczesnie leczy¢, dawaé nadzieje”. Stowa dawaé nadzieje do-
tycza chorych, ktorym nie mozna jeszcze pomdc, stanowiac wy-
zwanie oraz zasadnicza mobilizacje do poszukiwania nowych
tworczych rozwigzan. W stowach dawacé nadzieje miesci sie tak-
ze obowiazek nas wszystkich wobec chorych, aby stwarza¢ coraz
lepsze, bardziej przyjazne dla nich warunki opieki, zarowno am-

W tym

roku Samorzgd Pielegniarek i Potoznych
obchodzi 15- lecie swego istnienia. Okregowa Rada
Pielegniarek i Potoznych redlizuje swe zadania przy
ogromnym wsparciu réwniez pielegniarek Slgskiego
Cenfrum Chordb Serca. Sg wséréd nich delegatki na

Okregowy Zjazd Pielegniarek i Potoznych,
petnomocnik ORPiP, cztonek Okregowego Sgdu
Zawodowego i zastepca Okregowego Rzecznika

Odpowiedzialnosci Zawodowe;.

Za szczegodlne osiggniecia w pracy samorzgdowej i na
rzecz samorzqdu Naczelna Rada Pielegniarek i
Potoznych przyznata odznaczenie ,Wyrdznienie za
Zastugi dla Samorzgdu Pielegniarek i Potoznych”
naszej pielegniarce Pani Iwonie Sosnowskiej, ktéra od
poczatku istnienia samorzgdu wniosta olbrzymi wktad
w jego rozwdj. Od momentu zatozenia organu byta

delegatkg na Okregowy Zjazd Pielegniarek i
Potoznych, a obecnie juz drugg kadencje jest
cztonkiem Okregowego Sqdu Pielegniarek i

Potoznych.

Charakter jej pracy w samorzgdzie najlepiej
oddaje wypowiedz ,Bedgc delegatem
naszego srodowiska pielegniarskiego na IV kadencje
moge pokusi¢ sie o podsumowanie dziatalnosci w
strukturach samorzqgdowych. Ostatnie 15 lat pracy
zawodowe] nierozerwalnie tqcze z pracqg w
Okregowej lIzbie Pielegniarek i Potoznych. Coroczne

Iwonki:

bulatoryjnej, jak i szpitalnej.

Panie, Panowie, dawaé nadzieje oznacza réwniez to, ze dzisiaj
rozpoczeta budowe nalezy w ciagu najblizszych 2 lat zakonczy¢
w taki sposob, zeby naszym licznym pacjentom byto jeszcze
blizej do nas, i zeby jeszcze latwiej, z nasza pomoca, mogli po-
kona¢ swoja chorobg. Wymaga tego nasza stuzba wobec cho-
rych, takze wobec calego personelu Szpitala.

Nasi Kochani Pacjenci.
Panie i Panowie, pracownicy Slaskiego Centrum Chorob Serca
w Zabrzu.
Przyszed} czas na rozbudowg szpitala.
Juz rozpoczelismy.
Dzigki Bogu i Ludziom, tym madrzejszym i bardziej odpowie-
dzialnym.
Marian Zembala
Urszula Gasior

Mariusz Gasior

zjazdy delegatdw, cykliczne
A spotkania  w  Izbie
wyrazanie
| opinii, omawianie problemow

oraz
wymiana  mysli,

srodowiska pielegniarskiego,
wspieranie waznych i
ShuiszZny.ch inicjatyw
podejmowanych w  interesie
naszego zawodu, to praca
delegata skutkujgca
dziatalnoscig legislacyjng
OIPiP. Dwie ostatnie kadencje jestem cztonkiem
Okregowego Sqdu PiP. Jest to niezmiernie
odpowiedzialna praca, wymagajqgca doswiadczenia
zawodowego, przygotowania merytorycznego
zakresu sqdownictwa  korporacyjnego oraz
predyspozycji do podejmowania ocen niezawistych,
obiektywnych, sprawiedliwych na sali sqgdowej
orzekajgc o winie bqdz nie. Bedqc delegatem i
pielegniarkq zawsze za cel stawiatam sobie dbanie o
wizerunek i prestiz naszego zawodu. To zobowiqgzuje
do pracy nad sobg w imie dobra zawodu. Wysitki
moje zostaty uhonorowane odznaczeniem, za co
dziekuje wszystkim, ktorym nie jest obca moja
postawa w pracy w OIPiP".

Twona Sosnowska

Mysle, ze bede wyrazicielem odczuc
wszystkich  kolezanek pielegniarek. Gratuluje Ci,
Iwono, zycze dalszych osiggnie¢ w  pracy

samorzqgdowej i dziekuje za tak szlachetng postawe i
godne reprezentowanie nas wszystkich.

Bozena Krymska
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’7VI Swiatowy Kongres Polonii Medycznej

0d 21 do 24 czerwca 2006r. (tj. 4 dni) w Czestochowie
w gmachu Akademii Polonijnej i Politechniki
Czestochowskiej trwat VI Swiatowy Kongres Polonii
Medycznej pod hastem  "Plagi naszych czasow -
choroby uktadu krazenia, nowotwory, wypadki”. Na
tymze Kongresie spotkato sie prawie lekarzy z kraju
i spoza Polski (Austria, Belgia, Biatorus, Boliwia,
Chorwacja, Czechy, Francja, Gruzja, Hiszpania, lzrael,
Kanada, Kazachstan, Litwa, totwa, Motdawia, Niemcy,
Nowa Zelandia, Rosja, RPA, Szwajcaria, Szwecja,
Ukraina, USA, Wielka Brytania, Zimbabwe). Nasz szpital
reprezentowali : prof. dr hab. n. med. Marian Zembala,
prof. dr hab. n. med. Lech Polonski oraz prof. dr hab. n.
med. Jacek Biatkowski.

22 i 23 czerwca br. prof. dr hab. n. med. Lech PoloAski
przedstawit ,Wnioski z Ogdlnopolskiego Rejestru

Ostrych Zespotow Wiencowych”, a w pigtek 23 czerwca
prof. dr hab. n. med. Marian Zembala omawiat temat ,,
Kiedy naprawa pozawatowo uszkodzonego serca, a
kiedy transplantacja?”, natomiast prof. dr hab. n. med.
Jacek Biatkowski zaprezentowat temat ,Nieoperacyjne
zamykanie pozawatowego VSD". Sesje byty potgczone z

przekazem filmowym z Pracowni Hemodynamiki
naszego szpitala.
Kongres stanowit wydarzenie, ktére dato

mozliwos¢ konsolidacji Srodowisk medycznych polskich
i polonijnych z catego Swiata. To byta znakomita okazja
do wymiany doswiadczen, przedstawienia zdobyczy
nauki.

Stoisko reklamujace Slaskie Centrum Chordéb Serca
oraz nasza Fundacje szpital zaprezentowat na , piatke”.
Duzym powodzeniem cieszyto sie czasposimo
Kardiochirurgia i Torakochirurgia”, folder naszego
szpitala, a takze gazeta ,Szlachetne Zdrowie”.

Audyt nie jest kontrola, a celem audytu nie jest szukanie

winnych...

W Systemie Zarzadzania Jakoscig funkcjonuje
szereg roznego rodzaju dokumentéw - procedur, instrukcji,
formularzy. Dokumenty te okreslaja sposob postepowania w
réznych sytuacjach, zwiazanych z praca poszczegblnych
komérek organizacyjnych w Slaskim Centrum Choréb Serca.
System Zarzadzania JakosScig Jest tak skonstruowany, aby
zapewnial, ze wszystkie postanowienia zawarte w tych
dokumentach s przez pracownikbw stosowane i
przestrzegane. W zwigzku z powyzszym, na podstawie
rocznego harmonogramu audytéw, pracownicy kazdej
komorki organizacyjnej wiedza, kiedy pojawig sie u nich
audytorzy. Miesigc wczeSniej audytor wiodacy uzgadnia z
kierownikiem danej komérki organizacyjnej doktadny termin
wizyty i zakres audytu. O ustalonej godzinie rozpoczyna sie
wizyta zespotu audytujgcego. Audytorzy zadajg szereg pytan
dotyczgcych pracy catej komorki organizacyjnej, ogladaja
dokumenty zwigzane z dziatalnoScig komorki, a przede
wszystkim rozmawiaja z poszczegblnymi pracownikami.
Audytorzy zbieraja przez prowadzenie rozmoéw, badanie
dokumentow oraz obserwacje tzw. dowody. Zespét audytujacy
i audytorzy nie s wylgcznie poszukiwaczami niezgodnosci—
audyt ma na celu poszukiwanie zgodnosSci—a ustalenie sta-
bych punktéw stuzy przede wszystkim okresleniu mozliwosci
ich odpowiednio wczesnego usuniecia. Trzeba sobie zdawaé
sprawe, ze znalezienie w trakcie audytu niezgodnosci nie
Swiadczy o zitej pracy catej komorki organizacyjnej czy
poszczegblnych os6b. Dziatania korygujace i zapobiegawcze

Realizacja audytow wewnetrznych w 2005 roku

¥ 44 AUDYTY PRZEPROWADZONO
PLANOWO

1 audy ® 4 AUDYTY PRZESUNIETO!
nieplanowany ochi

1 AUDYT NIE ODBYL SIE:

_ dmdyy
1ady przesunigto

oo

majg pomdc w znalezieniu przyczyn stabych punktow. Takie
dziatania wptyng na doskonalenie pracy catej komorki
organizacyjnej. Nalezy pamigtac, ze audyt nie jest kontrolg, a
celem audytu nie jest szukanie winnych.
Wyniki audytu sa wykorzystywane przez kierownictwo jako
narzedzia poprawy funkcjonowania SCCS, stanowig wazne
Zrodto informacji o jego sytuacji wewnetrznej, pomagaja znalez¢
nieprawidtowosci i skorygowac niezgodnosci. Przyczyniaja sie
do ciggtego doskonalenia wdrozonego systemu zarzadzania
jakoscia.
W minionym roku na terenie SCCS przeprowadzono: 48
audytow wewnetrznych planowanych; 4 audyty przesunieto w

ramach roku o kilka lub kilkanascie dni na wniosek

kierownikow komérek organizacyjnych; 1 audyt sie nie odbyt z
przyczyn zmian organizacyjnych; 1 audyt byt nieplanowany.
Audyty objely oddzialy kliniczne, pracownie, dziaty,
sekcje oraz pozostate komorki organizacyjne zgodnie ze
schematem organizacyjnym i ustalonymi obszarami SZJ.
Z kazdego audytu zostat sporzadzony raport, ktory byt
podsumowaniem pracy audytorow.
Audyty wewnetrzne ujawnity 25 niezgodnosci.



Prawdziwe zdarzenie z iycia koordynatora

Historia rozpoczefa sig 28 grudnia po potudniu.

Pacjent JN (lat 27), ktory do Szpitala w Katowicach trafit z wypisem ze Szpitala
w Siemianowicach, wykazywat ewidentne objawy $mierci mozgu. Mozna wiec
bylo - teoretycznie - rozwazy¢ mozliwosé pobrania narzadow. Miody chiopak,
po krétkim pobycie w Oddziale Intensywnej Terapii — do pobrania nadajg sig:
serce, watroba, nerki, trzustka i rogowki. W oczekiwaniu na Rodzine, sprawdzo-
no Centralny Rejestr Sprzeciwow — bez sprzeciwu (28.12.2005 godz. 14.28).

Pojawity sie jednak pytania — Czy to na pewno ta osoba? Gdzie sg jego doku-
menty? Czy na pewno nie ma kontaktu z rodzing? Personel medyczny nie
nawykly do takiej skrupulatnosci nie zauwazyt braku dowodow tozsamosci. Czy
do aktualnego stanu JN nie przyczynifa sie jaka$ osoba trzecia? Uraz glowy,
wezesniej drgawki, moze zostat pobity?

Wobec powyzszego zostata zawiadomiona Prokuratura Rejonowa w Siemiano-
wicach. Prokurator musi wyrazi¢ zgode na pobranie narzgdow.

29 grudnia rano zadzwonit do mnie Jarek z prosba o pomoc w zatatwianiu tej
sprawy. Podat numery telefonow do prokuratora Nowackiego oraz jego zastepcy
pana Kowalewskiego. Poinformowat mnie, Ze zostata juz zaangazowana policja
z Komisariatu w Bedzinie celem odwiedzenia mieszkania, w ktorym byt zameldo-
wany JN (Kowalskiego 4/3) oraz Komenda Powiatowa w Miasteczku Slaskim,
gdzie by¢ moze mieszka matka JN. W mieszkaniu przy Kowalskiego nie zasta-
no nikogo, a Pani Janina Nowik (nie Nowak) nie zna pana JN. Ponadto JN po-
dobno jest nieubezpieczony.

Zadzwonitam na izbe przyje¢ Szpitala w Siemianowicach i dowiedziatam sig, ze
pacjent byt tego dnia przyjety dwukrotnie. Pierwszy raz samowolnie opuscit
szpital, za drugim razem stracit na izbie przytomnos¢ . Pani Ania, ktéra peinita
woéwczas dyzur byla nieuchwytna. Rozmawiatam wigc kilkakrotnie z pielegniar-
ka - panig Ewa , aby ustali¢ chronologie wydarzen.

Pani Ewa odczytata raporty z tego dnia z zapisami o braku dokumentéw JN.

- .Skad wiedziaty, ze on to on?"

- .Przy pierwszym przyjeciu podat imig i nazwisko oraz date urodzenia, a
poza tym byt naszym pacjentem wielokrotnie i w szpitalnej bazie danych
byty wpisy. Traktowany jako pacjent nieubezpieczony. Prosze zadzwoni¢
za 30 minut — odszukam paniq Anig, moze ona wie co$ wigcej".

Cheac sprawdzic stan faktyczny jego ubezpieczenia zadzwonitam do $laskiego

oddziatu NFZ. Panie po przedstawieniu sprawy (dawca narzadéw itd.) bardzo

sie przejely i przeszukaty baze danych.

- .Ostania skfadka wpfynefa do NFZ w czerwcu br., wczesniejsze — nieregu-
larne”.

- .Czy JN mozna uznac za ubezpieczonego?" (pytam)

- .Prosze zadzwoni¢ do naszego prawnika’.

Prawnik wyrazit poglad, ze na podstawie posiadanych przez NFZ danych, nie

mozna stwierdzi¢ czy JN jest czy tez nie jest ubezpieczony Na to pytanie moze

odpowiedzie¢ tylko ZUS.

Wykonatam kolejny telefon do Pogotowia Ratunkowego w Siemianowicach.

Skad wiedzieli jak pacjent sig nazywa? W raportach nie zanotowano, z jakich

dokumentéw pochodzg dane.

- .Prosze zadzwonic za chwile — pofacze sie z ratowniczka, ktéra pacjenta
przywiozta — moze ona wie co$ wigcej”.

Izbie przyje¢ Szpitala w Siemianowicach nie dowiedziatam sie niczego nowego.

Ratowniczka pamigtata, ze byt splatany, ale przytomny i podat swoje dane.

Zadzwonitam do Komendy w Bedzinie - byli w mieszkaniu i nikogo w nim nie
ma, sasiedzi nie znajq takiej osoby. Podobno ma brata.
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Kolejny telefon do Komendy w Miasteczku Slaskim— Dowiedziatam sig, ze pani
Janina Nowik nie zna JN.

Kontaktu z rodzing nie bylo, CRS ujemny, zapisow przy JN o sprzeciwie na
pobranie narzadow nie ma. Wydawato si¢ nam, ze mozna pobieraé. Ale Dyrek-
tor Szpitala w Katowicach i Ordynator OIT-u pragng dokumentow zezwalajacych
na pobranie. Samo prawo nie wystarczy.

Sylwia zadzwonita do ,Centrali Dowodzenia” w Warszawie. ~ Ustyszelismy,
ze — takie przypadki sig zdarzaja, mozna pobrac, tylko trzeba wszystko odnoto-
wacé w historii choroby”. Amen.

Kolejny telefon do Panéw Policjantow. Dowiedziatam sig, Ze ci z Bedzina przyslg
do naszego biura pismo, z informacja, ze nie znaleZli krewnych i znajomych. A ci
z Miasteczka Slqskiego - nie przysla (?!). Ok.

Napisalismy pismo do Dyrektora i Ordynatora z wyjasnieniem.

Na co Pan Ordynator:

- /A skad wiemy, ze JN to JN? Bez pewnosci nie ma mowy o pobraniu.”

Co zrobic?

Jarek — ,Zadzwon do Nowackiego”.

Zadzwonitam do prokuratora

- .Nie mozemy sig¢ zgodzi¢ dopdki nie ustalimy, ze JN to JN. Przeczytam Pani
takg notatke - .... podaf dane swojego brata, aby straz miejska jego obcigzyfa
mandatem. Moze sig Pani dowie czy byt wzywany przez Urzad Pracy w Siemia-
nowicach do stawienia sig 27 grudnia? | prosze dowiedzie¢ sig, co z jego czaso-
wym pobytem w Siemianowicach”.. Bardzo mita i rzeczowa rozmowa.

Jest ok. 14.30 — dzwonig do Urzedu Pracy w Siemianowicach z zapytaniem:

Czy miat sig stawic 27 grudnia?

Kilka przetaczen do wiasciwej Pani. Urzad Pracy w Siemianowicach ostatni
rejestr datuje w roku 2002, z adresem Ks. Filipiaka 55/5. Przyszio mi na mysl, ze
moze majq jakies dokumenty w Urzedzie Pracy w Bedzinie, gdzie jest zameldo-
wany? Zadzwonitam Wojewddzkiego Urzedu Pracy, gdzie mnie skierowano do
Urzedu Powiatowego.

Pani poprosita o faks, ,bo ochrona danych osobowych”. Nie mam faksu w domu.
Diugo sprawdzala, a ja stuchatam melodyjki. Wreszcie jest odpowiedz: ,Nie ma
w rejestrze”.

Jarek wpadt na nowy pomyst. ,moze sprawdzimy rodzicow przez Centralny
Rejestr Sprzeciwow?". Ciekawe, kto ma dyzur w Poltransplancie? Zadzwonili-
Smy— zglosit sie pani Kasia.

- .Macie fajnie. Pari Janin Nowak w naszym kraju bylo 2, jedna urodzona w
1909 zmarta w 1988 — z glowy, druga urodzona w ..... 1904. (Nie ma mo-
wy, zeby byla matka 27-latka). Janiny Kowalskiej w rejestrze PESEL nie
stwierdza sie. Z glowy"

- .Prosze jeszcze o sprawdzenie ojca”.

- .Czy Ty wiesz ilu jest Ksawerywch Nowakdw Polsce? Pewnie 250",

Zadzwonitam po kilku minutach.

- .Helena — masz szczescie, jest ich dwoch Jeden urodzony w 1946 w
Bedzinie obecnie mieszka w Szczecinie. Drugi — urodzony w 1955 w
Krynicy (ciepto! JN tez urodzit si¢ w Krynicy)z adresem zameldowania Ks.
Filipiaka 55/5 w Siemianowicach (ten adres juz znamy) zmart w 2001 r’.

Ok. Ojciec nie zyje.

Pytanie, co z rzekomym bratem?

Zadzwonitam na Komende do Siemianowic.

- »Tak wiem, prosze Pania. Ale jak kto§ mieszka pod adresem czasowego
zameldowania ponizej 100 dni to my tego nie rejestrujemy”. Nic z tego nie
rozumiem.

Co JN robit w Siemianowicach?

Kolejny telefon do prokuratora. Nie ma go, ale jest zastepca. Zdaje relacie z tego

co wiem. Pan Prokurator nie wyrazit zgody...

- » Musicie udowodnic, ze on to on”.

e e e —————————
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Zadzwonit Jarek:

- ,Mamy przeciez numer dowodu osobistego i numer jego wystawcy’. Eure-
ka!

Kto kryje sige pod numerem wystawcy?

Zadzwonitam do Urzedu Miejskiego w Zabrzu, moze tam wiedzg? Robi sig cie-

plo — jest 14.55.

- .Mamy tylko rejestr Zabrza, ale prosze zadzwoni¢ do Biura PESEL w
Slaskim Urzedzie Wojewédzkim”. Dzigki wielkie!

Jest juz po 15. Moge odpoczag¢ do jutra.

Zadzwoni Krzysiu z informacjg, ze policjanci zidentyfikowali JN. Hura!

Okazato sig jdnak wkrotce, ze policjanci przystali pismo, Ze nie zastali nikogo w

mieszkaniu JN. A nie, ze zidentyfikowali JN.

Krotko trwata ta nadzieja. Nie pozostato nam nic innego jak tylko czekac do rana

na otwarcie Urzedu Wojewodzkiego.

Sylwia dzwoni regulamie, co 2 godziny czy co$ wiadomo. Ano nic. Trzeba cze-

kac. Na szczescie JN trzyma sig dobrze.

0 2130 zadzwonit Profesor.

- .Tak, pobranie zrobimy ok. dwunastej to z pradem jeszcze zdazymy'.
,Mam nadzieje, ze sie uda Panie Profesorze”.

30 grudnia, piatek. Przedostatni dzier roku. Godzina 84! Slaski Urzad Woje-
wodzki, Biuro PESEL.
Numer wystawcy 123456 to oczywiscie Bedzin. Radza, zeby zadzwoni¢ do

Urzedu Miejskiego w Bedzinie, do Biura Dowoddw Osobistych..

Zadzwonitam:
.Dzieri dobry, prosze o pofaczenie z Biurem Dowodow Osobistych”.
Wie Pani, dzisiaj ostatni dzien roku, mamy tyle wydan. Moze byc cigzko'.

- LBasiu! Dzwoni Pani czy mozemy wydac?” (Stysze jak sie naradzajg)

- .Tak, ale musi byc papier z URZEDU!"

- .Moze by¢ Prokuratura w Siemianowicach?”

- wlakt

- Bardzo Panig prosze o zafatwienie tego dzisiaj, ludzie czekajg na prze-
szczep”.

- ,Niech mnie Pani nie obcigza odpowiedzialnoscia!”

Zadzwonitam do Prokuratury.

- .Dzien dobry, poprosze z prokuratorem Kowalewskim".

- Tak napisze. Gdzie? Jaki faks?" - wyjasniam i odktadam stuchawke w
przekonaniu, ze sprawa jest zatatwiona

Dzwonig do Jarka. Jest kartoteka, prokurator napisze. -Nareszcie Swiatetko w
tunelu.

Do godziny 1050 prokurator jeszcze nie napisat, jest zajety. Cudownie.
Komendant Watroba z komendy w Siemianowicach niecierpliwie czekat na
pismo Kowalewskiego do godziny 14%. Doczekat sig!. Razem ze zdjeciem JN

R
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przefaksowanym z Urzedu Miejskiego w Bedzinie.

Ale prokurator zaskoczyt nas stwierdzeniem, Ze nie mozna zidentyfikowac deli-
kwenta na podstawie kopii, w dodatku faksu .

Zadzwonitam do Urzedu Miejskiego w Bedzinie, rozmawiam z PANIA KIEROW-

NIK. Panie czekaja na przybycie Funkcjonariuszy zwarte i gotowe.

- LPracujemy do 15%, ale ja zostaje do 16%".

Super. Zadzwonitam do Jarka:

-, Policjanci z Siemianowic jadq po papier do Pana Prokuratora i mogq poje-
chac do Bedzina po oryginaty dokumentacji celem dokonania identyfikacji.
Moze zdgza". Na dodatek klgska zywiotowa — opady $niegu, jak niezwykle
rzadko zdarza sie zima, ale jak zwykle wszyscy sa zaskoczeni.

Aby pokona¢ opor pana prokuratora prébowali$my interweniowaC w instancji

wyzszej. Niestety Prokuratura Okregowa w Katowicach opustoszata przed 15%.

0 godzinie 15% zadzwonitam raz jeszcze do Urzedu Miejskiego w Bedzinie.

- .Tam pracujq do 15%".

- .Tak, ale Pani Kierownik miata byc do 16%",

- LPrzed chwila wychodzita pani z Biura Dowodow i mowita, ze jest oslatnia,
a tam Kierownikiem jest mezczyzna’.

- ,To chyba niedawno sie zmienit".

- ,Tak, teraz jest to mezczyzna”.
.To w takim razie dzisiaj sie zmienif
Cuda sie zdarzaja, cho¢ to nie Wigilia Bozego Narodzenia.

Zatelefonowatam do Jarka z informacje, ze— policjanci nie majg po co
jecha¢ do Bedzina.

Komendant Watroba podjat decyzje, aby droga elektroniczng! przestat
podobizne JN do Komendy w Katowicach, co utatwi i przyspieszy(!)
identyfikacje zmartego. Przesytali tak dlugo, ze w tym czasie wydziat
kryminalny odnalazt SIOSTRE zmartego.

Pojechali$my na ulice Lwowska w Chorzowie. Otworzylo nam dziecko.
- ,Mamy nie ma w domu".

Sasiadka obiecata, ze da znac jak sie pojawi. Ojciec, czyli maz siostry,
byt pierwszy, ale rozmawia¢ z nami nie chciat..

Czekalismy do godziny 23-ciej.
Zadzwonita siostra JN, popfakata sie i w efekcie okolo trzeciej w nocy
rozpoczelo sig pobranie.

Wszystkie dane

ych oséb zostaly

dr Jacek Wojarski—

Chirurg- transplantolog
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prof. dr hab. Janusz H.Skalski
dr Jan Borzymowski

Chlubne poczatki palskiej kardiochirurgii.

Jan Borzymowski (1863-1941)

Historia pierwszych operacji zszywania zranionego
| serca rozpoczeta sie u schytku XIX wieku. Po kilku mniej lub
bardziej udanych prébach (o tym juz pisatem na tamach ,
!Szlachetnego Zdrowia"), w dniu 9 wrzesnia 1896 roku,
niemiecki chirurg Ludwik Rehn (1849-1930), ordynator |
chirurgii we Frankfurcie n/Menem, dokonat zakonczonego
sukcesem zaopatrzenia rany kiutej serca, zadanej nozem w
bojce (pacjentem byt mtody pomocnik ogrodnika - Wilhelm
Justus).

Ostatnie lata XIX wieku przynosza kilka pierwszych
polskich doniesien na temat ran serca. Pisali o tym |
fascynujacym chirurgéw europejskich zagadnieniu: Rydygier,
| Pisarzewski, Niedzielski. Byly to opracowania pogladowe,
oparte o doswiadczenia innych. U schytku XIX wieku nastgpit
wreszcie moment pierwszej odwaznej proby na ziemiach
polskich. Miata bowiem i Polska swoéj godny udziat w dziejach
pierwszych operacji zszywania serca, a zatem w poczatkach
; Swiatowej kardiochirurgii.

} W dniu 6 grudnia 1898 roku pierwsze chirurgiczne
‘zaopatrzenie kiutej rany serca przeprowadzit Witold
:Horodyr'lski (1865-1954) - w Klinice chirurgicznej w prof.
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Juliana Kosinskiego (1833-1914), w Szpitalu $w. Ducha w
Warszawie, przy czym niestety jego pacjentka zmarta w 22
dniu po operacji. W 3 miesiace pozniej (3.03.97) i znowu po
kolejnych 5 tygodniach, jego kolega Wactaw Maliszewski

(1862-1910) - réwniez bez pomysinego rezultatu operowat
dwoch mezczyzn z ranami klutymi serca. HorodyAski i
Maliszewski opisawszy swoje doSwiadczenia, sg autorami
pierwszej polskiej pracy na temat leczenia operacyjnego ran
serca (1899)7.

W tym samym szpitalu, w 1902 roku takg operacje
przeprowadza Jan Borzymowski, a w 1904 roku publikuje
SWO0jg prace o zszyciu ran serca u trzech pacjentow. Jeden z
nich, operowany w 1903, przezyt i zostat catkowicie
wyleczony® (patrz nizej).

Jan Borzymowski to posta¢ niezwykta, cztowiek,
ktory swoja udang operacjg serca juz w 1903 roku
udowodnit, ze i Polsce mozna uratowac chorego z rang serca.

Urodzit sie w grudniu 1869 roku w Ostrogu nad
Horyniem. Syn Antoniego i Antoniny z Olszewskich, ojciec byt
rejentem. Wychowany byt w tradycji patriotycznej, rodzina w
przesztosci data mocne Swiadectwa umitowania ojczyzny -
dwaj bracia matki zostali za udziat w powstaniu styczniowym
zamordowani przez Kozakow w 1864 roku (rozerwani
zywcem konmi na rynku w Ostrogu), matka zastyneta z
bezprzyktadnej pomocy powstancom. Ukoriczyt gimnazjum w

e e e e e T e e e e T e R T T TS S S
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Rownem. Wydziat Lekarski Uniwersytetu Warszawskiego
ukonczyt w roku 1893. Bezposrednio po zdobyciu dyplomu
lekarza podjat prace w Szpitalu S§w. Ducha w Warszawie,
poczatkowo u boku znamienitego internisty Jozefa
Pawinskiego, szybko osiadt na oddziale chirurgicznym, gdzie
pracowat przez kolejne 14 lat. Zatem fatwo policzyé, ze w
chwili przeprowadzania swych pierwszych operacji serca byt
33-34. latkiem. Doswiadczenie w praktyce chirurgicznej miat
zatem skromne i tym bardziej nalezy sie mu dzi§ podziw i
nasz szacunek.

Byt nie tylko odwaznym chirurgiem ale i
spotecznikiem, patriota pomagajacym polskim dysydentom i
organizujgcym polskie stowarzyszenia, przy tym Swietnym
organizatorem. W roku 1904 organizowat Zwigzek Lekarzy
Polskich o politycznym profilu. W 1905 roku zostaje za to
aresztowany przez wiadze carskie w Warszawie i
bezterminowo relegowany za granice z rozkazu gubernatora
Skatona. Po powrocie do Warszawy byt przez 4 lata lekarzem
naczelnym Warszawskiego Pogotowia Ratunkowego. Po
wybuchu | Wojny Swiatowej, w latach 1914-1915, prowadzi
oddziat chirurgiczny na 200 t6zek w warszawskim Lazarecie
Miejskim - dla rannych Zotnierzy. U schytku wojny, w 1918
roku wspoétorganizowat Towarzystwo Sanitariusz Polski (byt
prezesem i kierownikiem tego towarzystwa do konca jego
istnienia), bedgce pierwowzorem Polskiego Czerwonego
Krzyza. Po ukonstytuowaniu sie PCK zostat uhonorowany
stanowiskiem cztonka Komitetu Gtéwnego. W 1920 roku
Minister Zdrowia powotat go do Komitetu Walki z durem
plamistym w Polsce. W tym samym roku Borzymowski
zorganizowat Towarzystwo Przyjaciét Polskich Korpuséw
Kadetow i przez okres pigciu lat byt prezesem i kierownikiem
tego Towarzystwa.

W okresie miedzywojennym praktykowat prywatnie
jako chirurg w Warszawie, cieszac sig zresztg powszechnym
uznaniem i szacunkiem. Przed wybuchem Il Wojny
Swiatowej, podupadajac na zdrowiu osiadt w majatku
rodzinnym w Kobylinie, pow. ciechanowski, gdzie zmart 31.
stycznia 1941 roku i zostat pochowany w pobliskiej wsi
Patuki.

Borzymowski wydat drukiem tacznie 11 prac
naukowych (niektore wieloczeSciowe), a do najcenniejszych
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pozycji w dorobku zaliczy¢ nalezg dwie obszerne prace
odnoszace sie do opiséw zszycia ran serca oraz wydany w
1910 roku podrecznik - ,Zarys chirurgii praktycznej”.

0 doswiadczeniach, zaréwno wiasnych, jak i kolegow
z ktérymi wspotpracowat (Horodynskiego i Maliszewskiego)
pisat w swych raportach naukowych opublikowanych w roku
1904. Po nieudanych probach Horodynskiego i
Maliszewskiego Borzymowski przeprowadzit kolejng taka
operacje, na tej samej co oni sali operacyjnej w Szpitalu Sw.
Ducha w Warszawie, 23 kwietnia 1902 roku (pacjent nie
przezyt), zas w 1904 roku donosit juz o trzech przypadkach, z
ktorych jeden (operacja przeprowadzona 28.02.1903)
zakonczyt sie petnym sukcesem.
W chwili przyciecia do szpitala pacjent, zraniony w bdjce, byt
nieprzytomny, w skrajnie ciezkim stanie (analizujgc relacje -
mozemy wnioskowaé, ze byt we wstrzgsie). Rozlegta kiuto-
cieta rana w okolicy nadbrzusza, drazyta do serca. Chirurg
przeciat dolng cze$¢ mostka i osierdzie, po czym uwidocznit
serce. Dalszy przebieg operacji relacjonuje nastepujgco: ,W
gornej czesci przedniej powierzchni serca wyczutem
nierownos¢ i naftozytem w tem miejscu na ciemno jeden i
drugi szew wezetkowy jedwabny. Krwawienie jednak nic nie
zmniejszato sie, wobec tego zaczatem szukac rany w innem
miejscu i uniostem szczypcami Kochera wierzchotek serca,
lecz tam rany nie znalaztem, a miejsce, ujete szczypcami
zaczeto krwawiC, natozytem wiec znowu jeden szew w okolicy
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wierzchotka na krwawigce miegjsce i powrdcitem do
poprzedniej okolicy serca, a przyciggngwszy blizej serce
stwierdzitem okiem razem =z kolegami
poprzeczng rane 1-1°ctm. ditugosci, umiejscowiona na
centymetr wyzej ponad natozonymi nasamprzod dwoma
szwami. Rana ta krwawita rytmicznie grubym krotkim
ciemnym strumieniem przy skurczach serca. Natozytem na
nig pod kontrolg oka 4 szwy ciggte z jedwabiu...”.
Poszkodowany przezyt operacje, przebywat w szpitalu prawie
pot roku, przebieg byt ciezki i kilkakrotnie wydawato sie, ze
chory zginie. Wyzdrowiat jednak i zostat wypisany w dobrej
kondycji.

Kardiochirurdzy wykonujac precyzyjne prace
korzystaja ze specjalnych okularéw ka -

RANKING SZPITALI 2006

Newsweek |

DYPLOM

dla

Oddzialu Kardiochirurgii Dziecigcej
Slaskiego Centrum Choréb Serca
w Zabrzu

za zajecie [Tl miejsca
w rankingu najlepszych w Polsce
oddzialéw kardiochirurgii dzieciecej

redaktor naczelny prezydent TP)
s o
—Z’__ V4 J”t‘[,_ Lo \(utr i\\l«)\l«.\m‘\-«.
Tomasz Wréblewski Halina Kutaj Wasikowska

Krakow, 18 maja 2006

asystujacymi

Jan Gofab -pacjent po transplantacji pluca z rehabilitant-

Anegdotycznie nieco brzmi raport o dalszej historii
uratowanego pacjenta, 19-letniego Bolestawa Kozubowicza:
W Kilka tygodni po wypisaniu ze szpitala, chory zostat
aresztowany i wtragcony do wigzienia za nowg béjke nozowa;
Swiadczy to o powrocie zdolnosci «do pracy» u naszego
pacyenta. W pare miesiecy potem odwiedzat go w wigzieniu
kol. Puryc (wtasc. Maks Puryz - przyp.) i stwierdzit znakomity
wyglad chorego, ktéry znacznie utyt, nie mial najmniejszej
dusznosci przy tetnie 80 na minute”.

prof. dr hab. Janusz H. Skalski
dr Jan Borzymowski

Aktualnosci Oddziatu Kardiochirurgii

Dzieciecej Slaskiego Centrum Choréb Serca

Opublikowana zostata w Journal of Physiology and
Pharmacology praca pt.: Polish thread in the history
of circulatory physiology autorstwa J. H. Skalskiego,
J. Kucha, (2006, 57, Supp.1, 5-41).

2. Czynnie uczestniczylismy w Il Kongresie Pol-
skiego Towarzystwa Kardio-Torakochirurgéw, odby-
wajgcym sie w dniach 18-20.05. b. r. we Wroctawiu.

3. JestedSmy wspoétorganizatorami  Ogoélnopolskiej
Konferencji Naukowo-Szkoleniowej Polskiego Towa-
rzystwa Kardiologicznego Wybrane problemy pa-
cjentéw z wrodzonymi wadami serca od noworodka
do dorostego odbywajacej sie w dniach 9-10.06. b.r.
w Gdansku.

4. Jestesmy wspotorganizatorami |ll Sympozjum
Sekgcji Historycznej Polskiego Towarzystwa Chirur-
gow Dzieciecych organizowanego 10.06. b. r. w Ze-
grzu.
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KWARTALNIK SLASKIEGO CENTRUM CHOROB SERCA

OD REDAKCJI : W naszej dzialalnosci organizacyjnej wyraznie mozna zaobserwowaé zjawisko polaryzacji— o ile jedni powaznie
nasilili swoje aktywne dziatania, to inni catkowicie si¢ odsungli. Jest to zjawisko zdecydowanie negatywne, poniewaz doswiadcze-
nie uczy, ze poprzez kontakty z innymi osobami, majacymi podobne problemy i klopoty, uzyskujemy czgsto wskazowki ulatwiaja-
ce podejmowanie decyzji w istotnych, waznych dla rodziny, czy srodowiska sprawach.

Stowarzyszenie Transplantacji Serca kolo Zabrze Stowarzyszenie Transplantacji Serca |
ul. Szpitalna 2 41-800 Zabrze Zarzad Gléwny- sekretariat ‘
Konto: BPH 85 1060 0076 0000 4112 9000 1055 ul. Niemodlinska 33 04-645 Warszawa
Tel/fax (32) 273-23-20 tel. (32) 373-37-33 Konto: BPH 23 1060 0076 0000 3200 0098 4550
Dyzury : poniedzialek, §roda godz. 10.00— 13.00 Tel. (22) 812 78-95 Dyzury: poniedzialek 10.00-12.00,

‘ czwartek 14.00-16.00

XI Europejskie Zawody
| w Neapolu

XTI Europejskie Zawody organizowane przez europejskie federacje
transplantacji serca odbyly si¢ w biezacym (2006) w Neapolu. Pro-
gram byl zblizony do zawodéw organizowanych w uprzednich la-
tach, natomiast jego realizacja niestety odbiegala od tego, do czego
zdazyli uczestnikow przyzwyczai¢ organizatorzy wczesniej organi-
zowanych imprez. Niestety krélowal batagan i gdyby nie zdolnosci
organizacyjno- improwizator-
skie przedstawicieli poszcze-
golnych ekip ( tym powazny
przedstawiciela Polski)  to |}
impreza mogla zakonczy¢ sie
niepowodzeniem.

Na szczgscie wszystko odby- &
fo si¢ bez dodatkowych kom- jae
plikacji - jezeli nie liczy¢ to-
talny brak punktualnosci or-

Stojq (od lewej) - January Mura, Zdzislaw Juszkiewicz, Roman Blazejczak,
Marian Gonsior, Janusz Sztandar . =

| Z przodu (od lewej) - Adam Strzebiecki, Boguslaw Zasadny, Janusz Chmurczyk, ganizatorow —w tym
[ Antoni Lesniczek takze podstawianych

$rodkow  transporto-
wych. Nasza reprezentacja wypadta wysmienicie. Wprawdzie przegrali$my (po zazartej
walce) final pitki siatkowej, ale faczna ilo$¢ medali przekroczyla osiagniecia z lat ubie-
glych. Indywidualnie zdobyliSmy 10 zlotych, 8 srebrnych i 7 brazowych medali (do
tego srebrny medal dla druzyny pilki siatkowej). Najwiecej medali przyniosty konku- §
rencje lekkoatletyczne, a nastgpnie ptywanie i tenis stolowy. Indywidualnie najwigcej
( po sze$¢ medali) zdobyli: January Mura i Roman Blazejczak. Pig¢ medali zdobyt
Adam Strzebiecki a cztery Zdzistaw Juszkiewicz). Wszyscy czlonkowie naszej ekipy P
zdobyli przynajmniej 2 medale— |



Przywitanic wiosny odbywa si¢ co roku o tej samej porze
( pierwszy lub drugi weekend kalendarzowej wiosny), ale tym
razem pogoda w miarg dopisata - bylo wprawdzie chlodno, ale
przynajmniej sucho. Polanica Zdrdj jest na tyle atrakcyjna miej-

scowoscig, ze trudno bylo przejmowac si¢ zimnem, czy porywa-
mi wiatru. Impreza polaczyla walory krajoznawcze z zabawg
przy muzyce. Zadowoleni byli zaréwno turysci, ktorzy nastawili
si¢ na krajoznawcze doznania, jaki i ci, ktorzy oczekiwali na
rozrywki bardziej przyziemne.

Pielgrzymka na Gore Swietej Anny na
dlugo pozostanie w naszej pamigei.
Znakomicie wywazone byly akcenty
religijne 1 Swieckie— zwiedzilismy
palac w Kamieniu Slaskim - miejsce
zwigzane ze $Swigtym Jackiem Odro-
wazem, a nastepnie udalisSmy si¢ do
sanktuarium na Gorze Swietej Anny,
gdzie nasz kapelan odprawil nabozen-
stwo. Pigkna pogoda dopelnila wrazen
religijnych i krajoznawczych..

Yoz

e

W Fundacji Rozwoju
Kardiochirurgii  byli-
smy bardzo goscinnie
przyjeci przez dyrek-
tora naukowego, dr
Nawrata,. Ktoéry po-
Swiecil nam kilka go-
dzin na pokazanie
przykladow i omowie-
nie prac badawczych
prowadzonych w
Fundacji. Mogli- |
S§my zobaczy¢
sztuczne serce i
zapozna¢ si¢ z za-
sadami jego dziala-
nia. Zakres prac i
dokonywane poste-
py budza nadziejg,
na nieodlegle po-
wstanie  polskiej
protezy serca.




W czasie jednej wycieczki zwiedzilisSmy skansen starych samochodow w ne i przygotowane do przyjecia licznej rzeszy turystéw. Muzeum samo-
Kopriwnicy oraz urokliwe miasteczko Stramberk, pi¢knie odrestaurowa- chodow powstato w oparciu p fabryke Tatry, ktora tutaj si¢ miesci..

Orawski Zamek nalezal do
najpotezniejszych  zam-
kow obronnych Europy.
Bronil péinocnej  flanki
ziem wegierskich przed
ewentualnymi najezdzca-
mi z potnocy. Jednakze do
czasu rozbioréw Polski, ta
granica byla dla Wegrow
granica pokoju.

Niezwykle ma-
lowniczy zamek orawski [
wielokrotnie wykorzysty-
wano w filmach. Do naj-
bardziej znanych nalezy
niemy ,Nosferatu-
wampir”, ktory swoj na-
stroj i atmosferg w znacz-
nej mierze zawdzigcza
widokom kreconym w

W Bartkowej nad jeziorem |
Roznowskim odbedzie sig §
doroczny zjazd Stowarzy- S
szenie Transplantacji Ser-
ca. Osrodek ,wyprébowa- |
lo” kolo krakowskie, ktore
zorganizowalo tutaj swaj
doroczny zjazd —udany
pomimo niecickawej pogo-

dy.. Okolica jest bar-
dzo tadna, warunki
bytowe nienajgorsze.
Mozna mie¢ nadziejg,
7ze najblizszy zjazd
zaliczymy do uda-
nych, a pogoda nam
dopisze -tak jak zwy-
kle zdarzalo si¢ do tej
pory.

;_
|

Sandomierz mozna zwiedza¢ wielokrotnie —to jedno z najciekawszych zabytkach oraz oprowadzaé¢ po najbar-

najtadniejszych polskich miast, w dodatku zamieszkate dziej znaczacych miejscach. ByliSmy w Sandomierzu po
przez pasjonatow, ktorzy godzinami moga opowiada¢ o raz drugi— ale z pewnoscia nie ostatni.

Zabawa udala si¢ znakomicie, w

czym niemala byla zastuga wiosny— w dwdch osobach.
Antoni zrobil nam wszystkim $wietna niespodzianke -
przebierajac si¢ w stroj i dodajac odpowiednia charakte-
ryzacj¢. W czasie naszych wspdlnych wycieczek mozna
bylo pojezdzi¢ na wielbladzie, z czego niektorzy skorzy-
stali ( nie bez obaw o wlasne zdrowie).




Zjazd w Bochencu przebiegal pod hastami sportowymi - zorgani-
zowany ,Bieg Serc” cieszyl si¢ sporym zainteresowaniem, co
przelozylo si¢ na pokazna frekwencje. Planowaliémy szeroki
udzial uczestnikéw biegu w zawodach w Neapolu. Niestety po raz
pierwszy Ministerstwo Sportu nie dalo nam zadnej dotacji, uzna-
jac, ze wazniejsi sa sportowcy po transplantacji nerek (przeciez
uzyskuja lepsze wyniki niz ci z chorym sercem). A ze nie sq jesz-
cze zbyt dobrze zorganizowani —to zaden problem. Zarzad zlozo
ny z samych lekarzy gwarantuje medialny sukces.

Pierwszy grupowy turnus sanatoryjny odbyl si¢  dzie si¢ we wrzesniu. Tumusy w tym
w czerwcu w sanatorium ,,Roéwnica™ w Ustro-  osrodku sa oceniane przez naszych czton-
niu. Kolgjny —w tym samym miejscu, odbe- kow (i ich serca) niezwykle wysoko.

Jasna Gora jest miejscem bliskim kazdemu Polakowi, dla ktérego modli- modlitwie i rozmyslaniach wielkie wrazenie wywoluje spacer po murach
twa przed obrazem Czarnej Madonny ma warto$¢ szczegdlna. Ale po klasztornych i miejscach wielokrotnie opisanych w literaturze.

Pobyt w domku w ktérym woda pty-
nie pompa ze studni ma swoj urok, [ 3 i i
tym bardziej, ze okolica jest bardzo |,,Drugie Serce” dodatek do kwartalnika Slaskiego
atrakcyjna turystycznie. W niewielkiej | Centrum Choréb Serca ,,Szlachetne Zdrowie”

odleglosci TUM, ze wspaniala XII- | Redakcja: 41902 Zabrze ul. Szpitalna 2

sto wieczna kolegiata, Telefon/fax 273-23-20  tel. 373-37-33
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Stymulatory serca

Celem niniejszego artykulu jest oméwienie zasady dzialania i
wskazan do wszczepienia stymulatora. Przedstawione zostang
poza tym najwazniejsze elementy opieki picl¢gniarskiej przed,
w trakcie i po zabiegu oraz zalecenia dla pacjentow zyjacych z
stymulatorem serca. Wskazaniami do leczenia stymulacja stalta
sq:

ebradykardia

eblok p-k 111 stopnia (calkowite)

eblok p-k drugiego stopnia typu
Mobitz 11

eblok p-k TII/III stopnia
ujawniajgcych si¢ w  czasie
wysitku

eblok p-k TI-TIT stopnia po
przeszczepie serca

ezaburzenia przewodzenia p-k u
chorych po zawale serca

emigotanie przedsionkéw z wolng
akcja komdr <50/min lub/i
dtugimi przerwami w czynnosci
serca do 4-5 sec.

eChoroba wezla zatokowego pod | py wszcezepieniu stymulatora pozostaje niewielka blizna

postacia bradykardii czy zespotu
brady-tachykardii.

Stymulator jest wszczepialnym urzadzeniem ktérego gléwnym
zadaniem stalej stymulacji serca jest zapobieganie napadom
bradykardii i asystolii bedacej

oznaczaja w kolejnosci : miejsce stymulacji (A-przedsionek, V-
komora, obydwie jamy serca); miejsce odczytywania
potencjaléw wewnatrzsercowych (A-w  przedsionku, V-w
komorze, D-w w obydwu jamach). Czwarta litera (R, rate
modulation) oznacz mozliwos¢ adaptacji czestosci stymulacji do
wysitku. Czyli tryb VVI oznacza stymulacje komorowa, tryb
AAI dotyczy stymulacji przedsionkowej, a tryb DDD dotyczy
stymulacji przedsionkowo-komorowe;j.

Do wszczepienia stymulatora- pacjent powinien by¢
odpowiednio przygotowany. Jest to zabieg planowy, do
wykonania ktorego pacjent przyjmowany jest do szpitala dzien
wcezesniej z  aktualnymi
wynikami: HBS, grupa krwi.
Mysl o zabiegu niepokoi
wielu chorych, wydaje im sig
to grozne i wywoluje uczucie
niepewnosci. W celu poprawy
samopoczucia i uspokojenia
pacjenta nalezy z nim
porozmawiaé probujac
rozwia¢ drgczace go obawy i
przekona¢ 7ze wszczepienie
stymulatora zapewni mu
bezpieczniejsze zycie.
Wieczorem przed zabiegiem
na zyczenie pacjenta oraz na

zlecenie lekarza mozna podaé
lek nasenny. W dniu zabiegu, pacjent pozostaje na czczo co
zmniejsza ryzyko zachty$nigcia si¢ wymiocinami w przypadku
zatrzymania krazenia. Wykonywane jest badanie parametrow
krzepnigcia oraz morfologia.

nastepstwem zaburzen
przewodzenia i
bodZcotworczosci, poprawa
jakosci zycia, a takze
wydluzenie zycia chorego.
Uktad stymulujacy sklada sie z
stymulatora i elektrod.
Stymulator (lub rozrusznik)
serca sklada si¢ z baterii oraz
elektronicznego elementu, ktore

sa szczelne zamknigtej

Pielggniarka przygotowuje pole
operacyjne wykonujac golenie
dotu podobojczykowego
lewego i prawego, a nastgpnie
dezynfekcje pola operacyjnego
preparatami aktualnie
stosowanymi (np.: Kodan,
Dermorapid), pacjent ubiera
koszulg chirurgiczng. Sprawdza
czy nie wystapity

obudowie. Stymulatory nie sa |Rozruszniki o réznej charakterystyce zewnetrznie niewiele si¢ rézniq

przeciwwskazania do zabiegu
(np.: wzrost temperatury,

lekarstwem na chorobg serca. Nie
lecza one przyczyn powolnych lub nieregularnych uderzen serca.
Tym niemniej, poniewaz powoduja, ze serce moze przez lata
pompowac krew, moga one znacznie poprawi¢ jakos¢ zycia osob
cierpiagcych na arytmie. Aby osiagna¢ dlugotrwala korzys¢ z
zastosowania stalej stymulacji serca, nalezy dokona¢ wlasciwego
wyboru rodzaju stymulacji i typu stymulatora.

Poszczegolne rodzaje funkcji stymulatorow (tryby pracy) sa
oznakowane migdzynarodowym kodem literowym. Litery te

przezigbienie, miesigczka) a w
przypadku ich stwierdzenia zglasza je lekarzowi prowadzacemu.
Poleca pacjentowi usuna¢ wszelkie protezy zgbowe, okulary,
bizuterig, oraz sprawdza czy wyrazil pisemng zgode na zabieg.
Na zlecenie lekarza zaklada kaniule do zyly obwodowej,
sprawdza obecno$¢ wynikow badan parametrow krzepniecia, gr.
krwi, morfologie oraz antygenu HBS. Po wykonaniu tych
czynnosci przekazuje pacjenta do pracowni hemodynamiki pod
opieke pielegniarki zabiegowe;j.
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Opieka pielegniarki w pracowni rozpoczyna si¢ z chwilg
przybycia pacjenta. Po zapoznaniu si¢ z jego stanem i
dokumentacja pacjent trafia na sale zabiegowa. Pielggniarka
petni role opiekuncza, nawiazuje kontakt z chorym zwalcza Igk,
zapewnia poczucie bezpieczenistwa od momentu przyjecia do
pracowni do chwili przekazania na oddziat intensywnego
nadzoru kardiologicznego. Zapewnia dyskrecj¢ i trosk¢ a takze
pomoc w akceptacji nowej sytuacji. Przedstawia w krotkim
zarysie jakie bedzie wykonywac czynnosci.

Wazne jest odpowiednie ufozenie chorego na stole

zabiegowym oraz monitorowanie podstawowych funkcji

zyciowych (tgtno, oddech, ci$nienie, stan $wiadomosci).
Pielggniarka asystuje przez caly czas lekarzowi w trakcie
zabiegu i ocenia stan ogo6lny pacjenta. Pierwszy ctap zabiegu
polega na dezynfekcji pola zabiegowego i wykonywaniu
znieczulenia miejscowego. Lekarz nacina skorg na dugosé 2 - 4
odnajduje
podobojczykowa, wprowadza przewdd elektrody bezposrednio

cm, nastgpnie zyle odpromieniowg lub
do serca, czynnos$ci wykonuje pod kontrola RTG. W tym czasie
pielggniarka bacznie obserwuje pacjenta pod katem wystapienia
groznych dla Zycia zaburzen rytmu, jednocze$nie informujac go
o mogacych pojawi¢ si¢ dolegliwosciach. Po odpowiednim
zatozeniu elektrod w sercu i sprawdzeniu skutecznosci ich
dziatania, lekarz ksztaltuje ,,kieszonke” pod skéra, umieszcza w
niej ,,puszke” stymulatora z podiaczonymi do niego elektrodami
po czym zszywa kieszonkg. Pacjent moze odczuwaé pewien
ucisk w czasie umieszczania urzadzenia stymulatora w jego
ciele, w przypadku narastania bélu, lekarz podaje dodatkowe
znieczulenie.

Po zakonczeniu zabiegu pacjent zostaje przekazany na
oddziat
pielggniarka kontroluje podstawowe funkcje zyciowe (tetno,
oddech, ci$nienie, temperature, stan §wiadomosci), obserwuje
rang pooperacyjna, zakiada worek z piaskiem lub lodem na rane

intensywnego nadzoru kardiologicznego, gdzie

operacyjng. Ocenia stan pacjenta pod katem mogacych wystapié
powiklan: odmy oplucnowej, naglego zatrzymania krazenia,
tamponady serca, krwawienia z rany pooperacyjnej. W
przypadku wystapienia powiklan zawiadamia lekarza oraz
podejmuje dziatania zmierzajace do ich zlikwidowania. W razie
bélu rany pooperacyjnej podaje na zlecenie lekarza lek
przeciwbdlowy. W pierwszej dobie pacjentowi zaleca si¢ aby
lezat ptasko w pozycji na plecach (przez 12h) i unikat obracania
si¢ na boki. Wazne jest zapewnienie spokoju psychicznego i
fizycznego. Opieke pielegniarska nalezy sprawowaé spokojnie,
sprawnie, stwarzajac atmosfere zyczliwego zainteresowania.

Mysl o tym, ze Zycie moze zaleze¢ od jakiego$
urzadzenia poczatkowo niepokoi wielu chorych. Wydaje im si¢
to grozne i wywoluje uczucie niepewnosci, chorego moze
wystraszy¢ nieoczekiwane zadziatanie stymulatora. Niepokdj
mozna zmniejszy¢ stuchajac uwaznie co moéwi pacjent oraz
odpowiadaja na zadawane pytania. Stymulator zapewnia wielu
pacjentom poczucie bezpieczefistwa. Czuja si¢ oni bardziej

bezpieczni, poniewaz stymulator podtrzymuje prace ich serc. W
pierwszej dobie pacjent jest uruchamiany jednak nadal wymaga
hospitalizacji. W tym czasie obserwuje si¢ gojenie rany, w
siodmej dobie na zlecenie lekarza pielggniarka usuwa szwy z
rany. Przed wypisem do domu wykonuje si¢ jeszcze jedng
probe skutecznosci dziatania stymulatora.

Pacjentowi zaleca sig, aby po powrocie do domu zwracal uwa-
g¢, czy rana jest czysta i sucha. W przypadku zauwazenia ze
rana jest zanicczyszczona, piekaca, spuchnieta, boli bardziej niz
zwykle, wydziela si¢ z niej plyn, nalezy natychmiast zglosi¢ sie
do lekarza. Wykonywac¢ jedynie tagodne ruchy reka potozona
blizej stymulatora. Unikaé rozciggania dzwigania oraz naglych
szarpan. W
zwigksza¢ aktywno$¢ reki. Przestrzegaé terminéw badan

miar¢ powrotu do zdrowia nalezy stopniowo

kontrolnych, nosi¢ przy sobie kart¢ identyfikacyjna stymulatora.
Ze wzgledu bezpieczefistwa pacjentom 2z wszczepionym
stymulatorem zaleca si¢:

eaby pomigdzy telefonem komérkowym a stymulatorem
zachowa¢ odleglo$clScm ( nie wktadaé telefonu do kieszonki
na piersi po stronie defibrylatora),

eprzy gotowaniu na plycie indukcyjnej utrzymywacé stymulator
w odlegtosci przynajmniej 60cm od plyty,

e korzysta¢ wylacznie z w pelni sprawnego sprzetu elektryczne-
80,

ezachowa¢ bezpieczng odlegfosé wyciagnietej reki od

niektorych urzadzen tj: kosiarki, spawarki, przemystowych

agregatorow  pradotworczych, silnych magnesoéw, pit
tarczowych, wykrywaczy metali w bramkach kontrolnych na
lotniskach,

eprzed poddaniem si¢ jakimkolwiek badaniom lub zabiegom
medycznym badz dentystycznym poinformowaé personel o
posiadaniu stymulatora,

eposiadanie prawidlowo uziemionych gniazdek(gniazdka z
bolcem),

eunikac sportow kontaktowych(np. rugby, pitka nozna)

eunika¢ sportéw takich jak jazda konna i innych zwiazanych z
gwaltownymi wstrzasami.

Nalezy pamigta¢ ze stymulator jest tylko dzielem
ludzkich rak, dlatego tez nalezy systematycznie kontrolowaé go
w pracowni elektrofizjologii i stymulacji serca, w terminach
zalecanych przez lekarza. W czasie kontroli pielegniarka po
krotkim badaniu fizykalnym zazwyczaj przytwierdza elektrody
EKG do klatki piersiowej pacjenta. Nastgpnie umieszcza modut
telemetryczny nad klatka piersiowa i wykorzystuje
“Programator” (komputer kontaktujacy si¢ ze stymulatorem) do
wyswietlenia i wydrukowania informacji dotyczacych serca oraz
stymulatora. Oprocz rutynowych kontroli skutecznosci dziatania
uktadu stymulujacego pacjent tutaj otrzymuje réwniez - a moze
przede wszystkim - wyczerpujace odpowiedzi na nurtujace go

pytania.

Grazyna Szczygiel

e =
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Informacja dla pacjentéw, ktorym zalozono stymulator:
Za zgodq Twojego lekarza i gdy poczujesz si¢ lepiej,
bedziesz mogl stopniowo powracaé¢ do normalnej

aktywnosci fizycznej. Dopuszczalne sa:

epodroiowanie i prowadzenie samochodu
skqpiele, prysznice, plywanie
ekontakty seksualne

epowrot do pracy

Adam Dragon

Czynniki srodowiskowe przyczyniajace
Y

si¢ do wystgpowania cukrzycy typu

Cukrzyca jest choroba bedaca wynikiem niedoboru
(catkowitego lub wzglednego) insuliny, powodujacego giebo-
kie zaburzenia przemiany weglowodandw, ttuszczéw, biatek,
jak réwniez zmiany morfotyczne w wielu waznych dla zycia
narzgdach. Badania ostatnich lat dowodza, ze przyczyny tej
choroby mogg byc rézne i ze w istocie rzeczy cukrzyca jest
zbiorowiskiem réznych genetycznie uwarunkowanych i naby-
tych zaburzen, ktorych wspdlnym wyktadnikiem jest nietole-
rancja glukozy iwystepowanie zwigzanych z nig objawow Kkli-
nicznych.

Do najwazniejszych czynnikow przyczyniajgcych sie do wyste-
powania cukrzycy naleza: starzenie sie, otytoS¢, wpltywy hor-
monalne, choroby trzustki, choroby watroby, niektére leki,
podtoze dziedziczne. Duza zapadalno$¢ na cukrzyce w staro-
Sci wynika z naturalnego zanikania wysp trzustkowych, pole-
gajace na zmniejszeniu liczby komorek B, rozroscie tkanki
facznej i wystepowaniu zmian szklistych w wysepkach Lan-
gerhansa.. oraz rozwoju miazdzycy tetnic i tetniczek trzustki,
powoduje to zmniejszanie wydzielania insuliny przez komorki
B.

Do tego zjawiska moga przyczyniaé sie takze: starczy zanik
catej trzustki, zmiany starcze narzadow, ktére magazynuja i
zuzytkowujg duze ilosci glukozy, jak watroba, miesnie, zmiany
czynnosciowe gruczotow dokrewnych oraz powszechny w sta-
rosci przyrost masy ciata. Otytos¢ nalezy do gtownych czynni-
kow Srodowiskowych sprzyjajacych wystepowaniu cukrzycy
typu 2, a zagrozenie tym typem choroby zwieksza sie ze wzro-
stem nadmiaru masy ciata i jego dtugotrwatoscia.
Stwierdzono, ze zapadalno$¢ na cukrzyce typu 2 jest pietna-
Scie razy wigksza u 0sOb ze znaczng nadwagg przekraczaja-
cg o ponad 45% nalezng mase ciata, anizeli u 0séb o prawi-
dtowej masie ciata.

Diabetogenny wptyw otytoSci nie jest w petni poznany. U ludzi
otytych stwierdza sie przed wystgpieniem nieprawidiowej to-
lerancji glukozy i cukrzycy, zwiekszenie stezenia insuliny we

e
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ohobby i rekreacje- spacery, wedrowki, uprawianie

ogrodu, gra w golfa, lowienie ryb

Powrét do ulubionych czynnosci sprawi, ze poczujesz sie

wyraznie lepiej .

krwi i insulinoopornosé.
Pierwotna przyczyna tego zaburzenia jest prawdopodobnie
zbyt duze zapotrzebowanie na insuline, az po wyczerpanie
komorek B i wystapienie cukrzycy, czemu sprzyja genetyczna
dysfunkcja tych komérek. Sposéb wyksztatcenia sie i rodzaj

'insulinoopornoéci u ludzi otytych jest ciggle przedmiotem

zadan i w ich wyjasnieniu bierze sie pod uwage:

I. zwiekszenie wydzielania glikokortykosteroidow

2. zwiekszenie utleniania kwasow ttuszczowych, co doprowa-
dza do gorszego wykorzystania glukozy przez miesnie

3. zmiany na poziomie receptorow insulinowych

OtytoS¢ "nabyta" jest najczesciej nastepstwem zwiekszania
sie objetosci adypocytow (hypertrophia) zas duze adypocyty
cechuje zmniejszona wrazliwo$¢ na insuling, co wynika z dys-
proporcji pomiedzy liczbg receptoréw insulinowych na po-
wierzchni adypocytu (zjawisko "rozcienczenia" tych recepto-
row) a jego objetoscia, a wiec metabolizmem. Z tego co po-
wiedziano wyzej, wynika, ze wystepujgca w otytosci insulino-
opornoS¢ ma charakter mieszany, jest zarowno typu recepto-
rowego, jak i poza receptorowego. Niektore hormony wptywa-
ja na przemiane weglowodanow antagonistycznie wobec in-
suliny, lub tez hamuja jej wydzielanie (glukagon | hormon
wzrostu, glikokortykosteroidy, katecholaminy, hormony tar-
czycy). W przypadku zwigkszonego wydzielania tych hormo-
noéw, co najczesciej wystepuje w rozroscie gruczolakowatym
lub rakowym odpowiednich gruczotéw wewnetrznego wydzie-
lania, dochodzi czesto do wystapienia cukrzycy wtornej. Jed-
nakze rowniez bardziej subtelne zwiekszenie sekrecji tych
hormonéw, pozostajace jeszcze w granicach fizjologicznych,
moze przyczynia¢ sie do ujawnienia cukrzycy typu 2 u osob
genetycznie do tej choroby predysponowanych.

Stwierdzono, ze kobiety, ktére rodzity czesciej chorujg na cu-
krzyce, anizeli te, ktére w cigze nie zachodzily. Ponadto
znaczny wzrost zapadalnosci na cukrzyce typu 2 w starosci
zalezy w pewnym stopniu takze od wygasania czynnosci go-
nad, co szczegblnie jest wyrazne u kobiet, z wtérnym
zwiekszaniem wydzielania hormonow przysadkowych.
Wystepowaniu cukrzycy sprzyjajg takze przewlekte migzszo-
we schorzenia watroby, a zwlaszcza jej marskosé, w ktorej
cukrzyca jest ponad 10- krotnie czestsza anizeli w ogdlnej
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populaciji.

Zjawisko to moze by¢é wynikiem zwiekszonej opornosci na
insuline w marskosci, co z kolei ttumaczy sie zwiekszong prze-
miang kwasow ttuszczowych i zwigkszonym stezeniem we
krwi hormonu wzrostu i glukagonu.

Pogorszenie przemiany weglowodandw moze nastgpic takze
pod wptywem niektorych lekow. Szczegblne znaczenie epide-
miologiczne w sensie wptywu na wzrost zapadalnosci na cu-
krzyce typu 2 moze mie¢ diugotrwate przyjmowanie prepara-
téw hormonalnych (glikokortyko-steroidow, pigutek antykon-
cepcyjnych) oraz lekow obnizajacych cisnienie krwi— z grupy
blokeréw receptoréw B- adrenergicznych (zmniejszajacych
wydzielanie insuliny).

Wigksza czestoS¢ wystepowania cukrzycy (gtdwnie typu 2)
wsrod ludnosci miejskiej anizeli na wsi wskazuje na znaczenie
trybu zycia. Do czynnikow, ktére przyczyniajg sie w warunkach
Srodowiska miejskiego do wzrostu zapadalnosci na ten typ
cukrzycy i chorobowosci nim spowodowanej nalezy zaliczyé
powszechniej wystepujaca otytos¢, brak ruchu, a przez to gor-
sze wykorzystanie migsni w przemianie weglowodandw, sytu-
acje stresowe. Zajecia zawodowe o tyle sprzyjajg wystepowa-
niu cukrzycy, o ile przyczyniaja sie do nasilenia wplywu wyzej
wymienionych czynnikéw srodowiskowych.

W zapobieganiu cukrzycy nalezy uwzgledniac¢ zaréwno czynnik
genetyczny, jak i czynniki Srodowiskowe, sprzyjajace wystepo-
waniu tej choroby. Pierwszy punkt (czynnik genetyczny) moze
by¢ realizowany przez poradnictwo w zakresie planowania
rodziny, a w szczegolnosci moze polegac na ostrzeganiu cho-
rych, jakie moga by¢ konsekwencje posiadania dzieci w szcze-
golnosci jesli oboje rodzicow sa chorymi na cukrzyce. Oddzia-
tywanie na czynniki Srodowiskowe obejmuje unikanie niekto-
rych, zakazen wirusowych, zwalczanie otytosci, doktadne le-
czenie zakazen, kontrole metaboliczng w przebiegu cigzy,
intensywne leczenie zaburzen hormonalnych sprzyjajacych
cukrzycy.
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1/Wysepki Langerhansa—jeden z gruczolow wydzielania wewnetrz-
nego w postaci zgrupowania (skupiska) komorek wystepujqcych i rozrzu-
conych w migzszu trzustki.

Pelniq one zasadniczq rolg w wydzielaniu dokrewnym. Uszkodzenie lub
zniszczenie wysepek trzustkowych, do ktérego dochodzi z reguly na tle
autoimmunologicznym, prowadzi do powstania cukrzycy, choroby wyni-
kajqcej z niedoboru insuliny.

2/ adypocyty, lipocyty, komorki tluszezowe, podstawowe komérki tkanki
tuszczowej;

3/GLUKAGEN— Substancja ktéra podwyzsza poziom cukru we krwi.

Jest ona wydzielana przez trzustke i jest potrzebna przy niedocukrze-
niach

Adam Deagon

| Podzigkowanie, Ktore chcemy ztozyé

| [ekarzom i personelowi Szpitala WOK,

| W Zabrzu pfynie z glebi naszego serca.

d Zyczliwosc i opieka nad naszq 16 letnig

| corkg Kasiq w tym szpitalu byta dla nas
§ bardzo wielkim zaskoczeniem. :
| Zyczliwosé, poswigcenie i troska o nasze
| dziecko spotykato nas na Razdym kroku. b
| Nie zapomnimy tego nigdy

‘ Rodzice

Wyremontowane pomieszczenia kardiologii dziecigcej
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Anna Bednarczyk

Kierownik Dzialu Spraw Pracowniczych
Slaskiego Centrum Chor6b Serca

Uprawnienia pracownikéw
zwiazane z rodzicielstwem

Rozpoczynamy cykl artykutéw opartych na Dziale VIII Kodeksu
Pracy zatytulowanym ,Uprawnienia pracownikéw zwigqzane z
rodzicielstwem”

Ponizszy artykut poswigcony jest regulacjom prawa pracy
dotyczgcym  pracownikdw  korzystajacych z  urlopéw
wychowawczych.

Urlop wychowawczy

Urlop wychowawczy jest kontynuacja urlopu macierzyrnskiego.
Celem urlopu wychowawczego jest stworzenie pracownikowi
korzystnych warunkoéw do sprawowania osobistej opieki nad
dzieckiem, w sytuacji, gdy trudno pogodzié obowigzki
zawodowe z opiekuriczymi.

Urlop wychowawczy przystuguje kazdemu z rodzicow dziecka
takze wtedy, gdy pozostaja oni w zwigzku nieformalnym, oraz
opiekunowi dziecka. Pojecie opiekuna odnosi sie do kazdego
pracownika, ktory przyjat dziecko pod opieke w zamiarze jego
statego wychowania jak wiasnego.

Okres urlopu

Pracodawca udziela urlopu wychowawczego maksymalnie na
3 lata, nie dtuzej jednak niz do ukonczenia przez dziecko 4
lat. Pracownik wychowujacy dziecko niepetnosprawne moze
otrzymac dodatkowy urlop do 3 lat. W tym przypadku wymiar
urlopu zostat ograniczony ukonczeniem przez dziecko 18 lat.
Uprawnienie do tego dodatkowego urlopu dokumentuje sie
orzeczeniem o niepetnosprawnosci lub stopniu

niepetnosprawnosci wydanym przez Powiatowy Zespdt ds.
Orzekania o Niepetnosprawnosci.

Pracownik nie ma obowiazku wykorzystywania catego urlopu
wychowawczego w sposob ciggly. Nie ma przeszkod, by okres
urlopu podzieli¢ na czesci. Jednak zgodnie z przepisami
moze by¢ on wykorzystany najwyzej w 4 czesciach.

Na kazde dziecko przystuguje osobny urlop wychowawczy.
Nie ma tez ograniczen, jesli chodzi o taczny czas przebywania
pracownika na urlopach wychowawczych, udzielanych na
kolejne dzieci.

Whniosek w sprawie udzielenia urlopu

Urlopu wychowawczego udziela sie na pisemny wniosek
pracownika. We wniosku pracownik powinien okresli¢ date
rozpoczecia i zakoriczenia urlopu. Jesli pracownik wykorzystat
juz czes¢ urlopu, nalezy wskazac ten okres we wniosku.
Termin ztozenia wniosku o udzielenie urlopu

Whniosek ten pracownik skiada pracodawcy najpdzniej na
dwa tygodnie przed rozpoczeciem okresu, w ktorym zamierza
korzystac z tego urlopu. Jezeli za§ wniosek zostanie ztozony
po uptywie powyzszego terminu, pracodawca ma obowigzek
udzielic urlopu wychowawczego nie pdzniej niz z dniem
uptywu dwoch tygodni od dnia zlozenia przez pracownika
wniosku o udzielenie tego urlopu.

Jednak w przypadku ziozenia wniosku o udzielenie urlopu
wychowawczego po wypowiedzeniu przez pracodawce umowy
0 prace, udziela on tego urlopu na okres nie dtuzszy niz do
dnia rozwigzania umowy o prace wskutek dokonanej
czynnosci.

Pracownik ma prawo wycofa¢ wniosek o udzielenie urlopu
wychowawczego, w formie pisemnej, nie pézniej niz 7 dni
przed rozpoczeciem tego urlopu.

Wypowiadanie i rozwigzywanie uméw o prace

Pracodawca co do zasady nie moze wypowiedzie¢ ani
rozwigzaC umowy o prace w okresie od dnia ztozenia przez
pracownika wniosku o udzielenie urlopu wychowawczego do
dnia zakonczenia tego urlopu. Zakaz ten nie dotyczy sytuaciji
ogtoszenia upadtosci lub likwidacji pracodawcy, a takze, gdy
zachodzg przyczyny uzasadniajace rozwigzanie umowy o
prace bez wypowiedzenia z winy pracownika.

_

Pani Jadwiga Swigtojariska prace w Slaskim Centrum Choréb Serca
w Zabrzu rozpoczeta w 1988 r.

Organizowala prace magazynu Slaskiego Centrum Chordb Serca.

Na stanowisku magazyniera przechodzita rézne etapy reorganizacji
Szpitala.

W czasie pracy w magazynie dala sie pozna¢ jako zapobiegliwa,
doradzajaca, ustuzna kolezanka i pracownica.

W 2002 r. zmienita stanowisko i rozpoczeta prace w Dziale Statystyki
Medycznej.

Gléwnym zadaniem Pani Jadzi bylo przyjmowanie pacjentéw do
Szpitala. Praca w tym Dziale polegafa na ewidencji przyje¢ pacjentéw
w systemie komputerowym START-Szpital, w programie ,|zba Przyje¢”
zaktadanie historii choroby, drukowanie kart statystycznych, itd.

Pani Jadwiga Swietojariska byla postrzegana jako osoba sumienna.
Zyczliwa dla pacjentow.

Data sie pozna¢ jako osoba samodzielna, ambitna, wytrwata i
odpowiedzialna. Wspominamy Jadzie jako kogo$, kto w historii
Osrodka zapisat sie widocznie i trwale.

Z radoscia, z poczuciem dobrze speinionego obowigzku odchodzita na
emeryture. Dobra, ciepta mama i babcia — nasza kolezanka.

Jadzi Zyczymy malo obowiazkow domowych, duzo radosci i
wszystkiego dobrego na dalsze lata swojego zycia.

Na stanowisku sekretarki medycznej rozpoczeta prace w 1989 r. Pani
Wanda Lekka.

Z tego stanowiska przeszta na emeryture.

Tak jak Katedra i Oddziat Kliniczny Wrodzonych Wad Serca i
Kardiologii Dziecigcej, Pani Wanda przechodzita przez etapy
reorganizacji i modernizacji Oddziatu.

Dla Pani Wandy Klinika stafa sig praktycznie drugim domem. Kiedy
zaistniata potrzeba, mozna jg bylo spotkat w pracy nawet w
godzinach popotudniowych.

Organizacja spraw Sekretariatu Oddziatu Klinicznego, nieodtacznie
zwigzana byta z praca Pani Wandy.

Ze swoich obowigzkéw stuzbowych zawsze wywigzywata sie
wzorowo. Wiozyta caly trud i wysitek w rzetelng i sumienng prace.
Data sig pozna¢ jako wartosciowy, kompetentny i odpowiedzialny
pracownik o wysokich kwalifikacjach zawodowych.

Zawsze uczynna, stuzyta pomoca i rada.

W zwiazku z przejsciem na emeryture skladamy serdeczne
podziekowania.

Pani Wandzie zyczymy spokoju i radosci, wszystkiego dobrego na
kazdy dzien nowego etapu zycia.

EE e e e ——
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Antoni LesSniczek

’Olimpiada w Neapolu— przygoda zycia

Poznym popotudniem, w poniedziatek 19 czerwca 2006 roku, zjechato
do Zabrza dziewig¢ 0séb - reprezentujacych trzy kota Stowarzyszenia
Transplantacji Serca: zabrzanskie, krakowskie i warszawskie - by
stad wyruszy¢ do Neapolu na XI ,Europejskie zawody ludzi po prze-
szczepie serca i ptuc”.

Dos¢ wczesnie, bo juz wieczorem wpro-
wadzeni zostalismy w atmosfere zawo-
dow. Podczas odprawy prezes STS-u,
podat najwazniejsze telefony, wyznaczyt
osoby odpowiedzialne za poszczegoine
projekty i postawit przed nami zadanie
godnego reprezentowania Stowarzyszenia
i Polski.

We wtorek, wczesnym rankiem 20 czerw-
ca, ruszamy stowarzyszeniowym Renault
Trafickiem z Zabrza do ziemi wioskiej.

Od pierwszych kilometrow siedzacy za
kierownicg Marina, niczym zawodowy
przewodnik, zaprzata naszg uwage opo-
wiadajgc o tym, co wida¢ poprzez szyby samochodu. Najpierw dostaje-
my troche informacii o sali sportowej w Zabrzu, potem o Kopalni Wegla
Kamiennego ,Budryk” i sporo o gminie Czerwionka — Leszczyny, w
ktorej mieszka, a ktorej wojt ufundowat nam kompletny stréj na zawody.

Po przekroczeniu granicy Polsko — Czeskiej w busiku robi sie gwarno.
Wymieniamy poglady na rézne tematy zwigzane z zyciem codziennym i

takie, ktore podsuwa nam miedzy innymi zmieniajacy sie krajobraz.

Na osobach przekraczajacych po raz pierwszy granice stowacko -
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olbrzymie gory.

Ale to nie koniec wrazen wizualnych. W miare podazania na poinoc
Italii zadziwiani jesteSmy kolorystyka zmieniajacych sig co region upraw
zboz, stonecznikdw, warzyw i winoro$li. Towarzysza nam tez rozlegle
sady brzoskwiniowe, gruszowe i oliwkowe. Co rusz siegamy po apara-
ty, aby to rejestrowac. Szczegdlnie obfotografujemy wyzsze szczyty
Apenin i rozlokowane na wzniesieniach duze osiedla mieszkaniowe,
ktorych budynki niczym jaskélcze gniazda przylgnely do powierzchni

WZgorz.

Podczas wielogodzinnej podrozy Auto-
stradg Storica wolno, ale systematycznie
roénie temperatura powietrza. Gdy dojez-
dzamy do Rzymu osigga trzydziesci
siedem stopni Celsjusza, lecz nam w
klimatyzowanym busie jest przyjemnie
chtodno. JestesSmy pefni optymizmu.
Zastanawiamy sie glosno nad atrakcyj-
nym spedzeniem w Neapolu wolnego
czasu jakim dysponowac bedziemy w
przerwach migedzy zawodami.

Tak dywagujac i spierajac si¢ co najpierw zaliczymy, przybywamy
przed siedemnastg do Castel Volturno pod hotel Holiday Inn, gdzie
czeka nas opiekun naszej ekipy Team Menager — Wojciech Plisiecki.
Po rozpakowaniu bagazy i krétkiej odnowie biologicznej w luksusowych
wnetrzach kwatery, schodzimy do hotelowego hallu. Ubrani w biato-
czerwone stroje niecierpliwie oczekujemy na transport. Po péttorej go-
dzinie, jedziemy podstawionym autokarem na ceremonig otwarcia za-
wodéw do hotelu Continental Royal w Neapolu.

Mimo spdznienia, po informacji spikera, ze przybyta ekipa reprezentu-

austriackg duze wrazenie robi wiatrakowy
las. Tyle setek, a nawet moze tysiecy, wy-
rastajacych z ziemi na ponad piecdziesiat
metrow w gore, kolumn uwienczonych
trojramiennym $migtem, nie widzielismy w
Zyciu.

Przed osiemnasta, poprzez dwadziescia
dwa austriackie tunele, docieramy do Kla-
genfurtu. Do nocy jeszcze kilka godzin, jest
wigc sporo czasu na zachty$niecie sie pigk-
nem Alp, przezroczystq tafla jeziora Wor-
thersee i czystym jak w raju powietrzem.
Miejscowos¢ urzeka swym pigknym potoze-
niem kazdego z nas.

Dla najmniej zmeczonych frajdg jest zwiedzenie miasta samochodem
Matgosi, Polki mieszkajacej tu od kilku lat, a potem w jej towarzystwie i
dwu miodych dziewczyn nocny godzinny spacer promenada usytuowa-
ng nad brzegiem jeziora w zadbanym kompleksie wypoczynkowym.

Sroda, 21 czerwca. Wstajemy o $wicie. O piatej czterdziesci przekra-
czamy granice austriacko — wloska. Mimo krotkiego odpoczynku w
nocy, nikt nie drzemie, bo za szybami cuda przyrody nieozywionej —

Yo v,

jaca przeszczepiericow z Polski, piecset
osobowa sala wypetniona po brzegi
powitata nas gromkimi brawami. Jeszcze
bardziej wzruszajace byly usciski wycia-
gnietych ku nam rak, oséb siedzacych
3 ‘ . na krzestach najblizej $rodka, podczas
. przemarszu biato-czerwonej dziewiatki

e \%‘u ok 48 |

A

7 ; ":"\'iﬂ - L | na wyznaczone przez organizatorow
I‘ V' Y

miejsca.

Po czesci oficjalnej uczestniczymy w
wykwintnej kolacji, podczas ktorej ser-
wowane sg dania kuchni wioskieji. Wiek-
sz0$¢ z nas odnajduje w podanym menu
swoje ulubione smaki; jesli nie w makaronie, to na pewno w zdrowym
czerwonym winie wytrawnym, albo pulchnym ciescie.

Po zaspokojeniu pierwszego glodu integracyjnymi spojrzeniami w za-
petnionej restauracji poszukujemy zyczliwych nam osob. Najpierw
nawigzujemy kontakt ze Szwedami, bo w ich ekipie jest Polka, potem
dostrzegli nas Anglicy i Holendrzy.

Weseli i Petni dobrych mysli wracamy na nocleg.

W czwartek zamiast zwiedza¢ okolice Neapolu pozostajemy w hotelu.
Czesc ekipy za wszelkg cene chce odby¢ trening przed jutrzejszym
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meczem siatkowki. Poniewaz nie udato sie wynaja¢ sali, kupujemy
pitke i w potudnie na krotko strzyzonym trawniku, ustawieni w wielkie
koto ¢wiczymy zbidrki, uderzenia, podania; odbicia oburacz, palcami,
pigscig.... Koficzymy po godzinie zabawa w dziada.

Potem ptywanie w hotelowym basenie, a po obiedzie relaks indywi-
dualny. W ramach wolnego czasu korzystajac z pomocy Woijtka
rozszerzamy znajomos¢ z Brytyjczykami. Kilka osob idzie na plaze i
poptywa¢ w Morzu Tyrrefskim.

Wieczorem przy kolacji spotyka nas mita niespodzianka. Po wejsciu
na sale Anglikow, ktorzy dzis rywa-
lizowali w golfa, odiacza sie od
grupy John i sprezystym krokiem
podchodzi do naszego stotu.
Wszystkich obdarowuje znaczkiem
swojej organizacji zrzeszajacej
osoby po transplantacji serca i
ptuc.

Za chwile my rewanzujemy sig,
przekazujac na jego rece dla An-
glikow duzy medal polskiego Sto-
warzyszenia Transplantacji Serca.

Przed pdinoca wazna odprawa.
Wojtek udziela nam wskazéwek
przed jutrzejszym turniejem pitki
siatkowej. Informuje jak sig ubrac i co zabrac ze soba. Apeluje, by ze
spokojem podchodzi¢ do niedociagnig¢ organizacyjnych, a zwlaszcza
opdznien zwiazanych z transportem na trasie hotel ,Holiday Inn" -
kompleksy sportowe w Neapolu. Wymienia panstwa, ktére zglosity
swe druzyny do zawodow siatkowki, ewentualnych naszych przeciw-
nikow.

W piatek, 23 czerwca, punktualnie
o siédmej spotykamy sie na $nia-
daniu. Nie mamy dzi$ prawie wca-
le ochoty na wioskie potrawy. Spo-
zywamy przede wszystkim to, co
jadamy kazdego dnia o tej porze w
domu.. Gwarantujemy sobie tym
samym bezpieczenstwo dla na-
szych zofadkow.

Przed dziesiata w tadnie prezentu-
jacych sig bialo — czerwonych
strojach rozgrzewamy sie na kolo-
rowej plycie ogromnej sali sporto-
wej w Neapolu.

W tym czasie trwa uzgadnianie systemu rozgrywek, formowanie grup
eliminacyjnych i losowanie sal. Nad prawidlowoscig tych czynnosci
czuwa Wojtek — dyrektor naszej ekipy. Gramy w grupie razem ze
Szwedami, Finami B i Szwajcarami. Zwyciezca gra o zloty medal.
Zabieramy bagaze i przechodzimy na sale przypisana tej grupie.
Krétkie zapoznanie sie z parkietem i pierwszy mecz.

Gtadko: 15 : 3 i 15 : 6 wygrywamy ze Szwajcaria. Odpoczywajac z

trybun obserwujemy mecz Szweddéw z Finami. Szwedzi to nasi nastepni
przeciwnicy. Poczatek zly, bo po dwoch dobrych serwach przeciwnicy
prowadza. Ostatecznie i Szwedzi przegrywajg z nami 0 : 2, w setach
15:8i15: 6 dla Polski.

By pewnym by¢ pierwszego migjsca w grupie musimy wygra¢ z Finlandiq
B. Tymczasem od pierwszego gwizdka sedziego dzieje sie co$ straszne-
go. Chiopaki przestaja grac. Wojtek sig¢ denerwuje, rezerwowi co chwile
tapia si¢ za gtowe. Finowie zagrywajg tuz za siatke. Odbior takich pitek
sprawia nam szalong trudnosc. Tyle co zaczat sie set, a my przegrywamy
juz: 60

Wreszcie mamy zagrywke, a na nigj
Zdzistawa, ktéry doprowadza do stanu
6: 6. Ostatecznie wygrywamy seta 15:
i 9. W drugim zaczynamy Zle, ale po wy-
rownaniu 2 : 2 wychodzimy na prowa-
dzenie i nie oddajemy go do korca. Wy-
grywamy w secie do szesciu, a caly
mecz 2 : 0.

Mamy pierwsze miejsce w grupie i finat,
w ktorym nie wiemy jeszcze z kim be-
dziemy gra¢. Przechodzimy na sale,
gdzie rozegrany zostanie finat. Obserwu-
jemy mecz Finlandia A z Anglig. Wysocy
Finowie tatwo pokonuja przeciwnikéw i
tym samym wygrywaja grupe.
Wiekszos¢ zebranych oceniajac wezesniejsza gre w nas upatruje mistrza.
Podobnie sadza dziennikarze kanatu sportowego SKY telewizji Wioskie;.
Przyblizajg nasza druzyne telewidzom wioskim. Najpierw przed kamerg
prowadzona jest rozmowa z Wojtkiem, a potem kazdy z nas przedstawia
sig imieniem widzom sportowego kanatu.

Finat Polska : Finlandia, to wielkie wido-
wisko. Dobra gra obu druzyn i diugie
=% wymiany pitek, gra na trzy podania, po-
4‘. dobajg sie publicznosci. Boj o kazda
by "0 pitke faczy sie z duzymi emocjami. Na
{ parkiecie toczy sie wyréwnany pojedy-
nek, walka punkt za punkt. Niestety na
koncu pierwszego seta mamy dwa punk-
ty mniej niz Finowie.
Drugi set prawie identyczny jak pierw-
szy, lecz w nim Polska jest nieco lepsza
i wygrywa dwoma punktami - 15: 13.
O wszystkim ma zadecydowac trzeci
set. |dzie nam dobrze. Prowadzimy trzy
do zera. Widzowie udane akcje nagradzajg brawami, a caly czas dopin-
guja obie druzyny. Nas okrzykami wspomagajg Anglicy.

Jest $wietnie. Puchar coraz blizej. Przy zmianie stron prowadzimy dwoma
punktami i do nas nalezy zagrywka. Niestety sedzia dopatruje sie jakie-
go$ bledu naszego zawodnika przy wybiciu pitki. Niebawem tracimy pro-
wadzenie. Na parkiecie po naszej stronie dzieje sie co$ ztego. Finowie
odskakujg nam na dwa punkty, potem trzy.
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Przy stanie 13 : 10 dla przeciwnikow, kapitan prosi o czas. Wojtek
uspokaja chtopakéw i mobilizuje do walki do korica.

Doprowadzamy do wyréwnania. Po czym popetniamy proste bledy i
puchar siatkowki przegrywamy. Smutni, po paru godzinach oczekiwa-
nia na autokar w prawie czterdziestostopniowym upale, wracamy do
hotelu.

Zly nastroj nie opuszcza nas nawet wieczorem. Podjezdzamy pod kom-
pleks rozrywkowy MAGIC WORLD, gdzie
czeka na nas moc darmowych atrakeji, ale
do érodka nie wchodzimy. Wracamy do
hotelu i po skromnej kolacji udajemy sie do
pokoi.

Zupelnie w innych humorach wracamy z
Neapolu do miejsca zakwaterowania po
sobotnich zawodach w tenisie stolowym i
ptywaniu. Mimo silnej obsady w ping - pon-
gu Romek zdobywa medal ztoty w singlu, a
Janusz z Zabrza brazowy. Obaj, jako para
deblowa, rowniez wygrali medal i to ztoty w
tej dyscyplinie. Jeszcze lepiej powiodio nam sig na plywalni. January
zdobywa cztery medale w tym trzy zlote, a Zdzistaw - zloty

Po krétkim odpoczynku w hotelu udajemy
si¢ do kompleksu rozrywki Agnano Race-
track w Neapolu. Tu najpierw przygladajac
sie wyscigom kiusakow, degustujemy potra-
wy typowe dla Kampanii, w tym miode czer-
wone wino przypominajace nasze domowe
z czamych porzeczek. Potem kazdy wedtug
indywidualnych gustéw gospodaruje swoim
czasem az do péinocy. Obok wyscigow w
kompleksie mozna obejrze¢ na telebimach
mecz pitki noznej Meksyk — Argentyna,
usig$¢ na widowni przed muszla koncertowa
i zachwycic sie wystepami wioskich artystéw albo spacerowat wéréd
palm i licznych rzezb wspdlczesnych uwieczniajac co pieknigjsze na ,,
kliszy" aparatu fotograficznego.
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konsumpcyjnej stalismy miedzy stolikami czekajac az obstuga przygo-
tuje dla nas stolik, przy ktérym moglibyémy usiasc, potem kiedy nasza
delegacja wrecza pamigtkowe brazowe medale stowarzyszenia przed-
stawicielowi Europejskiej Federacji Transplantacji Serca i przyszlym
organizatorom imprezy z Francji. Nieco pozniej wreczamy kazdej z
pigtnastu  uczestniczacych w zawodach ekip pamiagtkowg miedziang
plakietke STS-u.

Po dwoch godzinach, kiedy integracja miedzy-
narodowa nabrata wymiaru ludzkiego; byly
usciski i pocatunki - Zzal bylo sie rozstawaé, bo
g obecnos¢ tu, to Swietna zabawa. Obligowani
transportem musieli$my to uczyni¢. Do Castel
~ | Volturno przybywamy w godzing po pétnocy.

W poniedziatek wstajemy o piatej, a przed szo-
stg Marian prowadzi juz busika w kierunku Au-
| tostrady Stonca. Przez prawie trzy godziny
zanim poprzez bramke wjechalismy na droge
A1, podziwiamy przepiekne krajobrazy nadmor-
skich kurortéw, a potem wysokie gory przedzie-
rajac sie przelgcza migdzy pasmami Monti Ausoni i Lepini. Jazda auto-
stradq tez nie jest nudna, mimo ze kilka dni temu juz nig podrozowali-
$my. Po ponad trzynastu godzinach jazdy, o dziewigtnaste] trzydziesci,
przybywamy do Klagenfurtu. Po wniesieniu
bagazy, Matgosia — tym razem z mezem -
pilotuje nas na positek do jadtodajni, ktéra
prowadzi zaprzyjazniona z nig Austriaczka
Iris. Gospodarstwo Brunnerhof jest polozo-
ne w miejscu skad roztacza sie rozlegly
widok na Alpy oraz na wzgorze z przepiek-
nym zamkiem Hochosterwitz na szczycie.
Po catodziennej jezdzie kolacja, sktadajaca
si¢ z kilku rodzajow wedlin, migs i seréw, w
mig znika z duzych drewnianych tac. Dla
biatego, w czame kropy dalmatyriczyka,
proszacego o resztki ze stofu, pozostat tylko suchy chleb.

We wtorek juz bez pospiechu, zaraz po $niadaniu, ruszamy w droge do
Polski. O osiemnaste] trzydziesci szcze-

Rownie szczesliwym dla ekipy polskiej jest
niedziela 25 czerwca. Obsadzamy prawie
wszystkie  konkurencje lekkoatletyczne
poza biegiem na 1500 metréw. W trakcie
zawodow kazdy z naszej dziewiatki zdoby-
wa przynajmniej jeden medal. Rekordzista
okazuje sie Adam, ktory trzykrotnie staje na
najwyzszym podium, a raz jest drugi. Naj-
wigcej wysitku w zdobycie jednego z medali
wkiada Bogustaw, ktory w czterdziestostop-
niowym upale biegnie ulicami Neapolu mini
maraton - dystans 4000 metrow.

Po powrocie do hotelu - w pospiechu dotychczas niespotykanym -
bierzemy prysznic, poprawiamy urode i od$wigtnie odziani ruszamy
autokarem do Neapolu na uroczystg kolacje koriczaca impreze. W Con-
tinental Rogal hotelu, tak jak i podczas zawodow sportowych, szybko
zauwazona zostata nasza obecnosc. Najpierw, kiedy w ogromnej sali

Sliwie przybywamy do Zabrza, gdzie
gratulacjami i kolacja przywitali nas pre-
zes Stowarzyszenia Transplantacji Ser-
ca - Tadeusz Bujak i siostra Halina..
Mimo, iz nie udato sie nam zdoby¢ pu-
charu w siatkéwce, powitano nas jak
zwycigzcow. Bo prawde mowiac my juz
zwycigzylismy - zwycigzyliSmy wygry-
wajac w swoim czasie ze $miercig. Te-
raz zas, przezyta dziesigciodniowa przy-
goda swa niepowtarzalnoscig i kolory-
tem dodata nam wiary we wiasne sily i
mozliwosci. Dzigkujemy wszystkim, ktorzy swa zyczliwoscia umozliwili
nam do$wiadczy¢ radosnych doznan.

Antoni Lesniczek
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Bytom— pechowe miasto

Bytom jest najlepszym przykladem, ze z miastami jest tak jak z ludZmi— jedni maja
szczedcie 1 kazda sprawa obraca si¢ na ich korzysc, a innym wpadaja klody pod nogi,
chociaz obiektywnie oceniajac powinni cieszy si¢ dozgonnym szczesciem..

Na przelomie wieku XIX i XX nazywano Bytom perla Slaska, drugim Wroclawiem
albo matym Berlinem— tak wysoko oceniano wyglad miasta, jego urode i bogactwo.
Paradoksalnie nieszcze$ciem miasta stato sie jego bogactwo— a wlasciwie bogate ztoza
wysokiej jakosci wegla oraz rud cynku i olowiu. Miasto wyszto z wojny nie zniszczone,
wobec czego przez dziesieciolecia bylto dostarczycielem srodkéw dla innych czesci Pol-
ski, czy tez sasiednich miast. Pod miastem zalegaly cenne poklady wegla. Siggnieto po
nie, zakladajac, ze przy odpowiednich pracach zabezpieczajgcych najcenniejsze budynki
zachowaja sie bez wigkszych strat. Tyle tylko, ze opracowane metody dawaty gwaran-
cje zachowania wigkszosci materialnego dorobku miasta, ale pod warunkiem systema-
tycznych prac zabezpieczajacych i konserwatorskich. Jak zwykle w takich sytuacjach w
naszym kraju, naklady na zabezpieczanie budynkéw i calej substancji miasta szybko
spadaly, natomiast eksploatacja w coraz mniejszym stopniu uwzgledniala zagrozenie,
jakie stwarzala rabunkowa gospodarka. Kiedy si¢ opamigtano —bylo juz za pézno.
Wieloletnie zaniedbania weszly w faze, w ktérej olbrzymim naktadem srodkéw mozna
op6zni¢ degradacje miasta. A co z jego rozwojem ?

Olbrzymie szkody pociggneta za soba , polityka spoleczna ” minionego okresu. Duze—
sporo ponad 150 metrowe (a sa i ponad 250 metrowe) mieszkania byly wg standar-
déw socjalistycznych , dla normalnych rodzin za duze. A wigc otrzymywaly je prze-
dziwne rodziny kilkunastoosobowe, po ktérych od razu nalezaloby wykona¢ remont
generalny, albo tez dzielono je Scianami, ciankami i przepierzeniami— bez sensu, skla-
du i ladu. W sumie bezpowrotnie zniszczono cale dzielnice pieknych budynkéw— z
pigknymi mieszkaniami. Jakby tego bylo malo, prezydent miasta (byly nauczyciel jezy-
ka polskiego) postanowi I ukoronowac okres swojego rzadzenia wybudowaniem wiel-
kiego domu towarowego. Dla tego celu nalezalo tylko wyburzy¢ kwartat secesyjnych
budynkow, ukladajacych si¢ w znakomite centrum handlowe. Budynki wyburzono,
centrum miasta bezpowrotnie zniszczono a na tym miejscu powstal plac. Pieniedzy i
zapalu wystarczylo na wyburzenia, ale na to zeby co$ na tym miejscu zrobié nie bylo ani
pieniedzy, ani pomystu, ani checi. W tym miescie wszystko tak fatalnie wyglada od
lat —teraz dodatkowo pozamykano kopalnie, ktore dawaty prace i pieniadze, zlikwido-
wano huty. Nawet przedsigbiorstwo transportowe, ktore gdzie indziej prosperuja- w
Bytomiu zbankrutowalo. Gdyby nie fakt, ze przez ponad 100 lat miasto prosperowato, i
dorobilo si¢ nawet przydomku ,Klein Berlin”, to mozna by uwierzy¢ w klatwe. A sa do
tego podstawy. W roku 1367 mieszkaricy Bytomiu utopili w stawie proboszcza kosciota
mariackiego —Piotra z Kozla oraz ksiedza Mikolaja z Pyskowic. Mialo to dla miasta
fatalne nastepstwa —miasto oblozono kara koscielng. Dopoki obowigzywat interdykt
nie wolno bylo odprawia¢ nabozenstw w kosciolach, ani tez utrzymywa¢ kontaktow
handlowych. Kara utrzymywala sie stosunkowo krétko— bo tylko dwa lata , ale jej
zniesienie kosztowalo ogromnie— zaréwno w wymiarze bezposrednim ( w zlocie) jak
tez w wymiarze perspektywicznym. Ale klatwa dzialala. Rozw6j miasta zostal na wiele
lat zatrzymany. Jeszcze wiele lat (a nawet wiekéw) pézniej wspominano o miescie, w
ktérym wazono sie podniesc rece na osoby duchowne. Potem przyszly lata reformaciji i
kontrreformacji, i wieki nastepne, kiedy to zaréwno $wieccy jak i duchowni wyznawcy
religii gineli w znacznie wigkszym natezeniu, a tak sporadycznymi aktami gwaltu nie
zaprzatano sobie glow. Ciekawostka jest fakt, ze ,Solidarnois¢” bytomska, podchwyci-
la inicjatywe odprawienia modléw, ktére mialyby zdjac klatwe z miasta. O innych ini-
cjatywach (typu zadbania o swoje najblizsze otoczenie) stycha¢ nie bylo.
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‘Od 1998 roku obowia-
|zuje w Karta Praw Pa-

Prawa pacjgﬁta

cjenta, w ktorej Mini-
ster Zdrowia zebrat przepisy okresSlajgce prawa, jakie przy-
stuguja pacjentom w czasie korzystania z ustug szeroko po-
jetej stuzby zdrowia. Przedstawione ponizej punkty dotycza
kilku zagadnien -
wybranych pod katem warunkow pobytu w szpitalu.

Pacjent ma prawo do:

- Udzielenia Swiadczen zdrowotnych przez lekarza, zgodnie
ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, dostepnymi
lekarzowi metodami i Srodkami zapobiegania, rozpozna-
wania i leczenia choréb, zgodnie z zasadami etyki zawo-
dowej oraz nalezytg starannoscia,

- uzyskania przystepnych informacji o swoim stanie zdro-
wia, rozpoznaniu, proponowanych oraz mozliwych meto-
dach diagnostycznych, dajacych sie przewidzie¢ nastep-
stwach ich zastosowania albo zaniechania, rokowaniu
oraz wynikach leczenia,

J

udostepnienia dokumentacji medycznej lub wskazania
innej osoby, ktorej ta dokumentacja moze by¢ udostep-
niona,

- intymnosSci i poszanowania godnosci w czasie udzielania
Swiadczen zdrowotnych,

SZLACHETNE ZDROWIE NR 12/2006

Kazdy pacjent napotykajacy w Slq-
skim Centrum Choréb Serca na
problemy zwigzane z pobytem w
szpitalu, albo obserwujacy w szpitalu
fakty i zjawiska negatywne — wyma-
gajace zmiany lub poprawy, moze
zwroci¢  si¢ o pomoc do rzecznika

praw pacjenta — osobiscie, telefonicz-
nie lub wykorzystujac skrzynke na li-

sty obok portierni (pod skrzynka
pocztowa).

Po zgloszeniu telefonicznym
( nr. 273-23-20) oraz podaniu nazwy
oddzialu i numeru pokoju, rzecznik
skontaktuje si¢ z Panstwem w celu
przyjecie wniosku, skargi lub uwagi —
czy nawet tylko opinii o personelu,
warunkach pobytu, organizacji ba-
dan, lub tez stosunku do pacjentow.

wyrazenia zgody albo odmowy na uczestnictwo innych os6b niz personel medyczny niezbedny przy udzielaniu

Swiadczen,

U

nie wyrazenia zgody na przeprowadzenie przez lekarza badania lub udzielenie innego $wiadczenia zdrowotnego,

- wyrazenia zgody lub odmowy na udzielenie okreslonych Swiadczer zdrowotnych, po uzyskaniu odpowiedniej infor-

macji,

. wyrazenia zgody albo odmowy na wykonanie zabiegu operacyjnego albo zastosowania metody leczenia badz dia-

gnostyki stwarzajacej podwyzszone ryzyko,

- Uzyskania od lekarza informacji, jezeli w trakcie wykonywania zabiegu lub stosowania okreslonej metody leczenia
badz diagnostyki, wystapity okolicznosci stanowigce zagrozenie dla zdrowia lub zycia.
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Krakow

Andrzej Jaworski

Wilno
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Fundacja
Slaskiego Centrum Choreb Serca
by ratowac. leczyc. dawac nadzief a
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Staskie Centrum Chorob Serca w Zabrzu

toisku Slaskiego
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Osrodek Edukacji Fundacji Slaskiego Centrum Chorob
S2rca w fabrzu serdecznke zaprasza do uczestnictwa
w kursach organizowanych dla kkarzy rodzinmych,
internistow, pediatrow, chirurgow i kardiologow oraz

analitykow medycznych, pielegniarek, rehabilitamtow
| technikow medyczmych.




