NUMER 38 ISSN 1730 - 1297

zima 2021







SZLACHETNE ZDROWIE NR 38

’ , zima
CZASOPISMO SLASKIEGO CENTRUM CHOROB SERCA
2021

Szlacheine Zdrowie | Oddajemy w Panstwa rgce kolejny numer Szlachetnego Zdrowia, ktéry przyblizy |

Nikt sie nie dowie wszystkim dziatalnos$¢ naszej Placowki w minionym roku.
Jako smaRujesz REDAKCJA

AZ sig zepsujesz

Jan Kochanowski WYDARZENIA 2021

W numerze:

- Punkt widzenia . 11.02.2021 - XXIX Swiatowy Dziei Chorego
- Dzigkujemy Ojcze Leszku
. 12.02.2021 - Prof. Piotr Przybylowski czlonkiem Rady do spraw Ochrony Zdrowia przy

- Wydarzenia roku 2021 .
Prezydencie RP

podsumowanie

- Kalendarium przyznanych

‘ . 19.03.2021 - webinarium w ramach XXVII Miedzynarodowej Konferencji Kardiologicznej:
nagrod i certyfikatow - 2021

»nfekcje elektronicznych urzadzen wszczepialnych. Dla zajmujacych sig¢ elektroterapig i nie

- Fundacja Slgskiego Centrum ty]k()”

Choréb Serca

- Czas budowania mostow... . 25.03.2021 - podpisanie listu intencyjnego dotyczacego wspodtpracy z Polskim Komitetem
Doswiadczenia wlasne, okiem Paraolimpijskim w ramach swoich zasobow celem zwigkszenia dostgpnosci $wiadczen
koordynatora programu udzielanych przez SCCS

- Przytulasny Mis - szansq na

awigkszenie Swiadomosci . 7.04.2021 - Swiatowy Dzien Zdrowia

spoleczenstwa, na temat
przeszczepow narzqdow
u dzieci

. 26.04.2021 - 10-lecie budynku B

- Przepis na popiersie
. 24.05.2021 - 28.05.2021- XXVIII Mie¢dzynarodowa Konferencja Kardiologiczna

- Program naukowo -
szkoleniowy nieoperacyjnego

leczenia wrodzonych wad J 31.05.2021 - Laureat oraz Zlote Godito Quality International 2021 w kategorii QI
serca Services

- Polsko - ukrainiska
wspdlpraca medycina . 07.2021 - Wyroznienie dla Zakladu Kardio-Onkologii w Kongresie Wyzwan
wrdinych aspektach Zdrowotnych 2021, spo$rod blisko 80 podmiotéw medycznych zgtoszonych do konkursu
- Pielggniarstwo wezoraj i dzi$ | Start-Up Med, stworzony przez Kardiologéw Slaskiego Centrum Choréb Serca wraz z Onkologami
- Wizgyta ksiginej Yorku Sarah | 7z Narodowego Instytutu Onkologii w Gliwicach kilka lat temu Zaktad Kardio-Onkologii, zostat

Ferguson wyrézniony i zakwalifikowal si¢ do sesji finatowej podczas Kongresu Wyzwan Zdrowotnych 2021
REDAKCJA: z udziatem 5 najlepszych wnioskow. Ta innowacyjna wizja opieki i leczenia chorych na styku
schorzen sercowo naczyniowych i onkologicznych zostata doceniona przez Kapitule Kongresu, jak
réwniez przez osoby, ktore braty udzial w glosowaniu. Ze strony SCCS projekt koordynowat doc. dr
hab. Mateusz Tajstra wraz z zespotem dr Elzbieta Gadula-Gacek, dr Jacek Niedziela, dr Anna Kurek,
dr Ilona Skoczylas, dr Aleksandra Majsnerowska, dr Jarostaw Gorol, i dr Mateusz Witek.

Bozena Smoter

Slaskie Centrum Choréb
Serca

UL M. Sktodowskiej 9
41-800 Zabrze

m
e IABRIE
biblioteka@sccs.pl

XXV orerencin karviorocicann

www.sces.pl

WYDAWCA: KONFERENCJA W TRYBIE ONLINE (TRANSMISJA W INTERNECIE)
Fundacja SCCS Postepy w rozpoznawaniu i leczeniu chor6b serca, ph:c.iinaczyri
ul. Wolnosci 182 XXII WARSZTATY KARDIOLOGII INTERWENCYINE] | ELEKTROTERAPII
41-800 Zabrze IV WARSZTATY ECHOKARDIOGRAFH

* ZABRZE | 24-28 maja 2021

1 SZLACHETNE ZDROWIE zima 2021



WYDARZENIA 2021

. 9.07.2021 r. -  w Teatrze Nowym w Zabrzu odbyla si¢ gala wreczenia Wyrdznienia im. §w. Kamila. Wyrdznienie to,
ustanowione w 2001 r. otrzymuja osoby i instytucje, ktdre pracuja na rzecz miasta, buduja jego pozytywny wizerunek
i zaangazowane sg w dzialalno$¢ na rzecz jego mieszkancow.

W tym roku laureatami zostali:

e prof. Piotr Knapik - lekarz specjalista anestezjologii i intensywnej terapii, nauczyciel akademicki, kierownik Oddziatu
Klinicznego Kardioanestezji i Intensywnej Terapii Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Slaskim Centrum Chordb Serca
w Zabrzu. Wyrdznienie im. §w. Kamila, otrzymat za ponad 40-letnig pelng oddania prac¢ na rzecz ratowania zdrowia i zycia
pacjentow, za stworzenie w Slaskim Centrum Chordb Serca, Oddzialu Kardioanestezji, ktorym kieruje od 27 lat, za
poszukiwanie nowych metod intensywnej terapii oraz ksztatcenie rzeszy studentdéw medycyny oraz za ogromne zaangazowanie
w leczeniu pacjentdow z najci¢zszg postaciag COVID-19, z zastosowaniem utleniania pozaustrojowego (ECMO).

e dr Marek Hawranek, lekarz ortopeda, ordynator Oddziatu Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej, ktory cate swoje zycie
zawodowe zwigzal ze Szpitalem Miejskim w Zabrzu. Wyrdznienie im. §w. Kamila otrzymat za 50 lat pelnej poswigcenia pracy
w zabrzanskim szpitalu oraz shuzbie na rzecz chorych, za wprowadzanie innowacyjnych metod wykonywania operacji
najtrudniejszych przypadkoéw, dzielenie si¢ do$wiadczeniem i szkolenie pokolen lekarzy z przeprowadzania najbardziej
skomplikowanych operacji w zaawansowanej chorobie zwyrodnieniowej stawow kolanowych i biodrowych, oraz za niezwykla
wrazliwos$¢, pokore i kompleksowe podejscie do pacjentow.

e mgr Monika Parys, specjalista pielegniarstwa zachowawczego w Slaskim Centrum Chordb Serca, w ktorym pracuje od 1998
r., w tym od 2017 r. na stanowisku Naczelnej Pielggniarki. Wyr6znienie im. $w. Kamila zostalo przyznane za ponad 20-letnig
pelna zaangazowania w pracg¢ na rzecz chorych, udzial w organizacji Oddzialu Chirurgii Naczyniowej i Endowaskularnej,
a takze oddziatéw w nowym budynku C, za ogromny wktad w tworzenie w czasie pandemii otwartego oddzialu zakaznego tzw.
strefy 0 i I oraz procedur pozwalajacych skutecznie i bezpiecznie opickowaé si¢ pacjentami chorymi na COVID-19, za zyczliwe
wsparcie udzielane innym pielegniarkom i personelowi szpitala na co dzien, oraz za pomoc i ogromne serce okazywane
pacjentom.

e Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie w Zabrzu wyrdznienie im. $w. Kamila otrzymat za ponad 30 lat realizacji zadan z zakresu
pomocy spotecznej na rzecz potrzebujacych, za zainicjowanie i realizacj¢ wielu cyklicznych projektow skierowanych do
zabrzan: ,,Aktywny Samorzad”, ,,Drogowskaz”, czy ,,Positek w szkole” oraz za wzorcowe, skuteczne, wszechstronne i szybkie
niesienie pomocy osobom dotknigtym COVID — 19 i ich rodzinom.

. 02.09.2021 - Ksiezna Sarah Ferguson z wizyta w Zabrzu @ -
PODZIEKOWANIE

. 10.2021 - Podzigkowanie dla zespotu SCCS w Zabrzu od Prezesa KSOIN i SWBN

figskiego Centrum Choréb Serca

. 06.10.2021 - Prof. Marian Zembala odznaczony tytulem Profesora Honorowego SUM

. 06.10.2021 - Profesorowie Mariusz Gasior i Zbigniew Kalarus odznaczeni Zlotymi Krzyzami Zashugi
. 08.10.2021 - Konferencja prasowa z okazji Europejskiego Dnia Donacji i Transplantacji

. 22.12.2021 - Mikolajki w SCCS w Zabrzu
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- Punkt widzenia

»otaraj sie splacaé zaciagniety dlug”
Z prof. MARIANEM ZEMBALA
Rozmawia PIOTR SKOWRONEK

Rozmawiamy w przededniu kolejnych, uroczystosci
w zyciu Pana Profesora - nauczyciela akademickiego,
wybitnego kardiochirurga i transplantologa, nadania
nagrody Lux ex Silesia oraz innego tytulu. Czym sa dla
Pana te wyréznienia?

Tak, mam otrzymac réwniez tytul honorowego profesora ze
strony mojej obecnej uczelni, tj. Slaskiego Uniwersytetu
Medycznego w Katowicach, dla ktorego poswigcitem prawie
40 lat pracy zawodowej, naukowej i dydaktycznej jako
nauczyciel akademicki SUM. Wyrdznienie tym wazniejsze,
ze pochodzi z uczelni, ktorej symbolem jest i pozostang na
zawsze takie osobowosci nie tylko na tle regionu, ale i kraju,
jak profesorowie Franciszek Kokot, Mieczystaw Chorazy,
Zbigniew Religa czy Stanistaw Pasyk. Ale mysle, Zze nie
o tytuly chodzi. To wyraz wyr6znienia akademickiego,
otrzymanego od Uczelni, ktéra z pewnoscig dzieki mojej
pracy i wspolpracownikow w istotny sposdb powickszyla
swoj dorobek naukowy i kliniczny oraz pozycj¢ w polskiej
i europejskiej medycynie i ochronie zdrowia. Jakze mi
bliskiego. Zauwazenia wysitku, ktory glownie skupiony jest
na tym — uzyj¢ troszke goérnolotnego stowa, przepraszam —
aby by¢ mentorem, przewodnikiem dla mlodych lekarzy,
pielegniarek, ratownikow, fizjoterapeutow, diagnostow,
ktorzy stykaja si¢ po raz pierwszy z medycyna, ochrong
zdrowia 1 podejmujg zyciowe wyzwania, aby Bliznim stuzy¢.
I tutaj taka refleksja. Styszy pan zapewne i wszyscy jesteSmy
od tygodni pod wrazeniem, a ja i wielu moich kolegow,
zwlaszcza starszych lekarzy przezywamy to z wielkim bolem,
jako  wyraz pewnej porazki, ktora wybrzmiewa
w wypowiedziach strajkujacych medykéw =z bialego
miasteczka polskiego S$rodowiska akademickiego. Porazki,
kiedy stucham wypowiedzi strajkujacych medykow z biatego
miasteczka w Warszawie. Mloda pielegniarka mowi:
,»Niczego mnie nie nauczono na mojej uczelni, a juz na
pewno nie mito$ci do chorego”. Takie stowa nie moga
pozosta¢ dla nas, nauczycieli akademickich, dla nas lekarzy
bez odzewu. Wymagaja odpowiedzi i poglebionej analizy
przyczyn. Jezeli sticham miodego protestujgcego rezydenta,
ktory mowi: ,,Na ¢wiczeniach przyszedt do mnie asystent
i powiedzial — po co wyscie wybrali medycyng — przeciez
z tego nie da si¢ zy¢. Czy wyscie powariowali. Kiedy
rezydentka mowi, ze jest wypalona i nie widzi sensu dalszego
dziatania... Wéwczas wstaje, moéwi¢ glosno stop i prosze:

Prof. dr hab.

Marian Zembala

Dyrektor Slgskiego Centrum
Chorob Serca

opamigtajcie si¢, jest zawsze czas naprawy, przywrocenia
empatii 1 odnalezienia w sobie powotania. Jako nauczyciel
akademicki SUM, ktory cate swoje zycie, zarbwno podczas
pobytu we Wroctawiu, jak i prawie dziesieciu latach
spedzonych na uniwersytetach zagranicznych (Utrecht,
Boston, Paryz, Hannover, Cambridge) wyrastalem
w szacunku dla akademickiej nauki medycyny. Dlaczego? Bo
to jest fundament ksztalcenia nowych kadr i wychowania ich
w taki sposob, zeby potrafili Blizniemu shuzy¢ swoja wiedza
i rosngcym doswiadczeniem, i aby ta wizja osadzona
w glebokim chrzescijanstwie mitosiernego Samarytanina byta
podlozem ich dziatania, a nie dominowaty, nie daj Boze,
merkantylno-korporacyjne nawyki i przyzwyczajenia.
Dlatego watpigcym medykom moéwie — jezeli juz straciles
sens bycia pomocnym w ochronie zdrowia i stuzenia
Blizniemu, przyjedZz do nas, przyjedz do Zabrza, zeby$
zobaczyl, jak w Zabrzu, ale 1 innych szpitalach
i przychodniach, z jakim oddaniem i profesjonalizmem
pracuja medycy. Dotacz do naszego zespotu — serdecznie
zapraszam.

Jestem pod wrazeniem ostatniej wizyty papieza Franciszka na
Stowacji. Jestem szczegdlnie zbudowany wczorajszym Jego
spotkaniem ze S$rodowiskiem zydowskim, ktore miato
miejsce w Bratystawie i w dniu dzisiejszym spotkaniem
z mniejszoscia romska. Mysle sobie, ze jezeli Minister
Zdrowia, Minister Nauki i Szkolnictwa Wyzszego ma
problem z programem wychowania mtodziezy, a ma, to czym
predzej nalezy wilaczy¢ tekst homilii papieza Franciszka
z tych dwoch spotkan do spisu lektur dla mtodziezy szkot
$rednich i uniwersytetow. Trudno o bardziej czytelny obraz
przestania. Zle si¢ dzieje, ze dzisiaj siedemdziesigcioletniemu
profesorowi — nie mysle o sobie — ktory ma pehie
doswiadczenia zawodowego i naukowego, i moglby stuzyc¢,
jak taki dobry misjonarz, mlodym medykom, uczy¢ ich zasad
deontologii i umitowania Chorego, moéwi si¢ bezdusznie,
nawet czasem bez ,,dzickuje” i ,,do widzenia” — od jutra jeste$
na emeryturze. Wynocha. Szukaj sobie miejsca, gdzie chcesz.
Tak nie wolno robi¢. Madrzejsi od nas Holendrzy tak nie
robig. Madrzejsi od nas Amerykanie i Kanadyjczycy tez tak
nie robig. Bylem na uniwersytecie w Stamford, USA, i bylem
zachwycony, jak profesor Norman Shumway, legenda
medycyny i transplantologii, pomimo 82 lat i emerytury
potrafi prowadzi¢ seminaria ze studentami. MieliSmy w SUM
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takiego giganta polskiej medycyny, $p. Profesora Franciszka
Kokota. Jego umitowanie dla studentow, rezydentéw powinno
by¢ dla nas wszystkich wzorem. Zostal nalezycie doceniony
i na mdj wniosek 1 wparciu jednogtosnym catego srodowisko
zostal patronem ambitnego Wydziatu Lekarskiego Opolskiego
Uniwersytetu Medycznego.

Mamy zatem Kkryzys aksjologiczny?

Gdyby sie wstucha¢ w to, co wczoraj powiedzial papiez na
spotkaniu ze $rodowiskiem zydowskim, a dzisiaj z romskim,
ktére jest czesto — co podkreslit — lekcewazonym,
skrzywdzonym, ponizanym, represjonowanym, papiez
powiedzial jasno i wyraznie: Oni nie s3 na marginesie
Kosciota. Oni s3 1 musza by¢ w jego centrum, podobnie jak
inne mniejszosci. I moéwi to glo$no i stanowczo papiez, pasterz
katolickiego kosciota i mojego chrzescijanstwa. A co my
robimy, majac tylko 30 uchodzcéow z Afganistanu? Czas na
rachunek sumienia i pokute. Tyle!

Wroémy do poczatkéw. Jak to sie stalo, Ze zainteresowal
sie Pan medycyna?

Urodzitem si¢ w Krzepicach koto Czgstochowy, w miasteczku
ambitnych ludzi, jak zawsze mowil moj ojciec, tamze postac
powszechnie szanowana, wielki spotecznik, ktory na co dzien
ukazywal nam sens misji stuzenia drugiemu cztowiekowi.
Zamitlowania do medycyny nie wyniostem z domu
rodzinnego. Nie mialem takich tradycji. Natomiast wyniostem
je z kontaktu z moja znakomitg szkota. Licea ogélnoksztatcace
zarowno w Krzepicach, jaki w Klobucku sg do dzisiaj
uwazane za stojace na wysokim poziomie w wojewddztwie
$laskim, co mnie bardzo cieszy i nobilituje. Czuje si¢ czescia
tej wspolnoty. Kiedy bytem w szkole $redniej (LO) wpadta mi
do reki ksiazka, ktora porwata mnie do tego stopnia, ze
zawladnela catkowicie moja wyobraznig. Byla to ksigzka
z biblioteki licealnej wybitnego, polskiego neurofizjologia
Jerzego Konorskiego zatytulowana Integracyjna dzialalnosé
mozgu. Profesorka wcisneta mi ja do reki mowiac, zebym
sprobowal przeczyta¢. Oczywiscie zanurzylem si¢ w niej
1 powiem szczerze, ze trzech czwartych tresci wowczas nie
rozumiatem. Jednak profesorka, pdzniej nauczycielka biologii,
powiedziala — nie martw si¢, wszystkiego nikt nie rozumie, ale
szukaj inspiracji, ktore sprawia, ze pytan
postawionych przez Konorskiego twoich
przemysleniach 1 zyciowych decyzjach. Z kolei madra
polonistka, historyczka 1 opiekunka biblioteki licealnej
zaproponowata mi druga ksiazke, ktora zarezerwowata dla
mnie w Bibliotece Publicznej w Krzepicach u niejakiej pani
Witek. Byta to ksigzka napisana przez stynnego kanadyjskiego
fizjologa Hansa Sely’ego pod tytutem Stres zycia. Obie te
ksigzki tak mna zawladnety, ze po ich przeczytaniu
powiedziatem sobie przede wszystkim, a pdzniej moim
kochanym rodzicom, ze nie p6jd¢ do seminarium duchownego
do Krakowa, o ktorym powaznie myslalem, tylko wybieram

wiele z
zostanie W

si¢ na medycyne do Wroctawia i wierzg, ze tam, jako
cztowiek, bede mogl shuzy¢ Bogu i blizniemu. I tak sig¢ stato.

Byl Pan uczestnikiem pierwszej udanej transplantacji
serca w zespole prof. Zbigniewa Religi. Pamieta Pan
uczucia, ktéore mu wtedy towarzyszyly?

To dluga historia, ale Zeby ja spuentowaé powiedziatbym tak
— musial by¢ lider, ktory porwat ludzi. Zbigniew Religa byt
tym niekwestionowanym liderem. Przyjechal z Warszawy do
Zabrza z bardzo konkretnym celem, ktérego nie wszyscy
Weczesniej, kiedy bylem na stazu
szkoleniowym na uniwersytecie w Utrechcie otrzymatem od
prof. Religi bardzo osobisty list, w ktorym pisal, ze dowiedziat
si¢ 0 Zembali od pani doktor Lilii Goldstein, cudownej osoby,
pionierki polskiej kardiologii dziecigcej. Napisal w nim, ze
zaprasza mnie do Zabrza, gdzie buduje od nowa zespodt
kardiochirurgéw, aby$my mogli spetni¢ marzenia, ktore
postawimy sobie wspolnie, jako zyciowy i zawodowy cel —
stworzy¢ w Zabrzu na Slasku nowoczesng kardiochirurgie,
ktérej wowczas nie byto i wykonac transplantacje serca, ktorej
w Polsce dotychczas nikt nie zrobil. Pamigtam ten list i go
posiadam w zasobach mojej biblioteki. Napisat do mnie w tak
mocny sposob, ze ja po przeczytaniu tego listu nie miatem
zadnych watpliwo$ci. Jak panstwo pamietacie z filmu
Bogowie po raz pierwszy spotkatem si¢ z Religia w obecno$ci
kardiochirurga Mariusa Barnarda, brata stynnego Christiaana
Barnarda, i w obecno$ci profesora Jana Molla na stynnym
spotkaniu polskich kardiochirurgdéw i kardiologéw w Polanicy
Zdroju. My$my si¢ tam poznali, bo mieszkalismy w jednym
pokoju. Religa wywarl na mnie wowczas nieprzecigtne
wrazenie. Byl to cztowiek, ktoremu mozna bylo zaufaé, bo
mial olbrzymiag determinacje, zeby co$ zrobi¢. Nie martw si¢ —
mowil, ze innym si¢ nie chce, dlatego my musimy i§¢ do
przodu. A Slask takim ludziom jak my bedzie sprzyjal. Ja
przyjezdzam do Zabrza i potrzebuje ciebie. Zaprosit do Zabrza
jeszcze kilka osob m.in. Andrzeja Bochenka, Romualda
Cichonia, Jacka Kaperczaka, Bronka Czecha - bardzo
miodych wtedy lekarzy. Pod kierunkiem Prof. Religi,
z naszym udziatem (Zembala, Bochenek, Wotczyk, Kominek,
Cichon) dokonaliSmy wydawato si¢ rzeczy niemozliwych.
RozpoczeliSmy program transplantacji serca u dorostych
i dzieci oraz poézniej mechanicznego wspomagania serca
niewydolnego sztuczng pompa skonstruowana pod kierunkiem
prof. Religi przez mtodych bardzo zdolnych inzynieréw
z Politechniki Slaskiej (Kustosz, Nawrat, Krzy§kow).
Pierwsza udana transplantacja serca i1 pluc zaczela sie
w  Zabrzu takze z moim  osobistym  udzialem
i wspotpracownikow. W mysl przestania Religi. On rektor
SUM, minister, senator, lekarz, nauczyciel akademicki, ktory
wiele lat spedzit w USA i na innych krajowych uczelniach
mowil, ze polska akademicka medycyna przezywa kryzys
dlatego, ze my nauczyciele akademiccy nie rozumiemy
potrzeb milodych, zdolnych ludzi, lekarzy, pielegniarek,
ratownikow. Nie wiemy jak ich wychowac, zaszczepi¢ im
marzenia, zeby stuzyli polskiej nauce, medycynie i ochronie

woOwczas rozumieli.
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zdrowia. 1 ja nic wiecej nie robig, tylko staram si¢, jako
straznik dziedzictwa profesora Zbigniewa Religi wraz z moim
zabrzanskim zespolem t¢ misj¢ realizowaé takze w obszarze
naprawy medycy akademickiej. Wierze, ze wiele spraw
pomagam rozwigzywac szanujac srodowisko akademickie, ale
dostrzegajac jednoczesnie jego utomnosci i nieporadno$ci
i starajgc si¢ im przeciwdziata¢ w tym, co realizujemy
w Slaskim Centrum Choréb Serca w Zabrzu — szpitalu, ktory
jest filarem klinicznym Wydzialu Zabrzanskiego SUM
i jesteSmy z tego dumni.

W Panskiej pierwszej biograficznej ksigzce Spotkania.
Opowiesé¢ o wierze w czlowieka. znowu wida¢ dominante
wartosci, tymczasem, tak mi si¢ wydaje, wspodlczesna
medycyna widzi czlowieka raczej w kawalkach?

Kompletna nieprawda. Chcg panu powiedzie¢, ze
gdziekolwiek bylem, u najwigkszych mistrzoéw, bo Opatrznosé
sprawita, ze gdzie§ tam mnie zauwazano 1 mialem
przyjemno$¢ pracy u wielkich mistrzow wspolczesnej
medycyny sercowo-naczyniowej i phlucnej u dorostych
i dzieci, to sprawa wygladata zupelnie odwrotnie. Bytem
w Bostonie w wielkiej szkole kardiologii i kardiochirurgii.
Bylem w Holandii u mistrza takiego jak profesor Frangois
Hitchcock. Zapewne czytelnicy, kiedy przeczytaja nasza
rozmow¢ przypomna sobie, ze to wilasnie w Utrechcie
w Klinice Krolowej Wilhelminy przez 12 lat byt realizowany
najwickszy po II wojnie $wiatowe] program bezptatnego
operowania polskich dzieci z cigzkimi wrodzonymi wadami
serca, ktorym wtedy w Polsce nie potrafilismy pomoc. Tak si¢
stalo, ze ja ten program zainicjowalem i namowilem
Holendrow. To jest na dtuzsza opowies¢. Odsytam do mojej
pierwszej ksiazki, a bedzie o tym jeszcze wigcej w ksigzce
drugiej. 427 dzieci z cigzkimi wrodzonymi wadami serca
pojechato do Utrechtu wraz ze swoimi rodzicami i opiekunami
i wrocito zdrowych. Tylko w siedmiu najtrudniejszych
przypadkach si¢ nie udato. Reszta zyje, rozwija si¢
i w przysztym roku w maju (2022) odbgdzie w Zabrzu
spotkanie tych wszystkich, ktorzy zostali uratowani dzigki
wspaniatej samarytanskiej postawie  holenderskiego
spoleczenstwa. Bedzie to przy okazji stulecia urodzin miasta
Zabrze i otwarciu ultranowoczesnego modutu szpitala, ktory
aktualnie powstaje i jest bardzo potrzebny chorym w regionie.

Jak widzi Pan pozamedyczny aspekt tej dziedziny
medycyny. Czy jako spoleczenstwo jesteSmy gotowi na
oddanie swoich narzadéw po Smierci?

Polacy sa niestety narodem kontestatorow. Widac to niestety
po niespotykanym w innych krajach oporze wobec szczepien
przeciw Covid-19. Znowu sprawdza si¢ stare polskie
przystowie: ,,Polak madry po szkodzie”. Wida¢ to na
przyktadzie kompletnej negacji szczepien. Dzisiaj rano
spotkatem placzaca, mtoda kobiete, ktérej maz umiera.
Zapytata, czy jesteSmy w stanie jeszcze go uratowac? Pluca
ma catkowicie zniszczone przez Covid. A przeciez kolejna
fala pandemii si¢ dopiero zaczyna. Jezeli kto$§ rzeczywiscie
jest chrze$cijaninem, katolikiem nie z deklaracji, tylko

w rzeczywistosci, to si¢ nie wahat i w mysl zasady primum
non nocere zaszczepit si¢ i tym sposobem ratowatl innych.
Thimaczylem spokojnie zonie tego pacjenta, 30-latka,
sportowca, ktory nagle zachorowal, kiedy pokazywala mi
zdjecie dzieci, ze my nie odméwimy pomocy. Chory ten zostat
przekazany z Katowic, a mdj zesp6ot na miejscu zalozyt ecmo
(utlenowanie zewnatrz ustrojowe), bo koledzy w Katowicach
wlozyli pierwszy duzy wysilek intubujac go, ale respirator nie
wystarczyl.

Jakie najblizsze zadania stojq przed transplantologia?

Transplantologia dla niektorych jest dziedzing, w ktorej jest
ciggle to samo — nie ma dawcow. To jest stanowisko,
powiedzialbym, nieroztropne i nieuczciwe. Madrzejsi, a tych
na szczescie jest wigcej, mowia, ze transplantologia ratuje
zycie tym, ktorym w zaden inny sposob medycyna nie jest
w stanie poméc. My na Slasku, i méwie to z wielkim
poczuciem dumy, stworzyliSmy wiodace w kraju centrum
transplantacji narzadow. ,,Nerki” to zastuga takich liderow jak
profesor Robert Krol, ale i profesor Lech Cierpka i jego
zespol.  Znakomite zespoly wychowankéw  profesora
Franciszka Kokota, prof. Andrzeja Wiecka, prof. Wiadystawa
Grzeszczaka, prof. Ewy Szczechowskiej, prof. Jana Dutawy
i wychowankdéw catej stynnej szkoly nefrologiczno-
transplantacyjnej. Tam, gdzie jest silna transplantacja, tam jest
silna cata medycyna. Slaska medycyna to jest przeciez
transplantologia twarzy, tchawicy (onkologia gliwicka i prof.
Adam Maciejewski z zespolem). To, podkreslam z duma,
Slaskie Centrum Choréb Serca w Zabrzu i Zabrze, ktore
reprezentuje  jako  dyrektor, chirurg, transplantolog
i nauczyciel akademicki SUM. JesteSmy liderami nie tylko
pod wzgledem ilosci, ale co wazniejsze, jakoSci przeszczepow
serca, ptuc u dorostych i dzieci, a nawet przeszczepodw
ztozonych (serce i nerka, ptuco i watroba), jezeli tylko sa takie
medyczne wskazania.

Czy Slazacy lecza i choruja inaczej?

Etos $laski wyniostem z rodzinnego domu. M¢j ojciec, ktory
byt cenionym zawiadowca PKP i nadzorowat duzy obszar
kolei od Tarnowskich Gor do Wielunia zawsze mowit
w domu, ze jezeli ma toromistrza ze Slaska (on nigdy nie
stygmatyzowal nikogo), to jest spokojny i nie musi po nim
sprawdzaé. Wyniostem z domu przekonanie, ze na Slasku
solidno$¢ pracy jest wieksza niz przecietna w kraju. Zreszta
nie trzeba toromistrzow.

Moj nauczyciel muzyki, pan Alfons Szafraniec, sztygar, ktory
mial za sobg gruntowne wyksztalcenie muzyczne zdobyte
w Niemczech, to byt cudowny cztowiek, ale ogromnie
wymagajacy. Kiedy szedtem na kolejna lekcje gry na
akordeonie, a chodzilem tam przez siedem lat i bytem, nie daj
Boze, nieprzygotowany tak, jak on by to sobie wyobrazat, to
juz po pigciu minutach podnosit rek¢ mowigc ,,Marianku
kochany, zadanie nieodrobione. Do poprawki. Spotykamy si¢
nastepnym razem, ale do tego, czego miale§ si¢ nauczy¢
lepiej, bo zagrates, jak to mowia, niechlujnie, byle jak, bez
serca, bez duszy, bez polotu, dodaje kilka etiud Witolda
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Kulpowicza”. Pamietam je do dzisiaj. Sg cigzkie. Szanujg
Kulpowicza, ale nawet wybitny wirtuoz, mistrz akordeonu,
modj przyjaciel Marcin Wyrostek przyznaje, ze sa trudne
technicznie, a ja przeciez nigdy wirtuozem nie bytem, chociaz
gratem niezle. Dzisiaj podziwiam Marcina Wyrostka i jego
wirtuozerig.

Porozmawiajmy zatem o Pana pasjach. Obok muzyKki jest
zeglarstwo i co$ zupelnie niespodziewanego - poezja.

Zachecam panstwa wszystkich do przeczytania ksiazki Olgi
Tokarczuk Anna In w grobowcach s$wiata. To niezwykta
ksiazka, ktora przywoluje zupehie inne skojarzenia. Czyta si¢
ja trudno, ale prosze zachowac cierpliwo$é. Musze sig
przyznaé, ze jestem pasjonatem Olgi Tokarczuk nie od dzis,
a Ksiegi Jakubowe czytalem dzien i noc. Powiem panstwu,
przyznaje si¢ — mea culpa, ze czytalem nawet na
posiedzeniach komisji sejmowych. Co prawda bytem do nich
przygotowany, ale niektore byty nudne, bo niektorzy postowie
moéwili nudne rzeczy i wtedy si¢ zaszywalem w Ksiggach
($miech). Potem ucieszylem si¢ niezwykle, kiedy zobaczytem,
ze w Teatrze Powszechnym w Warszawie ten utwor zostat
znakomicie zaprezentowany w postaci spektaklu. Bylem na
nim kilka razy i za kazdym razem odnajdywatem nowe
wartosci. Zatem wracajac do pasji, prosze wybaczy¢ nie bede
stopniowat ktora pasja kiedy, bo na wszystkie jest odpowiedni
moment w zyciu i odpowiedni czas. Moja zona Anna i dzieci
wiedzialy, ze kiedy wracam z pracy lub gdzie$ jedziemy
w zaleznosci od tego co mi w duszy gra, czy jaki jest nastrdj,
pojawiata si¢ muzyka w samochodzie. Lagodzita ona jakie$
wewnetrzne napigcia i to byl Vangelis, Kitaro, lub muzyka
Jean-Michel Jarre’a, ktora nadal uwielbiam. Jest mi bliska
i dzisiaj kontynuuje ja z powodzeniem mdj zdolny syn
prawnik Pawel, majacy zacigcie muzyczne. Obok niej jest
i pozostanie poezja. Kazdemu z nas nagle przychodzi do
glowy jakas mysl, jaki$ obraz, ktory chee utrwali¢, zatrzymac.
Jak to zrobi¢? Albo sfotografowa¢ i na tym polega sztuka
fotografowania, albo zapisa¢ w krotkiej formie symboli. To
jest wilasnie poezja zawsze uniwersalna, ponadczasowa.
Wrzucam wiersze do szuflady i zagladam po kilku, kilkunastu
dniach. Jest z nig jak z dobrym winem. Czasami, kiedy
powtornie czytam, krece glowa, a czasem coraz bardziej mi
si¢ zaczyna co$ podoba¢ i wtedy radze si¢ moich przyjaciot
wybitnych, prawdziwych poetdow, bo ja jestem poeta
amatorem, takich jak Barbara Gruszka—Zych czy Edmund
Borzemski. Drukuje, czy to w krakowskiej Konfraterni
Poetow, czy w bardzo mi bliskim i moim zdaniem najlepszym
miesigczniku ,,Slask”. Przez wiele lat mieszkajac we
Wroctawiu bylem zachwycony tamtejsza ,,0Odra”, a ,.Slask”
majac  znakomitych dziennikarzy, dobry, profesjonalny
zespdt, jest takim tyglem kulturowym, intelektualnym
naszego Slaska, ktory nie tylko przywoluje tradycje,
wspomnienia, ale co wazniejsze pomaga nas laczy¢ i czyni
nas lepszymi. Nas wszystkich, z bogactwem tradycji, ze
Slaska  Gornego, Dolnego,
przylegajacych; dzickuje za niezapominanie o

Opolszczyzny 1 ziem

ziemi

czestochowskiej, z r6znymi obyczajami i nawykami. Musze
to wyraznie podkresli¢, ze czekamy na kazdy numer tego
cennego miesiecznika.

Bardzo dzickuje w imieniu czytelnikéw ,,Slaska” jeszcze
raz gratuluj¢e wyréznien i splendoru jaki z sobag
przynosza. Czego Zzyczy¢ legendzie nie tylko polskiej
medycyny?

Ostroznie i z pokorg. Daleko mi do lidera $wiatowej
medycyny. Tak si¢ sktada, ze kazdego dnia jestem w pracy.
Dzigki Bogu i ludziom. Nagrode Lux ex Silesia wymyslit
przed laty wielki $laski przewodnik, arcybiskup Damian
Zimon. Jej formuta to odkrywanie na nowo misji, ktora ja,
jako lekarz z pewnymi ambicjami, jak kazdy lekarz
i nauczyciel akademicki, realizujemy kazdego dnia. Lux — to
przeciez $wiatlo, ktére promieniuje ze Slaska, Zabrza,
Slaskiego Centrum. To $wiatto powinno by¢ jak latarnia. Od
razu przyznaj¢ z pokora, ze przede mng i za mng byli i beda
lepsi ode mnie laureaci tej prestizowej nagrody. Dlatego
kazdego dnia rano i wieczorem powtarzam sobie od miesigca:
nie dostate$ bracie tej nagrody na kredyt, dlatego ty staraj si¢
sptacaé zaciagnigty dhug tak dlugo, jak dlugo bedziesz zyt.

Przedruk: Miesigcznik ,,Slask” 2021 nr 10 (313) : 46-48
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Jak juz Pan wie z naszej telefonicznej rozmowy, Zycie zakonne postawilo
przede mna nowe zadania, w nowym miejscu. Obecnie pracuje jako kapelan
wspdlnoty Sidstr Kamilianek i podopiecznych Domu Opieki w Opolu - Sta-
wicach. W niedtugiej perspektywie jawi si¢ rowniez podjecie przeze mnie
funkcji kapelana w jednym z opolskich szpitali.

Pragng Panu, a za pariskim podrednictwem, réwniez wszystkim Pracowni-
kom, wyrazi¢ wielka wdziecznoséé za czas, ktéry moglem spedzi¢ postugujac
jako kapelan w SCCS. Praca w tym szacownym i wzorcowym Szpitalu byta
dla mnie wielka radoscia i honorem. Za wielki zaszczyt poczytuje sobie réw-
niez mozliwoé¢ osobistego poznania Pana, Panie Profesorze oraz tak wielu
madrych i szlachetnych ludzi, ktérzy na co dzier stuzq chorym.

Szezegolnie cennym dodwiadczeniem tego czasu byla dla mnie niemal pét-
toraroczna postuga na oddziatach covidowych, gdzie mogltem obserwowac i
podziwia¢ ofiarng prace Shuzby Zdrowia. To ugruntowato tylko moje prze-
Swiadczenie, ktdre miatem od dawna, e dlonie medykéw sa w sposéb
szczegblny natchnione.

Dzigkuje Panu, i wszystkim Pracownikom za ,cuda” ktorych na co dzier
dokonujecie dla dobra chorych oraz za wielka zyczliwoéé ktdrej osobiscie do-

Swiadczatem, a moja wdzigcznosé wyrazam w modlitwie za Was wszystkich.

Z uklonami

3 Leseel. B ol = (O e

o

Dzigkujemy Ojcze Leszku,

Boég zapta¢ za pomoc w najtrudniejszym czasie.

Wiadomo§¢ o tym, ze zgromadzenie zakonne
postawito przed Ojcem Leszkiem nowe zadanie, jako
kapelana wspolnoty Siostr Kamilianek

i podopiecznych Domu Opieki w Opolu - Stawicach
przyjeliSmy z radoscia i zarazem smutkiem. Radoscia,
ze tak ambitny Kaptan — Ojciec Kamilianin otrzymuje
zadanie, pewno$cig  sprosta,
a towarzyszacy smutek wynikal z naszej osobistej
znajomosci i dwoch lat wspolpracy z Ojcem Leszkiem
Szkudlarkiem w Slaskim Centrum Chordb Serca
w Zabrzu.

nowe ktorym z

Kamilianie sg zgromadzeniem szczegolnie bliskim nie
tylko chorym na catym $wiecie, ale takze naszemu
miastu i naszemu szpitalowi, a to za sprawa postugi
Ojcow Kamilianéw opieka duszpasterska nad chorymi
jest na tak wysokim poziomie, bowiem to
zgromadzenie ma w swoim zalozeniu postuge dla
potrzebujacych chorych i1 sposob ksztalcenia Ojcow
Kamilianbw w kraju 1 za granica gwarantuje
wypracowanie tych umiejetnosci.

Szanowny Ojcze, spedzites z nami w Slaskim Centrum
Chordob Serca, jako kapelan ponad 2 lata pracujac
bardzo aktywnie. Widzielismy Ci¢ ws$rdd naszych
chorych zaré6wno w budynku B, jak i C. Shuzyle§ im
pomoca, rada i pocieszeniem. Pocieszale$ i stuzyle§
samarytanska zyczliwoscia takze nam leczacym
lekarzom, pielegniarkom, ratownikom
i fizjoterapeutom, bowiem to co nas bardzo faczylo to

Ty wyjatkowo rozumiates, jako kapelan Ojciec katolicki - ksiagdz, istote dziatania zespotu leczacego.

Byles$ 1 pozostaniesz w naszej pamigci, jako ofiarny Kaptan, ktory w sposob szczegdlny, bezinteresownie stuzyt samarytanska
postuga w najtrudniejszym czasie pandemii. To Ty byte$ wielokrotnie tacznikiem pomiedzy Pacjentem cigzko chorym na Covid
-19 z zespotem leczacym i jego rodzing.

Dzigki Tobie Ojcze i Twojemu charyzmatycznemu zaangazowaniu i mitosci Boga i Blizniego samotnos$¢ byta mniej ucigzliwa
nie tylko dla chorych i ich rodzin, ale takze bytes wsparciem zespotu leczacego, na Ciebie mozna bylo liczy¢.

Pozwol wigc, ze ztozg wyrazy uszanowania i serdeczne podzigkowanie.

Niechaj Bog Cig darzy zdrowiem i dalszg opieka oraz wspiera na Twojej dalszej drodze samarytanskiej postugi.

Ten trudny czas pandemii potgczyt nas na trwate i ujawnit nasza przyjazn oraz szacunek na dobre i zte.

Z Bogiem w przysztos¢.

Szczes¢ Boze Ojcze.

Bog zaptac.

W imieniu wlasnym i spotecznosci Slaskiego Centrum chordb Serca w Zabrzu.

Marian Zembala

Dyrektor Naczelny

Slaskiego Centrum Choréb Serca w Zabrzu
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WYDARZENIA ROKU 2021 - PODSUMOWANIE

I Oddzial Kardiologii i Angiologii SCCS
Oddziat Kliniczny Kardiologii,

Katedry Kardiologii, Wrodzonych Wad Serca

i Elektroterapii SUM

Dzialalno$¢ dydaktyczno-naukowa:

Publikacje:
Laczna liczba | Laczna liczba
prac w 2020 prac w 2021
roku roku
ogotem 89 75

Nagrody:

Rektora:

. Indywidualna nagroda 1 stopnia Rektora

Slaskiego Uniwersytetu Medycznego

Inne:

w Katowicach w zakresie dziatalno$ci naukowe;j
za wspotautorstwo w 3 publikacjach dotyczacych
strategii postepowania w wybranych zaburzeniach
rytmu serca (Kalarus) — grudzien 2020

Zespotowa nagroda III stopnia Rektora Slaskiego
Uniwersytetu ~ Medycznego w  Katowicach
w zakresie dzialalnosci naukowej za cykl prac
dotyczacych zastosowania nowoczesnych
procedur diagnostycznych u chorych z wysokim
ryzykiem zdarzen sercowo-naczyniowych —
(Sredniawa) — grudzien 2020

Indywidualna nagroda 1 stopnia Rektora
Slaskiego Uniwersytetu Medycznego
w Katowicach w zakresie dziatalno$ci naukowe;j
za wspolautorstwo pracy oceniajacej zaréwno
wcezesne jak 1 odlegle nastgpstwa choroby
niedokrwiennej serca (badania STICH oraz
STICHES) - (Kukulski) — grudzien 2020

Zespotowa nagroda III stopnia Rektora Slaskiego
Uniwersytetu ~ Medycznego w  Katowicach
w zakresie dziatalnosci naukowej za cykl 3 prac
dotyczacych  przezcewnikowych  implantacji
zastawek aortalnych — (Chodor) — grudzien 2020

06.10.2021 r. podczas uroczysto$ci Inauguracji
Roku Akademickiego Slaskiego Uniwersytetu
Medycznego w Katowicach Prof. Zbigniew

Kalarus zostat odznaczony Ztotym Krzyzem
Zastugi Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej za
dziatalno$¢  na ochrony
Odznaczenie

rzecz zdrowia.

wreczyl  wiceminister  zdrowia

Maciej Mitkowski.
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WYDARZENIA ROKU 2021- PODSUMOWANIE

o Czerwiec 2021 r. odbylo sie uroczyste ogloszenie
wynikow konkursu Supertalenty
w Medycynie 2021. Jedng z finalistek konkursu
jest dr hab. n. med. Ewa Jedrzejczyk-Patej.
Konkurs jest organizowany od 2012 r., ideg
konkursu jest wyrdznienie mtodego pokolenia
medykow, ktorzy dzigki swojej wiedzy, pasji
i zaangazowania zmieniajg polska medycyne.
Kandydaci byli oceniani w trzech kategoriach: za
osiggnigcia naukowe (m.in. granty, stypendia,
publikacje, nagrody), zaangazowanie
w dziatalno§¢ w przestrzeni publicznej (m.in.
dziatalno$¢ charytatywna, zwigzkowa,
w stowarzyszeniach), oraz oceniano perspektywy
dalszego rozwoju i szanse na wplywy w polskiej
medycynie 1 ochronie zdrowia w najblizszych

latach.

Niewydolnosc serca: chorym pomoc moga nie tylko

leki

. Od 19 lat ,,Puls Medycyny” wyrdznia osoby, ktore
majg szczegdlny wplyw na rozwdj polskiej
medycyny. W marcu 2021 czlonkowie kapituty
wytonili laureatéw prestizowego plebiscytu Lista
Stu - najbardziej wptywowych oséb w polskiej
medycynie i systemie ochrony zdrowia. Na li§cie
Stu 2020 znalazt si¢ rowniez prof. Zbigniew
Kalarus.

specjalizacje

w kwietniu 2021 r. - 4 lekarzy uzyskat specjalizacje
z zakresu kardiologii: Pawel Francuz, Jan Kiys,
Magdalena Sawicka, Karol Przytudzki

w listopadzie 2021 r. — specjalizacje¢ z zakresu
kardiologii uzyskata Anna Leopold-Jadczyk

Wspomnienia:

Dnia 7 kwietnia 2021 roku odeszla dr Teresa Zielinska,
wybitny kardiolog, nauczyciel, wychowawca wielu
pokolen lekarzy, wzor zaro6wno profesjonalnej wiedzy
kardiologicznej, jak i empatii i szacunku dla drugiego
czlowieka.

Dnia 4 sierpnia 2020 roku odszedt Prof. dr hab. med.
Stanistaw Pasyk — Tworca i Dyrektor Wojewodzkiego
Osrodka Kardiologii, obecnie Slaskie Centrum Chordb
Serca w Zabrzu, wybitny kardiolog, autor
interwencyjnego leczenia zawalu serca w Polsce,

wychowawca wielu pokolen kardiologow
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WYDARZENIA ROKU 2021 - PODSUMOWANIE

III Katedra i Oddzial Kliniczny Kardiologii SUM

Dzialalno$¢ dydaktyczno-naukowa

Publikacje:

faczna warto$¢  [taczna warto$§¢

IF punktacji MNil
ogotem 186.216 4305.000
Nagrody:

2021 Nagroda dla autoréw najczesciej cytujacych
w swoich pracach z 2020 roku artykuty opublikowane
na tamach KARDIOLOGII POLSKIEJ 2018-2019.

2 osoby z III Katedry i Oddzialu Klinicznego
Kardiologii SUM obronity prace doktorska: Lukasz
Siedlecki, Dominika Duda-Pyszny

5 o0s6b zdato egzamin specjalizacyjny z kardiologii:
Piotr Desperak, Mateusz Witek, Maciej Chylak,
Bartlomiej Popielarz, Karolina Maciot-Skurk

1 osoba zdala egzamin specjalizacyjny z chorob
wewnetrznych: Maria Adamczyk

Pielegniarki :

Osoby zdaly egzamin specjalizacyjny: Agnieszka
Gierlotka, Marzena Regula, Joanna Olszowka, Wioletta
Wikira-Czykieta, Danuta Sosinka, Gauza Iwona,
Nowicka-Nycz Olga, Terlecka Monika

Udziat studentow Kota STN przy II Katedrze
i Oddziale Klinicznym Kardiologii SUM
w konferencjach naukowych i pracach w recenzowanych
czasopismach naukowych.

Laczna ilo$¢ to 15 abstraktow z tego nagrodzonych 6:

. XV Miegdzynarodowa Studencka Konferencja
Kardiologiczna, 22 pazdziernik 2020, Zabrze
1 miejsce sesji plakatowej pt.” Oxidative stress
markers are independently associated with the
presence of cardiac allograft vasculopathy” —
Natalia Gospodarczyk, Kamila Kurkiewicz,
Hubert Mado, Alicja Gospodarczyk

. XV Miedzynarodowa Studencka Konferencja

Kardiologiczna, 22 pazdziernik 2020, Zabrze
3 miejsce sesja Plakatowa Kardiologii Ogdlnej
za pracg pt.”” Meta-Analysis Global Group in
Chronic (MAGGIC) Heart Failure risk score can
predict a one-year survival in patients with
advanced heart failure - Alicja Gospodarczyk,
Kamila Kurkiewicz, Natalia
Hubert Mado

Gospodarczyk,

o XV Migdzynarodowa Studencka Konferencja
Kardiologiczna, 22 pazdziernik 2020, Zabrze
2 miejsce sesja Kardiologii
Inwazyjnej, Kardiochirurgii i Transplantologii za
prace pt.” Modified Model for End-stage Liver
Disease, uric acid, right ventricular dimension are

Plakatowa

independently associated with the ineffectiveness
of sildenafil therapy in patients with advanced
heart failure and elevated pulmonary vascular
resistance”.  Alicja  Gospodarczyk, Kamila
Kurkiewicz, Natalia Gospodarczyk, Hubert Mado

) XV Migdzynarodowa Studencka Konferencja
Kardiologiczna, 22 pazdziernik 2020, Zabrze
1 miejsce sesja Plakatowa Kardiologii Ogolnej
za prace pt.” Comparison of the prognostic values
of natriuretic peptides in patients with end-stage
heart Alicja Gospodarczyk, Kamila
Kurkiewicz, Natalia Gospodarczyk, Hubert Mado

failure”

o XVI Miedzynarodowa Studencka Konferencja
Kardiologiczna, 26 maj 2021,
2 miejsce sesji plakatowej Kardiologii Ogdlnej
za prace pt. ,,Fatty acid binding protein can predict
one-years survival in patients wih advanced heart
failure”

Zabrze

Alicja Gospodarczyk, Kamila

Kurkiewicz, Natalia Gospodarczyk

o XVI Miedzynarodowa Studencka Konferencja

Kardiologiczna, 26 maj 2021,
sesji  plakatowej Kardiologii
Inwazyjnej, Kardiochirurgii i Transplantologii za
prace pt. ,,Prognostic value of the modified model

Zabrze
1 miejsce

for end-stage liver disease score in patients
receiving bridged therapy with continuous flow
left
Alicja Gospodarczyk, Kamila Kurkiewicz Natalia
Gospodarczyk

ventricular assist devices

Prace z udzialem studentéw w recenzowanych

czasopismach naukowych.
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1. K. Wilczek, P. Chodér, Maciej Dyrbus, M.
Hawranek, t. Witoch, L. Pyka , T.
Hrapkowicz , M. Zembala, Z. Kalarus, M. Gasior
Female gender and the clinical and periprocedural
profile and clinical outcomes of transcatheter
aortic valve implantation: experiences of a tertiary
Polish centre.

Postepy Kardiologii Interwencyjnej, 2020:
Vol.16, No.4, p.436-443, Grudzien 2020 r.,
IF 1,426

2. Bozena Szygula-Jurkiewicz, Kamila Kurkiewicz,
Mariusz Gasior.
Skrajna niewydolno$¢ serca u schytku zycia.
Choroby Serca i Naczyn 2021, tom 18, nr 2, s. 1-
8. Czerwiec 2021, Punktacja MEIN 5 pkt

3. Szyguta-Jurkiewicz B, Konsek K, Kurkiewicz
Kamila, Ggsior M
Mechaniczne wspomaganie krazenia u chorych ze
skrajng niewydolnoscia serca.
Choroby Serca i Naczyn 2020 : T.17, nr 4, s.216-
224 Grudzien 2020, Punktacja MEiN: 5 pkt

4, Mado Hubert, Szczurek W, Gasior M, Szygula-
Jurkiewicz B
Adiponectin in heart failureFuture Cardiol. 2021:
Vol.17, No.4, p.757-764 Punktacja MEiN: 40 pkt

Koto STN pod kierunkiem dr hab. n. med. Bozeny
Szyguty-Jurkiewicz prof. SUM w roku 2020/2021 zaj¢to
pierwsze miejsce na Wydziale Nauk Medycznych
w Zabrzu i trzecie miejsce na Uniwersytecie.

3 MIEJSCE

W rankingu Studenckich Két Naukowych Slaskiego Uniwersytetu Medycznego
w Katowicach, za rok akademicki 2020/2021
otrzymuje
SKN przy lll Katedrze i Oddziale Klinicznym Kardiologii

Wydzial Nauk Medycznych w Zabrzu

Dzialalno$¢ organizacyjna

Organizacja XXVIII Miegdzynarodowej Konferencji
Kardiologicznej w Zabrzu ,,Postepy w rozpoznawaniu

i leczeniu chordéb serca, ptuc i naczyn”, Zabrze, 24-28
maj 2021 r., w ktorej wzieto udziat ok. 2000 o0so6b.

Program badawczy

InfoSMOG-MED to projekt informacyjno-edukacyjny
realizowany w latach 2020-2021 przez Slaskie Centrum
Chordéb Serca w Zabrzu w partnerstwie ze Slaskim
Urzedem Marszatkowskim (Lider) i Instytutem Ekologii
Terendéw Uprzemystowionych z Katowic, ktérego celem
jest opracowanie w ramach projektu platformy
elektronicznej oraz aplikacji na urzadzenia mobilne
zadanie podniesienie $wiadomoSci
mieszkancow woj. Slaskiego w zakresie zagrozen

majacych za

wynikajacych z  zanieczyszczenia powietrza
wplywie tych zanieczyszczen na ich zdrowie i zycie.
Dzieki
uzytkownikom wygenerowanie indywidualnego raportu

oraz

mapowaniu  platforma  umozliwi  jej
0 zagrozeniu smogiem, a takze przekaze zalecenia co do
ewentualnego zachowania si¢ w razie ogloszenia stanu
alarmowego. Dodatkowo, w okresach przekroczonych
norm jakosci powietrza pomoze placéwkom medycznym

przygotowac¢ si¢ do przyjecia wigkszej liczby pacjentow.

W dniu 6 pazdziernika 2021 r., podczas uroczystosci
inaugurujacej nowy rok akademicki  Slaskiego
Uniwersytetu Medycznego Prezydent Rzeczypospolite;
Polskiej na wniosek Ministra Zdrowia odznaczyt
profesorow Mariusza Ggsiora i Zbigniewa Kalarusa
Ztotymi Krzyzami Zaslugi za dzialalno$¢ na rzecz
ochrony zdrowia. Odznaczenia te wreczyli wiceminister
zdrowia Maciej Mitkowski

Jarostaw Wieczorek.

oraz wojewoda $laski

Panowie Profesorowie przyjeli odznaczenia jako wyraz
uhonorowania pracy kierowanych przez nich Zespotow.
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(Oddzial Kliniczny Wrodzonych Wad Serca i Kardiologii
Dzieciecej,
Katedra Kardiologii, Wrodzonych Wad Serca
i Elektroterapii SUM

Trzydziestopigciolecie Oddzialu Klinicznego Wrodzonych
Wad Serca i Kardiologii Dzieciecej Slaskiego Centrum
Choréb Serca w Zabrzu

Znaczenie okluderéw typu Amplatzer w nieoperacyjnym,
przezcewnikowym leczeniu wrodzonych wad serca u dzieci
i dorostych na bazie wlasnych do$wiadczen.

W tym roku mija 35 lat dziatalno$ci naszego Oddziatu.
Pierwszymi jego kierownikami byly nieodzatowanej pamigci dr
Lili Goldstein (1986-1996) oraz dr Magda Kowalska (1997-98).
Piszacy te stowa (JB) mial przyjemnos¢ i zaszczyt kierowaé
Klinikg w latach 1999 — 2021. Prof. M Szkutnik byta szefem
Pracowni Hemodynamiki Dziecigcej w SCCS do roku 2017. Od
roku 2017 funkcje te przejat doc. Roland Fiszer.

Historia zastosowania implantow Amplatzer (dwudyskowych
okluderow wykonanych z siatki z drutu nitynolowego, stuzacych
do zamykania nieprawidlowych potaczen wewnatrz lub zewnatrz-
sercowych) rozpoczgta si¢ u nas w X. 1997 roku (pierwsze
doniesienie zjazdowe bylo zaprezentowane w maju tego samego
roku na Swiatowym Zjezdzie Kardiologii Dzieciecej przez prof.
Josefa Masure z Bratystawy). Amplatzery spowodowaly istotny
przetom w przezcewnikowym leczeniu wielu wrodzonych wad
serca (wss). ChcielibySmy przedstawi¢ nasze najwazniejsze
opublikowane doswiadczenia zwigzane z ich zastosowaniem
(z uwzglednieniem cytowan wg Web of Science tych prac
podanych w nawiasach - wigksza ich liczba zwigzana jest
z uplywem czasu od ich opublikowania i zainteresowaniem
innych badaczy). Czegsciowo dane te zostaly ostatnio
opublikowane na tamach Kardiologii Polskiej[1]. Prezentowane
zagadnienia  dotycza czterech tematow - przezcewnikowego
zamykania: 1) ubytkow miedzyprzedsionkowych typu II (ASD),
2) przetrwatych przewodow tetniczych (PDA), 3) przetok
naczyniowych 4) pozawalowych ubytkéw migdzykomorowych
(PIVSD).

1. Zamykania ubytkéw przegrody
miedzyprzedsionkowej (ASD).
Dynamike  liczby = zamkni¢¢  przezcewnikowych  ASD

w naszym Os$rodku w latach 1997-2021 przedstawia ryc 1.
W Zabrzu wykonano ich w tym czasie w sumie 1847. Warto tu
podkresli¢, ze w skali kraju w Polsce zabiegdéw takich wykonuje
si¢ rocznie ok 400 - 500 (wtasne dane szacunkowe). Poruszane
zagadnienia dotyczyly skutecznosci metody (Rev Esp Cardiol
2003 — 15 cytowan)[2]. Praca ta byla uznana przez Hiszpanskie
Towarzystwo Kardiologiczne za najlepszg publikacj¢ roku dot.
kardiologii dziecigcej. Wyzszos$ci przezcewnikowego zamykania
ASD za pomocg Amplatzer Septal Occluder (ASO)
w pordéwnaniu do zabiegéw kardiochirurgicznych (mniejsza
liczbe powiktan) udokumentowano w Texas Heart Inst J w 2004
(47 cytowan) [3] oraz w odniesieniu do zaburzen zmiennosci
rytmu zatokowego (HRV) w Am J Cardiol 2003 (12 cytowan)[4].
W roku 2004 ukazala si¢ nasza praca w Cathet Cardiovasc Interv
(26 cytown)[5] dotyczaca zamykania podwodjnych ASD. Wg
naszego doswiadczenia 2 wubytki potozone Dblisko siebie
skutecznie mozna zamknaé za pomoca jednego okludera.
W przypadku odlegltosci przekraczajacej nieco 7 mm (wielkosé
kolnierza implantu) nalezy zastosowaé tzw. oversizing (nieco
wickszy implant). Bezposrednio po takim zabiegu pozostaje

zwykle resztkowy przeciek, ktory zanika po uptywie jednego
roku. Jest to prawdopodobnie zwigzane z rozpr¢zaniem implantu
lub tez narastania na niego $rodblonka (normalny proces
dotyczacy wszystkich okluderéw), badz tez tymi dwoma
procesami rownoczes$nie. Najczeséciej cytowang nasza publikacja
dotyczacg przezskornego zamykania ASD byta praca wykonana
razem z kolegami =z Frankfurtu dotyczaca dorostych
opublikowana w2009 w Am J Cardiol (83 cytacji)[6]. Wg nas
najwazniejszym przestaniem byla tam zaprezentowana wysoka
skuteczno$¢ tych zabiegow rowniez u starszych chory (>60 rz).
Drugim waznym zagadnieniem bylo zamykanie przezskorne
ASD u malych dzieci. Dla przypomnienia podrgczniki mowig
o optymalnym czasie zamknigcia ASD w 5-6 roku zycia.
W 2014r. w Cardiol J przedstawiliSmy nasz material dzieci <10
kg masy ciala, u ktérych skutecznie zamknigto ASD (13
cytowan)[7], aw 2018 nasz materiat dotyczacy 156 dzieci <3 rz
z podobnymi rezultatami  (Kardiol Pol - 5 cytowan)[8].
Problematyke zaburzen rytmu serca 1 przewodzenia po
przecewnikowym zamknigciu ASD opublikowalismy w 2008 r.
w Cardiol J (22 cytowani wg Scopus)[9]. Wg naszych
doswiadczen po przezskdrnym zamknigciu ASD w przeciagu 3
miesigcy po zabiegu u 1,3% pacjentow (9/738) istnieje ryzyko
wystapienia tagodnych tachyarytmii (z reguly napadowego
migotania przedsionkéw), ktére z reguly tatwo poddaja sig¢
farmako-lub elektro-terapii (kardiowersji). Zwigzane to jest
prawdopodobnie ze wspominanym juz procesem napelzania
srodbtonka na implant. U 2 dzieci (w wieku 15 i 16 lat),
z relatywnie nieduzymi ASD odpowiednio 4,3 i 1,5 roku po
zabiegu wystgpit catkowity blok przedsionkowo-komorowy
(CAVB) wymagajacy implantacji rozrusznika. Dane te nakazuja
wnikliwy follow-up wszystkich pacjentdéw po przezskdérnym
zamknigciu ASD. Inny problem to opdznione $rodbltonkowanie
implantu  (lub  jego brak) co  udokumentowalismy
w opublikowanym przypadku 20-to letniej kobiety, u ktorej 2 lata
po zabiegu wystapilo bakteryjne zapalenie opon moézgowych
i bakteryjnego zapalenia wsierdzia. Bylo to przyczyna
chirurgicznego usunig¢cia ASO. (Cardiol Young 2016 (6 cytowan)
[10]. O zastosowaniu bardzo podobnych do oryginalnych
Amplatzeréow ,,generykow” pisaliémy kilkakrotnie podnoszgc ich
skuteczno$¢: Cardiol J 2010 - implanty CardiOFix (8 cytowan)
[11], J Invasiv Cardiol 2014 implanty - Cera (6 cytowan)[12],
Kardiol Pol 2017 (list) - 3 cytowania[13], Kardiol Pol 2020
implanty chinskie i tajlandzkie (1 cytowanie)[ 14].
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Ryc 1. Przezskorne zamykanie ASD w Slaskim Centrum Choréb
Serca w kolejnych latach.

2. Zamykanie
(PDA).

przetrwalych przewodoéw tetniczych

Liczba zamknigtych PDA przekroczyta w naszym Os$rodku 1000
(J Interv Cardiol 2020 - 2 cytowania[15], Kardiol Pol 2021[16]).
UzywaliSmy w tym celu calag game¢ dostgpnych implantow. Na
uwage zastluguje zaincjowane przez prof. M. Szkutnik
zastosowanie ~ Amplatzer Duct Occluder (ADO) Type 1I
Aditional Sizes (ADOIIAS) zaprojektowanych do zamykania
PDA u najmniejszych dzieci. Z powodzeniem wyparly one
z praktyki klinicznej w  naszym Os$rodku  sprezynki
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wewnatrznaczyniowe (coile), ktoérych niedogodno$ciami byly
stosunkowo wysoki odsetek pozabiegowych resztkowych
przeciekow 1 $rodzabiegowych embolizacji (Eurointervention
2017 — 3 cytowania)[17]. Waznym zagadnieniem, ktore niejako
byto poktosiem naszych 3-krotnych wyjazdoéw szkoleniowych do
La Paz usytuowanego 3600 m npm (Boliwia), bylo stwierdzenie
w  warunkach wysokogorskich szerokich PDA, do ktorych
zamknigcia najlepiej nadawaty si¢ ADO typ I (Ped Cardiol 2008
— 10 cytowan)[18]. Kolejnym krokiem byla praca
wieloosrodkowa poréwnujaca charakterystyke PDA
u pacjentow mieszkajacych w warunkach wysokogorskich
w miastach Meksyk, Guatemala i La Paz (Boliwia) z tymi
mieszkajacych na nizszych terenach w Hiszpanii (Madryt)
i Polsce (Zabrze), ktore potwierdzily nizsze cisnienie w TP
i mniejsza Srednicg PDA u mieszkancoéw nizin (prawdopodobnie
spowodowane wyzsza koncentracja tlenu) - Kardiol Pol 2011 (11
cytowan)[19]. Te ostatnie badania byly mozliwe do
przeprowadzenia w ramach Working Group  Kardiologii
Interwencyjnej Lacinskiego Towarzystwa Kardiologii Dziecigcej,
ktérego bytem przewodniczacym w latach 2008-2012.

3. Zamykanie przetok naczyniowych.

Wspodlnie z kolegami z Narodowego Instytutu Kardiologii
w Meksyku opisalismy 5 pacjentow z plucnymi przetokami
tetniczo-zylnymi bedacych przyczyna nasilonej sinicy centralnej.
We wszystkich tych przypadkach z dobrym skutkiem
stosowalismy ADO I (Am J Cardiol 2005 — 28 cytown)[20].
Z kolei w przypadku olbrzymiej watrobowej przetoki zylno-
zylnej (o $rednicy ponad 2 cm) u 5-cio letniego dziecka po
operacji Kawashima (modyfikacji operacji typu Fontana)
zamkneliSmy ja za pomoca ASO, ktorego oble dyski zamknely
zbedny przeciek (Cardiol Young 2007 - 14 cytowan)[21].
Zagadnienie przezcewnikowego zamykania peknietych tetniakow
Valsalva aorty (RSOVA) za pomoca roznorodnych typoéw
Ampaltzera m.in. ADO, ASO w miar¢ narastania naszego
doswiadczenia 1 follow-up publikowali$my kilkakrotnie (m.in.
Rev Esp Cardiol 2004 — 19 cytowan)[22] a ostatnio razem
z kolegami z Kijowa jedng z najwigkszych grup opisanych
w piSmiennictwie w japofiskim J Cardiol (2019 - 3 cytowania)
[23]. Wnioski z naszych doswiadczen wskazuja, ze
przezcewnikowe zamykanie RSOVA jest godng polecenia
metoda, cho¢ moze wystgpi¢ ponowne otwarcie (w nowym
miejscu), ktore jednak znow mozna zamkng nieoperacyjnie.

4. Zamykanie pozawalowych VSD.

Trudnym nie do konca rozstrzygnigtym problemem pozostaje
przezskorne zamykanie pozawatlowych ubytkow
migdzykomorowych (PIVSD). W publikacji dotyczacej tego
zagadnienia w Europ J Cardiothorac Surg z 2003 r (40 cytowan)
[24] zwracaliSmy uwage na niska skuteczno$¢ tych zabiegow
wykonywanych we wczesnej fazie po zbiegu (w okresie do 3
tygodni po zawale) ze wzgledu na krucho$¢ martwiczych,
gojacych si¢ tkanek. Ponadto zwracaliSmy uwage na wysoka
uzyteczno$¢ stosowanych w tym celu implantow ASO
(przeznaczonych do zamykania ASD, z waska talig) co bylo
korzystna cecha w przypadku Scienczalej, bliznowatej tkanki
przegrody migdzykomorowej (Rev Esp Cardiol 2007 - 23
cytowan)[25]. Aktualnie opracowujemy materiat  odlegltych
follow-up 23 pacjentéw po interwencyjnym zamykaniu PIVSD,
a taktyka leczenia tego bardzo powaznego powiklania
pozawalowego jest taka, ze przypadki ostre (w przeciagu 3
pierwszych tygodniach po zawale, a to one wlasnie wymagaja
najbardziej pilnej interwencji) powinny by¢ zaopatrywane

kardiochirurgicznie, podczas gdy postacie podostre badz
przewlekte, badz tez te rekanalizowne po zabiegach
kardiochirurgicznych (wcale nie taki rzadkie) przy odpowiedniej
morfologii PIVSD powinny by¢ zamykane przecewnikowo
w pracowni hemodynamiki. Pewnym kompromisem moze by¢
proba hybrydowego zamykania PIVSD.
Do$wiadczenia wlasne dotyczace przezskornego zamykania
wrodzonych VSD w aspekcie CAVB przedstawiliémy ostatnio na
tamach Kardiologii Polskiej (w IV.2021)[25].

Jacek Biatkowski, Matgorzata Szkutnik
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WYDARZENIA ROKU 2021 - PODSUMOWANIE

Katedra i Oddzial Kliniczny Kardiochirurgii,
Transplantologii, Chirurgii Naczyniowej
i Endowaskularnej SUM

Dzialalno$¢ dydaktyczno-naukowa

1
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Wspotautorstwo pracy nagrodzonej w 2021

Nagrody im. Profesora Kazimierza Bassalika i wyrdznienia
Komitetu Biologii Molekularnej Komorki sg przyznawane za
najlepsze prace wykonane w kraju przez polskich naukowcow
w roku poprzedzajacym przyznanie nagrody

Autorzy: Aleksandra Milewska, Katherine Falkowski,
Magdalena Kulczycka, Ewa Bielecka, Antonina Naskalska,
Pawel Mak, Adam Lesner, Marek Ochman, Maciej Urlik,
Elftherios Diamandis, loannis Prassas, Jan Potempa, Tomasz
Kantyka, Krzysztof Pyr¢

Tytut: Kallikrein 13 serves as a priming protease during
infection by the human coronavirus HKU1

Ilo$¢ wykonanych transplantacji pluec w Polsce w roku 2021 — 68

Suma | Styczen | Luty | Marzec | Kwiecien [MajCzerwiee|Li ierpied/Wr istopadGrudzien
Zabrze | 41 2 B 3 3 (3] 8 | 3] 3 B 2 T 1
+ Nerka|
Szczecin 4 2 - - - 1 1
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Warszawa - - = -
Gdarisk 23 1 2 1 2 2 2 3 3 2 1 2 2
|
Oddziat Transplantacji Pluc z Pododdzialem
Mukowiscydozy, = Pododdzialem Chirurgii  Klatki

Piersiowej i Pododdzialem Choroéb Pluc

W 2021 roku wykonano 41 przeszczepien phuc, co jest
najlepszym w historii  wynikiem polskiego zespolu
transplantacji ptuc. Az 60 % transplantacji ptuc wykonanych
w catym kraju przeprowadzono w Zabrzu.

Pozycjonuje to nasz zespdt w pierwszej dziesigtce programoéw
transplantacji pluc w Europie. W ciagu zaledwie 4 Ilat
awansowali§my do tak zacnego grona zwigkszajac ilosé¢
transplantacji o ponad 115 %.

Niezwykle istotnym wydarzeniem byla roéwniez pomoc
kolegom z Ukrainy we wdrozeniu pierwszego programu
transplantacji ptuc w kraju naszych Sasiadow.

Uwienczeniem tej wspotpracy byla transplantacja ptuc we
Lwowie. List od Ministra Zdrowia Ukrainy byt dla nas
najwyzszym wyrdznieniem.

MIHICTEPCTBO OXOPOHI MINISTRY OF HEALTH OF
VK UKRAINE

Misistry of Fdueatbon and Science of the
Republic of Peland

or of the Medical University of Silesia
i Katamice
Misistry of Foreign Affaies of Ukraise

Your Excellencies,

W 0

we would be very
o Ochaas will be

Sincerely

Viktor LIASHKO

Misister

8
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ANTONIA NASKALSKA EvFtHERCS DIAMANDIS
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«Kallikrein 13 serves as a priming protease during infection by the human corenavirus HKU1™
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Oddzial Kardiochirurgii, Transplantacji Serca

i Mechanicznego Wspomagania Krazenia u Dzieci

Kontynuowanie pracy SKN-Studenckiego Kota Naukowego
wystapienia i nagrody na konferencjach studenckich

LIMC 2021
8th Lublin International
Medical Congress

CERTIFICATE

15t AWARD

for the oral presentation entitled

Not so terrible heart teratoma
prepared by
Magdalena Krélikowska, Anna Kowal,
Karolina Kruk, Julia Kostanek
presented by
Magdalena Krélikowska
under supervision of
# Szymon Pawlak MD PhD, Joanna Sliwka MD PhD

during the General and Cardiae Surgery 2 Session
a2 §th Lublin International Medical Congress

Lublin, 18 - 20 November 2021

Prof. 2

{;@.’-Wéf'
‘Cooedinasee of the SHdent President of Leblin Imematicaal

Scaentific tion Medical Congress 2021
bl PQN Ministerstwo |
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14 SZLACHETNE ZDROWIE zima 2021



WYDARZENIA ROKU 2021 - PODSUMOWANIE

. Nasz kolega Marcin Garbacz uzyskat tytut specjalisty
kardiochirurga

. Utrzymanie bardzo dobrych wynikow operacyjnych
i niskiej $miertelnoséci pomimo dzialania w stanie
statego zagrozenia epidemicznego.

. Organizacja pracy oddziatu i leczenie pacjentow przy
uzyciu  mechanicznego  wspomagania  krazenia,
u ktorych potwierdzono infekcje Covid-19 (mamy
zdjecia)

. Leczenie pacjenta na ECMO w przebiegu PIMS
przyjetego z osrodka Kardiochirurgicznego w Lodzi.

Wspomaganie krazenia, dwukomorowe,
jednokomorowe i przeszczep serca.

. 11 transplantacji serca u dzieci drugi wynik w historii
SCCS po 2012 roku w ktorym wykonano 12 OHT
u dzieci.

. Rozwoj programu leczenia wad zastawki aortalnej
u dzieci z zastosowaniem autograftow ptucnych.

. Rozwoj programu leczenia dzieci z atrezja tetnic
ptucnych.

. Promowanie idei przeszczepiania narzadow:

udziat w Biegu po Nowe Zycie Warszawa, Patac
w Wilanowie 18.09.2021 wraz z chlopcami - braémi po
przeszczepieniu serca

- udziat w Sztafecie Trzech Serc w Rakoniewicach
19.09.2021 wraz z dziewczynka po przeszczepieniu serca

- Odstonigcie muralu Misia na elewacji SCCS
- Spotkanie dzieci po przeszczepieniu serca z Ksiezng Yorku
Sarah Ferguson 2.09.2021

Udziat i prezentacja prac podczas XV Kongresu
Polskiego Towarzystwa Transplantacyjnego
w Jachrance 14-16.10.2021

Udziat i prezentacja prac podczas X Jubileuszowego
Kongresu Polskiego Towarzystwa Kardio-
Torakochirurgow, 15-16.06.2021 roku w formie on-
line.

Poprawa komfortu pobytu malych pacjentow
w Oddziale

wykorzystanie  samochodow  elektrycznych  podczas

przekazania pacjenta na blok operacyjny, co skutkowato
zmniejszeniem poziomu lgku oraz odwrdcenie uwagi pacjenta
W traumatycznym momencie rozstania z rodzicem

- organizacja zaj¢¢ Swietlicowych dla pacjentow
- organizacja spotkania dzieci z §w. Mikolajem

Otrzymali$my wsparcie WOSP-doposazenie sprzetowe
bloku operacyjnego dedykowane do  operacji
wrodzonych wad serca u dzieci

Zakup nowoczesnego aparatu USG umozliwiajacego
bezpieczne 1 sprawne zaktadanie wkiu¢ do naczyn,
szczegodlnie u noworodkow i niemowlat
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KALENDARIUM PRZYZNANYCH NAGROD
I CERTYFIKATOW - ROK 2021

Kornelia Dymowska-Koszelny

Z ogromng radoScia i duma
informujemy, iz 14 grudnia 2021 roku
Minister Zdrowia po raz trzeci
przyznal Slaskiemu Centrum Choréb
Serca w Zabrzu Certyfikat
Akredytacyjny w zakresie dzialalnoS$ci
zakladu leczniczego.

W dniach od 29 wrzesnia do 1 pazdziernika br. w Slaskim
Centrum Choréb Serca w Zabrzu odbyla si¢ wizyta
akredytacyjna przeprowadzona przez niezaleznych
Wizytatorow Centrum Monitorowania Jakoscig w Ochronie
Zdrowia z Krakowa. Akredytacja jest standardem
okreslajacym poziom jakosci i bezpieczenstwa $wiadczenia
ustug realizowanych przez o$rodki medyczne. Zaréwno
w Polsce, jak i na S$wiecie posiadanie akredytacji jest
potwierdzeniem  spelnienia  rygorystycznych  wymagan
z zakresu roznych obszaréow dziatalnosci, zardwno
administracyjnych, lecz przede wszystkim medycznych.

Ponadto  Akredytacja  szpitala  przynosi  placoéwce,
a w szczegdlnosci pacjentom tej placowki wiele korzysci,
a mianowicie:
- podnosi
pacjentow,
- ujednolica zasady sprawowania opieki nad pacjentem,
- zwicksza zadowolenie 1 satysfakcj¢ pacjentow,
- wspiera edukacje personelu, podnosi kwalifikacje,
- poprawia przeptyw informacji i komunikacji miedzy
dziatami,
- zwicksza konkurencyjnos¢ szpitala,
- podnosi prestiz szpitala.

poziom $wiadczen 1  bezpieczenstwa

W trakcie wizyty akredytacyjnej w SCCS w Zabrzu ocenie
spetnienia podlegalo pigtnascie obszarow:

Ciaglos¢ opieki - Swiadczenia udzielane pacjentowi w trakcie
hospitalizacji postrzegane sa jako element kompleksowej
opieki medycznej

Prawa Pacjenta — W szpitalu przestrzegane sg prawa
pacjenta. Pacjent informowany jest o przyshigujacych mu
prawach i obowiazkach. SCCS w Zabrzu zapewnia informacje
o prawach i obowigzkach w sposdb zrozumialy i jest ona
dostepna w miejscach $wiadczenia opieki

Ocena stanu pacjenta — stan zdrowia pacjenta i jego potrzeby
podlegaja kompleksowej zespolowej ocenie 1 staja sie¢
podstawa do ustalenia planu opieki obejmujace dziatania
diagnostyczne i terapeutyczne.

Opieka nad pacjentem — oznacza wszelkie dziatania
zmierzajagce do poprawy stanu zdrowia pacjenta, w tym
postepowanie  diagnostyczne, lecznicze, pielegnacyjne

i rehabilitacyjne. Wspoélpraca zespotu wielodyscyplinarnego:
lekarza, pielegniarki, fizjoterapeuty, farmakologa klinicznego,
psychologa, dietetyka, i innych pracownikéw medycznych

adekwatnych do potrzeby.

Kontrola zakazen — profilaktyka i terapia zakazen jest
jednym z najbardziej istotnych aspektow jakosci opieki.
Nadz6r nad zakazeniami uwzglednia opracowanie i wdrozenie
procedur higienicznych, szkolenia pracownikow,
monitorowanie i analizowanie danych oraz podejmowanie
dziatan zmierzajacych do poprawy.

Zabiegi i znieczulenia — przed zabiegiem operacyjnym
dokonywana jest przedoperacyjna ocena stanu pacjenta,
zaplanowany jest rodzaj wykonanego zabiegu, znieczulenia
i opieki pooperacyjnej a pacjent lub jego opiekun prawny
zaznajomiony jest z proponowanym planem leczenia
1 postgpowania pooperacyjnego. W tym obszarze prowadzona
jest Scista wspolpraca lekarzy zabiegowych (operatorow)
i anestezjologow.

Farmakoterapia — jako jedna z metod leczenia pacjentéw

stosowana jest w sposob racjonalny, zwickszajacy
prawdopodobienstwo  uzyskania pozytywnych efektow
leczenia i unikania dziatan niepozadanych.

Laboratorium -  wiarygodno$¢  wynikow  badan
laboratoryjnych jest kluczowym elementem poprawnej

diagnozy 1 oceny skutecznosci terapii.

Diagnostyka obrazowa — to rowniez istotny element
diagnostyczny, dotyczy metod wykorzystujacych
promieniowanie jonizujgce, ultradzwieki i zjawisko rezonansu
magnetycznego.

Odzywianie — ocena potrzeb zywieniowych pacjenta i dobor
odpowiednich terapii zywieniowych zapewniona jest poprzez
Scisla wspotprace lekarzy, pielegniarek oraz dietetykdéw
klinicznych.

Poprawa jakoSci i bezpieczenstwa pacjenta — to bardzo
wazny obszar jakosci opieki wymagajacy ciaglego
monitorowania, analizowania i doskonalenia proceséw
klinicznych i zarzadzania.

Zarzadzanie ogolne — to obszar opisujacy wymagania
zwigzany ze sprawnym i skutecznym zarzadzaniem.

Zarzadzanie zasobami ludzkimi — do realizacji misji
1 zapewnienia bezpieczne] opieki szpital zatrudnia
odpowiednig liczbe wykwalifikowanej kadry.

Zarzadzanie informacja — opicka zdrowotna jest
kompleksowym dzialaniem, ktérego wynik w znacznym
stopniu zalezy od informacji. Do efektywnego zarzadzania
informacja w szpitalu shizy system, ktory obejmuje
gromadzenie danych, sposoby ich przetwarzania, zarzadzania,
udostepniania, przechowywania oraz wszelkie mechanizmy
zapewniajace bezpieczenstwu informacji.

Zarzadzanie $rodowiskiem opieki — zaréwno infrastruktura
jak 1 sprawne systemy awaryjne w szpitalu gwarantujg
bezpieczny pobyt pacjentdw i odwiedzajacych oraz stwarzajg
bezpieczne warunki pracy.

Slaskie Centrum Choréb Serca w Zabrzu w wyniku

16 SZLACHETNE ZDROWIE zima 2021



przeprowadzonej oceny spetnienia standardow  szpitala w trudnym — i niespotykanym wcze$niej w historii
akredytacyjnych uzyskato az 90%. Uzyskanie Certyfikatu szpitala - okresie pandemii.

Akredytacyjnego stawia Slaskie Centrum Choréb Serca

w Zabrzu w miejscu wyréznionym w stosunku do innych ~ Certyfikat akredytacyjny przyznawany na okres 3 lat i jest
szpitali funkcjonujacych w tym samym otoczeniu rynkowym. ~dowodem na stale podnoszenie jakosci ustug, wynikajace
Obecnie znalezliémy sic w gronie 170 szpitali w Polsce Z potrzeby i  koniecznosci ~ wychodzenia — naprzeciw
posiadajacych taki tytul. Pozytywna ocena cieszy podwojnie, ~0czekiwaniom  pacjentow. Jest takze potwierdzeniem
gdyz wizytatorzy  dokonujac  weryfikacji  biezgcego Speinienia  najwyzszych  standardow  projakosciowych,
funkcjonowania oraz 3 ostatnich lat, oceniali dziatalno$¢ honorowanym przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

(8 7 CERTYFIKAT AKREDYTACYINY

Potwierdza sie spetnienie przez
SLASKIE CENTRUM CHOROB SERCA W ZABRZU

standardéw akredytacyjnych
dla leczenia szpitalnego

w zakresie dziatalnosci zaktadu leczniczego
SZPITAL SCCS w Zabrzu

Minister Zdrowia
z upowaznienia Ministra Zdrowia
Waldemar Kraska
Sekretarz Stanu

CENTYFIRAT RT1A. Idokument podpisany elekironicznie/

Certyfikat nr: 2021/44 S

Certyfikat wazny 3 lata od daty wystawienia

Slaskie Centrum Choréb Serca w Zabrzu zostato nagrodzone przez Kapitule Programu Najwyzsza Jako$é Quality
International 2021 tytul Laureata oraz Ztote Godlo QI 2021 w kategorii QI Services za "Europejski Osrodek Referencyjny

I3

Slaskiego Centrum Chordb Serca w Zabrzu — nowoczesne leczenie zawalu serca i ostrych zespolow wiencowych (OZW)".

Najwyzsza Jakos¢ QI 2021 to najwigkszy Program projakosciowy w Polsce, ktory realizowany jest pod patronatem Polskiej
Agencji Rozwoju Przedsigbiorczosci, Polskiego Komitetu Normalizacyjnego oraz Katedry Zarzadzania Procesowego
Uniwersytetu Ekonomicznego w Krakowie.

Kapituta Programu bardzo wysoko ocenita zgloszenie przygotowane pod kierownictwem Prof. dr hab. n med. Mariana
Zembali i wspotpracownikoéw i1 nagrodzita dziatania zwigzane z wdrazaniem, a takze promowaniem idei jakosci w aspektach
dziatalnosci Slaskiego Centrum Choréb Serca w Zabrzu.

Tytut Najwyzsza Jako$¢ Quality International oraz Certyfikat sygnowany przez instytucje patronujace sa potwierdzeniem
wysokiej jakosci Slaskiego Centrum Chorob Serca w Zabrzu.

Pod kierunkiem Dyrektora Slaskiego Centrum Chordb Serca w Zabrzu sprostamy wymaganiom konkursu Gazety Prawne;.
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Alicja Chachaj

undacji Slgskiego Centrum Choréb
Serca w Zabrzu

Koncowka roku zwykle sktania nas do podsumowania dziatan
i snucia rozlegtych planoéw na przysztose.
Mijajacy rok nie rozpieszczal jednak potrzeba serca,
szczegblnie dla najmlodszych pacjentéw byta silniejsza.
I tak

- oglosilismy konkurs walentynkowy pt. Pokaz jak SERCEM
kochasz.

Szes¢ najpigkniejszych prac zostato nagrodzonych : I miejsce
Kaja S. 1 Emilka B. II miejsce Julia P. i Aleksandra K. III
miejsce Zuzia B. 1 Zosia S.

Nagrody dla wszystkich uczestnikéw konkursu zostaty
rozdane,

- z $wiatecznymi paczkami 1 Zyczeniami wielkanocnymi
odwiedziliSmy oddziaty dziecigce w SCCS 31.03.2021 r.,

- nadszedl wyczekiwany przez nasz wszystkich dzien - pigkny
przepelniony dobrymi emocjami we wszystkich ich
odcieniach 1 wspdlnie bawiliSmy si¢ na Dniu Dziecka
1.06.2021 r.,

- 6.10.2021r.
i spontaniczne!,
- zblizat si¢ Mikotaj od Serca, szpitalna wigilia wraz
z choinka wigc razem z Poczta Polska z terenu wojewodztwa
slaskiego zorganizowaliSmy akcj¢ pt. Skrzynka petna radosci.
Klienci odwiedzajacy urzgdy pocztowe przekazywali prezenty
dla dzieciakoéw z Poradni Kardiologicznej i najmtodszych
pacjentow SCCS. Ta akcja wcigz trwa... bo usmiech dziecka
ma cudowng moc, rozgania wszystkie czarne chmury i nie
sposob go nie odwzajemnié,

- 6 grudnia Mikotaj przychodzi wigc ciesza si¢ dzieci, starzy
i milodzi. Kazdy swym okiem prezent chce skosztowac,
nacieszy¢ serce, duszy pofolgowaé. A gdy prezent jest
w dyche trafiony, kazdy jest z nas zadowolony. Dzieki
Mikotajom z catej Polski kazdy z pacjentdw przesyla catusy
za prezenty i pamigc...

Rowniez pomyslelismy o tych, ktérzy z potrzeby serca
angazowali si¢ w nasze akcje 1 8.12.2021 r. w Multikinie, Pani
Prezydent Miasta Zabrze dr Malgorzata Manka-Szulik
wreczyta dyplomy i statuetke WOLONTARIUSZ ROKU
2021 Hani i Zosi Wiewiora.

Nasza praca, to malenki wkiad w dzialanie Slaskiego Centrum
Choréb Serca w Zabrzu na polu naukowym. Dzigkujemy za
mozliwo$¢ bardzo dobrej wspoélpracy i zaufania podczas
organizacji :

- 19 marca 2021 r. ramach XXVIII
Migdzynarodowej Konferencji Kardiologiczne;j,

- 28.04.2021 r. webinaru w ramach XXVIII MKK w Zabrzu,
- XXVIII Zabrzanskiej Miedzynarodowej Konferencji

Jesienne odwiedziny. Nieco zwariowane

webinaru  w

Kardiologicznej, ktore odbywaly si¢ w dniach 25 -
28.05.2021r. w Slaskim Centrum Chordb Serca w Zabrzu,

- w terminie 25-28.05.2021 r. spotkania online pt. ,,XXII
Warsztaty Kardiologii Interwencyjnej i Elektroterapii”,

- kurs do specjalizacji z kardiochirurgii 8.09.2021 Powiklania
w  kardiochirurgii, opicka pooperacyjna.
Zakazenia wewnatrzszpitalne,

- VII Slaska Konferencja Transplantacyjna 28.09.2021 . .

Do zadan statutowych Fundacji SCCS nalezy rowniez
organizacja akcji popularyzujacych ide¢ transplantacji, jak
i promocji zdrowego stylu zycia. Na zaproszenie zawsze
odpowiadamy TAK wigc :

- polaczenie sit to poczatek, pozostanie razem to postep,
wspolna praca to sukces... 27.05.2021 r. Konferencja
Naukowa pt. Transplantacja-podaruj drugie zycie, zaproszenie
przez Uczelni¢ Panstwowg im. Szymona Szymonowica

intensywna

w Zamosciu,

- udzial w Biegu po Nowe Zycie 12.06.2021 r. w Wisle,

- Niedziela dla zdrowia 25.07.21 Dziatoszyn,

- Triathlon Kozienice z TAK dla Transplantacji 22.08.2021 r.
w Kozienicach,

- SHAUSHA Sport Club dla Fundacji SCCS i 5.09 2021 r.
CHARYTATYWNY TURNIEJ SQUASHA o puchar wojta
Gmina Zbrostawice,

- 19.09.2021 r. udziat w Sztafecie TRZECH SERC
w  Rakoniewicach  zorganizowanej  przez  naszego
Wolontariusza Romka Btlazejczaka przy  wspotpracy

z Urzegdem Gminy Rakoniewice,

- Cud drugiego zycia na V Konferencji P.O. w Poznaniu. V
Ogdlnopolska Konferencja Pielggniarstwa Operacyjnego
w  Onkologii zatytulowana '"Pielegniarstwo Operacyjne
w czasie pandemii - Zielona wyspa Onkologii". I na te¢
wyjatkowa  konferencje  zostala nasza
wolontariuszka mgr Joanna Duda,

- akcja prozdrowotna i promujaca ideg¢ transplantacji podczas
Wielunskiego Festiwalu Zdrowia 3.10.2021 r.,

- 8.10.2021 r. Obchody Swiatowego Dnia Donacji
i Transplantacji przezywaliSmy w tym roku juz na poczatku
pazdziernika. Dla naszej organizacji to potroéjnie wazny
dzien... Ze wzgledu na Przyjaciol, ktorzy dzieki transplantacji
moga zy¢, kocha¢, cieszy¢ si¢ kazdym dniem; na ich Rodziny,
ktore nie rzadko stajg si¢ Rodzinami Fundacji i ze wzgledu na
Wolontariuszy, dla ktérych tak wazna jest idea TAK dla
Transplantacji bo "Zycie to najpiekniejszy dar, jaki mozemy
ofiarowac" ,

- w M1 Zabrze 22-23.10.2021 r. akcja prozdrowotna dla
Rodziny i zdrowia.

To mato, a zarazem sporo, jak na pandemiczny kolejny rok...
Zastanawiamy si¢, postanawiamy, co chcielibySmy zmieni¢
i ulepszy¢ w naszym fundacyjnym zyciu.
Uwielbiamy  postanowienia ~w  przeciwienstwie  do
podsumowania roku.

Niewatpliwie trudniej jest zamknaé pewien rozdzial i okleic¢
jak segregator ,,historia”.

Nowy Rok to magiczny moment, ktory jawi nam si¢ jako
nowy poczatek do realizacji marzen i dziatania.

zaproszona
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Kochani, dziekuje Wszystkim za ten czas, za wszystko, co  zagos$ci. Szczerosci duszy, zapachu ciasta, przyjazni, ktora jak
zrobiliSmy, czego dokonaliSmy, za wszystkie chwile mito$¢ wzrasta, Kochanej twarzy, co rano budzi, a wokot
szczesdcia 1 smutku, pozytywne emocje, wzruszenia, rado$ci.  szczerych, zyczliwych ludzi.

Wybaczmy sobie bitedy. Pozegnajmy caty miniony rok,

pozwo6lmy mu odejs$¢ i przygotujmy si¢ na nowa przygode. - Alicja Chachaj, Fundacja SCCS

Korzystajac z okazji, w tych dniach tak pigknych,

oczekiwanych, gdzie gasna spory goja si¢ rany, zyczymy

zdrowia, szczgécia 1 mitosci niech maty Jezus w sercach
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Katarzyna Wilczek

Czas budowania mostow...
Doswiadczenia wlasne, okiem koordynatora programu
Badz przy mnie — Wsparcie spoleczne i duchowe dla
chorych hospitalizowanych z powodu COVID-19

Przetom roku 2020/2021 byt dla nas czasem intensywnej
walki z niewidzialnym ,,agresorem” SARS-CoV-2. Walka ta
skoncentrowana byfa nie tylko na podejmowaniu strategii
ograniczajacych rozprzestrzenianie si¢ wirusa, lecz takze na
podejmowaniu dziatan majacych na celu leczenie o0s6b
chorych z COVID-19.

Dystansowanie si¢ spoteczne, zniech¢canie do bezposrednich
kontaktow z cztonkami rodzin, zwlaszcza z najstarszymi
i schorowanymi, czy w przestrzeni $wiata medycznego
wyselekcjonowana opieka medyczna oraz nieobecno$¢
bliskich przy szpitalnym t6zku chorego, nawet w okresie jego
umierania, rodzil i wcigz rodzi w ludzkim sercu Igk,
przerazenie, a takze uczucie okrutnego i trudnego do
zniesienia osamotnienia i opuszczenia.

W  przestrzeni szpitalnych sal covidowych, uczucia te
niewatpliwie potegowal nie tylko brak naturalnego dotyku
dloni personelu medycznego, ubranego w szczelne Srodki
ochrony osobistej, lecz takze jego widok: bialy, bezimienny
ludzik pozbawiony wlasnej twarzy.

Dla chorych i medykéw, jedyng przestrzenia, nie poddajaca
si¢ ograniczeniu pozostawalo spojrzenie i zyczliwe, dobre
serce. Dialog oczu, empatia, zyczliwo$¢, profesjonalizm
i poczucie spelniania misji, stanowily dla personelu
medycznego podpory do budowania mostow, dzieki ktorym
chorzy cho¢ na chwile mogli oderwac si¢ od wilasnego Igku,
osamotnienia i przej$¢ ponad to, co dziato si¢ w nich i wokot
nich.

Oddziat Intensywnego Nadzoru Kardiologicznego COVID-19
w budynku ,,A” SCCS, w czasie trzeciej fali niewatpliwie byt
miejscem, gdzie kazdy z nas doswiadczat kruchosci
i ulotnoéci ludzkiego zdrowia i zycia. Budowanie wigc
mostow w takim miejscu 1 w tak szczegdlnym czasie, byto
i wciaz jest, nie tyle powinnosciag pracownikow medycznych,
co potrzebg ich zyczliwego serca.

Pracownicy swoim wyspecjalizowanym, profesjonalnym
podejsciem do chorego, podejmowali dziatania, by leczy¢
rozsadna nadziej¢ chorym i ich rodzinom.
Niejednokrotnie okazywali swoim podopiecznym i sobie
wzajemnie, swe dobre serce starajgc si¢ na miare sit i wlasne;j
kreatywnos$ci wprowadza¢ w te ,,odcztowieczong”, covidowa
rzeczywisto$¢ troche normalnosci.

Jednym z przejawdw bylo naklejanie na biatym kombinezonie
identyfikatorow zawierajacych nasza fotografie. Tylko po to,
by pracownik nie pozostawal bezosobowym bialym ludzikiem
i by chory widzial nasza twarz.

Ponadto, zawiesiliSmy na biatych, duzych $Scianach Oddziatu
Intensywnego  Nadzoru  Kardiologicznego = COVID-19
w  budynku ,,A”, panoramiczne zdjgecia o wymiarach

1 dawac

Imx1,5m. Pliki zdje¢ zostaly nam podarowane przez dwoch
fotografow: Pawla Uchorczaka i Bogdana Bafig, za$ ich
wydruku dokonata Drukarnia Promedia z Gliwic.

Zawieszone na S$cianach zdjecia tatrzanskich krajobrazow
stuzyly i wciaz stuza nie tylko chwili wytchnienia dla medyka,
co stajg si¢ przyczynkiem do podjecia z chorym rozméw, by
cho¢ na chwilg wyrwacé go z whasnego §wiata mysli i leku,
i oderwa¢ go od tego co dzieje si¢ w nim i wokol niego.
Chorzy przebywajacy na oddziale intensywnym zmagaja si¢
nie tylko z dusznos$cig, ktora napedza Iek, lecz takze zmagaja
si¢ z osamotnieniem 1 tesknota za najblizszymi.
Niejednokrotnie ~ podejmujac  rozmowe w  oparciu
o panoramiczne zdje¢cia, udawalo nam si¢ osiggnac
zamierzony cel: przywota¢ mile, rodzinne wspomnienia. ..
Przede wszystkim jednak, tesknote za najblizszymi
zaspakajaliSmy umozliwiajagc chorym 1 ich najblizszym
wideospotkania i wideorozmowy. W Wigilic Bozego
Narodzenia chorym zostal podarowany tablet. Ten prosty,
zyczliwy gest dobrego Czlowieka, przyczynit si¢ do
darowania drugim wiele dobra. Odpowiedniej wielkos$ci ekran
zapewnial chorym spotkanie z ich najblizszymi niejako twarza
w twarz. Rozmowy nasycone byly wachlarzem réznych
emocji. Poczawszy od tez szczescia, radosci 1 usmiechu, do
wymownej ciszy... ostatniego spojrzenia i lez rozstania.
Niejednokrotnie mieli§my $§wiadomo$é, ze uczestniczymy
w ostatnich rozmowach i spotkaniach chorego z jego rodzing.
Niewatpliwie byly to trudne chwile dla chorych, ich
najblizszych i dla fizjoterapeutow. Bo to oni, na prosbe
lekarzy, poza rehabilitowaniem chorych z COVID-19, takze
byli tacznikami wideospotkan.

Mimo braku osobistego spotkania i braku dotyku dioni
najblizszej osoby podczas powolnego odchodzenia, po
wideorozmowach chorzy zdawali si¢ by¢ wyciszeni. Rodziny
pozostawaly wdzigczne za umozliwienie im ostatniego
spotkania. Pracownikom za$, towarzyszylo przekonanie, ze
umozliwiajg podarowanie chorym i tym, ktorych kochali,
tego, co w zyciu najcenniejsze: ich wzajemng obecnos¢, mimo
dzielacej ich odleglosci, i stowa wyrazajace mitos¢.
Wideorozmowy wciaz realizowane sg dzigki
pakietom otrzymanym w ramach ogolnopolskiego programu
BadZ przy mnie — Wsparcie spoteczne i duchowe dla chorych
hospitalizowanych z powodu COVID-19. Do programu SCCS
wlaczylo si¢ pod koniec grudnia ubieglego roku. Program
stuzy podniesieniu jako$ci Zzycia oraz obnizeniu poziomu
stresu u chorych hospitalizowanych z powodu COVID-19,
poprzez zapewnienie im wsparcia spotecznego i duchowego.
Program oparty jest wigc na dwodch filarach. Pierwszy,
porozmawiaj ze mna, realizowany jest poprzez umozliwienie
chorym kontaktu z bliskimi. Za jego realizacje odpowiedzialni
sa wyznaczeni fizjoterapeuci. Drugi za$ filar, wesprzyj mnie
duchowo, realizowany jest poprzez zapewnienie opieki
duszpasterskiej chorym, ktorzy maja potrzebe kontaktu
z kapelanem. Za realizacj¢ tej czgSci programu
odpowiedzialny jest ks. Leszek Szkudlarek.

Niewatpliwie okres walki z szalejagcym SARS-CoV-2 byt
i wciaz jest dla kazdego z nas pewng proba. Nie tyle proba
naruszenia praw pacjenta, chociazby prawa do poszanowania

darowym
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zycia prywatnego i rodzinnego, prawa do opieki
duszpasterskiej, czy prawa do godnosci i intymno$ci, w tym
prawa do godnego umierania; co proba ktorej poddany jest
kazdy z nas.

Na ile wiec dialog oczu, empatia, szczero$¢ intencji i dobre
serce stanowig dla kazdego z nas podpory do budowania
mostow, dzigki ktorym bedziemy wprowadzaé¢ do naszej
codziennosci coraz wigcej dobra, ciepla i zyczliwosci?
Personel Oddziatu Intensywnego Nadzoru Kardiologicznego
COVID-19 w budynku ,A” podczas trzeciej fali
niewatpliwie niejednokrotnie na miar¢ sit 1 wilasnej
kreatywnos$ci wprowadzal w covidowa rzeczywisto$¢ wiele
dobra, ludzkiego ciepta i zyczliwosci. Przed nami, czas
kolejnych mozliwosci i szans.

Oddzial Intensywnego Nadzoru Kardiologicznego
COVID-19 Budynek ,,A” SCCS

Mecenasi:
fot. Pawet Uchorczak
fot. Bogdan Bafia
Drukarnia PROMEDIA

Ogolnopolski program wsparcia
»Badz przy mnie — wsparcie spoteczne i duchowe dla
pacjentéw hospitalizowanych z powodu COVID-19

Organizator: Polskie Towarzystwo Opieki Duchowej
w Medycynie

Partnerzy merytoryczni: Centrum Monitorowania Jakos$ci
w Ochronie Zdrowia, Rzecznik Praw Pacjenta

Partner medialny: Medycyna Praktyczna
Patronat honorowy: Rzecznik Praw Pacjenta

Cel programu: obnizenie poziomu stresu
i podniesienie jakosci zycia chorych hospitalizowanych
poprzez zapewnienie im wsparcia spotecznego i duchowego.

I. Filar: Porozmawiaj ze mna
Partner Podpory 1 — Polkomtel Sp. z. 0.0., operator sieci
Plus; Cyfrowy Polsat

II. Filar: Podnies mnie na duchu
Partnerzy Podpory 2 — Zesp6t Konferencji Episkopatu Polski
ds. Duszpasterstwa Stuzby Zdrowia, Polska Rada
Ekumeniczna

BADZ PRZY MNIE
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LA CHORYCH HOSPITALIZOWANYCH
I POWODU COVID-19
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Prezes Fundacji Banku
Gospodarstwa Krajowego

Przytulasny MiS - szansa na
zwiekszenie SwiadomoSci
spoleczenstwa, na temat
przeszczepow narzadow u dzieci

Pamigtam dzien, kiedy przyjechatam do Zabrza i spotkatam
tych wspanialych ludzi: lekarzy, pielegniarki, personel
niemedyczny, a wszyscy byli dowodzeni przez
niestrudzonego profesora Mariana Zembalg. Chyba tak
naprawde, to jego osoba zrobila na mnie piorunujace
wrazenie. Patrzysz na czlowieka na wozku, czgsciowo
sparalizowanego i nie widzisz jego stabosci, a charyzme i sitg,
ktora pociagnie wszystkich i wszystko z sobg. W pewnym
momencie naszej rozmowy pada pytanie: to co mozemy
jeszcze zrobi¢ dla szpitala, dla polskiej transplantologii,
szczegolnie dla transplantacji dziecigcych? Po chwili
zastanowienia, profesor odpowiedzial - dzieci - tu lezy
problem. Mamy problem z donacja narzadoéw - tu potrzebna
jest dyskusja, potrzebna jest $wiadomos¢, ze dzieci tez
potrzebuja narzadéw. Czytajac o polskiej transplantologii
okazuje sie, ze ostatnie dwa lata to intensywny rozwoj
transplantologii w Polsce. Dzigki osrodkom w Zabrzu,
Warszawie, Wroctawiu czy Gdansku, osiggneta ona poziom
europejski. Ale czy 80 zabiegow przeszczepu wykonanych
w pandemii, ktére stawia Slaskie Centrum Choréb Serca
w Zabrzu na czele europejskich osrodkow, doskonale
wyksztalcona kadra medyczna, to wystarczajace, aby
powiedzie¢, ze polska transplantologia ma si¢ $wietnie? -
Niestety male organizmy potrzebuja matych organdéw
i dawcami dla nich nie moga by¢ dorosli - powiedziata pani
dr n. med. Joanna Sliwka. Lekarze w codziennej pracy
spotykaja si¢ z niska $wiadomoscig spoteczenstwa, w tym
takze personelu medycznego, ktory czesto nie wie, jak
rozmawia¢ o donacji narzadéw do przeszczepdw dzieciecych.
Jako Fundacja BGK im. J.K. Steczkowskiego, zaangazowana
w budowe nowego skrzydta zabrzanskiego szpitala,
podjelismy decyzjg, aby rozpocza¢ ogodlnopolska dyskusje
o przeszczepach dziecigcych, chcemy budowaé $wiadomosé
problemu transplantacji. Temat ten stat si¢ dla nas
wyzwaniem i jednym z najwazniejszych projektéw Fundacji.
Kiedy zastanawialiSmy si¢, jak ruszy¢ dalej, postanowilismy
zaprosi¢ do udziatu jednego z najpopularniejszych tworcow
miodej sztuki - malarza Wojciecha Brewke, ktory podjat si¢
zadania stworzenia muralu, majacego na celu przyblizenie
tego tematu. - Ten mural, to proba zwrdcenia uwagi na trudny
temat, jakim sa przeszczepy narzadow u dzieci. To réwniez
swoista proba oswojenia z bardzo trudng tematyka - mowi
o swojej pracy Wojciech Brewka, artysta, ktory dzialania
charytatywne ma wpisane w swoje DNA. - Pluszowy mi$ tuli
anatomiczne serce - moze wiasnie w taki lekki i delikatny
sposob bedzie tatwiej o tym rozmawiaé. Wiem, ze podjety

temat przeszczepow dzieciecych jest niezwykle cigzki i trudny
dla kazdego rodzica - méwig to z perspektywy mamy. Ale tez
wiem, ze kazdy rodzic zrobi dla swojego dziecka wszystko,
kiedy zachoruje. Jezeli przeszczep bedzie jedynym ratunkiem,
to si¢ na niego zgodzi, przyjmie organ innego dziecka. Ta
akcja ma sprawi¢, aby rowniez rodzice byli gotowi na
podjecie tak trudnej decyzji jak oddanie narzadéow swojego
dziecka innemu potrzebujacemu. Moze to brzmi strasznie, ale
jedna $mier¢ moze uratowac osiem (8) innych zy¢!!! Mural na
Scianie  Slaskiego Centrum Choréb Serca w Zabrzu
przedstawia misia trzymajacego w objeciach naturalnie
wygladajace serce. Do konca nie wiemy czy jest to
przekazanie, czy przyjecie daru serca, ktore symbolizuje
donacje narzadow do przeszczepu. Jasne jest za to, ze kazdy
darowany narzad jest warty wlasnie tego tulenia, bo moze
uratowaé czyje§ zycie - ten mural niesie wazny przekaz.
Pojawit si¢ on w przeddzien Europejskiego Dnia Donacji na
Scianie Slaskiego Centrum Chordb Serca w Zabrzu. To czesé
akcji spotecznej, ktéra rozpoczeta ogoélnopolska dyskusje na
ten temat. Planujac calg akcj¢ nie wiedzieliémy, jak ona
zostanie odebrana przez srodowisko medyczne oraz media,
a szczerze mowigc pierwsze dziatania i ich pozytywny odbior
przerést nasze oczekiwania. Zaréwno tradycyjne media, prasa
i telewizja, media internetowe, odpowiedzialy pozytywnie na
catg akcje, publikujac materialy o wydarzeniach w Zabrzu
i poruszajac w swoich programach tematyke transplantologii.
Cala akcja dodatkowo zostata wsparta na kilkuset nosnikach
elektronicznych w catej Polsce, na ktorych pojawit si¢ krotki
materiat z PrzytulaSnym Misiem. Skala zaangazowania
medidw oraz partnerOw zewnetrznych byla tak duza, ze
gdybysmy chcieli osiagna¢ taki rezultat placac za to,
musieliby§my wydaé¢ ok. 1 mln. zt. W nastepnych miesigcach
planujemy kolejne dziatania w catym kraju, ktére majg skupic¢
si¢ na edukacji nie tylko dorostych, ale rowniez mlodziezy,
ktora dopiero wkracza w doroste zycie. Wydaje nam sie, ze
wlasnie edukacja od najmlodszych lat, moze przyniesc
pozadane skutki i moze przyczyni¢ si¢ znacznie do
podniesienia $wiadomosci w kwestii przeszczepow narzadow
u najmtodszych.

TRANSPLANTOLOGIA DITECIECA

L
POINAJ/ TROZUM/ B4DI OTWART!
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omasz Rodzinski

Nazywam si¢ Tomasz Rodzinski, w tym roku ukonczylem 65
lat.

Studia w zakresie rzezby ukonczylem w Wroctawiu na
PWSSP w 1984 r. W tym roku podjatem prace
w Pracowni Konserwacji Zabytkow w Wroclawiu, jako
zwykly kamieniarz.

W latach 1990 - 1992 pracowalem w Poczdamie,
w Niemczech w zespole patacowo ogrodowym Sansoucci,
przy rekonstrukcji rzezb - figur barokowych. Od 1995 r. do
dzi§ pracuje w Muzeum Miejskim Wroctawia jako
konserwator w muzealnictwie. W tym czasie wykonalem dla
muzealnej Galerii Stawnych Wroctawian przeszto 20 popiersi
marmurowych, kilkanascie plaskorzezb w  marmurze
i piaskowcu nowych, a takze wiele rekonstrukcji detali
rzezbiarskich.

Do najstarszego kosciota w Paryzu, Saint Germain des Pres
zaprojektowatem i wykonatem w bialym marmurze popiersia
$w. Jana Pawtla Il i $w. Edyty Stein .

W ostatnich latach realizuj¢ popiersia w brazie, m.in.
matematyka, tworcy szkoly lwowskiej Hugo Steinhausa, czy
pierwszego rektora Uniwersytetu 1 Politechniki we
Wroctawiu, Stanistawa Kulczynskiego.

Ostatnio wykonalem popiersia dla SCCS w Zabrzu prof.
Zbigniewa Religii oraz prof. Tomasza Cieszynskiego.

sw.
EUGENIUSZ
DE
NOD

Przepis na popiersie:

Po otrzymaniu zlecenia na wykonanie portretu szukam
materiatow fotograficznych, na podstawie ktorych bede
rzezbil w glinie.

Glina jest materialem plastycznym 1 jest powszechnie
stosowana od wiekoéw. Po ustaleniu wielkos$ci rzezby buduje
rusztowanie stalowe i przystepuje do naktadania gliny. Na tym
etapie moge tatwo wprowadzi¢ zmiany wg sugestii, tak aby
wydoby¢ charakter osoby portretowanej. Gdy praca zostala
odebrana moge przystapi¢ do wykonania gipsowej repliki,
ktéra ma cechy techniki trwatej i ktora postuzy do wykonania
odlewu w brazie. Model popiersia w gipsie uzyskuje
"zdejmujac" forme gipsowa, tzw. forme tracona.

Popiersie gipsowe podlega jeszcze retuszom i trafia do
odlewni gdzie powstanie popiersie w brazie. Dzieje si¢ to pod
moim nadzorem.

Gotowy odlew patynuje si¢ i woskuje.

Zdj. Popiersia prof. Zbigniewa Religi i prof. Tomasza
Cieszynskiego znajdujace si¢ Slaskim Centrum Chordb Serca
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. dr hab. Jacek Biatko

Program naukowo - szkoleniowy
nieoperacyjnego leczenia
wrodzonych wad serca dla
zagranicznych kardiologéw
interwencyjnych w Slaskim
Centrum Choroéb Serca w Zabrzu i nie tylko

W latach 2000 miatem przyjemnos¢ i zaszczyt by¢ zapraszany
jako prowadzacy sesje i wykladowca (Faculty) na Adult and
Pediatric Interventionlal Cardiology Symposium (PICS)
organizowanego rokrocznie w USA oraz co 2 lata na
Lacinskie Kongresy Kardiologii Dziecigcej. Przedstawiatem
tam m.in. projekt szkolenia pediatrycznych kardiologow
interwencyjnych w Slaskim Centrum Choréb Serca w Zabrzu,
Poland (SCCS) finansowany przez Fundacj¢ Przyjaciot Dzieci
z Chorobami Serca w Zabrzu. W sumie w latach 2007 -2019
wzielo w nim udziat 21 kardiologow specjalizujacych sie
w interwencyjnym leczeniu wws z 14 krajow - z Ameryki
Lacinskiej; z Boliwii, Kolumbii, Meksyku (3 lekarzy),
Argentyny i Gwatemali; ze Wschodniej Europy — Ukrainy (4
lekarzy), Biatorusi, Rosji, Gruzji (2 lekarzy); z Azji - Chin,
Uzbekistanu; z Europy — z Bulgarii (2 lekarzy) i Wtoch oraz
z  Afryki (Rwandy). Ich pobyty szkoleniowe w SCCS
w Zabrzu wahaly si¢ od 1 do 12 miesiecy [1]. Wielu z nich
juz awansowalo i ma pozycje szefa pracowni hemodynamiki
w swoich Szpitalach, a wspoélpraca z nimi zaowocowata
catym szeregiem doniesien zjazdowych i publikacji [1-12], co
mogloby zreszta by¢ przedmiotem osobnego doniesienia.
W 2007 przedstawitem wyklad w Guatemala — City
w  Instytucie UNICAR zalozonym przez slawnego
kardiochirurga Aldo Castanede. Dotyczyl on postepow
w przezcewnikowym leczeniu wrodzonych wad serca (wws).
Niejako poklosiem tego pobytu w Gwatemali byt 6-cio
miesigczny staz w Zabrzu w2008 r kardiologa
interwencyjnego z UNICAR dr Hernana Diaz de Leon.
Okazal si¢ On bardzo zdolnym lekarzem i z przyjemnosci
obserwowalismy Jego szybki rozwoj zawodowy. Warto
zapozna¢ si¢ z Jego wywiadem z red. Judyta Watola
dotyczacym Jego pobytu w Polsce opublikowanego
Wyborczej zatytulowanego . Zyjecie
w szcze$liwym pierwszym $wiecie” (dodatek katowicki z dnia
25.12.2008 r).

w Gazecie

W latach  2004-2006 trzykrotnie zorganizowaliSmy
i przeprowadzilismy z prof. M. Szkutnik warsztaty
szkoleniowe dot kardiologii interwencyjnej we Wws

w publicznym Szpitalu Obrero w La Paz (Boliwia)
usytuowanego 3600 m npm (Boliwia). Pierwszym naszym
stypendysta w SCCS przez okres 1 roku byl dr Rolando
Sanchez pochodzacy stamtad. Ciekawym znaleziskiem
w Boliwii bylo stwierdzenie w warunkach wysokogorskich
szerokich PDA, do ktérych zamknigcia najlepiej nadawaty si¢
Amplatzer Duct Occludery typ I [13]. Kolejnym krokiem byta

praca wieloosrodkowa poréwnujaca charakterystyke PDA
u pacjentdow mieszkajacych w warunkach wysokogorskich
w miastach Meksyk (2250 m npm — dane z Instituto Nacional
de Cardiologia oraz Hospital ISSTE w Mexico-City
gromadzone przez dr Zabal i dr Flores), Guatemala- City
(1500 m npm dane z UNICAR Institute gromadzone przez
dr Diaz de Leon) i La Paz (Hospital Obrero —Boliwia
gromadzone przez dr Menacho) z tymi mieszkajacych na

7 nizszych terenach w Hiszpanii (Madryt - dane ze Szpitala

Ramon y Cajal zebrat dr Bermudez-Canete ) i Polsce (dane
z SCCS Zabrze - piszacy te stowa). Badana grupa obejmowata
1404 pacjentéw (708 z terenow nizinnych - lowland) i 696
z terené6w wysokogorskich - highland). Potwierdzily one
nizsze ci$nienie w TP (§r 17,9 vs 25,5 mm Hg p<0,001)
i mniejsza $rednicg PDA u mieszkancow nizin - 2,3 vs 4,1
mm (p<0,001). Prawdopodobnie spowodowane jest to wyzsza
koncentracja tlenu w powietrzu na nizinach [14]. Te ostatnie
badania byly mozliwe do przeprowadzenia w ramach Grupy
Roboczej (Working Group)  Kardiologii Interwencyjnej
Lacinskiego Towarzystwa Kardiologii Dziecigcej, ktorego
bylem przewodniczacym w latach 2008 - 2012. Innymi
krajami w ktorych na zaproszenie naszych bylych uczniow
wykonywaliSmy z prof. M. Szkutnik nieodptatne szkoleniowe
zabiegi kardiologii interwencyjnej we wws byly m.in.
Ukraina, Bulgaria, Uzbekistan, Kuba, Rosja, Czechy
i Meksyk. Przez okres 10 lat (2009-2019) byliSmy zapraszani
na ogromny Kongres kardiologdéw interwencyjnych zwykle w
Pekinie China Interventional Therapeutics (wykonywali$my
tam trudne pokazowe zabiegi przezskorne),
a w ostatnich latach rowniez na najwigkszy kongres CADECI
w Meksyku. Wydaje si¢, ze czas pandemii zamknat ten
rozdziat naszej dziatalnosci.

rowniez

Osobnego stowa komentarza wymaga moja inicjatywa
zorganizowania hemodynamiki w  Kigali
w Rwandzie (Afryka Centralna). O problemie braku takowej
informowalem ostatnio spoleczno$¢ medyczna [15] oraz
czytelnikow  Gazety = Wyborczej (dodatek  katowicki
z 13.07.2018 artykut pt.: ,Tak si¢ speilnia afrykanskie
marzenie”. W roku 2019 przebywal u nas na szkoleniu dr
Yves Mutabandama z Rwandy. Ciekawy wywiad zostal z Nim
opublikowany w Gazecie Wyborczej (dodatek katowicki pt.
,Lekarz z Rwandy uczy si¢ w Zabrzu leczy¢ dzieci”
z 1.07.2019.). Z wielkim zadowoleniem przyjalem informacje
iz w listopadzie 2020 r mimo pandemii w Szpitalu King Faisal
w Kigali zostal uruchomiana jedna z pierwszych w Afryce
Centralnej pracownia hemodynamiki.

pracowni

PiSmiennictwo:
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prof. dr hab. Jacek Biatkowski

Polsko - ukrainska wspélpraca medyczna w ré6znych
aspektach

Nasza wspotpraca z kolegami z Ukrainy rozwijala sie¢
i rozwija na wielu ptaszczyznach i dotyczy specjalizacji
kardiologii dzieci¢cej. Zajmujemy si¢ glownie diagnostyka
i leczeniem nieoperacyjnym (przezcewnikowym)
wrodzonych wad serca (wws). Z ukrainskich kardiologow
dziecigcych odwiedzali nas w SCCS w Zabrzu dr Bogdan —
aktualnie pracuje w Kijowie (w roku 2007 i 2010) i Slava
(w roku 2007, 2009 i 2014) — aktualnie pracuje w Charkowie,
dr Natalia w roku 2015 (z Kijowa) oraz Iryna (w roku 2019
(ze Lwowa). Ich pobyty oscylowaly pomigdzy 1 — 6
miesigcami 1 byly finansowane przez nasza Fundacj¢
Przyjaciét Dzieci z Chorobami Serca. Wszyscy oni
imponowali duza wiedza i swoj pobyt w Polsce wykorzystali
glownie na doksztalcanie si¢ w kardiologii interwencyjnej we
wws. Naszym Przyjaciotom z Ukrainy zawsze staraliSmy sig¢
zorganizowa¢ podczas pobytu w Polsce uczestnictwo
w roznorodnych konferencjach kardiologicznych krajowych
i zagranicznych, w ktérych niejednokrotnie prezentowali
prace naukowe. Opracowywali oni z nami szereg zagadnien
klinicznych np. trudnych przypadkéw peknigtych tetniakow
zatoki Valsalva (Ruptured Sinus Valsalva Aneurysm -
RSOVA), ktore skutecznie zamykaliSmy przezcewnikowo. Ta
ostatnia anomalia wystepuje  szczegdlnie w rasach
dalekowschodnich (Chiny, Indie, itd), ale tez
nadspodziewanie czesto rowniez w Polsce i na Ukrainie
(dawne kwestie migracyjne?). Zagadnienie to
opublikowaliSmy wspdlnie w prestizowym Japonskim
periodyku medycznym. Innymi
pracami byly przypadki zamykania przetrwatych przewodow
tetniczych rekanalizowanych po chirurgicznym podwigzaniu,
czy tez opracowanie nowatorskiej techniki zredukowania
zespolenia  systemowo-ptucnego pomoca
wszczepienia wielu stentow. Wielokrotnie wysylalismy
i nadal wysylamy sprz¢t do hemodynamiki dla potrzeb
ukrainskich pacjentéow (do Instytutu Amosowa w Kijowie),
a w roku 2014 Fundacja Przyjaciot Dzieci z Chorobami Serca
w Zabrzu, przestala darowizne do Kijowa w postaci 4
kardiomonitorow z centralg. WysylaliSmy tez w ramach
pomocy brakujace leki niedostgpne na Ukrainie (np. Amrinon
w injekcjach dla potrzeb intensywnej terapii).

Z naszej strony wielokrotnie odwiedzaliSmy (piszacy te stowa
wraz z prof. Malgorzata Szkutnik) Ukraing uczestniczac
w  warsztatach  kardiologii interwencyjnej we Wwws
w Doniecku (2011), Kijowie (2012) oraz w ukrainskich
kongresach kardiologicznych odbywajacych si¢ w Kijowie
w latach 2015, 2016 1 2018.

ciekawymi  wspolnymi

Swiatla za

PiSmiennictwo u autora
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| Krystyna Czapla |

Pielegniarstwo wczoraj i dzi$

Pielggniarstwo i jego rozwdj jest podobnie jak medycyna
uwarunkowane historycznie. Historia rozwoju medycyny
i pielggniarstwa jest $ciS§le zwigzana. To Hipokrates byt
pionierem, ktory wyodrgbnit czynnosci  opiekunczo-
pielegnacyjne. Pielggniarstwo bylo znane juz w czasach
starozytnych, jednak o pielggniarstwie jako zawodzie nalezy
moéwic dopiero od 18 wieku.

Poczatek zawodowego pielggniarstwa opisywany jest przez
lekarzy hinduskich. Zwrdcili oni w swych dzietach uwage na
konieczno$¢ zawodowego ksztatcenia osob, ktore zajmuja sie
pielegnowaniem. Bardzo wazng postacia w rozwoju 1 historii
pielggniarstwa byl §w. Wincenty a Paulo. Zalozyt on
Stowarzyszenie Pan Mitosierdzia. Reformatorem ksztalcenia
zawodowego pielegniarek w latach 1800- 1864 byt luteranin-
pastor Teodor Fliedner. Reforma ta doprowadzita do
powstania w krajach protestanckich w 1836 roku takich
metod nauczania, ktore staly si¢ poczatkiem edukacji,
zarowno w teorii jak i praktyki pielegnowania. Systematyczne
szkolenia praktyczne byly prowadzone pod okiem
doswiadczonych os6b 1 przyczynily si¢ do podniesienia
owczesnego poziomu pielegnowania. Jednak wowczas nie
byly dostepne zadne zorganizowane formy ksztalcenia
pielegniarek. Przelom w pielegniarstwie dokonat si¢ w 1860
roku, kiedy to Florence Nightingale otworzyta w Londynie
pierwsza szkole pielggniarska oraz taki model pielggniarstwa,
ktory stat sie zawodem wspierajacym postepowanie lekarskie.
Na terenie Polski pielggniarstwo mialo charakter spoteczno-
charytatywny. Sytuacja taka miala miejsce do konca XIX
wieku. W tym czasie opieke nad chorymi sprawowaly siostry
zakonne - szarytki, elzbietanki, boromeuszki, franciszkanki
a takze bonifratrzy. Nauczanie pielegnowania w tamtych
czasach miato charakter kursow, a pielggnowanie petnito
funkcje pomocniczag. W 1895 roku we Lwowie powstala
szkota pielegniarska, o$miomiesigczny  kurs
przygotowujacy do pielegnowania, zarowno zakonnice jak
i osoby $wiecie, gtownie w zakresie zdrowia publicznego.
Z kolei w Warszawie nauczaniem pielggnowania zajmowala
si¢ hrabina Julia Witolda Aleksandrowicz, ktora swa wiedzg
zdobyla w Paryzu, Berlinie i Wiedniu. W 1905r.
w Warszawie powstala roczna Szkota Pielegniarstwa doktora
Fruthmana. Pierwsza Szkota Zawodowa Pielggniarstwa
Stowarzyszenia PP. Ekonomek $w. Wincentego a Paulo
powstata w Krakowie w 1911 roku. Nauka w niej trwala 2
lata. Edukacja obejmowala nauke¢ teoretyczng i praktyczna
zawodu. Szkota ta dziatata w latach 1911-1921 stata si¢
przyczynkiem i wzorem rozwoju pielegniarstwa w Polsce.
Z nadejsciem XX wieku, w Poznaniu rozpoczeto akcje
poszukiwania o0sob chetnych do szkolenia w  zakresie
sprawowania opieki i pielegnowania chorych. Osoby miaty
poswieci¢  si¢ nieodptatnie dobrowolnie.
Zainteresowanie sprawowaniem tego typu opieki zmalato po

wlasciwie

temu oraz

wdrozeniu obowigzku skladania egzaminu panstwowego.
W latach miedzywojennych nastgpit w Polsce intensywny
rozw0j pielegniarstwa. Zaréwno rozwdj panstwa polskiego
jak tez dokonujacy sie postep w medycynie, leczeniu chorych,
przyczynilty si¢ do rozwoju pielggniarstwa spotecznego.
Wszystkie te elementy mialy wplyw na poziom ksztatcenia
pielegniarek. W tym okresie doszto do unormowania zakresu
obowiazkow 1 uprawnien pielegniarki, organizacji zawodu,
a takze programu ksztatcenia w zawodzie pielegniarki. Zawod
pielegniarki zyskat unormowania prawne. Pomoca w tym
zakresie stuzyly pielgegniarki amerykanskie, ktore przybyty
do Polski w okresie po pierwszej wojnie $wiatowej,
z przedstawicielami Amerykanskiego Czerwonego Krzyza.
W okresie  miedzywojennym  powstawaly  szkoty
pielegniarskie w Poznaniu, Krakowie, Warszawie czy
Katowicach. Szkolnictwo okresu migdzywojennego ksztatcito
pielggniarki, ktére cechowal wysoki profesjonalizm oraz
wysoce etyczne postepowanie. Placowki medyczne w tym
okresie zasility pielggniarki o bardzo wysokim poziomie
fachowosci 1 §wiadomosci spoteczno-obywatelskiej. Jednak
zbyt mata liczba pielegniarek nie byla w stanie zaspokoi¢
zapotrzebowania na opieke pielegniarskg. W czasie wojny
regularny tok ksztalcenia pielggniarek odbywat si¢ jedynie
w Warszawie. Konspiracyjnie ksztalcono takze pielegniarki
w Krakowie. Byl to trzyletni okres ksztalcenia, po ktorym
uzyskiwato si¢ tytul pielggniarki lub potoznej
z uprawnieniami do wykonywania tego zawodu. Po
zakonczeniu Il wojny $wiatowej zaobserwowano ogromny
niedobor pielggniarek w Polsce. Wobec czego rozpoczeto
ksztalcenie na poziomie trzymiesigcznych kurséw dla osob
wykonujacych funkcje pomocniczo - pielegniarskie tzw.
,,S10str pogotowia sanitarnego”.

W latach 50 XX wieku Polski Czerwony Krzyz ksztatcit tzw.
»~mtodsze pielegniarki”, ktére nastgpnie przeksztalcono
w dwuletnie szkoty ,,asystentek pielegniarek”. Mogly one
zyska¢ uprawnienia pielegniarki po ukonczeniu szkoty na
poziomie szkoly $redniej. Upanstwowienie szkolnictwa
wplynelo rowniez na systemy ksztalcenia pielggniarek, na
poczatku lat 50-tych dwudziestego wieku. Powstaly dwuletnie
szkoly pielegniarskie, ktore nie ksztalcily we wlasciwy
sposob adeptow pielegniarstwa. Taki rodzaj ksztalcenia
powodowal  niedostateczne ksztatcenie
i praktyczne oraz niedobor wiedzy ogolnej. W tym czasie
srodowisko pielegniarskie postulowalo o wprowadzenie
dwoch form, a wilasciwie dwoch etapéw ksztatcenia
pielggniarek, ksztalcenie na poziomie szkotly $redniej oraz
drugi etap na poziomie szkoly wyzszej. Pierwsze czteroletnie
licea medyczne powstaly u schytku lat 50 i na poczatku lat 60
XX wieku. Od 1965 roku zostaly one przeksztalcone
w piccioletnie licea medyczne. Szkoly te ksztalcily
absolwentow na poziomie ogdlnym srednim, a nauka zawodu
konczyta si¢ uzyskaniem tytutu pielegniarki. W drugiej
potowie XX wieku, zaczgly powstawac policealne szkoty
pielggniarskie Medyczne  Studium  Zawodowe.
Szczegblny rozwoj tych szkot byt widoczny w latach 70-tych
i 80-tych XX wieku. Ujednolicenie zasad ksztalcenia
i doskonalenia zawodowego na terenie Polski rozpoczeto sie

wraz

teoretyczne

tzw.
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na poczatku lat szes¢dziesiatych XX wieku, a na szczego6lna
uwage zastuguje powotanie w roku 1969 Studium
Pielegniarstwa w  Akademii Medycznej w  Lublinie,
a nastgpnie przeksztalcenie go w Wydzial Pielggniarstwa.
Zmiany te zapoczatkowaly w Polsce ksztatcenie pielggniarek
na poziomie wyzszym. Od poczatku lat osiemdziesiatych
szkoty te rozwijaly si¢ pod wzgledem dydaktycznym,
adekwatnie  si¢ stosunku  do
spotecznego. Z drugiej strony szkoty te stanowily cze$¢ nurtu
politycznego  Owczesnej Polski.  Wszystkie programy
ksztalcenia pielegniarek do 1991 roku méwity o opiece nad
cztowiekiem chorym. Od roku 1991 oprécz sprawowania
opieki nad cztowiekiem chorym ksztalcenie pielegniarek
obejmuje takze promocj¢ zdrowia. Lata 90 to poczatek
reformy edukacji w zakresie pielegniarstwa. Znakiem czasu
bylo odejécie od ksztalcenia typowo zawodowego na rzecz
nauki na wyzszej uczelni. Wspodtczesne pielggniarstwo polskie
podlega przeobrazeniom. Wspodltczesne pielggniarki realizuja
zadania w bardzo szerokim zakresie opieki zdrowotnej.
Pielegniarki sprawuja opieke nad zdrowiem jednostki, rodziny
oraz grup spotecznych. Inng bardzo wazna rolg pielggniarstwa
jest dziatanie na rzecz polityki zdrowotnej oraz udziat
w pracach badawczych, uczestnictwo w programach
naukowych. W zwiazku ze zmianami w pielegniarstwie,
zmianie uleglo ksztalcenie pielggniarek. Obecnie proces
ksztalcenia przeszedt transformacje i obejmuje ksztatcenie
przed i podyplomowe. Aktualnie ksztalcenie w zawodzie
pielegniarki i zawodzie poloznej odbywa si¢ w ramach
szkolnictwa wyzszego. Podstawg tego ksztalcenia sg przepisy
ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i ustawy o zawodach
pielegniarki i potoznej. Ksztatcenie pielegniarek prowadzone
jest w ramach dwoch poziomow ksztalcenia. 1 poziom
ksztalcenia obejmuje trzyletnia edukacje w ramach wyzszej
szkoly otrzymujac tytul licencjata. II poziom ksztalcenia
konczy si¢ uzyskaniem tytutu magistra. Wykonywanie zadan
pielegniarki polega ma udzielaniu $§wiadczen zdrowotnych.
Istnieje szeroki wachlarz $wiadczen pielegniarskich, ktory
obejmuje: rozpoznawanie warunkéw i potrzeb zdrowotnych
pacjenta, diagnozowanie probleméw pielegnacyjnych oraz
prowadzenie procesu pielggnacyjnego, a takze udzielanie
(w  okreslonych zakresach) zapobiegawczo-
diagnostyczno-leczniczo-rehabilitacyjnych i medycznych
czynnosci ratunkowych. Do obowigzkow pielegniarki nalezy
lekarskich (w procesie
diagnostyki, leczenia i rehabilitacji), orzekanie o rodzaju
i zakresie $wiadczen opiekunczo-pielggnacyjnych, a takze
prowadzeni edukacji zdrowotnej oraz dzialanie na rzecz
promoc;ji zdrowia.

W sierpniu 2016 roku ukazalo si¢ nowe rozporzadzenia
Ministra Nauki 1 szkolnictwa wyzszego zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie standardow ksztatcenia dla
kierunkéw studiow: lekarskiego, lekarsko-dentystycznego,
farmacji, pielegniarstwa i Rozporzadzenie
dotyczy to ksztalcenia w kierunku zasad dzialania lekow,
zdarzen niepozadanych, eliminacji lekéow oraz zasad
dotyczacych ordynowania i  lekéw wypisywania recept
a takze ,stosowania $rodkdéw spozywczych specjalnego

zmieniajac  w rozwoju

sSwiadczen

rowniez realizowanie zlecen

potoznictwa.

przeznaczenia zywieniowego i wyrobow medycznych oraz
wystawiania na nie recept albo zlecen”.

Pielegniarki wykonujac swoj zawod zobowigzane sa do
ksztalcenia, ktore jest zgodne z wustawa o zawodzie
pielegniarki i potoznej z 15 lipca 2011 roku w rozdziale 1, art.
11, ktory stanowi:

,»l. Pielegniarka i polozna wykonuja zawdd, z nalezyta
staranno$cia, zgodnie 2z zasadami etyki zawodowej,
poszanowaniem praw  pacjenta, dbaloscia o jego
bezpieczenstwo, wykorzystujac wskazania aktualnej wiedzy
medycznej oraz posrednictwo systemow teleinformatycznych
lub systemoéw tacznosci....”

Pielggniarki maja obowigzek statego uaktualniania wiedzy,
umiejetnosci zawodowych, jednoczesnie posiadajg one prawo
do doskonalenia zawodowego poprzez
rodzajach  ksztalcenia  podyplomowego.
Spetlieniem tego obowigzku w mysl art. 61 ust. 2 ustawy
o zawodach pielegniarki 1 potoznej jest ksztalcenie
podyplomowe w dziedzinach majacych
w ochronie zdrowia.  Ksztalcenie podyplomowe moze
odbywac si¢ w formie stacjonarnej i niestacjonarne;.
Ksztalcenie podyplomowe moze odbywac si¢ w ramach:

uczestnictwo
w  roznych

zastosowanie

. szkolenia specjalizacyjnego,
. kursu kwalifikacyjnego,
. kursu specjalistycznego,
. kursu doksztatcajacego .

Poziom wyksztalcenia personelu pielggniarskiego ma
fundamentalny wptyw na jako§¢ oferowanych ustug
medycznych oraz bezpieczenstwo i zaufanie pacjentow.

W marcu 2017 roku ukazato si¢ Rozporzadzenie Ministra
Zdrowia w sprawie rodzaju i
zapobiegawczych, diagnostycznych,
i rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo
potozng samodzielnie bez zlecenia lekarskiego. W mysl
rozporzadzenia pielegniarki moga wykonywac szereg dzialan
samodzielnie. Dotycza one wielu aspektow pracy pielegniarki:
wykonywanie badan diagnostycznych, ordynowania lekow,
srodkow spozywczych, wykonywanie zapisu
elektrokardiograficznego, wykonania badania fizykalnego.
Zakres kompetencji pielegniarek w ostatnich latach znaczaco
si¢ rozszerzyl, szczegdlnie jezeli chodzi o samodzielne
podejmowanie decyzji oraz dziatanie w obszarze promocji
zdrowia i edukacji zdrowotnej. Rozszerzanie zakresu dziatan
i zadan w obrgbie pielggniarstwa wymaga od pielegniarek
stalego doskonalenia zawodowego. Ksztalcenie i rozwoj
pielegniarstwa do samodzielnosci zawodowej oraz
zwiekszenia odpowiedzialnosci pielegniarki.

zakresu  $wiadczen

leczniczych
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2 wrze$nia 2021 r. w SCCS miala miejsce wizyta ksigznej
Yorku Sarah Ferguson.

Ksiezna Yorku jest m.in.:
- ambasadorka ,,British Heart Foundation”

- zalozycielka ,,Sarah’s Trust” (przedsigwziecia laczacego
darczyncow z obdarowanymi od 2020 r. majacego
zintegrowa¢ dotychczasowe dziatania dobroczynne ksieznej

- zalozycielka fundacji ,,Children in Crisis” (pomagajacej tez
dzieciom w Polsce

- patronka ,,Teenage Cancer Trust”,
- zatozycielkg fundacji: ,,Chances for Children”
- Dama Orderu Usmiechu od 1999 r.

Wies¢ niesie, ze ksiezna Yorku ma bardzo dobre relacje
z krolowa Wielkiej Brytanii Elzbietg 11

AW.

Coéiff)ass
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