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kalendarium szpitalne

kwiecień/ 
czerwiec 2020 Szpital na        acebooku!

Dołącz do nas
https://www.facebook.com/SzpitalKlinicznyPrzemienieniaPanskiego

Oprac. Bartosz Sobański

Na okładce panie z Laboratorium Mikrobiologii, od lewej: Maria Wesołowska i Jagoda Galusik
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•	 W dniach 18 maja i 15 czerwca – w for-
mie wideokonferencji – odbyły się spotka-
nia Rady Medycznej Szpitala.•

W dniu 28 maja firma Argenta przekaza-
ła, w formie darowizny, sprzęt medyczny 
i kompleksowe wyposażenie dla Laborato-
rium Mikrobiologii.

•	 W dniu 29 maja lekarze zespołu I Kli-
niki Kardiologii pod kierownictwem prof. 
Przemysława Mitkowskiego przeprowadzi-
li, jako pierwsi w Polsce, zabieg wszczepie-
nia urządzenia HeartLogic™, posiadającego 
dodatkową opcje diagnostyki niewydolno-

Kamera termowizyjna

Prof. Krzysztof Błaszyk z zespołem

– musimy kontynuować z konsekwencją 
i  dynamizmem swoje dzieła, każdy na 
swoim miejscu pracy. Rozwiązując twór-
czo problemy, a nie je implikując. Nie 
zasłaniając się niemożnościami. Z życz-
liwym towarzyszeniem przez otoczenie, 
przez tak wiele osób w Poznaniu i Wiel-
kopolsce życzliwych naszemu Szpitalowi.
	 Mam także wielką nadzieję, że w ob-
liczu nieodwracalnej przyszłości – fuzji 
największych poznańskich szpitali kli-
nicznych – która ma być prostym skut-
kiem budowy centralnego (tzw. zintegro-
wanego) szpitala, decyzja o tym powstanie 
i wyklaruje się z uszanowaniem tradycji, 
jaką Szpital Kliniczny Przemienienia Pań-
skiego wnosi swoim bogactwem i stylem. 
A także, że zostanie podjęta w momencie 
najbardziej odpowiednim, w którym fina-
lizacja powstania najistotniejszych części 
nowego szpitala będzie już dostrzegalna. 
	 Oczywiście wyzwaniem naszym jest, 
byśmy byli gotowi podążać szlakami in-
tegracji informatycznej, zakupowej, spra-
wozdawczej i w innych obszarach, już od 
najbliższych tygodni czy miesięcy. Mam 

nadzieję, że dziedzictwo SKPP znajdzie 
właściwe miejsce w nowo powstającym 
szpitalu, właściwie wyrażając je i przepa-
jając, kontynuując najlepsze tradycje i at-
mosferę. 

Wyzwania naprawcze

	 Należy pamiętać, że w praktyce naj-
bliższych miesięcy powstaje niezwykle 
istotne wyzwanie kontynuacji planu na-
prawczego. Nie mogę ukrywać, że reali-
zacja jego może wiązać się z wprowadze-
niem niezbędnych restrykcji w kilku ob-
szarach: racjonalizacji i kontroli wyrobów 
medycznych, leków, organizacji pracy, 
kontraktów i konieczności powściągnię-
cia ekstensywności w zatrudnieniu. Cie-
sząc się z niezwykłego bogactwa poten-
cjału kadry lekarskiej muszę zauważyć 
i przypomnieć, że nasza zachłanność 
w  tym względzie będzie musiała być po-
wściągnięta, co dokonuje się już od co naj-
mniej kilku miesięcy. Dbając o przyszłość 
kadry i jej rozwój muszę z bólem wyrazić, 
że zasadniczo jedynie śladowa część rezy-
dentów – tych z wybitnymi osiągnięciami 
naukowymi czy organizacyjnymi – ma 
szansę pozostać u nas nie zasilając innych 
części systemu, który z utęsknieniem łak-
nie kadr lekarskich, nawet już za rogat-
kami Poznania, a nawet w jego obrębie, 

Kultura gościnności
(dokończenie ze str. 3)

ści serca. Więcej informacji o tym nowator-
skim zabiegu wewnątrz numeru.

•	 W dniu 5 czerwca Szpital otrzymał 
środki na zakup kamery termowizyjnej 
umożliwiającej mierzenie temperatury Pa-
cjentom naszego Szpitala. Darowiznę prze-
kazała firma Biofarm.

•	 W dniu 8 czerwca odbyła się Rada Spo-
łeczna Szpitala.

•	 W dniu 18 czerwca, w godzinach wie-
czornych w Poznaniu miał miejsce ulewny 
deszcz, który spowodował zalanie piwnic 
naszego Szpitala. Dzięki sprawnej reakcji 
dr Hanny Jankowiak-Gracz wraz z całym 
zespołem Apteki Szpitalnej, panu Arkadiu-
szowi Stasiakowi, Działowi Służby Pomoc-
niczych udało się uniknąć zalania leków 
i wyrobów medycznych. Nie obyło się bez 
interwencji Straży Pożarnej i sprzętu od-
prowadzającego wodę.

•	 W dniu 23 czerwca Premier Mateusz 
Morawiecki przekazał czek na budowę 
Centralnego Zintegrowanego Szpitala Kli-

nicznego. Spotkanie odbyło się w Centrum 
Kongresowo-Dydaktycznym UMP.

•	 W dniu 23 czerwca zespół Pracowni 
Elektrofizjologii Serca naszego Szpitala wy-
konał sześciotysięczny zabieg ablacji. Tego 
samego dnia prof. Krzysztof Błaszyk wraz 
z dr. Adrianem Gwizdałą po raz pierwszy 
w  Polsce zastosowali w pełni wizualizo-
waną, w systemie 3D, koszulkę sterowalną 
Carto Vizigo.

ponadto pod warunkiem odejścia z pra-
cy innych. Z uczciwości muszę tę sprawę 
przywołać w sposób prosty i jednoznacz-
ny. 
	 Jeden z kolegów, kierujących oddziała-
mi – gdzieś w Wielkopolsce – nieco mnie 
ostatnio zaskoczył pytając, czy ma robić 
dobry wynik finansowy swego oddziału, 
czy leczyć chorych. Trudno komentować 
tak postawione pytanie. Pragnę jedynie 
podkreślić, że każdy – kto wpisuje się 
w  chlubne nurty naszego Szpitala – zna, 
nawet intuicyjnie, właściwą odpowiedź na 
to pytanie. Ponadto, musimy zadbać o bi-
lansowanie ekonomiczne Szpitala, zacho-
wać wszelkie zasady gospodarności, a jed-
nocześnie – odpowiadając na rzeczywiste 
potrzeby pacjentów – próbować tworzyć 
wyspy gościnności. 

*  *  *

	 Na drogę do szpitala powinno się pa-
trzeć jak na gościniec, po którym nadcho-
dzi przyjaciel, któremu – gdy będzie od-
chodził – trzeba będzie dać gościniec na 
drogę. 
	 W ten sposób mamy szansę – na mia-
rę swoich możliwości – czynić Ziemię 
bardziej gościnną dla wszystkich. 

Szczepan Cofta
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Okiem dyrektora Szpitala

Kultura 
gościnności

Nazwa szpital w języku polskim ma swój 
źródłosłów w nazwie określającej gościnność. 
Wszystkie nazwy: hospital, hospitality, hostel, 
hospice, szpital, mają ten sam źródłosłów. 

na dobry początek

Szczepan Cofta
Dyrektor Szpitala

Do myśli tej – bardzo mi bliskiej –po-
wróciłem wysłuchując podziękowań 
powtarzających się kilkakrotnie 

w ostatnich tygodniach, wyrażanych bądź 
przez samych chorych, ale także – i przede 
wszystkim – przez ich rodziny. Podzięko-
wań za szczególną troskę, jakiej doświad-
czyli w naszym Szpitalu. Część z nich pod-
kreślała, że udaje się w naszym Szpitalu 
tworzyć godną atmosferę przebywania.

Nie zapominając o obszarach 
wstydliwych

 
	 Oczywiście nie zwiedzie mnie to i nie 
pozwala zapomnieć o obszarach wsty-
dliwych, z powodu których musimy się 
rumienić na co dzień. Nieraz zależą one 
od nas, a w pewnej mierze są też nieza-
leżne, gdyż nie odpowiadamy za cały sys-
tem ochrony zdrowia, lecz jedynie za jego 
cząstkę. W ostatnich tygodniach wstydzę 
się zwłaszcza, gdy dochodzi do przepy-
chanek odnośnie izby przyjęć na Długiej 
czy elektrokardiografii na Szamarzewskie-
go. A także naszej bezsilności, gdy część 
szpitalna przy ulicy Szamarzewskiego jest 
tak niezwykle przepełniona pacjentami 
szturmującymi nasze mury. To jest skutek 
sukcesu i dowód na to, że to, co robimy, 
jest zdrowotnie niezwykle istotne. Wsty-
dzę się jednak słysząc argumenty, że tak 
było zawsze czy nie da się. To są argumen-
ty nas dyskredytujące. 
	 Funkcjonowanie kilku obszarów na-
leży zmienić. Przemyśleć sposób funk-
cjonowania poradni okulistycznych czy 
hematologicznych. Za to działalność przy 
Długiej ma wielką szansę uporządkowa-
nia, jako że z początkiem lipca rozpoczy-
na się remont po wyprowadzce okulistyki. 

Na Długiej pracuje się bez tłoku, jest prze-
stronnie, zasadniczo przyjemnie. A  kar-
diologia, kardiochirurgia, hipertensjo-
logia i chirurgia naczyniowa zyskują ko-
lejne przestrzenie. Zapewne wzbogacimy 
się o nową salę hybrydową. Paradoksem 
jest to, że niektórzy wyrażają zniecierpli-
wienie i niezadowolenie próbując zyskać 
coraz więcej, mimo że zyskujemy wszyscy 
naprawdę istotnie większe przestrzenie 
i  możliwości w naszym pierwszym bu-
dynku. Choć mury stare, aż żal będzie się 
wyprowadzać. 

Wyspy gościnności

	 Jedna z koleżanek – zresztą lekarz 
anestezjolog pracująca za zagranicą, choć 
skończyła naszą uczelnię, wypowiedziała 
po pobycie starszej schorowanej mamy 
w naszym Szpitalu, na oddziale interny 
– nadciśnienia tętniczego profesora Wie-
sława Bryla i Jego Zespołu – że jesteśmy 
i  mamy szansę być we współczesnym 
świecie szpitalnym wyspą gościnności.
	 Może brzmi to dla wielu – nieraz 
zapatrzonych w korporacyjne wymiary 
służby zdrowia traktowanej jako interes 
czy wentyl bezpieczeństwa – dość górno-
lotnie. Jednakże faktem niepodważalnym 
jest – mimo wstydliwych stron naszego 
Szpitala i działalności – że jego esencjal-
ną wartością, która jako jedyna ma szansę 
ocalenia i przetrwania, jest właśnie go-
ścinność. Oczywiście, przy zapewnieniu 
racjonalnych metod gospodarowania. 

Wdzięczność za trud...

	 Stąd wyrażam niezwykłą wdzięcz-
ność wszystkim, którzy – nawet wbrew 

ogólnym tendencjom i owczemu pędowi 
– tworzą w naszym Szpitalu rzeczywistość 
gościnności i ją ocalają. Czy to pracując 
w  portierni i witając „gości”, pielęgnując 
i  lecząc, ale także przygotowując leki, re-
habilitując, żywiąc, opiekując się, reali-
zując rozliczne badania w pracowniach, 
wspomagając i kreując (tak ważne jest 
odważne kreowanie wbrew utartym kole-
inom) rzeczywistość szpitalną o dobrym 
– gościnnym obliczu. 
	 Dziękuję szczególnie także za to, że 
w ostatnich miesiącach stanęliśmy na wy-
sokości zadania przeciwstawiając się epi-
demii koronawirusa. Na uwagę zasługuje 
fakt, że w mniejszej mierze niż inni – wy-
pracowując i zachowując nowe standardy 
epidemiologiczne – poddaliśmy się epide-
mii paniki i – nie zawieszając działalności 
– w wypracowaniu ryczałtu jesteśmy nie-
malże rekordzistami w kraju. Tylko szcze-
gólnie poradnie wymagają podgonienia. 

Gospodarz, gościniec, gość...

	 W starożytnych kulturach gospodarz 
był zaangażowany, by powitać „obcego”, 
ofiarując mu jedzenie, schronienie i bez-
pieczeństwo. Choćby w starożytnej Grecji 
gospodarz musiał upewnić się, czy potrze-
by swoich gości zostały spełnione. W In-
diach i Nepalu gościnność oparta była na 
zasadzie: Atithi Devo Bhava, czyli „gość 
jest Bóg”. Mamy dużo świadectw o  se-
mickiej gościnności w Biblii. W chrześci-
jaństwie gościnność jest cnotą, która jest 
przypomnieniem sympatii dla obcych. 
W tym wymiarze zawdzięczamy powsta-
nie dawnych i współczesnych hospicjów. 
Podobnie w islamie. W tradycji polskiej: 
Gość w dom, Bóg w dom. 
	 W językach słowiańskich gość łączy 
się też z drogą, wskazuje na pozytywne 
konteksty drogi, po której przychodzi 
gość... oczekiwany i pożądany, być może 
potencjalny przyjaciel. Gościnność w  ję-
zyku polskim określa szacunek, serdecz-
ność i troskliwość okazywaną przybyłym. 
Słowo to ukazuje też obecność „innego”. 
Ten, który do nas przychodzi to często 
obcy, nieznajomy. To pewna odmienność 
wśród znaczeń słowa gościnność w porów-
naniu z innymi językami. Gościniec to 
trakt, droga. A jednocześnie – w określe-
niu staropolskim – jedzenie przywiezione 
bądź przez przyjezdnego gospodarzom 
domu, bądź ofiarowane gościom. 

Tworząc wyspy gościnności

	 Zobowiązani dziedzictwem Szpita-
la, który – jak określa wielu – ma swój 
szczególny charakter, godne uwagi przy-
mioty, dobrą w najistotniejszych zrębach 
atmosferę funkcjonowania, określany nie-
raz jako swego rodzaju wyspa gościnności 

(dokończenie na str. 2)
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centralny zintegrowany szpital kliniczny
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W dniu 23 czerwca odbyło się uroczyste wręczenie 
symbolicznego czeku na budowę Centralnego Zin
tegrowanego Szpitala Klinicznego, z udziałem Pre-

zesa Rady Ministrów, pana Mateusza Morawieckiego. Spo-
tkanie odbyło w Centrum Kongresowo-Dydaktycznym UMP.
	 Premier Mateusz Morawiecki wręczył JM Rektoro-
wi prof. dr hab. Andrzejowi Tykarskiemu czek na budowę 
Centralnego Zintegrowanego Szpitala Klinicznego. W spot
kaniu udział wzięli m.in.: Wicepremier i Minister Rozwoju 
Jadwiga Emilewicz, Minister Zdrowia Łukasz Szumowski 
oraz Sekretarz Stanu w Ministerstwie Spraw Zagranicznych 
Szymon Szynkowski vel Sęk, Wojewoda Wielkopolski Łu-
kasz Mikołajczyk, Wiceprezydent Miasta Poznania Jędrzej 
Solarski, mec. Agnieszka Pachciarz, dyrektor WOW NFZ 
oraz dyrektorzy poznańskich szpitali klinicznych – w  tym 
dyrekcja naszego Szpitala. 
	 Wydarzenie okazało się niezwykle istotnym w kontek-
ście oczekiwanej – teraz już potwierdzonej – pewności sfi-
nansowania tej, jakże istotnej dla Poznania oraz całej Wiel-
kopolski, inwestycji.

Bartosz Sobański

 Uroczyste przekazanie 
 symbolicznego czeku 
 na budowę Centralnego Zintegrowanego
 Szpitala Klinicznego

Premier Mateusz Morawiecki przekazuje czek na ręce Rektora Uniwersytetu 
Medycznego prof. Andrzeja Tykarskiego
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pierwszy raz w kraju
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Po raz pierwszy w Polsce wszczepiono urządzenie wraz 
z  opcją dodatkowej diagnostyki niewydolności serca 
HeartLogic™. Nowy system pozwala przewidzieć – nawet 

z kilkunastodniowym wyprzedzeniem – zaostrzającą się nie-
wydolność krążenia, wymagającą hospitalizacji. System zdalnie 
prześle informacje do lekarza prowadzącego, nawet gdy pacjent 
jeszcze nie zdaje sobie sprawy z zagrożenia. Daje to czas na 
podjęcie działań terapeutycznych bez konieczności długotrwa-
łej hospitalizacji.

Innowacyjny zabieg 	 Implantację przeprowadził zespół I Kliniki Kardiologii 
Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu pod kierownictwem 
prof. Przemysława Mitkowskiego. To kolejny przykład zastoso-
wania nowoczesnej technologii u pacjentów w Szpitalu Klinicz-
nym Przemienienia Pańskiego w Poznaniu.
	 HeartLogic™ łączy pomiary z wielu czujników urządzenia 
m.in.: Tony Serca, Impedancja Klatki Piersiowej, Czynność Od-
dechowa, Częstość Pracy Serca w Nocy, Aktywność, odzwier-
ciedlając zmiany w czasie na przestrzeni dni lub tygodni.
	 Jest to pierwsza w Polsce tego typu aktywacja u Pacjenta ze 
wskazaniami do resynchronizacji serca. 

Przemysław Mitkowski

Zespół po pomyślnie przeprowadzonym zabiegu – fot. archiwum Szpitala

W dniu 5 czerwca br. testowaliśmy nasz najnowszy zakup – 
nabyty ze środków pozyskanych od darczyńcy – kamerę 
termowizyjną, zamontowaną przy wejściu od strony ul. 

Garbary.
	 Kamera jest doskonałym narzędziem do monitorowania tempe-
ratury ciała osób wchodzących do naszego Szpitala oraz skuteczne-
go triażu, niezbędnego w walce z wirusem SARS-CoV-2. Zakup nie 
byłby możliwy bez wsparcia finansowego firmy Biofarm. Serdecz-
nie dziękujemy za pomoc i życzliwość panu Jarosławowi Pieczuro, 
Członkowi Zarządu Biofarm Sp. z o. o. oraz Prezesowi Rady Nad-
zorczej Biofarm sp. z o.o. dr Waldemarowi Szwarczyńskiemu, który 
był inicjatorem tej darowizny.

Redakcja

Kamera termowizyjna

Mierzenie temperatury z pomocą kamery termowizyjnej – fot. redakcja
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W 2020 r. szpital realizuje trzy projekty dofinasowane ze środków Unii Europejskiej o łącznej kwocie dofinansowania 
blisko 14,2 mln zł. W najbliższych tygodniach rozpoczniemy wraz z Uniwersytetem Medycznym im. Karola Marcin-
kowskiego w Poznaniu realizację projektu pn. „Program wczesnego wykrywania raka płuc i poprawy świadomości 
na temat nowotworów płuc w makroregionie zachodnim” w ramach którego obejmiemy opieką pulmonologów 
i radiologów ponad 1400 mieszkańców zachodniej części Polski. Kolejne tygodnie przyniosą także informacje 
o dofinansowaniu trzech kolejnych projektów na kwotę ok. 19 mln złotych. Cieszy fakt, że dzięki coraz większym 
środkom zewnętrznym możemy rozwijać i unowocześniać nasz Szpital.

Choroby nowotworowe są obok chorób układu krążenia 
najczęstszą przyczyna zgonów na świecie. Stosowana 
obecnie terapia przeciwnowotworowa daje pacjentom 

coraz większe szanse na długie przeżycie lub wyzdrowienie. Le-
czenie to jednak często niesie ze sobą ryzyko wystąpienia powi-
kłań sercowych. Powikłania terapii onkologicznej są związane 
nie tylko z chemioterapią, ale także z radioterapią skierowaną 
na klatkę piersiową. Skala problemu jest duża, bowiem działania 
uboczne mogą wystąpić zarówno w trakcie leczenia, bezpośred-
nio po, ale także nawet kilkanaście lat od zakończenia leczenia 
onkologicznego. Choroby sercowo-naczyniowe są główną przy-
czyna zgonów wśród pacjentów onkologicznych, zaraz po cho-
robie nowotworowej jako samej w sobie. To ryzyko jest jeszcze 
większe, jeżeli pacjent przed leczeniem onkologicznym choro-
wał na serce. Z tego powodu istnieje potrzeba objęcia tych pa-
cjentów opieką onkologiczno-kardiologiczną. 
	 Szpital Kliniczny Przemienienia Pańskiego Uniwersytetu 
Medycznego w Poznaniu jest realizatorem programu pn. „Kar-
dioonkologia – program prewencji niewydolności serca u pa-
cjentów onkologicznych realizowany przez Szpital Kliniczny 
Przemienienia Pańskiego”, dofinansowanego ze środków Unii 
Europejskiej w ramach Osi priorytetowej numer VI Rynek Pra-
cy, Działanie 6.6. Wspieranie aktywności zawodowej pracowni-
ków poprzez działania prozdrowotne Wielkopolskiego Regio-
nalnego Programu Operacyjnego 2014-2020. 
	 Program Kardioonkologia opiera się na współpracy kardio-
logów i onkologów, aby ograniczyć ryzyko związane z chorobą 
serca u pacjentów onkologicznych. Ma służyć prewencji niewy-
dolności serca oraz zwiększeniu świadomości zarówno pacjen-
tów, jak i lekarzy, w temacie kardiotoksyczności leczenia onko-
logicznego, a także możliwości jej zapobiegania
	 Otrzymane dofinansowanie umożliwi w kolejnych miesią-
cach pracę Zespołów Kardioonkologicznych na terenie Wiel-
kopolski: w Poznaniu, Kaliszu, Pleszewie i Pile. W Poznaniu 
będą to m.in. dwa zespoły w Szpitalu Przemieniania Pańskiego 
UM w Poznaniu przy ul. Długiej 1/2 oraz przy ul. Szamarzew-
skiego 84. 
	 Zespoły te będą przeprowadzały konsultacje kardiologiczne 
u pacjentów leczonych onkologicznie. 

	 Warunki, jakie musi spełnić Pacjent, aby zakwalifikować 
się do Programu Kardioonkologia to: 

•	 wiek w przedziale 18-74 lata, 
•	 miejsce zamieszkania, pracy bądź nauki na terenie Wiel-

kopolski, 
•	 zdiagnozowany nowotwór złośliwy, 
•	 leczenie chemioterapią lub radioterapią skierowaną na 

klatkę piersiową, 
•	 aktywność zawodowa lub gotowość do podjęcia zatrud-

nienia, 
•	 kwalifikacja do profilaktyki, leczenia lub rehabilitacji 

zdrowotnej ze względu na wiek lub stan zdrowia. 

	 W ramach projektu Pacjent skorzysta w okresie 12 miesięcy 
m. in. z bezpłatnych konsultacji kardiologicznych, badań EKG, 
ECHO serca oraz badań laboratoryjnych.
	 Oprócz części medycznej program Kardioonkologia 
uwzględnia także działania edukacyjne, związane z poszerza-
niem wiedzy o profilaktyce kardiologicznej, zarówno wśród Pa-
cjentów, jak i lekarzy. W ramach programu odbędą się spotka-
nia dla Pacjentów, przybliżające problematykę zdrowotną, dla 
medyków przewidziano konferencje naukowe. 
	 Obecnie już kilkudziesięciu Pacjentów zostało objętych 
opieką w programie. W obecnym czasie Szpital przygotował się 
na przyjęcie dodatkowych chorych, a wizyty odbywają się z za-
chowaniem reżimu sanitarnego. 
	 Zachęcamy lekarzy oraz Pacjentów do zapoznania się 
z możliwościami, jakie daje program Kardioonkologia.

Jak skorzystać z programu?

	 Rejestracja telefoniczna i informacje dla Pacjentów: 
Od poniedziałku do piątku w godzinach 10:00-14:00 

pod nr tel. 690 396 987

lub osobiście:
Szpital Kliniczny Przemienienia Pańskiego przy ul. Długiej 1/2 

w Poznaniu (wejście od strony ul. Garbary, 
okienko nr 4 Rejestracji Poradni Kardiologicznej) 

w godz. 10:00-14:00.
Aneta Klotzka

Kardioonkologia
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w naszym szpitalu

Zgodnie z naszym mottem „szpital tradycyjny i innowacyj-
ny” Szpital Kliniczny Przemienienia Pańskiego Uniwersy-
tetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Pozna-

niu kroczy z duchem czasu realizując projekt:

„Wprowadzenie Nowoczesnych e-Usług w Podmiotach 
Leczniczych Nadzorowanych przez Ministra Zdrowia” 
współfinansowany przez Unię Europejską ze środków 
EFRR w ramach Programu Operacyjnego Polska Cyfro-
wa na lata 2014-2020, Oś Priorytetowa nr 2 „E-admini-
stracja i otwarty rząd”, Działanie nr 2.1 „Wysoka dostęp-
ność i jakość e-usług publicznych”, nr POPC.02.01.00-
00-0092/18.

	 Celem projektu jest wdrożenie rozwiązań informatycznych 
zakładających poprawę dostępności, jakości i efektywności rea
lizowanych świadczeń opieki zdrowotnej oraz wzmocnienie 
potencjału organizacyjnego podmiotów leczniczych nadzo-
rowanych przez Ministra Zdrowia, a także integracja wdraża-
nych rozwiązań z innymi systemami IT wykorzystywanymi 
wewnątrz podmiotów. W wyniku realizacji projektu w naszym 
Szpitalu zostaną wdrożone następujące e-usługi: przetwarza-

e-Usługi w SKPP
nie EDM, e-zlecenie, e-rejestracja. Odbiorcami projektu będą 
Pacjenci korzystający z usług medycznych, a także Partnerzy 
projektu i instytucje je nadzorujące. Projekt realizowany jest 
przez Ministerstwo Zdrowia w partnerstwie z 52 podmiotami 
leczniczymi oraz partnerem technicznym - Centrum Systemów 
Informacyjnych Ochrony Zdrowia (CSIOZ).

Planowany całkowity koszt realizacji: 144 749 629,78 zł
Wysokość dofinansowania: 142 268 524,49 zł
Planowany okres realizacji: od 01.01.2019 do 30.09.2021.

	 Z powyższych kwot środki przeznaczone dla naszego Szpi-
tala to blisko 2,5 mln zł. 
	 Obecnie projekt jest na etapie realizacji zamówień publicz-
nych zarówno z zakresu dostawy infrastruktury, jak i zlecenia 
usługi wdrożenia e-usług. Najbliższe miesiące to czas wytężonej 
pracy i wprowadzania zmian w naszym szpitalu. Realizacja za-
dań zakończy się w czerwcu 2021 r. 
	 Mamy nadzieję, że podjęte działania wpłyną znacząco na 
jakość obsługi naszych Pacjentów, usprawnią komunikację 
i obieg dokumentacji.

Natalia Kuźniak

Wraz z początkiem roku rozpoczęliśmy także realizację 
projektu „PROKARDIO – modernizacja ośrodka kom-
pleksowej diagnostyki, leczenia chorób układu krąże-

nia”.
	 Dzięki otrzymanemu dofinansowaniu w kwocie 
7 983 339,75 PLN ze środków Unii Europejskiej w ramach Osi 
priorytetowej IX Wzmocnienie strategicznej infrastruktury 
ochrony zdrowia, Działanie 9.2 Infrastruktura ponadregional-
nych podmiotów leczniczych Programu Operacyjnego Infra-
struktura Środowisko 2014-2020 oraz ze środków budżetu Pań-
stwa. 
	 Prace remontowe zostaną przeprowadzone w dwóch eta-
pach. Pierwszy etap rozpoczynamy w lipcu. Będzie on doty-
czyć modernizacji, remontu i dostosowania pomieszczeń po 
przeniesionym Oddziale Okulistyki na potrzeby Oddziału Kar-
diologii Pododdział Kardiologii „F”. Dzięki przeprowadzonym 
pracom Oddział Kardiologii Pododdział Kardiologii „F” zyska 
nową powierzchnię do świadczenia opieki nad pacjentami.
	 Drugi etap prac remontowych dotyczyć będzie adaptacji 
pomieszczeń zwolnionych przez Pododdział Kardiologii „F”, 
które zostaną zaadoptowane przez Oddział Kardiochirurgii 

i Transplantologii wraz z Pododdziałem Pooperacyjnym (Od-
dział EPOP). W ramach tego etapu zrealizowane zostaną pra-
ce modernizacyjne i adaptacyjne umożliwiające utworzenie 
na potrzeby oddziału Oddział Kardiochirurgii i Transplanto-
logii wraz z Pododdziałem Pooperacyjnym (Oddział EPOP) 
części przeznaczonej do opieki pooperacyjnej nad pacjentem 
kardiochirurgicznym w tym izolatek dla pacjentów po najbar-
dziej inwazyjnych  zabiegach, którzy wymagają szczególnych 
warunków opieki. Przeprowadzone prace remontowe znacznie 
polepszą  warunki i bezpieczeństwo realizacji świadczeń me-
dycznych.
	 W ramach projektu przewidziane są również zakupy sprzętu 
i niezbędnej aparatury medycznej dla ww. oddziałów.
	 W wyniku realizacji projektu dostęp do usług leczniczych 
uzyska większa liczba pacjentów z chorobami kardiologiczny-
mi. Podniesie się również standard leczenia i opieki.
	 Otrzymane dofinansowanie pozwoli wzmocnić i podnieść 
standard leczenia w ramach specjalistycznego ośrodka kom-
pleksowej diagnostyki i leczenia chorób układu krążenia. 

Natalia Kuźniak

Projekt „PROKARDIO
– modernizacja ośrodka kompleksowej diagnostyki, 

leczenia chorób układu krążenia”
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na pierwszej linii

Joanna Rybacka i Maia Wesołowska

Magdalena Krzyżanowicz

Anna Schneider w kombinezonie ochronnym

Anna Matysiak z pojemnikami do transportu materiału

Mikrobiologia w koronie

Pandemia postawiła na nogi cały świat, któ-
ry znalazł się w zupełnie nowej rzeczywi-
stości. Chcąc zapewnić bezpieczeństwo 

pracy w Szpitalu i zapobiec powstaniu ogniska 
epidemicznego chciałyśmy wykorzystać poten-
cjał i możliwości naszego Laboratorium w walce 
z SARS Cov-2.
	 Mając świadomość, że w pełni spełniamy 
wymogi dotyczące bezpieczeństwa pracy, wy-
posażenia i kompetencji personelu, wystąpiły-
śmy z wnioskiem o wpisanie Laboratorium na 
listę Ministerstwa Zdrowia tzw. laboratoriów 
Covid  uprawnionych do wykonywania diagno-
styki molekularnej w kierunku zakażeń wirusem 
SARS-CoV-2.
	 Tu pojawiły się pierwsze emocje: strach, oba-
wa, a zarazem chęć walki i podjęcia wyzwania.
	 Jednogłośnie powiedziałyśmy: Tak, Zaczy-
namy. Z dnia na dzień musiałyśmy przeorgani-
zować pracę w  Laboratorium, podzielić się na 
zespoły, aby w razie kwarantanny zapewnić cią-
głość pracy. Było to jedno z pierwszych wyzwań 
– wiedziałyśmy, że przez dłuższy czas nie spotka-
my się w pełnym składzie. 
	 Praca w tak trudnej sytuacji spowodowała 
jeszcze bliższe relacje, dając poczucie wzajemne-
go wsparcia i zrozumienia, a zarazem zaufania i 
odpowiedzialności.
	 Pomimo emocji byłyśmy codziennie gotowe 
i w pełni zaangażowane. Była to ogromna próba 
dla całego zespołu. Żadna z nas nie skorzystała 
z możliwości pozostania w domu. Czułyśmy po-
trzebę niesienia pomocy.
	 W tej trudnej, dynamicznie zmieniającej się 
sytuacji, działałyśmy na wielu płaszczyznach: 
wdrażanie diagnostyki w kierunki koronawiru-
sa, opracowanie niezbędnych procedur, przygo-
towanie prezentacji pokazujących prawidłowy 
sposób pobierania i transportu materiału oraz 
nakręcenie filmu instruktażowego – jednocze-
śnie kontynuując naszą rutynową pracę.
	 Pierwsze kroki były bardzo trudne. Musiały-
śmy przeprowadzić walidację oznaczania SARS-
-CoV-2 metodą real-time RT PCR. Badanie wy-
konałyśmy na próbkach dodatnich i ujemnych 
pozyskanych od pacjentów szpitala jednoimien-
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w walce z pandemią

nego przy ul. Szwajcarskiej, uprzednio zbada-
nych w innym Laboratorium. Praca z pierwszy-
mi dodatnimi próbkami wiązała się z ogromnym 
stresem. 
	 W początkowym okresie wykonywania ba-
dań borykałyśmy się z niedoborami środków 
ochrony indywidualnej, każdy kombinezon był 
na wagę złota. Dzięki uprzejmości i zrozumieniu 
naszych koleżanek ze szpitala zakaźnego oraz Sa-
nepidu byłyśmy zawsze odpowiednio zabezpie-
czone.
	 Diagnostykę dla naszego Szpitala zaczęłyśmy 
w połowie marca. Zbadałyśmy wtedy tylko dwie 
próbki, z dnia na dzień, z tygodnia na tydzień 
ilość badań wzrastała efektem kuli śnieżnej. Żeby 
utrzymać możliwość wydawania wyników tego 
samego dnia, od połowy kwietnia wydłużyłyśmy 
pracę do godzin wieczornych. Było to kolejne 
wyzwanie dla naszego niewielkiego zespołu. 
	 Widząc narastające potrzeby wspierałyśmy 
i nadal wspieramy medyków z innych szpitali.
	 Od ogłoszenia pandemii pracujemy na wy-
sokich obrotach, w ciągłym trybie alarmowym, 
w ciągłej dyspozycji, pod ogromną presją: nie-
zliczona ilość pytań, telefonów, maili, raportów, 
sprawozdań – wymieniać można w nieskończo-
ność.

	 Jak wygląda nasza praca?

	 Cała procedura trwa kilka godzin: przygoto-
wanie próbek, izolacja materiału genetycznego, 
nastawienie reakcji PCR i amplifikacji w termo-
cyklerze. Pracujemy w kombinezonach. Zabez-
pieczone po uszy. Maseczki, gogle, przyłbica, 
ochraniacz na buty, podwójne rękawiczki, ople-
cione taśmą. Robi to dość kosmiczne wrażenie, 
prawda?
	 Kilkugodzinna praca w kombinezonie to pot, 
odciski, ogromne zmęczenie i pragnienie.
	 Bywają momenty trudne, ale tak łatwo nie 
zrezygnujemy. Nie poddajemy się! Walczymy 
dalej.
	 Jeszcze będzie pięknie i normalnie.
	 Czasem słyszymy pytanie: czy się nie boimy? 
Już nie, bo mamy wiedzę, umiejętności i odpo-
wiednie środki by zminimalizować ryzyko zaka-
żenia podczas wykonywania badań.
	 Bywa trudno, jesteśmy zmęczone obecnym 
systemem pracy, ale robimy wszystko by zapew-
nić bezpieczeństwo pacjentom i współpracow-
nikom . Doceniamy wsparcie płynące od wielu 
osób. 

Joanna Rybacka i Maia Wesołowska

	 Szczególne cieszą nas podzię-
kowania od innych zaprzyjaź-
nionych szpitali: nigdzie nie jest 
szybciej niż w SKPP!, dzięki wam 
szybko mogliśmy rozwiązać wiele 
trudnych sytuacji.
	 Zapewniamy, że dołożymy 
starań, by ten stan rzeczy utrzy-
mać i prosimy o współpracę dla 
dobra naszej szpitalnej społeczno-
ści.

Autorkami tekstu i zdjęć są Pra
cowniczki  Laboratorium Mikro-
biologii naszego Szpitala:

Jagoda Galusik
Dorota Kierszk

Magdalena Krzyżanowicz
Teresa Maćkowiak

Anna Matysiak
Anna Mól

Katarzyna Pielaszkiewicz
Joanna Rybacka
Anna Schneider

Monika Skrzypczak
Jagoda Utracka

Maria Wesołowska
Mariola Wojtaszek

Jagoda Galusik po kilku godzinach pracy w kombinezonie 
ochronnym



10    nowiny szpitalne  1/2020 (88)10    nowiny szpitalne  2/2020 (89)

pionierskie zabiegi

W dniu 23 czerwca br. w Pracowni Elektrofizjologii Serca 
naszego Szpitala doświadczenie spotkało się z innowa-
cją. Po pierwsze wykonano zabieg ablacji u sześcioty-

sięcznego Pacjenta! Ponadto prof. Krzysztof Błaszyk oraz dr Ad-
rian Gwizdała po raz pierwszy w Polsce zastosowali pierwszą 
w pełni wizualizowaną w systemie 3D koszulkę sterowalną 

Sześciotysięczny zabieg ablacji oraz 

pierwsza w Polsce 
nowatorska koszulka sterowalna

Carto Vizigo. Tego typu najnowsze technologie zwiększają sku-
teczność i bezpieczeństwo oraz skracają czas trwania zabiegów 
ablacji. Gratulujemy całemu zespołowi i życzymy dalszych suk-
cesów 

Redakcja

W trakcie zabiegu: prof. Krzysztof Błaszyk (od lewej) i dr Adrian Gwizdała

W dniu 28 maja br. dla Laboratorium Mikrobiologii 
wykonujące testy w kierunku SARS-CoV-2 fir-
ma Argenta przekazała nam, w formie darowizny, 

sprzęt medyczny i kompleksowe wyposażenie laboratorium. 
To m.in. system do automatycznej ekstrakcji Lab-Aid 824s 
Nucleic Acid Extraction System oraz dwa rodzaje testów 
wykrywających Covid-19 – Bosphore Novel Coronavirus 
(2019-nCoV) Detection Kit** (900 testów) oraz Bosphore 
Novel Coronavirus (2019-nCoV) Detection Kit v2;**; (1 100 
testów).
	 Za przekazane dary ogromnie dziękujemy!

Redakcja

Darowizna
dla Laboratorium

Darowizna na rzecz Laboratorium Mikrobiologii – fot. redakcja
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W ramach pracy zdalnej na Uniwersytecie Medycznym 
im. K. Marcinkowskiego powstała nowa inicjatywa, 
związana z udzielaniem porad żywieniowych on-

line. Niezwykła sytuacja epidemiologiczna zmusiła nas do 
poszukiwania rozwiązań umożliwiających funkcjonowanie 
naszej Studenckiej Poradni Dietetycznej (działającej dotych-
czas przy Studenckim Kole Naukowym Dietetyki Klinicz-
nej), w świecie wirtualnym. Studenci koła naukowego od lat 
stanowią wsparcie w zakresie promocji zdrowia i edukacji 
żywieniowej dla pacjentów Oddziału i Poradni Zaburzeń 
Metabolicznych i Nadciśnienia Tętniczego. 
	 Niestety w tym trudnym czasie epidemii musieliśmy za-
wiesić edukację. Ze względów bezpieczeństwa zawieszone 
zostały również zajęcia dydaktyczne, w tym praktyki zawo-
dowe, które rok rocznie realizowane były w naszym Szpitalu. 
Postanowiliśmy więc wyjść na przeciw oczekiwaniom pa-

studenckie koła naukowe

Studencka Poradnia Dietetyczna online
cjentów oraz studentów i stworzyć platformę służącą prowa-
dzeniu profesjonalnych porad dietetycznych oraz edukacji 
online dla osób zainteresowanych tematyką żywienia czło-
wieka.
	 Formularz kontaktowy dla pacjentów poradni dietetycz-
nej online, dostępny jest na stronie internetowej:

http://otylosc.ump.edu.pl/poradniaonline
	 Na stronie chętni pacjenci lub osoby zainteresowane te-
matyką mogą również skorzystać z grupowej edukacji żywie-
niowej w formie webinariów przygotowanych przez naszych 
studentów.
	 Nadzór merytoryczny i organizacyjny nad projektem 
prowadzą pracownicy Katedry i Zakładu Leczenia Otyłości, 
Zaburzeń Metabolicznych i Dietetyki Klinicznej. 

Paweł Bogdański, Matylda Kręgielska-Narożna

Studenci koła naukowego od lat stanowią wsparcie w zakresie promocji zdrowia i edukacji żywieniowej dla pacjentów Oddziału i Poradni Zaburzeń Metabolicznych i Nadciśnienia Tętniczego
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szpital

Działalność SKPP w liczbach w roku 2019

Pacjenci hospitalizowani w SKPP w roku 2019
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w liczbach

Działalność medyczna w latach 2005-2019

Dni mijają bardzo szybko, za nami 
już połowa roku. W tym miesiącu oczy nasze cieszą ame-
tystowe i wrzosowe bańki mydlane, wiatrem skotłowane – 

barwy wyłaniające się z lipcowego obrazu kalendarza Szpitala 
Klinicznego Przemienienia Pańskiego. 
	 Coraz intensywniej myślimy nad kolejnym – już piętnastym 
– wydaniem kalendarza. Z okazji jubileuszu jego ukazywania 
się, a także przeniknięci myślami o gościnności, chcielibyśmy 
zaprosić Państwa do współtworzenia kolejnego dzieła. Prag
niemy w przyszłym roku ukazać na kartach kalendarza relacje,	

	 	 	 	 	  	 jakie tworzymy z naszymi Pacjentami – 
czy to podczas ich pobytu na oddziałach, czy w poradni, czy 
w  chwilach radości, a może trudniejszych – także gościnność 
jaką ich otaczamy podczas wspólnego przebywania. Osoby 
chętne do pomocy prosimy o przesyłanie zdjęć z Pacjentami 
– przy ich zgodzie na publikację – na adres bartosz.sobanski@
skpp.edu.pl do dnia 17 października br. Czekamy na Państwa 
zdjęcia – tworzące każdego dnia niepowtarzalną historię – hi-
storię Szpitala Klinicznego Przemienienia Pańskiego.

Daria Springer

K A L EN DARZ

Oprac. Dział Analiz SKPP
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nasi poprzednicy

Ulica Wesoła 

Wesoła1 to wąska uliczka nieopodal tak zwanej „Teatralki”, 
tuż obok gmachu Teatru Wielkiego. Ma wiele wdzię-
ku, a  nawet nie jest pozbawiona pewnej frywolności. 

Patrząc od Alei Niepodległości biegnie najpierw lekko ukosem 
w lewo, by potem za domem Meissnerów skierować się ostro 
w  prawo i dotrzeć do Libelta. Wzdłuż niej wille z ogrodami 
mieszczą się tylko po jednej stronie, gdyż druga przylega bezpo-
średnio do parku. Zielone wzgórze pnie się łagodnie, aż ku ulicy 
Fredry, niewidocznej stąd jednak, gdyż większość pola widzenia 
zajmują piękne stare drzewa. Dom Meissnerów jest bezsprzecz-
nie najpiękniejszy na ulicy, choć także w pewien sposób naj-
skromniejszy – mieści się pod numerem szóstym. Jego architek-
tura jest bardzo polska. Spadzisty, łamany typowo polskim spo-
sobem dach, kryty czerwoną dachówką z mansardowym oknem 
i balkonikiem podpieranym przez dwie białe kolumienki. Nad 
oknem mały tympanon z płaskorzeźbą przedstawiającą jakieś 
putto. Wszystko otoczone bujną zielonością sprawia wrażenie 
prawie bajkowe. Przy furtce pokaźnych rozmiarów ciemnozie-
lona tuja. Mijając furtkę, wąską ścieżką omijamy dom i wcho-
dzimy do ogrodu, gdzie na tylnej fasadzie odkrywamy wejście 
do domu. Prowadzi ono do wąskiego korytarza, z którego już 
prosto można było trafić do gabinetu doktora. Przychodzili tam 
do niego pacjenci, wchodzili tamtędy także powstańcy wielko-
polscy, z którymi wiele lat po powstaniu utrzymywał żywe kon-
takty, będąc członkiem i prezesem różnych stowarzyszeń kom-
batanckich. Oprócz Rodziców (Czesława i Jego żony Haliny i ich 
dzieci, mieszkanką domu była także Babunita, matka Haliny, 
Sofija de Casanova, hiszpańska arystokratka, poetka, bywała na 
dworze króla hiszpańskiego Filipa oraz jej służąca Peppa, która 
całe swoje dorosłe życie oddała rodzinie Sofiji a potem Haliny, 
rezygnując z osobistego szczęścia (aby pojechać do Polski odda-
liła narzeczonego). Próg tego domu przestępował wielokrotnie 
Roman Dmowski, przyjaciel rodziny, nazywany tu Panem Ro-
manem, z którym zażyłość pochodziła jeszcze z Krakowa, gdzie 
mieszkała Halina ze swoimi rodzicami i dwiema siostrami.
	 Jeżeli można jakimś nieznanym zmysłem odczuć miejsce – 
to dom przy dawnej ulicy Wesołej jest... serdeczny. Tutaj czujesz, 
że świat jest dobry, że znajdziesz ludzi, którzy będą chcieli Ci 

	 1	 Dzisiaj Noskowskiego.

pomóc zatroszczyć się o Ciebie. Czesław Meissner wprowadził 
się tu z żoną, i trójką dzieci: Andrzejem, Wojciechem i Teresą 
w latach trzydziestych. Zofia i Czesław urodzili się już tutaj.
	 W salonie stoi do dziś czarny fortepian, bo muzyka stano-
wiła ważny element życia rodziny Lutosławskich i Meissnerów. 
Bywał tu Witek, kuzyn dzieci Meissnera. Wszyscy grali na forte-
pianie, Wojtek próbował również komponować.

Ulica Libelta

	 Wychodząc z Wesołej w stronę Alei Niepodległości (dawniej 
Wały Batorego) widzimy potężny budynek opery, który lubiła 
odwiedzać pani Halina. Była znawczynią i surowym krytykiem 
teatru. Jej wnuczka jeszcze dziś wspomina, że kiedy przedstawie-
nie było niedobre, to po prostu wychodziły z babcią w przerwie 
do domu. „Haniu tego się nie da oglądać. Nie możemy już tu 
dłużej zostawać”.  
	 Wyjdźmy więc z opery i idźmy Wałami Batorego ku Cytade-
li, a spotkamy na narożniku ulicy Libelta dom, w którym znaj-
dowało się pierwsze mieszkanie Czesława Meissnera, do którego 
wprowadził się jeszcze przed ślubem. To piękna, secesyjna ka-
mienica z eleganckim wejściem. Na pierwszym, reprezentacyj-
nym piętrze, łukowate okna wpuszczały zapewne do mieszka-
nia dużo światła. Tutaj także zatrzymywał się Roman Dmowski, 
tutaj przyszły na świat pierwsze dzieci Meissnerów, jego żona 
pisała, że tutaj uczyła się samotności. Poprzednio, zawsze oto-
czone towarzystwem – teraz poświęcała cały swój czas rodzinie 
i dzieciom.
	 Może to tutaj podjeżdżała dorożka, która zawoziła doktora 
Meissnera do szpitala Przemienienia Pańskiego, gdzie był inter-
nistą, a potem także naczelnym lekarzem i dyrektorem. 

Skwer pomiędzy Wałami Batorego a Wałami Wazów 

	 „W obliczu Boga wszechmogącego i Najświętszej Maryi Pan-
ny Królowej Korony Polskiej, kładę swe ręce na ten Święty Krzyż, 
znak męki i zbawienia i przysięgam być wiernym Ojczyźnie mo-
jej Rzeczypospolitej Polskiej, stać nieugięcie na straży jej honoru 
i o wyzwolenie jej z niewoli walczyć ze wszystkich sił aż do ofiary 
mego życia. Prezydentowi Rzeczypospolitej Polskiej i rozkazom 
naczelnego wodza oraz wyznaczonemu przezeń dowódcy Armii 
Krajowej będę bezwzględnie posłuszny, a tajemnice niezłomnie 
dochowam cokolwiek by mnie spotkać miało.” 
	 W połowie drogi między dwoma domami stoi dziś pomnik 
powstańców II wojny światowej. Na jednym z kamieni można 
odczytać słowa przysięgi. Składały ją dzieci Meissnerów: Zofia, 
Teresa i Wojtek. Oni we trójkę brali udział w powstaniu war-
szawskim. Andrzej, najstarszy był z ojcem na emigracji w Lon-
dynie, a najmłodszy Czesław był jeszcze dzieckiem. Wszyscy 
przeżyli – i wojnę, i powstanie, ale te wydarzenia wyryły w ich 
życiu bruzdę nie do zatarcia. Wojciech-Karol do końca życia no-
sił w sobie pamięć o przyjaciołach. Z dziesięciu mu najbliższych, 
z tajnego nauczania, przeżyło trzech. Dlaczego on pozostał? Mu-
siał zadawać sobie to pytanie. Siedemdziesiąt lat potem mówił 
swojej siostrzenicy: „Czasem mam takie wrażenie jakbym z nimi 

GENIUS LOCI
Przestrzeń w której się poruszamy, gdzie chodzimy, myślimy, 
smucimy się, cieszymy lub niepokoimy. Czy coś z nas w niej 
zostaje? Można nas będzie kiedyś tam lepiej zobaczyć, 
dotknąć, zrozumieć? Poszukajmy miejsc doktora Czesława 
Meissnera – internisty, przedwojennego dyrektora szpitala 
Przemienienia Pańskiego. Przestrzeń Meissnerów mieści się 
w samym sercu Poznania.
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rozmawiał, z tymi którzy też składali tę przysięgę, której słowa 
stoją teraz, wyryte na jednym z kamieni pomnika pomiędzy do-
mami Meissnerów.”
	 Czy to przypadek? Może genius loci? Tutaj – na Libelta i na 
Wesołej wiele razy zastanawiano się jak Polsce pomóc, jak jej 

Serdecznie zapraszamy na II edycję wydarzenia Długa 
warta Poznania organizowanego wspólnie z Miastem Po-
znań oraz Stowarzyszeniem na Rzecz Rozwoju Szpitala 

Klinicznego Przemienienia Pańskiego Bono Serviamus, które 
odbędzie się 7 sierpnia 2020 r. (piątek), dzień po święcie Prze-
mienienia Pańskiego. W ramach obchodów święta ulicy Dłu-
giej zaplanowane zostały wycieczki piesze z  Przewodnikami 
PTTK po zabytkach Placu Bernardyńskiego i okolic (od godz. 
18.30 dwie grupy ruszają spod Szpitala Klinicznego Przemie-
nienia Pańskiego). Zwieńczeniem wydarzenia będzie koncert 
Antoniny Krzysztoń z zespołem o godz. 20.00 w Kościele Prze-
mienienia Pańskiego (ul. Długa 1). Wśród uczestników pieszych 
wycieczek rozlosowane zostaną niespodzianki książkowe. Na 
wszystkie wydarzenia wstęp jest wolny. Z uwagi na obecną sy-
tuację epidemiologiczną na koncert rozdawane będą darmowe 
zaproszenia, które będzie można otrzymać przed koncertem. 
Informacje o biletach dostępne będą na stronie Intranetowej 
Szpitala oraz na Facebooku. 

Agata Michalak

II edycja wydarzenia 
Długa warta Poznania - 7 sierpnia 2020 r. Puls Medycyny, od 2012 roku, jest organizatorem konkursu „Su-

pertalenty w Medycynie”. Konkurs został rozstrzygnięty w dniu 
16 czerwca 2020 roku. W gronie 10 najbardziej utalentowa-

Supertalent naszego Szpitala

nych młodych medyków znalazł się 
dr  Mateusz Puślecki z Kliniki Kar-
diochirurgii i Transplantologii.
	 Główne obszary zainteresowań 
naukowych laureata obejmują tech-
niki małoinwazyjne w kardiochirur-
gii, transplantologię i mechaniczne 
wspomaganie krążenia. Doktor Ma-
teusz Puślecki jest także organiza-
torem Ośrodka Pozaustrojowego 
Wspomagania Funkcji Życiowych 
i Bezpieczeństwa Pacjenta w Centrum 
Symulacji Medycznej w Poznaniu 
oraz pomysłodawcą i koordynatorem 
projektu „ECMO dla Wielkopolski”. 

Panu Doktorowi serdecznie 
gratulujemy!

Antonina Krzysztoń – fot. Paweł Nawrocki

sprawy najlepiej poukładać, aby – jak pisał Dmowski – przenieść 
dziedzictwo, którym zostaliśmy obdarzeni. Jakimś namacalnym 
symbolem tego jest ten pomnik. Z kamiennych bloków wyrywa-
ją się skrzydła orłów. 

Halina Bogusz

Dom przy ul. Noskowskiego Dom przy ul. Libelta Pomnik powstańców II wojny światowej

▶



4 tysiące maseczek przekazanych przez firmę INEA Darowizna od firmy dr. Oetker Środki pielęgnacyjne dla Oddziału Kardiochirurgii od sklepu Blisko Natury

1000 masek KN95 od Hammermed Medical Polska Środki ochrony osobistej od Chiesi Poland Maseczki od Aktywny Stęszew wojtusiaki.pl i Jadłodzielni-Mosina

Boxy do intubacji opra-
cowane we współpracy 
z naszymi specjalistami 
z Oddziału Anestezjologii 
i Intensywnej Terapii od 
Politechniki Poznańskiej

Dary 
dla szpitala


