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ï ìZdrowie warte Poznaniaî

ï Rozmowa z Boøenπ Sakowicz
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Lipiec i sierpieÒ sprzyjajπ planowaniu wypoczynku, urlopu, wyjazdu, wycieczki...
Wszystkim Pracownikom Samodzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego Nr 1 AM
w Poznaniu na czas oddechu wakacyjnego i wakacyjnego trwania w pracy
pogody, na jakπ ma siÍ ochotÍ, a szczegÛlnie pogody ducha,
a si≥ wszelakich, dobrych myúli oraz uúmiechu

øyczy Redakcja

Wakacje, znÛw bÍdπ wakacje...
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Przypominamy, øe dnia 1 stycznia
2003 r. minÍ≥o 180 lat  od powstania
Szpitala przy ul. D≥ugiej, za≥oøonego
przez Zgromadzenie SiÛstr åw. Win-
centego ‡ Paolo. W tym roku úwiÍtu-
jemy zatem jubileusz jako najd≥uøej
nieprzerwanie dzia≥ajπcy w Poznaniu
Szpital. Patronat honorowy nad ob-
chodami  rocznicowymi objπ≥ JM
Rektor Akademii Medycznej w Poz-
naniu.

Kalendarz uroczystoúci jubileuszowych Naszego Szpitala:

22 czerwca 2003 ó Piknik Zdrowotny nad Maltπ
6 sierpnia 2003 ó Odpust Przemienienia PaÒskiego, uroczystoúÊ

w ogrodzie SPSK-1
17 paüdziernika 2003 ó Konferencja: ìAspekty medyczne, prawne

i ekonomiczne leczenia krwiπî
listopad 2003 ó Drzwi Otwarte Hospicjum Palium

Konferencja antynikotynowa
Uroczysta akademia jubileuszowa po≥πczona
z promocjπ monografii Szpitala

grudzieÒ 2003 ó koncert charytatywny zamykajπcy rok jubileuszowy
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Dnia 16 maja w UrzÍdzie Marsza≥kowskim
w Poznaniu odby≥a siÍ konferencja ìåwiad-
czenia zdrowotne w krajach Uniii Europej-
skiejî. Uczestniczyli w niej Naczelny Le-
karz Szpitala, dr Szczepan Cofta, oraz Na-
czelna PielÍgniarka, mgr Dorota LiczbaÒ-
ska. Wyk≥ad inauguracyjny wyg≥osi≥ Mini-
ster Zdrowia Leszek Sikorski, a pozosta≥e
referaty m.in.: Wojciech Jankowiak, Dy-
rektor Departamentu Rozwoju Marsza≥-
kowskiego w Poznaniu (Ochrona zdrowia
w polityce regionalnej Unii Europejskiej),
Adam Kozierkiewicz z Instytutu Zdrowia
Publicznego CM UJ (Korzyúci i zagroøe-
nia wyp≥ywajπce ze swobodnego przep≥y-
wu obywateli i us≥ug w krajach UE) oraz
Piotr T. Nerlewski, cz≥onek grupy roboczej
UE w zakresie wyrobÛw medycznych (Bez-
pieczeÒstwo i jakoúÊ wyrobÛw medycznych
wg przepisÛw UE).

✺ ✺ ✺

Od dnia 1 czerwca br. funkcjÍ Z-cy
Dyrektora ds. Technicznych pe≥ni Pan mgr
inø. Roman Dyderski. Dotychczasowy Z-ca
Dyrektora inø. JÛzef ZieleziÒski zosta≥ kie-
rownikiem administracyjnym budynku
przy ul. £πkowej. Dyrektorowi JÛzefowi
ZielaziÒskiemu dziÍkujemy za wieloletniπ
i ofiarnπ pracÍ.

✺ ✺ ✺

W Warszawie w dniach od 5 do 6 czerwca
odbywa≥o siÍ IV OgÛlnopolskie Sympozjum
pod has≥em ìBlok operacyjny ñ organiza-
cji i funkcjonowanieî. Uczestniczy≥y w nim:
mgr Dorota LiczbaÒska ñ Naczelna PielÍ-
gniarka SPSK Nr 1, Halina Rembarz ñ od-
dzia≥owa bloku operacyjnego chirurgii, Ewa
Walenciak ñ instrumentariuszka, Aleksan-
dra Krygier ñ oddzia≥owa bloku operacyj-
nego okulistyki oraz Genowefa Bartkowiak
ñ oddzia≥owa bloku operacyjnego kardio-
chirurgii. Organizatorom zaleøa≥o na omÛ-
wieniu problematyki szkolenia pielÍgniarek
anestezjologicznych i operacyjnych (instru-
mentariuszek), szczegÛlnie wobec wymo-
gÛw zatrudnienia w krajach Unii Europej-
skiej. Inne tematy dotyczy≥y m.in. nowego
sprzÍtu i technologii czy przygotowania
bloku operacyjnego do wdraøania syste-
mÛw jakoúci (akredytacja, ISO).

✺   ✺   ✺

Dnia 9 czerwca Dyrektor Naczelny Jan
Talaga uczestniczy≥ w uroczystoúci wrÍcze-
nia certyfikatu jakoúci ISO 9000 : 2000 w
zakresie leczenia z wykorzystaniem pro-
mieniowania jonizujπcego. Spotkanie od-
by≥o siÍ w Wielkopolskim Centrum Onko-
logii.

✺   ✺   ✺

W dniu 13 czerwca odby≥o siÍ posiedze-
nie Rady Spo≥ecznej SPSK Nr 1 Akademii
Medycznej.

✺   ✺   ✺

Dnia 16 czerwca w Naszym Szpitalu prze-
prowadzono konkurs na stanowisko pielÍ-
gniarki oddzia≥owej Ftyzjopnemunologii
Wieku Rozwojowego. Jednomyúlnie wy-
brana zosta≥a Boøena ZiÍtek, ale w ciπgu
dwÛch tygodni istnia≥a moøliwoúÊ weryfi-
kacji decyzji komisji przez odwo≥ania z≥o-
øone przez pielÍgniarki.

✺ ✺ ✺

W dniu 22 czerwca Nasz Szpital uczestni-
czy≥ w Pikniku Zdrowotnym nad MALT•,
ktÛry zosta≥ w≥πczony w uroczystoúci jubi-
leuszowe SPSK Nr 1.

H. J., oprac. red.
Numer zamkniÍto 1 lipca 2003 r.

Od 2 maja w Klinice He-
matologii przy ul. Szama-
rzewskiego 84 istnieje sala te-
rapii zajÍciowej. W godzinach
dopo≥udniowych s≥uøy ona le-
karzom podczas odpraw, od
godz. 11- 21 mogπ spÍdzaÊ tu
czas pacjenci. D≥ugie leczenie,

SPROSTOWANIE
W ostatnim numerze ìNowin Szpital-

nychî zamieúciliúmy spis towarzystw na-
ukowych, ktÛrych zarzπdy majπ siedzibÍ w
SPSK-1. Od roku nasz Szpital jest takøe sie-
dzibπ Zarzπdu Sekcji Elektrokardiologii
Nieinwazyjnej Polskiego Towarzystwa Kar-
diologicznego, ktÛrej przewodniczπcym jest
prof. dr hab. med. Romuald Ochotny. Za nie-
dopatrzenie bardzo przepraszamy, a Sekcji
Elektrokardiologii øyczymy powodzenia.

uciπøliwe dla samych pacjentÛw oraz rota-
cja chorych w Klinice spowodowa≥y, øe
psycholog dr Irena £ukaszyk postanowi≥a
stworzyÊ miejsce, w ktÛrym moøna odpo-
czπÊ. Wczeúniej podejmowano podobne ini-
cjatywy, np. w grudniu dzieci z Oddzia≥u
DzieciÍcego przygotowa≥y jase≥ka, a pacjen-
ci Hematologii wystrÛj holu.

Bez pomocy finansowej Szpitala, a tyl-
ko dziÍki pomocy ludzi dobrego serca uda-

≥o siÍ wyposaøyÊ ìúwietlicÍî wygospoda-
rowanπ z czÍúci korytarza nie tylko w krze-
s≥a, ale teø w wieøÍ Hi-Fi i telewizor. Obok
sali wyremontowano toaletÍ i wyposaøono
w nowy sprzÍt sanitarny.

åwietlicÍ trzeba jeszcze urzπdziÊ, brak
klimatyzacji, ktÛrej koszt wynosi ok. 5 tys.
Wszelka pomoc darczyÒcÛw jest mile wi-
dziana.

      Oprac. red.

Od úwietlicy
do sali terapii
zajÍciowej

Sala terapii zajÍciowej w Klinice Hematologii
(fot. Archiwum)

Gratulacje

W imieniu Dyrekcji Szpitala i redakcji
ìNowinî sk≥adamy serdeczne gratulacje
i wyrazy uznania dla Pana Prof. dr hab.
Stefana Grajka i Pana Prof. Romualda
Ochotnego z okazji otrzymania nomina-
cji profesorskich w zakresie nauk me-
dycznych. UroczystoúÊ odby≥a siÍ 6 czer-
wca w Pa≥acu Prezydenckim. Panom
Profesorom øyczymy wielu si≥ i sukce-
sÛw w pracy naukowej, dydaktycznej
i klinicznej.

Red.
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W trosce o styl

Dyrektor teø widzi

Przebywajπc na oddzia≥ach, spotykam
siÍ czÍsto z uwagami na temat biedy, z≥e-
go wyposaøenia, niskich zarobkÛw itp.
MuszÍ przyznaÊ, øe wiele tych uwag jest
s≥usznych. Jednakøe problem polega na

pewnej proporcji poruszanych spraw.
Waøne jest, by we wspÛlnych rozmo-
wach zarysowaÊ choÊ cieÒ zrozumienia
wielu zasz≥ych i teraüniejszych proble-
mÛw, z ktÛrymi zarzπdzajπcy borykajπ
siÍ kaødego dnia.

Niestety brak okreúlonych dzia≥aÒ
wynika z bolesnej niemoønoúci zmiany
stanu rzeczy zwiπzanych z otoczeniem
zewnÍtrznym. Wszyscy chcemy, aby

Szpital siÍ rozwija≥, dzia≥amy dla dobra
pacjenta. Naleøy jednak odrÛøniÊ troskÍ
o wspÛlne miejsce pracy od pretensji.
Warto zachowaÊ odpowiednie proporcje
miÍdzy rozgoryczeniem a twÛrczym po-
dejúciem i wspÛ≥odpowiedzialnoúciπ za
Szpital.

Jan Talaga
Dyrektor Szpitala

Ujawniane sπ kolejne afery, ukazywane sπ wπtpliwoúci doty-
czπce takøe niejasnych powiπzaÒ decydentÛw systemu ochrony
zdrowia. Padajπ olbrzymie liczby okreúlajπce wyrzucone do niepowo-
≥anych kieszeni pieniπdze, chociaøby za nadp≥acone leki, co jest sumπ
stanowiπcπ duøπ czÍúÊ d≥ugÛw polskich szpitali. Tragicznym tego
wymiarem sπ dzia≥ania podejmowane drogami nieformalnymi.

Przykre jest, øe osoby podejrzewane o niejasne powiπzania, sπ
zarazem odpowiedzialne za destabilizacjÍ naszego system opieki
zdrowotnej, w ktÛrego mechanizmach zapanowa≥ absolutny marazm
i bezw≥ad podejmowania jakichkolwiek decyzji. Nikt juø siÍ w tej
chwili nie poczuwa zasadniczo do odpowiedzialnoúci za funkcjo-
nujπcy z rozpÍdu system.

Obserwator sceny spo≥ecznej i politycznej moøe czuÊ siÍ roz-
goryczony widzπc bezradnoúÊ prawnych mechanizmÛw majπ-
cych zabezpieczaÊ nas przed naduøyciami. CzÍsto przestaje byÊ
wiadomym, jakie ruchy dokonywane sπ w sposÛb jawny ñ nad
sto≥em, a ile decyduje siÍ wed≥ug nieprzejrzystych mechanizmÛw
ñ pod sto≥em.

Powszechne jest odczucie, øe zatracone zosta≥o choÊby mini-
mum przyzwoitoúci i przejrzystoúci. W øyciu spo≥ecznym i poli-
tycznym tak bardzo wyczekujemy jakoby nowego stylu dzia≥ania.

Na pocieszenie moøna jedynie potwierdziÊ, øe to, co staje siÍ
przedmiotem powszechnego rozgoryczenia, jest od nas rzeczywi-
stoúciπ w znaczπcej mierze niezaleønπ.

Jeúliby jednak spojrzeÊ na naszπ szpitalnπ rzeczywistoúÊ jako
na tÍ czπstkÍ úwiata, ktÛra w pewnym sensie ñ bardziej czy mniej
od nas zaleøy ñ to tutaj nasze ewentualne rozgoryczenie powinno
zostaÊ przeciwstawione chociaøby prÛbom poprawiania tego, co
jest realnie moøliwe do uzyskania.

SπdzÍ, øe rzeczywistoúciπ powinno byÊ podejmowanie wysi≥kÛw
utrzymania takiego stylu dzia≥ania, ktÛry zachowuje szacunek dla
tych, z ktÛrymi i wúrÛd ktÛrych siÍ pracuje, realizowanie naleønych

Tak bardzo martwimy siÍ stylem dzia≥ania lub w≥aúciwie brakiem tego stylu w naszym
øyciu publicznym, co w tak bolesny sposÛb demaskowane jest w ostatnich miesiπcach.

sobie kompetencji bez ich modyfikowania, zachowanie takøe prawa
do uczciwej informacji.

Warto zapewne staraÊ siÍ utrzymaÊ pewien styl ñ nawet gdyby
on nie by≥ charakterystyczny w gremiach samorzπdowych, politycz-
nych na przyk≥ad przy podejmowaniu decyzji strategicznych, takøe
personalnych, przy organizowaniu zasad wspÛ≥øycia miÍdzy prze-
≥oøonymi a podw≥adnymi oraz wúrÛd wspÛ≥pracownikÛw.

Na pewno warto tworzyÊ atmosferÍ zaufania, przejrzystoúci,
twÛrczej wspÛ≥pracy oraz wspÛ≥odpowiedzialnoúci, ktÛre na pew-
no procentujπ w naszym obcowaniu z pacjentami, w rozwoju kaø-
dego spoúrÛd pracownikÛw i odnajdywaniu przez niego twÛrczego
miejsca swojego dzia≥ania.

PragnÍ potwierdziÊ, øe szczerπ wolπ dyrekcji jest stworzenie
przestrzeni zachowania takich w≥aúnie wartoúci, mimo jakich-
kolwiek ograniczeÒ. Wymaga to jednak wzniesienia siÍ czÍsto
od partykularyzmÛw i wycinkowego sposobu myúlenia i dzia-
≥ania ku pewnej globalnej trosce, ktÛra jest racjπ skutecznoúci
jakiegokolwiek uczciwego i logicznego dzia≥ania. SzczegÛlnie
gdy dochodzi odpowiedzialnoúÊ za wymiar ekonomiczny tak duøe-
go organizmu, jakim jest nasz szpital kliniczny.

Temat ten wywo≥ujÍ dlatego, øe üle by≥oby, gdyby obserwo-
wane szerzej w øyciu publicznym tendencje mia≥y zostaÊ zaak-
ceptowanie jako styl dzia≥ania dopuszczalny w naszej rzeczy-
wistoúci.

TrzymaÊ przejrzysty styl ñ mimo przeciwnoúci ñ chyba jednak
warto. SprÛbujmy utrzymaÊ styl. To jest jakoby inne spojrzenie na
tak czÍsto przywo≥ywane has≥o jakoúci w opiece zdrowotnej.

Czy w obliczu integracji w ramach naszego kontynentu o tÍ jakoúÊ
i styl ≥atwiej bÍdzie postulowaÊ?

Szczepan Cofta
Naczelny Lekarz Szpitala



� ��������	
���
��  NR 3 (17) MAJ/CZERWIEC 2003

Leonardo da Vinci w Poznaniu

�����
��


Referendum
w Szpitalu

Jak w ca≥ym kraju, tak i w naszym
Szpitalu w dniach 7-8 czerwca od-
by≥o siÍ referendum akcesyjne w
sprawie przystπpienia Polski do Unii
Europejskiej. Uprawnionych do g≥o-
sowania by≥o 137 osÛb, ale wydano
tylko 77 kart. Wszystkie g≥osy od-
dano w sposÛb waøny, liczba pozy-
tywnych wynios≥a 63, negatywnych
ñ 14.

Komisja sk≥ada≥a siÍ z dziewiÍ-
ciu osÛb, w tym z jednego pracow-
nika Naszego Szpitala. Pracowa≥a
w sobotÍ i niedzielÍ od 10.00-20.00
w salce wyk≥adowej na III piÍtrze
przy ul. D≥ugiej, dojecha≥a teø do pa-
cjentÛw znajdujπcych siÍ na ul. £π-
kowej.

W budynku przy ul. Szamarzew-
skiego oddano g≥osy w poczekalni
Pracowni Radiologii.

Oprac. red.

W ramach europejskiego programu Leo-
nardo da Vinci ñ CAMROQ w Poznaniu
od 7-10 kwietnia br. odbywa≥o siÍ miÍdzy-
narodowe seminarium ìChemioterapia
przeciwnowotworowa od zmniejszenia ry-
zyka do optymalizacji jakoúciî. W szkole-
niu zorganizowanym przez AptekÍ Szpital-
nπ SPSK Nr 1, KatedrÍ Farmacji Klinicz-
nej AM i KM oraz W.I.N.F. udzia≥ wziÍli
g≥Ûwnie farmaceuci z ca≥ego kraju (oko≥o
40 osÛb), ktÛrzy zgodnie z Prawem Farma-
ceutycznym zobowiπzani sπ do przygoto-
wania lekÛw w dawkach dziennych, w tym
rÛwnieø lekÛw onkologicznych.

Obecnie szpitale muszπ przygotowaÊ
pracownie lekÛw cytostatycznych w ra-
mach aptek szpitalnych, oczywiúcie w myúl
kilku zasad: bezpieczeÒstwa dla personelu
przygotowujπcego leki; bezpieczeÒstwa
leku (zapewnienie ja≥owoúci leku, badanie
leku wytworzonego); bezpieczeÒstwa dla
úrodowiska (utylizacja odpadÛw) oraz
stwarzania procedur postÍpowania z lekiem
zakupu, przechowywania, sporzπdzania,

zachowania siÍ personelu w trakcie wytwa-
rzania, kontroli, jak rÛwnieø podawania
pacjentowi.

Sukcesem by≥ niewπtpliwie udzia≥ w
szkoleniu inspektorÛw farmaceutycznych,
kilku specjalistÛw wojewÛdzkich z zakresu
farmacji szpitalnej oraz kilku przedstawi-
cieli uczelni: Wydzia≥u Farmaceutycznego
z prof. Stanis≥awem Dyderskim (konsultan-
tem krajowym ds. farmacji szpitalnej) oraz
doc. Edmundem Grzeúkowiakiem, g≥Ûw-
nym inicjatorem tego programu oraz jego
ìsercemî.

Ze strony Unii Europejskiej uczestni-
czy≥o 10 osÛb, na czele z g≥Ûwnym koor-
dynatorem programu, dr Sylvie Crauste-
Maciet oraz profesorem Denisem Brossard
z Francji, a takøe przedstawiciele Hiszpa-
nii, Portugalii i Belgii.

W trakcie seminarium poruszono tema-
ty ujÍte w trzy cykle:
1) farmakologia cytostatykÛw, interakcje

lekÛw cytostatycznych, leczenie wspo-
magajπce;

2) zagroøenie dla personelu przygotowujπ-
cego i administrujπcego cytostatyki,
zasady programowania cytostatykÛw,
procedury zapewniajπce utrzymanie ja-
koúci wytworzonych mieszanek dla pa-
cjenta;

3) omÛwienie urzπdzeÒ wykorzystywanych
do podawania i produkcji cytostatykÛw
(loøe czy izolator ñ wady i zalety),
jakoúÊ procesu administrowania cytosta-
tykÛw, opieka nad pacjentem wraz
z poradnictwem úwiadczonym przez
farmaceutÛw na rzecz personelu facho-
wego i pacjentÛw, utylizacja odpadÛw
toksycznych.

Seminarium stanowi≥o teoretyczne przy-
gotowanie uczestnikÛw do czÍúci praktycz-
nej szkolenia z wykorzystaniem izolatorÛw,
ktÛre odbÍdzie siÍ w Poznaniu jesieniπ.

dr Hanna Jankowiak-Gracz
 Kierownika Apteki SPSK Nr 1

Rada Spo≥eczna
W dniu 13 czerwca odby≥o siÍ spotkanie Rady Spo≥ecznej SPSK Nr 1 AM. W

obradach uczestniczy≥ m.in. Marsza≥ek Wielkopolski Pan Stefan Miko≥ajczak. Rada
Spo≥eczna zaopiniowa≥a sprawozdanie z realizacji planu rzeczowo-finansowego
oraz sprawozdania finansowego za rok 2002. Cz≥onkowie Rady mieli okazjÍ wcze-
úniej zapoznaÊ siÍ ze szczegÛ≥owymi danymi dotyczπcymi dzia≥alnoúci Szpitala w
roku ubieg≥ym, w tym z opiniπ bieg≥ego rewidenta. W kolejnym punkcie obrad
przedstawiciele Rady Spo≥ecznej pozytywnie zaopiniowali przedstawionπ przez
DyrekcjÍ Szpitala propozycjÍ podzia≥u zysku, ktÛry Szpital wypracowa≥ w 2002 r.
Zgodnie z niπ, zysk ten zostanie przeznaczony na pokrycie straty z lat ubieg≥ych.
Pozytywnie zaopiniowano takøe zbycie úrodkÛw trwa≥ych ñ urzπdzenia po zlikwi-
dowanej kuchni szpitalnej. W ostatnim punkcie obrad Rada Spo≥eczna przedysku-
towa≥a sprawÍ ewentualnego przekazania Oddzia≥Ûw Szpitalnych w budynku przy
ul. £πkowej do Wielkopolskiego Centrum Onkologii. Cz≥onkowie Rady pozytyw-
nie zaopiniowali moøliwoúÊ wszczÍcia dzia≥aÒ zmierzajπcych do przeniesienia tych-
øe oddzia≥Ûw, podkreúlajπc jednoczeúnie iø s≥uøyÊ to powinno przede wszystkim
dobru pacjentÛw z Wielkopolski. Marsza≥ek Wielkopolski wyrazi≥ swoje obawy
dotyczπce szybkiego przy≥πczenia Szpitala przy ul. £πkowej do WCO i rozpoczÍ-
cia dzia≥alnoúci w ramach struktur Centrum od stycznia 2004 r.

Rada Spo≥eczna omÛwi≥a takøe kwestie zwiπzane ze zmniejszonymi iloúciami
kontraktÛw w roku 2003. Kwestiπ niezmiernie istotnπ okazujπ siÍ bowiem bardzo
niskie limity úwiadczeÒ, a co jest z tym zwiπzane koniecznoúÊ ograniczenia przyj-
mowania pacjentÛw.

RS
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W dniach od 20 do 23 maja, jak co roku w Paryøu, odby≥y siÍ
warsztaty poúwiÍcone kardiologii oraz radiologii interwencyjnej.
Kurs, zwany w skrÛcie EuroPCR, naleøy do najwiÍkszych na úwie-
cie i gromadzi kilkanaúcie tysiÍcy lekarzy, zajmujπcych siÍ lecze-
niem interwencyjnym chorÛb serca oraz naczyÒ obwodowych.

Rok bieøπcy by≥ wyjπtkowy dla naszego kraju, poniewaø orga-
nizatorzy umoøliwili nam stworzenie w≥asnej sesji pod patronatem
Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego. Sesja obejmowa≥a wy-
k≥ady oraz transmisje zabiegÛw ìna øywoî z Krakowa.

Jeden z dwÛch g≥Ûwnych wyk≥adÛw wybranych przez organiza-
torÛw kursu dotyczy≥ wynikÛw programu leczenia inwazyjnego
ostrej fazy zawa≥u serca w powiecie poznaÒskim. Zaprezentowali-
úmy tam wyniki bezpoúrednie oraz obserwacjÍ miesiÍcznπ i pÛ≥-
rocznπ pacjentÛw poddanych zabiegom w I Klinice Kardiologii
Naszego Szpitala oraz w szpitalu przy ulicy Szkolnej. Przedstawio-
ne dane dotyczy≥y chorych ze úwieøym, ìklasycznymî zawa≥em
serca z uniesieniem odcinka ST, leczonych angioplastykπ pierwot-
nπ (bez wczeúniejszej fibrynolizy) w okresie 15.10.2001 ñ
31.12.2002. £πcznie takich pacjentÛw by≥o 1140, úrednia wieku
wynios≥a 61,4 lat (29 ñ 90), a wiÍkszoúÊ z nich stanowili mÍøczyüni
(68,8%). Leczenie interwencyjne okaza≥o siÍ wyjπtkowo skuteczne:

ìJesteúmy bardziej
wdziÍczni ludziom
za to, kim dla nas

byli niø za to,
czego nas nauczyliî

Jak co roku... w Paryøu
ñ EuroPCR

úmiertelnoúÊ 30 dniowa by≥a bardzo niska i wynios≥a 3,6%, a trze-
ba pamiÍtaÊ, øe úmiertelnoúÊ szpitalna chorych leczonych meto-
dami tradycyjnymi siÍga kilkunastu procent! Dorzut zawa≥u wystπ-
pi≥ u 2,2%, a udar u 0,9% pacjentÛw. Po 6 miesiπcach øyje 94,5%
leczonych, kolejny zawa≥ wystπpi≥ u 5,3% z nich, a tylko u 7% ko-
nieczna by≥a powtÛrna interwencja.

W Paryøu podkreúlano, øe zaletπ programu jest jego ogÛlna do-
stÍpnoúÊ, obejmuje on bez wyjπtku wszystkich, u ktÛrych rozpoz-
nano úwieøy zawa≥ serca (real life). Nasze doskona≥e wyniki spo-
tka≥y siÍ z duøym uznaniem, bowiem sπ waønym potwierdzeniem
skutecznoúci leczenia interwencyjnego zawa≥u serca w tej niewy-
selekcjonowanej grupie pacjentÛw.

Maciej Lesiak

Do Naszego Szpitala zosta≥a przyjÍta
pacjentka, ktÛra w nocy z 4 / 5 czerwca uro-
dzi≥a tutaj, po wykonaniu cesarskiego ciÍ-
cia, cÛreczkÍ. Rano dziecko zabrano na
Polnπ, a mamÍ przewieziono tam dopiero
we wtorek 10.06.

Jak twierdzi dr Bart≥omiej Perek, poro-
dy tego rodzaju sπ czymú normalnym, jeúli
matka potrzebuje specjalistycznej opieki.
W naszym Szpitalu zdarza siÍ to úrednio
raz na pÛ≥ roku. Czerwcowy porÛd by≥
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Z dniem 1 czerwca na emeryturÍ ode-
sz≥a Pani Maria Szramska, wieloletni pra-
cownik Dzia≥u KsiÍgowoúci, zastÍpca
G≥Ûwnego KsiÍgowego SPSK-1.

ìJesteúmy bardziej wdziÍczni ludziom
za to, kim dla nas byli niø za to, czego nas
nauczyliî.

Dlatego nie chcemy pisaÊ, co zrobi≥aú,
ile kartotek przerzuci≥aú, ile sprawozdaÒ
sporzπdzi≥aú, ale o tym, Kim dla nas by≥aú
i pozostaniesz na zawsze:
ñ dobrπ, serdecznπ koleøankπ,
ñ uúmiechniÍtπ Pomocπ,
ñ krzepiπcπ Obecnoúciπ.

Dobro, ktÛrym nas obdarzy≥aú, mamy
zapisane na twardych dyskach naszych serc.

S≥Ûw tych nie piszemy dlatego, øe juø
nie bÍdziesz z nami pracowaÊ, ale dlatego,
øe chcemy Ci za wszystko podziÍkowaÊ.

Koleøanki
z Dzia≥u KsiÍgowoúci

Konkurencja
dla Polnej?

pierwszym na nowym oddziale ìEî, gdzie
od poczπtku leøa≥a pacjentka. W porodzie
uczestniczy≥ ginekolog-po≥oønik oraz per-
sonel pielÍgniarski z Polnej. S≥uøyli pomo-
cπ anestezjolog i neonatolog.

NajczÍúciej chore pacjentki oczekujπce
dziecka znajdujπ siÍ na oddziale kardiolo-
gicznym, jeúli wczeúniej przesz≥y operacjÍ
serca, wszczepiono im protezy zastawko-
we; potrzebujπ szczegÛlnej opieki kardio-
chirurga.

Jak siÍ okazuje, rozwÛj Szpitala i nowe
oddzia≥y dajπ nieprzewidywalne moøliwo-
úci. Za czerwcowy porÛd pozostaje wyra-
ziÊ wdziÍcznoúÊ kaødemu z personelu me-
dycznego oraz z≥oøyÊ gratulacje Mamie
i CÛreczce.

Oprac. red.

Informacje
Dzia≥u Technicznego

1. Obecnie trwajπ przygotowania prze-
targÛw na:
ñ modernizacjÍ kot≥owni, w ktÛrej

zamontowane zostanπ 2 nowe
kot≥y;

ñ remont starego bloku operacyjne-
go chirurgii;

ñ modernizacjÍ bloku Oddzia≥u ìBî
i ìB1î dla potrzeb Oddzia≥u ìHî.

2. Malowana jest klatka schodowa
skrzyd≥a ìCî od ul. Garbary.

3 Trwa opracowanie projektu na
utworzenie nowej apteki szpitalnej
w miejscu starej kuchni.

4. W okresie wakacyjnym przewidywa-
ny jest remont baru.

Wszelkie usterki staramy siÍ usu-
waÊ na bieøπco, a prace wykonywane
sπ zgodnie z planem i z przydzielany-
mi úrodkami.

Oprac. red.
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W roku 2002 w Samodzielnym Publicznym Szpitalu Klinicz-
nym nr 1 Przemienienia PaÒskiego leczonych by≥o 20 959 pacjen-
tÛw! Wszystkie poradnie specjalistyczne naleøπce do SPSK Nr 1
AM udzieli≥y ≥πcznie 89 808 porad. NajwiÍcej pacjentÛw przyjÍto
w Poradni Alergologicznej ñ 13 222. SzczegÛ≥owe zestawienia ho-
spitalizacji na poszczegÛlnych oddzia≥ach oraz zestawienie ambu-
latoryjnych úwiadczeÒ specjalistycznych publikujemy poniøej.

Pacjenci leczeni w 2002 roku

LICZBA LECZONYCH PACJENT”W
W ODDZIA£ACH W BUDYNKU PRZY UL. £•KOWEJ

I W HOSPICJUM PALIUM

LICZBA LECZONYCH PACJENT”W
W ODDZIA£ACH W BUDYNKU
PRZY UL. SZAMARZEWSKIEGO

Magdalena Zandecka, red.

ILOå∆ PORAD UDZIELONYCH W 2002 ROKU

LICZBA LECZONYCH PACJENT”W
W ODDZIA£ACH W BUDYNKU PRZY UL. D£UGIEJ

Poradnia Alergologiczna 13222 

Poradnia Alergologiczna (Ftyzjopneumonologii 
Wieku Rozwojowego) 1558 
Poradnia Chorób P�uc i Gru�licy  
(Ftyzjopneumonologii) 3431 
Poradnia Hematologiczna i Nowotworów Krwi 2698 
Poradnia Mukowiscydozy 97 

Poradnia Nadci�nienia T�tniczego - 
Szamarzewskiego 1123 

Poradnia Chirurgii Naczyniowej (Chirurgii Ogólnej  
i Naczy�) 11280 

Poradnia Chirurgii Ogólnej (Chirurgii Urazowej  
i Leczenia Oparze�) 649 
Poradnia Kardiochirurgiczna 4393 
Poradnia Kardiologiczna 6409 
Poradnia Kontrololi Rozruszników / Stymulatorów 2156 
Poradnia Leczenia Jaskry 2871 
Poradnia Leczenia Zeza 1129 
Poradnia Nadci������	
�����
����
- D�uga 1707 
Poradnia Okulistyczna 9855 
Poradnia Leczenia Bólu 697 
Poradnia Chirurgii Onkologicznej  5760 
Poradnia Ginekologii Onkologicznej 4152 
Poradnia Medycyny Paliatywnej 208 
Poradnia Chemioterapii 54 
Poradnia Konsultacyjna Okulistyki 216 
Poradnia Konsultacyjna Chirurgii Naczyniowej 125 
Poradnia Konsultacyjna Medycyny Paliatywnej 65 
Leczenie Tlenem 57 

Porada Medycyny Paliatywnej z Leczeniem Obrz�ku 
Limfatycznego (porada) 923 

Porada Medycyny Paliatywnej / Hospicyjnej  
z Zespo�em Wyjazdowym 7220 
Poradnia Chemioterapii (zabieg) 7446 

Poradnia Chirurgii Onkologicznej (zabieg) 250 
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W dniach od 30 maja do 1 czerwca br.
Odbywa≥ siÍ kurs specjalizacji z zakresu
Medycyny Paliatywnej dla lekarzy z ca≥ej
Polski. ZajÍcia prowadzili zaproszeni wy-
k≥adowcy oraz pracownicy naukowi Kate-
dry i Kliniki Medycyny Paliatywnej Aka-
demii Medycznej w Poznaniu.

✺ ✺ ✺

ZespÛ≥ Domowy Poradni Leczenia BÛlu
przy KOP, wyjeødøajπc na wizyty domo-
we korzysta z nowego klimatyzowanego
samochodu marki Palio Weekend (zakupio-
nego przez Polskie Towarzystwo Opieki
Paliatywnej Oddzia≥ w Poznaniu, w czÍúci
sponsorowanego przez GminÍ Mosina).

✺ ✺ ✺

Medycyna paliatywna Kolejny z cyklu kursÛw dla lekarzy ro-
dzinnych z Wielkopolski prowadzony
przez pracownikÛw Katedry Medycyny
Paliatywnej odby≥ siÍ w dniu 14 czerwca
br. Temat kursu brzmia≥: ÑZwalczanie bÛlu
i postÍpowanie objawowe u pacjentÛw w
zaawansowanym okresie choroby nowo-
tworowejî.

Oprac.
Ma≥gorzata Makowska

������"
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ZAPROSZENIE
NA ODPUST

Siostry Szarytki, do ktÛrych od poczπt-
ku istnienia naleøa≥ Nasz Szpital, wspie-
rajπ tradycjÍ odpustu Przemienienia PaÒ-
skiego. OdbÍdzie siÍ on rÛwnieø w tym
roku, niestety ze wzglÍdu na remont ko-
úcio≥a nie potrwa tak d≥ugo, jak zawsze.
Uroczystoúci odpustowe odbÍdπ siÍ 6 sier-
pnia. O godz. 16.00 Ks. Bp Grzegorz Bal-
cerek odprawi MszÍ úw.,w ogrodzie Szpi-
tala przy ul. D≥ugiej.

KoúciÛ≥ Przemienienia PaÒskiego zo-
sta≥ zbudowany w latach 1597-1603 dziÍki
zaangaøowaniu ks. kanonika Koúcielec-
kiego. Z≥oøony kilka lat wczeúniej ciÍøkπ
chorobπ, ujrza≥ postaÊ Chrystusa. W za-
mian za odzyskane zdrowie, kap≥an mia≥
przywieüÊ z Rzymu statuÍ Zbawiciela
i zbudowaÊ dla niej koúciÛ≥ w Poznaniu,
w pobliøu koúcio≥a OO. BernardynÛw. Po-
czπtkowo koúciÛ≥ by≥ pod wezwaniem Sal-
watora, czyli Zbawiciela, ale poniewaø
g≥Ûwny odpust przypada na dzieÒ 6 sierp-
nia, kiedy czytana jest Ewangelia o Prze-
mienieniu PaÒskim, przybra≥ utrzymanπ
do naszych czasÛw nazwÍ ñ Przemienie-
nia PaÒskiego. Do dzisiaj pomaga chorym
w przemienianiu cia≥a i ducha.

Oprac.red.

Projekt ZDROWIE
WARTE POZNANIA

przed wakacjami

Ostanie przed wakacjami spotkanie z cy-
klu ZDROWIE WARTE POZNANIA odby≥o
siÍ w Naszym Szpitalu 18 czerwca o godz. 18.
Wyk≥ad nt.: ìCo to jest zawa≥ serca i jak mu
zapobiegaÊ?î wyg≥osi≥ prof. dr hab. Andrzej
CieúliÒski. W dyskusji uczestniczyli prof. dr hab.
Romuald Ochotny, dr Przemys≥aw Mitkowski,
red. Jolanta Lenartowicz z ìG≥osu Wielkopol-
skiegoî oraz pacjenci SPSK-1.

Red.

Dnia 22 czerwca nad Maltπ odby≥ siÍ
Festyn Zdrowotny, zorganizowany przez
Wydzia≥ Zdrowia i Spraw Spo≥ecznych
UrzÍdu Miasta. Jedynym Szpitalem, ktÛry
uczestniczy≥ w Festynie, by≥ SPSK Nr 1,
reprezentowany przez Oddzia≥ Ftyzjopneu-
monologii Wieku Rozwojowego oraz Kli-
nikÍ Nadciúnienia TÍtniczego ZaburzeÒ
Metabolicznych. Dominujπcymi tematami
pikniku by≥y ìChoroby cywilizacyjne XXI
wieku ñ cukrzyca, oty≥oúÊ, zaburzenia gos-

Festyn Z
drow

otny M
A

LTA

Na zdjÍciach: dr Wies≥aw Bryl (gÛrne) i dr Marek Popielarz (dolne)
na stoiskach w trakcie Festynu Zdrowotnego nad Maltπ.

podarki lipidowejî, ìZdrowe p≥uca twojego
dzieckaî oraz jubileusz 180-lecia Naszego
Szpitala. Podczas niedzielnego popo≥udnia
moøna by≥o skorzystaÊ z porad specjali-
stÛw, skorzystaÊ z darmowych badaÒ, a tak-
øe uczestniczyÊ w konkursie zdrowotnym
zorganizowanym przez Nasz Szpital.

Wszystkim zaangaøowanym w przygo-
towanie Festynu serdecznie dziÍkujemy.

KZ

(fot. Katarzyna ZagÛrska)
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Historia Kliniki jest bardzo mocno zwiπzana z historiπ tego
Szpitala, jak podkreúla prof. Zapalski jubileusz 180 lecia Szpitala
Klinicznego Nr 1 ìPrzemienienia PaÒskiegoî jest jednoczeúnie
takim samym jubileuszem dzia≥alnoúci chirurgicznej w tym Szpi-
talu. Od poczπtku dzia≥alnoúci Szpitala czÍúÊ ≥Ûøek przeznaczo-
nych by≥o bowiem dla dzia≥alnoúci chirurgicznej.

Znamienitymi kierownikami Kliniki Chirurgicznej byli prof.
Kalaski i doc. Roman Drews. Znaczπcy rozwÛj Kliniki nastπpi≥
w okresie powojennym. Kierownictwo I Katedry i Kliniki Chi-
rurgicznej mieszczπcej siÍ w Szpitalu przy ul. D≥ugiej, nazwa-
nym PaÒstwowym Szpitalem Klinicznym Nr 1, objπ≥ wÛwczas
prof. dr hab. med. Stanis≥aw Karol Nowicki. By≥ pionierem pa-
tofizjologii chirurgicznej, neurochirurgii i chirurgii naczyÒ krwio-
noúnych ñ zaznacza prof. Zapalski. Klinika posiada≥a wÛwczas
176 ≥Ûøek i by≥a najwiÍkszym oddzia≥em chirurgicznym w Poz-
naniu. Podzielona by≥a na piÍÊ oddzia≥Ûw dla doros≥ych i dodat-
kowo mia≥a oddzia≥ dzieciÍcy dla dzieci powyøej 5 roku øycia.
Juø wtedy wyodrÍbniono Oddzia≥ ìCî dla chorych naczynio-
wych. G≥Ûwnym kierunkiem zainteresowaÒ prof. Nowickiego by≥y
choroby naczyÒ krwionoúnych. Wykonywano wÛwczas m.in.:

�������

sympatektomie (chirurgiczne wyciÍcie fragmentu obwodu wspÛ≥-
czulnego uk≥adu nerwowego ñ przyp. red.), czÍúciowe wyciÍcie
nadnerczy, wyciÍcie niedroønej tÍtnicy udowej powierzchownej,
usuwano zatory tÍtnicze. Prof. Nowicki wprowadzi≥ teø w≥asny
sposÛb leczenia zachowawczego chorych z przewlek≥ym niedo-
krwieniem koÒczyn polegajπcy na podskÛrnym podawaniu w go-
leÒ histaminy ñ mÛwi prof. Zapalski.

W 1970 r. zosta≥y utworzone Instytuty, a wiÍc takøe i Instytut
Chirurgii, a klinika zostaje podzielona na trzy jednostki KlinikÍ
Chirurgii Serca i NaczyÒ (Oddzia≥y ìCî i ìDî), KlinikÍ Chirurgii
Urazowej (Oddzia≥ ìBî) oraz KlinikÍ Urologicznπ (Oddzia≥ ìEî).
Klinika Chirurgii Serca i NaczyÒ kierowana przez prof. Piskorza
w 1975 r. zmieni≥a nazwÍ na KlinikÍ Chirurgii OgÛlnej i Na-
czyÒ, poniewaø nieprzerwanie pe≥ni≥a ostre dyøury co wiπza≥o
siÍ z koniecznoúciπ przyjmowania chorych z zakresu chirurgii
ogÛlnej. Klinika sta≥a siÍ praktycznie jedynym oúrodkiem dla cho-
rych naczyniowych z makroregionu wielkopolskiego, pe≥niπc
codzienny dyøur dla chorych wymagajπcych nag≥ego leczenia
operacyjnego. Przy Klinice czynna by≥a Poradnia ChorÛb Na-
czyÒ, w ktÛrej badano 80-100 chorych dziennie ñ zaznacza prof.

Klinika Chirurgii OgÛlnej i NaczyÒ, ktÛrπ kieruje prof. dr hab. Stanis≥aw Zapalski pe≥ni niezmiernie
waønπ rolÍ w leczeniu pacjentÛw Poznania i regionu. Trzeba podkreúliÊ, iø jest jedynπ w Wielkopol-
sce jednostkπ leczπcπ chorych z chorobami naczyÒ obwodowych. Pe≥ni sta≥y 24 godzinny dyøur dla
chorych z ostrymi schorzeniami naczyniowymi m.in. pÍkniÍtymi tÍtniakami aorty, zatorami i za-
krzepami naczyÒ, urazami itp.

Klinika Chirurgii OgÛlnej i NaczyÒ

ZespÛ≥ lekarski Kliniki Chirurgii OgÛlnej
i NaczyÒ, w pierwszym rzÍdzie od prawej:
prof. Wac≥aw Majewski, prof. Stanis≥aw
Zapalski, dr hab. Pawe≥ ChÍciÒski, dr
hab. Ryszard Staniszewski.

(fot. archiwum Kliniki)
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ODDZIA£ CHIRURGII OG”LNEJ I NACZY— ìCî I ìDî W LICZBACH
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Zapalski, ktÛry w roku 1985 obejmuje kierownictwo Kliniki.
Dynamiczny rozwÛj i zaangaøowanie wielu pokoleÒ chirurgÛw
sprawi≥o, iø dzisiaj Klinika Chirurgii OgÛlnej i NaczyÒ jest jednym
z wiodπcych oúrodkÛw chirurgii naczyÒ w Polsce. Od kilku lat
prowadzimy badania i leczymy chorych zakaøonych protezami
naczyniowymi. Podobnπ dzia≥alnoúÊ na takπ skalÍ prowadzi jedynie
Klinika Chirurgii NaczyÒ ålπskiej Akademii Medycznej. Sπ to
procedury niezwykle kosztowne, a wiele problemÛw z nimi zwiπzanych
czeka jeszcze na rozstrzygniÍcie ñ podkreúla prof. Zapalski.

Leczenie chorych z zakaøonymi protezami polega na wymianie
tych protez na allografty pobrane wczeúniej od dawcÛw narzπ-
dÛw. Duøym problemem jest poza samym zabiegiem prowadzenie
tych chorych w bezpoúrednim okresie pooperacyjnym. Chorzy ci
wymagajπ rÛwnieø w okresie pÛüniejszym sta≥ego monitorowania
do koÒca ich øycia. Leczenie chorych z zakaøonymi protezami za
pomocπ allograftÛw jest obecnie jedynym sposobem, ktÛry moøe
daÊ trwa≥e efekty leczenia. Naleøy przypomnieÊ, iø w okresie wczeú-
niejszym wszyscy ci chorzy umierali, a wszelkie dzia≥ania prÛ-
bujπce rozwiπzaÊ ten problem by≥y rÛwnieø bardzo kosztowne ñ
mÛwi prof. Zapalski.

Pomimo wielu trudnoúci uda≥o siÍ zorganizowaÊ w Klinice
pracowniÍ ednoskopowπ i pracowniÍ nieinwazyjnπ badaÒ na-
czyniowych wyposaøonπ w rÛøne przep≥ywomierze, pletyzmo-
grafy i najnowszej generacji kolorowy ultrasonograf. Pozwoli≥o
to rozszerzyÊ diagnostykÍ tÍtnic i øy≥, zw≥aszcza tÍtnic szyjnych
i przez to znacznie zwiÍkszyÊ liczbÍ ich operacji, co zapobiega
udarom mÛzgu. We wspÛ≥pracy z Zak≥adem Radiologii Klinicz-
nej u wielu chorych naczyniowych wykonywane sπ znacznie
czÍúciej mniej inwazyjne procedury niø leczenie operacyjne jaki-
mi sπ przezskÛrne poszerzanie tÍtnic, zak≥adanie stentÛw, a takøe
stent-graftÛw w tÍtniakach aorty. Innπ dzia≥alnoúciπ Kliniki, no-
watorskπ w naszym kraju, ale rÛwnieø prowadzonπ w niewielu
krajach na úwiecie jest wideotorakoskopowa chirurgia naczynio-
wa. W Klinice utworzono oúrodek wideochirurgii naczyÒ, ktÛry
w przysz≥oúci ma byÊ oúrodkiem szkolπcym innych chirurgÛw w
tej trudnej dziedzinie. Zastosowanie wideochirurgii w wiÍkszoúci

przypadkÛw znacznie skraca czas hospitalizacji i obniøa koszty
leczenia chorych. Chorzy operowani w metodzie ≥πczπcej elementy
wideochirurgii i zabiegu tradycyjnego np. w przypadku wszycia
protezy rozwidlonej aortalno-udowej nie muszπ po zabiegu prze-
bywaÊ na Oddziale Intensywnej Terapii i opuszczajπ szpital na
3 dzieÒ po operacji. Zdaniem prof. Stanis≥awa Zapalskiego licz-
ba chorych na choroby naczyÒ krwionoúnych wymagajπcych le-
czenia operacyjnego wzrasta corocznie. Jest to przyczyna d≥u-
giego oczekiwania chorych na przyjÍecie do Kliniki. Niestety nie
zawsze rozumiejπ to p≥atnicy úwiadczeÒ, ktÛrzy narzucajπ niskie,
w stosunku do potrzeb, limity úwiadczeÒ. Tak wysoki poziom
úwiadczeÒ udzielnych w Klinice nie by≥by moøliwy bez doúwiad-
czonej kadry lekarskiej i pielÍgniarskiej. Corocznie lekarze Kli-
niki publikujπ oko≥o 30 prac naukowych, wyg≥aszajπ referaty na
rÛønych Zjazdach i sympozjach krajowych oraz zagranicznych.
Opublikowano teø 7 monografii dotyczπcych chirurgii naczyÒ
krwionoúnych. Od 1985 r. doktoryzowa≥o siÍ 13 asystentÛw Kli-
niki, a 7 ze szpitali terenowych ñ podkreúla prof. Zapalski.

W 1996 r. habilitowa≥ siÍ dr Pawe≥ ChÍciÒski, w 1998 r. dr Ry-
szard Staniszewski, a w 2001 r. dr Grzegorz Oszkinis. Od 1985 r.
14 lekarzy Kliniki uzyska≥o II0 specjalizacji z zakresu chirurgii
ogÛlnej. Warto zaznaczyÊ, iø w 2002r. prof. Zapalski uzyska≥
teø specjalizacjÍ z nowo wprowadzanej chirurgii naczyniowej
jako jeden z pierwszych 18 lekarzy w Polsce. Dzia≥alnoúÊ Kliniki
nierozerwalnie zwiπzana jest z dydaktykπ. Prowadzone sπ tu zajÍ-
cia ze studentami Wydzia≥u Lekarskiego, Oddzia≥u AnglojÍzyczne-
go i Stomatologicznego. Klinika bierze teø aktywny udzia≥ w
szkoleniu podyplomowym poprzez organizacjÍ kursÛw z zakre-
su chirurgii naczyÒ i szkoleÒ staøystÛw w ramach specjalizacji
lub chcπcych pog≥ÍbiÊ wiedzÍ z zakresu chirurgii naczyÒ.

Szpital nasz, obchodzπcy w tym roku jubileusz 180-lecia, by≥
miejscem pracy najwybitniejszych chirurgÛw wielkopolskich.
Kadra lekarska Kliniki Chirurgii OgÛlnej i NaczyÒ ma g≥Íbokπ
úwiadomoúÊ wynikajπcych z tej wspania≥ej tradycji obowiπzkÛw.
Staramy siÍ je sumiennie wype≥niaÊ, kontynuujπc zw≥aszcza szko≥Í
prof. Stanis≥awa Nowickiego i prof. Adama Piskorza, twÛrcÛw
chirurgii naczyÒ w Polsce. Rozwijamy rozpoczÍtπ przez nich dzia-
≥alnoúÊ dydaktycznπ, naukowπ i praktycznπ dla dobra chorych,
nauki, Szpitala i Uczelni ñ podkreúla obecny kierownik Kliniki.

Rafa≥ Staszewski
na podstawie materia≥Ûw

prof. dr hab. Stanis≥awa Zapalskiego

Lekarze

PielÍgniarki

Personel pomocniczy

Liczba ≥Ûøek

Liczba leczonych pacjentÛw w 2002 r.

åredni czas pobytu pacjenta

Oddzia≥ ìDî

10

15

6

34

1350

8,8

Oddzia≥ ìCî

7

13

6

36

1429

9,2

Sala Chorych na Oddziale Chirurgii OgÛlnej i NaczyÒ
(fot. Zofia Owecka)
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Uczestnicy pikniku mogli wykonaÊ spirometriÍ.

Konferencja prasowa (od prawej: red. Jolanta Lenartowicz , red. Dorota Juszczyk. dr Krystyna Dorywalska-G≥uszek,
dr Marek Popielarz).

W dniu 21 maja 2003 przy ul. Szama-
rzewskiego 84 odby≥ siÍ piknik zdrowot-
ny zorganizowany przez Oddzia≥ Ftyzjo-
pneumonologii Wieku Rozwojowego.
Piknik by≥ kolejnym spotkaniem w ramach

Pokaz ÊwiczeÒ rehabilitacyjnych dla dzieci ze schorzeniami uk≥adu oddechowego.

Zdrowe p≥uca Twojego
dziecka ñ najlepszπ polisπ

na przysz≥oúÊ
Zd

jÍ
ci

a:
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nd
rz

ej
 G

≥u
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ek
projektu ìZdrowie warte Poznaniaî, or-
ganizowanym w ramach obchodÛw 180-
lecia Samodzielnego Publicznego Szpita-
la Klinicznego nr 1 Przemienienia PaÒ-
skiego Akademii Medycznej w Poznaniu.

Spotkanie rozpoczÍ≥a konferencja pra-
sowa, prowadzona przez redaktor JolantÍ
Lenartowicz z ìG≥osu Wielkopolskiegoî
i redaktor DorotÍ Juszczyk z radia ìMer-
kuryî. W trakcie konferencji dr Krystyna
Dorywalska-G≥uszek i dr Marek Popielarz
przedstawili problemy zwiπzane z prze-
wlek≥ymi chorobami uk≥adu oddechowego,
zw≥aszcza astmπ oskrzelowπ i gruülicπ.

G≥Ûwne punkty programu pikniku zre-
alizowano w przepiÍknym parku przyszpi-
talnym. Dzieci, uczestniczπce w naszym
spotkaniu, startowa≥y w rozmaitych, kon-
kursach z nagrodami. W tym czasie rodzi-
ce mogli skorzystaÊ z konsultacji specja-
listycznych, prowadzonych przez dr Elø-
bietÍ Schoneich. Wszyscy chÍtni mogli siÍ
poddaÊ badaniu pulsoksymetrycznemu,
wykonywanemu przez dr IrenÍ Narskπ
oraz badaniom spirometrycznym, ktÛre
prowadzi≥y dr Marta Maciejewska i dr
Magdalena Kostrzewska. Osoby zaintere-
sowane podawaniem lekÛw w nebuliza-
cji mog≥y skorzystaÊ z porad i pokazu
technik inhalacyjnych, prowadzonych
przez dr Tadeusza GrochowinÍ.

DziÍki s≥onecznej majowej aurze wspa-
niale uda≥ siÍ, filmowany przez PTV, po-
kaz ÊwiczeÒ rehabilitacyjnych dzieci ze
schorzeniami drÛg oddechowych, przygo-
towany przez mgr Witolda BreliÒskiego.

Na zakoÒczenie trzeba podkreúliÊ, øe tak
udana, ponad 3 godzinna impreza promu-
jπca nasz Szpital by≥a moøliwa dziÍki
ogromnemu zaangaøowaniu ca≥ego perso-
nelu oddzia≥owego, pedagogÛw, opieku-
nek oraz pracownikÛw administracji
SPSK Nr 1.

Serdecznie im wszystkim dziÍkujemy.

Oprac.
Marek Popielarz
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Duøym
zainteresowaniem
cieszy≥o siÍ badanie ñ
pulsoksymetria
oraz pokaz technik
inhalacyjnych.

ìZDROWIE WARTE POZNANIAî

Drugie spotkanie w ramach obchodÛw jubileuszu 180-lecia SPSK
nr 1 Przemienienia PaÒskiego Akademii Medycznej w Poznaniu
odby≥o siÍ 16 kwietnia 2003 roku, jak zawsze, w trzeciπ úrodÍ mie-
siπca. Z uwagi na tematykÍ wyk≥adÛw, dotyczπcπ postÍpÛw dia-
gnostyki i leczenia nowotworÛw, miejscem spotkania by≥a tym ra-
zem Sala Wyk≥adowa Katedry Onkologii Akademii Medycznej przy
ul. £πkowej 1/2. Dwa dni wczeúniej, na konferencji prasowej, uczest-
niczπcy w niej przedstawiciele mediÛw otrzymali materia≥y zawie-
rajπce obszernπ informacjÍ na temat poczπtkÛw akademickiej on-
kologii oraz obecnej dzia≥alnoúci Kliniki i Katedry Onkologii AM.

Za≥oøeniem projektu ZDROWIE WARTE POZNANIA jest za-
poznanie s≥uchaczy z zasadami profilaktyki pierwotnej, wtÛrnej oraz
moøliwoúciami rozpoznawania i leczenia omawianych schorzeÒ
cywilizacyjnych. Wyk≥ad dr hab. med. Sylwii Grodeckiej-Gazdec-
kiej przypomnia≥ siedem podstawowych objawÛw, ktÛre powinny
nasuwaÊ podejrzenie choroby nowotworowej. Duøy nacisk po≥o-
øono na moøliwoúÊ zapobiegania wystπpienia choroby m.in. po-
przez eliminacjÍ czynnikÛw ryzyka rozwoju nowotworÛw najczÍ-
úciej wystÍpujπcych wúrÛd mieszkaÒcÛw Wielkopolski. Przedsta-
wiono za≥oøenia profilaktyki wtÛrnej, czyli moøliwoúci wczesnego
wykrywania takich nowotworÛw jak np. rak piersi, szyjki macicy,
gruczo≥u krokowego, rak jelita grubego, nowotwory z≥oúliwe skÛry
czy gÛrnych drÛg oddechowych. SzczegÛlnπ uwagÍ poúwiÍcono
badaniom przesiewowym, ktÛrych upowszechnienie prowadzi do
redukcji úmiertelnoúci wywo≥ywanej przez chorobÍ. Obszernπ czÍúÊ
wyk≥adu dr hab. Sylwii Grodeckiej-Gazdeckiej stanowi≥a proble-

���#
��

matyka raka gruczo≥u piersiowego, najczÍstszego nowotworu z≥o-
úliwego leczonego w Oddziale Chirurgii Kliniki Onkologii. TÍ czÍúÊ
wyk≥adu zakoÒczy≥a zapowiedü kolejnej konferencji naukowo-szko-
leniowej z cyklu ìPaüdziernik ñ miesiπc profilaktyki raka piersiî,
ktÛra odbÍdzie siÍ 9 paüdziernika 2003 roku.

Dr n. med. Rados≥aw Mπdry z Oddzia≥u Ginekologii Kliniki
Onkologii w przejrzysty sposÛb przedstawi≥ za≥oøenia badania prze-
siewowego raka szyjki macicy, do ktÛrego Oddzia≥ przystπpi≥ w
ramach ministerialnego programu badaÒ profilaktycznych na rok
2003. W dyskusji moderowanej przez paniπ redaktor DorotÍ Jusz-
czyk z Radia Merkury uczestnicy spotkania pytali miÍdzy innymi
o poradnictwo genetyczne, istotÍ operacji profilaktycznych, udzia≥
ekspozycji na s≥oÒce w powstawaniu czerniaka. Na liczne pytania
odpowiadali wyk≥adowcy i biorπcy udzia≥ w spotkaniu lekarze Od-
dzia≥u Chirurgii Kliniki Onkologii: dr n. med. Grzegorz Gertig oraz
dr n. med. Robert Gryczka.

Kaødy uczestnik spotkania otrzyma≥ komplet materia≥Ûw opra-
cowanych przez Polski Komitet Zwalczania Raka, zawierajπcy in-
formacje na temat dziewiÍciu nowotworÛw oraz plakat o samokon-
troli gruczo≥u piersiowego.

Redaktor Jolanta Lenartowicz z G≥osu Wielkopolskiego, jednego
z patronÛw medialnych spotkaÒ z cyklu ZDROWIE WARTE POZ-
NANIA, przybliøy≥a czytelnikom atmosferÍ spotkania w publika-
cji zatytu≥owanej ìNajpierw poznaj zagroøenieî.

Sylwia Grodecka-Gazdecka
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Szpital ìPrzemienienia PaÒskiegoî
(lata trzydzieste ñ fot. archiwum)

Figura Matki Boskiej (stan obecny)
fot. Zofia Owecka

(ciπg dalszy na str. 13)

Redakcja ó Øycie Pani rodziny od dawna zwiπzane jest z Na-
szym Szpitalem, pracowa≥ w nim juø Pani ojciec.

Boøena Sakowicz ó Tak, mÛj ojciec Stefan Mπczka zosta≥ przy-
jÍty do pracy przez siostry zakonne w roku 1948, a razem z nim
trzech pielÍgniarzy. Ca≥a czwÛrka zamieszka≥a razem w pokoju
s≥uøbowym.

MÛj ojciec pochodzi≥ z innego wojewÛdztwa, wiÍc gdy chcia≥
siÍ oøeniÊ, poinformowa≥ o tym siostry zakonne. Musia≥y one wy-
raziÊ pisemnπ zgodÍ na to, øeby moi rodzice zamieszkali w szpitalu.
Po ich úlubie siostry wskaza≥y miejsce, gdzie zamieszkali. Kiedyú
by≥a to prawdopodobnie tapicernia siÛstr, czÍúciowo uszkodzona
przez dzia≥ania wojenne, a obok sta≥o kompletnie zniszczone la-
boratorium. Moi rodzice zamieszkali w≥aúnie w tej dawnej tapi-
cerni. Ojciec sam sobie to pomieszczenie zaadaptowa≥, musia≥ po-
stawiÊ úcianki dzia≥owe, wprawiÊ okna. I w takich warunkach øy-
liúmy. PamiÍtam, øe d≥ugo nie by≥o tam ≥azienki, ale z biegiem lat
rodzice sami jπ sobie zrobili. Rzeczywiúcie mieszkaliúmy bardzo
blisko szpitala, w≥aúciwie w jego budynku.

ó Co szczegÛlnie pamiÍta Pani z dzieciÒstwa?

ó W miejscu, gdzie obecnie znajdujπ siÍ poradnie okulistycz-
na i kardiologiczna Siostry mia≥y przepiÍkny ogrÛd, taki typowo
warzywny. Do najpiÍkniejszych miejsc w szpitalu moøna by≥o za-
liczyÊ w≥aúnie ogrÛd szpitalny. By≥o w nim duøo niespotykanych
drzew i kwiatÛw. Fontanna, ktÛra znajduje siÍ na úrodku ogrodu,
mia≥a umieszczone w czterech naroønikach rzeüby. By≥y to duøe
øaby, z ktÛrych wyp≥ywa≥a i wytryska≥a woda. Ogromnπ stratπ dla
ogrodu by≥o zburzenie skalnej groty Matki Boøej. Przeniesiono jπ
w inne miejsce w 1982 r., kiedy dyrektorem by≥ Mieczys≥awa Plu-
ciÒski. Obecna oprawa nie oddaje tego, co by≥o dawniej.

Siostry mia≥y tu teø stajnie, ale ja pamiÍtam tylko jednego ko-
nia, ktÛry by≥ potrzebny do dostarczania øywnoúci do szpitala i wy-
woøenia nieczystoúci.

W zwiπzku z jubileuszem 180-lecia Naszego Szpitala, ktÛry úwiÍtujemy w roku bieøπcym, prezentuje-
my w niniejszej rubryce materia≥y, wspomnienia, teksty dotyczπce tak waønej przecieø dla nas rocznicy.
Obecnie przygotowywana jest takøe publikacja ksiπøkowa, stanowiπca zebranie ujÍÊ historycznych
i wspÛ≥czesnych. W ìNowinach Szpitalnychî postaramy siÍ przybliøyÊ osoby zwiπzane w szczegÛlny
sposÛb ze Szpitalem oraz opowieúci, ktÛre niestety szybko umykajπ. Niech nasz cykl pozwoli istnieÊ
wspomnieniom na przekÛr zawodnej ludzkiej pamiÍci.

Rozmowa z Boøenπ Sakowicz

Z dzieciÒstwa pamiÍtajπcπ Nasz Szpital,
wieloletnim pracownikiem Dzia≥u Technicznego i Przewodniczπcπ Zak≥adowej Organizacji Zwiπzkowej
ZZ PracownikÛw S≥uøby Zdrowia
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W momencie, gdy umiera cz≥owiek, rodzi siÍ potrzeba
nakreúlenia w kilku s≥owach jego sylwetki. Andrzej Anio≥a
urodzi≥ siÍ 14 wrzeúnia 1950 r. w Poznaniu. UkoÒczy≥ Tech-
nikum Mechaniczne dla Pracujπcych przy ZPM HCP, stu-
dia wieczorowe I stopnia w Politechnice PoznaÒskiej jako
inøynier mechanik ze specjalnoúciπ obrÛbka plastyczna,
a nastÍpnie studia zaoczne II stopnia uwieÒczone tytu≥em
magistra inøyniera. Od 1974 r. pracowa≥ w Dziale Gospo-
darki NarzÍdziowej ZPM HCP, najpierw na stanowisku in-
spektora technicznego, a potem specjalisty technologa aø
do grudnia 1989 r. Od stycznia 1990 r. rozpoczπ≥ pracÍ w
Szpitalu jako kierownik Dzia≥u Techniczno-Administracyj-
nego w obiekcie przy ul. £πkowej. Øonaty od roku 1980,
pozostawi≥ dwÛch synÛw, obecnie studentÛw poznaÒskich
uczelni.

Pan Andrzej dla wszystkich swoich pracownikÛw pozo-
stanie na d≥ugo w pamiÍci jako cz≥owiek o silnym charakte-
rze, a jednoczeúnie uwraøliwiony na ludzkπ krzywdÍ i wszel-
kπ niesprawiedliwoúÊ. Powo≥any na to stanowisko, kiero-
wa≥ dzia≥em oraz podleg≥ymi sobie pracownikami przez 13
lat w sposÛb bardzo solidny i odpowiedzialny. Zawsze goto-
wy do dzia≥ania i pracy, zaraøa≥ swoim entuzjazmem, dajπc
przyk≥ad, jak moøna uczciwie i z pe≥nπ odpowiedzialnoúciπ
podchodziÊ do swoich codziennych obowiπzkÛw. Chociaø
by≥ kierownikiem, sam zakasywa≥ rÍkawy, nie ogranicza≥

Spieszmy siÍ kochaÊ ludzi, tak szybko odchodzπ...

                                                               Ks. Jan Twardowski

siÍ bowiem tylko do wydawania poleceÒ, ale sam pokazy-
wa≥, jak naleøy pracowaÊ. By≥ przy tym cz≥owiekiem wraø-
liwym na sprawy swoich pracownikÛw, spieszπcym kaøde-
mu z radπ, wsparciem, pomocπ.

Przez 13 lat kierowania dzia≥em w obiekcie Szpitala przy
ul. £πkowej zasz≥y istotne zmiany, usprawniajπce pracÍ Kli-
niki i Katedry Onkologii. Swoimi usilnymi staraniami przy-
czyni≥ siÍ do takich zmian, jak:
ñ likwidacja kot≥owni i pod≥πczenie obiektu pod cieplik;
ñ wymiana wind;
ñ adaptacja pomieszczeÒ po Zak≥adzie Bromatologii na Ze-

spÛ≥ Poradni Przyklinicznych.
Zawsze obecny przy wszelkiego typu remontach, pan An-

drzej poúwiÍca≥ nawet swÛj czas prywatny, by dopilnowaÊ
toczπcych siÍ prac.

Kaødemu z nas bÍdzie go bardzo brakowa≥o. Szpital na-
tomiast straci≥ oddanego, bardzo dobrego, solidnego pra-
cownika. Znamienne wydajπ siÍ s≥owa wypowiedziane przez
kogoú z jego dzia≥u: ìPan Andrzej by≥ niewπtpliwie autory-
tetem moralnym i nie sposÛb by≥o spojrzeÊ mu w oczy, gdy
siÍ mia≥o coú do ukryciaî. Niech te s≥owa stanπ siÍ podsu-
mowaniem wspomnieÒ, jakie pozostanπ po nieodøa≥owa-
nym, serdecznym, ú.p. panu Andrzeju.

Alicja Jeske

W dniu 21 kwietnia br. nagle, po krÛtkiej chorobie, na Oddziale Intensywnej Opieki Medycznej
w tutejszym Szpitalu, zmar≥ w wieku 50 lat jego d≥ugoletni, zas≥uøony pracownik, mgr inø. Andrzej
Anio≥a, od 13 lat kierujπcy Dzia≥em Techniczno-Administracyjnym w obiekcie Szpitala przy ul. £πko-
wej. åmierÊ pana Andrzeja porazi≥a wszystkich jak gromem.

ó Wspomina Pani rÛøne miejsca Szpitala. Co znajdowa≥o siÍ
w budynku, gdzie obecnie Pani pracuje? Gdzie by≥ tzw. ìbudynek
ogrodowyî?

ó W czÍúci pomieszczeÒ, gdzie obecnie znajduje siÍ Dzia≥
Techniczny, mieúci≥a siÍ kostnica szpitalna, ktÛrπ w latach piÍÊ-
dziesiπtych przeniesiono do nowych pomieszczeÒ. Na terenie Szpi-
tala od strony ul. D≥ugiej znajdowa≥y siÍ dwie bramy wjazdowe,
z ktÛrych jedna by≥a tzw. bramπ gospodarczπ. Kiedy Szpital prze-
jÍ≥a cywilna dyrekcja, zosta≥ nazwany Szpitalem Paw≥owa.

Pomieszczenia, gdzie obecnie sπ biura Dyrekcji Szpitala, czyli
dawny budynek ogrodowy, w 1948 r. by≥y zajmowane przez Ûw-

czesnego ksiÍdza kapelana i osoby pomagajπce w parafii czy za-
trudnione w kuchni szpitalnej. W latach szeúÊdziesiπtych budynek
zosta≥ przekszta≥cony w ca≥oúci na internat. Zamieszka≥o w nim
piÍÊ rodzin, m.in. prof. Witold Jurczyk, kardiolog, Genowefa Tka-
czyk, Naczelna PielÍgniarka oraz pan MaÒczak, dyrektor ekono-
miczny Szpitala.

Ojciec opowiada≥, øe w Szpitalu by≥o bardzo czysto. Siostry
nosi≥y wtedy jeszcze na g≥owie Ñkornetyî. Pracowa≥y w szpitalu
praktycznie wszÍdzie, na oddzia≥ach, by≥y pielÍgniarkami, ale nie
lekarzami. Obecnie Siostry nadal majπ swoje pomieszczenia, ka-
plicÍ, piÍtra nad zaopatrzeniem i strych.

ó DziÍkujemy za rozmowÍ.

Oprac. red.
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Dnia 4 czerwca 2003 r. o godzinie
12.00 w Salce Konferencyjnej SPSK
Nr 1 odby≥o siÍ spotkanie dotyczπce
informatyzacji Szpitala.

Na spotkaniu byli obecni m.in.: za-
stÍpca Dyrektora ds. Ekonomicznych
mgr Piotr Bogacz, G≥Ûwna KsiÍgowa
ñ mgr Mariola StaliÒska, Kierownik
Apteki ñ dr Hanna Jankowiak-Gracz,
dr Piotr SawiÒski, mgr inø. Wojciech
Ficner oraz mgr Magdalena Stani-
szewska.

Od lutego trwa≥y prace zwiπzane
z informatyzacjπ Szpitala. Dotychcza-
sowe osiπgniÍcia to: wdroøenie modu-
≥u aptecznego systemu Eskulap przy
ul. D≥ugiej i £πkowej, wdroøenie mo-
du≥u kadry-p≥ace programu Simple.

Harmonogram prac zwiπzanych
z wdraøaniem systemu Eskulap na rok
2003 obejmuje:
ï szkolenie z zakresu modu≥u apte-

cznego na ul. Szamarzewskiego,

KOMUNIKAT
Dzia≥u Organizacji Nadzoru i Statystyki

dotyczπcy zasad rozliczania úwiadczeÒ zdrowotnych wykony-
wanych w ramach umÛw z Wielkopolskim Oddzia≥em Woje-
wÛdzkim Narodowego Funduszu Zdrowia w 2003 roku:

1. Umowa LZ/SZ/0059/03 ñ lecznictwo stacjonarne ñ narasta-
jπce w skali roku kalendarzowego (globalne rozliczanie mie-
siÍcznej wartoúci umowy).

2. Umowa LZ/SZ/0059/03 ñ Program leczenia ostrego niedo-
krwienia miÍúnia sercowego ñ narastajπce rozliczanie w ra-
mach kwarta≥u.

3. Umowa LZ/PK/0004/0/03 ñ Koronarografia i angioplastyka
ñ narastajπce rozliczanie w ramach kwarta≥u.

4. Umowa LZ/PW/0001/03 ñ procedury wysokospecjalistycz-
ne ñ narastajπce rozliczanie w skali roku kalendarzowego.
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5. Umowa WS/DW/0056/0/02 ñ badania diagnostyczne ambu-
latoryjne ñ rozliczanie do wysokoúci limitu w miesiπcu spra-
wozdawczym.

6. Umowa LS/SS/0197/1/03 ñ lecznictwo specjalistyczne (po-
rady ìpunktoweî) ñ rozliczanie do wysokoúci limitu w mie-
siπcu sprawozdawczym.

7. Umowa LS/SS/0303/1/03 ñ lecznictwo specjalistyczne ñ na-
rastajπce rozliczanie w ramach kwarta≥u.

8. Umowa LS/SK/0006/1/03 ñ porady konsultacyjne ñ nara-
stajπce rozliczanie w ramach kwarta≥u.

9. Umowa 17-01-00157-03 z BKChSM ñ rozliczanie narasta-
jπce w skali roku kalendarzowego (globalne rozliczanie mie-
siÍcznej wartoúci umowy).

Uprzejmie przypominam, øe listy pacjentÛw oczekujπcych
na wykonanie planowych úwiadczeÒ muszπ byÊ prowadzone na
okreúlonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia formularzach,
ktÛre naleøy pobieraÊ z Magazynu DrukÛw.

Oprac.
Ewa Radoszewska

ï wdroøenie modu≥u aptecznego
na ul. Szamarzewskiego,

ï szkolenie z zakresu modu≥u blok
operacyjny,

ï wdroøenie modu≥u blok operacyj-
ny,

ï tworzenie baz danych do úr. tech-
nicznych,

ï wdroøenie modu≥u laboratorium,
ï wdroøenie modu≥u RTG,
ï wdroøenie modu≥u poradnie.

Obecnie ustalane sπ dzia≥ania zwiπ-
zane z wdraøaniem modu≥u Procedu-
ry Medyczne.

Skomplikowane jest funkcjonowa-
nie modu≥u Apteka oraz Ruch Cho-
rych. Nie budzi wπtpliwoúci koniecz-
noúÊ zapewnienia odpowiedniej licz-
by komputerÛw pracujπcych w sieci
przed wdroøeniem tego modu≥u, a tak-
øe koniecznoúÊ ustalenia obowiπzkÛw
poszczegÛlnych pracownikÛw oddzia-
≥u w zakresie wpisywania danych do

systemu i powo≥anie na kaødym od-
dziale lekarzy za to odpowiedzialnych.

Mogπ wystπpiÊ trudnoúci w prowa-
dzeniu dokumentacji elektronicznej
u chorych wymagajπcych natychmia-
stowej interwencji. Konieczne jest
ustalenie sposobu postÍpowania w ta-
kich sytuacjach.

W programie Eskulap potrzebne
jest przetestowanie modu≥u przez le-
karzy wszystkich oddzia≥Ûw w Szpi-
talu i zg≥oszenie uwag dotyczπcych
modu≥u producentowi jeszcze przed
jego wdroøeniem. Poruszono teø kwe-
stiÍ wprowadzania przez Biuro Przy-
jÍÊ danych dotyczπcych pobytu pa-
cjenta na oddziale (rozpoznanie, wy-
konywane procedury) ñ rozwiπzanie
to uznano za tymczasowe.

Oprac.
Magdalena Staniszewska

Sekcja Planowania i Analiz

Informatyzacja Szpitala
ó wdraøanie programu Eskulap
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Zakaøenia szpitalne istniejπ rÛwnie d≥ugo jak zorganizowa-
na opieka nad chorym. WspÛ≥czeúnie postÍp medycyny, moøli-
woúci leczenia, technologie sπ ulepszane nawet z miesiπca na
miesiπc. Mimo tak szybkiego tempa rozwoju
w szpitalnictwie, zakaøenia sπ nieustannie
ogromnym ryzykiem stosowania inwa-
zyjnych metod leczenia oraz diagnostyki,
a takøe rozpowszechnionej antybiotyko-
terapii nie tylko w skali Polski, ale rÛw-
nieø w skali ogÛlnoúwiatowej. Nieza-
leønie od zaawansowania i nowocze-
snoúci procedur leczniczych, z pro-
blemem zakaøeÒ szpitalnych bÍdzie-
my siÍ zawsze spotykaÊ. Jednak w du-
øej mierze moøna ograniczyÊ iloúÊ za-
kaøeÒ poprzez tworzenie, a przede
wszystkim przestrzeganie standardÛw
higienicznych.

CDC ñ Centers for Disease Control
w Atlancie jest úwiatowym centrum do
spraw kontroli chorÛb i prewencji, ktÛre
zajmuje siÍ formu≥owaniem wytycznych
dotyczπcych, miÍdzy innymi, metod zapo-
biegania zakaøeniom szpitalnym. Rekomendacje
te tworzone sπ na podstawie badaÒ klinicznych, laboratoryjnych
i przes≥anek naukowych.

Podstawowym elementem w profilaktyce zakaøeÒ szpital-
nych jest w≥aúciwa procedura higieny rπk. RÍce personelu me-
dycznego sπ bowiem medium, powiedzieÊ moøna ìúrodkiem
transportowymî, przenoszenia zakaøeÒ ñ podkreúlam jednak,

�
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øe rÍce nieprawid≥owo myte lub dezynfekowane. Ze wzglÍdu
na czas, jaki trzeba poúwiÍciÊ na mycie rπk z uøyciem myd≥a
i wody, jak rÛwnieø na skutecznoúÊ tego zabiegu, jeúli chodzi

   o usuwanie patogenÛw ze skÛry d≥oni, preferowana
 jest dezynfekcja za pomocπ úrodka alkoholowego.
   Niestety wed≥ug badaÒ CDC prawie po≥owa per-

 sonelu medycznego nie stosuje prawid≥owo za-
          sad higieny rπk. Prawdopodobnie w naszym

   Szpitalu moøna by≥oby stwierdziÊ rÛwnieø
takπ sytuacjÍ. Co zatem zrobiliúmy? Prze-
 prowadziliúmy oczywiúcie szkolenia i in-

 struktaøe, zamontowaliúmy dozowarki
na salach chorych, mogπ byÊ doúÊ sku-
  teczne, jednakøe chÍÊ uúwiadomienia
  sobie problemu i naprawienia go oraz

uczciwoúÊ wobec siebie i pacjentÛw to w
moim przekonaniu element najwaøniejszy.
 Pracujπc jeszcze osiem miesiÍcy temu na

   Oddziale Transplantacji Szpiku, czÍsto za-
  dawa≥am sobie pytanie, jak chcia≥abym byÊ
traktowana, bÍdπc pacjentem. Odpowiadajπc

na nie wiedzia≥am, co zrobiÊ w okreúlonej sytu-
acji. MyúlÍ, øe pytanie jest dobre dla kaødego, na

kaødym stanowisku i przy kaødej wykonywanej pracy.
Czy bÍdπc pacjentem chcia≥(a)bym, by podchodzπcy do mnie
lekarz, rehabilitant, laborant, pielÍgniarka i kaødy inny pracow-
nik szpitala mia≥ czyste rÍce?

Dorota Chmielewska
pielÍgniarka epidemiologiczna

Znowu te rÍce!

3. årodki ochronne, przeciws≥oneczne:
ï Panthenol w piance, øelu lub mleczko,
ï kremy ochronne zawierajπce filtry przeciws≥oneczne

(fizyczne i chemiczne) np. firmy Eris, Nivea, Vichy lub
specjalistyczne kosmetyki dla skÛry wraøliwej np. fir-
my La Roche-Posey,

ï okrycie g≥owy.

4. årodki przeciwbÛlowe i przeciwgorπczkowe:
ï Ibuprom,
ï Paracetamol,
ï Pyralgina,
ï maúci np.: Naproxen, Arcalen, Voltaren.

5. NiestrawnoúÊ, biegunka, zatrucia:
ï wÍgiel aktywny w tabletkach (biegunka),
ï Smecta (wymioty, niestrawnoúÊ),

ï Salotannal lub Taninum albuminatum (biegunka),
ï Krople øo≥πdkowe (niestrawnoúÊ),
ï Loperamid lub Immodium (biegunka).

6. årodki przeciwalergiczne i po ukπszeniu owadÛw:
ï wapno musujπce lub w tabletkach,
ï loratydyna, cetyryzyna np. Aleric, Zyrtec,
ï Fenistil w øelu,
ï Rhinophenazol w p≥ynie.

7. Inne:
ï Glucardiamid, Cardiamid z kofeinπ (w celu podnie-

sienia ciúnienia),
ï krople nasercowe,
ï Validol.

Øyczπc mi≥ych chwil na urlopie

dr Hanna Jankowiak-Gracz
Kierownik Apteki SPSK Nr 1

(ciπg dalszy ze str. 16)
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REDAKCJA ZASTRZEGA SOBIE PRAWO DO ZMIANY TYTU£”W I SKRACANIA TEKST”W

WYDANIE DWUMIESI CZNIKA W CA£OåCI SPONSORUJE FIRMA SERVIER

PRESTARIUMÆ 4 mg
PERYNDOPRYL

TKANKOWY  ACE  INHIBITOR  OPTYMALNY
W  NIEWYDOLNOåCI  SERCA

ZAWSZE  STOSOWANY  RAZ  DZIENNIE▲

Leki firmy SERVIER przeznaczone do leczenia
szpitalnego dostÍpne sπ w aptece szpitalnej

(rÛwnieø w postaci bezp≥atnych
prÛbek lekarskich)

▲
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Okres wakacji to czas naszych urlopÛw ñ kolonii, obo-
zÛw naszych dzieci. To czas zas≥uøonego wypoczynku i re-
laksu po ca≥ym roku pracy, dlatego naleøa≥oby wczeúniej
pomyúleÊ o zabezpieczeniu siÍ w tzw. ìpierwszπ pomocî,
przedstawiam propozycjÍ do wyboru w kilku grupach.

1. Opatrunki:
ï kompresy gazowe, ja≥owe 5x5 (2 opakowania),
ï kompresy gazowe, ja≥owe 7x7  (2 opakowania),
ï kompresy gazowe, ja≥owe 9x9 2(2 opakowania),
ï opaska dziana 15 cm (2 opakowania),
ï opaska dziana 10 cm (2 opakowania),
ï opaska dziana 4 cm (2 opakowania),
ï plastry zestaw np. turystyczny,
ï plaster Prestovis 6 cm x 1 cm,
ï plaster na rolce np. transpore,
ï opatrunki hydroøelowe (na oparzenia) np. Opagel,

Pierwsza pomoc,
czyli jak wyposaøyÊ apteczkÍ

ï øel ch≥odzπcy Termocool,
ï chusta trÛjkπtna,
ï opaski elastyczne 15 cm (2 opakowania),
ï opaski elastyczne 10 cm (2 opakowania),
ï wata opatrunkowa,
ï elastyczny opatrunek ochronny w aerozolu Akutol.

2. årodki odkaøajπce:
ï woda utleniona 3%,
ï Rivanol w roztworze lub Rivel-gel,
ï Tribiotic maúÊ,
ï Altacet tabletki lub øel,
ï nadmanganian potasu w tabletkach do rozpuszczenia,
ï spirytus salicylowy,
ï jodyna,
ï chusteczki Leko do dezynfekcji.

radzi dr Hanna Jankowiak-Gracz, Kierownik Apteki SPSK Nr 1

(dokoÒczenie na str. 15)


