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UroczystoúÊ otwarcia nowych blokÛw operacyjnych po≥πczona zosta≥a z wrÍczeniem
certyfikatu zgodnoúci z normπ ISO 9001/2000, ktÛry przyznano na podstawie oceny
systemu zarzπdzania jakoúciπ obejmujπcego zakres: leczenie kardiochirurgiczne i za-
biegi kardiologii inwazyjnej w Oddziale Kardiochirurgii z Pododdzia≥em Poopera-
cyjnym, Blokiem Operacyjnym Kardiochirurgii i Pracowni Hemodynamiki Serca.

Szpital wzrastajπcej jakoúci

Uzyskanie certyfikatu jest uwieÒcze-
niem kilkuletnich staraÒ i prac prowadzo-
nych z pomocπ konsultanta ñ Pani Anny
Sobkowskiej z firmy Qualite, a wczeúniej
Pana Paw≥a OlsztyÒskiego z Firmy IDS
Scheer. Podstawπ do przyznania certyfika-
tu by≥ audyt przeprowadzony przez przed-
stawicieli firmy Det Norske Veritas, ktÛra
od przesz≥o stu lat zajmuje siÍ dzia≥alnoú-
ciπ normalizacyjnπ i certyfikacyjnπ ñ
poczπtkowo w Norwegii ñ a obecnie na ca-
≥ym úwiecie.

poszczegÛlne komÛrki organizacyjne Szpi-
tala, miÍdzy innymi Biuro Ruchu Chorych,
Biuro Dyrekcji, SekcjÍ Zaopatrzenia, Sek-
cjÍ Aparatury Medycznej, SekcjÍ ds. Za-
kaøeÒ Szpitalnych, Dzia≥ Kadr, PielÍgniar-
kÍ Naczelnπ a przede wszystkim Oddzia≥
Kardiochirurgii, Pododdzia≥ Pooperacyjny,
Blok Operacyjny kardiochirurgii i PracowniÍ
Hemodynamiki Serca. Wszystkie spostrzeøe-
nia audytorÛw by≥y natychmiast przedsta-
wiane i omawiane z audytowanymi, a pod
koniec dnia przedstawiane pe≥nomocniko-

Audytowi ñ przeprowadzonemu w
dniach 23 i 24 listopada 2006 r. przewo-
dzi≥ Pan S≥awomir Rembowski ñ audytor
wiodπcy.

Poczπwszy od spotkania otwierajπcego
aø do koÒca drugiego dnia audytu zespÛ≥
w towarzystwie pe≥nomocnika oraz kon-
sultantki Pani Sobkowskiej odwiedza≥

Uroczyste wrÍczenie certyfikatu ISO dla Kliniki i Oddzia≥u Kardiochirurgii
oraz Pracowni Hemodynamiki Kliniki Kardiologii (na pierwszym planie od
lewej: dr hab. Marek Jemielity, prof. dr hab. Andrzej CieúliÒski)

fot. S≥awomir Seidler

wi. Na spotkaniu zamy-
kajπcym pogratulowano
nam dobrego wyniku
audytu ñ stwierdzono
tylko jednπ drobnπ nie-
zgodnoúÊ z wymagania-
mi ISO oraz kilka obser-
wacji ñ ktÛre same w
sobie nie stanowiπ nie-
zgodnoúci ñ sπ jednak
zagroøeniem dla ich pow-
stania i wymagajπ ana-
lizy a nastÍpnie wpro-
wadzenia dzia≥aÒ zapo-
biegawczych. Drobna
niezgodnoúÊ zwiπzana z
aktualnoúciπ wpisÛw w
dokumentacji medycz-
nej zosta≥a przeanalizo-

wana i usuniÍta i to ostatecznie otworzy≥o
drogÍ do uzyskania certyfikatu.

Uroczystego wrÍczenia dokona≥a Pani
Magdalena Nadstawna z DNV. Certyfikat
w imieniu zespo≥Ûw odebrali Pan dr hab.
Marek Jemielity i Prof. dr hab. Andrzej
CieúliÒski.

Halina Bogusz

Juø wkrÛtce szpital
uniwersytecki!

Nasza Akademia Medyczna prze-
kszta≥cona zosta≥a w Uniwersytet Me-
dyczny. Decyzjπ Senatu AM, takøe szpi-
tale kliniczne zmieniπ swoje nazwy. Juø
niebawem bÍdziemy pracowaÊ w Samo-
dzielnym Publicznym Szpitalu Klinicz-
nym Nr 1 Przemienienia PaÒskiego Uni-
wersytetu Medycznego im. Karola Mar-
cinkowskiego w Poznaniu. Brzmi dum-
nie!

Red.
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W dniach 23 i 24 listopada 2006 r. odby-
wa≥ siÍ w naszym Szpitalu audyt oceniajπ-
cy przygotowanie naszej placÛwki do uzy-
skania certyfikatu zarzπdzania jakoúciπ ISO
9001:2000. Audyt przeprowadzany zosta≥
przez zewnÍtrznπ firmÍ certyfikujπcπ DNV
z Sopotu i zosta≥ zakoÒczony pomyúlnie.

✺ ✺ ✺

Dnia 1 grudnia 2006 odby≥y siÍ obchody
55-lecia Kliniki Ftyzjopneumonologii Aka-
demii Medycznej oraz 60-lecia pulmonolo-
gii akademickiej w Poznaniu.

✺ ✺ ✺

W dniu 2 grudnia 2006 Klinika Ftyzjopneu-
monologii i Polskie Towarzystwo ChorÛb
P≥uc zorganizowa≥o spotkanie robocze gru-
py pulmonologÛw francuskich i polskich.
Podczas spotkania poruszono problem ni-
kotynizmu i patologii oddechowej.

✺ ✺ ✺

W dniu 13 grudnia Dyrekcja Szpitala spot-
ka≥a siÍ z Zespo≥em Oddzia≥u Chemiotera-
pii przy ul. £πkowej.

✺ ✺ ✺

W dniu 14 grudnia 2006 r. nastπpi≥o roz-
strzygniÍcie konkursu Sukces Roku 2006 w
Ochronie Zdrowia ñ Liderzy Medycyny,
ktÛry odby≥ siÍ w Wyøszej Szkole Przed-
siÍbiorczoúci i Zarzπdzania im. Leona Koü-
miÒskiego w Warszawie. Jest to najbardziej
prestiøowy z polskich konkursÛw honoru-
jπcych osiπgniÍcia organizacyjne dotyczπce

opieki zdrowotnej. W gronie 5 finalistÛw ñ
menedøerÛw z ca≥ej Polski znalaz≥ siÍ dy-
rektor naszego Szpitala, dr Jan Talaga.

✺ ✺ ✺

Pod koniec grudnia odbywa≥y siÍ w na-
szym Szpitalu liczne spotkania wigilijne. W
otwartym po gruntownym remoncie klubie
Dibbler Dyrekcja Szpitala spotka≥a siÍ z
Emerytami, a nastÍpnie z Pracownikami
Szpitala na symbolicznym op≥atku.

✺ ✺ ✺

W dniu 18 grudnia 2006 roku mia≥o miejsce
posiedzenie pierwszej, nowej Rady Spo-
≥ecznej, podczas ktÛrego przedstawiono ra-
port z dzia≥alnoúci Szpitala w roku 2006
oraz poruszono kwestie planu rzeczowo ñ
finansowego na 2007 r.

✺ ✺ ✺

W dniu 18 grudnia 2006 odby≥o siÍ spot-
kanie Komitetu Terapeutycznego.

✺ ✺ ✺

W dniu 27 grudnia 2006 odby≥o siÍ spot-
kanie Zespo≥u Transplantologicznego.

✺ ✺ ✺

Koniec grudnia ñ jak kaødego roku ñ by≥
gorπcym okresem negocjowania i podpisy-
wania kontraktÛw z NFZ.

✺ ✺ ✺

Dnia 11 stycznia 2007 r. na rÍce Dyrekcji
Szpitala zosta≥ wrÍczony Certyfikat Syste-
mu Zarzπdzania Jakoúciπ ISO 9001 : 2000.
Certyfikat obejmuje nastÍpujπcy zakres
us≥ug: leczenie kardiochirurgiczne i zabiegi
kardiologii inwazyjnej w Oddziale Kardio-
chirurgii z Pododdzia≥em Pooperacyjnym,

Blokiem Operacyjnym Kardiochirurgii
i Pracowni Hemodynamiki Serca.

✺ ✺ ✺

W dniu 11 stycznia 2007 r. zosta≥y oficjalnie
otwarty nowy Blok Operacyjny przy ul. D≥u-
giej. Trzy nowe sale operacyjne naleøπ do
Chirurgii OgÛlnej i NaczyÒ oraz czwarta sala
naleøπca do Oddzia≥u Kardiochirurgii. Opera-
cje rozpocznπ siÍ w nowym bloku 5 marca.

✺ ✺ ✺

12 stycznia w Klinice Hematologii odby≥o
siÍ spotkanie Dyrekcji Szpitala z Pracow-
nikami Oddzia≥u.

✺ ✺ ✺

W dniu 11 lutego ñ z okazji åwiatowego Dnia
Chorego ñ goúciliúmy w Hospicjum Palium
ks. arcybiskupa, dr Stanis≥awa Gπdeckiego.

✺ ✺ ✺

Dnia 13 lutego 2007 r. odby≥o siÍ spotka-
nie Komitetu ds. kontroli zakaøeÒ szpital-
nych. Podczas spotkania podsumowano sy-
tuacjÍ sanitarno-epidemiologicznπ Szpitala,
przedstawiono sprawozdanie z monitorowa-
nia zakaøeÒ oraz analizÍ sytuacji epidemio-
logicznej Szpitala.

Joanna Wieczorek
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Nowa Rada Spo≥eczna
Zarzπdzeniem Rektora Akademii Medycznej w Poznaniu Nr 49/06 powo≥ano w na-

szym Szpitalu nowπ RadÍ Spo≥ecznπ. Kadencja poprzedniej Rady up≥ynÍ≥a w listopadzie
2006 r. Z dniem 1 grudnia 2006 r. wyznaczono nowy jej sk≥ad. WúrÛd cz≥onkÛw Rady,
po≥owÍ stanowiπ osoby pracujπce za poprzedniej kadencji, co jest bardzo cenne dla zacho-
wania ciπg≥oúci spraw. Cieszπ rÛwnieø nowe postaci, ktÛre z pewnoúciπ wniosπ wiele roz-
waønych uwag i rad dla zarzπdzajπcych szpitalem.

Sk≥ad rady:
ï Prof. Zygmunt Przybylski ñ Przewodniczπcy, przedstawiciel Rektora
ï Andrzej Cieúlak ñ przedstawiciel Ministra Zdrowia
ï Olga Hydzik ñ przedstawiciel Wojewody
ï Anna Grzymis≥awska ñ przedstawiciel Zarzπdu Samorzπdu WojewÛdztwa
ï Stanis≥aw Dzieciuchowicz ñ przedstawiciel OkrÍgowej Izby Lekarskiej
ï Zuzanna Konrady ñ przedstawiciel OkrÍgowej Izby PielÍgniarek i Po≥oønych
ï Prof. Aleksander Kabsch ñ przedstawiciel Rektora
ï Krystyna KazirÛd ñ przedstawiciel Rektora
ï Jacek Tomczak ñ przedstawiciel Rektora
ï Ks. Jan Stanis≥awski ñ przedstawiciel Rektora
ï Grzegorz Uchman ñ przedstawiciel Rektora

Red.
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Trzeci system jakoúci
Zachwycamy siÍ w ostatnich latach i przejmujemy zachodnie modele modernizujπce naszπ
dzia≥alnoúÊ w jej wymiarze organizacyjnym. Jesteúmy w Szpitalu na drodze tworzenia systemu
jakoúci us≥ug medycznych. W naszym ñ od kilku dni ñ Uniwersytecie Medycznym zaczynamy
mÛwiÊ o potrzebie stworzenia systemu jakoúci kszta≥cenia. Ale to jeszcze nie wszystkoÖ Moøe
wypada≥oby zadbaÊ teø na przyk≥ad o system Ö jakoúci wzajemnych relacji?!
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Szpitale kliniczne i tak siÍ obroniπ?!

Uda≥o siÍ w ostatnich miesiπcach w naszym
Szpitalu uzyskaÊ pierwsze ìznaki jakoúciî,
o czym piszemy w bieøπcym numerze perio-
dyku. ChoÊ oczywiúcie pozostaje pewien
niedosyt, øe tylko w niektÛrych wymiarach
uda≥o siÍ osiπgnπÊ organizacyjne uporzπdko-
wanie. A ponadto, øe systemy jakoúci, sp≥yca-
jπce rzeczywistoúÊ, tak trudno aplikowaÊ do
czu≥ej tkanki dzia≥alnoúci diagnostyczno-
leczniczej, ktÛra dotyka cz≥owiekaÖ

Jeúli tworzony bÍdzie system jakoúci
kszta≥cenia, to ñ miejmy nadziejÍ ñ øe uni-
wersytecki szpital kliniczny teø na tym
zyska. Ciπgle bowiem odczuwamy niedosyt
naszych moøliwoúci dydaktycznych, ktÛre
przeplatajπ siÍ w codziennej praktyce
z opiekπ nad naszymi pacjentami.

Jeúli oúmielam siÍ pisaÊ o trzecim sys-
temie jakoúci, ktÛry powinniúmy tworzyÊ,
to jest to nieúmia≥ym tylko przypomnie-
niem, øe w rzeczywistoúci takøe naszego
Szpitala bardzo wiele zaleøy od dobrych
wzajemnych relacji oraz dobrej woli. Za-
rzπdzajπcy ñ starajπcy siÍ raczej przyjmo-
waÊ postawy s≥uchaczy i mediatorÛw (obok
prÛb kreowania rzeczywistoúci szpitalnej)
ñ spotykajπ siÍ niestety czÍsto z problema-
mi, ktÛrych nie moøna rozwiπzaÊ tylko ze
wzglÍdu na brak dobrej woli bπdü z≥e zro-
zumienie spraw. Albo braki inteligencji
emocjonalnej, ktÛra uczy nas, jak moøemy
zrozumieÊ drugiego cz≥owieka i nakazuje,
øe razem moøemy lepiej i wiÍcej. Dotyczy
to relacji poziomych miÍdzy pracownika-

mi, a takøe w relacjach miÍdzy podw≥ad-
nymi a zwierzchnikami.

Jeúli nawet rzeczywistoúÊ jest nieraz
trudnym zadaniem do wype≥nienia, to nie
moøna przestaÊ wierzyÊ, øe dziÍki wzajem-
nemu zaufaniu, trosce o pacjentÛw, ale teø
i wspÛ≥pracownikÛw, odpowiedzialnoúci,
mπdremu delegowaniu zadaÒ i øyczliwej
konsekwencji moøemy ñ krok po kroku ñ
prÛbowaÊ budowaÊ system jakoúci wza-
jemnych relacji, ktÛrym nasz Szpital ñ tak
mocno zakorzeniony w wielkopolskiej naj-
lepszej tradycji ñ powinien promieniowaÊ.

Szczepan Cofta
Naczelny Lekarz Szpitala

Zdaniem obecnego kierownictwa nasze-
go g≥Ûwnego p≥atnika ñ NFZ, byÊ moøe do-
staliúmy zbyt wielkie kontrakty. Bo prze-
cieø lepiej dla systemu jest taniej leczyÊ w
szpitalu powiatowym... Tak, tylko øe nie
wszystkie procedury i techniki medyczne
Ûw szpital moøe wykonywaÊ. I tu pojawia
siÍ nasza rola ñ niszπ dla szpitali akade-
mickich sπ procedury wysokospecjalistycz-
ne!

Zdaje siÍ jednak, øe obecne kontrole
NFZ, prowadzone w poznaÒskich szpita-
lach, za wszelkπ cenÍ chcia≥yby zdeprecjo-
nowaÊ rolÍ szpitali klinicznych. PrÛby pod-
waøania dotychczasowego systemu rozli-
czeÒ sπ doúÊ zaskakujπce. Nikt nie kwe-
stionowa≥ dotychczas sprawozdaÒ oddzia-
≥Ûw anestezjologii i intensywnej terapii,
gdzie kontynuowane by≥o leczenie pacjen-
tÛw w ciÍøkim stanie po zabiegach opera-
cyjnych. Przecieø my nie oszukiwaliúmy
NFZ! (chorzy ci kwalifikowali siÍ do le-

czenia na OIOM, majπc 25 pkt. w skali
TISS). Podobnych przyk≥adÛw kwalifiko-
wania nas do grona ìnaciπgaczyî NFZ jest
znacznie wiÍcej.

PonoÊ nasz szpital w ostatnich latach
mia≥ najwiÍkszπ dynamikÍ wzrostu kon-
traktÛw. Na tle szpitali powiatowych, czy
innych jednostek rzeczywiúcie zwiÍkszy-
liúmy znacznie budøet szpitala. Nie moøna
jednak zapominaÊ, øe spora czÍúÊ z tych
pieniÍdzy to drogie programy lekowe, oraz
nowe procedury medyczne (np. endowa-
skularne operacje naczyÒ).

Czy szpital kliniczny powinien byÊ
uprzywilejowany? Przekornie odpowiem:
NIE. My potrafimy zarobiÊ na w≥asne
utrzymanie. Potrafimy realizowaÊ nasze
cele statutowe, ale wtedy, gdy nam siÍ to
umoøliwia. Zatem jaki jest cel usi≥owania
przekonania opinii publicznej, øe szpitale
kliniczne nie sπ uprawnione do otrzymy-
wania wysokich budøetÛw, skoro przezna-

czajπ je na leczenie? Na to pytanie trudno
znaleüÊ logiczne wyt≥umaczenie. Trudno
racjonalnie wyjaúniÊ niechÍÊ Pani Dyrek-
tor NFZ do wielkopolskich szpitali klinicz-
nych. Nie moøna zapominaÊ, øe czÍsto jest
to jedynie miejsce, gdzie pacjenci mogπ
zwrÛciÊ siÍ po pomoc medycznπ.

Szpitale kliniczne i tak siÍ obroniπ.
Jestem o tym przekonany. Kto bowiem zdo-
bÍdzie siÍ na odwagÍ i powie mieszkaÒ-
com, øe nie staÊ nas juø na úwiadczenia wy-
sokospecjalistyczne? Kto zechce zaprzepa-
úciÊ niebywa≥e doúwiadczenia i kwalifika-
cje kadry medycznej tych jednostek? Cza-
sem zbyt prosta ekonomia, øe to co taÒsze,
jest lepsze zawodzi. Takøe w medycynie.

System ochrony zdrowia w Wielkopol-
sce z marginalizacjπ szpitali klinicznych?
Oby by≥a to tylko przepowiednia Kasan-
dry.

Jan Talaga
Dyrektor Szpitala

Ostanie tygodnie up≥ynÍ≥y pod znakiem niepewnoúci kontraktowych. Przewidywalny jak
dotπd NFZ zmieni≥ swojπ politykÍ, zw≥aszcza wobec szpitali wysokospecjalistycznych.
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W trakcie remontu...
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Po wykonanym remoncie...

Uroczyste przeciÍcie wstÍgi, od lewej:  dr hab. Marek Jemielity, dyrektor Jan
Talaga, prof. Wac≥aw Majewski, JM Prorektor AM prof. Andrzej ObrÍbowski

Jedna z sal operacyjnych Prof. Wac≥aw Majewski na sali operacyjnej z goúÊmi

Dr hab. Pawe≥ SobczyÒski oprowadza po salach
wzmoøonego nadzoru pooperacyjnego

Ks. Biskup Grzegorz Balcerek

Nowy
blok
operacyjny
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Szpital nasz przez wiele lat by≥ jedynym w Wielkopolsce oúrod-
kiem leczenia chorych naczyniowych. W tym miejscu nie sposÛb
pominπÊ liczby pacjentÛw, ktÛrym udzielono i nadal siÍ udziela
wysokospecjalistycznych úwiadczeÒ medycznych. Odwo≥ujπc siÍ
do statystycznych zapiskÛw stwierdziÊ naleøy, øe poza przyjÍciami
planowymi do Kliniki Chirurgii OgÛlnej i NaczyÒ do tutejszego
szpitala w trybie nag≥ym dodatkowo trafia oko≥o 500 chorych.
Wymagajπ oni najczÍúciej duøych, kosztownych operacji, a prze-
cieø Klinika w za≥oøeniu nie pe≥ni ostrego dyøuru chirurgicznego.

Z kaødym rokiem dzia≥alnoúci szpitala iloúÊ leczonych chorych
wzrasta. Uwarunkowane jest to naturalnym starzeniem siÍ spo≥e-
czeÒstwa, rozwojem nowoczesnej diagnostyki obrazowej oraz wpro-
wadzeniem ma≥oinwazyjnych, wewnπtrznaczyniowych procedur
leczenia. Wszystko to jednak wymaga coraz wiÍkszych nak≥adÛw
finansowych, nowoczesnego sprzÍtu medycznego jak rÛwnieø blo-
ku operacyjnego spe≥niajπcego wymogi dnia dzisiejszego. Nie bez
kozery naleøy tu wspomnieÊ, iø dotychczasowa sala operacyjna
pamiÍta jeszcze dzia≥alnoúÊ úwiatowej s≥awy chirurga prof. Anto-
niego T. Jurasza, a by≥ to przecieø rok 1923-1939.

Przytaczajπc pokrÛtce historiÍ i zas≥ugi narodzin nowego bloku
operacyjnego chcia≥bym przypomnieÊ poczπtki, kiedy to pracujπcy
w tym szpitalu Kierownik Kliniki Kardiochirurgii prof. Aleksy Po-
niøyÒski dla pozyskania úrodkÛw finansowych na budowÍ, za≥oøy≥
w 1993 roku fundacjÍ COR-EKO-VITA. DziÍki zebranym fundu-

Otwarcie Bloku Operacyjnego im. prof. Adama Piskorza

Jedenastego stycznia 2007 roku w Szpitalu Klinicznym Przemienienia PaÒskiego przy ul. D≥ugiej odby≥o siÍ oficjalne otwar-
cie bloku operacyjnego im. prof. Adama Piskorza. Nie bez powodu blok ten nazwano imieniem pracujπcego kiedyú w tym
szpitalu profesora. By≥ On przecieø pionierem rodzπcej siÍ w Polsce, a zw≥aszcza w Makroregionie Wielkopolski úwiatowej
chirurgii naczyniowej. Zgodnie z tradycjπ akademickπ i lekarskπ tworzymy kontynuacjÍ Jego poglπdÛw i nowatorskich
myúli. Jednoczeúnie bÍdπc otwartym na zdobycze úwiatowej chirurgii naczyniowej wprowadzamy nowe koncepcje   terapeu-
tyczne. Wystarczy wspomnieÊ pionierskie zastosowanie allograftÛw tÍtniczych do leczenia zakaøeÒ protez naczyniowych
(1996 rok, Kierownictwo Kliniki prof. Stanis≥aw Zapalski) czy obecny, szybki rozwÛj procedur wewnπtrznaczyniowych.

szom powsta≥y mury obiektu. Na kontynuacjÍ realizacji przedsiÍ-
wziÍcia zabrak≥o jednak pieniÍdzy. Dalsza budowa nabra≥a blasku
dopiero po zaangaøowaniu siÍ w niπ W≥adz Uczelni. DziÍki wyasy-
gnowaniu znacznych úrodkÛw finansowych moøliwe sta≥o siÍ wpro-
wadzenie nowych technologii, ukazujπc w ostatecznym kszta≥cie
blok operacyjny na miarÍ standardÛw europejskich. Nie oby≥o siÍ
jednak bez zwyczajowych niedociπgniÍÊ budowlanych. Wystπpi≥y
one pomimo koordynowania prac, pod wzglÍdem medycznym przez
prof. Majewskiego i prof. Oszkinisa. ØywiÍ jednak gorπcπ nadzie-
jÍ, øe aktualny administrator, jakim jest Dyrekcja Szpitala, uzupe≥-
ni powsta≥e niedociπgniÍcia. Z drugiej strony uwzglÍdniajπc moøli-
woúci marketingowe jakie daje wykonywanie operacji naczynio-
wych naleøy øywiÊ nadziejÍ, øe uda siÍ pozyskaÊ od w≥adz Makro-
regionu Wielkopolskiego úrodki dla pe≥nego wykorzystania nowo-
czesnego bloku operacyjnego z korzyúciπ dla wielu naczyniowych
chorych.

Bezprecedensowπ zas≥ugπ W≥adz Uczelni jak rÛwnieø Dyrekcji
Szpitala jest fakt, øe dla uøytku Kliniki Chirurgii OgÛlnej i NaczyÒ
powsta≥y trzy nowoczesne sale operacyjne. Dwie z nich spe≥niajπ
kryteria typowych sal operacyjnych, trzecia natomiast wyposaøona
jest w dodatkowy sprzÍt i kosztownπ aparaturÍ, niezbÍdnπ do prze-
prowadzenia potrzebnych i skomplikowanych, nowatorskich zabie-
gÛw endowaskularnych.

Dr hab. Fryderyk Pukacki

Czwarta sala operacyjna nowego bloku
operacyjnego przynaleøeÊ bÍdzie do Kli-
niki i Oddzia≥u Kardiochirurgii. Przeprowa-
dzane tam bÍdπ przeszczepy p≥uc, a w przy-
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Prof. Wojciech Dyszkiewicz

Jedyni w Wielkopolsce

sposÛb transplantacji jest jednπ z najtrud-
niejszych procedur.  Nowa sala operacyjna
transplantacji spe≥nia europejskie standar-
dy. Poza salπ stworzono nowoczesne za-

sz≥oúci planuje siÍ takøe wy-
konywanie innych transplan-
tacji.

W 2007 r. wykonane bÍdπ
pierwsze zabiegi. ZespÛ≥ le-
karski pracujπcy pod kierun-
kiem prof. Wojciecha Dysz-
kiewicza przeszed≥ juø specja-
listyczne szkolenia w oúrod-
ku w Zabrzu, a takøe poza gra-
nicami Polski. Problemem
jest ogrom przygotowaÒ do
tego przedsiÍwziÍcia, bowiem

plecze ñ tzw. obejúcie opera-
cyjne z salami wybudzenio-
wymi, salπ pooperacyjnπ,
úluzami, salπ dla chorych po
transplantacji, zapleczem dla
personelu. Gwarantuje to za-
rÛwno wysokie bezpieczeÒ-
stwo leczenia dla pacjentÛw,
poprawia komfort hospitali-
zacji (sale wyposaøone sπ w
klimatyzacjÍ), jak i u≥atwia
pracÍ zespo≥u.

RS



6 NOWINY SZPITALNE  NR 1-2 (40-41) LISTOPAD-GRUDZIE— 2006 / STYCZE—-LUTY 2007NOWINY SZPITALNE  NR 1-2 (40-41) LISTOPAD-GRUDZIE— 2006 / STYCZE—-LUTY 20076

���������������

Czy to sukces? Nie ñ to poczπtek. Po-
czπtek dzia≥ania systemu, ktÛry ma nam
u≥atwiaÊ pracÍ i pomagaÊ w osiπgniÍciu
lepszej jakoúci úwiadczonych us≥ug. Ten
system daleki jest od doskona≥oúci. To za-
ledwie ma≥y, dziecinny rowerek, ktÛrym
chcielibyúmy podwieüÊ siÍ w tym kierun-
ku. Niekiedy moøe nam siÍ wydawaÊ, øe
pieszo ñ czyli po staremu ñ by≥oby szyb-
ciej. Moøe nawet tak jest. Co wiÍc nale-
øa≥oby robiÊ? Moøna odrzuciÊ system
i wrÛciÊ do dawnych przyzwyczajeÒ.
Warto jednak zastanowiÊ siÍ i przyjrzeÊ
do czego nam siÍ ISO dotychczas przy-
da≥o? Co moøemy zrobiÊ, aby to utrzy-
maÊ i dalej rozwijaÊ? MyúlÍ, øe to co rze-
czywiúcie uda≥o siÍ zrobiÊ w zwiπzku
z dzia≥aniami zwiπzanymi z ISO to ñ
identyfikacja problemÛw i poczπtek ich
rozwiπzywania.

Zrobione:
RozpoczÍliúmy porzπdkowanie doku-

mentacji organizacyjnej i medycznej ñ
powsta≥y ñ bπdü zosta≥y uporzπdkowane
i zbliøone do rzeczywistoúci Regulaminy
Porzπdkowy i Organizacyjny, powsta≥ ak-
tualny dokument obrazujπcy strukturÍ
organizacyjnπ szpitala, Regulamin Wy-
nagrodzeÒ, aktualizowany jest Regulamin
Pracy i Instrukcja Kancelaryjna bardziej
zbliøona do rzeczywistoúci i moøliwa do
przestrzegania. Powsta≥y zasady udostÍp-
niania dokumentacji medycznej pacjen-
tom. Zmierzamy w kierunku skatalogo-
wania i uporzπdkowania formularzy i dru-
kÛw szpitalnych. Powsta≥y nowe wzory ñ
zrobione wed≥ug potrzeb uøytkownikÛw.
Najwaøniejsze bÍdzie jeøeli uúwiadomi-
my sobie, øe kaødy z nas moøe mieÊ
wp≥yw na wyglπd wiÍkszoúci drukÛw ñ
tak aby irytacja przy ich wype≥nianiu by≥a
jak najmniejsza.

Powsta≥y zasady planowania i realizo-
wania szkoleÒ, zatrudniania i adaptacji
nowych pracownikÛw.

Ustalone zosta≥y ñ na Oddziale Kar-
diochirurgii ñ zasady dotyczπce wype≥-
niania dokumentacji medycznej i komple-

A cÛø to jest za bajka? Wszystko to byÊ moøe! Prawda, jednakøe ja to miÍdzy bajki w≥oøÍ.

Ignacy KrasickiBajki pe≥nomocnika

Witamy ISO
Jak juø wszyscy wiedzπ audyt przeprowadzony przez pracownikÛw firmy DNV, ktÛry odby≥ siÍ 23 i 24 listopada
zakoÒczy≥ siÍ pomyúlnie ñ 12 stycznia otrzymaliúmy certyfikat stwierdzajπcy, øe System zarzπdzania jakoúciπ,
ktÛry wprowadziliúmy w szpitalu jest zgodny z wymaganiami opisanymi w normie ISO 9001/2000.

towania historii choroby ñ wydaje siÍ øe
moøe to stanowiÊ rzeczywisty wzÛr dla
ca≥ego Szpitala.

Stworzyliúmy i ciπgle rozpowszech-
niamy intranet jako podstawowe ürÛd≥o
informacji wewnÍtrznej ñ co pomaga jej
bieøπcej aktualizacji i zapobiega miesza-
niu siÍ dokumentÛw nieaktualnych z ak-
tualnymi. Tak waøne dokumenty Szpitala
jak Receptariusz czy Zasady kontroli za-
kaøeÒ szpitalnych czy wspomniane wy-
øej regulaminy.

Na pewno jest jeszcze wiele do zro-
bienia ñ ale zaletπ systemu jest to, øe mo-
øemy ≥atwiej identyfikowaÊ problemy ñ
co jak wiadomo jest pierwszym krokiem
do ich rozwiπzywania. Oto co zosta≥o
okreúlone jako obszary wymagajπce do-
skonalenia:
1. Planowanie operacyjne ñ jak wiadomo

ñ sprawdzonπ zasadπ jakoúci jest dzia-
≥anie w myúl schematu: Planuj ñ Wyko-
naj (co zaplanowa≥eú) ñ Sprawdü (co
uda≥o Ci siÍ wykonaÊ) ñ Dzia≥aj (w kie-
runku poprawy).

2. Doskonalenie zapisÛw ñ czyli g≥Ûw-
nie poprawa prowadzenia dokumen-
tacji medycznej.

3. Doskonalenie istniejπcych formula-
rzy.

4. Komunikacja wewnÍtrzna:
a. Doskonalenie zasad komunikacji

z chorym i jego rodzinπ (prawa
pacjenta);

b. Wdroøenie i upowszechnienie
identyfikatorÛw;

c. Upowszechnienie uøywania Intra-
netu;

d. Og≥oszenie w Szpitalu odpowie-
dzialnoúci i uprawnieÒ;

e. Skuteczne wdroøenie Instrukcji
Kancelaryjnej.

5. Doskonalenie podejúcia procesowego:
a. Opracowanie KsiÍgi procesÛw na

bazie materia≥Ûw z projektu IDS
Scheer;

b. Szkolenia dla w≥aúcicieli procesÛw;
c. Doskonalenie wskaünikÛw.

ZewnÍtrzne oko audytorÛw takøe mia-
≥o zauwaøyÊ to co warto poprawiÊ. Spo-
strzeøenia podczas audytu dotyczy≥y ak-
tualnoúci wpisÛw w dokumentacji me-
dycznej oraz nadzoru nad dostawcami
us≥ug zewnÍtrznych do szpitala ñ szcze-
gÛlnie energiczniejszego i bardziej sys-
temowego dzia≥ania w wypadkach rekla-
macji. Uznano, øe czÍste reklamacje do-
tyczπce tych samych problemÛw powin-
ny skutkowaÊ prÛbπ bardziej generalne-
go za≥atwienia problemu.

ZwrÛcono takøe uwagÍ na potrzebÍ
i korzyúci jakie mogπ p≥ynπÊ dla Szpitala
z oceny prowadzonych szkoleÒ, zw≥asz-
cza dostawcÛw zewnÍtrznych.

MyúlÍ, øe warto o zdobyciu certyfika-
tu mÛwiÊ takøe w kategoriach sukcesu.
Nie uda≥oby siÍ go osiπgnπÊ bez zaanga-
øowania personelu ñ zw≥aszcza Oddzia≥u
i Pracowni. SzczegÛlna rola w budowa-
niu systemu przypad≥a Panu docentowi
Jemielitemu i drowi Lesiakowi. Jak wiado-
mo jakoúÊ bez szefa nigdy siÍ nie uda.
Pomocπ s≥uøyli takøe lekarze odpowie-
dzialni za system na poszczegÛlnych od-
dzia≥ach dr Wojciech Stachowiak i dr
W≥odzimierz Skorupski. Wyjπtkowe podziÍ-
kowanie naleøy siÍ Paniom Oddzia≥owym
ñ pani Teresie Kaiser, pani Teresie Bejna-
rowicz, Pani Krystynie StÍczniewskiej,
Pani Genowefie Bartkowiak ñ ktÛrych
szczegÛlny entuzjazm i energia oraz znajo-
moúÊ materii jakoúciowej i niestrudzone
zaangaøowanie by≥o nieocenionπ pomocπ.

Na koniec trochÍ bajkowych marzeÒ.
Kiedyú moim marzeniem by≥o, aby choÊ
jedna osoba w szpitalu uzna≥a, øe ISO siÍ
przyda≥o. Teraz jest juø tych osÛb co naj-
mniej kilka. Apetyt roúnie w miarÍ jedze-
nia. MyúlÍ, øe kolejnym sukcesem bÍdzie
ñ jeøeli zacznπ pojawiaÊ siÍ pomys≥y do-
skonalenia systemu. Skrzynka mailowa,
na ktÛrπ moøna je przesy≥aÊ ma adres:
pe≥nomocnik@sk1.am.poznan.pl

Na razie jest pustaÖ.
Halina Bogusz

Pe≥nomocnik ds. zarzπdzania jakoúciπ
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WyrÛønienia Bono Servienti ñ sylwetki

D≥ugo na D≥ugiej

Ktokolwiek prÛbowa≥ dostaÊ siÍ na Blok Operacyjnych Oddzia-
≥Ûw Chirurgii OgÛlnej i NaczyÒ, spotka≥ siÍ ze ìstraønikiemî i gos-
podarzem tego miejsca ñ Paniπ Halinπ Rembarz. A w≥aúciwie Pa-

PoúwiÍcony czas szpitalowi, wyjπtkowa pracowitoúÊ, a nader wszystko cenne wartoúci i szlachetna postawa ñ
tak Kapitu≥a Nagrody Bono Servienti argumentowa≥a jej przyznanie Pani Halinie Rembarz.

cego na stole powinniúmy traktowaÊ tak jakby by≥ to dla nas ktoú
bliski, tak jak sami chcielibyúmy byÊ traktowani w takiej sytuacji.

Przez te wszystkie lata, praca pielÍgniarki na bloku, choÊ nadal
nader odpowiedzialna, sta≥a siÍ nieco ≥atwiejsza. Dawniej by≥o wiÍ-
cej ìciÍøkichî zadaÒ. Wynika≥o to miÍdzy innymi z kaødorazowej

niπ Halinkπ, bo tak zwracajπ siÍ do niej wspÛ≥pracow-
nicy. PracujÍ na d≥ugiej... d≥ugo ñ z nieúmia≥oúciπ mÛwi
Pani Halina. Losy rzuci≥y mnie do tego szpitala w
1969 r., od razu na blok operacyjny. Praca pielÍgniar-
ki zwiπzanej z chirurgiπ zawsze by≥a dla mnie ciekawa.
1 stycznia 1982 ñ to waøna data, ktÛra zmieni≥a do-
tychczasowy zakres obowiπzkÛw Pani Haliny. Od tego
dnia zosta≥a bowiem powo≥ana na stanowisko pielÍg-
niarki oddzia≥owej bloku operacyjnego. 25 lat organi-
zowania pracy pielÍgniarek, instrumentariuszek, dba-
nia o leki i zaopatrzenia bloku. Zawsze z doskona≥ym
skutkiem. Pytana jak radzi sobie z gwiazdami medy-
cyny ñ chirurgami pracujπcymi w naszym szpitalu ñ
uúmiecha siÍ i odpowiada ñ Zawsze jest interesujπco.
To dobrzy chirurdzy, ale i zapracowani lekarze, wy-
k≥adowcy. Czasem zdarza siÍ, øe muszÍ niemaløe úciπ-
gaÊ ich si≥π, bo czas zaczynaÊ zabieg...

Praca na bloku to przede wszystkim wspÛ≥praca ñ
podkreúla Pani Rembarz. Waøny jest zgrany zespÛ≥. Wia-
domo, øe na bloku operacyjnym bywajπ rÛøne sytuacje
i czasem jest doúÊ nerwowo. Ale nie moøna siÍ temu
dziwiÊ, bo przecieø nierzadko sekundy czy minuty de-
cydujπ o øyciu pacjenta. W zarzπdzaniu zawsze przyúwieca≥ Pani
Halinie aspekt relacji z innymi pracownikami i dobrej atmosfery
pracy. Wydaje nam siÍ, øe przychodzπc do pracy powinniúmy za
drzwiami zostawiaÊ swoje problemy. Z doúwiadczenia wiem, øe
to tylko teoria. W praktyce nasze sprawy codzienne, domowe, oso-
biste k≥Íbiπ siÍ wokÛ≥ nas i przychodzπ ìna dzieÒ dobryî razem
z nami. Dlatego na bloku staramy siÍ byÊ dla siebie wyrozumiali,
radzimy siÍ, a jeúli to moøliwe pomagamy ñ mÛwi Pani Rembarz.
Na tym w≥aúnie polega praca w zespole, øe nie tylko wykonujemy
wspÛlnie zadania, ale rÛwnieø staramy siÍ kreowaÊ dobre relacje
miÍdzyludzkie. Wie o tym Pani Oddzia≥owa Bloku Operacyjnego.
W trudnych sytuacjach, to co nas ≥πczy to jeden wspÛlny cel ñ do-
bro chorego ñ mÛwi Pani Rembarz.

Ludzie w maskach

Sala operacyjna jest specyficznym miejscem w szpitalu, czÍsto
nie ma tu czasu na lepsze poznanie pacjenta. Tu nie jest tak, jak na
oddzia≥ach, gdzie pacjent leøy d≥uøej, ma wokÛ≥ siebie innych cho-
rych, zna swoje pielÍgniarki i lekarzy. Wiem, øe zespÛ≥ operacyjny
jawi mu siÍ jako grupa ludzi w maskach, jest tu bardziej anonimo-
wy, a i sytuacja w jakiej siÍ znalaz≥ jest dla niego trudna i stresujπ-
ca. Chory, ktÛry przyjeødøa na blok jest wystraszony, czÍsto cier-
piπcy, bezsilny. Musi zaufaÊ ludziom wokÛ≥ niego, dlatego staramy
otoczyÊ go przyjaznπ atmosferπ ñ podkreúla Pani Rembarz. Pacjent
powinien widzieÊ nasze zainteresowanie, øyczliwoúÊ, uúmiech, po
prostu zwyk≥π ludzkπ troskÍ. CzÍsto powtarzam, øe cz≥owieka leøπ-

potrzeby przygotowania materia≥Ûw do pracy. Kiedyú
nie by≥o gotowych ja≥owych úrodkÛw opatrunkowych.
GazÍ mieliúmy w 200 metrowych belach i przed kaø-
dym zabiegiem trzeba by≥o jπ pociπÊ w odpowiednie
kawa≥ki, posk≥adaÊ i wysterylizowaÊ. Uciπøliwe by≥o
rÛwnieø przygotowywanie rÍkawic lateksowych. By≥a
ca≥a procedura, taka jak dziú w ISO ñ zauwaøa Pani
Rembarz. Trzeba by≥o je ìwytalkowaÊî, wywrÛciÊ na
stronÍ wewnÍtrznπ, zewnÍtrznπ, ponownie wyprofilo-
waÊ, w≥aúciwie u≥oøyÊ i przygotowaÊ do sterylizacji.
Poch≥ania≥o to znacznπ czÍúÊ naszego czasu pracy ñ
podkreúla Pani Rembarz.

Jeszcze kilka lat temu na bloku powadzona by≥a ste-
rylizacja narzÍdzi operacyjnych. To takøe by≥ dodat-
kowy obowiπzek pracujπcych tam osÛb, nad ktÛrym pie-
czÍ sprawowa≥a Pani Halina. Sam proces sterylizacji
wymaga≥ naszej duøej uwagi. Musieliúmy ciπgle kon-
trolowaÊ aparaturÍ, ustawiaÊ czas, temperaturÍ, i pil-
nowaÊ przebiegu procesu sterylizacji. Dziú mam wiÍk-
szy komfort, bo dostajÍ ca≥y sprzÍt z centralnej steryli-
zacji i mogÍ skupiÊ siÍ na w≥asnych zadaniach ñ doda-
je Pani Oddzia≥owa.

Rodzynki operacyjne

Cieszy mnie, widok chorego wyjeødøajπcego z sali po dobrze
wykonanym zabiegu. Mam wtedy poczucie, øe ca≥y zespÛ≥ dobrze
wykona≥ swojπ pracÍ ñ mÛwi Pani Rembarz. Jest jeszcze taki mo-
ment w ciπgu dnia, ktÛry daje mi poczucie satysfakcji zawodowej.
To wtedy, kiedy wiem, øe wykonaliúmy obszerny plan zabiegÛw ope-
racyjnych. Mogliúmy pomÛc wielu pacjentom.

Duøy stres zwiπzany z operacjπ powoduje, øe pacjenci zazwy-
czaj chcieliby zapomnieÊ o sali operacyjnej. Praca pielÍgniarki na
bloku jest wiÍc zawsze w cieniu innych oddzia≥Ûw czy osÛb.

Zdarzajπ siÍ pacjenci, ktÛrzy przychodzπ i dziÍkujπ. MÛwiπ, øe
juø im lepiej, øe idπ do domu. Takim osobom zawsze øyczymy wszel-
kiego dobra. ChoÊ jest nam mi≥o, øe o nas pamiÍtajπ, to nie øyczymy
im øeby tu wracali ñ podkreúla Pani Halina Rembarz.

Mog≥oby siÍ wydawaÊ, øe zespÛ≥ pielÍgniarski bloku tworzπ same
Panie. To jednak mylne przekonanie. Na naszym bloku pracujπ
wúrÛd nas takøe mÍøczyüni. MÛwimy o nich rodzynki operacyjne.
Ich obecnoúÊ w zespole jest potrzebna. Same kobiety ñ by≥oby trud-
no... Z nimi jest bardziej weso≥o. A przy naszej stresujπcej pracy
odrobina uúmiechu jest kaødemu potrzeba ñ koÒczy Pani Rembarz.
Przepraszam, ale nied≥ugo kolejny zabieg. MuszÍ sprawdziÊ, czy
wszystko jest jak naleøy.

Joanna Wieczorek
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ì40 latkaî

W 1971 r. na terenie Szpitala Przemienienia PaÒskiego AM w
Poznaniu utworzono filiÍ Nr 1 Biblioteki G≥Ûwnej Akademii Me-
dycznej w Poznaniu. Od tego czasu wiele pokoleÒ przysz≥ych me-
dykÛw korzysta≥o tu z zasobÛw bibliotecznych. Jeszcze wczeúniej
pracÍ w szpitalu rozpoczÍ≥a Pani Barbara Paul. 1 marca 1967 r.
przekroczy≥am progi Klinki Okulistycznej, gdzie przejÍ≥am tworzenie
biblioteki i porzπdkowanie dotychczasowych zbiorÛw. Wtedy jeszcze
by≥y tu 3 biblioteki. Poza okulistykπ swojπ ksiπønicÍ mia≥a Klinika
Chirurgii i Klinika ChorÛb WewnÍtrznych ñ mÛwi Pani Paul. Obecna
lokalizacja biblioteki to juø jest trzecie miejsce w szpitalu przy ul.
D≥ugiej. Wczeúniej mieliúmy pomieszczenia tam, gdzie dziú znajduje
siÍ Oddzia≥ Anestezjologii, potem los rzuci≥ nas do niewielkich po-
koi dzisiejszej Pracowni Bakteriologii ñ wspomina Panu Paul.

KoÒczπc studia mia≥am propozycjÍ pracy w bibliotece technicz-
nej w zak≥adach Cegielskiego. Pomyúla≥am sobie wtedy ñ co tam
úrubki! Chcia≥abym pracowaÊ w miejscu, gdzie bÍdÍ mog≥a pomÛc
innym. I tak juø zosta≥o. Od 40 lat nieroz≥πcznie zwiπzana jest z
akademickπ bibliotekπ w szpitalu.

Oczko w g≥owie Pani Paul

Mojπ ìmi≥oúciπî jest okulistyka. Tam stawia≥am pierwsze szlify
w zawodzie. Poza tym niebywale serdecznie wspominam prof. Wi-
tolda Or≥owskiego, Ûwczesnego szefa Kliniki Okulistyki ñ mÛwi Pani
Barbara. To w≥aúnie ta dziedzina medycyny najbardziej zaintereso-
wa≥a Paniπ BarbarÍ Paul. Do dziú pamiÍta s≥owa prof. Or≥owskiego,
ktÛry twierdzi≥, øe mog≥aby zdaÊ ìdwÛjkÍî specjalizacji z okulistyki
z zamkniÍtymi oczami! PamiÍtam poúwiÍcone godziny, dni i tygodnie
na wynajdowanie nowych artyku≥Ûw, ksiπøek i doniesieÒ naukowych
z tej dziedziny. A kiedyú nie by≥o tak ≥atwo. Prof. Or≥owski to by≥
typowy mÛl ksiπøkowy, duøej klasy naukowiec. Zawsze docenia≥
pracÍ bibliotekarzy ñ podkreúla Pani Paul.

åwiat wiedzy

Z biegiem lat zmienia siÍ edukacja i nauka, a wraz z niπ biblio-
tekarstwo. Dawniej w bibliotece najistotniejsze by≥y podrÍczniki.
Ksiπøki dostÍpne by≥y w pojedynczych egzemplarzach. Kserowali-
úmy niemal ca≥e pozycje. Jak w dzia≥alnoúci konspiracyjnej ñ úmie-
je siÍ Pani Barbara. Jak mÛwiono na studiach o komputeryzacji bi-
bliotek to nie mog≥am sobie tego wyobraziÊ i nie przypuszcza≥am øe
bÍdÍ pracowa≥a w≥aúnie w takiej bibliotece. Dziú nowoczesna bi-
blioteka to przede wszystkim dostÍp do miÍdzynarodowych czaso-
pism. Waøna jest szybkoúÊ dotarcia do informacji, zw≥aszcza w ta-
kim miejscu jak szpital ñ mÛwi Pani Paul. Posiadamy dostÍpnoúÊ ñ
poprzez pe≥notekstowe bazy danych on-line ñ do olbrzymiej liczby
czasopism niemal z ca≥ego úwiata.

Takøe pracownicy AM, mogπ korzystaÊ z wyszukiwarek. A rola
bibliotekarza? Pani Paul odpowiada natychmiast ñ jesteúmy dorad-
cπ i s≥uøymy pomocπ. Pomimo duøego dostÍpu do baz danych jaki
zapewnia akademicka sieÊ informatyczna, nadal wiele osÛb ocze-
kuje od nas pomocy. Baz danych jest tak wiele, øe nam ≥atwiej jest

 � ������ � ������ � ������ � ������ � �����������

40 lat wúrÛd ksiπøek
Przemykajπc przez szpitalne korytarze przy poradniach moøna
poczuÊ smak wiedzy. Dos≥ownie i w przenoúni, bowiem biblio-
teka zlokalizowana jest w dawnej studenckiej sto≥Ûwce... Trzeba
tylko chcieÊ. A naprawdÍ warto, bo od wielu lat nieocenionπ
pomocπ w zg≥Íbianiu tajnikÛw sztuki lekarskiej s≥uøy Pani mgr
Barbara Paul, ktÛra od 1984 r. kieruje Filiπ Biblioteki.

wyszukaÊ wiarygodne doniesienia naukowe na dany temat. Pani
Barbara Paul ukoÒczy≥a bibliotekoznawstwo i informacjÍ nauko-
wπ. Jak sama zaznacza jej zadaniem jest pomoc zajÍtemu lekarzo-
wi, ktÛry powinien poúwiÍciÊ czas przede wszystkim dla pacjenta.
Mojπ rolπ jest dobrze go poinformowaÊ, by dokona≥ w≥aúciwego
wyboru tekstu naukowego czy ksiπøki ñ zaznacza.

Lustracja ksiπøkowa

KtÛrzy specjaliúci najczÍúciej korzystajπ z zasobÛw bibliotecz-
nych? Okuliúci, kardiolodzy, chirurdzy naczyniowi, a takøe pozo-
stali specjaliúci naszego Szpitala ñ odpowiada bez wahania szefo-
wa biblioteki. Jest to jednak odzwierciedlenie naszych zasobÛw,
bowiem sprofilowani jesteúmy w≥aúnie w tych dziedzinach medycy-
ny. Poza medykami z naszego szpitala przyjeødøajπ do nas lekarze z
innych oúrodkÛw.

Bardziej wysublimowane sπ takøe oczekiwania dzisiejszych leka-
rzy. M≥ody medyk w XXI w. zna swojπ wartoúÊ. Poza wykszta≥ce-
niem kierunkowym, zna jÍzyki obce, szybko pisze doktorat. PÍd øycia.
On juø ma wysoce sprecyzowane oczekiwania wobec úwiatowej li-
teratury ñ mÛwi Pani Paul. Coraz wiÍkszy podziw Pani Barbary
budzπ jednak pielÍgniarki. Kiedyú by≥y w bibliotece prawdziwym
goúciem. Teraz czÍsto studiujπ i oczekujπ dostÍpu do wiedzy.

Øycie na gorπco

Martwi mnie trochÍ to co czytajπ nasi pacjenci. Jakieú øycie na
gorπco! Przecieø pobyt w szpitalu moøna trochÍ ìz≥agodziÊî po-
przez dobrπ ksiπøkÍ. Szpitalna biblioteka beletrystyczna zosta≥a
za≥oøona juø w 1955 r. Dziú jej zbiÛr to blisko 600 pozycji. Ostat-
nio duøym powodzeniem cieszy siÍ biblioteka lektur szkolnych. Ko-
rzystajπ z niej jednak g≥Ûwnie pracownicy, ktÛrych pociechy muszπ
przygotowaÊ siÍ do szkolnych zajÍÊ ñ dodaje Pani Paul.

Sentymentalnie

Mam sentyment do szpitala przy ul. D≥ugiej. Kiedyú mia≥am pro-
pozycjÍ przejúcia do biblioteki g≥Ûwnej przy ul. Parkowej. Nie sku-
si≥a mnie jednak nawet wyøsza pensja. Znam tu lekarzy, ktÛry przy-
chodzili jeszcze do Szpitala Paw≥owa na specjalizacjÍ. Oj jacy byli
zagubieni, a dziú to profesorowie! Pani Barbara Paul nie øa≥uje ani
jednego dnia swojej pracy. Uwaøa, øe kaødy dzieÒ by≥ niespotyka-
ny i ciekawy. Przede wszystkim dziÍki pracujπcym tu osobom i wy-
jπtkowym postaciom medycyny.

A co robi by siÍ zrelaksowaÊ? Oczywiúcie czyta ksiπøki, ale nie te
fachowe. Nie zasnÍ bez dobrej ksiπøki beletrystycznej ñ mÛwi Barbara
Paul. Tak odpoczywam. Ale poza tym to bardzo lubiÍ film i teatr. Bo
przecieø tu, tak jak w ksiπøkach krÛlujπ marzenia i niezwyk≥y úwiat.

Rafa≥ Staszewski
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Poczπtki poznaÒskiej pulmonologii akademickiej siÍgajπ 1946
roku, kiedy to na bazie II Kliniki ChorÛb WewnÍtrznych Uniwersy-
tetu PoznaÒskiego w Szpitalu Miejskim przy ul. Szkolnej urucho-
miono oddzia≥ gruüliczy, ktÛrego ordynatorem zosta≥ prof. dr hab.
med. Jan Roguski. Katedra i Klinika Ftyzjatryczna powsta≥a w 1951
r. Jej pierwszπ siedzibπ by≥ szpital przy ul. Przybyszewskiego, gdzie
3 lata wczeúniej przeniesiono II KlinikÍ ChorÛb WewnÍtrznych, a
od 1965 r. budynek obecnego Wielkopolskiego Centrum ChorÛb P≥uc

�������������������������������� "�� "�� "�� "�� "�������������������������������������������������������������������������������������

Jubileusz Kliniki
W dniu 1 grudnia 2006 r. w teatrze ìScena na piÍtrzeî w Poznaniu odby≥y siÍ obchody Jubileuszu 55-lecia Kliniki Ftyzjopneumono-
logii Akademii Medycznej im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu oraz 60-lecia pulmonologii akademickiej. Po powitaniu zapro-
szonych goúci, historiÍ powstania Kliniki oraz jej dalsze losy przypomnia≥ dr med. Szczepan Cofta.

logicznπ chorÛb p≥uc w Polsce i na úwiecie. SzczegÛlnπ uwagÍ zwrÛ-
ci≥a na rosnπce wskaüniki zachorowalnoúci i úmiertelnoúci z powo-
du raka p≥uc i przewlek≥ej obturacyjnej choroby p≥uc, a co za tym
idzie na potrzebÍ istnienia dobrze rozwiniÍtej i sprawnie funkcjo-
nujπcej specjalistycznej opieki pulmonologicznej. W swej wypowie-
dzi zaakcentowa≥a rÛwnieø aktualnoúÊ problemu gruülicy, o ktÛrej
nie powinno siÍ zapominaÊ w procesie diagnostycznym. Uroczy-
stoúÊ uúwietni≥ swπ obecnoúciπ, jak i ciekawym wyk≥adem na temat

i Gruülicy przy ul. Szamarzewskiego 62. Swπ obecnπ lokalizacjÍ
przy ul. Szamarzewskiego 84 Klinika Ftyzjopneumonologii uzyska≥a
w 1999 r., stajπc siÍ jednoczeúnie Oddzia≥em Pulmonologii Samo-
dzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego nr 1.

W trakcie ca≥ej historii Kliniki na Jej czele sta≥o kilku wybitnych
i oddanych swojej pracy lekarzy: prof. dr hab. med. Jerzy Jurkow-
ski, prof. dr hab. med. Irena Westfal, dr med. Lucyna Szymaczek-
Meyer, prof. dr hab. med. Mieczys≥aw Firlik oraz prof. dr hab. med.
Witold M≥ynarczyk.

Obecnym kierownikiem Kliniki jest Pani prof. dr hab. med. Ha-
lina Batura-Gabryel, ktÛra po wspomnieniach zwiπzanych z losami
poznaÒskiej pulmonologii, przedstawi≥a obecnπ sytuacjÍ epidemio-

perspektyw rozwoju pulmonologii prof. dr hab. med. W≥adys≥aw
Pierzcha≥a, prezes Polskiego Towarzystwa ChorÛb P≥uc. Zas≥uøeni
dla pulmonologii poznaÒskiej zostali uhonorowani specjalnie na tÍ
okazjÍ przygotowanymi medalami. WúrÛd tych osÛb znaleüli siÍ
miÍdzy innymi prof. dr hab. med. Witold M≥ynarczyk, dr med. Lu-
cyna Szymaczek-Meyer, dr med. Maria M. Nowicka, Dyrektor SPSK
nr 1, dr Jan Talaga oraz Kanclerz Akademii Medycznej w Poznaniu
mgr Bogdan Poniedzia≥ek. Na zakoÒczenie uroczystoúci dla wszyst-
kich obecnych wystπpi≥ znany aktor Robert Kudelski, ktÛry zaúpie-
wa≥ piosenki z repertuaru belgijskiego kompozytora i piosenkarza
Jacques Brelía.

Marcin Grabicki

We wspÛ≥czesnym úwiecie coraz trudniej
opisaÊ rÛøne zjawiska bez uøycia liczb,
czy teø wdroøenia pisemnych procedur,
ale i te teø sπ opisane przez liczby.

Rodzi to z pewnoúciπ pewne odhuma-
nizowanie zawodÛw medycznych, ale jest
to konsekwencjπ spirali zdarzeÒ poczπw-
szy od budøetu paÒstwa, budøetu szpitala,
a ten z kolei dzieli siÍ na wynagrodzenia,
ktÛre stanowiπ najwiÍkszπ wartoúÊ ok.
70%,  a potem leki, wyroby medyczne ok.
25% i inne ~ 5% (remonty, zakupy  np. ar-
tyku≥Ûw biurowych)

Pulmonologia wczoraj... (fot. archiwum)

Plan rzeczowo-finansowy na 2007 rok
zaopiniowany przez RadÍ Spo≥ecznπ w
dniu 18.12.2006 r. i zatwierdzony przez
AkademiÍ Medycznπ przewiduje:
A ñ zuøycie lekÛw (bez programÛw tera-
peutycznych) 16,000,000,00 z≥
B ñ zuøycie lekÛw ñ programy terapeutycz-
ne 11,629,090,00 z≥
C ñ zuøycie wyrobÛw medycznych

21,900,000,00 z≥

Recepta to czek, ktÛry realizowany jest w aptece
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Konsekwencjπ przydzielania limitÛw
dla apteki i obowiπzku przestrzegania tych
wartoúci (dyscyplina budøetowa) ñ jest
opracowanie limitÛw na leki i wyroby me-
dyczne dla poszczegÛlnych klinik, oddzia-
≥Ûw, poradni, a wiÍc wszÍdzie tam gdzie
jest miejsce powstawania kosztÛw.

Recepta to czek, ktÛry realizowany jest
w aptece.

dr n. farm. Hanna Jankowiak-Gracz
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I .
W dniu 13 grudnia odby≥o siÍ spotka-

nie przedstawicieli Dyrekcji z Zespo≥em
Oddzia≥u Chemioterapii przy ul. £πkowej.

Podczas spotkania poruszono istotne
sprawy dotyczπce funkcjonowania Oddzia-
≥u Chemioterapii, zwrÛcono uwagÍ na dwu-
krotne zwiÍkszenie liczby pacjentÛw prze-
wijajπcych siÍ przez oddzia≥ (oko≥o 446 na
miesiπc) w 2006 roku oraz znaczπce ob-
ciπøenie personelu lekarskiego i pielÍgniar-
skiego. Na jeden etat lekarza przypada piÍÊ-
dziesiÍciu szeúciu pacjentÛw na miesiπc,
jest to dla jednego lekarza 2, 6 wypisÛw na
dzieÒ pracy.

Poruszono rÛwnieø problemy zwiπzane
z koniecznoúciπ wzmocnienia sekretariatu
oddzia≥u oraz obsady pielÍgniarskiej. OmÛ-
wiono teø sprawy remontowe.
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Odwiedziny Dyrekcji w Jednostkach
ZwrÛcono uwagÍ na problemy zwiπza-

ne z pÛüno dostarczanymi lekami ñ po go-
dzinie piÍtnastej, co uniemoøliwia spraw-
ne dystrybuowanie lekÛw oraz rodzi kon-
flikty. ZwrÛcono ponadto uwagÍ na ko-
niecznoúÊ poprawy jakoúci pracy Dzia≥u
S≥uøb Pomocniczych.

Podniesiono rÛwnieø problem duøego
obciπøenia pracowni radiologicznej szpitala
i brak moøliwoúci wykonywania badaÒ po
godzinie 13.

II.
Spotkanie w Klinice Hematologii

z udzia≥em Dyrekcji odby≥o siÍ w dniu
12 stycznia 2007 r., uczestniczy≥o w nim
liczne grono PracownikÛw Oddzia≥u.

Podczas spotkania przedstawiono pod-
stawowe dane zwiπzane z kontraktem dla
oddzia≥u, podkreúlono, øe notuje siÍ wzrost

finansÛw na leczenie hematologiczne z ok.
11 do ponad 23 mln w ostatnich trzech la-
tach przy stabilnej iloúci pacjentÛw hospi-
talizowanych.

Pracownicy poruszali problemy zwiπza-
ne z brakiem informacji o sytuacji finanso-
wej oddzia≥u, zg≥aszali problemy zwiπza-
ne z logowaniem siÍ do systemu Eskulap,
wyraøali koniecznoúÊ modyfikacji zaopa-
trzenia w antybiotyki.

MÛwiono takøe o koniecznoúci zabez-
pieczenia radiologicznego, sugerowano
wprowadzenie dyøuru technikÛw w godzi-
nach wieczornych i nocnych. Problemem
na Szamarzewskiego jest bardzo ma≥o miej-
sca w szatni na parterze, co odczuwalne jest
zw≥aszcza w okresach zajÍÊ ze studentami.

Szczepan Cofta

Na drzwi otwarte w ramach obchodÛw åwiatowego Dnia Walki
z Rakiem mieszkaÒcÛw Poznania i regionu zaprosi≥a w dniu
3 lutego 2007 Klinika Onkologii Samodzielnego Publicznego
Szpitala Klinicznego Nr 1 Przemienienia PaÒskiego w Poznaniu.

Wzorem lat poprzednich do poradni specjalistycznych Szpitala
przy ul. £πkowej przysz≥o w tym szczegÛlnym dniu bardzo wiele
osÛb, ktÛre chcia≥y skorzystaÊ z bezp≥atnych porad lekarzy onkologÛw.

Na miejscu moøna by≥o wykonaÊ obrazowe badania diagnostycz-
ne, a takøe specjalistyczne badania laboratoryjne krwi.

OrganizatorÛw tegorocznych Dni Otwartych najbardziej cieszy
duøe zainteresowanie PoznaniakÛw i Wielkopolan samπ akcjπ, úwia-
dectwem tego by≥o dziewiÍÊdziesiπt jeden osÛb w rÛønym wieku
przyby≥ych w tym dniu do Poradni Onkologicznych. Fakt zaintere-
sowania profilaktykπ i chÍÊ pog≥Íbienia wiedzy na temat zapobie-
gania chorobom nowotworowym i uchronienia siÍ przed rakiem
dowodzi rosnπcej úwiadomoúci zdrowotnej wúrÛd ludzi, co jest pod-
stawowym elementem poprawy kondycji spo≥eczeÒstwa.

Z porad specjalistÛw onkologii klinicznej skorzysta≥o dwadzie-
úcia dziewiÍÊ osÛb, g≥Ûwnie kobiet, aø dwadzieúcia cztery Panie
zosta≥y skierowane na dalszπ diagnostykÍ.
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Obchody åwiatowego Dnia Walki z Rakiem

Klinika Onkologii ñ dni otwarte
W gabinecie ginekologicznym dziewiÍtnaúcie pacjentek zosta≥o

przebadanych przez lekarzy specjalistÛw. Ginekolodzy onkolodzy
zlecili w tym dniu kilkanaúcie badaÒ cytologicznych oraz obrazo-
wych.

Panie, ktÛre w tym dniu odwiedzi≥y Szpital mog≥y dowiedzieÊ
siÍ miedzy innymi jak badaÊ piersi, na czym polega profilaktyka
nowotworowa, z jakimi dolegliwoúciami naleøy niezw≥ocznie zg≥a-
szaÊ siÍ do lekarza.

Najliczniejsze grono pacjentÛw, aø czterdzieúcioro troje, uda≥o
siÍ po poradÍ do chirurgÛw onkologÛw. NajwiÍcej obaw dotyczy≥o
podejrzanych zmian barwnikowych na skÛrze. Wielu osobom z tej
grupy zalecono i wykonano badania diagnostyczne.

Ogromne zainteresowanie spo≥ecznoúci naszego miasta i regionu
przeprowadzonπ przez poradnie onkologiczne SP SK Nr 1 akcjπ,
jak rÛwnieø wiele pochlebnych opinii ze strony pacjentÛw odnoú-
nie moøliwoúci darmowego skorzystania z konsultacji lekarskich
i badaÒ diagnostycznych potwierdza ogromne znaczenie obcho-
dÛw Dnia Walki z Rakiem organizowanych w≥aúnie w takim kszta≥-
cie.

dr Marzena Chajewska-CiekaÒska

Informacje Dzia≥u Technicznego

Trwa rozbudowa naszego Szpitala, aktualnie prowadzone sπ
roboty budowlane pomiÍdzy skrzyd≥ami A i B budynku g≥Ûw-
nego przy ul. D≥ugiej.

Ca≥kowita powierzchnia rozbudowy wynosi 409,55 m2, w
obecnej chwili wykonano stan surowy otwarty, a w najbliøszym
czasie rozpocznie siÍ montaø elewacji, ktÛra zostanie wykonana
ze szk≥a semi strukturalnego.

Na terenie Szpitala trwajπ rÛwnieø inne drobniejsze roboty
techniczno-remontowo-instalacyjne, miÍdzy innymi:
ï w wejúciu do poradni przyszpitalnych wymieniono drzwi au-

tomatyczne,
ï trwa malowanie ciπgu korytarzowego w piwnicy Szpitala przy

ul. D≥ugiej,
ï wykonano zasilanie dla  Ramienia C ñ blok operacyjny, zain-

stalowano dodatkowe domofony dla nowych sal operacyjnych.

Irena Usowicz
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Z inicjatywy pacjentÛw Poradni ZaburzeÒ Metabolicznych oraz Nadciúnienia TÍtnicze-
go oraz przy wsparciu Katedry i Kliniki ChorÛb WewnÍtrznych, ZaburzeÒ Metabolicz-
nych i Nadciúnienia TÍtniczego na terenie Szpitala przy ul. Szamarzewskiego 84 po-
wo≥ane zosta≥o i zarejestrowane w sπdzie Stowarzyszenie ìØyj Zdrowoî. Walne zgro-
madzenie cz≥onkÛw na pierwszego prezesa wybra≥o ñ Paniπ EløbietÍ Maciaszczyk.

Zdrowe øycie  z Klinikπ ChorÛb WewnÍtrznych

Podstawπ skutecznej diagnostyki, edukacji i leczenia oty≥oúci w úwietle najnowszych wy-
tycznych i doúwiadczeÒ renomowanych oúrodkÛw zajmujπcych siÍ tym problemem jest
zapewnienie kompetentnego i kompleksowego podejúcia do chorego z oty≥oúciπ w oparciu
o zintegrowany zespÛ≥: lekarza, dietetyka, fizykoterapeuty, pielÍgniarki i psychologa.

Cele stowarzyszenia obejmujπ propago-
wanie dzia≥aÒ majπcych na celu wspieranie
zdrowego stylu øycia miÍdzy innymi: orga-
nizowanie prelekcji, spotkaÒ, zajÍÊ dydak-
tycznych wzbogacajπcych wiedzÍ dotyczπ-
cπ zdrowego øywienia, profilaktykÍ prozdro-
wotnπ, propagowanie zajÍÊ ruchowych
i czynny w nich udzia≥, prze≥amywanie bier-
noúci osÛb oty≥ych, wsparcie emocjonalne
w dπøeniu do postawionych w stowarzysze-
niu celÛw, wspÛ≥pracÍ z mediami oraz za-
spokajanie potrzeb rozwoju intelektualnego
i†duchowego osÛb z nadwagπ.

Lekarze z Oddzia≥u ChorÛb WewnÍtrz-
nych, ZaburzeÒ Metabolicznych i Nadciú-
nienia TÍtniczego w aktywny sposÛb w≥π-
czyli siÍ w prace Stowarzyszenia poprzez
wsparcie merytoryczne, pomoc w organi-
zacji wyk≥adÛw i cyklicznych warsztatÛw
szkoleniowych oraz przygotowanie ramo-
wego programu Stowarzyszenia.

Istniejπce Stowarzyszenie stwarza do-
datkowe moøliwoúci poprawy stanu zdro-
wia pacjentÛw Poradni i Oddzia≥u.

dr Pawe≥ BogdaÒski

Nowa Pracownia Diagnostyki, Edukacji
i Leczenia Oty≥oúci

spo≥u kierowanego przez Paniπ Profesor Da-
nutÍ Pupek-Musialik uczestniczπ w waø-
nych wielooúrodkowych, miÍdzynarodo-
wych badaniach oceniajπcych przysz≥oúcio-
we sposoby leczenia oty≥oúci, a naukowy
dorobek kliniki w tym zakresie jest waønym
elementem w dyskusji prowadzonej w celu
okreúlenia praktycznych wytycznych dia-
gnostycznych i terapeutycznych postÍpowa-
nia z chorym oty≥ym. 

dr Pawe≥ BogdaÒski

Narodowi Specjaliúci
Z prawdziwπ przyjemnoúciπ infor-

mujemy, iø MiÍdzynarodowe Stowarzy-
szenie BadaÒ nad Oty≥oúciπ, na podsta-
wie dorobku naukowego oraz ca≥o-
kszta≥tu doúwiadczeÒ w pracy z pacjen-
tami z oty≥oúciπ i nadwagπ, wk≥adu dy-
daktycznego w tym zakresie, pracy w
Towarzystwach zajmujπcych siÍ two-
rzeniem standardÛw postÍpowania w
oty≥oúci i chorobach z niπ zwiπzanych
nada≥o tytu≥ Narodowego Specjalisty w
Leczeniu Oty≥oúci trzem pracownikom
Kliniki ChorÛb WewnÍtrznych, Zabu-
rzeÒ Metabolicznych i Nadciúnienia
TÍtniczego: Pani Profesor Danucie Pu-
pek-Musialik, Pani Doktor Magdalenie
Kujawskiej-£uczak oraz Panu Doktoro-
wi Paw≥owi BogdaÒskiemu

Uroczyste wrÍczenie certyfikatÛw
odbÍdzie siÍ w czasie Zjazdu Europej-
skiego Towarzystwa BadaÒ nad Oty≥o-
úciπ w kwietniu br. w Budapeszcie.

Zgodnie z zarzπdzeniem Rektora AM
prof. dr hab. med. Grzegorza BrÍborowicza
z dnia 22 maja 2006 w Katedrze i Klinice
ChorÛb WewnÍtrznych, ZaburzeÒ Metabo-
licznych i Nadciúnienia TÍtniczego powsta-
≥a Pracownia Diagnostyki, Edukacji i Le-
czenia Oty≥oúci.

Klinika posiada duøe doúwiadczenie w
edukacji zarÛwno pacjentÛw, personelu po-
mocniczego, jak i lekarzy. Cz≥onkowie ze-

Sekcja zosta≥a powo≥ana Zarzπdzeniem
WewnÍtrznym Dyrektora Szpitala z dnia 12
marca 2002 r. W sk≥ad Sekcji wchodzπ:
ï Przewodniczπcy Sekcji ñ dr n. med. To-

masz Ozorowski,
ï Mikrobiolog ñ mgr Anna MÛl,
ï dwie PielÍgniarki Epidemiologiczne:

mgr Maria Jax, mgr inø. Anna Skoczy-
las-Janke.

Celem pracy Sekcji jest efektywne wdra-
øanie programu ochrony pacjentÛw i perso-
nelu przed zakaøeniami szpitalnymi, jest on
realizowany poprzez nastÍpujπce zadania:
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Sekcja ds. Kontroli ZakaøeÒ Szpitalnych w SPSK nr 1
ñ opracowywanie procedur zapobiegania

zakaøeniom,
ñ szkolenie personelu medycznego,
ñ nadzÛr nad przestrzeganiem procedur

chroniπcych przed zakaøeniami przez
komÛrki organizacyjne úwiadczπce
us≥ugi medyczne,

ñ aktywne zwalczanie ogniska epide-
micznego,

ñ wdraøanie dzia≥aÒ zapobiegajπcych na-
rastaniu opornoúci drobnoustrojÛw
szpitalnych na antybiotyki,

ñ prowadzenie konsultacji w zakresie
diagnostyki i leczenia zakaøeÒ oraz

aspektÛw epidemiologicznych zaka-
øeÒ,

ñ monitorowanie rejestracja i analiza
zakaøeÒ.

Warunkiem niezbÍdnym do efektywnego
wdraøania programu kontroli zakaøeÒ jest
sta≥a wspÛ≥praca z personelem medycznym
szpitala, wymiana opinii oraz wsparcie przy
rozwiπzywaniu problemÛw epidemiolo-
gicznych. Cz≥onkowie Sekcji sπ do dyspozy-
cji pracownikÛw szpitala pod telefonami
wew. 9252 i tel. kom. 504 161690.

mgr Maria Jax

ZAMYåLENIA
WIELKOPOSTNE

dla úrodowiska medykÛw Poznania
19-21 marca 2007; godz. 19.00

koúciÛ≥ Przemienienia PaÒskiego
przy Placu BernardyÒskim

prowadzi: ks. pra≥. Jan Stanis≥awski

Motyw przewodni: Przypatrzmy siÍ po-
wo≥aniu naszemu

poniedzia≥ek 19 marca
ñ Nieszpory z konferencjπ
wtorek 20 marca
ñ Droga Krzyøowa z konferencjπ
úroda 21 marca
ñ Msza úw. z konferencjπ
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Przypominamy o koniecznoúci stosowa-
nia zasad udostÍpniania dokumentacji
medycznej Pacjentom opisanych w In-
strukcji In-ZO.5-2

ìUdostÍpnianie dokumentacji medycz-
nej pacjentomî. SzczegÛlnie zwracamy
uwagÍ, øe udostÍpnienie dokumentacji na-
stÍpuje na pisemny wniosek Pacjenta lub
osÛb przez niego upowaønionych na sto-
sownym druku pobranym i z≥oøonym w
Biurze Ruchu Chorych lub Rejestracjach
Poradni. Warto rÛwnieø przypomnieÊ, øe
w obiekcie przy ul. D≥ugiej dokumentacja

Informacje Dzia≥u Organizacji i Sprzedaøy Us≥ug Medycznych

jest kserowana i potwierdzana za zgodnoúÊ
z orygina≥em przez upowaønionπ osobÍ w
punkcie ksero.

W najbliøszych tygodniach wejdzie w
øycie poprawiona wersja Instrukcji In-
ZO.5-2

ìUdostÍpnianie dokumentacji medycz-
nej pacjentomî, ktÛra dookreúli zasady udo-
stÍpniania dokumentacji we wszystkich
obiektach naszego Szpitala. Konsekwencjπ
wprowadzenia nowych zasad bÍdzie rÛw-
nieø wskazanie osÛb upowaønionych do
sporzπdzania kopii oraz potwierdzania jej
za zgodnoúÊ z orygina≥em. Zmiany sπ ko-

nieczne z uwagi na nowe regulacje prawne
wprowadzone Ustawπ z dnia 14 lipca
2006 r. o zmianie ustawy o zak≥adach opie-
ki zdrowotnej oraz niektÛrych innych ustaw
(Dz.U. 06.143.1032) oraz d≥ugo oczekiwa-
nym Rozporzπdzeniem Ministra Zdrowia
z dnia 21 grudnia 2006 r. w sprawie rodza-
jÛw i zakresu dokumentacji medycznej w
zak≥adach opieki zdrowotnej oraz sposobu
jej przetwarzania. (Dz.U. 06.247.1819).

ZachÍcamy do úledzenia zmian oraz do kon-
taktowania siÍ z Sekcjπ Organizacji w przy-
padku jakichkolwiek uwag lub propozycji.

mgr Anna Ruszczak

W latach 2002-2006 odby≥o siÍ 16 spo-
tkaÒ plenarnych Rady KlinicystÛw. W okre-
sie tym przewodniczπcym Rady by≥ prof.
dr hab. Wojciech Dyszkiewicz, ktÛry zastπ-
pi≥ prof. dr hab. Romana Szulca. Po wyga-
úniÍciu kadencji obecnego przewodniczπce-
go, zgodnie z decyzjπ JM Rektora AM w
Poznaniu, od 2007 r. nowym przewodniczπ-
cym Rady KlinicystÛw zosta≥ prof. dr hab.
Wac≥aw Majewski.

Poza tradycyjnπ formu≥π spotkaÒ Rady
KlinicystÛw, Dyrekcja Szpitala prowadzi≥a
spotkania dyrekcyjne z przedstawicielami
wszystkich klinik, udajπc siÍ na tzw. wizy-
ty dyrekcyjne.

årednio w roku odbywa≥y siÍ trzy spo-
tkania Rady w pe≥nym jej sk≥adzie ñ Kie-
rownicy Katedr i Klinik, Ordynatorzy Od-
dzia≥Ûw, samodzielni pracownicy AM, ktÛ-
rych jednostki organizacyjne zlokalizowa-
ne sπ na terenie SPSK Nr 1 AM w Pozna-
niu a takøe kierownicy medycznych komÛ-
rek organizacyjnych Szpitala.

Kaødorazowo, podczas spotkania, cz≥on-
kowie Rady zapoznawani byli z aktualnπ
sytuacjπ ekonomicznπ Szpitala, realizacjπ
kontraktÛw z NFZ, jak rÛwnieø poruszane
by≥y zagadnienia zwiπzane z bieøπcπ orga-
nizacjπ pracy i kluczowymi problemami
oddzia≥Ûw i szpitala.

Poniøej przedstawiono zagadnienia oma-
wiane podczas wybranych spotkaÒ Rady:

30.01.2002

ï Zagadnienia dydaktyki prowadzonej na
terenie SPSK Nr 1 (prof. dr hab. Krzysz-
tof Wiktorowicz)

ï Kierunki rozwoju Kliniki Kardiochirur-
gii (prof. dr hab. Wojciech Dyszkiewicz)
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Sprawozdanie z dzia≥alnoúci Rady KlinicystÛw w latach 2002-2006

ï Kierunki rozwoju Kliniki Chirurgii
OgÛlnej i NaczyÒ (prof. dr hab. Stani-
s≥aw Zapalski)

ï Kierunki Rozwoju Kliniki Kardiologii
(prof. dr hab. Andrzej CieúliÒski)

ï Program oszczÍdnoúciowy (dyrektor Jan
Talaga)

28.01.2002

ï Uroczyste posiedzenie Rady ñ poøeg-
nanie zespo≥u prof. Krzysztofa S≥owiÒ-
skiego (przeniesienie Kliniki Chirurgii
Urazowej do Szpitala przy ul. Kurlandz-
kiej)

25.09.2002

ï Zapotrzebowanie na etaty lekarskie (dr
Szczepan Cofra, dr Halina Bogusz)

ï Wynik finansowy szpitala i poszczegÛl-
nych klinik (dyr. Jan Talaga)

ï Poøegnanie odchodzπcego na emerytu-
rÍ prof. Janusza Hansza i prof. Andrzeja
ZiemiaÒskiego

24.10.2003

ï Zasady kontraktowania úwiadczeÒ na rok
2004 (dyr. Jan Talaga, dr Szczepan Cofta)

ï Program szkoleÒ wewnÍtrznych (dr
Szczepan Cofta)

ï Zakres prac nad Monografiπ Szpitala

6.04.2004

ï Dyrektywy UE i polskie prawodawstwo
dotyczπce czasu pracy lekarzy ñ im-
plikacje dla SPSK Nr 1 (dr Szczepan
Cofta)

4.06.2004

ï Dzia≥alnoúÊ Kliniki Hematologii i ChorÛb
Rozrostowych Uk≥adu KrwiotwÛrczego
(prof. dr hab. Mieczys≥aw Komarnicki)

10.12.2004

ï Zmiany struktury organizacyjnej (dyr.
Jan Talaga)

ï System zarzπdzania jakoúciπ zgodny z
normπ ISO 9001:2000 (dr Halina Bogusz)

ï Zasady prowadzenia badaÒ klinicznych
na terenie SPSK Nr 1 (dr Szczepan Cofta)

13.06.2005

ï Kontraktowanie úwiadczeÒ wysokospe-
cjalistycznych. Spotkanie z dyrektorem
NFZ dr Ryszardem Stangierskim

21.10.2005

ï Informacja dot. programu restrukturyza-
cji Szpitala ñ poøyczka MZ (dyrektor Jan
Talaga)

ï Prezentacja dzia≥alnoúci Zak≥adu Farmako-
logii Klinicznej ñ dr hab. Anna Jab≥ecka

ï Informacja dotyczπca intranetu szpitala
(elektroniczny system informacji)

31.03.2006

ï Plany rozbudowy obiektu szpitalnego przy
ul. Szamarzewskiego i przeniesienia tam
oddzia≥Ûw z ul. £πkowej (dyr. Jan Talaga)

ï Translokacja oddzia≥Ûw i rozbudowa
obiektu przy ul. D≥ugiej (z-ca dyrektora
ds. Technicznych Roman Dyderski)

ï WspÛ≥praca pomiÍdzy oddzia≥ami chirur-
gicznymi a Oddzia≥em Anestezjologii i
Intensywnej Terapii (dr Szczepan Cofta)

30.06.2006

ï Gospodarka lekiem (dr Hanna Janko-
wiak-Gracz)

ï Wyniki kontroli NFZ i zagadnienia pro-
wadzenia dokumentacji medycznej (dr
Szczepan Cofta).

Red.
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Powsta≥a dziÍki staraniom i z inicjatywy pracownikÛw Kliniki, a
jej budowÍ i wyposaøenie sfinansowano ze úrodkÛw w≥asnych.

Nowoczesna sala o powierzchni ok. 60 m2 umoøliwia zorganizo-
wanie zebraÒ i konferencji dla 60-70 osÛb. Klimatyzacja, automa-
tyczne øaluzje zewnÍtrzne oraz zakupione meble zapewniajπ wyso-
ki komfort spotkaÒ.

Sala konferencyjna Kliniki
i Oddzia≥u Hematologii

W dniu 20 grudnia 2006 roku w Katedrze i Klinice Hematolo-
gii i ChorÛb Rozrostowych Uk≥adu KrwiotwÛrczego otwarto
nowπ salÍ audiowizualnπ.
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Zas≥yszane skojarzenia
motoryzacyjne
profesora
Witolda
M≥ynarczyka

Samochodu nie naprawia siÍ
w garaøu, lecz we warsztacie
(us≥yszane podczas
namawiania pacjenta
do hospitalizacji).

Za miÍkki metal
na tÍ karoseriÍ.

Dwa kamienie na szosie
nie úwiadczπ jeszcze
o niej ca≥ej.

Nawet szybko pÍdzπc
samochodem nie moøna
nie odwracaÊ siÍ w ty≥.

Wagony muszπ mieÊ przy
zderzakach sprÍøyny.
Jeúliby ich nie by≥o,
z wagonÛw powsta≥yby
klepki.
                                      Red.

W dniu 11 lutego ñ z okazji åwiatowego Dnia Chorego ñ goúciliúmy
w Hospicjum Palium ks. arcybiskupa, dr Stanis≥awa Gπdeckiego

Fot. Szczepan Cofta

Salka konferencyjna Kliniki i Oddzia≥u Hematologii
Fot. Mieczys≥aw Komarnicki

System audiowizualny to najwyøszej generacji rzutnik multimedial-
ny z automatycznym szerokoformatowym ekranem, telewizor plaz-
mowy o wysokiej rozdzielczoúci oraz sprzÍt komputerowy. Takiej
klasy sprzÍt jest niezbÍdny w prezentacjach cytologicznych i histolo-
gicznych, w ktÛrych wiernoúÊ odtwarzania obrazu ma szczegÛlne
znaczenie.

O nowej sali, ktÛra s≥uøy≥aby pracownikom, osobom odbywajπcym
staøe podyplomowe, specjalizacyjne a takøe studentom, myúlano od
dawna. Uda≥o siÍ to zrealizowaÊ zgodnie z maksymπ ìchcieÊ to mÛcî.
Budowa sali stanowi koÒcowy etap modernizacji Kliniki Hematolo-
gii, ktÛra w obecnej formie jest bez wπtpienia jednπ z najnowocze-
úniejszych jednostek w Polsce, spe≥niajπcπ standardy europejskie.

dr med. Maciej Kaümierczak

PodziÍkowania
Na rÍce Dyrekcji Szpitala wp≥ynÍ≥y podziÍkowania od

Pacjenta przebywajπcego na Oddziale Transplantologii :
ìCa≥y personel oddzia≥u s≥uøy≥ pomocπ i opiekπ, zapewnia-
jπc nie tylko fachowπ i dok≥adnπ pomoc medycznπ, ale teø
dbajπc o mi≥π i przyjaznπ atmosferÍ. Znakomite przygoto-
wanie merytoryczne PracownikÛw Szpitala pozwoli≥o mi
szybko wrÛciÊ do zdrowiaî.

Dyrekcja otrzyma≥a rÛwnieø dwukrotnie podziÍkowania
od PacjentÛw dla PracownikÛw Oddzia≥u Pulmonologii:
ìPoúwiÍcajπ oni pacjentom duøo czasu i uwagi, sπ wyrozu-
miali i bardzo cierpliwiÖî ñ piszπ pacjenci.

Red.
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Aby dotrzeÊ do jak najwiÍkszego grona odbiorcÛw, kaøde ze
spotkaÒ organizowane jest w dwÛch terminach i w dwÛch rÛønych
miejscach - w obiekcie Szpitala przy ul. D≥ugiej i przy ul. Szama-
rzewskiego.

Pierwsze z tegorocznych szkoleÒ ìPropedeutyka geriatriiî, po-
prowadzone przez Paniπ dr n. med. JolantÍ Twardowskπ-Rajewskπ
ñ Konsultanta WojewÛdzkiego na WielkopolskÍ w zakresie geria-
trii, zgromadzi≥o szerokπ rzeszÍ pracownikÛw Szpitala. Patrzπc na
minione edycje, jest to mi≥ym zaskoczeniem oraz dobrze wrÛøy na
przysz≥oúÊ.

Cieszy fakt, iø udzia≥ w nim wziÍ≥o wielu m≥odych lekarzy. Nie
zawiod≥y takøe pielÍgniarki, ktÛre do tej pory stanowiπ najliczniej-
szπ grupÍ s≥uchaczy.

Jeszcze raz o szkoleniach wewnÍtrznych

Kontynuujπc ideÍ szkoleÒ wewnÍtrznych, w styczniu br. rozpoczÍliúmy kolejnπ edycjÍ, skierowanπ g≥Ûwnie do lekarzy, ale obejmu-
jπcπ zagadnienia interesujπce rÛwnieø grupÍ pielÍgniarek. Zaplanowaliúmy szkolenia na pierwsze pÛ≥rocze. Z ich tematykπ mogli
PaÒstwo zapoznaÊ siÍ otrzymujπc kalendarium szkoleÒ lub odwiedzajπc strony Intranetu.

Kolejne szkolenie odby≥o siÍ dnia 20 lutego br., dotyczy≥o zasad
resuscytacji. Przeprowadzi≥ je dr n. med. Krzysztof Bieda, pracujπ-
cy na Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii naszego Szpi-
tala, to szkolenie rÛwnieø cieszy≥o siÍ duøym powodzeniem szcze-
gÛlnie wúrÛd lekarzy staøystÛw.

ZachÍcamy do licznego udzia≥u w kolejnych szkoleniach we-
wnÍtrznych. Wierzymy, øe wybrane przez nas zagadnienia cieszyÊ
siÍ bÍdπ PaÒstwa zainteresowaniem i pozwolπ na utrwalenie lub
poszerzenie wiedzy z danej dziedziny.

Najbliøsze szkolenie ìZasady leczenia bÛlu w zaawansowanej
chorobie nowotworowejî juø w marcu.

Z a p r a s z a m y !
Agnieszka SeredyÒska

Bistro ze smakiem

Po d≥ugo oczekiwanym remoncie szpitalne bistro wznowi≥o swojπ
dzia≥alnoúÊ. Ciep≥e kolory wnÍtrza, nowe oúwietlenie, a przede wszyst-
kim otwarta kuchnia, sprawi≥y øe miejsce to zmieni≥o siÍ nie do pozna-
nia. Zaskakuje teø kanapa ñ tzw. kπcik studenta ñ gdzie nie tylko przy-
szli medycy mogπ chwilÍ odpoczπÊ przy rewelacyjnej kawie czy teø
imbryczku herbaty. Jednak nie to úwiadczy o wyjπtkowoúci tego miej-
sca...

Zaskakujπce, jak na szpitalne warunki, jest bowiem menu. Od daÒ
tradycyjnych po nowe smaki ñ takπ ofertÍ zaproponowa≥ w≥aúciciel i jed-

noczeúnie szef kuchni Jerzy Wierzejski. Co tydzieÒ zmieniane jest menu
dnia ñ dania obiadowe nawiπzujπce do tradycji kulinarnej i do nowych
trendÛw. Naszym hitem jest juø francuska zupa cebulowa,  grecka zupa
szpinakowa Zorba z fetπ  czy domowa zupa pomidorowa na delikatnym
bulionie ñ mÛwi Jerzy Wierzejski. Aktualna oferta zawsze umieszczana
jest w intranecie.

Niebawem pacjentÛw i pracownikÛw czekajπ nowe kulinarne nie-
spodzianki. W cafe bistro Dibbler odbÍdzie siÍ pierwszy tydzieÒ kuchni
regionalnych. Zaczynamy od kuchni w≥oskiej, ktÛra jest nie tylko smacz-
na, ale teø zdrowa ñ mÛwi Wierzejski. Od 12 do 16 marca krÛlowaÊ bÍdπ
smaki rodem ze s≥onecznej Toskanii i wiecznego miasta ñ Rzymu.
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KALENDARIUM  SZKOLE—  DLA PERSONELU MEDYCZNEGO

Podczas spotkaÒ istnieje moøliwoúÊ rozwaøenia kontynuacji tematÛw w formie dalszych seminariÛw ñ do decyzji UczestnikÛw i Prowadzπcego.

Opracowa≥a: Teresa RusiÒska
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czÍúÊ I
REPETYTORIUM ONKOLOGICZNE
DLA LEKARZY NIE -ONKOLOG”W
i PERSONELU PIEL GNIARSKIEGO

czÍúÊ II
JAK MOØEMY ZAPOBIEGA∆

 I NOWOCZEåNIE
LECZY∆ NOWOTWORY

wyk≥ady otwarte dla mieszkaÒcÛw Poznania

Komitet Naukowy Konferencj,
Wybrani Prelegenci:

Prof. dr hab. Halina Batura-Gabryel
Prof. dr hab. Wanda Horst-Sikorska
Prof. dr hab.  Mieczys≥aw Komarnicki
Prof. dr hab. Zygmunt KopczyÒski
Prof. dr hab.Krzysztof Lewandowski
Prof. dr hab. Jacek £uczak
Prof. dr hab. Janina Markowska
Dr hab. med. Sylwia Grodecka-Gazdecka

POZNA—SKIE SPOTKANIA ONKOLOGICZNE
Szpitala Klinicznego nr 1 Przemienienia PaÒskiego

31 maja 2007 ó Aula Nova Akademii Muzycznej w Poznaniu

Dr Szczepan Cofta
Dr Hanna Jankowiak-Gracz
Dr Jan Talaga
Dr Piotr Tomczak

Zakres tematyczny konferencji:

1. Jak wczeúnie rozpoznaÊ chorobÍ nowo-
tworowπ?

2. Najnowsze trendy w chemioterapii no-
wotworÛw i leczeniu onkologicznym

3. Nowotwory narzπdÛw rodnych ñ rozpoz-
nanie, leczenie i rokowania. Ginekolo-
gia onkologiczna dziú

4. Co nowego w diagnostyce i terapii
chorÛb nowotworowych gruczo≥u pier-
siowego?

5. Nowe trendy w leczeniu nowotworÛw krwi
6. Markery nowotworowe w praktyce

lekarza ñ zastosowanie w diagnostyce
i kontroli przebiegu choroby

7. Opieka paliatywna w leczeniu nowot-
worÛw

Okiem Pacjenta
ñ doúwiadczenie z portem naczyniowym

     Kilka lat trwa≥o zanim zdecydowa≥am siÍ za≥oøyÊ port. Obaw by≥a
ca≥a masa. Poczπwszy od tego, jak bÍdÍ wyglπdaÊ, poprzez dylemat ñ
czy oby na pewno jest mi juø potrzebny, a skoÒczywszy na fundamental-
nej obawie CZY WSZYSTKO B DZIE W PORZ•DKU?!
    Walka z chorobπ zabiera wystarczajπco si≥ i nerwÛw. W koÒcu muko-
wiscydoza towarzyszyÊ mi bÍdzie ìdo koÒcaî, a pobyty w szpitalu z pew-
noúciπ bÍdπ coraz czÍstsze. Podda≥am siÍ pewnego wrzeúniowego dnia
2003 roku. Po kolejnej, co najmniej godzinnej, wizycie w zabiegowym,
nie da≥am rady. Gdy pani doktor zapyta≥a wtedy: ìA moøe jednak port?î
Bezsilna odpar≥am, øe chcÍ mieÊ to juø za sobπ. I nim minÍ≥y dwa dni,
mia≥am.
    MinÍ≥o sporo czasu i sporo szpitalnych pobytÛw. RÛønie to bywa≥o,
wiele siÍ wydarzy≥o. Dla mnie jednak nie by≥o podstawowego problemu
ñ jak to bÍdzie z wk≥uciami. Nie odwleka≥am pÛjúcia na oddzia≥ z obawy
przed sinymi i obola≥ymi koÒczynami, dodatkowym jakby nie by≥o bÛ-
lem. Jedno maleÒkie uk≥ucie i proszÍ bardzo. Pobieranie krwi ñ nie ma
sprawy, kolejny antybiotyk ñ bardzo proszÍ; witaminki, mukolityki ñ
aleø chÍtnie. Moøna zapomnieÊ o piekle, a do zabiegowego wpadaÊ na
pogaduchy z siostrami.

Wyciπgam ìkoÒcÛweczkÍî ñ takie by≥o zawo≥anie jednej z pielÍgnia-
rek, gdy wchodzi≥a z kroplÛwkπ na salÍ ñ i sprawa za≥atwiona. A ja mogÍ
spokojnie i zjeúÊ, i poczytaÊ, i spaÊ, nie kombinujπc, jak tu trzymaÊ rÍkÍ,
by kropelki siÍ toczy≥y.
     Dziú wiem, øe to by≥a najlepsza decyzja, jakπ mog≥am podjπÊ, mimo
øe od 2 tygodni portu juø nie mam! Wszystko, co dobre kiedyú siÍ koÒ-
czy. WszÍdobylskie bakcyle i tu uwi≥y sobie mi≥y kπcik. Trzeba by≥o
szybko port usunπÊ, bo innego sposobu nie ma. Nie da siÍ go wyleczyÊ.
Ale mnie, mam nadziejÍ, szybko uda siÍ pozbyÊ z krwi, toksyn pozosta-
wionych przez nieproszonych goúci.
     MaleÒkie cudeÒko pod skÛrπ u≥atwia≥o mi øycie przez z gÛrπ trzy
lata. ComiesiÍczna wizyta w szpitalu zwiπzana z przep≥ukaniem roztwo-
rem heparyny, to naprawdÍ ma≥a cena.   Agnieszka Malinowska

8. Jak prowadziÊ wsparcie psychologiczne
dla pacjenta z chorobπ nowotworowπ?

Organizatorzy:
ï SP Szpital Kliniczny Nr 1 Przemienienia

PaÒskiego AM w Poznaniu
ï Klinika Onkologii Uniwersytetu Medycznego

im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu
ï Katedra i Zak≥ad Medycyny Rodzinnej Uni-

wersytetu Medycznego im. Karola Marcin-
kowskiego w Poznaniu

ï Wydzia≥ Zdrowia i Spraw Spo≥ecznych UrzÍ-
du Miasta Poznania

SzczegÛ≥owe informacje i zg≥oszenia:

www.sk1.am.poznan.pl
Biuro Dyrekcji SPSK Nr 1 AM

w Poznaniu
dr Rafa≥ Staszewski

tel. 61 854 9121
e-mail: szpital@sk1.am.poznan.pl

W okresie od grudnia 2006 r. do stycznia 2007 r. wesz≥y w øycie
nastÍpujπce Zarzπdzenia WewnÍtrzne Dyrektora:

1. Zarzπdzenie nr 122/06
w sprawie wyjúÊ w godzinach s≥uøbowych regulujπce zasady wyjúÊ
s≥uøbowych kierownikÛw komÛrek organizacyjnych oraz pracowni-
kÛw na samodzielnych stanowiskach,

2. Zarzπdzenie nr 128/06
w sprawie zasad wyp≥acania dodatku kasowego. Zarzπdzenie regulu-
je wyp≥acanie dodatku kasowego pracownikom pobierajπcym op≥aty
za úwiadczenia medyczne i inne op≥aty zwiπzane z udzielaniem úwiad-
czeÒ medycznych w punktach poboru gotÛwki oraz pracownikom
Dzia≥u Rachunkowoúci za czas zastÍpstwa kasjera Szpitala w Kasie
G≥Ûwnej,

3. Zarzπdzenie Nr 8/07
w sprawie pobierania op≥at za przechowywanie zw≥ok w kostnicy
szpitalnej, wprowadzajπce op≥atÍ za przechowanie zw≥ok po up≥ywie
48 godzin od daty przyjÍcia zw≥ok do kostnicy szpitalnej,

W zwiπzku ze zmianami personalnymi zmianie uleg≥y nastÍpujπ-
ce zarzπdzenia:

1. Zarzπdzenie Nr 15/07
w sprawie powo≥ania Komisji do spraw likwidacji majπtku,

2. Zarzπdzenie Nr 25/07
zmieniajπce zarzπdzenie w sprawie powo≥ania Komisji celem odczy-
tywania licznikÛw systemu mSm zainstalowanego przy odbiornikach
telewizyjnych w Szpitalu.

Pe≥na treúÊ ZarzπdzeÒ dostÍpna jest na stronach intranetowych
Szpitala.

mgr Anna Ruszczak

Kilka s≥Ûw o zarzπdzeniach
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