Czasopismo bezptatne

G- "%,.

ol Woje
)
ﬂ bu n oF

Nr 74 czerwiec 2015 .

¢fl

= BIU LE 'l‘ Y\T
NF ORMACY JNY

I'.J FISLAT HHA

Miesiecznik Informacyjny Samodzielnego Publicznego Szpitala Wojewodzkiego im. Papieza Jana Pawta Il w Zamosciu

LIDER PROJEK ILUZ

U

Linbwersytet ERonomiczny

v Vol

HEI

PARTHMERZY PROJEKT! 'I"r

] ol §

www.portretys

o

Portr
map

czyli monito)
ushug publicz
zza
nad funkcio
dia ktdrych orga
lednostka samo

Szplta“l-Papleskl najlepie]

21 kwietnia br. w Warszawie odbyta si¢
uroczysta gala wreczenia wyrdznien naj-
lepszym szpitalom w ramach przeprowa-
dzonego badania — System benchmarkingu
szpitali ,,Portrety szpitali — mapy mozliwo-
$ci”. Samodzielny Publiczny Szpital Woje-

Precyzyjna endoskopia

Frviid

wodzki im. Papieza Jana Pawla w Zamo-
$ciu zdobyt wyrdznienie dla Najlepszego
Szpitala w kraju w kategorii zarzadza-
nie, ktore osobiscie odebrat Marek Lipiec,
z-ca dyrektora ds. lecznictwa szpitala. Dru-
gim szpitalem z Lubelszczyzny wyr6z-

W numerze

Certyfikat
»Szpital bez bélu

Z-avr-zqdzanz

w kraju

niony zostal SP ZOZ w Parczewie, ktory
w kategorii Najlepsze Szpitale w kategorii
Szpital Powiatowy zdobyt drugie miejsce.
W tegorocznej edycji badaniu poddato si¢

151 szpitali z catego kraju.
str. .... 5

Miedzynarodowy Dzien
Plelggnlarek i Poloznych
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Dzieciaki podziekowaly
dr Hannie Orj anik
__ ﬁ,""f

Wychowankowie Mtodziezowego Do-
mu Kultury w Zamos$ciu nominowali z-c¢
Ordynatora Oddziatu Neonatologii dr Han-
ne Orjanik do corocznej nagrody ,,Dziecia-
ki Dzigkujg”. Uroczyste wreczenie hono-
rowej nagrody odbylo si¢ 7 czerwca br. na
Rynku Wielkim w Zamo$ciu podczas kon-
certu ,,Dzieciaki Dzigkujg” zorganizowane-
go przez zespoly artystyczne MDK. Gratu-

lujemy. Rpank.

Podzi¢gkowania

Lekarzom, Pielegniarkom i wszyst-
kim Pracownikom Naszego Szpitala,
ktorzy troszezyli si¢ o zdrowie mojej
mamy §.p. Wandy Marczewskiej oraz
osobom, ktore modlity si¢ za Jej dusze
dzickuje z catego serca, proszac o dal-
sza modlitwe — Krzysztof Marczewski.
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Zamojska kardiochirurgia przedstawila nowatorska
metod¢ operacji na prestizowym kongresie
mi¢dzynarodowym w Berlinie

W dniach 3-6 czerwca 2015
r. odbyt si¢ w Berlinie XV
Kongres Migdzynarodowe-
go Stowarzyszenia Miniin-
wazyjnej  Kardiochirurgii
41 Torakochirurgii (The In-
ternational Society for Minimally Invasive
Cardiothoracic Surgery-ISMICS). — ,Jest to
bardzo prezna i wptywowa organizacja wy-
znaczajaca kierunki rozwoju w nowoczesne;j
kardiochirurgii i poszukujaca nowych roz-
wigzan zar6wno terapeutycznych, jak i tech-
nologicznych. W kregu jej zainteresowan sg
wszelkie techniki miniinwazyjne, takze przy
uzyciu robotéw chirurgicznych, technolo-
giczne innowacje oraz nowatorskie podej-
$cie do starych problemow. W tym roku do
prezentacji ustnych w gtownej sesji zostaly
zakwalifikowane dwie prezentacje z Polski,
wsrod nich praca z naszego Oddziatu Kar-
diochirurgii w Zamoscia dotyczaca przeza-
ortalnego dostgpu w leczeniu pozawatowe-
go ubytku w przegrodzie migdzykomorowej
serca. Jest to nowe podejscie do bardzo trud-
nego problemu jednego z najbardziej dra-
matycznych powiklan swiezego zawatu ser-
ca-tylnego pozawalowego peknigcia prze-
grody migdzykomorowej. Proponowana

przez nas metoda pozwala zaopatrzy¢ uby-
tek bez nacinania $ciany lewej komory ser-
ca, znacznie ostabionej juz uprzednio prze-
bytym zawatem. Calg operacj¢ wykonuje si¢

przez zastawke aortalna, co jest mniej inwa-
zyjne i by¢ moze poprawi przezycie pacjen-
tow z ta grozng chorobg (obecnie $miertel-
nos¢ sigga 40-60%). Jako pierwsi na $wie-
cie przedstawiliSmy seri¢ pacjentow opero-
wanych tg metoda, doktadnie opisujac tech-
nik¢ operacyjng i obrazujac to wykonanymi
zdjeciami. Praca wzbudzita spore zaintere-
sowanie, gdyz podwaza konieczno$¢ wentri-
kulotomii czyli nacigcia lewej komory serca
podczas tego typu operacji, co jest jednym
z podstawowych elementow obecnie stoso-
wanych technik chirurgicznych. Uzywajac
dostepu przez zastawke aortalng pozosta-
wiamy lewg komorg serca nietknigta”- wy-
jasnia uczestnik konferencji dr Lukasz Tu-
fecki, Ordynator Oddziatu Kardiochirurgii.
I dodaje. —,,Odpowiadajac na liczne pytania
uczestnikow podkreslalismy, ze cho¢ licz-
ba pacjentow z tylnym pozawatowym ubyt-
kiem w przegrodzie migdzykomorowej jest
niewielka, to jednak warto szuka¢ dla nich
nowatorskich, mniej inwazyjnych rozwia-
zan, aby poprawi¢ im szanse na dalsze Zy-
cie. Praca zostata dodatkowo zakwalifiko-
wana do publikacji w prestizowym czasopi-
$mie ,,Innovations”. Cieszymy si¢, ze choc¢
na chwile nasz Szpital i sam Zamo$¢ mogt
zagosci¢ w $wiadomosci uczestnikow kon-
ferencji pochodzacych z catego $wiata i za-
prezentowac si¢ jako nowoczesny i nowator-
ski o$rodek kardiochirurgiczny”.

W rocznice przyjazdu Sw. Jana Pawta
IT do Zamo$cia w dniu 12 czerwca 1999,
w kaplicy szpitalnej odprawiona zosta-
fa Msza $w. pod przewodnictwem Bisku-
pa Pomocniczego Diecezji Zamojsko-
-Lubaczowskiej ks. dra Mariusza Lesz-
czynskiego. Uroczysto$ciom towarzy-
szyl wystep uczniow Szkoty Podstawo-
wej 1 Gimnazjum w Starym Zamosciu,
ktorzy przedstawili inscenizacj¢ poswig-
cong Janowi Pawtowi II. Na koniec ob-
chodéw ztozono kwiaty i znicze pod ta-
blica pamiatkowa, ktora byta osobiscie
po$wiecona przez Ojca Swictego. Rpank.
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Dwa tomografy w szpitalu!

Do szpitala zakupiony zostat kolej-
ny nowoczesny tomograf komputerowy.
Srodki na ten cel przekazato Ministerstwo
Zdrowia w ramach Narodowego Progra-
mu Zwalczania Chorob Nowotworowych
w kwocie 2,5 mln. zt. oraz Urzad Marszat-
kowski Wojewddztwa Lubelskiego w wy-
sokosci ponad 1,2 min. Laczny koszt zaku-
pu aparatu wyniost ponad 3,7 min. zt.

—,,To juz drugi tego typu aparat w Szpi-
talu. Jego obecnos¢ powinna spowodowaé
skrocenie kolejki pacjentdw na badania.
Chciatbym podkresli¢, ze wazne jest tak-
ze to, aby posiada¢ nowoczesny tomograf,
tak jak ten ktory zakupilismy. Ma to prze-
loZenie na wigksze mozliwosci diagnostycz-
ne 1 wykrycie mniejszych zmian, a to z ko-
lei daje wigksze szanse na wyleczenie pa-
cjenta. W tym momencie przypominam so-
bie pierwszy nasz tomograf komputero-
wy zakupiony przez Wiochow 21 lat temu,
ktory byt szczytem techniki. Nie ma jed-
nak poréwnania co do klasy i jakosci tam-
tego aparatu do obecnych tomografow jakie
mamy w Szpitalu” — méwi dyrektor Szpi-
tala Andrzej Mielcarek. Jak wyjasnia kie-
rownik Zaktadu Radiologii dr Pawel Nowa-
czynski, od chwili powstania Pracowni To-
mografii Komputerowej w 1993 r., nastgp-
nie przemianowanej na Zaktad Radiologii,
wyposazano j3 ze szczegolng troskg o za-
pewnienie wysokiego standardu diagnosty-
ki dla pacjentow. — ,,Pierwszy posiadany
aparat TK w Zamosciu zostal zainstalowa-
ny w 1993 r. bylo to urzadzenie GE Sitec
3000i. Aparat ten nalezal do $cistej Swiato-
wej czotowki w tamtych czasach zapewnia-
jac wyjatkowa doktadno$¢ badania z war-
stwami grubosci ponizej Imm co dawato
mozliwo$¢ rekonstrukeji trojwymiarowe;j
obrazu nawet tak drobnych struktur jak ko-
steczki stuchowe co w tamtych czasach byta
ewenementem nawet w zakltadach klinicz-
nych. Aparat ten pelni swoje zadanie nie-
przerwanie do 2006 r. zapewniajac wyso-
ki standard diagnostyki rentgenowskiej na
tym terenie. Zmiany technologiczne w obra-
zowaniu TK polegajace glownie na szybko-
$ci zbierania danych z duzych powierzchni
w pojedynczym obrocie uktadu lampa-de-
tektor tomografu pociagnely za sobg rozwoj
w mozliwosciach diagnostycznych. Prze-
fomowym momentem stato si¢ obrazowa-
nie serca i naczyn wiencowych w wysoka
rozdzielczoécig czasowa. Byt to impuls do
wymiany posiadanego aparaty na nowy GE

Light Speed VCS zapewniajacy mozliwosé
badania serca. Jednoczesnie, dla zapewnie-
nia wykorzystania mozliwosci diagnostycz-
nych zakupionego aparatu jeden z lekarzy
radiologdéw uzyskat w 2006 r., jako pierw-
szy w Polsce, europejski certyfikat diagno-
styki serca wydany przez European Socie-
ty of Radiology. Kolejnym skokiem techno-
logicznym ktory zaowocowat nowymi moz-
liwosciami diagnostycznymi dla pacjentow
bylo wprowadzenie do produkcji tomogra-
fow wyposazonych w detektory matrycowe
i majace mozliwos¢ jednoczesnego obrazo-
wania wieloenergetycznego. Nowy, wyzszy
standard jaki mogliémy zaproponowac na-
szym pacjentom byt kolejnym impulsem do
zakupu nowego tomografu komputerowego
GE Revolution GSI w 2015 r. Nowy tomo-
graf komputerowy moze pomoc lekarzom
w wykryciu i scharakteryzowaniu matych
zmian guzowatych i weztow chtonnych ule-
gajacych jedynie dyskretnemu wzmocnie-
niu kontrastowemu. Nowy aparat moze po-
moc osiagnac lepsze wyniki w zakresie ba-
dan jamy brzusznej, szczegdlnie wazne jest
to dla struktur, ktorych wartosci HU sg zbyt
podobne do odréznienia poprzez konwen-
cjonalne CT, ale ktorych sktad jednakze r6z-
ni si¢ - poprawa rodzielczosci tkankowe;.
Revolution GSI takze umozliwia wyjatko-
wo doktadne obrazowanie naczyniowe na-
wet przy matych stgzaniach srodka kontra-
stowego w naczyniach - szczegdlne znacze-
nie dla pacjentow z zaburzeniami czynnosci
nerek i serca. Oprocz tego aparat ten wyko-
rzystuje specjalne algorytmy przetwarzania
obrazu, aby zminimalizowa¢ btgdy sygnatu
spowodowane materiatem o wysokiej ggsto-
$ci. W badaniach serca daje mozliwosé lep-
szego radzenia sobie z efektem utwardza-
nia wigzki i tzw. blooming artefact na uwap-
nionych blaszkach i stentach co daje lep-
szg mozliwos$¢ oceny perfuzji i charaktery-
styki blaszki. Takze integruje fukcje Snap-
shot Freez i GSI Assist, ktore sprawiaja, ze
latwiej osiagna¢ doktadniejszg oceng funk-
cjonalng i anatomiczng zwe¢zenia. Nie mniej
wazne jest, ze przy jednoczasowym obrazo-
waniu wieloenergetycznym Revolution GSI
praktycznie emituje porownywalne dawki
promieniowania do standardowych 120kV
skanerow. Jest to przede wszystkim zwigza-
ne z zastosowaniem algorytmow rekonstru-
cji danych surowych Asir i dostgpnoscig no-
wych presetow dedykowanych dla Revolu-
tion GSI, ktore zapewniajg optymalng jakos$¢

< {]

obrazu przy najnizszej praktycznie dawce”.
I dodaje. —,,Drugim, rownolegle prowadzo-
nym projektem, zupetnie przelomowym na
skalg ogdlnopolskg jest wprowadzenie scen-
tralizowanego, bazodanowego systemu za-
rzadzania i analizy dawki promieniowania
dla pacjenta Radimetrics® Bayer Healtcare
pracujgcego w oparciu o system serwerowy.
Jest to pierwsza w Polsce instalacja majaca
objaé nie tylko wszystkie Zrodta promienio-
wania w Zaktadzie Radiologii ale docelo-
wo rowniez w catym szpitalu. Daje to moz-
liwos¢ optymalizacji i poprawy bezpieczen-
stwa stosowania promieniowania jonizuja-
cego w trosce o jak najlepszg opicke nad pa-

cjentem”. Rpank.

Prof. Zembala
Ministrem Zdrowia

Z okazji nominacji prof. Mariana Zem-
bali na Ministra Zdrowia Dyrektor Szpitala
Andrzej Mielcarek przestat list gratulacyj-
ny, w ktorym m.in. napisat. —,,Panie Profeso-
rze, z ogromng satysfakcja i radoscig przyje-
liSmy wiadomos$¢ o tym, ze resort zdrowia
obejmuje osoba o tak wielkim autorytecie,
budzaca nasze ogromne zaufanie i znaja-
ca problemy polskiej medycyny. Chcemy
w szczegolnosci podkresli¢, ze bardzo do-
brze poznali$émy otwarto$¢ Slaskiego Cen-
trum Chorob Serca w Zabrzu dzigki Profe-
sorowi Zbigniewowi Relidze oraz jego Ze-
spotowi, w ktorym Pan zajmowat szczegol-
ne miejsce. Dzigki Panstwa wsparciu w na-
szym Szpitalu powstat Oddziat Kardiochi-
rurgii. Do dzi§ wspominamy jak heroiczne
bylo to wyzwanie, aby w szpitalu nie aka-
demickim na wschodzie kraju rozwijala si¢
wysokospecjalistyczna medycyna. Dzigki
Panstwa otwartosci i pomocy uratowalismy
tysigce pacjentow. W tym momencie moze-
my z satysfakcja przekaza¢ Panu Ministro-
wi, ze rowniez dzigki temu wsparciu na pe-
ryferiach kraju rozwingli$my kompleks kar-
diologiczno-kardiochirurgiczny na wyso-
kim poziomie”. Panu Ministrowi sktadamy
zyczenia pomyslnosci i sukcesow w pracy.

Rpank.
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Interdyscyplinarna medycyna na najwyzszym poziomie

Po wielomiesigcznych staraniach zi-
Scily si¢ plany uruchomienia w naszym
Szpitalu nowoczesnej hybrydowej sali
operacyjnej. Sala ta zostala przygotowa-
na i wyposazona dzigki srodkom finanso-
wym otrzymanym z Ministerstwa Zdrowia
w ramach Narodowego Programu Wyrow-
nywania Dostepnosci do Profilaktyki i Le-
czenia Choréb Uktadu Sercowo-Naczynio-
wego POLKARD na lata 2013-2016 w wy-
sokosci 1,5 min. zt. oraz z Urzedu Mar-
szatkowskiego Wojewoddztwa Lubelskiego,

ktory przeznaczyt na ten cel ponad 1,4 min.
zt. Srodki na dostosowanie sali operacyjnej
pochodza z budzetu szpitala. Catos¢ inwe-
stycji wyniosta ponad 3 min. zt.

Cyfrowy angiograf dostosowany do pra-
cy ze stolem operacyjnym umozliwia wspot-
prace chirurgdbw naczyniowych, kardio-
logow interwencyjnych, kardiochirurgow
a nawet neurochirurgéw. Interdyscyplinar-
ny zespot specjalistow dzigki zaawansowa-
nej technologii moze wspolnie prowadzi¢
zabiegi na duzych naczyniach krwiono$nych
i na sercu. -,Sala hybrydowa otwiera zupet-
nie nowy rozdziat w dziatalnosci szpitala.
Technologia ta daje niecograniczone mozli-
wosci rozwoju mikrochirurgii 1 wprowadza
nasz Szpital do wysokospecjalistycznej me-
dycyny. W ten sposob dotaczyliSmy do naj-
nowoczesniejszych szpitali w Polsce. Mamy
wysokiej klasy specjalistow, ktorzy szkolili

sie w najlepszych osrodkach w kraju i zagra-
nicg. Zaktadamy, Ze to dopiero poczatek. Be-
dziemy nadal dazyli do tego aby komplek-
sowo leczy¢ pacjenta i rozwija¢ w szerokim
zakresie te techniki, ktore s3 matoinwazyj-
ne. Skorzystaja na tym wszyscy a przede
wszystkim pacjent, poniewaz wypis jego ze
szpitala nastapi w jak najkrotszym czasie.
Oprodcz tego nasi pacjenci otrzymujg nowo-
czesny sposOb leczenia, ktorego do tej po-
ry nie bylo w szpitalu”. — cieszy si¢ dyrektor
szpitala Andrzej Mielcarek.

Nowe technologie w kardiologii

W dniach 13-14 maja br. na Oddzia-
le Kardiologii Samodzielnego Publiczne-
go Szpitala Wojewddzkiego im. Papieza
Jana Pawla Il w Zamosciu przeprowadzo-
no pierwsze w historii oddziatu zabiegi za-
mkKkniecia uszka lewego przedsionka u pa-
cjentow z migotaniem przedsionkow, ktorzy
maja zwigkszone ryzyko udaru mozgu. Za-
biegi przeprowadzit zespot Oddziatu Kar-
diologii z udziatem prof. dra hab. med. Zbi-
gniewa Kalarusa, kierownika Oddziatu
Klinicznego Kardiologii Katedry Kardiolo-
gii Wrodzonych Wad Serca i Elektroterapii
w Slaskim Centrum Choréb Serca, prezesa
Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego,
oraz dra. n. med. Witolda Streba. Zabie-
gom poddanych zostato pigciu pacjentow.

— ,,Zalecang metodg profilaktyki udarow
niedokrwiennych moézgu jest state przyj-

Nr 74 czerwiec 2015 .

mowanie lekow przeciwzakrzepowych.
Ale jest czg$¢ chorych, ktorzy nie moga ich
stosowac, bo sg one przeciwwskazane al-
bo skuteczna terapia napotyka na trudno-
$ci. Gtownie chodzi o powiklania i ryzy-
ko krwawien. Dlatego za pomocg tej no-
wej metody zabiegowej zamykamy uszko
lewego przedsionka, czyli miejsce gdzie
tworza si¢ skrzepliny, chronigc chorych
przed ewentualnym udarem. Tych chorych
jest relatywnie duzo i jest to dla nich alter-
natywa. Staramy si¢ wykonywa¢ tych za-
biegébw coraz wigcej. Jest to jedna z nie-
licznych metod wprowadzona do refunda-
cji w ostatnim czasie” — mowi prof. Zbi-
gniew Kalarus. I dodaje. — ,,Zespot w Za-
mosciu jest §wietnie przygotowany, aby te

nowa technike wdrozy¢ w ciagu kilku mie-
sigcy jako rutynowg”.
—,,Wdrozenie tej metody zabiegowej wpro-
wadza nasz osrodek do grupy zaledwie kil-
ku placowek kardiologicznych w Polsce,
w ktorych wykonywane sg tego typu za-
biegi. Glownym celem jest skrocenie dro-
gi chorego cztowieka do tego rodzaju pro-
cedury. Nasz pacjent czgsto odmawia wy-
jazdu do wielkich o$rodkow kardiologicz-
nych w Polsce, poniewaz ograniczajg go
jego mozliwosci, w tym m.in. koszty prze-
jazdu. Dlatego dazymy do stworzenia na-
szym pacjentom mozliwosci skorzystania
z nowych technologii ktérymi dysponujg
najlepsze placowki w kraju”. — podkresla
dr hab. n. med. Andrzej Kleinrok, Ordy-
nator Oddziatu Kardiologii.

Zaplanowano przeprowadzenie kolej-
nej serii tego typu zabiegow, w sytuacji,
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w ktorej zgloszeni zostang pacjenci i zosta-
ng zakwalifikowani do wykonania zabiegu
z wykorzystaniem nowej metody leczenia.
Wizyta prof. Z. Kalarusa zostata wy-
korzystana do spotkania z lekarzami w ra-
mach posiedzenia naukowego Oddziatu Za-
mojskiego Polskiego Towarzystwa Kardio-
logicznego. Poruszane tematy dotyczyly
najwazniejszych aspektow terapii kardiolo-
gicznej, w tym zabiegéw zamykania uszka
lewego przedsionka oraz stymulacji resyn-
chronizujacej 1 prowadzenia pacjentow ze

stymulatorem resynchronizujacym.
R. Pankiewicz

Precyzyjna endoskopia

29 maja br. w Zaktadzie Endoskopii
przeprowadzono 6 zabiegow endoultra-
sonografii (EUS). Wykonanie tego rodza-
ju badan polega na potaczeniu endoskopu
z ultrasonografem. Zabiegi wykonat pre-
kursor tej metody i lider w Polsce dr hab.
n. med. Marcin Polkowski z Kliniki Ga-

stroenterologii 1 Hepatologii Centrum On-
kologii w Warszawie, z udzialem zespolu
Zaktadu Endoskopii. Wérdd badanych pa-
cjentdow, az u pieciu potwierdzono obec-
nos¢ guza trzustki.

— ,Badanie umozliwia bardzo precyzyj-
ng ocen¢ zmian patologicznych nie tylko

w przewodzie pokarmowym i jamie brzusz-
nej, ale rowniez w $rodpiersiu. Metoda ta
jest przydatna glownie w diagnostyce pola
trzustkowo-dwunastniczego, np. w diagno-
styce raka trzustki. I nie da si¢ zastapic to-
mografem komputerowym lub rezonansem
magnetycznym. Poza diagnostyka mozna
rowniez wykonywac réznego rodzaju za-
biegi w sytuacji, w ktorej inne metody za-
wodzg” — podkresla dr Grzegorz Brogow-
ski, kierownik Zaktadu Endoskopii. I doda-
je. —,,Dzigki tej metodzie postawili$my roz-
poznanie co do charakteru zmian. Z takimi
chorymi mamy do czynienia na co dzien.
Niestety bez zastosowania metody EUS
nie wiemy do konca jakiego rodzaju sg to
zmiany oraz jak je leczy¢. Cieszymy sig, ze
Pan Profesor jest otwarty na dalsza wspot-
pracg i przeprowadzanie kolejnych szkolen.
Mimo jednak posiadania wysokiej jakosci
sprzetu musimy jeszcze wyposazy¢ Zaktad
w aparatur¢ niezb¢dng do przeprowadzania
tego typu szkolen”.

Od kilku miesiecy w Zaktadzie Endo-
skopii badania pacjentoéw wykonywane sg
przy zastosowaniu nowoczesnej aparatury
do diagnostyki endoskopowej. Dzigki temu
w szpitalu stworzono referencyjny osrodek
endoskopowy, ktory jest jednym z najlepiej
wyposazonych w Wojewodztwie Lubelskim.

Ryszard Pankiewicz
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Szpital ,,papieski” najlepiej zarzadzany w Kkraju

21 kwietnia br. w Warszawie odbyta si¢
uroczysta gala wreczenia wyréznien naj-
lepszym szpitalom w ramach przeprowa-
dzonego badania — System benchmarkingu
szpitali ,,Portrety szpitali — mapy mozliwo-
$ci”. Samodzielny Publiczny Szpital Woje-
wodzki im. Papieza Jana Pawla w Zamo-
$ciu zdobyt wyréznienie dla Najlepszego
Szpitala w kraju w kategorii zarzadza-
nie, ktore osobiscie odebral Marek Lipiec,
z-ca dyrektora ds. lecznictwa szpitala. Dru-
gim szpitalem z Lubelszczyzny wyroz-
niony zostal SP ZOZ w Parczewie, ktory
w kategorii Najlepsze Szpitale w kategorii
Szpital Powiatowy zdobyt drugie miejsce.
W tegorocznej edycji badaniu poddato si¢
151 szpitali z catego kraju.

— ,Porébwnywanie si¢ z innymi nie zawsze
jest tatwe, poniewaz trzeba odkry¢ same-
go siebie. Od wielu lat staramy si¢ uczest-
niczy¢ w roznych badaniach i rankingach,
poniewaz mamy S$wiadomo$¢, ze tylko
zdrowa konkurencja i wymiana do$wiad-
czeh moze przyczyni¢ si¢ do wzrostu ja-
kosci $wiadczonych ustug dla naszych
pacjentow. Cieszg si¢, Ze uczestniczymy
w tym projekcie, poniewaz mozemy do-
wiedzie¢ si¢ co robimy dobrze a co powin-

ni$my jeszcze poprawi¢. Wiemy takze, ze
jeszcze wiele brakuje nam do doskonatosci

do rozwigzan stosowanych przez najlep-
szych. Por6wnywanie si¢ z innymi na za-
sadach benchmarkingu to bardzo dobry
sposob na sprawne i nowoczesne zarza-
dzanie oraz dostosowanie szpitali do oto-
czenia. Informacje, ze wyniki sa gorsze niz
w szpitalu o podobnym profilu, menedzer
powinien potraktowac jako motywacje do
zmian 1 inteligentnego wdrazania odpo-
wiednich wzorcow zachowan zarzadczych
i rynkowych. Prowadzenie analiz porow-
nawczych to narzedzie wspierajace podej-
mowanie decyzji, bardzo uzyteczne w za-
rzadzaniu. Jego najwigksza zaleta jest moz-
liwo$¢ zidentyfikowania i wlgczenia najod-

i duzo przed nami pracy aby bylo normal-
nie czyli po europejsku”. — moéwi Andrzej
Mielcarek, dyrektor szpitala.
Benchmarking jest to rodzaj ustugi po-
legajacej na przetwarzaniu danych wedtug
jednolitych algorytméw i prezentacji na
usrednionym tle wynikéw lub innych ogol-
nie przyjetych wskaznikow. Celem ben-
chmarkingu jest doskonalenie ustug po-
przez dostosowywanie strategii dziatania
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powiedniejszych procesow w podmiocie
leczniczym oraz dazenie do ich doskonale-
nia (zrodto: http://www.portretyszpitali.pl).
Projekt Portrety szpitali — mapy mozli-
wosci, czyli monitorowanie jakosci ustug
publicznych i benchmarking z zakresu nad-
zoru nad funkcjonowaniem szpitali, dla kto-
rych organem zatozycielskim jest jednostka
samorzadu terytorialnego realizowany jest
w ramach Priorytetu V Dobre Zarzadzanie,
Dziatanie 5.6, Projekty Innowacyjne, Pro-
gramu Operacyjnego Kapitat Ludzki na la-
ta 2007-2013 na podstawie umowy UDA-
-POKL. 05.02.01-00-115/10-00 zawartej
z Ministerstwem Administracji i Cyfryzacji.
Partnerami projektu sg Uniwersytet Eko-
nomiczny we Wroctawiu, Polskie Centrum
Edukacji i Analiz ORDO sp. z 0.0., Zwigzek
Powiatow Polskich oraz Health Policy Insti-
tute Centralny Instytut Polityki Zdrowotne;.
W ubiegtym roku w tym samym bada-
niu SPSW im. Papieza Jana Pawta II byl
uhonorowany tytutem Najlepszego Szpita-

la na Lubelszczyznie.
R. Pankiewicz
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Certyfikat ,,Szpital bez bolu” zdobyty

Iczerwca br. Samodzielny Publicz-
ny Szpital Wojewodzki im. Papieza Ja-
na Pawla Il w Zamos$ciu zostat zaproszo-
ny do grupy 41 jednostek ochrony zdrowia
do procedury certyfikacji ,,Szpital bez bo-
lu”. Zgodnie z pisemnymi upowaznieniami
— Zastepca Dyrektora ds. Lecznictwa — lek.
med. Marek Lipiec, Starszy Asystent Od-
dziatlu Anestezjologii i Intensywnej Tera-
pii lek. anestezjolog Marek Wolski i Pel-
nomocnik Dyrektora ds. Jakosci mgr Ur-
szula Taczala przedstawili Komisji doku-
mentacj¢ postepowania przeciwbolowego,
z wskazanych wcze$niej przez Komisje dni
oraz dokumentacj¢ potwierdzajaca uczest-
nictwo personelu medycznego w szkoleniu
z zakresu usmierzania bolu pooperacyjne-
go. W wyniku przeprowadzonej kontro-

li oraz rozmowy na temat procesu opraco-
wania 1 wdrozenia procedury ,,Oceny i le-
czenia bolu” Szpital otrzymat Certyfikat
»Szpital bez bolu”. Certyfikat zostal przy-
znany na okres 3 lat, po uptynieciu ktorych,
by utrzymac¢ cigglo$¢ statusu ,,Szpitala bez
bolu” nalezy poddac si¢ ponownej kontroli.
Organizatorzy programu zapowiadajg row-
niez dodatkowe, wyrywkowe kontrole cer-
tyfikowanych szpitali takze w trakcie tych
3 lat waznosci certyfikatu.

Certyfikaty PTBB ,,Szpital bez bolu”
nadawane sg przez przedstawicieli Grupy
Ekspertow programu ,,Szpital bez Bolu™:
prof. Jana Dobrogowskiego, prof. Jerzego
Wordliczka, dr Jozefa Bojko, doc. Hanne
Misiolek i dr Jarostawa Woronia. Komi-
sja Certyfikacyjna, sprawdza, czy w Szpitalu
odbyto si¢ szkolenie personelu medycznego
(anestezjologow, lekarzy roznych specjalno-
$ci zabiegowych oraz pielggniarek i potoz-
nych) z zakresu u$mierzania bolu poopera-
cyjnego, czy u wszystkich operowanych pa-
cjentow prowadzi si¢ regularne pomiary na-
tgzenia bolu, czy pacjenci sg przed zabie-
giem informowani o mozliwos$ci i metodach
usmierzania bolu pooperacyjnego, czy pro-
wadzona jest dokumentacja dotyczaca po-

miardw bolu i zastosowanego postgpowania,
zgodnego z zaleceniami i rekomendacjami
usmierzania bolu, oraz czy jest uzgodniony
tryb monitorowania i zgtaszania dziatan nie-
pozadanych zastosowanego leczenia. —,,Ko-
misja z uznaniem zwrocita uwage na fakt, ze
nasza procedura nie ogranicza si¢ w swoich
zapisach tylko do postepowania w zakresie
bolu pooperacyjnego. Uwzglednia pacjen-
tow hospitalizowanych w oddziatach zacho-
wawczych, a zal. Nr 2 do przedmiotowej
procedury jest ukierunkowany na szczego-
towy tryb postgpowania wzglgdem pacjen-
tow cierpiagcych bol nowotworowy. Podkre-
$lono rowniez zapisy dotyczace podsumo-
wania 1 oceny skuteczno$ci odbytego szko-
lenia jak rowniez zawarte w tej ocenie wnio-
ski i zalecenia dotyczace kontynuacji i do-
skonalenia postepowania w zakresie usmie-
rzania bolu” — mowi Urszula Taczala. I do-
daje. — ,,Wszystkim pracownikom medycz-
nym serdecznie dzigkuj¢ za czynienie staran
w zakresie u$mierzania bolu a tym samym
podnoszenia jako$ci pobytu pacjentéw ho-
spitalizowanych. Pracownikom Statystyki
Medycznej i Dokumentacji Chorych pracu-
jacych pod kierownictwem Pani mgr Anna
Boniek i niezawodnym Informatykom bar-
dzo dzigkuje za wspotudziat w przygotowa-
niu wymaganej dokumentacji.

Rpank.

Debatowali o problemach jakosci w ochronie zdrowia

W dniach 25-26 maja 2015 r. juz po
raz dziewigtnasty odbylta si¢ w Krakowie
konferencja poswigcona problemom jako-
$ci w ochronie zdrowia. Wérod zaproszo-
nych gosci byli przedstawiciele Minister-
stwa Zdrowia, towarzystw i instytucji na-
ukowych, dyrektoréw szpitali, pielegniar-
ki i potozne. W konferencji szpital repre-
zentowat dyrektor Szpitala Andrzej Miel-
carek, Beata Debicka, Urszula Taczala
i Barbara Hurkala.

Tegoroczna konferencja rozpoczeta si¢
sesja poSwiecong jakosci w obszarze opie-
ki nad matka i dzieckiem. Podczas tej se-
sji prezentowano migdzy innymi aspek-
ty jakoSci w zakresie badan prenatalnych,
w zakresie leczenia operacyjnego wad
wrodzonych wczesniakow 1 noworodkow
w Polsce, interdyscyplinarne, komplekso-
we leczenie wad czgsci twarzowej czasz-
ki u dzieci. Prezes Fundacji ,,Rodzi¢ po
Ludzku” Joanna Pietrusiewicz przedsta-
wita oczekiwania i1 potrzeby wspodtczesnej
rodzacej oraz zmiany jakie zaszly w cia-

gu ostatnich lat w polskich szpitalach po-
lozniczych. W kolejnej sesji prezentowano
zagadnienia zwigzane z bezpieczenstwem
opieki nad pacjentem w kontekscie stoso-
wania farmakoterapii 1 higieny rak. Niepo-
zadane dzialania lekow to jedna z istotnych
przyczyn utraty zdrowia i zgondw w sys-
temach opieki zdrowotnej na catym $wie-
cie. Przedstawiono program dotyczacy za-
sad ustalania bezpiecznej, kompleksowej
farmakoterapii realizowany przez Biuro
WHO w Polsce i Centrum Monitorowania
Jakosci w Ochronie Zdrowia. Sesja ,,Bez-
pieczny Szpital” poswigcona byta tematy-
ce zwigzanej z monitorowaniem zdarzen
niepozadanych, etycznymi problemami le-
karskimi-zycie, bol, $mier¢; przedstawiono
standardy postepowania z pacjentem wy-
zigbionym. Poruszane byly rowniez tema-
ty zwigzane z odzywianiem pacjenta w pol-
skich szpitalach. Prof. Rafal Nizankow-
ski Przewodniczacy Rady Akredytacyjnej
przedstawit zalozenia zmian standardoéw
akredytacyjnych. Osobna sesja poswigco-

na byla aspektom skutecznego leczenia bo-
lu. Podobnie jak w poprzednich latach, by-
o to niezwykle wazne spotkanie dla wy-
miany doswiadczen w zakresie poprawy
jakosci opieki 1 bezpieczenstwa pacjenta.

Wielki Brat obserwuje!

| Dla zwigkszenia bezpie-
' czefstwa na terenie Szpi-
tala od kilku miesigcy
dziata monitoring kilku-
nastu kamer. Jak zapew-
niaja pracownicy ochro-
ny system ten bardzo im

odpowiada.
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Patofizjologia cukrzy«

25 kwietnia br. odbyta si¢ w Zamosciu
konferencja naukowo-szkoleniowa pt. ,,Me-
dycyna 2015. Postepy diagnostyki i terapii”.
Gtoéwnym celem konferencji byto przekaza-
nie informacji o aktualnych mozliwos$ciach
i kierunkach rozwoju réznych dziedzin me-
dycyny na §wiecie i w Polsce oraz przedsta-
wienie wzajemnych oczekiwan r6znych spe-
cjalnosci we wspdlnym prowadzeniu pa-
cjentow. Do Zamoscia przyjechali wybitni
specjali$ci m.in.: prof. dr hab. n. med. Elz-
bieta Czekajska-Chehab z I Zaktadu Ra-
diologii Lekarskiej z Pracownia Telemedy-
cyny Uniwersytetu Medycznego w Lublinie,
prof. dr hab. n. med. Andrzej Januszewicz
z Kliniki Nadci$nienia Tetniczego, Instytu-
tu Kardiologii w Warszawie, prof. dr hab. n.
med. Andrzej Kutarski z Kliniki Kardiolo-
gii Uniwersytetu Medycznego w Lublinie,
prof. dr hab. n. med. Tomasz Zubilewicz
z Katedry i Kliniki Chirurgii Naczyn i An-
giologii Uniwersytetu Medycznego w Lubli-
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Medycyna 2015. Postepy diagnostyKi i terapii

nie, dr n. med. Aleksander Prejbisz z Kli-
niki Nadci$nienia Tetniczego Instytutu Kar-
diologii w Warszawie, dr hab. Radostaw
Pietura z Zakladu Radiologii Zabiegowej
i Diagnostyki Obrazowej Uniwersytetu Me-
dycznego w Lublinie, dr hab. n. med. Piotr
Terlecki i dr n. med. Jakub Kesik z Kate-
dry i Kliniki Chirurgii Naczyn i Angiologii
Uniwersytetu Medycznego w Lublinie oraz
dr n. med. Mariusz Dabrowski z Wydzia-
tu Medycznego Uniwersytetu Rzeszowskie-
go w Rzeszowie. Ponadto, prelegentami by-
li specjalisci ze szpitala ,,papieskiego” m.in.:
prof. dr hab. n. med. Krzysztof Marczewski
Ordynator Oddziatu Nefrologii, Endokryno-

logii, Nadci$nienia Tetniczego i Chorob We-
wnetrznych, dr n. med. Marek Durakiewicz
Ordynator Oddziatu Chirurgii Naczyn, dr n.
med. Pawel Dabrowski Z-ca Ordynatora
Oddziatu Kardiologii, dr n. med. Agniesz-
ka Kleinrok-Krupa z Oddziat Choréb We-
wnetrznych i Gastroenterologii oraz dr n.
med. Dorota Boniek-Poprawa z Oddzia-
tu Nefrologii, Endokrynologii, Nadci$nienia
Tetniczego i Chorob Wewnetrznych.

Jak podkreslaja organizatorzy konfe-
rencji: dr Andrzej Mielcarek Dyrektor
Szpitala oraz dr hab. Andrzej Kleinrok
Ordynator Oddziatu Kardiologii SPSW im.
Papieza Jana Pawla II w Zamosciu, postep
medycyny w zakresie diagnostyki i tera-
pii, ktorego jestesmy $wiadkami i uczest-
nikami, stanowi wyzwanie wobec wszyst-
kich pracownikow i organizatoréw ochro-
ny zdrowia. Szybko zwickszajace si¢ za-
soby wiedzy oraz sprostanie wytycznym

F"I

IKAZYCA W PIGULCE -1

| ZASTREYKU
F10n CHIRURGA
HEOWEGD:

-

staje si¢ coraz trudniejsze i wymaga wigk-
szego zaangazowania. W praktyce niemoz-
liwe jest Sledzenie postgpu w specjalno-
$ciach innych niz wtasna. Ponadto, kazda
specjalnos¢ medyczna postuguje si¢ specy-
ficznym dla niej stownictwem oraz wpro-
wadzane sa nowe metody terapii. Wszyst-
kie te czynniki coraz czgsciej stanowig ba-
rier¢ w porozumiewaniu si¢ mi¢dzy roézny-
mi specjalistami, a to przektada si¢ na ob-
nizenie poziomu leczenia i stwarza poten-
cjalne zagrozenie dla pacjentow.
Samodzielny Publiczny Szpital Woje-
wodzki im. Papieza Jan Pawtla 11 w Zamo-
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$ciu, od poczatku swojej dziatalnosci, sta-
ra si¢ sprosta¢ wymaganiom wspotczesnej
medycyny. Pracownicy Szpitala majg $wia-
domos¢ tego, ze koncowy sukces terapii

zalezy od wspolpracy wielu specjalistow
wielu dziedzin i r6znych poziomow lecze-
nia. Proces ten jest mozliwy w sytuacji,

w ktorej rozmawiamy o chorobach i proce-
sie ich leczenia tym samym j¢zykiem oraz
wzajemnie si¢ rozumiemy. W osiggnieciu
tego celu konieczne sg wspolne spotkania
i konferencje interdyscyplinarne”.

Ryszard Pankiewicz

7.

Program konferencji podzielony byl cztery sesje naukowe

Sesja: Cukrzyca w pigulce i zastrzyku — problem wielu specjalnosci

O cukrzycy w wersji ,,zip”.

Dr n. med. Mariusz Dabrowski — Wydziat Medyczny, Uniwersytet Rzeszowski w Rzeszowie

Punkt widzenia nefrologa.

Prof. dr hab. n. med. Krzysztof Marczewski — Oddziat Nefrologii, Endokrynologii, Nadcis$nienia Te¢tni-

czego i Choréb Wewnetrznych SP Szpital Wojewodzki im. Papieza Jana Pawta I w Zamosciu

Punkt widzenia chirurga naczyniowego.

Dr n. med. Marek Durakiewicz — Oddziat Chirurgii Naczyn, SP Szpital Wojewodzki im. Papieza Jana

Pawta II w Zamo$ciu

Punkt widzenia okulisty.

Dr Andrzej Krzesinski — Oddziat Okulistyki, SP Szpital Wojewoddzki im. Papieza Jana Pawta II w Zamo-

$ciu

Punkt widzenia kardiologa.

Dr Daniel Paczkiewicz — Oddziat Kardiologii, SP Szpital Wojewddzki im. Papieza Jana Pawta II w Za-

mosciu

Podstawy leczenia:

» Insuliny — Dr n. med. Agnieszka Kleinrok-Krupa — Oddziat Choréb Wewnetrznych i Gastroenterolo-
gii, SP Szpital Wojewodzki im. Papieza Jana Pawta IT w Zamosciu

» Leki doustne — Dr n. med. Dorota Boniek-Poprawa — Oddziat Nefrologii, Endokrynologii, Nadci-
$nienia Tetniczego i Choréb Wewnetrznych, SP Szpital Wojewodzki im. Papieza Jana Pawta Il w Za-
mosciu

Dyskusja

II. Sesja: Nadcisnienie tetnicze — terapia nadal daleka do doskonalosci

1.

Czy nadci$nienie t¢tnicze jest rzeczywiscie oporne na leczenie? Sposoby przetamania opornosci.

Prof. dr hab. n. med. Andrzej Januszewicz — Klinika Nadci$nienia Tgtniczego, Instytut Kardiologii
w Warszawie

Optymalne kojarzenie lekow hipotensyjnych w praktyce.

Dr n. med. Aleksander Prejbisz — Klinika Nadcisnienia Tetniczego, Instytut Kardiologii w Warszawie
Przyczyny niepowodzen leczenia nadcisnienia tetniczego w warunkach ambulatoryjnych.

Dr hab. n. med. Andrzej Kleinrok — Oddziat Kardiologii, SP Szpital Wojewddzki im. Papieza Jana Pawta
IT w Zamo$ciu

Nowosci w diagnostyce i leczeniu wtornego nadcisnienia tetniczego.

Prof. dr hab. n. med. Andrzej Januszewicz — Klinika Nadci$nienia Tgtniczego, Instytut Kardiologii
w Warszawie

Dyskusja

. Sesja: Zabiegi wewnatrznaczyniowe. Terapia przyszlosci?

Dzi$ i jutro zabiegdw wewnatrznaczyniowych.

Prof. dr hab. n. med. Tomasz Zubilewicz — Katedra i Klinika Chirurgii Naczyn i Angiologii, Uniwersytet

Medyczny w Lublinie

Przewlekta zakrzepica zylna.

Dr hab. Radostaw Pietura — Zaktad Radiologii Zabiegowej i Diagnostyki Obrazowej, Uniwersytet Me-

dyczny w Lublinie

Zabiegi na naczyniach: doglowowych tuku aorty w czgsciach zewnatrzczaszkowych.

» Dr hab. n. med. Piotr Terlecki — Katedra i Klinika Chirurgii Naczyn i Angiologii, Uniwersytet Me-
dyczny w Lublinie

» konczyn dolnych ponizej stawu kolanowego.
Dr n. med. Jakub Kesik — Katedra i Klinika Chirurgii Naczyn i Angiologii, Uniwersytet Medyczny
w Lublinie

Pacjent po zabiegu wewnatrznaczyniowym.

Dr Tomasz Smyk — Oddziat Kardiologii, SP Szpital Wojewodzki im. Papieza Jana Pawta II w Zamosciu

Dokonania i mozliwosci leczenia w Szpitalu Wojewodzkim im. Papieza Jana Pawta II w Zamosciu.

Dr n. med. Marek Durakiewicz — Oddziat Chirurgii Naczyn, SP Szpital Wojewodzki im. Papieza Jana

Pawta IT w Zamosciu

Dyskusja

. Sesja: Wszczepialne urzadzenia elektroniczne — kiedy pomagaja, a kiedy szkodza.

Jakie i komu wszczepialne urzadzenie elektroniczne.

Dr n. med. Pawet Dabrowski — Oddziat Kardiologii, SP Szpital Wojewddzki im. Papieza Jana Pawta II
w Zamosciu

Pacjent ze wszczepialnym urzadzeniem elektronicznym w codziennej praktyce.

Dr Bogdan Obszanski — Oddziat Kardiologii, SP Szpital Wojewodzki im. Papieza Jana Pawta II w Zamo-
$ciu

Po6zne powiktania stymulacji CRT/ICD. Z czym moze zglosi¢ si¢ pacjent badZz co mozemy zauwazy¢.
Prof. dr hab. n. med. Andrzej Kutarski — Klinika Kardiologii, Uniwersytet Medyczny w Lublinie
Badanie radiologiczne u pacjenta ze wszczepionym uktadem elektronicznym.

Prof. dr hab. n. med. Elzbieta Czekajska-Chehab — I Zaktad Radiologii Lekarskiej z Pracownia Teleme-
dycyny, Uniwersytet Medyczny w Lublinie

Problematyczny pacjent z pé6znymi powiktaniami — co mozna lepiej zrobi¢ w 2015 r.

Prof. dr hab. n. med. Andrzej Kutarski — Klinika Kardiologii, Uniwersytet Medyczny w Lublinie
Dyskusja
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XXV Swiatowy Tydzien Promocji Karmienia Piersia

Karmienie piersig i praca — zrobmy to!

Tradycyjnie w Dniu Matki 26 maja
0 godz. 13.00 na Oddziale Ginekologicz-
no-Potozniczym i Patologii Ciazy rozpo-
czat sic Swiatowy Tydzien Promocji Kar-
mienia Piersig. —,,Bylo pigknie i kolorowo.
Opowiesci pisane muzyka w formie ukta-
du tanecznego przygotowaly dzieci pod
okiem Kwiatowej Wrozki, w ktora wcieli-
fa si¢ Beata Miciula nauczyciel ze Szkoty
Podstawowej w Wierzbie. Od samego po-
czatku obchodéw STPKP w naszym Szpi-
talu sg z nami uczniowie ze Szkoty Podsta-
wowej nr 2 w Zamosciu, ktorzy pod opieka
nauczycielki Joanny Kaczebura zawsze
dostarczajg nam wiele radosci, a zwlasz-
cza naszym Mamom. Dodam, ze wszyscy
uczniowie urodzili si¢ na naszym oddzia-

le. Niezmiernie dzigkuje za ich poSwiece-
nie i obecnos¢ z nami”. — moéwi Barbara
Musiej-Erdmann, potozna — wspotorgani-
zatorka wszystkich edycji STKP.

Mamy i ich pociechy tego dnia odebra-
ty moc zyczen oraz prezenty i czerwone ser-

l

duszka z napisem ,,Kocham Ci¢ Mamo”.
Wystuchaly wskazowek o higienie jamy
ustnej u noworodkow 1 niemowlat, ktorych
udzielaly specjalistki z Centrum Stomatolo-
gicznego ,,Multimed” w Zamosciu. Nie za-
brakto takze stodkiego poczgstunku w gro-
nie Mam wraz z pociechami, kadrg medycz-
ng oraz z preznie dziatajacym przy Szpitalu
Kotem Wsparcia Matek Karmigcych.

— ,,Mleko mamy jest najlepszym pokarmem
dla dziecka, ktore wiasnie przyszto na $wiat.
Ma idealny sktad, dostarcza wszystkich nie-
zbg¢dnych substancji odzywczych potrzeb-
nych do rozwoju i wzrostu niemowlecia.
Sktad mleka matki naturalnie dostosowuje
sie do poszczegolnych faz rozwoju niemow-
lgcia — jest inny zaraz po urodzeniu o roz-
nych porach dnia, a nawet podczas poszcze-
g6lnych faz karmienia. Karmienie piersia to
jeden z nielicznych przyktadow na to, ze to
co najlepsze moze by¢ takze najtansze i daje
poczucie niesamowitej wi¢zi migdzy matka
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a dzieckiem” — podkresla dr Hanna Orja-
nik, z-ca ordynatora Oddziatu Neonatolo-
gii. I dodaje. —,To mit, Ze karmienie pier-
sig uniemozliwia mamie powrét do pra-
cy. Prace zawodowa mozna bez trudu pota-
czy¢ z naturalnym karmieniem, a to wszyst-
ko zalezy od starannego przygotowania si¢
do tej sytuacji. Powrot do pracy dla uswia-
domionej i przygotowanej mamy po urlo-
pie macierzynskim nie oznacza rezygnacji
z karmienia dziecka wtasnym mlekiem. Na-
dal mozliwe bgdzie karmienie piersia, gdyz
zgodnie z kodeksem pracy, kobiecie pracu-
jacej co najmniej 6 godzin dziennie przy-
stuguja dwie przerwy na karmienie, kazda
po 30 min”. Wedhug zalecen Swiatowej Or-
ganizacji Zdrowia (WHO) karmienie pier-
sig powinno trwaé 6 miesi¢cy, a potem by¢
kontynuowane nawet do 2 lat. Wytaczne po-
dawanie mleka matki dziecku oznacza brak
podawania mieszanek mlekozastgpczych
oraz dopajania herbatkami i wodg. Reali-

Swiatowy Tydzien Promocji Karmie-
nia Piersig jest corocznie organizowany na
calym $wiecie. Po raz pierwszy obchodzo-
no go 1 sierpnia 1990 r., kiedy 29 panstw

zacja takiego wzorca karmienia w realiach
wspotczesnych jest jednak pewnym wy-
zwaniem i wymaga podjecia dziatan maja-
cych na celu podniesienia $wiadomosci ro-
dzicéw co do znaczenia karmienia natural-
nego, wsparcia matek w prawidlowe; inicja-
cji laktacyjnej oraz udzielanie im fachowej
pomocy w razie pojawienia si¢ problemow
w laktacji.
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,w tym Polska, podpisato tzw. Deklaracj¢
Innocenti WHO i1 UNICEF — w sprawie
ochrony, propagowania i wspierania kar-
mienia piersig. W Polsce jest organizowany
od 18 lat. W wigkszoéci krajow to pierw-
szy tydzien sierpnia, ale niektore panstwa
obchodza go w innych dogodnych termi-
nach, tak jak w Polsce. Termin obchodow
akcji w naszym kraju w dniach 26 maja
— 1 czerwca ,,spina” dwa wazne §wigta —
Dzien Matki i Dzien Dziecka.

Ryszard Pankiewicz
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Miedzynarodowy Dzien Pielegniarek i Poloznych

2 czerwca w Szpitalu odbyly si¢ uro-
czystosci obchodow Miedzynarodowego
Dnia Pielggniarki i Potoznej. Wsrod przy-
bylych gosci nie zabraklo m.in. Danuty
Kusiak Przewodniczacej Okrggowej I1zby

~Rola Pielegniarki w leczeniu zywienio-
wym” oraz Irme Adamczyk —, Kontami-
nacja standardowych opakowan rgkawic
diagnostycznych — wyniki badan”. Spotka-
nie uswietnil wspaniaty wystep dzieci ze

Pielggniarek i Potoznych w Zamosciu oraz
Mariusza Paszko Prezesa Zarzadu Zamoj-
skiego Szpitala Niepublicznego. W trak-
cie spotkania wygloszone zostaty wyktady
przygotowane przez: Alicje Korzeniow-
ska — ,,Problemy grupy zawodowej Pie-
legniarek 1 Potoznych”, Beate Hempel —
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Szkoty Podstawowej nr 2 w Zamosciu oraz
wystawa prac artystycznych dzieci i autor-
stwa naszych Pan Pielegniarek: Anety Li-
ga-Car z Oddziatu Chirurgii Ogolnej i On-
kologicznej, Ewy Homy z Oddziatu Neu-
rochirurgii oraz Doroty Kusztykiewicz
z Oddzialu Rehabilitacji z Pododdziatlem
Rehabilitacji Neurologiczne;.

Jak podkresla Pielegniarka Naczelna
Teresa Wawryca-Kordulska, kadra pielg-
gniarek i potoznych szpitala ,,papieskiego”
jest bardzo dobrze wyksztalcona i stale pod-

wyzsza swoje kwalifikacje. — ,,W naszym
Szpitalu zatrudnionych jest 610 piclggnia-
rek i potoznych, z ktorych 98 posiada tytut
magistra, 294 tytut licencjata, a 249 specja-
lizacje z okre$lonych dziedzin pielegniar-
stwa 1 potoznictwa. Priorytetem kadry pie-
legniarskiej i potozniczej jest opieka nad pa-
cjentem na najwyzszym poziomie, zgodnie
z aktualng wiedzg zawodowa. Dzigki pro-
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jektowi systemowemu ,,Ksztalcenie piele-
gniarek i potoznych w ramach studiéw po-
mostowych” kwalifikacje do tytutu licen-
cjata w okresie krotszym niz trzyletnie stu-
dia licencjackie uzupehito 228 pielggniarek
i potoznych. W zwiazku z realizacja projek-
tu korzysci odniosta zarowno kadra piele-
gniarska 1 poloznicza, szpital, jak réwniez
pacjenci korzystajacy z ushug szpitala. Pielg-

trzebe dalszego rozwoju, a przede wszyst-
kim podwyzsza samooceng. Projekt spetnit
oczekiwania srodowiska zawodowego. Dla-
tego serdecznie dzigkuje dr Beacie Cholew-
ce, kierownikowi projektu oraz wszystkim
osobom, ktore przyczynity si¢ do jego reali-
zacji 1 wniosty wktad w rozwoj pielggniar-
stwa i potoznictwa”. — mowi Wawryca-Kor-
dulska.

gniarki i potozne uzupetnity i zaktualizowa-
ly wiedz¢ oraz uzyskaty mozliwo$é konty-
nuowania nauki na studiach magisterskich.
Ponadto, w szpitalu funkcjonuje system wy-
nagradzania uwzgledniajacy kwalifikacje
personelu. Pielegniarki po ukonczeniu stu-
diow licencjackich otrzymaty takze gratyfi-
kacje finansowe. Dyrekcja szpitala i kadra
kierownicza stworzyta odpowiednie mozli-
wosci do rozwoju zawodowego przez udzie-
lenie urlopéw szkoleniowych i organizacje
pracy w sposob umozliwiajacy uczestnicz-
kom projektu realizacj¢ nauki. Dzigki temu
szpital zyskal bardziej wyszkolonych pra-
cownikéw, co skutkuje bezposrednio wyz-
sza jakoscig opieki $wiadczonej pacjentom.
Ukonczenie studiow przektada si¢ takze na
bardziej efektywniejszg prace, wigksze za-
angazowanie pracownikow w dzialania in-
nowacyjne i dydaktyczno-naukowe. Oprocz
tego uzupelnienie i poszerzenie wiedzy
zwigksza pewnos¢ zawodowa, wyzwala po-

Przy Szpitalu dziata takze Koto PTP,
ktoremu przewodniczy Ewa Duma, z-ca
Pielggniarki Naczelnej. —,,Chciatabym ser-
decznie zacheci¢ wszystkie pielegniarki,
ktore jeszcze nie sg zrzeszone w naszym
Kole, zeby do nas dotgczyly. Mamy wicle

pomystow do zrealizowania, dlatego cze-
kamy na nowych cztonkow”.

Wszystkim Pielegniarkom i Poloznym
z okazji ich Swieta skladamy moc naj-
szczerszych zyczen pomysinosci i satys-
fakcji z pracy oraz speklnienia planéw
osobistych i rodzinnych.
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Piatek 22 maja br. dzien przywital nas
chtodng 1 deszczowa aurg. Jednak zta pogo-
da nie potrafita zepsu¢ nam radosnego na-
stroju pielgrzymowania na Jasng Gore. Or-
ganizatorem i mentorem naszego wyjazdu
byt diecezjalny duszpasterz stuzby zdrowia
ks. Czestaw Koraszynski. Wyruszajac au-
tokarem z Zamoscia zabraliSmy w drogg do
Krakowa kolezanki ze szpitali w Tomaszo-
wie Lubelskim i Lubaczowie.

Do krakowskich Lagiewnik dotarlismy
ok. godz. 14.00, po czym udalismy si¢ do
grobu $w. Faustyny Kowalskiej i ucatowali-
$my znajdujace si¢ tam relikwie. Nastepnie
zgromadzili$my si¢ w bazylice Mitosierdzia
Bozego aby wzig¢ udziat w Koronce i Mszy
$w. Pdzniej udalismy si¢ do Centrum J.P. II
mieszczacego si¢ nieopodal Sanktuarium.
Naszg szczegdlng uwage zwrocilta zakrwa-
wiona szata z zamachu na Ojca $wigtego
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w 1981 r., relikwie krwi oraz plyta z grobu
J.P. 11 przywieziona z Watykanu. Na nocleg
pojechali$my do sanktuarium Pasyjno-Ma-
ryjnego w Kalwarii Zebrzydowskie;.
Poranek rozpoczgliSmy Msza §w. przed
cudownym obrazem Matki Bozej Kalwa-
ryjskiej powierzajac jej osobiste inten-
cje 1 proszac o taski na dalsze pielgrzymo-
wanie. Kolejnym etapem byly Wadowice
i Bazylika Ofiarowania Najswigtszej Maryi
Panny. Oczywiscie nie obyto si¢ bez pysz-
nych kremowek papieskich i matej kawy.
,»Ci ktorzy nie znaja wlasnej historii
skazani sg na jej powtarzanie” - to glowne
motto muzeum w Auschwitz. Zwiedzajac
je bylismy petni refleksji i zadumy nad lo-
sem milionow zakatowanych ofiar. Maty-
mi krokami zblizali$my si¢ do celu naszej
pielgrzymki, czyli do Czgstochowy. Po za-
kwaterowaniu i kolacji kazdy z nas chcial

jak najszybciej ujrze¢ twarz naszej ukocha-
nej Matki. Po apelu jasnogorskim, w stru-
gach deszczu wyruszylisSmy w droge krzy-
zowg na walach. Po krotkim nocnym odpo-
czynku ks. Czestaw zaskoczyl nas bardzo
miltg niespodzianka, ktora byla audiencja
u abp Wactawa Depo. Z audiencji wyszli-
$my obdarowani cieptym stowem, upomin-
kami i blogostawienstwem. O godz. 11.00
na bloniach jasnogorskich rozpoczeta si¢
uroczysta Msza $w. z racji 91 Ogoélnopol-
skiej pielgrzymki shuzby zdrowia, ktorej
przewodniczyt ks. abp Stanistaw Gadecki.

Po zakonczonych uroczystosciach na-
pelnieni darami Ducha $wigtego wyru-
szyliSmy w droge powrotng. Czas podro-
zy wypehialismy modlitwa, rozwazaniami
i piesniami, nie zawsze religijnymi. Okoto
godz. 22.00 cali i zdrowi wrocilismy do Za-
moscia. Pragniemy podzigkowac za owoc-
ne pielgrzymowanie naszemu kapelanowi
ks. Czestawowi i zacheci¢ jak najwigksze

grono do przyjazdu za rok. Pielgrzym.
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W dniach 14-15 maja br. juz po
raz 4. odbyl si¢ Ogélnopolski Zjazd
Szpitali im. Jana Pawla II w Galinach
w powiecie bartoszyckim. Spotkanie
rozpoczelo si¢ Msza $w., ktorej przewod-
niczyt abp koadiutor Jozef Gorzynski.
Nastepnie wyktad inauguracyjny wyglosi
ks. dr Karol Jasinski z Wydziatu Teolo-
gii UWM. Jednym z punktoéw zjazdu byta
dyskusja na temat zarzadzania w ochronie
zdrowia. Ponadto, dla uczestnikow przy-
gotowano wystep okolicznosciowy dzieci
i mtodziez ze Specjalnego Osrodka Szkol-
no-Wychowawczego im. Jana Pawla II
z Ketrzyna, zwiedzanie Sanktuarium Ma-
ryjne w Swietej Lipce oraz koncert orga-

nowy. Oprocz tego przedstawiciele szpi-
tali im. Jana Pawta I wzig¢li udziat w rej-
sie po jeziorze Mamry. Nasz Szpital repre-
zentowali: Bernarda Petryk z-ca dyrekto-
ra ds. administracyjno-technicznych oraz
Roman Kapica kierownik Dziatu Admini-
stracji. W Polsce jest 19 szpitali noszacych

im. Jana Pawta II. Rpank.

(ALEY

Dzien Dziecka

Ponad 400 osob uczestniczyto w pik-
niku rodzinnym dla pracownikoéw szpi-
tala i ich rodzin, zorganizowanym z oka-
zji Dnia Dziecka w Krasnobrodzie. — ,,By-
fa pigkna pogoda. Dla dzieci przygotowali-
$my bardzo duzo zabaw. Tradycyjnie byly
trampoliny, zjezdzalnie, gry, konkursy i za-
bawy. Byt takze przygotowany poczgstu-
nek i ognisko z kietbaskami”. — méwi Ali-
na Paszko, odpowiedzialna za organizacje
pikniku. Rpank.

Zwycigzcami krzyzowki panoramicz-
nej ostatniego wydania Biuletynu Szpi-
talnego zostali: Lilla Pilip (Pracownia le-
ku cytostatycznego) oraz dr Leszek Bez
(Szpitalny Oddziat Ratunkowy). Nad pra-
widlowoscig losowania czuwal mec. Do-
minik Krzanowski.

Gratulujemy zwyci¢zcom i zapraszamy
do udzialu w nast¢pnych konkursach.

Rpank

£4

Mysli odkurzone
Red. dr Waldemar Frak

Zycie jest jak taksowka — licznik bije bez
wzgledu na to,
czy sie dokads udajesz, czy tez stoisz
W miejscu.
Napoleon Hill

Gdybys$ byt chrzescijaninem tylko w jednym

procencie,

to najwazniejsza jest odpowiedz:

ro$nie ten procent w tobie, czy maleje?
Mieczystaw Malinski

Ludzie byli sobie kiedy$ blizsi,
bron nie niosta tak daleko.
Stanistaw Jerzy Lec
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