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Nawet najlepszy bilans nie jest wart tyle, ile jedno uratowane zycie. Dlatego nasza dziatalno$¢ to wiecej niz
zwykly biznes. Wykorzystujac unikalne rozwigzania, wiedze skutecznie dbamy o sprawne i wydajne funkcjo-
nowanie szpitala od ponad 65 lat, udowadniajac, ze to my tworzymy czasy, w ktorych zyjemy.

Zarzadzanie Zaktadem Opieki Zdrowotnej oparte na intuicji i aktywnosci dyrekeji odchodzi do lamusa.
Chcac zarzadzaé wedlug swiatowych standardéw, nie wystarczy dobra wola. Niezbedne jest uporzagdkowa-
nie procesow i dziatah, wprowadzenie jednolitych, jasnych zasad postepowania, zapewnienie adekwatnych do
potrzeb dziatan oraz zwigkszenie bezpieczenstwa pacjenta i organizacji. Od poziomu profesjonalnej bieglosci
i do$wiadczenia lekarzy oraz plelc;gmarek poczynajac, poprzez skuteczne menedzerskie zarzqdzame ]ednostkq,
az po rzeczy drobne, czyli uprzejmego portiera, ciepte positki, mozliwosé skorzystama z telefonu i tysiagce in-
nych drobiazgow, kebre moga — a przeciez nie muszg — uprzykrzy¢ pacjentowi pobyt w szpitalu pelnym zna-
komitych profesjonalistow.

W Szpitalu MSWiA w Olsztynie postawiliSmy na jakos$¢ potwierdzong certyfikatami i systemami. Obecnie
metody zewnetrznej oceny systemu zapewnienia jakosci lub zarzadzania nig mozna podzieli¢ na dwie grupy:
te tworzone z mySlg o ochronie zdrowia (Akredytacja) i te opracowane z myslg o przemysle, ustugach czy
handlu, dostosowane p6zniej do potrzeb ochrony zdrowia (normy ISO). Wdrozone w jednej firmie systemy
zarzadzania jakoScig, Srodowiskiem, bezpieczefistwem i higieng pracy, bezpieczefistwem informacji, system
przeciwdzialania zagrozeniom korupcyjnym oraz standardy akredytacyjne nie muszg funkcjonowac odrebnie.
Przyktad naszego Szpitala jest dowodem na to, ze mozliwa jest ich integracja. Dzigki uwspélnieniu niektérych
procesoOw i dokumentéw poprawia si¢ skutecznosé i efektywnos¢ wdrozonych systemow. Zgodnie z zasadg
synergii, w mysl ktorej calosé to wiecej niz suma sktadnikow, integracja przynosi dodatkowe profity, ktérych
nie uzyskamy w pojedynczych systemach. Silng strong wymagan akredytacyjnych jest ich bezposrednie od-
niesienie do specyfiki ustug medycznych. Standardy ISO za$ majg wymiar miedzynarodowy, sg uniwersalne
i pelniej pokrywajg sfere zarzqdzama tymi ustugami.

Akredytacja i certyfikacja r6znig si¢ metodologig, ale cel maja ]eden poprawe jakosci w ochronie zdrowia.
To usystematyzowany proces edukacji i doskonalenia swojej organizacji, proces o tyle ekscytujacy, ze im dhuzej
utrzymywany jest kurs ku doskonatosci, tym wigcej mozliwosci, metod i narzedzi moze by¢ pozyskiwanych
i wykorzystywanych dla realizacji Wlasne] misji i wlasnych celow biznesowych.

Chcialbym zacheci¢ wszystkich czytelnikéw do odwiedzenia naszej strony internetowej www.polikli-
nika.olsztyn.pl.

Dyrektor
drinz. Janusz Chelchowski
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Rada Spoteczna

Przewodniczacy Rady Spotecznej
lek. wet. Janusz Dzisko

~

mgr Krzysztof He¢man

mgr Jan Harhaj

ptk. Andrzej Bartkiewicz

ptk. SG Jarostaw Kowalkowski

Do zadan Rady Spolecznej nalezy:

. Przedstawianie Ministrowi Spraw Wewnetrznych i Administra-

¢ji wnioskdw i opinii w sprawach:

a) zmiany lub rozwigzania umowy o udzielenie zamdéwienia na
$wiadczenia zdrowotne,

b) zbycia $rodka trwatego oraz zakupu lub przyjecia darowizny
nowej aparatury i sprzetu medycznego,

¢) zwigzanych z przeksztalceniem lub likwidacjg Zaktadu, jego
przebudowa, rozszerzeniem lub ograniczeniem dziatalnosci i
innych zwigzanych ze zmianami w statucie,

d) przyznawania dyrektorowi Zaktadu nagréd.

. Przedstawianie Ministrowi Spraw Wewnetrznych i Administra-
¢ji, na jego wniosek, opinii w sprawie rozwigzania stosunku
pracy lub umowy cywilnoprawnej o zarzadzanie Zakladem z
dyrektorem Zaktadu,

. Przedstawianie dyrektorowi Zaktadu wnioskéw i opinii w spra-
wach:
a) planu finansowego i inwestycyjnego,
b) rocznego sprawozdania z realizacji planu inwestycyjnego i fi-
nansowego,

¢) kredytéw bankowych lub dotacji,
d) podziatu zysku.

. Uchwalanie regulaminu swojej dzialalnosci oraz przedkladanie

regulaminu do zatwierdzenia Ministrowi Spraw Wewnetrznych
i Administragji.

. Zatwierdzanie regulaminu porzadkowego Zaktadu, okreslajacego

organizacje i porzadek procesu udzielania $wiadczen zdrowot-
nych w Zakladzie.

. Dokonywanie okresowych analiz skarg i wnioskéw wnoszonych

przez osoby korzystajace ze §wiadczen Zaktadu, z wylaczeniem
spraw podlegajacych nadzorowi medycznemu.

. Przedstawianie wnioskdéw organowi finansujacemu okreslony za-

kres dzialalnosci, w ktorego imieniu rada spofeczna wykonuje
swoje zadania.

. Wykonywanie innych zadan okreSlonych w ustawie i statucie

Zaktadu.
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ABC o bakteriach

O czym warto wiedzie<¢ przed podroiq do krajow o klimacie tropikalnym?

Coraz wiecej ludzi spedza urlop w cieplych krajach. Bardzo
czesto s3 to kraje rozwijajace si¢ o niskim poziomie sanitarnym.
Ryzyko iz wrocimy z urlopu z chorobg zakazng zalezy nie tylko
od regionu $wiata ale réwniez od dlugosci pobytu, wieku, stanu
zdrowia, nawykow higienicznych. Wiekszo§é chordb, z ktorymi
mozna powrdcic z urlopu przenosi si¢ droga pokarmowa. Warto
wiec przed wyjazdem pomysle¢ o szczepieniach ochronnych.
Profilaktyke czynng nalezy wykonaé na 4-6 tyg. przed planowa-
nym wyjazdem. Informacje dotyczace szczepiet mozna uzyskad
na stronach WHO, Zaktadu Medycyny Morskiej i Tropikal-
nej w Gdyni oraz Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego. Choroby
przeciwko ktérym nalezy rozwazy¢ szczepienie.

Zo6tta goraczka jest grozng i potencjalnie $miertelng chorobg
wywolywang przez flavowirusy przenoszone przez komary. Ostry
poczatek choroby rozpoczyna sie wysokg gorgczka, zaczerwienie-
niem spojoéwek, dreszczami, ostabieniem; tym objawom moze to-
warzyszy¢ zaz6lcenie skory. Wektorami zéttej goraczki sg komary
rodzaju Haemoagogus (dzungla Ameryki Potudniowej), a w afry-
kaniskich miastach namnazajace sie w katuzach i porzuconych po-
jemnikach komary Aedes. Zakazenia nastepuja w wyniku ukgszen
zakazonych komardéw. Szczepienie przeciwko zottej goraczce jest
obowiazkowe przy wyjezdzie do niektorych krajow, gléwnie af-
rykanskich. Szczepienie zabezpiecza przed zakazeniem przez 10
lat. Nie zaleca si¢ stosowania szczepionek u kobiet w ciazy, kar-
migcych piersia, uczulonych na biatko jaja kurzego, u dzieci
ponizej 2 r.z., a takze u 0s6b z zaburzeniami odpornosci.

Zakazenie meningokokowe wywolujg gtéwnie meningokoki se-
rogrupy A,B,C,Y i W135. W Europie wystepuja przede wszyst-
kim meningokoki grupy B i C, natomiast w Afryce i Arabii
Saudyjskiej (wsréd muzutmanskich pielgrzymoéw) grupy A, C
i W135. Choroba charakteryzuje sie szybkim narastaniem obja-
woOw zapalenia opon moézgowo-rdzeniowych z czesto towa-
rzyszaca wysypka plamisto-grudkowsa. Meningokoki szerza sie
droga kropelkowg lub przez bezposredni kontakt z wydzieling
z drég oddechowych chorego. Szczepienia s3 zalecane dzieciom
i doroslym Wy]ezdza]qcym do krajéw endemicznego wystepowa-
nia zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych — Afryki Srodkowej,
Indii.

Wirusowe zapalenie watroby typu A czesto wystepuje w kra-
jach o niskim poziomie higieny. Bardzo fatwo dochodzi do
zakazenia przy nie przestrzeganiu higieny. W krajach Afryki, Azji
Potudniowo-Wschodniej i Ameryki Poludniowej do zakazenia do-
chodzi na drodze pokarmowej po spozyc1u skazonej wirusem zyw-
nosci i wody. Szczegélne zagrozenie moga stanowi¢ owoce,
warzywa, owoce morza nie poddane skutecznej obrdébce termicz-
nej. Do zakazenia moze doj$¢ rowniez droga kontaktéw seksual-
nych. Szczepienie przeciwko wirusowemu zapaleniu watroby typu
A polecane jest turystom pochodzacym z krajéw o niskiej ende-
micznodci, a wyjezdzajacym w regiony o wysokiej endemicznosci.

Grypa jest bardzo powszechnie wystepujaca chorobg
podrézujacych, poniewaz w krajach tropikalnych wystepuje przez
caly rok. Zakazeniom sprzyjajg pobyty na zattoczonych dworcach,
lotniskach. Do zakazenia dochodzi drogq kropelkowg za pomoca
aerozolu sluzowego zawierajacego wirusy grypy, czasem przez
kontakt z naczyniami lub przedmiotami zanieczyszczonymi wy-
dzielinami z uktadu oddechowego osoby zakazonej. Choroba za-
czyna si¢ uczuciem rozbicia, bélami mig$niowymi, goraczka,
objawami ze strony uktadu oddechowego (katar, suchy kaszel).

Powiktaniem grypy moze by¢ zapalenie mig$nia sercowego, osier-
dzia, ptuc, krtani, tchawicy. Szczepienie wskazane jest u oséb
z grupy podwyzszonego ryzyka (osoby w podesztym wieku).

Cholera wystepuje endemicznie w najbiedniejszych regionach
Afryki i Azji, czesto w obozach dla uchodzcéw. Wywolana ]est
przez bakterie Vibrio cholerae. Zrodlo zarazkéw stanowi zanie-
czyszczona odchodami ludzkimi woda i skazona zywnosé. Szcze-
golnie niebezpieczne sg surowe warzywa, ryby, skorupiaki i inne
owoce morza. Do zakazenia moze doj$¢ réwniez po spozyciu
wody lub napoju z kostkami lodu z nieznanego zrédta. Cholera
moze spowodowaé grozne dla zycia odwodnienie organizmu.
Szczepieniom powinny poddac sie osoby wyjezdzajace do pracy
w obozach uchodzcéw.

Z innych szczepiei mozna zalecié¢ szczepienie przeciwko
btonicy, tezcowi oraz kleszczowemu zapaleniu mozgu, ktore
wystepuja w krajach tropikalnych. Najwazniejszym jednak wy-
maganym szczepieniem jest szczepienie przeciwko zottej gorgczce
oraz szczepienie przeciwko meningokokowemu zapaleniu opon
mozgowo-rdzeniowych (podrézujacym do Mekki). Do zalecanych
nalezy szczepienie przeciwko WZW A, grypie, durowi brzusz-
nemu, wsciekliznie.

Oprocz profilaktyki czynnej nalezy pamigtal, ze najwazniejsze
zagrozenia dla 0s6b podrézujacych stanowia:

— pobyty na terenach wiejskich poza duzymi miastami,

— dzungle i lasy tropikalne, zwlaszcza na terenach podmoktych,

— mieszkanie w szalasach i namiotach, wedréwki z plecakiem,

— szczegOlna aktywnos¢ fizyczna grup badawczych, alpinistow,

— produkty zywnosciowe i napoje przechowywane bez zacho-
wania odpowiednich standardéw sanitarnych,

— wspolistniejace choroby przewlekle, przypadkowe kontakty
seksualne.

Aby zapobiec zakazeniom nalezy bezwzglednie:

— dba¢ o higieng rak, ciata, przechowywania i przygotowywania
positkow,

— unikaé¢ komaréw i ukaszen przez zwierzeta (stosowanie pre-
paratow odstraszajacych, komary, kleszcze, noszenie odziezy
z dtugim rekawem),

— unika¢ skazonej wody i zywnosci (picie wody butelkowanej lub
poddanej procesowi dezynfekgji, positki po termicznej obrébee).

Opracowanie: lwona Flohr

o opriit N
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Zmija zygzakowata

Zmija zygzakowata (Vipera berus)
jest jedynym gatunkiem weza jadowi- £¥
tego w Polsce. Dlugosé samcéw do- |
chodzi do 68 cm a samic do 84 cm. 4

Znane s3 trzy odmiany barwne |
zmij: szara, brazowa i czarna. ’

U osobnikéw o zabarwie-
niu jasnym jest dobrze
widoczny, biegnacy
od szyi wzdluz
calego grzbietu, g
czarny, regularny
zygzak, wyraznie- :
jszy u samcow. U okazéw bardzo ciemnych
lub czarnych jest na ogél niewidoczny.

Zmija zygzakowata ma szparowate, pio-
nowo ustawione Zrenice oczu co odréznia
ja od innych gatunkéw wezy wystepujacych
w Polsce. Kryje si¢ w wykrotach, wsrdd ka-
mieni, pod zwalonymi pniami drzew, w no-
rach gryzoni, wsréd skalnych glazow.
Najchetniej zamieszkuje wilgotne polany
lesne poros$niete mchem torfowym, bo-
réwka bagienng i bagnem. Mozna j3 spot-
kac na dobrze nastonecznionych porebach
lesnych, w poblizu wod stojacych i rowow.
Dobrze ptywa i pije duzo wody.

Jesien i zime (od pazdziernika do marca)
przesypia ukryta pod kamieniami, w no-
rach i wykrotach, czesto gromadnie.

Zmija atakuje cztowieka tylko wtedy,
gdy czuje sie zagrozona odcieciem drogi
ucieczki, naglym zblizeniem, dotykaniem
kijem lub noga.

Bezposrednio po kontakcie z wezem
nalezy poszukaé na ciele §ladow ugryzie-
nia - w postaci dwu ranek ktutych (jak po
uktuciu szpilkg) w odlegtosci do 1 cm od
siebie (nie musza krwawic). Jesli w ciagu
10 min w miejscu ugryzienia przez zmij¢
nie pojawi si¢ zaczerwienienie i obrzek,
mozna z duzym prawdopodobiefistwem
wnioskowad, ze jad nie zostal wpusz-
czony.

OBJAWY MIEJSCOWE

o typowa ranka kiuta

« narastajacy, rozchodzacy si¢ obrzek
e b6l w miejscu ukgszenia

e zaczerwienienie, zasinienie

o krwawienie z ranki (rzadko)

OBJAWY OGOLNE
« niepokdj i lek
« ostabienie ogdlne, znuzenie, senno$é
» mdlosci, wymioty, bole brzucha, biegunka
« poty, dreszcze
o dretwienie, znieczulenia np. wokot ust
e wzmozone pragnienie

* obrzek twarzy, weztéw chtonnych, pod-
biegniecia krwawe

« tetno stabe, niemiarowe, niewyczuwalne
(spadek ci$nienia, wstrzas)

PIERWSZA POMOC

o powyzej miejsca ukgszenia zatozy¢ opaske
uciskowg (nie za mocno), co 10-20 min.
zwalnia¢ opaske na 1-2 min.

« ranke odkazi¢ np. woda utleniong osobe
pokasang utozy¢ wygodnie i okry¢,

» poszkodowany nie powinien wykony-
wacé zbednych ruchéw

o podawa¢ duze ilo$ci ptynéw

o wezwac lekarza

CZEGO NIE ROBIC

nie masowad, nie nacina¢ ranki

nie odsysac ustami

nie podawac¢ alkoholu, lekéw ,,cucacych”
nie podawaé surowicy przeciw jadowi
zmij bez decyzji lekarza

ZAPOBIEGANIE

o do lasu, na skatki, ubieraj cale wysokie
obuwie, najlepiej skorzane

« patrz pod nogi, nie dotykaj, nie zaczepiaj
zmii, pozwol jej uciec

o zawsze uprzednio obejrzyj miejsce, gdzie
siadasz, gdzie opierasz si¢ reka

Choroby przenoszone przez kleszcze na cziowieka

Borelioza (choroba z Lyme, kretkowica kleszczowa) to choroba zakazna wywolywana przez bakterie - kretki z rodzaju Borrelia.
W woj. warmifisko-mazurskim ok. 30%0 kleszczy jest zakazonych kretkami Borrelia. Kretki namnazaja sie w jelicie kleszcza. Aby kleszcz
mogl zakazié zywiciela, musi by¢ odpowiednio dlugo przyssany do skory — postac dorosta ok. 2 dni, larwa lub nimfa kilka godzin.

PRZEBIEG CHOROBY

I etap — rumien wedrujacy

1. Trwa 2-30 dni.

2. Pojawia sie w 60-80% przypadkdw zaka-
zef po kilku dniach po ukaszeniu przez
kleszcza.

3. Najpierw tworzy sie grudka, a nastepnie
zaczerwieniony pierScief o Srednicy min.
5 cmj; rumien jest niebolesny, nie swedzi,
rozszerza si¢ w ciggu kilku dni, goi si¢
sam w ciggu kilku dni - kilku miesiecy.

4. W przypadku wystgpienia rumienia nie
ma potrzeby robienia badan diagno-
stycznych; jednak w 20-40% zakazen
rumief nie wystepuje i wtedy zasadne
jest oznaczenie przeciwcial klasy IgM
dla Borrelia burgdorferi w 7-14 dni od
ugryzienia przez kleszcza.

I etapowi choroby
mog3 towarzyszy¢
fagodne objawy grypopodobne.

II etap

1. Trwa 1-4 miesigce.

2. Moga wystapic objawy (nie wszystkie u
wszystkich zakazonych):

« skorne - pojawiajace sie i znikajace
w roznych miejscach zaczerwienienia
ze strony ukladu krwionos$nego - za-
palenie migénia sercowego, bloki serca
(w 5% przypadkdow)
ze strony ukladu nerwowego - béle
glowy, sztywno$¢ karku, zmeczenie;
u 20% chorych: zapalenie opon méz-
gowych, nerwéw czaszkowych (gléwnie
nerwu twarzowego), nerwéw obwodo-
wych béle korzonkowe dwustronne.

3. Inne objawy nawracajace: zapalenie
watroby, migsni, blony naczyniowej oka,
powickszenie weztéw chlonnych, kaszel
o nieznanym pochodzeniu.

II etap choroby wymaga oznaczenia
przeciwcial w klasie IgM i IgG lub klasy
IgG dwukrotnie w odstepie 2-3 tygodni.

III etap
1. Trwa od kilku miesiecy do kilku lat.
2. Objawy (nie wszystkie wystepuja u kazdego
chorego):

« uogolnione zapalenie stawow - w 60%
przypadkéw dotyczg jednego lub rzadziej
wielu stawéw powodujac: duzy obrzek,
wysiek, bolesnosé, zaczerwienienie; te do-
legliwosci ustepuja, a po kilku dniach po-
wracajg w tym samym lub innym stawie

o péine zmiany neurologiczne - zabu-
rzenia czucia, mowy, pamigci, stany
depresyjne

o zanikowe zmiany skorne - miejscowo
»pergaminowa” skora.

W III etapie choroby oznacza si¢
przeciwciala w klasie IgG; utrzymuja si¢
one przez wiele lat na stalym poziomie.

Opracowanie:

Oddziat Promocji Zdrowia

i Oswiaty Zdrowotnej Wojewddzkiej
Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej
w Olsztynie

Przechorowanie boreliozy nie chroni przed ponownym zachorowaniem. Dla ludzi nie ma szczepionki przeciwko boreliozie.
Kazde podejrzenie zakazenia nalezy skonsultowa¢ z lekarzem i wykona¢ badanie diagnostyczne.
Kleszcza nalezy usuwac penseta. Nie wolno smarowac go ttuszczem, gdyz dusi si¢ i wydala do krwi zywiciela kretki.
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Konferencja w Rynie

/\ POLSKIE
TOWARZYSTWO
PIELEGNIARSTWA

RATUNKOWEGO

W dniach 4-6 kwietnia 2011 odbyla si¢ IV konferencja naukowo-szkoleniowa Polskiego Towarzystwa Pielegniarstwa
Ratunkowego. Mysla przewodnia poruszanych tematéw byly ,,Stany zagrozenia zycia w chorobach wewnetrznych”
opracowane zgodnie z najnowszymi wytycznymi i prezentacja Resuscytacji 2010.

Przewodniczacg Komitetu Naukowego byta prof. UWM dr hab.
n. med. Jadwiga Snarska — kierownik Katedry i Kliniki Chirurgii
WNM UWM na bazie ZOZ MSWiA w Olsztynie. W tym roku
miejsce konferencji byto nietypowe — romantyczny XIV-wieczny
Zamek Ryn. Wspdtorganizatorzy konferencji to: ZOZ MSWiA
z W-MCO w Olsztynie, Uniwersytet Warmifisko Mazurski oraz
Okregowa Izba Pielegniarek i Poloznych Regionu Warmii i Mazur
z siedzibg w Olsztynie.

Podczas konferencji miala miejsce prezentacja nowego typu
$miglowca Lotniczego Pogotowia Ratunkowego typu Eurocopter
EC 135 na ladowisku Zamku Ryn, a takze ratownictwa wodnego
i motocyklowego. W zjezdzie wzieto udziat 300 oséb. Wsrdd nich
byli lekarze specjalici medycyny ratunkowej, pielegniarki ratun-
kowe i ratownicy, a takze studenci kierunku ratownictwa me-
dycznego WNM UWM w Olsztyme

Referaty szkoleniowe prezentowali nie tylko pracownicy nau-
kowi WINM w Olsztynie. Wiele sesji swoimi prezentacjami szko-
leniowymi wypetnili lekarze specjalisci medycyny ratunkowej
i ratownicy medyczni KSOR ZOZ MSWIA z WMCO w Olszty-
nie — dr n. med. Tadeusz Zechowicz, dr Jacek Tyllo, dr Olga
Puchaczewska-Piotrowska, mgr Iwona Flohr, mgr Tadeusz
Mitowski, Arkadiusz Kosut, mgr Dorota Sobolewska, Aleksandra
Watdowska-Oszako, Mariola Sadowska-Pawelska. Aspekty eko-
nomiczne posiadania KSOR w strukturach szpitalnych przedstawit
dyrektor tego ZOZ dr inz. Janusz Chefchowski, a punkt widzenia
KSOR przez NFZ - dyrektor Oddziatu — dr Andrzej Zakrzewski.
Wyktadowcy przybyli réwniez z Gdaniska, Krakowa, USA, Wegier
i Holandii. W uroczystej ceremonii otwarcia zjazdu udziat wzigli:
wojewoda Warminisko-Mazurski Marian Podziewski, dyrektor
Departamentu Zdrowia Urzedu Marszatkowskiego dr Ryszard
Wasiniski, prorektor ds. ksztalcenia UWM w Olsztynie prof. Woj-
ciech Janczukowicz, zastepca dyrektora Departamentu Pielegnia-
rek i Poloznych Ministerstwa Zdrowia mgr Jolanta Skolimowska,
dyrektor NFZ w Olsztynie dr Andrzej Zakrzewski, przewodniczaca
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Olsztynie mgr Iwona
Kasprzak, specjalista wojew6dzki medycyny ratunkowej dr Jarostaw
Parfianowicz i dyrektor Pogotowia Ratunkowego ksiadz Henryk
Blaszczyk, kapelan ratownictwa medycznego.

W trakcie zjazdu odbyto si¢ az 11 edycji warsztatow szkoleniowych
o rdznej tematyce, bardzo istotnej w ratownictwie medycznym. Obrady
i prezentacje prowadzone byly w 7 sesjach tematycznych Przez caly okres
trwania zjazdu firmy prezentowaly nie tylko swoje urzadzenia do re-
suscytacji, ale takze inne artykuly uzywane W ratownictwie medycznym
Poruszane tematy w trakcie zjazdu to rowniez szkolenia i prezentacje
wirtualnych pagentéw i innych symulatoréw potrzebnych w ksztatceniu
kadry i doskonaleniu umiejetnoéci. Zjazd w Zamku Ryn to nie tylko
spotkanie z nauka, ale i historig.
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Katedra i Klinika Chirargii Ogdlinej

Klinika Chirurgii Ogolnej powstala w czerwcu 2008 roku na bazie Oddzialu Chirurgii Ogolnej ZOZ MSWiA z WMCO
w Olsztynie. Jest to aktualnie jednostka nie tylko diagnostyczno-lecznicza, ale i naukowo-dydaktyczna o bogatych tra-

dycjach z zakresu chirurgii ogélnej, endokrynologicznej i gastroenterologiczne;j.

Ordynator prof. UWM w Olsztynie
dr hab. Jadwiga Snarska

Dzieki nowoczesnej diagnostyce obrazowej
i endoskopowej mamy mozliwos¢ precyzyj-
nego ustalenia rozpoznania chordb chirur-
gicznych, z uwzglednieniem nowotworéw
juz we wczesnym okresie.

Dotychczas Oddziat Chirurgii Ogdlnej,
a aktualnie Klinika jest w regionie pdtnocno-
wschodniej Polski wiodacym osrodkiem w le-
czeniu  chirurgicznym  schorzen  gruczolu
tarczowego z uwzglednieniem nowotworow
i chordb przytarczyc, z poszerzeniem zakresu
zabiegdw o inne gruczoly dokrewne (nadnercza).
Wyposazenie Bloku Operacyjnego umozliwia

wykonanie zabiegdw operacyjnych z za-
kresu chirurgii ogolnej, endokrynologicznej
i gastroenterologicznej z uzyciem nowoczes-
nych urzadzefi i technik operacyjnych, a chole-
cystectomia laparoskopowa jest standardem.

Operacje przepuklin wykonywane s no-
woczesnymi metodami beznapigciowymi
z uzyciem wysoko gatunkowych implantéw
siatek. Zajmujemy si¢ takze diagnostyka i le-
czeniem skojarzonym cigzkich postaci
ostrego zapalenia trzustki z zastosowaniem
catkowitego zywienia pozajelitowego i doje-
litowego oraz chordb jelita grubego. W Kli-
nice Chirurgii Ogdlnej miesiecznie leczy sie
okoto 150 oséb.

Wykonujemy okoto 1400 zabiegéw ope-
racyjnych rocznie. Naszym chorym zapew-
niamy nie tylko profesjonalng opieke
lekarska i pielegniarska, ale i rodzinng at-
mosfere, ktora szybciej pozwala powrdcié
do zdrowia. Jakos¢ §wiadczonych ustug me-
dycznych jest na wysokim poziomie, zgod-
nie z obowigzujacymi standardami, o czym
$wiadcza certyfikaty 1SO i ocena Komisji
Akredytacyjnej. Pacjenci Kliniki Chirurgii
Ogdlnej maja zapewniong cigglos¢ opieki
w okresie pooperacyjnym w Przyklinicznej
Poradni Chirurgicznej. Pracownicy Kliniki
Chirurgii Ogolnej, poza prowadzeniem
dzialalnoéci diagnostyczno-leczniczej i dy-
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Pielegniarka Oddziatowa
mgr Beata Siwik

daktycznej biorg czynny udziat w zjazdach
i szkoleniach podnoszacych ich kwalifikacje
oraz prowadzg badania naukowe dotyczace:
patogenezy odlegtych zaburzefi hormonal-
nych po operacjach tarczycy, nowoczesnych
technik w leczeniu choréb uktadu zylnego,
wplywu zywienia pozajelitowego i dojelito-
wego na przebieg ciezkich postaci ostrego
zapalenia trzustki, nowych metod chirur-
gicznego leczenia schorzefi odbytu, stomii
w chorobach przewodu pokarmowego i za-
awansowanej chorobie nowotworowej jamy
brzusznej, probleméw opieki okofooperacyjne;.

Pierwszy rzad od lewej: Danuta Pszczota, Marzena Moniewska, Marta Komorowska
Drugi rzad od lewej: Elzbieta Biedrzycka, Anna Czopowicz, Justyna Paczyriska, Beata Siwik, Beata Zarzycka, Magdalena Radfowska,
Dorota Wetrow, Jadwiga Snarska, Katarzyna Iwanowicz, Rafat Suszkiewicz
Trzeci rzad od lewej: Krzysztof Jacyna, Henryk Zalewski, Artur Zalewski, Bartlomiej Biedziuk, Agata Kozfowska
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Przepisy Moniki

Poznaj przepisy Moniki Mozol, kierowniczki Sekcji Zywnosciowej Szpitala MSWid

KAWA MROZONA (2 porcje)

Sktadniki:

100 g Smietanki, 1 torebka cukru waniliowego, 100 g lodéw waniliowych,
100 g lodow ajerkoniakowych, 2 lyzki likieru kawowego

200 ml mocnego naparu kawy (bardzo mocno schlodzic)

starta czekolada, wafelki do dekoracji

Schlodzong $mietanke wymieszaj z cukrem waniliowym i ubij na sztywno, wstaw do lo-
déwki. Przygotuj mocng kawe, mocno schtodz, do 2 wysokich szklanek utéz po porcji
lodéw waniliowych i ajerkoniakowych, zalej schtodzona kawa. Dolej likier, delikatnie
zamieszaj. Udekoruyj bita $mietang i waflami, posyp startg czekolada.

CHLODNIK KLASYCZNY

Sktadniki:

2 peczki botwiny, 11 dobrego kefiru lub zsiadlego mleka,

1 szklanka gestej smietany, 1 tyzka soku z cytryny

po duzym peczku koperku i szczypiorku, 3 jajka na twardo, 2 ogorki, sél, pieprz

Z botwiny usun korzonki. Jesli s3 uformowane buraczki, optucz je. Starannie optucz
todygi z lis¢mi, otrzep z wody i pokrdj na 2-3 centymetrowe kawatki. Botwing wt6z do
garnka, wlej 3/4 szklanki wrzatku i sok z z cytryny, postaw garnek na matym ogniu.
Dus$ pod lekko uchylong pokrywka 5-8 min., nastepnie wystudz.

Do drugiego duzego garnka wlej mocno schtodzony kefir lub zsiadte mleko oraz $mie-
tang, starannie roztrzep. Dodaj posiekany koper i szczypiorek (zostaw troche do deko-
racji) oraz pokrojone w kostke jajko i pokrojone w duza kostke ogdrki. Wlej ostudzong
botwing, przypraw sola, pieprzem i ewentualnie szczypta cukru. Przykryj zupe i wstaw na
godzine do lodéwki.

Chtodnik rozlej do talerzy, dodaj pokrojone w ¢éwiartki jajka, udekoruj posiekanym
szczypiorkiem i koperkiem.

Kawiarnia

Kawiarnia znajduje si¢ na I pietrze budynku B Bufet znajduje si¢ na parterze budynku G
Godziny otwarcia: poniedziatek - piatek — 6:30 - 17:00 Godziny otwarcia: poniedziatek - piatek — 8:00 - 18:00
sobota - niedziela — 10:00 - 16:00 sobota - niedziela — 9:00 - 16:00
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Recepta na zdrowie

JesteSmy przyzwyczajeni, ze to pafistwo powinno o nas dbad.
Pafistwo ma oczywiscie swoje powinnosci, ktdre polegaja gtownie
na zorganizowaniu systemu opieki medycznej, tworzeniu warun-
kéw dla indywidualnej troski o zdrowie poprzez rézne formy
wspierania dzialai. Tworzy polityke w tej mierze. Podobnie jak
dzieje sie to w przypadku srodkéw unijnych — najpierw musisz sam
wylozy¢ okreslong kwote, udowodnié, ze co$ juz zrobites, wowczas
mozesz otrzymaé wsparcie. Generalnie chodzi o to, by podnosic,
kiedy kto$ upadnie, ale nie tolerowaé sytuacji, w ktérej ktos chce
by¢ caly czas na tych noszach noszony. Trzeba wciaz moéwié, ze sami
powinni$my dbaé o swoje zdrowie.

Pracownicy Szpitala MSWiA w Olsztynie, Kamil Kolendo oraz
Fukasz Gasiorowski, w sposob nieszablonowy prowadza dziatania
z zakresu popularyzacji prozdrowotnego stylu zycia i profilaktyki.
Dzialania prewencyjne polegajg na szerzeniu o$wiaty zdrowotnej,
upowszechnianiu zapiséw Europejskiego Kodeksu Walki z Ra-
kiem, propagowaniu mody na niepalenie, edukacji mieszkancow
Warmii i Mazur w zakresie zyskow plynacych z niepalenia oraz
zagrozen wynikajacych z czynnego i biernego palenia, kreowaniu
wizerunku czlowieka, ktory nie pali papieroséw oraz przebywa w
pomieszczeniach wolnych od dymu tytoniowego. Realizujg program
edukacji zdrowotnej zaréwno w Szpitalu jak i na terenie wojewddz-
twa warmifisko-mazurskiego, m.in. w Zespole Szkét Ekonomicz-
nych, Zespole Szkét Gastronomiczno-Spozywezych w Olsztynie,
Zespole Szkét Chemicznych i Ogolnoksztatcacych w Olsztynie

oraz w III Liceum Ogodlnoksztalcacym w Olsztynie. Aktywnie uczest-
niczg w imprezach prozdrowotnych.

14 maja 2011r. Zesp6l Szkét w Tutawkach zorganizowat festyn
rodzinny promujacy zdrowy styl zycia, sport, zdrowe odzywianie,
na ktory zostata zaproszona miodziez i mieszkancy okolicznych
wsi. Byla to znakomita okazja do propagowania zapiséw Euro-
pejskiego Kodeksu Walki z Rakiem jak i poinformowania o mozli-
wosciach wykonania bezptatnych badan profilaktycznych.

24 maja 2011 r. odbylo si¢ podsumowanie VIII Edycji Olim-
piady ,,Zdrowy Styl Zycia” Akgja ,,Zdrowe Wakacje”, czyli jak
bezpiecznie wypoczywal. Celem olimpiady bylo promowanie
zdrowego stylu zycia wérdd dzieci i mtodziezy szkolnej.

31 maja 2011r. Gimnazjum nr 13 im. Huberta Wagnera w Olszty-
nie zorganizowato festyn rodzinny, na ktérym odbylo sie wiele kon-
kurséw umozliwiajacych wykazanie sie sprawnoscia i kreatywnoscia,
tzn. turnieje, zabawy, wystepy. Mozna byto podziwia¢ talenty akto-
réw szkolnego teatru ,,Swiatlo i Cien”, pokazy sztuk walki, aero-
biku oraz cheerleaderek. Swoje umiejetnosci zaprezentowala takze
mtlodziez z klubéw osiedlowych. Kazdy, kto dba o zdrowie mogt
skorzystaé z informacji w prozdrowotnych punktach konsultacyj-
nych oraz z porad prawnych dotyczacych spraw nieletnich.

Dyrekgja i pracownicy Szpitala MSWiA w Olsztynie wychodza
daleko poza ramy swych obowigzkdéw, wykazujac sie ponad-
przecietnym zaangazowaniem w promocje i profilaktyke zdrowotna.

Opracowanie: mgr Kamil Kolendo
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PROGRAM REGIONALNY EUROPEJSKI FUNDUSZ £ x
NARODOWA STRATEGIA SPOJNOSCI ROZWOJU REGIONALNEGO * oy X

+Warmia i Mazury regionem zjednoczonej Europy”
Projekt wspoétfinansowany z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach
Regionalnego Programu Operacyjnego Warmia i Mazury na lata 2007-2013.

Stoneczne dachy w poliklinice
wykorzystanie energii stonecznej za unijne pienigdze

Juz na poczatku jesieni tego roku, na dachu Szpitala MSWiA w Olsztynie bedzie zainstalowanych 150 kolektoréw
stonecznych tzw. ,solaréw”. Inwestycje wartg ponad milion zt niemal w potowie sfinansuje dotacja z Europej-
skiego Funduszu Rozwoju Regionalnego.

Pacjenci szpitala oraz personel korzysta¢ beda z cieptej wody podgrzanej promieniami stonecznymi. Zaawansowana
technologia na miare XXI w. umozliwi przeksztatcanie niewyczerpalnej energii sftonecznej w ciepto uzytkowe. Atrakcyj-
no$¢ tej metody docenia coraz wiecej instytucji publicznych, w tym m.in. szpitale i ptywalnie. Rozwigzanie takie jest tez
popularne wsréd osob prywatnych, ktdre instalujg kolektory na dachach swoich domdw.

Podwéjne ,,eko”

Koniecznos¢ realizacji inwestycji podyktowana jest wzgledami ekologicznymi i ekonomicznymi. W rezultacie posado-
wienia na dachu polikliniki stu pie¢dziesieciu kolektorow stonecznych, zmniejszy sie zuzycie energii, obnizajgc dzieki
temu koszty eksploatacji budynkdw.

Zastosowanie solaréw wptywa na zmniejszenie zanieczyszczenia $rodowiska naturalnego, redukujgc emisje zanie-
czyszczen gazami cieplarnianymi. Szacuje sie, ze wykorzystanie 8 m? kolektoréow stonecznych obniza emisje dwutlenku
wegla o 1 tone rocznie. Powierzchnia czynna kolektoréw na dachu Polikliniki wyniesie ponad 370 m2.

Dynamiczny rozwdj technologii medycznej stawia coraz wyzsze wymagania w stosunku do infrastruktury, ktéra musi za-
pewnia¢ wysoki komfort pacjentom i personelowi przy jednoczesnym obnizeniu kosztéw eksploatacii. Planuje sie, ze reali-
zacja inwestycji zaspokoi potrzeby szpitala w zakresie zapewnienia dostepu do taniej cieptej wody na najblizsze 30-40 lat.

Stonice i woda

Kolektor sfoneczny to urzagdzenie wykorzystujgce energie promieniowania stonecznego, ktére dociera do Ziemi w po-
staci fal elektromagnetycznych. Kolektory zwane potocznie solarami zamieniajg promienie stoneczne w ciepto. Zjawisko
to nosi nazwe konwersji fototermicznej. Ujarzmiona w ten sposdb energia stoneczna podgrzeje wode w kranach
olsztynskiego szpitala MSWiA.

Badania dowodza, ze w warunkach klimatycznych panujacych w naszym wojewddztwie, najwieksze efekty z pozyskania
energii stonecznej osiggane sa latem, jednak rozwigzania zastosowane w olsztynskiej Poliklinice, moga skutecznie funk-
cjonowac jako element wspomagajacy w pozostatych porach roku.

Element wigkszej catosci

Szpital powstawat przez wiele lat. W tym czasie zmienialy sie technologie, wymagania i normy budowlane. Wejscie Pol-
ski do Unii Europejskiej spowodowato konieczno$¢ dostosowania szpitala pod wzgledem technicznym i organizacyjnym
do wymagan unijnych, dajac jednoczesnie mozliwos¢ skorzystania z dodatkowych pieniedzy w ramach funduszy euro-
pejskich.

Zastosowanie solarow jest elementem szerszej strategii, polegajgcej na modernizacji systemu energetycznego i termo-
modernizacji wszystkich obiektow tworzacych kompleks budynkéw szpitala MSWIA w Olsztynie.

Projekt Poprawa efektywnosci energetycznej poprzez wykorzystanie kolektorow stonecznych jako elementu
odnawialnych zrddet energii w Zaktadzie Opieki Zdrowotnej MSWIA z Warminsko-Mazurskim Centrum Onkologii,
dofinansowany jest w ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Warmia i Mazury 2007-2013 ze Srodkow
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego oraz z budzetu panstwa. Umowa na realizacje projektu zostata
podpisana z Wojewddzkim Funduszem Ochrony Srodowiska i Gospodarki Wodnej w Olsztynie.
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2. pomogta Jazonowi 16. jedna z przypraw 30. odgtos buziaka
3. ziota w sejfie 17. corka Ferdka Kiepskiego 31. inaczej bokobrody
4. chrzan japonski 18. Agnieszka dla znajomych 32. flirtowata z Zeusem
5. od miednicy po paznokcie 19. krzyk, wrzawa 33. grzanka
6. miasto z siedzibg Coca-Coli 20. w ,Sezamie” 34. waluta Litwy
7. ptaki zimujace w Polsce 21. na koniaku 35. w Australii w styczniu
8. stolica Turcji 22. Abu ... - emirat w ZEA 36. kotysata babcie
9. z nich tulipany 23. moczary 37. wigilijny solenizant
10. czeka na rozprawe 24. grupa kolesiéow 38. zwany gliceryng
11. miasto jak wzburzenie 25. mieszkaniec Zakaukazia 39. zartobliwie o potomku
12. do tapania drobiazgow 26. waz z ,Ksiegi Dzungli” 40. dodatek do karabinu
13. symbol twardosci 27.czotgz TV 41. element kregostupa
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Rozwigzaniem jest sentencja
Symonidesa z Keos.
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Podroze z doktorem Parfianowiczem

Fiordy Norweskie

Kazdy kto chociaz raz wybral si¢ na norweskie fiordy, pragnie
tam powrdcié. Te krete, waskie i niekiedy diugie na wiele kilo-
metrow zatoki, wypelnione niebiesko-szmaragdowa woda tworzg
jeden z najpiekniejszych krajobrazéw naszego globu. Wdzierajace
si¢ w glab kontynentu morze umozliwia wplyniecie w najdalsze
zakatki, pelne naturalnego piekna, otoczone pionowymi Scianami
gor, z ktorych spadajg biale kaskady wodospaddow.

Lofoty - gory wyrastajace z Morza Norweskiego

Archipelag Lofotéw od dawna jest synonimem niespotykanego
piekna dzikiego krajobrazu i bogactwa ryb. Wspaniale Sciany, za-
czynajace sie niekiedy na poziomie morza. O$niezone i bardzo
urokliwe wierzcholki i granie. Malenikie wioski z niewielkimi por-
tami rybackimi wci$niete sg gdzie$ na obrzeza fiordu lub rozloko-
wane na kilku wyspach potaczonych tukowatymi mostkami. To
wszystko w otoczeniu mndstwa skat i skalek, wystajacych z nie-
wiarogodnie czystej, seledynowo-zielonej wody, w ktorej az kipi
od wszelakich ryb.

Nordkapp

Nordkapp to skalisty przyladek na wyspie Mageroya, uwazany
przez wielu, aczkolwiek btednie, za najdalej na pétnoc potozony
punkt w Europie. Ten tytul przystuguje cyplowi Knivskjelodden,
ktdry jest wysuniety o ok. 1,2 km dalej na pétnoc niz Nordkapp.
Jest on jednak nizszy i mniej efektowny, a zarazem mniej atrak-
cyjny turystycznie, totez to Nordkapp jest celem wiekszosci wy-
cieczek w te rejony. Stofice nie chowa sie tu za horyzont mniej
wiecej od polowy maja do kofica lipca, jest to zarazem najlepszy
okres na przyjazd na Nordkapp, by przy picknej pogodzie podzi-
wiaé krajobrazy tundry.

Park Vigelanda i Skansen

Park Vigelanda w Oslo jest dzielem norweskiego rzezbiarza Gus-
tava Vigelanda. Sklada si¢ z 212 rzezb z kamienia i brazu przed-
stawiajacych 1acznie prawie 600 postaci. Idea kompleksu
parkowego zrodzila si¢ w 1907 roku, kiedy to Vigeland otrzymal
od wladz miasta zamoéwienie na projekt fontanny. Stopniowo
pomysl rzezbiarza rozrastat sie¢ — kolejne projekty obejmowaly
rzezby wokot fontanny, ptaskorzezby, ozdobny most taczacy brzegi
stawu w parku. W najwyzszym punkcie kompleksu géruje Mo-
nolitten (Monolit) — gigantyczna kamienna kolumna uformowana
z sylwetek nagich ludzi w r6znym wieku. Tworzy ja 121 postaci,
z czego jedna jest autoportretem Vigelanda.

Potozony na pétwyspie Bygdey skansen prezentuje kulture lu-
dowa Norwegii. Jest otwarty przez caly rok, ale najlepiej przyje-
chaé tam latem. W skansenie zobaczy¢ mozna 155 budynkéw
z rdznych regiondw, m.in. stynny ko$ciét drewniany Gol stavkirke.
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Samobadanie piersi

- jak prawidtowo wykonywac<?

« Czy raz w miesigcu
mozesz poswigci¢ sobie
5 minut?

Pigé minut w miesiacu

to Twoje zdrowie!
I * Czy dbasz

0 swoj wyglad?

Dlaczego?

Badania dowodza, ze rak sutka jest najczestszym nowotworem wystepujacym u kobiet.
W praktyce okazuje sig, ze w 80% jest on wykrywany przez same kobiety.
Czasem jest jednak za p6zno na leczenie oszczgdzajace i konieczne jest usuniecie catego gruczofu.

Kazda kobieta po ukoriczeniu 20-tego roku zycia do poznej starosci powinna
regularnie raz w miesiacu badac swoje piersi.

Czgste badanie natomiast, umozliwia wykrycie raka piersi we wczesnej postaci.
Pozwala to na catkowite wyleczenie, bez konieczno$ci amputacii gruczotu piersiowego.

Kiedy?
Na badanie nalezy wybrac jeden dzien w tygodniu po zakoriczeniu krwawienia miesigcznego.
Kobiety, ktre juz nie miesigczkuja powinny wykona¢ badanie w ten sam dzien kazdego miesigca.

Raz do roku kazda kobieta powinna zgtosic sie do lekarza, nawet gdy nie zauwaza nic niepokojacego.

Nie obawiaj sig!
« Nie kazdy guzek, stwardnienie lub zmiany koloru skory s rakiem.
« W wielu przypadkach sg to zmiany zapalne lub tagodne.
« Szybkie leczenie zapobiega przeksztaiceniu sig ich w nowotwory zfosliwe.
« W kazdym jednak przypadku wymagajg konsultacji lekarza.

Zgtos sie natychmiast po porade gdy zaobserwujesz:
* zmiany w ksztaicie i symetrii twoich piersi;

« zmarszczenie, weiggnigcie, lub zmiany koloru skory piersi;

« guzek lub stwardnienie w piersi réznigce sie konsystencjg od otoczenia;
 owrzodzenie lub/i wydzieling z brodawki sutkowej;

 powigkszenie weztéw chfonnych pod pacha.

Populacyjny
mammo Program
Wezesnego
Wykrywania
grafialRaka Piersi

ﬁ Jak?
B W pozycji stojace;:

5:' Stan przed lustrem ze swobodnie opuszczonymi ramionami.
‘ Przyjrzyj sig swoim piersiom, brodawkom i okolicom pachowym.

Zwr6¢ uwage czy nie ma ewentualnych zmianw ich ksztatcie,
potozeniu i wielko$ci.

Przyjrzyj sig czy na skorze nie widzisz wciagnigc,
zmarszczek i zmian koloru.

a Czynno$¢ te powtorz z rekami uniesionymi do gory,
" nastepnie opartymi na biodrach, a takze przy ustawieniu sig bokiem do lustra.

W celu doktadnego obejrzenia dolnych czesci piersi, unie$ je do gory.

Badanie dotykiem:

mozesz wykonaé np. w czasie kapieli pod prysznicem.

W tym celu zaf6z lewg reke za glowe, a prawg rozpocznij badanie lewej piersi.
Badaj ja cafa wewnetrzng powierzchnig palcow (a nie tylko opuszkami).
Zacznij od gornego, wewnetrznego kwadratu piersi.

Przesuwaj reke lekko uciskajac zgodnie z ruchem wskazowek zegara.

Zatocz pefne koto, a nastepnie dwa mniejsze coraz blizej brodawki.
W czasie badania zwr6¢ szczegding uwage na wszelkie stwardnienia
i guzki odrozniajace sig konsystencjg od otaczajacej tkanki.

Wyjatkowo doktadnie zbadaj gorny, zewnetrzny kwadrat obu piersi.
Nastgpnie delikatnie $ciskajac brodawke sutkowa kciukiem

i palcem wskazujacym, obserwuj czy nie wydobywa si¢ z niej wydzielina
surowicza lub podbarwiona krwig.

W pozycji lezacej:

Podt6z poduszke pod prawy bark, a prawa reke pod glowe.
Wewnetrzng powierzchnig palcow lewej reki zbadaj prawa piers
w spos6b identyczny jak podczas badania na stojaco.

Podobne postgpowanie zastosuj badajac lewa piers.

Na zakonczenie sprawdz stan weztéw chfonnych pod pacha.
Lezac na wznak pot6z prawa reke wzdiuz ciafa,

a lewa zbadaj prawg pache.

Sprawdz czy wezly chtonne nie s powiekszone.

Wykonaj to badanie w odwrotnym utozeniu,

1zn. z lewa reka wzdiuz ciafa zbadaj lewa pache.

,,Pokaj ci wieczny w cichej krainie,
Gdzie bol nie sigga, gdzie tza nie plynie.
Gdzie tylko stychac glos Boga serdeczny

Pokoj Ci wieczny”
Mezowi i Rodzinie
naszej drogiej kolezanki

Haliny Barbary Bankowskiej
sktadaja wyrazy gtebokiego wspotczucia

Dyrekcja wraz z pracownikami
Zaktadu Opieki Zdrowotne] MSWiA
z Warminsko-Mazurskim Centrum Onkologii
w Olsztynie

Basiu dziekujemy Ci, Ze mimo cierpienia, pokazalas jak walczyc
i nauczylas nas cieszyc sie kazdym dniem, ktory jest nam dany.

,»5q chwile, by dziatad, i takie,
kiedy nalezy pogodzic sig 7 tym,
co przynosi los”

Paulo Coelho

Serdeczne wyrazy wspoélczucia
rodzinie oraz wszystkim bliskim
naszego drogiego kolegi

Henryka Krajewskiego

sktadaja
Dyrekcja wraz z pracownikami
Zaktadu Opieki Zdrowotnej MSWiA
z Warminsko-Mazurskim Centrum Onkologii
w Olsztynie
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zyczliwego traRtowania pacjentéw

1. Sq najwazniejszymi osobami w naszej dziatalnosci.
2. lie sq zalezni od nas. To my jestesmy zalezni od nich.
3. lie zaRtdcajq naszej pracy. Sq jej celem.
%. Sq czesciq naszej organizacji, a nie osobami z zewngfrz.
5. Ilie sq tylRo czesciq statystyRi.
Sq ludZmi z Rrwi i Rosci, Rfdrzy czujq i reagujq jak my,
traktujmy ich jaR sami chcielibySmy by¢ traRtowani.
0. Zastugujq na fyle uprzejmosci i uwagi,
ile tylRo mozemy im poswiecic.
7. Staraj si¢ przekazaé informacje pacjentom w taki sposdb,
aby zrozumieli, co do nmich méwisz.

8. Zastandw sie nad sugestiami pacjentdw, one nie zawsze
sq pozbawione sensu. W Roricu nikt nie zna lepiej swojej
choroby niz sam chory.

9. lla powitanie usmiechnij si¢. Krzywy grymas na fwarzy
Zle wptywa na poziomy glikemii fwoich pacjentow.
10. Sq istotq naszej pracy. Bez nich nie bytoby nas.
Zawsze o fym pamietaj! o
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