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Habilitacja Dyrektora
Rada Wydzia∏u Dowodzenia i Operacji Morskich Akademii Marynarki Wojennej w Gdyni, uchwa∏à podj´tà w dniu
22 listopada 2013 r. stwierdzi∏a, ˝e po odbytym kolokwium Pan dr in˝. Janusz Che∏chowski uzyska∏ stopieƒ naukowy. 

Ponadto z dniem 1 stycznia 2014 r. Ko-
mendant-Rektor Wy˝szej Szko∏y Policji
w Szczytnie, powierzy∏ dr. hab. in˝. Janu-
szowi Che∏chowskiemu stanowisko profesora
nadzwyczajnego Zak∏adu Kryminalistyki
Instytutu Badaƒ nad Przest´pczoÊcià Krymi-
nalnà i Terroryzmem Wydzia∏u Bezpie-
czeƒstwa Wewn´trznego Wy˝szej Szko∏y
Policji w Szczytnie.

Realizacja projektu badawczego pt.
„Opracowanie modelu procesu restruktu-
ryzacji resortowej s∏u˝by zdrowia Minister-
stwa Spraw Wewn´trznych i Administracji
w Polsce”, zg∏oszonego do Ministerstwa
Nauki i Szkolnictwa Wy˝szego w Warsza-
wie na 36. konkurs projektów badawczych

habilitacyjnych, rozpocz´∏a si´ w 2009 r.
w Wy˝szej Szkole Policji w Szczytnie. Jego
celem by∏o opracowanie modelu struktury
organizacyjnej oraz modelu procesu
restrukturyzacji resortowego systemu za-
bezpieczenia zdrowotnego jako funkcjo-
nalnego i zadaniowego elementu jednostek
MSW. Przedmiotem podj´tych badaƒ by∏a
struktura i organizacja resortowej s∏u˝by
zdrowia w Polsce jako jednego ze sk∏adni-
ków bezpieczeƒstwa publicznego. Bada-
niom porównawczym poddana zosta∏a
tak˝e struktura, organizacja i zadania jed-
nostek resortowych s∏u˝b zdrowia oraz
podejmowane kierunki ich doskonalenia
w wybranych krajach Unii Europejskiej
oraz w  Stanach Zjednoczonych.

Analizie poddane zosta∏y teksty i opraco-
wania naukowe, akty prawne (ustawy, za-
rzàdzenia, rozporzàdzenia: polskie, krajów
Unii Europejskiej, Stanów Zjednoczonych),
a tak˝e wytyczne, instrukcje, zakresy zadaƒ,
obowiàzków i uprawnieƒ, opracowania
i inne dokumenty dotyczàce zadaƒ resorto-
wej s∏u˝by zdrowia, wytworzone przez
przedstawicieli administracji publicznej
ró˝nych szczebli. Dodatkowo zastosowana
zosta∏a metoda sàdów i opinii oraz powiàzane
z nià techniki badawcze: ankieta i wywiad eks-
percki. Ankieta pos∏u˝y∏a jako narz´dzie do
badania oczekiwaƒ przedstawicieli s∏u˝b
mundurowych resortu MSW w zakresie po-
trzeb odnoszàcych si´ do problematyki
bie˝àcej ochrony ich zdrowia i zabezpiecze-
nia medycznego dzia∏aƒ specjalnych. Ma-
teria∏ badawczy obejmuje lata 2006-2011.

W realizacji za∏o˝eƒ projektu przyj´to,
i˝ wypracowane w wyniku przeprowadzo-
nych badaƒ i analiz modele, mogà byç
w sposób bezpoÊredni wykorzystane w pro-
cesie restrukturyzacji resortowej s∏u˝by
zdrowia MSW w Polsce.

Dr hab. in˝. prof. nadzw.  Janusz
Che∏chowski od 6 sierpnia 2004 roku
pe∏ni obowiàzki Dyrektora SP ZOZ MSW
z Warmiƒsko-Mazurskim Centrum Onko-
logii w Olsztynie. Jest zdolny prowadziç
organizacj´ do nowych wyzwaƒ i osiàgaç
wraz z za∏ogà wyró˝niajàce si´ wyniki.
Jego zaanga˝owanie i determinacja w dzia-
∏aniu w 2009 r. doprowadzi∏y placówk´ na
szczyt Rankingu Rzeczpospolitej „Bez-
pieczny Szpital”, w którym to rankingu do
dziÊ zajmuje czo∏owe miejsce. W tym te˝
roku Poliklinika zosta∏a laureatem XVI
edycji Polskiej Nagrody JakoÊci, a Janusz
Che∏chowski „Znakomitym Przywódcà”.
Kolejne lata to kolejne nagrody, m.in.:
„OsobowoÊç Roku Warmii i Mazur”, Laur
„Najlepszym z najlepszych”, nagroda za
wdra˝anie standardów zarzàdzania w syste-
mie ochrony zdrowia i wiele innych.

Osiàgni´ty dorobek dr. hab. in˝. prof.
nadzw. Janusza Che∏chowskiego jest
trwa∏ym fundamentem, na którym opiera
si´ dzisiejszy wizerunek Szpitala MSW
w Olsztynie – placówki na miar´ potrzeb
ludzi i czasów, na miar´ nowoczesnej
medycyny, na miar´ wspó∏czeÊnie obo-
wiàzujàcych Êwiatowych standardów me-
dycznych.

DOKTORA HABILITOWANEGO NAUK SPO¸ECZNYCH 
W ZAKRESIE NAUKI O BEZPIECZE¡STWIE

Wesołych Świàt!
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Z olsztyƒskà Poliklinikà dyrektor Koziczak zwiàzany jest od
po∏owy lat osiemdziesiàtych, kiedy pe∏ni∏ dy˝ury na oddziale
chirurgii naszego szpitala. Sam o sobie mówi, ˝e chce byç sze-
fem rzeczowym i sprawiedliwym. Przez wiele lat by∏ lekarzem
wojskowym, dlatego, jak sam przyznaje, ceni sobie sumiennoÊç,
dotrzymywanie danego s∏owa oraz przestrzeganie zasad, które
wprowadza. OsobiÊcie nie cierpi za∏atwiania spraw przez telefon.
Lubi kontakty bezpoÊrednie.

– Za cel stawiam sobie stworzenie z Polikliniki szpitala
wiodàcego w zakresie diagnostyki i jakoÊci kontaktów z Pacjentem
– mówi dyrektor. Chc´ ˝eby w ciàgu dwóch lat Poliklinika by∏a
szpitalem, do którego Pacjenci przychodzà jak do rodziny, mimo
oczywistych przykroÊci zwiàzanych z chorobà. Doskona∏a opieka
medyczna i empatia ze strony lekarzy sà naszym obowiàzkiem
wobec Pacjentów. Dla chorych to bardzo wa˝ne, szczególnie
w momentach, kiedy dowiadujà si´ gorzkiej prawdy. Sam otwar-
cie przyznaje, ˝e du˝y wp∏yw na takie podejÊcie do zawodu leka-
rza przynios∏o mu traumatyczne doÊwiadczenie osobiste zwiàzane
z utratà najbli˝szej mu osoby.

O tym, ˝e jako lekarz wie o czym mówi, Êwiadczà wyjàtkowo
ciep∏e opinie wystawiane przez jego pacjentów na portalach in-
ternetowych poÊwi´conych ocenie medyków.

Swoje doÊwiadczenie zawodowe zdobywa∏ zaczynajàc w roku
1972 prac´, która by∏a jednoczeÊnie s∏u˝bà oficera lekarza w jed-
nostce wojskowej. Swojà przygod´ z chirurgià rozpoczà∏ w szpi-
talu powiatowym w Âwieciu nad Wis∏à. Nast´pnie przeszed∏ drog´
od stanowiska asystenta zespo∏u anestezjologii, przez kierownika
pracowni eksperta medycyny sàdowo-lekarskiej, asystenta od-
dzia∏u chirurgicznego, a˝ do funkcji ordynatora pododdzia∏u uro-
logicznego w olsztyƒskim Szpitalu Wojskowym.

W Opinii specjalnej ˝o∏nierza zawodowego, wystawionej przez
szefa Szpitala Wojskowego w Olsztynie w lutym 2002 r. czytamy:
[Micha∏ Koziczak – przyp. red.] jest oficerem – lekarzem zdyscy-
plinowanym, energicznym i pracowitym. Wzorowym kierowni-
kiem i organizatorem (…). Ceniony za wiedz´ i umiej´tnoÊci przez
wspó∏pracowników i pacjentów.

Zapytany o to w jakiej roli czuje si´ lepiej – lekarza czy mened˝era,
odpowiada asertywnie, ˝e nie skusi si´ na takie rozwa˝ania, bo
w jego przypadku jedna funkcja wspiera drugà. Bycie dyrektorem
ds. lecznictwa wymaga praktyki lekarskiej, wiedzy oraz umiej´tnoÊci
zarzàdzania. Jak dodaje, zarówno jedna jak i druga funkcja zmusza
go do du˝ej aktywnoÊci i ciàg∏ego rozwoju. W obowiàzkach wice-
dyrektora pomaga mu równie˝ wiedza zdobyta w trakcie 4 lat stu-
diów na wydziale prawa. 

– DziÊ praca to moje ̋ ycie – mówi Micha∏ Koziczak. Odskoczni
od niej i od zmartwieƒ szuka w swojej pasji - muzyce jazzowej,
bluesie i literaturze. Oscar Peterson, Duke Ellington, Buddy Guy,
to nazwiska, które z wyraênym o˝ywieniem wymienia jako swoje
fascynacje i inspiracje muzyczne. Jako bibliofil od lat powi´ksza
bibliotek´, w której szczególne miejsce zajmujà pozycje E.A Poe,
Remarqua i ¸ysiaka.

– B´dàc kiedyÊ w Chicago „Majkel” rozpozna∏ na ulicy legen-
darnego bluesmana i gitarzyst´ Buddy’ego Guya – wspomina ko-
lega po fachu i zaufany towarzysz wypraw Janusz Kaczor.
Skoƒczy∏o si´ na rozmowie z gitarzystà i zaproszeniu na nieza-
pomniany koncert trwajàcy do 5 rano… 

Choç sam niech´tnie przyznaje si´ do tego, w przesz∏oÊci gra∏ na
skrzypcach. – Âwietnie sobie radzi∏ a to naprawd´ trudna sztuka –
wspomina inny, wieloletni przyjaciel lekarza. Micha∏ lubi ambitne
wyzwania – dodaje. 

R.B.

Doskona∏a opieka medyczna i empatia ze strony lekarzy
sà naszym obowiàzkiem wobec Pacjentów.

Sylwetka Micha∏a Koziczaka
p. o. Zast´pcy Dyrektora ds. Lecznictwa

Medycyna i jazz

1965 – 1971 – Wojskowa Akademia Medyczna
1971 – sta˝ w 2 Wojskowym Szpitalu Okr´gowym
od 1977 – 103 Szpital Wojskowy w Olsztynie 
1975 – I stopieƒ specjalizacji
1982 – II stopieƒ specjalizacji w zakr. chirurgii ogólnej
1987 – II stopieƒ specjalizacji w zakr. urologii
2013 – p.o. Zast´pcy Dyrektora ds. Lecznictwa

Micha∏ Koziczak w swoim gabinecie.

Jest rok 1971. Edward Gierek w swoim s∏ynnym przemówieniu prosi naród o pomoc, a  Êwiat muzyczny nieprzerwa-
nie zachwyca si´ jazzem Krzysztofa Komedy – laryngologa z wykszta∏cenia. Inny, Êwie˝o upieczony lekarz, a prywat-
nie mi∏oÊnik jazzu, odpowiada pierwszemu sekretarzowi: pomo˝emy! i opuszcza ¸ódê z dyplomem Wojskowej
Akademii Medycznej w kieszeni. Mowa o Michale Koziczaku, który od czerwca ub. r. pe∏ni obowiàzki Zast´pcy
Dyrektora ds. Lecznictwa.

Opinie internautów o Michale Koziczaku – lekarzu:
21 lipca 2013 „Pacjent” pisze: Wspania∏y fachowiec z po-

czuciem humoru. Mi∏ym zaskoczeniem by∏ dla mnie drugi dzieƒ
po zabiegu, gdy rano obudzi∏ mnie telefon i Pan Koziczak pyta∏
jak si´ czuj´, czy wszystko ok. Nigdy nie zdarzy∏o si´, ̋ eby lekarz
do mnie zadzwoni∏ pytajàc o samopoczucie. Widaç, ˝e lekarz
z powo∏ania, oddany pasji i pacjentowi.

3 lipca 2012 „GoÊç z L.W.”: Lekarz (M. Koziczak – red.) po-
siada profesjonalnà wiedz´ i potrafi jà w sposób przyst´pny laikowi
opisaç. Jest bardzo cierpliwy i ka˝dy proces leczenia niesamowicie
dok∏adnie potrafi opisaç. Naprawd´ dyskretny i godny zaufania!!!

êród∏o: www.znanylekarz.pl

LUDZIE SZPITALA
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Post´p technologiczny, który dokona∏ si´ w radioterapii w za-
kresie aparatury na przestrzeni ostatnich kilkunastu lat, idàcy za
tym rozwój nowoczesnych technik leczenia, udoskonalone obra-
zowanie oraz rosnàce doÊwiadczenie kliniczne w zastosowaniu
wysokich dawek napromieniania powodujà, ˝e radioterapia staje
si´ coraz bardziej atrakcyjnà metodà leczenia raka prostaty, za-
równo w kontekÊcie skutecznoÊci jak i bezpieczeƒstwa leczenia.

Obawy zwiàzane z zasto-
sowaniem napromieniania
dotyczà g∏ównie mo˝liwych
dzia∏aƒ niepo˝àdanych w
trakcie i po leczeniu. Anato-
miczne po∏o˝enie prostaty
pomi´dzy przednià Êcianà
odbytnicy a dolnà Êcianà
p´cherza moczowego, rze-
czywiÊcie nara˝a pacjenta na
ryzyko wystàpienia wczes-
nych i póênych odczynów
popromiennych ze strony
tych narzàdów. Precyzyjna,

nowoczesna radioterapia, poprzez ochron´ narzàdów krytycznych
minimalizuje ryzyko zwiàzane z napromienianiem. 

Kolejnym aspektem determinujàcym wybór metody leczenia
przez pacjenta jest czas trwania ca∏ej terapii. Niewàtpliwie zaletà
chirurgii jest krótki okres ca∏ego leczenia. Dotychczasowe, kilku-
tygodniowe schematy napromieniania sà ucià˝liwe dla chorego.
W przypadku du˝ej odleg∏oÊci miejsca zamieszkania od
najbli˝szego oÊrodka radioterapii nieunikniona jest hospitalizacja,
która dezorganizuje ̋ ycie zawodowe i rodzinne. Bioràc pod uwag´
biologi´ raka prostaty oraz ekonomiczny i socjalny aspekt d∏ugoÊci
leczenia, coraz cz´Êciej w codziennej praktyce klinicznej stosowane
sà skrócone schematy terapii, w których dzienna dawka napro-
mieniania znacznie przewy˝sza dawki dotychczas stosowane. Ten
sposób post´powania jest bardziej dogodny dla chorego i niezwykle
korzystny z punktu widzenia biologii guza i przewidywanej sku-
tecznoÊci leczenia. W Zak∏adzie Radioterapii Szpitala MSW z War-
miƒsko-Mazurskim Centrum Onkologii w Olsztynie, w leczeniu
chorych z rakiem prostaty stosujemy skrócone schematy frakcjo-
nowania dawki, czyli tzw. hypofrakcjonowanie, co redukuje czas
terapii z niemal oÊmiu do pi´ciu tygodni. U wybranej grupy cho-
rych stosowany jest równie˝ schemat z bardzo wysokà dziennà
dawkà promieniowania podawanà pi´ciokrotnie w odst´pach kilku
dni, przez co ca∏e leczenie trwa niepe∏ne trzy tygodnie.

W naszym Zak∏adzie Radioterapii stosujemy równie˝ najnowo-
czeÊniejsze techniki napromieniania, które realizujemy wykorzys-
tujàc systemy s∏u˝àce wizualizacji narzàdów wewn´trznych
pacjenta w celu uzyskania zgodnoÊci prowadzonej terapii z przy-
gotowanym planem leczenia (ang. IGRT – Image Guided Radio-
therapy). Nowoczesne obrazowanie umo˝liwia szybkà, codziennà
ocen´ poprawnoÊci u∏o˝enia chorego, minimalizujàc prawdopo-
dobieƒstwo wystàpienia b∏´du geometrycznego w podaniu wiàzki
promieniowania. Niestety, prostata na zwyk∏ych zdj´ciach porta-
lowych nie jest widoczna, a codzienna zmiennoÊç po∏o˝enia gru-
czo∏u krokowego b´dàca wynikiem ró˝nego wype∏nienia p´cherza
moczowego czy odbytnicy powoduje, ˝e radioterapia bez zasto-
sowania systemów IGRT jest ma∏o precyzyjna. W tej sytuacji le-

karz radioterapeuta, aby trafiç w guz nowotworowy musi
uwzgl´dniç ryzyko wystàpienia codziennego b∏´du i zastosowaç
szeroki margines wokó∏ prostaty, co w oczywisty sposób zwi´ksza
ryzyko wystàpienia dzia∏aƒ niepo˝àdanych napromieniania. W na-
szym Zak∏adzie Radioterapii, w celu codziennej, precyzyjnej we-
ryfikacji po∏o˝enia gruczo∏u krokowego stosujemy specjalne
markery. Wykonany ze z∏ota znacznik zostaje wszczepiony do ster-
cza pod kontrolà ultrasonografii przezodbytniczej w Zak∏adzie
Radiologii tutejszego szpitala. Ze wzgl´du na specyfik´ stosowa-
nego znacznika oraz specjalnà konstrukcj´ igie∏ do implantacji, ból
odczuwany podczas wszczepiania markera jest minimalny. W trak-
cie realizacji napromieniania, przed ka˝dym, codziennym seansem
radioterapii, po∏o˝enie stercza jest weryfikowane na podstawie
markera, z wykorzystaniem systemów IGRT. Pozycj´ terapeu-
tycznà pacjenta mo˝na skorygowaç tak, aby gruczo∏ krokowy
znajdowa∏ si´ ca∏y czas w obszarze wysokiej dawki. Ta metoda po-
zwala na ograniczenie napromienianej obj´toÊci zdrowych tkanek
i mniejsze ryzyko przykrych skutków ubocznych radioterapii,
a zw∏aszcza powik∏aƒ ze strony odbytnicy.

Wraz z rozpocz´ciem w czerwcu 2013 pracy aparatu Truebeam
firmy Varian, który technologicznie jest najnowoczeÊniejszym ak-
celeratorem na Êwiatowym rynku, pojawi∏a si´ mo˝liwoÊç reali-
zacji równie˝ najnowoczeÊniejszych technik radioterapii.
Akcelerator wyposa˝ony jest w opcj´ deponowania dawki z za-
stosowaniem modulacji intensywnoÊci wiàzki promieniowania, za-
równo w technikach IMRT (sliding window) jak i dynamicznych
∏uków (RapidArc). Rewolucyjna technika RapidArc, w naszym
Zak∏adzie Radioterapii stosowana obecnie standardowo w lecze-
niu raka prostaty, pozwala na napromienianie w wielokrotnie
krótszym czasie, w porównaniu do technik tradycyjnych. Zamiast
10-15 minut terapia realizowana jest w 2-4 minuty. 

Napromienianie raka prostaty realizowane w Zak∏adzie Radio-
terapii Szpitala MSW z Warmiƒsko-Mazurskim Centrum Onko-
logii w Olsztynie, dzi´ki najnowoczeÊniejszym aparatom s∏u˝àcym
do terapii, wykorzystaniu nowoczesnych systemów planowania
i weryfikacji leczenia oraz nowoczesnym technikom i schematom
frakcjonowania dawki, prowadzone jest zgodnie z najnowo-
czeÊniejszym standardem Êwiatowym. Dzi´ki kolejnemu zakupio-
nemu akceleratorowi Truebeam, dost´pnoÊç do nowoczesnej
radioterapii raka prostaty w naszym regionie znacznie si´ poprawi. 

lek. Ewa Wasilewska-TeÊluk
lek. Marzena Strzelecka

Zak∏ad i Oddzia∏ Radioterapii

Nowoczesna radioterapia raka prostaty
Rak gruczo∏u krokowego jest jednym z najcz´Êciej rozpoznawanych nowotworów z∏oÊliwych u m´˝czyzn. Podstawowymi
metodami leczenia radykalnego jest chirurgia oraz radioterapia. SkutecznoÊç obu sposobów leczenia jest porównywalna,
zarówno w aspekcie uzyskanej kontroli miejscowej jak i przed∏u˝enia ˝ycia. Wybór metody terapeutycznej uzale˝niony
jest od preferencji pacjenta, doÊwiadczeƒ oÊrodka leczàcego, dost´pnoÊci do radioterapii oraz akceptacji przez chorego
odmiennych dzia∏aƒ niepo˝àdanych powsta∏ych w wyniku zastosowania leczenia operacyjnego lub radioterapii.
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Làdowisko przystosowane jest do startów i làdowaƒ
Êmig∏owców Eurocopter EC 135. Przeznaczone jest dla helikop-
terów medycznych o masie ca∏kowitej max 3 tony i d∏ugoÊci max
15 metrów. Konstrukcja stalowa làdowiska posadowiona jest na
konstrukcji ˝elbetowej (s∏upy i ruszt z belek ˝elbetowych). P∏yta
làdowiska jest umiejscowiona oko∏o 7,5 m nad dachem budynku.
Kszta∏t làdowiska zbli˝ony jest do okr´gu o Êrednicy 32 m. Âred-
nica p∏yty g∏ównej to 20 m, reszt´ làdowiska stanowi krata po-
mostowa oraz siatki bezpieczeƒstwa. Do làdowiska dochodzi
pomost komunikacyjny o d∏ugoÊci 26 m. Tym samym spe∏nia
wszystkie wymogi unijne do ca∏odobowej obs∏ugi làdowaƒ.

Rocznie Szpitalny Oddzia∏ Ratunkowy w olsztyƒskim szpitalu
MSW przyjà∏ w roku 2013 13 873 pacjentów.

Dysponowanie ca∏odobowym làdowiskiem umo˝liwi pomoc
kolejnym pacjentom wymagajàcym szybkiej hospitalizacji.
W pierwszym miesiàcu po oddaniu do u˝ytkowania làdowiska
wykonano do szpitala MSW 4 transporty lotnicze pacjentów.
Wszyscy przetransportowani w ten sposób chorzy mieli udar
mózgu.

Na terenie Polski zlokalizowanych jest 18 baz Êmig∏owców
ratunkowych. Baza znajdujàca si´ w Olsztynie jest jednà z dziewi´ciu
pe∏niàcych dy˝ury ca∏odobowe i obejmuje dzia∏aniem obszar
o promieniu 80 km. (odcinki dróg krajowych nr 7 od Elblàga
do M∏awy, 16 od ¸asina do Miko∏ajek, 57 od Przasnysza do rosyj-
skiej granicy).

Oficjalne otwarcie làdowiska
W poniedzia∏ek 27 stycznia br., o godzinie 11:00, w olsztyƒskim szpitalu MSW z Warmiƒsko-Mazurskim Centrum
Onkologii odby∏a si´ uroczystoÊç otwarcia làdowiska dla helikopterów Lotniczego Pogotowia Ratunkowego. Obiekt
oddany do u˝ytku w grudniu 2013 r. jest unikalnà konstrukcjà wybudowanà nad dachem szpitala.
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Jadwiga Snarska Kobietà Sukcesu
G∏ównà laureatkà Z∏otej Dziesiàtki Kobiet Sukcesu zosta∏a

dr hab. med. Jadwiga Snarska, chirurg, prof. Wydzia∏u Nauk
Medycznych UWM w Olsztynie, pierwsza kobieta, która pe∏ni
funkcj´ cz∏onka w Zarzàdzie G∏ównym Towarzystwa Chirur-
gów Polskich, inicjatorka wprowadzenia chirurgii laparoskopo-
wej w regionie pó∏nocno-wschodnim.

– Od szeÊciu lat jestem zwiàzana z Olsztynem. Przyjecha∏am tu
z Bia∏egostoku. Dzi´kuj´ za wyró˝nienie, na mój sukces pracowa∏o
wiele osób – powiedzia∏a laureatka.

Statuetk´ prof. Snarskiej wr´czy∏ prezydent Piotr Grzymowicz.

OsobowoÊç Roku – Stanis∏aw Niepsuj

Portal PubliczneCentraOnkologii.pl

W piàtek, 28 lutego 2014 r., w dywickim Gminnym OÊrodku
Kultury wr´czono lokalne statuetki – „Warmianki” wszystkim oso-
bom, które wyró˝ni∏y si´ swoimi dzia∏aniami na rzecz lokalnej
spo∏ecznoÊci. 

W kategorii OsobowoÊç Roku uhonorowano emerytowanego
lekarza SP ZOZ MSW z W-MCO w Olsztynie, mieszkaƒca Dywit,
doktora Stanis∏awa Niepsuja – specjalist´ chirurgii onkologicznej,
zwiàzanego z Dywitami od lat 60. Zas∏u˝y∏ si´ miejscowej spo∏ecz-
noÊci organizacjà oÊrodka zdrowia, a w latach 90. by∏ przewod-
niczàcym rady gminy w pierwszej po zmianie ustrojowej kadencji
tej˝e rady.

Portal PubliczneCentraOnkologii.pl powsta∏, aby wspieraç
osoby chore oraz ich rodziny w walce z chorobami nowotworo-
wymi. Mo˝na na nim znaleêç informacje z dziedziny onkologii,
zapoznaç si´ z ofertà 16 publicznych centrów onkologii wyko-
nujàcych wszystkie niezb´dne procedury od rozpoznania schorze-
nia, przez rozpocz´cie leczenia a˝ do jego zakoƒczenia.

Na stronie internetowej znajduje si´ pi´ç modu∏ów: pacjent,
oÊrodki, profilaktyka, aktualnoÊci oraz organizacje pozarzàdowe.
W pierwszym z nich pacjent znajdzie komplet informacji na temat
poszczególnych chorób, badaƒ diagnostycznych, metod leczenia,
oÊrodków specjalizujàcych si´ w danym rozpoznaniu, a tak˝e
najcz´Êciej zadawanych pytaƒ. Rozdzia∏ poÊwi´cony profilaktyce
zawiera artyku∏y i filmy o tym, jak zapobiegaç chorobom oraz ich
konsekwencjom. 

Ponadto na portalu mo˝na znaleêç wszelkie informacje o sto-
warzyszeniach, hospicjach, fundacjach, krajowych konsultantach
i towarzystwach, które udzielajà wsparcia osobom dotkni´tym
chorobà onkologicznà, a tak˝e dla cz∏onków ich rodzin.
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Skierowanie na leczenie szpitalne to dla ka˝dego wstrzàs i za-
razem nadzieja na odzyskanie zdrowia. Niewielu zastanawia si´
w takim momencie nad tym, ̋ e z hospitalizacjà wià˝à si´ rozmaite
zagro˝enia.

Groêne dla pacjentów zdarzenia wyst´pujà w szpitalach na
ca∏ym Êwiecie. Dlatego wymyÊlono certyfikaty akredytacyjne,
które wymuszajà na poszczególnych placówkach spe∏nienie wy-
magajàcych standardów poprawiajàcych jakoÊç opieki nad pa-
cjentami. Dzi´ki temu pobyt w szpitalu staje si´ bezpieczniejszy.
Nigdzie jednak nie da si´ wszystkiego przewidzieç. Warto wi´c za-
wsze tak˝e zadbaç o siebie. Oto kilka wskazówek.

• Nie bój si´ pytaç. W razie niejasnoÊci, jakichkolwiek wàtpli-
woÊci upewnij si´, ˝e dobrze zrozumia∏eÊ, co powiedzia∏ lekarz
lub piel´gniarka. Bez wzgl´du na to, czy obawy dotyczà leków,
operacji czy odwiedzin bliskich.

• Informuj lekarza o lekach, jakie za˝ywasz. Udajàc si´ do szpi-
tala dobrze jest spisaç nazwy za˝ywanych przez siebie leków
i suplementów diety (samodzielnie lub z pomocà bliskich).
Taka informacja jest bardzo istotna, gdy˝ niektóre leki lub su-
plementy diety zastosowane ∏àcznie z innymi lekami mogà
szkodziç zdrowiu.

• Poinformuj lekarza o swoich uczuleniach lub niepo˝àdanych
reakcjach na leki. Koniecznie poinformuj te˝ lekarza, jeÊli jes-
teÊ w cià˝y.

• Podczas pobytu w szpitalu znaj godziny, w jakich powinieneÊ
otrzymywaç leki. JeÊli podejrzewasz, ˝e podano ci niew∏aÊciwy
lek, natychmiast zg∏oÊ to lekarzowi lub piel´gniarce; równie˝
w przypadku, gdy po za˝yciu poczu∏eÊ si´ êle. Nie za˝ywaj sa-
modzielnie leków ani witamin poza tymi, które zlecono w szpi-
talu. Nie denerwuj si´ te˝, gdy piel´gniarka przed podaniem
leku sprawdza twoje imi´ i nazwisko. W ten sposób upewnia
si´, ˝e dany lek jest w∏aÊnie dla ciebie. 

• Dbaj o higien´, by zapobiec zaka˝eniom. Chorzy mogà nieÊwia-
domie ska˝aç swoje otoczenie, przebywanie bowiem we wspól-
nej przestrzeni stwarza istotne zagro˝enia. Tym bardziej, ˝e
w ciele pacjenta mogà byç obecne np. cewniki w naczyniach
krwionoÊnych czy p´cherzu moczowym, które naruszajà natu-
ralne bariery chroniàce przed zaka˝eniem. Dlatego:
– myj r´ce ka˝dorazowo przed jedzeniem i piciem,
– zawsze myj r´ce po skorzystaniu z toalety,
– regularnie dbaj o higien´ okolic intymnych,
– u˝ywaj myd∏a i ciep∏ej wody nie krócej ni˝ 30 sekund,
– gdy istnieje taka mo˝liwoÊç, dezynfekuj r´ce (pozwól, by pre-

parat pozosta∏ na r´kach a˝ do wyparowania, nie osuszaj d∏oni
r´cznikiem),

– upewnij si´, czy lekarz lub piel´gniarka, wykonujàc przy tobie
jakiekolwiek czynnoÊci medyczne, umyli lub zdezynfekowali
r´ce bezpoÊrednio przed wykonaniem tych czynnoÊci i po nich,

– je˝eli masz ran´ pod opatrunkiem, za∏o˝ony cewnik lub wenf-
lon – nie dotykaj ich,

– poproÊ swoich krewnych i przyjació∏, by nie odwiedzali ciebie,
jeÊli sà przezi´bieni i êle si´ czujà.

• Dowiedz si´, czy podczas twojego zabiegu b´dzie stosowana
Oko∏ooperacyjna Karta Kontrolna, tzw. checklista. Taka karta
zmniejsza ryzyko komplikacji w trakcie zabiegu operacyjnego.
Powinny jà wdro˝yç szpitale posiadajàce akredytacj´.

• Upewnij si´, ̋ e wszystkie twoje wàtpliwoÊci zosta∏y wyjaÊnione
jeszcze przed zabiegiem. Przed zabiegiem powinieneÊ zostaç po-
informowany o korzyÊciach i zagro˝eniach z nim zwiàzanych,
o skutkach braku twojej zgody na operacj´, a tak˝e o tym, jak
si´ przygotowaç i jak post´powaç po zabiegu. JeÊli czegoÊ nie
rozumiesz – pytaj! Dla twojego bezpieczeƒstwa lekarz powinien
zaznaczyç miejsce operowane, co pomaga uniknàç ewentual-
nego b∏´du.

• Po zabiegu poinformuj lekarza lub piel´gniark´ o dolegli-
woÊciach bólowych. Nie zapomnij zapytaç lekarza, czy
b´dziesz potrzebowa∏ leków, rehabilitacji, kiedy b´dziesz móg∏
wróciç do normalnych aktywnoÊci, a tak˝e czy potrzebujesz
konsultacji poszpitalnej. JeÊli tak - dowiedz si´, gdzie i kiedy
masz si´ zg∏osiç.

• Przy wypisie dowiedz si´: jak podawaç leki, w jakich dawkach
i o jakich porach dnia; jakie sà mo˝liwe skutki uboczne oraz czy
podczas podawania leku nale˝y okresowo wykonywaç badania
laboratoryjne; czy przepisane w szpitalu leki mo˝na przyjmo-
waç z innymi lekami, witaminami, suplementami diety oraz
zio∏ami; w jakich odst´pach czasu od spo˝ywanych posi∏ków
nale˝y za˝ywaç leki; czy podczas przyjmowania leków mogà
wystàpiç dzia∏ania uboczne (jeÊli tak, dowiedz si´, jak nale˝y
wówczas postàpiç); czy mo˝na przerwaç za˝ywanie leków, jeÊli
poczujesz si´ lepiej, czy te˝ kontynuowaç zaleconà kuracj´; czy
za˝ywajàc zlecone leki powinieneÊ unikaç okreÊlonych sk∏adni-
ków pokarmowych i napojów (np. alkoholu) oraz czy palenie
papierosów nie zmniejsza skutecznoÊci prowadzonej farmako-
terapii.

Na podstawie poradnika
„Twój szpital to szpital akredytowany” wydanego przez
Centrum Monitorowania JakoÊci w Ochronie Zdrowia.

Nawet w najlepszym szpitalu nie da si´ wszystkiego przewidzieç, do koƒca wyeliminowaç ryzyka. Warto wi´c zawsze
tak˝e samemu zadbaç o siebie.

O TYM w SZPITALU TRZEBA PAMIETAC
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Masz wi@domoÊç…
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Okazjà do wr´czenia tytu∏ów by∏a wizyta grupy medyków, któ-
rzy chcieli zobaczyç na miejscu warunki leczenia radioterapeu-
tycznego oraz poznaç mo˝liwoÊci sprz´tu, jakim dysponuje
olsztyƒska Poliklinika. Celem, który przyÊwieca∏ obu stronom
by∏a walka z czasem o zdrowie pacjentów. Chodzi mianowicie o
stworzenie mechanizmu skrócenia drogi pacjenta od lekarza ro-
dzinnego do specjalisty onkologa, a˝ do podj´cia odpowiedniej
terapii.

– Ciàgle inwestujemy w sprz´t. Niedawno kupiliÊmy dwa no-
woczesne akceleratory do radioterapii. Sà to najnowoczeÊniejsze
technologicznie aparaty dost´pne na Êwiatowym rynku, a nasza
instalacja by∏a drugà w Polsce. Wiemy jednak, ˝e w walce z ra-
kiem to cz∏owiek jest najwa˝niejszy. Dlatego stawiamy na otwartà
wspó∏prac´ z lekarzami rodzinnymi w województwie – od dziÊ na-
szymi Ambasadorami Zdrowia – mówi Janusz Che∏chowski, dy-
rektor olsztyƒskiego szpitala. 

Niedzielna wizyta lekarzy rodzinnych by∏a cz´Êcià szerszego
programu szkoleniowego, realizowanego przez olsztyƒskà Poli-
klinik´ od 2012 r. Obejmuje on cykl szkoleƒ prowadzonych
przez specjalistów Szpitala dla lekarzy rodzinnych z Warmii
i Mazur. WÊród tematów omawianych na spotkaniach sà m.in.
b∏´dy i opóênienia wynikajàce z zaniechania diagnostyki, rola le-
karza rodzinnego w opiece paliatywnej nad chorymi na nowo-

twory oraz wiele bloków tematycznych zwiàzanych z poszczegól-
nymi rodzajami raka. 

Wyró˝nieni tytu∏em Ambasadora Zdrowia stanowià cz´Êç
z grona ok. 70 lekarzy z województwa, których postawa i ch´ç
doskonalenia wiedzy na temat onkologii zosta∏a doceniona przez
olsztyƒski oÊrodek specjalizujàcy si´ od lat w leczeniu nowo-
tworów. Z tego powodu na certyfikatach odwo∏ano si´ do
∏aciƒskiej sentencji oznaczajàcej najwy˝szy nakaz w kodeksie
etycznym lekarzy: Salus aegroti suprema lex esto (Dobro pacjenta
jest najwy˝szym etycznym nakazem). 

Nowotwory z∏oÊliwe sà drugà co do cz´stotliwoÊci przyczynà
zgonów i pierwszà przyczynà niepe∏nosprawnoÊci Polaków. Jedy-
nie w 2010 roku z ich powodu zmar∏o 92 610 osób. Liczba  no-
wych zachorowaƒ wzros∏a w ostatnim trzydziestoleciu dwukrotnie
i wynosi obecnie ponad 140 tysi´cy rocznie. Nieustannie domi-
nujàcymi nowotworami polskiego spo∏eczeƒstwa sà rak p∏uc i gru-
czo∏u krokowego – u m´˝czyzn oraz piersi i jelita grubego –
u kobiet. ÂmiertelnoÊç z powodu nowotworów z∏oÊliwych jest
w Polsce wy˝sza ni˝ Êrednia w krajach Unii Europejskiej, m.in.
z powodu ograniczonej dost´pnoÊci do wysokiej klasy leczenia.
Dla przyk∏adu: iloÊç akceleratorów do radioterapii przypadajàcych
na milion mieszkaƒców jest w Polsce o po∏ow´ mniejsza od Êred-
niej unijnej, podczas gdy 55% chorych wymaga jej zastosowania.

Ambasadorzy Zdrowia w olsztyƒskiej Poliklinice
informacja prasowa

Olsztyn 2 marca 2014 r.

W niedziel´ 2 marca br. o godz. 10:00, w Zak∏adzie Radioterapii olsztyƒskiej Polikliniki wr´czono tytu∏u Ambasadora
Zdrowia. Wyró˝nienie otrzyma∏o dwunastu lekarzy rodzinnych z województwa warmiƒsko-mazurskiego.
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Elektroforeza i immunofiksacja bia∏ek surowicy oraz moczu

Elektroforeza stosowana jest w celu wykrycia nieprawid∏owych
bia∏ek, wykrycia braku okreÊlonego bia∏ka oraz sprawdzenia, czy któ-
raÊ z grup bia∏ek nie wyst´puje w zbyt du˝ej lub zbyt ma∏ej iloÊci. Ter-
minem elektroforeza okreÊla si´ zjawisko migracji czàstek lub czàsteczek
w polu elektrycznym w zale˝noÊci od posiadanego ∏adunku. 

Elektroforeza bia∏ek surowicy
Rutynowo wykonywane

rozdzia∏y bia∏ek surowicy po-
zwalajà na uzyskanie 6 frakcji
(ryc.). Znajduje si´ tam
najwi´ksza homogenna frak-
cja albumin oraz pozosta∏e
frakcje reprezentujàce globu-
liny: alfa 1, alfa 2, beta 1,
beta 2 oraz gamma, sk∏ada-
jàce si´ z ró˝nych bia∏ek,
pe∏niàcych ró˝norodne funk-
cje i noszàcych cz´sto nazw´
bia∏ek specyficznych.

Zaleca si´ wykonanie eletro-
forezy bia∏ek surowicy w nas-
t´pujàcych przypadkach:

• przy nieprawid∏owym poziomie bia∏ka ca∏kowitego i/lub albuminy,
zwi´kszonego wydalania bia∏ka z moczem, podwy˝szonego st´˝enia
wapnia oraz obni˝onej liczby krwinek bia∏ych lub czerwonych,

• objawach sugerujàcych stan zapalny, choroby autoimmunologiczne,
ostre lub przewlek∏e zaka˝enia, choroby nerek niektórych chorób
wàtroby lub utrat´ bia∏ka,

• objawach charakterystycznych dla szpiczaka mnogiego,
• monitorowaniu przebiegu oraz skutecznoÊci leczenia szpiczaka mno-

giego (okreÊlenie iloÊci bia∏ka monoklonalnego).

Na podstawie rozdzia∏u elektroforetycznego mo˝na stwierdziç
nast´pujàce zaburzenia:

Zmiany w zakresie frakcji albumin
– Hipoalbuminemia manifestujàca si´ obni˝eniem wartoÊci albumin

mo˝e byç spowodowana: niedoborami pokarmowymi (niedo˝ywie-
nie, zespo∏y z∏ego wch∏aniania), upoÊledzonà syntezà albumin przez
wàtrob´, nasilonà utratà albumin (zespó∏ nerczycowy, oparzenia),
hiperkatabolizmem. 

– Bisalbuminemia charakteryzujàca si´ dwoma pikami w zakresie frak-
cji albumin mo˝e byç wrodzona, bàdê towarzyszyç okreÊlonym pa-
tologiom trzustki. 
Zmiany w zakresie frakcji alfa 1

– Obni˝enie zwiàzane jest g∏ównie z wrodzonym niedoborem alfa-1-
antytrypsyny.

– Podwy˝szenie, cz´sto równoleg∏e do podwy˝szenia alfa 2, najcz´Êciej
jest wynikiem reakcji ostrej fazy.
Zmiany w zakresie frakcji alfa 2

– Obni˝enie wyst´puje w uszkodzeniu komórki wàtrobowej i obni˝eniu
syntezy bia∏ek lub w wyniku hemolizy wewnàtrznaczyniowej pro-
wadzàcej do wyczerpania haptoglobiny.

– Ze wzrostem (haptoglobiny) mamy do czynienia w stanach zapal-
nych, a tak˝e w zespole nerczycowym.
Zmiany w zakresie frakcji beta

– Obni˝enie w wyniku istotnego obni˝enia st´˝enia transferyny, co
ma miejsce w niedo˝ywieniu i reakcji ostrej fazy.

– Podwy˝szenie frakcji beta oraz gamma (gammapatia poliklonalna)
ma miejsce w chorobach wàtroby, g∏ównie w marskoÊci.
Zmiany w zakresie frakcji gamma

– Z obni˝eniem mamy do czynienia w okresie noworodkowym
(fizjologicznie),we wrodzonej hipogammaglobulinemii oraz w za-

burzeniach wtórnych spowodowanych chemio- i radioterapià, le-
czeniem immunosupresyjnym oraz podawaniem kortykoidów.

– Hipergammaglobulinemia to przede wszystkim gammapatie mo-
noklonalne zwiàzane z procesem rozrostowym lub o przebiegu
∏agodnym, a tak˝e poliklonalne obserwowane w uszkodzeniach
wàtroby, AIDS i niektórych chorobach o pod∏o˝u autoimmunolo-
gicznym. Wzrost frakcji gamma w postaci rozlanego prà˝ka jest ty-
powy dla tzw. gammapatii poliklonalnej zwiàzanej z reakcjami
immunologicznymi organizmu. 
Jednak wi´ksze znaczenie ni˝ zmianom w obr´bie poszczególnych

frakcji przypisuje si´ zmianom w ca∏ym elektroforegramie, np.:
obni˝enie albumin i frakcji gamma w po∏àczeniu ze wzrostem alfa-2-
globulin sugeruje utrat´ bia∏ek charakterystycznà dla zespo∏u nerczyco-
wego; podwy˝szenie frakcji globulin alfa 1 i alfa 2 jest charakterystyczne
dla reakcji ostrej fazy; obraz zlania frakcji beta i gamma sugeruje wzrost
IgA, charakterystyczny dla marskoÊci wàtroby, a tak˝e reumatoidalnego
zapalenia stawów i przewlek∏ych stanów zapalnych.

Elektroforeza bia∏ek moczu
Elektroforez´ bia∏ek moczu zleca si´ w przypadku:

• zwi´kszonego wydalania bia∏ek z moczem w celu oceny ich êród∏a;
elektroforeza mo˝e pomóc w okreÊleniu czy bia∏ka pochodzà z krwi
(prawdopodobne uszkodzenie nerek), czy te˝ sà wytwarzane przez
nowotworowe komórki plazmatyczne (jak w szpiczaku mnogim)

• podejrzenia szpiczaka mnogiego w celu sprawdzenia, czy monoklo-
nalne immunoglobuliny lub ich fragmenty sà wydalane z moczem.
W warunkach prawid∏owych z moczem wydalana jest bardzo ma∏a

iloÊç bia∏ka. U zdrowych osób, przy u˝yciu rutynowych testów, bia∏ko
nie jest wykrywalne. Do g∏ównych przyczyn zwi´kszonego wydala-
nia bia∏ka z moczem nale˝à:
• uszkodzenie k∏´buszków nerkowych,
• uszkodzenie cewek nerkowych, 
• przechodzenie z krwi do moczu bia∏ek drobnoczàsteczkowych przy

ich nieprawid∏owo wysokim st´˝eniu we krwi krà˝àcej.

Immunofiksacja bia∏ek surowicy i moczu
Immunofiksacja bia∏ek surowicy pozwala na okreÊlenie rodzaju

bia∏ka monoklonalnego uprzednio wykrytego w postaci prà˝ka mo-
noklonalnego w elektroforezie. Rodzaj bia∏ka monoklonalnego jest
charakterystyczny dla poszczególnych rodzajów gammapatii mono-
klonalnych. Do identyfikacji typu nieprawid∏owej immunoglobuliny
stosuje si´ przeciwcia∏a swoiste dla poszczególnych immunoglobulin
i lekkich ∏aƒcuchów. Poprzez zastosowanie tej techniki jesteÊmy w sta-
nie okreÊliç typ ∏aƒcucha ci´˝kiego (IgG, IgM lub IgA) oraz typ ∏aƒcu-
cha lekkiego (kappa lub lambda). Bia∏ko monoklonalne w technice
immunofiksacji daje homogeny, ostro zaznaczony prà˝ek, w odró˝nie-
niu od immunoglobuliny poliklonalnej, gdzie precypitat jest rozpro-
szony i rozciàgni´ty wzd∏u˝ drogi migracji bia∏ek. 

Tà samà technikà wykonuje si´ równie˝ identyfikacj´ bia∏ek monoklo-
nalnych i wolnych ∏aƒcuchów lekkich (bia∏ko Bence’a Jonesa) w moczu.

Rozdzia∏y elektroforetyczne bia∏ek surowicy dostarczajà wielu is-
totnych informacji, jednak ich interpretacja musi byç po∏àczona nie
tylko z obrazem klinicznym, ale równie˝ z oznaczeniami iloÊciowymi
poszczególnych bia∏ek.

PiÊmiennictwo:
1. Bobilewicz D.:  Elektroforeza w praktyce laboratoryjnej. Przeglàd

medycyny laboratoryjnej, 2005, 2 (4).
2. Dembiƒska-Kieç A., Naskalski J.: Diagnostyka laboratoryjna z ele-

mentami biochemii klinicznej, 2010.
3. Kendziorek A., Bobilewicz D.: Badania laboratoryjne w ró˝nych sta-

diach rozwoju gammapatii monoklonalnych. Przeglàd medycyny
laboratoryjnej, 2007, 1 (6).

mgr anal. med. Blanka Wolszczak
diagnosta laboratoryjny

Ryc. Rozdzia∏ elektroforetyczny bia∏ek
surowicy na ˝elu agarozowym.

Elektroforeza bia∏ek surowicy i moczu oraz immunofiksacja bia∏ek surowicy i moczu  to nowe badania wykonywane
w Zak∏adzie Diagnostyki Laboratoryjnej.
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Warsztaty zorganizowane by∏y z myÊlà o doÊwiadczonych leka-
rzach, którzy w swojej codziennej praktyce  coraz cz´Êciej stawiajà
czo∏a nowym wyzwaniom zwiàzanym z leczeniem systemowym,
bàdê innowacyjnymi technikami radioterapii, jak i o osobach spe-
cjalizujàcych si´ w onkologii klinicznej i radioterapii.

Na warsztatach spotka∏o si´ ponad stu pi´çdziesi´ciu lekarzy
onkologów z naszego regionu, Pomorza, Podlasia i pó∏nocnego
Mazowsza. Zaj´cia prowadzone by∏y w sposób interaktywny,
zach´cajàcy do czynnego udzia∏u. Uczestnicy mieli mo˝liwoÊç
wyra˝enia swojego poglàdu w g∏osowaniu i jego weryfikacji przez
wyk∏adowc´. 

W programie znalaz∏y si´ debaty dotyczàce kontrowersyjnych
zagadnieƒ oraz wyk∏ady mogàce byç wzorcem post´powania w
okreÊlonych sytuacjach klinicznych. Wybrane aspekty leczenia

przeciwnowotworowego omówione zosta∏y przez znakomitych
wyk∏adowców i uwzgl´dnia∏y szczególny post´p dokonujàcy si´
w ciàgu ostatniego roku. Poruszane zagadnienia w wi´kszoÊci
oparte by∏y  na rzeczywistych przypadkach klinicznych. 

Jako nowoÊç wprowadzono w tym roku  sesj´: BEST OF ESMO.
Wyk∏adowcy, którzy uczestniczyli w tej konferencji, dos∏ownie
w ciàgu trzech dni od jej zakoƒczenia podzielili si´ z uczestnikami
zdobytà wiedzà w aspekcie europejskich zaleceƒ, które b´dà mogli
zastosowaç w praktyce klinicznej. Moderatorem sesji by∏ prof. dr
hab. med. Maciej Krzakowski, konsultant krajowy ds. onkologii
klinicznej.

dr n. med. Wojciech Rogowski 
Przewodniczàcy Komitetu Organizacyjnego

V Warmiƒsko-Mazurskie Warsztaty Onkologiczne
W dniach 4-5.10.2013r. w odby∏y si´ Ostródzie V Warmiƒsko-Mazurskie Warsztaty Onkologiczne p.n. „Dylematy
w onkologii”.

PATRONAT HONOROWY
Marian Podziewski – Wojewoda Warmiƒsko-Mazurski

prof. nzw. dr hab. in˝. Janusz Che∏chowski – Dyrektor SP ZOZ MSW z W-MCO w Olsztynie
prof. dr hab. Ryszard Górecki – Rektor Uniwersytetu Warmiƒsko-Mazurskiego w Olsztynie

KOMITET ORGANIZACYJNY
dr n. med. Wojciech Rogowski – Przewodniczàcy Komitetu Organizacyjnego

Zespó∏ Oddzia∏u Klinicznego Chemioterapii SP ZOZ MSW z W-MCO w Olsztynie
Warmiƒsko-Mazurski Oddzia∏ Polskiego Towarzystwa Onkologicznego

Agencja FM

PATRONAT
NAUKOWY ORGANIZATORZY
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Odkryj w sobie pi´kno

W roku 2013 na terenie Samodzielnego
Publicznego Zak∏adu Opieki Zdrowotnej
MSW z W-MCO w Olsztynie realizowany
by∏ projekt „Zwi´kszam swoje szanse”, de-
dykowany osobom chorym onkologicznie.
Podsumowanie wykaza∏o, ˝e najlepsze re-
zultaty dla pacjentów bioràcych udzia∏ w
zaj´ciach przynios∏a arteterapia, czyli rela-
ksacja poprzez aktywnoÊç twórczà. Pa-
cjenci uczestniczàcy w zaj´ciach
wielokrotnie zg∏aszali potrzeb´ kontynua-
cji tych zaj´ç, a podczas ich trwania mo˝na
by∏o zauwa˝yç terapeutyczny wp∏yw na
funkcjonowanie chorych.

Udzia∏ w zaj´ciach z aktywnoÊci twórczej
by∏ niezwykle wa˝ny i pomocny. Okaza∏ si´
odskocznià od zabiegów medycznych, po-
zwala∏ na skupienie myÊli na procesie
twórczym i zakoƒczonym dziele, które
autor zabiera∏ ze sobà do domu. Dzi´ki
temu szpital nie kojarzy∏ si´ tylko z bólem,
cierpieniem, roz∏àkà z bliskimi, ale te˝ z ak-
tywnoÊcià twórczà, inspiracjà, wzmocnie-
niem i prze˝ywaniem pozytywnych uczuç
towarzyszàcych powstawaniu prac oraz
nawiàzywaniem kontaktów z innymi cho-
rymi borykajàcymi si´ z podobnymi pro-
blemami.

W zwiàzku z tym postanowiliÊmy kon-
tynuowaç nasze dzia∏ania na rzecz osób
chorych onkologicznie. W tym roku pro-
jekt pod nazwà „Odkryj w sobie pi´kno”
adresujemy do kobiet, a zaj´cia z artetera-
pii uzupe∏nione b´dà naukà wiza˝u i styli-
zacji. Spotkania z wiza˝ystkà pozwolà
umiej´tnie ukrywaç nieuniknione Êlady
wyczerpujàcego leczenia i zmobilizujà do
dba∏oÊci o w∏asny wyglàd. Widzàc w lust-
rze osob´ estetycznà, umalowanà, ucze-
sanà, ∏atwiej b´dzie kobiecie uwierzyç, ˝e
wyzdrowienie jest mo˝liwe.

Choroby nowotworowe sà êród∏em
znacznego cierpienia fizycznego, stresu,
obni˝enia nastroju oraz innych trud-
noÊci,  zarówno dla pacjentów jak
i cz∏onków ich rodzin. Od momentu diag-
nozy (lub od chwili wykrycia objawów) pa-
cjenci borykajà si´ z nie∏atwymi emocjami,
takimi jak poczucie zagro˝enia oraz strach
czy l´k, np. przed Êmiercià, bólem, ope-
racjà,  skutkami ubocznymi leczenia. Pro-
wadzà one do d∏ugotrwa∏ego, nasilonego
stresu. Choroba mo˝e spowodowaç kryzys
psychologiczny przejawiajàcy si´ poczu-
ciem utraty kontroli nad sobà, spadkiem
w∏asnej sprawnoÊci, zani˝eniem samo-
oceny oraz izolacjà i stanem ˝a∏oby po
utracie zdrowia. Dodatkowe trudnoÊci
mogà wiàzaç si´ ze specyficznym obrazem
choroby nowotworowej.

Nowy obraz siebie mo˝e mieç powa˝ne
konsekwencje psychiczne i zaburzyç do-
tychczasowe funkcjonowanie. Obni˝ona
atrakcyjnoÊç narusza to˝samoÊç kobiety,
która obawia si´ odrzucenia przez otocze-
nie ze wzgl´du na zmian´ wyglàdu. Obawa
przed niezaakceptowaniem przez
spo∏eczeƒstwo skutkuje cz´sto poczuciem
odrzucenia i samotnoÊcià. Aby skutecznie
radziç sobie z chorobà, trzeba wyzwoliç
postaw´ przystosowawczà. Pacjent musi
nauczyç si´ zmagania z bólem, pokonywa-

nia niepe∏nosprawnoÊci, zaakceptowania
zmiany trybu ˝ycia, w tym tworzenia sa-
tysfakcjonujàcego obrazu samego siebie.

Czynniki emocjonalne biorà wa˝ny
udzia∏ w leczeniu chorób nowotworo-
wych. Ich wp∏yw zaznacza si´ przede
wszystkim w zakresie zmian funkcjonowa-
nia uk∏adu immunologicznego. Istotne jest
wi´c propagowanie oddzia∏ywaƒ psycho-
terapeutycznych wÊród pacjentów onkolo-
gicznych, poniewa˝, jak powiedzia∏ Platon,
„Szaleƒstwem jest leczyç cia∏o bez lecze-
nia ducha”.

Szczegó∏owe informacje o warsztatach
b´dà pojawiaç si´ na bie˝àco na tablicach
informacyjnych oddzia∏ów.

Program wspierajàcy proces leczenia
chorób nowotworowych u kobiet – „Od-
kryj w sobie pi´kno” jest organizowany
przez stowarzyszenie Jestem Pomagam
Wspieram.

Z przyjemnoÊcià informujemy, ˝e wraz z nadejÊciem wiosny rozpoczynamy kolejnà edycj´ programu wspierajàcego
proces leczenia chorób nowotworowych u kobiet. Tym razem projekt nosi tytu∏ „Odkryj w sobie pi´kno”.

kontakt:
Dominika Trawczyƒska

piel´gniarka Oddzia∏u Chirurgii Ogólnej
tel.: 662 046 093

www.jestempomagamwspieram.org
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Lekarz kierujàcy Oddziałem
dr n. med.
Wojciech Rogowski

Systemowe leczenie nowotworów z∏oÊliwych obejmujàce chemioterapi´, leczenie hormo-
nalne i wspomagajàce, a tak˝e nowoczesne terapie celowane w skojarzeniu z chemiotera-
pià, jak i radioterapià.

Oddzia∏ realizuje eksperymentalne metody leczenia w ramach procedury leczenia niestan-
dardowego, jak równie˝ w ramach mi´dzynarodowych badaƒ klinicznych.

Oddzia∏ zajmuje si´ takim schorzeniami jak:

• nowotwory z∏oÊliwe uk∏adu pokarmowego, 
• nowotwory z∏oÊliwe tkanki limfatycznej, krwiotwórczej i tkanek pokrewnych,
• nowotwory z∏oÊliwe piersi,
• nowotwory z∏oÊliwe uk∏adu oddechowego i narzàdów klatki piersiowej,
• nowotwory z∏oÊliwe uk∏adu moczowo-p∏ciowego,
• nowotwory z∏oÊliwe narzàdów g∏owy i szyi,
• nowotwory z∏oÊliwe oÊrodkowego uk∏adu nerwowego.

OÊrodek Chemioterapii Jednodniowej to nowoczesna baza do ambulatoryjnego leczenia
onkologicznego. 
10-stanowiskowa baza do ambulatoryjnego podawania cytostatyków, bez koniecznoÊci
hospitalizacji.

Oddzia∏ Kliniczny Chirurgii Ogólnej prowadzi dzia∏alnoÊç nie tylko diagnostyczno-leczniczà,
ale równie˝ naukowo-dydaktycznà, o bogatych tradycjach z zakresu chirurgii ogólnej,
endokrynologicznej i gastroenterologicznej. 

W Oddziale wykonywane sà zabiegi operacyjne z zakresu chirurgii ogólnej, endokrynolo-
gicznej i gastroenterologiczne z u˝yciem nowoczesnych urzàdzeƒ i technik operacyjnych,
a cholecystektomia laparoskopowa jest standardem. Operacje przepuklin wykonywane sà
nowoczesnymi metodami beznapi´ciowymi z u˝yciem wysoko gatunkowych implantów
siatek. 

Oddzia∏ zajmuje si´ tak˝e diagnostykà i leczeniem skojarzonym ci´˝kich postaci ostrego
zapalenia trzustki, z zastosowaniem ca∏kowitego ˝ywienia pozajelitowego i dojelitowego
oraz chorób jelita grubego.

Ponadto wykonywane sà zabiegi operacyjne przez doÊwiadczonych lekarzy Oddzia∏u Kli-
nicznego Chirurgii Ogólnej:

• operacje tarczycy i innych gruczo∏ów dokrewnych,
• cholecystektomia laparoskopowa i metodà tradycyjnà,
• operacje przepuklin z najnowszymi implantami,
• operacje jamy brzusznej, ze szczególnym uwzgl´dnieniem ostrych schorzeƒ urazowych

i zapalnych.

Oddzia∏ Kliniczny Chemioterapii
z OÊrodkiem Chemioterapii
Jednodniowej

Ordynator
prof. dr hab.
Jadwiga Snarska

Oddzia∏ Kliniczny Chirurgii Ogólnej

Wykaz us∏ug medycznych Êwiadczonych
przez SP Zak∏ad Opieki Zdrowotnej MSW

z Warmiƒsko-Mazurskim Centrum Onkologii w Olsztynie
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Dzia∏alnoÊç zespo∏u obejmuje prac´ w Oddziale, na sali operacyjnej, w poradniach chirur-
gii plastycznej i chirurgii piersi oraz konsultacje chorych kwalifikowanych do leczenia.
Dzia∏alnoÊç chirurgiczna obejmuje wszystkie aspekty chirurgicznego leczenia chorób piersi.

Oddzia∏ zajmuje si´:

• urazami, zatruciami i innymi okreÊlonymi skutkami dzia∏ania czynników zewn´trznych,
• objawami chorobowymi, nieprawid∏owymi wynikami badaƒ laboratoryjnych, gdzie indziej

niesklasyfikowanymi,
• chorobami uk∏adu krà˝enia,
• chorobami uk∏adu trawiennego,
• chorobami uk∏adu oddechowego.

Oddzia∏ nie tylko realizuje procedury ratujàce ˝ycie i zdrowie, ale jest tak˝e pr´˝nym oÊrod-
kiem szkoleniowym.

Z-ca Ordynatora
lek. med.
Gra˝yna Baraƒska

Pododdzia∏
Chirurgii Plastycznej
i Chirurgii Onkologicznej Piersi

Wykonywane zabiegi z zakresu Chirurgii Plastycznej i Chirurgii Onkologicznej Piersi:

• leczenie chirurgiczne raka piersi w pe∏nym zakresie, ∏àcznie z zabiegami onkoplastycz-
nymi i natychmiastowà rekonstrukcjà piersi,

• rekonstrukcje piersi po mastektomii,
• leczenie chirurgiczne ∏agodnych guzów piersi,
• leczenie chirurgiczne zniekszta∏ceƒ po chirurgicznym leczeniu raka piersi,
• leczenie chirurgiczno-plastyczne nowotworów skóry,
• operacje rekonstrukcyjne po urazach, oparzeniach,
• operacje estetyczne twarzy, piersi (powi´kszenie piersi, korekcja nosa, korekcje powiek).

Lekarz kierujàcy Oddzia∏em
lek. med.
Jacek Tyllo

Kliniczny Szpitalny
Oddzia∏ Ratunkowy

W Oddziale wykonywane sà operacje z zakresu chirurgii onkologicznej:

• ∏agodne i z∏oÊliwe nowotwory piersi – du˝à uwag´ przywiàzujemy do leczenia oszcz´-
dzajàcego gruczo∏ piersiowy, a w niektórych przypadkach istnieje mo˝liwoÊç jednoczes-
nej rekonstrukcji piersi z u˝yciem implantów,

• nowotwory przewodu pokarmowego, w tym: guzy ˝o∏àdka, trzustki, wàtroby, jelita gru-
bego i cz´Êci dolnej prze∏yku,

• jako jedyny Oddzia∏ w regionie wykonujemy w wybranych przypadkach resekcje guzów
pierwotnych i przerzutowych wàtroby technikà termoresekcji,

• dzi´ki zastosowaniu nowoczesnych technik staplerowych mo˝liwe sà w wielu wypad-
kach operacje oszcz´dzajàce zwieracze,

• nowotwory tkanek mi´kkich, gruczo∏ów dokrewnych, skóry (w tym czerniaki), tak˝e guzy
Êlinianek oraz wargi dolnej, nosa, ma∏˝owiny, operacje regionalnych w´z∏ów ch∏onnych.

Oddzia∏ dysponuje nowoczesnym detektorem promieniowania gamma, który umo˝liwia
przeprowadzanie tzw. biopsji w´z∏a wartowniczego, w niektórych przypadkach czerniaka
i raka piersi. W ramach Oddzia∏u wykonywany jest równie˝ pe∏en zakres procedur w za-
kresie urologii onkologicznej i torakochirurgii onkologicznej, w tym zw∏aszcza operacje
guzów nerek i nadnerczy, prostaty, jàder i p´cherza moczowego.

Lekarz kierujàcy Oddzia∏em 
lek. med.
Andrzej Lachowski

Oddzia∏ Kliniczny
Chirurgii Onkologicznej

Lekarz kierujàcy Oddzia∏em
dr n. med.
Wanda Knopiƒska-Pos∏uszny

Oddzia∏ Hematologii Do zadaƒ Oddzia∏u nale˝y:

• zapewnienie kompleksowych Êwiadczeƒ obejmujàcych: diagnostyk´ i leczenie przyczy-
nowe i objawowe schorzeƒ hematologicznych, podawanie leków cytostatycznych pa-
cjentom hospitalizowanym, podawanie leków cytostatycznych w ramach leczenia
jednego dnia, zapewnienie kompleksowych, ca∏odobowych Êwiadczeƒ piel´gnacyjnych,
prowadzenie porad konsultacyjnych hematologicznych,

• realizacja programów promocji zdrowia i profilaktyki chorób nowotworowych,
• wspó∏praca z oÊrodkami klinicznymi i innymi placówkami w zakresie leczenia pacjentów

i szkolenia personelu medycznego,
• prowadzenie badaƒ klinicznych w zakresie leczenia schorzeƒ hematologicznych,
• wspó∏praca dydaktyczna z uniwersyteckimi wydzia∏ami medycznymi.
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W Zak∏adzie i w Oddzia∏ach Radioterapii realizujemy w∏asne projekty naukowe i prowadzimy
badania kliniczne I, II i III fazy.
Oddzia∏ zajmuje si´ takim schorzeniami jak:
• nowotwory oÊrodkowego uk∏adu oddechowego,
• nowotwory regionu g∏owy i szyi,
• nowotwory piersi,
• nowotwory p∏uc,
• nowotwory przewodu pokarmowego,
• nowotwory uk∏adu moczowego,
• nowotwory ˝eƒskich i m´skich narzàdów p∏ciowych,
• nowotwory skóry, koÊci i tkanek mi´kkich.
Oprócz samodzielnej radioterapii stosujemy tak˝e leczenie skojarzone z równoczesnà che-
mioterapià.
W Zak∏adzie Radioterapii dost´pna jest bardzo precyzyjna metoda leczenia nowotworów
mózgowia – radioterapia stereotaktyczna. 
Nowa metoda leczenia s∏u˝y równie˝ do leczenia guzów po∏o˝onych poza mózgowiem.
System kamer umo˝liwia monitorowanie toru oddechowego chorego i zastosowanie sys-
temu radioterapii stereotaktycznej do nowotworów po∏o˝onych w klatce piersiowej i jamie
brzusznej. System ma byç tak˝e stosowany do precyzyjnego leczenia raka gruczo∏u kro-
kowego, po wprowadzeniu do prostaty markerów ze z∏ota. Zakupiony sprz´t umo˝liwia le-
czenie radioterapià na najwy˝szym Êwiatowym poziomie, dost´pne do tej pory w niewielu
oÊrodkach w Polsce i w Europie.

W Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii posi   adajàcym 8 stanowisk, leczeni sà cho-
rzy w stanach zagro˝enia ˝ycia i niewydolnoÊci narzàdowej w przebiegu ró˝nych schorzeƒ,
urazów i zatruç. Najwi´ksze grupy stanowià chorzy po przebytym zatrzymaniu krà˝enia
i reanimacji, chorzy z ci´˝kimi postaciami zaka˝eƒ, z niewydolnoÊcià oddechowà
ró˝nego pochodzenia. W Oddziale czynnoÊci ˝yciowe chorych sà monitorowane, pod-
trzymywane i stabilizowane farmakologicznie oraz za pomocà aparatury medycznej, co
daje czas na wykonanie procedur diagnostycznych i wielospecjalistyczne leczenie.
Pod wzgl´dem wyposa˝enia w aparatur´ medycznà, zatrudnienia personelu lekarskiego
i piel´gniarskiego oraz wykonywanych procedur, Oddzia∏ spe∏nia wymogi drugiego po-
ziomu referencyjnego.

Oddzia∏ Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej wykonuje procedury obejmujàce ca∏y zakres le-
czenia pourazowego uszkodzeƒ narzàdów ruchu z u˝yciem nowoczesnych technik osteo-
syntezy, jak równie˝ zabiegi protezoplastyki stawu biodrowego i kolanowego. Jako jedyny
w regionie wykonuje zabiegi implantacji protez jednoprzedzia∏owych stawu kolanowego
i stawu rzepkowo-udowego. Dodatkowo wykonuje szeroki wachlarz zabiegów w zakre-
sie chirurgii artroskopowej stawu kolanowego, barkowego i skokowo-goleniowego.

Oddzia∏ zajmuje si´ takimi schorzeniami jak:
• urazy oraz inne okreÊlone skutki dzia∏ania czynników zewn´trznych,
• choroby uk∏adu kostno-mi´Êniowego i tkanki ∏àcznej.
Zabiegi operacyjne wykonywane przez lekarzy Oddzia∏u Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej:
• artroskopie stawu kolanowego, barkowego oraz skokowo-goleniowego,
• otwarte i zamkni´te nastawienia z∏amaƒ koÊci,
• protezoplastyki stawu biodrowego,
• protezoplastyki stawu kolanowego, w tym jednoprzedzia∏owe oraz stawu rzepkowo-udowego,
• zabiegi z zakresu chirurgii onkologicznej kr´gos∏upa i koÊci d∏ugich,
• zabiegi rekonstrukcji wielotkankowych z u˝yciem implantów mocujàcych.

Lekarz kierujàcy Oddzia∏em  
dr n. med.
Zbigniew ˚´gota

Oddzia∏ Chirurgii
Urazowo-Ortopedycznej

Kierownik Zak∏adu
i Lekarz kierujàcy
Oddzia∏ami Radioterapii I – III
prof. dr hab. med.
Lucyna K´pka

Zak∏ad Radioterapii
i Oddzia∏ Kliniczny Radioterapii
z Pododdzia∏em Onkologicznym

Lekarz kierujàcy Oddzia∏em  
lek. med.
Danuta Dàbrowska-Parfianowicz

Oddzia∏ Anestezjologii
i Intensywnej Terapii

Odzia∏ wykonuje pe∏en zakres badaƒ diagnostycznych w dziedzinie chorób wewn´trznych.
Oddzia∏ zajmuje si´ takimi schorzeniami jak:
• choroby uk∏adu krà˝enia,
• nowotwory,
• choroby uk∏adu trawiennego,
• choroby uk∏adu oddechowego,
• zaburzenia wydzielania wewn´trznego, stanu od˝ywienia i przemiany metabolicznej.

Lekarz kierujàcy Oddzia∏em 
lek. med.
Krzysztof Antoniak

Oddzia∏ Chorób Wewn´trznych
i Diagnostyki Onkologicznej
z Pododdzia∏em Kardiologicznym
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Oddzia∏ jest ukierunkowany na niesienie pomocy zarówno w przypadku leczenia niep∏od-
noÊci, patologii, schorzeƒ wieku pomenopauzalnego, jak i leczenia nowotworów narzàdów
p∏ciowych kobiety. 
W Oddziale przeprowadza si´ operacje w schorzeniach nowotworów: raka trzonu macicy, raka
szyjki, raka sromu z wykorzystaniem nowoczesnej metody oznaczenia w´z∏a wartownika.

W Oddziale oferowany jest pe∏en zakres procedur z zakresu otolaryngologii. 
W Oddziale wykonywane sà nast´pujàce zabiegi:
• operacyjne usuwanie guzów: nosa, zatok obocznych nosa, noso-gard∏a, jamy ustnej,

j´zyka, gard∏a, krtani, gruczo∏ów Êlinowych, skóry twarzo-czaszki,
• operacyjne leczenie z∏amaƒ koÊci twarzo-czaszki tj. (koÊci nosa, oczodo∏u, jarzmowych,

zatok czo∏owych, szcz´kowych, ˝uchwy),
• ogólnolaryngologiczne tj.: operacje migda∏ków podniebiennych, migda∏ka gard∏owego,

polipów nosa, septoplastyki, operacje zatok czo∏owych, szcz´kowych, uszu, mikrochi-
rurgii krtani, gruczo∏ów Êlinowych.

Profil Êwiadczeƒ Oddzia∏u opiera si´ na:
• ca∏odobowym dy˝urze, z pe∏nà diagnostykà w nag∏ych zachorowaniach neurologicznych
• diagnostyce i leczeniu pacjentów z ostrymi zespo∏ami bólowymi, ostrymi procesami za-

palnymi CUN, padaczki, SM, chorób zwyrodnieniowych CUN oraz diagnostyce choroby
nowotworowej uk∏adu nerwowego,

• pe∏nej diagnostyce neurologicznej (TK, MRI, Doppler domózgowy, pe∏na diagnostyka la-
boratoryjna),

• wst´pnej rehabilitacji neurologicznej w ramach Oddzia∏u, w oparciu o dzia∏ania logopedy,
psychologa, fizjoterapeuty – kontynuowanej równie˝ ambulatoryjnie,

• dzia∏alnoÊci przyszpitalnej Poradni Neurologicznej prowadzonej przez asystentów Od-
dzia∏u Neurologii.

Zak∏ad Usprawniania Leczniczego prowadzi rehabilitacj´ w schorzeniach narzàdu ruchu
po udarach mózgu i w innych schorzeniach neurologicznych, po mastektomii oraz
w zespo∏ach bólów kr´gos∏upa.
Zak∏ad Usprawniania Leczniczego oferuje zabiegi fizjoterapeutyczne pacjentom szpitalnym
i ambulatoryjnym w dzia∏ach: 
• kinezyterapii: çwiczenia indywidualne i z wykorzystaniem sprz´tu oraz wg metod neuro-

fizjologicznych,
• fizykoterapii: elektroterapia, laseroterapia, krioterapia, pole magnetyczne niskiej i wyso-

kiej cz´stotliwoÊci,
• hydroterapii: bicze szkockie, masa˝ podwodny, masa˝ pere∏kowy, masa˝ wirowy koƒczyn

górnych i dolnych,
• masa˝u leczniczego i terapii manualnej: klasycznego, drena˝u limfatycznego i terapii manualnej.

Poradnia Chemioterapii z OÊrodkiem Chemioterapii Jednodniowej to nowoczesna baza do
ambulatoryjnego leczenia onkologicznego. 
4-stanowiskowa baza do ambulatoryjnego podawania cytostatyków, bez koniecznoÊci
hospitalizacji.

Lekarz kierujàcy Oddzia∏em 
spec. rehab. med.
Bo˝ena Idêkowska

Oddzia∏ Rehabilitacji Dziennej
Zak∏ad Usprawniania Leczniczego

lek. med.
Marzena Pucha∏a

Pododdzia∏ Chemioterapii
i Chemioterapii Jednodniowej w E∏ku

Lekarz kierujàcy Oddzia∏em 
lek. med.
Beata Kielak

Oddzia∏ Otolaryngologiczny

Oddzia∏ Dzienny Leczenia Zaburzeƒ Nerwicowych powsta∏ z myÊlà o pacjentach cierpiàcych
z powodu: zaburzeƒ nerwicowych, zaburzeƒ od˝ywiania i snu, zaburzeƒ osobowoÊci.
Do zadaƒ Oddzia∏u nale˝y kompleksowe nadzorowanie procesu leczniczego poprzez:
• ustalenie i wdro˝enie planu terapeutycznego,
• porady oraz skierowanie na niezb´dne badania oraz konsultacje specjalistyczne,
• zalecenia odnoÊnie leczenia farmakologicznego,
• prowadzenie dokumentacji medycznej we wspó∏pracy z innymi cz∏onkami zespo∏u tera-

peutycznego
• porady nastawione na przepracowanie podstawowych problemów psychologicznych pa-

cjenta stanowiàce realizacj´ ustalonego planu leczenia w formie porad psychologicz-
nych, sesji psychoterapii, 

• wsparcie psychospo∏eczne we wspó∏pracy z innymi cz∏onkami zespo∏u terapeutycznego
i zale˝nie od aktualnych wymagaƒ NFZ,

• realizacj´ czynnoÊci piel´gniarskich zleconych przez lekarza w oddziale.

Kierownik 
lek. med. Tomasz ˚yÊko
Specjalista Psychiatria

Oddzia∏ Dzienny
Leczenia Zaburzeƒ Nerwicowych

Lekarz kierujàcy Oddzia∏em 
dr n. med. Leszek Fràckowiak

Oddzia∏ Ginekologiczny
i Ginekologii Onkologicznej

Ordynator 
lek. med.
Aniela Minicz-P∏atek

Oddzia∏ Neurologii
z Pododdzia∏em Udarowym



18

styczeƒ 8 luty 8 marzec : 2014

Wojewódzki OÊrodek Koordynujàcy Populacyjne Programy Wczesnego Wykrywania Raka Piersi
oraz Profilaktyki i Wczesnego Wykrywania Raka Szyjki Macicy

cytologia

Populacyjny
Program Profilaktyki
i Wczesnego
Wykrywania
Raka Szyjki Macicy

Wojewódzki OÊrodek Koordynujàcy
Populacyjne Programy Wczesnego Wykry-
wania Raka Piersi oraz Profilaktyki i Wczes-
nego Wykrywania Raka Szyjki Macicy
tworzy w∏asnà tradycj´ utrzymanà w duchu
profilaktyki nowotworowej i zdrowego
stylu ˝ycia. Tak te˝ by∏o i w tym roku.
8 marca 2014 r., w godz. 8.30 – 14.00
goÊci∏yÊmy w Szpitalu SP ZOZ MSW z W-
MCO w Olsztynie bardzo liczne grupy ko-
biet z Orzysza, Janowca KoÊcielnego,
K´trzyna, Olsztynka oraz Âwi´tajna. Panie
przyjecha∏y na zaproszenie do skorzystania
z bezp∏atnych badaƒ - mammografii i cyto-
logii w ramach programów profilaktycz-
nych. Ze wzgl´du na charakter Êwi´ta
przygotowa∏yÊmy równie˝ liczne atrakcje,
które umila∏y czas mi´dzy poszczególnymi
badaniami i dodatkowo podkreÊla∏y, ˝e to
dzieƒ paƒ i to one muszà znaleêç si´ w cen-
trum uwagi. W czasie trwania imprezy, w
sali konferencyjnej szpitala emitowano
filmy edukacyjne o profilaktyce raka piersi
i szyjki macicy. Po przeprowadzonych
warsztatach samobadania piersi, odda∏yÊmy
do dyspozycji kobiet fantom piersi, by oso-

biÊcie mog∏y sí  przekonaç jak trudno jest wy-
konaç prawid∏owo samobadanie, ale jak˝e
istotnym jest ono elementem w procesie
wczesnego wykrywania raka piersi. Jednak
najwi´kszym zainteresowaniem cieszy∏y si´
niespodzianki przygotowane przez naszych
partnerów. Panie ch´tnie korzysta∏y i cier-
pliwie czeka∏y w d∏ugich kolejkach do po-
szczególnych stoisk oferujàcych: 
• bezp∏atny pomiar ciÊnienia i poziomu

cukru we krwi wykonywany przez
piel´gniarki z Przychodni POZ przy SP
ZOZ MSW z W-MCO w Olsztynie,

• malowanie paznokci wykonane przez
uczennice Ogólnopolskiej Sieci Szkó∏ Po-
licealnych „˚AK”, 

• porady kosmetyczne od przedstawicie-
lek AVONU, 

• fachowà pomoc w doborze w∏aÊciwego
biustonosza oferowanà przez brafitterk´, 

• profesjonalne badanie cery i porady kos-
metyczne w wykonaniu dermoeksperta
z firmy Bioderma,

• najnowsze trendy w piel´gnacji cia∏a
prezentowane przez personel Mydlarni
„U Franciszka”,

• pokaz uk∏adów tanecznych w wykona-
niu tancerzy ze Studia Animacji Rucho-
wej „Rytm” z Olsztyna /flamenco, taniec
brzucha/.
Na goÊci czeka∏ s∏odki, pachnàcy aro-

matycznà kawà i ciep∏ymi rogalikami
pocz´stunek przygotowany przez pracow-
ników szpitalnej kuchni. Wszystkie uczest-
niczki, które w tym dniu wykona∏y
badania, otrzyma∏y od nas upominki
z∏o˝one z gadgetów WOK oraz próbek
kosmetyków od sponsorów - firm Ziaja,
Inglot i dr Irena Eris.

Z uwagi na liczebnoÊç grup /w sumie
w wydarzeniu uczestniczy∏o 120 kobiet/,
poprosi∏yÊmy o w∏àczenie si´ do realizacji
tego przedsi´wzi´cia panià Krystyn´ Sol-
nickà, kierownika Centrum Profilaktyki
i Diagnostyki Piersi w Olsztynie, w którym
grupy z Olsztynka i z Janowca KoÊcielnego
mia∏y wykonane badania mammogra-
ficzne. Po ich zakoƒczeniu panie zosta∏y
przewiezione do szpitala MSW i tu
podda∏y si´ jeszcze badaniom cytologicz-
nym, a tak˝e skorzysta∏y z licznych atrakcji
tego szczególnego dnia.

Do swoich codziennych obowiàzków
panie wraca∏y zadowolone, w dobrych hu-
morach, z uÊmiechami na twarzach, co od-
bieramy jako sukces ca∏ego zespo∏u WOK
i za rok na pewno podobnà akcj´ powtó-
rzymy. 

Nasze przedsi´wzi´cie spotka∏o si´ rów-
nie˝ z zainteresowaniem ze strony mediów.
Relacj´ z tego wydarzenia przygotowa∏a
Telewizja Olsztyn.

Ma∏gorzata Górska

8.03.2014 r. – „Dzieƒ Zdrowia Kobiet”
w Szpitalu MSW z W-MCO w Olsztynie

8 marca od lat kojarzy si´ nam, kobietom z „dojrza∏ych” roczników, z goêdzikami, rajstopami i mi∏ymi niespodziankami…
Chocia˝ w ten jeden dzieƒ mo˝emy liczyç na wyjàtkowe traktowanie i zainteresowanie ze strony p∏ci przeciwnej.
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Kawiarnia znajduje si´
na I pi´trze budynku B 

Godziny otwarcia:
poniedzia∏ek - piàtek: 630 - 1700

sobota - niedziela: 1000 - 1600

• pieluchy i pieluchomajtki,
• cewniki zewn´trzne i wewn´trzne,
• worki do zbiórki moczu,
• sprz´t stomijny,
• materace i poduszki przeciwodle˝ynowe,
• protezy piersi,
• gorsety protetyczne dla Amazonek,
• peruki,

• wózki inwalidzkie r´czne, elektryczne,
aktywne,

• wózki inwalidzkie dzieci´ce,
• wózki spacerowe dzieci´ce,
• balkoniki • kule • laski • inhalatory,
• aparaty nCPAP,
• podk∏ady na ∏ó˝ko wielorazowego,

u˝ytku • obuwie.

Sklep Medyczny Sklep medyczny znajduje si´
na I pi´trze budynku „B”

Kawiarnia

Bufet znajduje si´
na parterze budynku „G”

Godziny otwarcia:
poniedzia∏ek - piàtek: 800 - 1800

sobota - niedziela: 900 - 1600

Bufet

Artyku∏y medyczne:

Sklep czynny: poniedzia∏ek - piàtek w godz. 700 - 1500

Kiosk znajduje si´
na parterze budynku „G”

Godziny otwarcia:
poniedzia∏ek - piàtek: 630 - 1530

sobota - niedziela: 1000 - 1500

Kiosk

Apteka znajduje si´
na parterze budynku „A”

Godziny otwarcia:
poniedzia∏ek - piàtek: 800 - 1800

Apteka




