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Niech nadchodzace Swieta Bozego Narodzenia

niosg ze sobgy wiele radosci
oraz refleksji dotyczacych minionego okresu xK

i planéw na nadchodzacy Nowy Rok
Niechaj ten radosny czas sprzyja rodzinnym spotkaniom,
wzruszeniom i pojednaniom,

a Swiateczne dni uptyna w zdrowiu i pokoju.
Niech nadchodzacy rok bedzie szczesliwy w osobiste doznania,
niechze spetnig sie zamierzenia osobiste i dazenia zawodowe

przynoszac wiele satysfakcji z wtasnych dokonan.

K Wszystkim Pacjentom, Pracownikom iich/Rodzinom

* zyczy
Dyrekcja ZZOZ w Cieszynie.
!"% *

Organizatorzy przywitali gosci, opowiedzieli o historii
szpitala i Fundacji Zdrowia Slgska Cieszynskiego
a potem zaprosili do wystuchania koncertu

Fot. Oleg Kilijanski
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Fot. Oleg Kilijanski

Kwestujgcy w oryginalnych strojach zebrali kwote
ponad 10 000 zt

Fot. Oleg Kilijanski

Wystgpit Jean-Claude Hauptmann z orkiestrg i solisci . . L. .
wiecej o koncercie i darach FZSC na str. 4
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Zblizaja sie Swieta,
zbliza si¢ koniec roku. To
czas podsumowan, roz-
liczen, analiz. Czas, kie-
dy nalezy zadaé¢ sobie
pytanie: jaki byl mijajacy
rok? W naszym Zakta-
dzie rok 2014 obfitowat
w wiele waznych wy-
darzen. Ponownie uzys-
kalismy nadawany przez
Ministra Zdrowia Certy-
fikat Akredytacyjny.
Wizytatorzy z Centrum
Monitorowania Jakos$ci
w Ochronie Zdrowia
wysoko ocenili bezpie-
czenstwo pacjentow 1 ja-
kos¢ oferowanych ustug.
Fakt ten podwojnie napawa optymizmem, poniewaz wynik,
jaki uzyskaliémy stawia Szpital Slaski posrod najlepszych
szpitali w Polsce. Potwierdzeniem poprawnosci wpro-
wadzonych w szpitalu procedur medycznych byt fakt
wytypowania, w wojewodztwie $laskim, naszej placowki do
przyjmowania pacjentow z podejrzeniem choréb wysoce
zakaznych. To wlasnie do nas trafit pierwszy pacjent
w Polsce, u ktorego podejrzewano wirusa Ebola, a w li-
stopad21e Sle}skl Urzad Wojewodzki zorgamzowai w Szpi-
talu Slaskim éwiczenia majace na celu ocene przygotowania
do przyjecia pacjenta z podejrzeniem choroby wysoce
zakaznej (np. Ebola). W trakcie tego testu takze uzyskalismy
bardzo wysoka oceneg.

Dzigki wysitkowi pracownikow i zaangazowaniu Dy-
rekcji w roku 2014 zwigkszylismy przychody z tytutu rea-
lizacji kontraktu z NFZ. W polaczeniu z kontynuowana
polityka optymalizacji kosztéw funkcjonowania, szcze-
goblnie w zakresie zakupu ustug obcych, pozwoli to utrzymac
dodatni wynik finansowy kolejny rok z rzedu. Nadmieni¢

Czestaw Ptygawko, Dyrektor ZZOZ
w Cieszynie

muszg, iz umozliwito to ponowne wprowadzenie podwyzki
wynagrodzen obejmujacg wszystkich pracownikow ZZ0OZ
w Cieszynie. Rok 2014 byt rokiem porzadkowania finansow
naszego Zaktadu, majagcym na celu utrwalenie tendencji
poprawy istotnych wskaznikéw finansowych, decydujacych
o przysztosci zgodnie z obowigzujacymi przepisami.

Wielkimi krokami zbliza si¢ do konca bardzo wazna
inwestycja informatyzacji szpitala, ktora jest finansowana
w 85% ze srodkdéw unijnych. To bedzie kolejny krok milowy
w rozwoju szpitala tworzacy nowe mozliwosci. Jednakze
infrastruktura techniczna ulega poprawie nie tylko w za-
kresie nowoczesnych technologii. W tym roku przepro-
wadziliSmy wiele inwestycji zwigzanych z remontami
i modernizacjami. Na te cele wydaliSmy ze $rodkow wlas-
nych okoto 1,5 miliona ztotych.

W biezacym roku kontynuowalismy wiele dziatan zwia-
zanych z profilaktyka i zachecaniem do prowadzenia
zdrowego trybu zycia. Prowadzimy edukacj¢ dla dzieci
i mlodziezy szkolnej, a takze bezptatne wyktady o tematyce
zdrowotnej ,,Pro Salute”, ktore ciesza si¢ coraz Wlf;kszq
popularnoscig. Liczna w1down1@ zgromadzil rowniez
zorganizowany wspolnie z Fundacjg Zdrowia Slaska Cie-
szynskiego Koncert Charytatywny Orkiestry Kameralnej
i solistow pod dyrekcja Jean-Claude'a Hauptmanna.
Uczestnicy Koncertu okazali wielkg hojnos¢, uzbieraliSmy
kwote ponad 10 tysigcy ztotych, z przeznaczeniem na zakup
aparatu do hemodializy (sztucznej nerki). Niepowtarzalna
atmosfera byla doskonalym wprowadzeniem w magiczny
nastr6j nadchodzacych Swigt Bozego Narodzenia dlatego
korzystajac z okazji chcialbym Panstwu zyczy¢, wielu
Bozych blogostawienstw na ten wspaniaty czas Narodzenia
Panskiego. Aby przy $wigtecznym stole nie zabrakto $wiatla
i ciepta rodzinnej atmosfery, a Nowy Rok nidst ze soba
szcze$cie 1 pomys$lnose.

Czestaw Plygawko
Dyrektor ZZOZ w Cieszynie

Szpital Slgski odebrat Certyfikat Akredytacyjny

17 pazdziernika w Szpitalu Slaskim w Cieszynie odbyta
si¢ uroczysto$¢ wreczenia Certyfikatu Akredytacyjnego,
nadanego przez Ministra Zdrowia. W maju tego roku Zespot
Wizytatorow Osrodka Akredytacyjnego Centrum
Monitorowania Jako$ci w Ochronie Zdrowia dokonat oceny
poziomu bezpieczenstwa pacjentow 1 jakosci ustug
udzielanych w szpitalu. Obejmowata ona niemalze
wszystkie aspekty dziatalnosci szpitala. Szczegdtowo
przeanalizowano dokumentacje 1 poprawnos¢ wpro-
wadzonych procedur, przeprowadzono wywiady z pa-
cjentami, obserwowano sposob udzielenia S$wiadczen i orga-
nizacje pracy, a takze prowadzono rozmowy z pracownikami
i kierownictwem szpitala.

Doskonaty wynik

W wyniku przeprowadzonej oceny szpital uzyskat
doskonaty wynik — 91% spelnienia wszystkich standardow
akredytacyjnych. Ocena ta jest o ponad 10% lepsza niz
wynik sprzed trzech lat. Obecnie tylko 11 szpitali w catej
Polsce moze si¢ pochwali¢ lepszym rezultatem.

Na uroczysto$¢ przybylo wielu znakomitych gosci.
Zaszczycili nas swojg obecnosciag migdzy innymi: dyrektor
Centrum Monitorowania Jakosci Jerzy Hennig, byty starosta
cieszynski Jerzy Nogowczyk, byly burmistrz Cieszyna
Mieczystaw Szczurek i1 inni przedstawiciele samorzadu
terytorialnego.

w)
<
£
<
[+
—
g
5
m
-
o
s 3



Fot. Barbara Karnas

www.szpital.netus.pl

WIADOMOSCI Z ULICY BIELSKIEJ 4, NR 126 (37), 20 XII 2014

Witajac zaproszonych gosci dyrektor ZZOZw Cieszynie
Czestaw Plygawko przyznal, ze podejmujgc si¢ tego
ogromnego wyzwania, jakim jest zarzadzanie wielo-
odzialowym, rozwijajacym si¢ szpitalem, wierzyt w powo-
dzenie, ale pomimo to, nawet jego zaskoczyt rozmiar nasze-
go sukcesu. Podczas
swojego przemowienia
dyrektor podzigkowat
i pogratulowal perso-
! nelowi szpitala, dzieki
ktéremu bylo mozliwe
" uzyskanie tak wysokiego
¥ wyniku.

Na uroczystosci pojawik; sie wielu gosci

Koncert
Charytatywny

Finat zbidrki na sztuczng nerke

14 listopada mieszkancy Cieszyna i okolic mieli okazje
uczestniczy¢ w wyjatkowym wydarzeniu kulturalnym.
W Kosciele Jezusowym Parafii Ewangelicko-Augsburskiej
w Cieszynie wystapili w Koncercie Charytatywnym
»Wspomnienia z tamtych lat” Orkiestra Kameralna i solisci pod
dyrekcja Jean-Claude’a Hauptmanna. Celem koncertu byto
zebranie srodkdw na zakup aparatu do hemodializy (sztucznej
nerki) dla potrzeb Stacji Dializ, zas§ motywem przewodnim -
upamigtnienie i oddanie czci tworcom i zatozycielom Szpitala
Slaskiego oraz Fundacji Zdrowia Slaska Cieszynskiego.

Zebrano 10017 z

Nauroczystos¢ przybyta licznie zgromadzona publicznos¢,
posrod ktoérej znajdowato si¢ wielu znakomitych gosci.
Uczestnicy koncertu otworzyli swoje serca i wykazali si¢ duza
hojno$cig - podczas przeprowadzonej zbidrki zebrano 10 017 zt.
Przybylych go$ci przywitali organizatorzy: Inez Scherle -
Prezes Fundacji Zdrowia Slaska Cieszynskiego, Czestaw Ply-
gawko - Dyrektor ZZOZ-u w Cieszynie oraz Jerzy Nogowczyk
- byly Starosta Cieszynski. W czasie koncertu orkiestra za-
prezentowata utwory, ktore nawigzywaly do waznych
wydarzen historycznych. Powaga i majestatycznos¢ kosciota
stworzyly niepowtarzalny klimat. Widzowie koncertu byli petni
podziwu dla wszystkich wykonawcow 1 gromkimi brawami
nagradzali kazdy kolejny utwor. Przy wielu z nich widownia
$piewata razem z solistami, a na zakonczenie publiczno$é
podzickowata artystom owacjami na stojaco.

Zastuzone gratulacje

Swoje gratulacje dyrekcji i personelowi ztozyt tez
dyrektor Centrum Monitorowania Jakosci Jerzy Hennig,
ktory przeczytal rowniez list gratulacyjny, podpisany przez
Podsekretarza Stanu w Ministerstwie Zdrowia Piotra
Warczynskiego, po czym na rece dyrektora szpitala
uroczys$cie wregczyt certyfikat. Nie zabrakto takze gratulacji
od bylego starosty cieszynskiego Jerzego Nogowczyka,
ktory w imieniu Zarzadu i Rady Powiatu Cieszynskiego oraz
wszystkich mieszkancow przekazal stowa najwyzszego
uznania dla dyrekcji oraz wszystkich pracownikow szpitala.

Dariusz Babiak

Koncert zachwycit stuchaczy i zostat nagrodzony owacjami

"Sztuczna nerka” juz stuzy chorym

W chwili obecnej w Stacji Dializ wykonywanych jest ponad
1000 zabiegébw hemodializacyjnych miesigcznie, u 91 pa-
cjentow. Z uwagi na stale postepujacy wzrost zachorowan
w spoteczenstwie na przewlekla niewydolno$¢ nerek, zakup
nowych sztucznych nerek jest konieczno$cia, ktéora umozliwia
zastosowanie wysoko wydajnej terapii, jakg jest hemo-
diafiltracja. Stosowane zabiegi chronig serce, stabilizuja niskie
ci$nienie krwi 1 opdzniaja proces utraty resztkowej funkcji
nerek, przedhuzajac zycie poddawanych terapii pacjentow.
Koszt zakupu jednego stanowiska, wraz z fotelem dia-
lizacyjnym, to wydatek ponad 46 ty51c;cy ztotych. Pomimo tego,
ze w trakcie koncertu nie udato si¢ zebrac¢ catej kwoty, Fundacja
Zdrowia Slaska Cieszynskiego postanowita dotozy¢ reszte
brakujacych $rodkoéw i1 zakupi¢ aparat. Dzigki hojno$ci ucze-
stnikow koncertu oraz wsparciu Fundacji pacjenci juz moga by¢

dializowani na nowym sprzecie. . .
Wymsprze Dariusz Babiak

ZAKUPY FUNDACII

Fundacja Zdrowia Slaska Cieszynskiego zakupila dla
potrzeb Bloku operacyjnego zestaw podktadéw zelowych.
Zakup o wartosci ponad 9 000 zt stanowi uzupehienie systemu
podktadéw na stoty operacyjne, ktéory pozwoli na bez-
pieczniejsze leczenie pacjentéw. Podklady beda wykorzy-
stywane rowniez do zabezpieczenia pacjentow podczas
zabiegdw z zakresu chirurgii ogdlnej 1 urologii, wyko-
nywanych w utozeniach na brzuchu i boku chorego. Prze-

I1 POYROCZE 2014

prowadzanie nie wykonywanych dotychczas w Szpitalu
Slaskim zespolef ztaman kregostupa pozwoli na ograniczenie
transportu pacjentéw do innych osrodkow specjalistycznych.

W pazdzierniku br. Pracownia Endoskopowa Szpitala
Slaskiego w Cieszynie wzbogacita si¢ o nowg aparaturg
medyczng, rowniez zakupiong przez Fundacje Zdrowia Slaska
Cieszynskiego. Nowy gastroskop wspomoze prace
uzytkowanego aktualnie, kilkuletniego endoskopu. Do

Fot. Barbara Karnas
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Szyna do pooperacyjnej rehabilitacji reki

pazdziernika 2014 r. zostalo wykonanych
2150 badan - to duzo jak na jeden endo-
skop, stad potrzeba nowego sprzetu o zde-
cydowanie lepszej jako$ci obrazowania.
Przy jego pomocy mozna obejrzeé, prawie
w catosci, powierzchni¢ przetyku, zo-
tadka, odzwiernika, dwunastnicy, ujscia
przewodow zoétciowych i trzustkowych,
a takze pobra¢ wycinki tkanek do oceny
mikroskopowej (np. test na obecnos¢ bak-
terii Helicobacter pylori), jak réwniez
obserwowa¢ zmiany zachodzace w ba-
danych narzadach. Podczas gastroskopii
mozna tez tamowaé¢ krwawienia z wrzo-
dow, naczyn i nadzerek czy usuna¢ polip
z 7otadka. Gastroskop ma tez zasto-

sowanie w leczeniu zylakow przetyku.
Natomiast Oddziat choréb wewne-
trznych otrzymat 3 t6zka specjalistyczne
zmateracami o lacznej wartosci 32 000 zt.

W listopadzie br. Oddzial urazowo-
ortopedyczny wzbogacit si¢ o Artromot—F
o wartosci ok. 22 000 z1, ktory zostat zaku-
piony ze §rodkow przekazanych Fundacji
przez Fabryke Aparatury Chlodniczej
“FACH” w Cieszynie. Jest przeznaczony
do leczenia urazéw i schorzen stawow
palcéw dtoni i keiuka oraz pooperacyjne;j
i pozabiegowej rehabilitacji. Aparat stuzy
przede wszystkim unikni¢ciu uszkodzen
zwigzanych z unieruchomieniem, wcze-
snemu odzyskaniu bezbolesnej rucho-
mos$ci stawdw oraz przyspieszeniu go-
jenia i uzyskania dobrych wynikow
czynnoéciowych. Inne cele terapii to:
poprawa metabolizmu stawow, zapo-
bieganie zesztywnienia stawdw, Wwspo-
maganie odbudowy i leczenia chrzgstki
stawowej 1 uszkodzonych wigzadet,
przyspieszenie resorpcji krwiakow,
poprawa krazenia limfy i krwi, profi-
laktyka zakrzepicy i zatorowosci, a takze
redukcji bolu pooperacyjnego.

Warto$¢ zakupionego w tym roku
sprzetu, przez Fundacje Zdrowia Slaska

Fot. Barbara Karnas

“Sztuczna nerka” zakupiona za dochéd
z koncertu oraz wptaty darczyncow

Cieszynskiego, wyniosta 158 621,56 zt.

Barbara Karnas

Wyijezdzili... nowe tdzka

22 sierpnia mialo miejsce uroczyste przekazanie czeku
o wartosci 4 000 zt. dla potrzeb Oddzialu Pediatrycznego. Na
spotkaniu, w imieniu darczyncy, czyli PPG Polifarb Cieszyn
S.A, pojawili si¢ Dyrektor Zaktadu Waldemar Gotebiewski oraz
Menedzer ds. Zasobow Ludzkich Piotr Gruszecki, ktorzy
wreczyli czek na rece Ordynatora Oddzialu pediatrycznego

Tomasza Dyrdy. Darowizna jest zwigzana z organizowang
przez PPG Polifarb Cieszyn S.A akcja propagujaca zdrowy styl
zycia. Przez okres trzech tygodni pracownicy, chcacy sie
dotaczy¢ do akcji, dojezdzali do pracy na rowerach. Serdecznie
gratulujemy pomystu na zachecenie swoich pracownikéow do
aktywnosci fizycznej oraz dzickujemy za wsparcie. Za prze-
kazane $rodki zostang zakupione t6zka dla rodzicow chcacych
nocowac¢ w oddziale wraz ze swoimi pociechami.

Dariusz Babiak

Cwiczenia -

18 listopada w Szpitalu Slaskim
w Cieszynie zostaly przeprowadzone
¢wiczenia ,,Wirus 2014”, zorganizowane
przez sztab antykryzysowy Slaskiego
Urzedu Wojewodzkiego w Katowicach.
Mialy one na celu oceng stanu przygo-
towania Szpitala Slaskiego do przyjecia
pacjenta chorego lub z podejrzeniem
choroby wysoce zakaznej (np. Ebola). Byt
to takze sprawdzian umiej¢tnosci oraz
koordynacji dzialan stuzb zarzadzania
kryzysowego, policji, stuzby zdrowia i sa-
nepidu.

Scenariusz ¢wiczenia zaktadat, Ze jeden
z petentow Slaskiego Urzedu Wo-
jewodzkiego zglosit nagle pogorszenie
stanu zdrowia. Mial objawy S$wiadczace
o0 zarazeniu wirusem goraczki krwotocznej,
a jednoczesnie informowat o tym, Ze nie-
dawno wrocit z kraju, w ktorym wirus ten
wystepuje. Wyznaczono specjalne strefy
zamknig¢te oraz miejsca odbywania kwa-
rantanny przez osoby, ktore mialy bez-
posredni kontakt z osoba podejrzewana

Wirus 2014

o zarazenie Ebola. ,Pacjent” zostat
przewieziony przez specjalny zespol
ratownikow do Szpitala Slaskiego w Cie-
szynie.

Test dla naszego szpitala wypadt
pozytywnie. Sztab kryzysowy obserwowat
calg procedure dzigki zamontowanym na
miejscu kamerom, ktore transmitowaly
sygnat do Urzedu Wojewodzkiego w Ka-
towicach.

Przypominamy, ze to wtasnie do
Szpitala Slaskiego w Cieszynie w sierpniu
trafit pierwszy w Polsce pacjent z po-
dejrzeniem wirusa Ebola. Wowczas w szpi-
talu zostal powotany Powiatowy Sztab
Antykryzysowy z udziatem migdzy innymi
Podsekretarza Stanu w Ministerstwie
Zdrowia Igora Radziewicza-Winnickiego
oraz Wojewodzkiego Inspektora Sani-
tarnego Grzegorza Hudzika. Wprowadzono
wszystkie procedury przeciwepidemiczne,
dokonano izolacji pacjenta. Na szczgécie po
wykonaniu badan specjalistycznych wyklu-
czono u pacjenta wirus Ebola. Postgpowanie
z pacjentem u ktérego podejrzewano cho-

Fot. Hanna Bacza

Cwiczenia przebiegty wzorcowo

rob¢ wysoce zakazng zostato bardzo dobrze
ocenione. Dyrekcja ZZOZ w Cieszynie
zostala zaproszona w charakterze pre-
legentéw do Narodowego Instytutu Zdro-
wia Publicznego — Panstwowego Zaktadu
Higieny w Warszawie na seminarium
poswigcone koordynacji dziatan instytucji
publicznych w przypadku zagrozenia
epidemig.

Dariusz Babiak
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DZIEJE SZPITALA SLASKIEGO
czesc 7

Lata 90-te, czyli czasy wybitnie trudne (cz. I)

Pawilon Centralny, ktory rodzil si¢ przez wiele lat w bélach,
az do dnia dzisiejszego, nie jest wolny od usterek. Ale na rok
1990 prezentowat si¢ przyzwoicie, zarowno z zewnatrz, jak
i wewnatrz. Cieszyt oczy, pachniat farbg i $wiezoscia. Impo-
nowat kubaturg (60 tys. m sze$¢.) i powierzchnig uzytkowa
(13,5 tys. m2), ktore oznaczaty podwojenie, liczonego przy
pomocy tych parametrow, stanu posiadania calego Szpitala
Slaskiego. Lacznie pawilon liczyt 500 pomieszczen, z czego
150 sal chorych (standardowo 3-osobowe z tazienkg wspolng),
reszta to pokoje zabiegowe, lekarskie, pielggniarskie, kuchnie
itd. Znalazly si¢ w nim ginekologia i 3 sale operacyjne (gine-
kologiczne 1 porodéwka), 3 oddzialy choréb wewnetrznych,
intensywna opieka medyczna, chirurgia ogdélna i1 dziecigca,
urologia inoworodki.

W zwigzku z niedokonczeniem Pawilonu Diagnostyczno-
Zabiegowego (ze wzgledu na brak srodkow zostat wykreslony
z planoéw ,Budopolu™), zostata wykonana specjalna
przewiazka, ktora potaczyta Pawilon Centralny z Pawilonem
I, co umozliwito bezposrednie korzystanie z sal operacyjnych
chlmrgu og6lnej. Pawilon Centralny, w porownaniu do
istniejgcego stanu pawilonow, zapewnit pacjentom i perso-
nelowi warunki wprost komfortowe. Wydatki na wyposazenie
pawilonu zostaly pokryte, w duzym zakresie, ze $rodkow
Ministerstwa Zdrowia. Zostata zatrudniona specjalna kadra
techniczna do obshlugi aparatury, uzupetniono braki kadry
lekarskiej, pozostal natomiast problem niedoboru kadry
pielegniarskiej, dla ktoérej pozyskania przygotowano dobre
warunki mieszkaniowe w dwu hotelach pracowniczych.
26 listopada 1990 roku zarejestrowano pierwszego pacjenta,
a tak si¢ zlozyto, ze byl nim pracownik szpitala. Owczesny
Dyrektor ZOZ w Cieszynie dr Marek Cywinski powiedziatl:
»Szkoda, ze realizacja tej inwestycji (rozbudowa szpitala wraz
z remontami starych pawilonoéw - przyp. red.) przypadta w cza-
sie kryzysu Nie ma dzisiaj zadnych zapewnien pozwalajacych
mie¢ nadziej¢ na jej dalsza kontynuacj¢”. CzgS¢ starych
pawilondéw, pamietajacych jeszcze monarchig, stala pusta.
Wymagaty kapitalnego remontu, na ktory takze trzeba byto
znalez¢ pieniadze.

21 stycznia 1991 roku Dyrektor Przedsigbiorstwa Ustug
Inwestycyjnych w Cieszynie Korneliusz Swiatek, zgodnie
z zaleceniami Ministra Finansow, podpisal decyzj¢ o wstrzy-
maniu dalszej rozbudowy Szpitala Slaskiego. Wydziat Zdrowia
Urzedu Wojewddzkiego, jako inwestor, nie byt w stanie za-
pewni¢ pieniedzy na kontynuacje prac. Generalny wykonawca
,»Budopol” wykonat tylko prace zabezpieczajace plac budowy.
Calkowita rezygnacja z rozbudowy mogta kosztowac ok. 3 mld
owczesnych zlotych. Ale straty finansowe to nie wszystko,
wazniejsze bylo okaleczenie kompromisowego planu
rozbudowy 1 modernizacji cieszynskiej lecznicy o Pawilon
Diagnostyczno-Zabiegowy. Wszystko wskazywato na to, ze
przebudowe¢ szpitala trzeba bedzie odlozyé na czas
nieokreslony.

26 lutego 1991 roku na stanowisko Dyrektora ZOZ zostat
powotany dr n. med. Maciej Krzanowski, Senator RP. W wy-
wiadzie do ,,Glosu Ziemi Cieszynskiej” stwierdzil: ”...aby
rozbudowe 1 przebudowe szpitala dokonczyé, przyjdzie ja
odtozy¢ do czasow, az minie gospodarcza zapas$¢ kraju. Sy-
tuacja bedzie wige taka, ze pacjenci chirurgii ogdlnej beda
leczeni w warunkach komfortowych podczas gdy ci, co trafig
do szpitala z powodu np. ztamania nogi — czyli do stuletniego

Pawilon centralny i dawna Izba Przyjec, fot. z archiwum szpitala

pawilonu — bedg leczeni w ciasnocie. W zastuzonym Szpitalu
Slaskim dtugo wspotistnie¢ bedg jakby dwa szpitale. Chyba ze
wrocimy do zrédet, czyli do takiego sposobu finansowania
dalszej rozbudowy, jakiej placoéwka zawdzigcza swe powstanie.
Moze nie zwracajac si¢ do Wiednia i Opawy, jak to uczynit

dr Haase, ale odwota¢ si¢ do spotecznego instynktu
mieszkancow Sla,ska Cieszynskiego, a takze do ich
zapobiegliwos$ci”. Po to, aby dokonczy¢ catos¢ zaplanowanych
prac, potrzebnych bylo okoto 200 mld 6wczesnych zt, przy
rocznym przydziale srodkoéw ze Skarbu Panstwa ok. 8 mld zt.
Wprawdzie pawilon diagnostyczny byl pod dachem, ale
wymagat wielu robot kapitato— i pracochtonnych. Poza tym
nalezato takze doposazy¢ i dostosowaé do wspdiczesnych
standardow istniejgce juz, wolnostojace obiekty.

Nowy dyrektor wszedl w swoja role z nowymi i nowa-
torskimi pomystami. Przede wszystkim planowal wyre-
montowanie Pawilonu VII i Pawilonu III, Pawilonu IV dla
potrzeb neurologii oraz stworzenie Oddzialu Psychiatrycznego,
tak niezbednego w strukturze nowoczesnego szpitala (tym
bardziej, ze najblizsze znajdowaty si¢ w Rybniku i Andry-
chowie). Aby zdoby¢ pienigdze, nowy dyrektor zaproponowat
dobrowolne opodatkowanie si¢ na rzecz Szpitala Slaskiego
pracownikdéw uspotecznionych zaktadow pracy. Dyrektor
M. Krzanowski byt takze inicjatorem zatozenia Fundacji
Zdrowia Slagska Cieszynskiego, ktéra w przysztoéci miata
zbiera¢ fundusze oraz prowadzi¢ dziatalno$¢ gospodarcza,
z ktorej dochéd mial wspiera¢ infrastruktur¢ $wiadczen
zdrowotnych w cieszynskim regionie. Fundatorami-
zatozycielami (kazdy z okreSlonym wktadem) Fundacji byli:
,Polifarb”, ,Spedpol”, ,Polwid”, Parafia Ewangelicko-
Augsburska, Konwent SS Elzbietanek i Pawel Witala oraz
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Dyrektor Szpitala Slaskiego. Fundacje utworzono dlatego, ze
dopuszczalne przez prawo sposoby pozyskiwania przez nig
srodkéw byty wigksze niz mozliwosci istniejgcego
Spotecznego Komitetu Opiekunczego Szpitala Slgskiego, na
ktérego konto zaczety naptywaé juz pierwsze wptaty od oséb
indywidualnych i pracownikow zaktadow pracy.

Owczesna sytuacja ekonomiczna kraju wymuszata nie
tylko cigcia w budzetach domowych, ale 1 cigcia w wielu
gateziach gospodarki. ZOZ w Cieszynie musiat takze podjac
radykalne kroki oszczednosciowe. Po dokonaniu wielu analiz,
zlikwidowane zostaty 1zby Porodowe w Istebnej, Wisle i Bren-
nej, zmniejszono ilo§¢ dyzuréw w wislanskiej Stacji Pomocy
Doraznej 1 takze w samym szpitalu, zlikwidowano tez hotel
pracowniczy. Koncowka roku 1991 byla zta dla Szpitala
Slaskiego, ktory miat juz ok. 2 mld deficytu. Sktadaty si¢ na
niego nie zaplacone rachunki, wraz z odsetkami, za leki, energi¢
itp. Urzad Wojewddzki w Bielsku-Bialej nie obiecat dalszego
dofinansowania, a co gorsza, zatozyl nawet mozliwo$¢ zam-
knigcia szpitala.

Bez wplat i darowizn trudno byloby funkcjonowac.
Problemem stawaty si¢ naprawy sprzetu, drobne remonty, brak
materialdw opatrunkowych, bielizny poSciclowej, a przede
wszystkim lekow. Rok 1992 jawit si¢ jako gorszy od
poprzedniego. Srodki masowego przekazu informowaty o dra-
stycznych ograniczeniach $wiadczen medycznych. Pacjentow
proszono o partycypowanie w kosztach leczenia, szczegolnie
drogich lekéw. Poczatkiem roku 1992 powotano Rady
Nadzorcze w osrodkach zdrowia. Do zadan Rady miato naleze¢
opiniowanie planu inwestycyjnego ZOZ-u, wystepowanie
o kredyty bankowe, dotacje itd. A zapowiedzi Rzadu, dotyczace
budzetu, nie byly pomyslne. Istniejacy deficyt zaczat byc¢
ograniczany restrykcja wydatkow rowniez w shuzbie zdrowia.
Z0Z w Cieszynie ratowal si¢ jak moégl, uzupetniajac swoj
budzet S$rodkami otrzymywanymi od podopiecznych, co
niestety zapetniato dziure¢ finansowg jedynie w 2%. W mediach
zaczely pojawiaé si¢ apele o dobrowolne wplaty na rzecz
cieszynskiego ZOZ-u, przyjaciele szpitala z Polski i zagranicy
fundowali potrzebny sprzet, w ramach uzupelniania kasy
szpitala stworzono limity na leki dla oddzialoéw przy
mozliwosci ich uzupetniania poprzez zebrane od pacjentow
srodki, przez kilka lat trwala zbidrka pieniedzy na granicy.
Wszystkie te dziatania pozwalaty utrzymac¢ §wiadczenia na nie
obnizonym poziomie. Spoteczenstwo na biezaco byto infor-

Personel oddziatu glhekologicznego, r.1992, po przeprowadzce,
fot. z archiwum szpitala

mowane o wydatkach szpitala. Cze§¢ zebranych funduszy
zostata wykorzystana na materiaty i ustugi zwigzane
z remontem Pawilonu IV, oddanego do uzytku w sierpniu 1992
roku. Znalazt w nim miejsce Oddziat Neurologiczny i Centralne
Laboratorium (wczesniej, w latach 1901-1966 miescit si¢ tam
Oddziat Zakazny, w latach 1974-1990 — Oddziat Gine-
kologiczno-Potozniczy — przyp. red). Dzigki duzej pomocy
spoteczenstwa, mimo wielu prac remontowo-adaptacyjnych,
cieszynski ZOZ konczyt kolejne lata bez dlugow.

Doceniajac role informacji, 0wczesny Dyrektor, dr Maciej
Krzanowski, powotat do zycia informator ZOZ w Cieszynie
»Wiadomosci z ulicy Bielskiej”. Pierwszy numer ukazal si¢
15 kwietnia 1992 r. Liczaca 1,8 tys. 0sob kadra na biezaco byta
informowana o tym, co zmienito si¢ w szpitalu, czym zajmujg
si¢ poszczegblne jednostki organizacyjne, jakie sa wyniki
ekonomiczne szpitala i dobrowolne §wiadczenia spoteczne na
rzecz stuzby zdrowia itp. Skromny, 4—stronicowy periodyk,
w latach nast¢pnych bardzo si¢ rozrdst i wyszedt poza granice
szpitala, stajac si¢ znanym w regionie biuletynem infor-
macyjnym.

Barbara Karnas

(opracowane w oparciu o artykuty z: Gtos Ziemi Cieszynskiej,
Dziennik Zachodni, Stuzba Zdrowia, Kronika, Wiadomosci
zulicy Bielskiej.)

Kolejny sezon bajkoterapii w Szpitalu Slqskim

Poczatkiem pazdziernika 2014 roku
rozpoczal si¢ jesienny sezon bajko-
terapii w Szpitalu Slaskim w Cieszynie.
W ciagu trzech miesigcy uczniowie
z Zespohu Szkot Ekononiczno-Gastro-
nomicznych w Cieszynie, pod opieka
Agaty Mitregi, odwiedzali matych
pacjentow na Oddziatach chirurgii
dziecigcej oraz pediatrii, czytajac rozne
opowiadaniaibajki.

Organizatorami akcji, ktorg zostaly
objete oba oddzialy, sa Barbara Kto-
sowska z Biura Promocji Zdrowia
Starostwa Powiatowego w Cieszynie
oraz Beata Parchanska z cieszynskiej
Biblioteki Miejskiej. Bajkoterapia

zakonczona zostala wizyta Mikolaja
i rozdaniem drobnych prezentow
ufundowanych przez obie instytucje.
Bajkoterapia to - moéwiac naj-
prosciej — terapia przez bajki, a ktore
dziecko nie lubi ich stucha¢? Jak
wykazaty badania psychologow,
czytajac okreslone bajki,
dziecku pomoc w wielu trudnych dla
niego sytuacjach emocjonalnych, ta-
kich jak np. lgki zwigzane z pobytem
w szpitalu. Bajkoterapia to takze
doskonata metoda relaksacyjna.
Odpowiednio dobrane i opowiedziane
albo przeczytane historie moga dos-
konale wyciszy¢ po dniu pelnym szpi-

mozna |

talnych wrazen.
Barbara Karnas

Mikotajki odwiedzity Oddziat Pediatryczny
i Chirurgiczny dla Dzieci
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PRACOWNIA REHABILITACJI ZAPRASZA

Od lipca br. Narodowy Fundusz Zdrowia drastycznie
ograniczyt kontrakt na $wiadczenia w Pracowni
rehabilitacyjnej w Szpitalu Slaskim. Skutkowalo to
znacznym wydluzeniem czasu oczekiwania na $§wiadczenia
refundowane przez NFZ. Mielismy wiele prosb pacjentow,
by umozliwi¢ wczesniejszg rehabilitacje. Zdajemy sobie
sprawg, ze czekanie kilka lat na zabiegi czgsto skazuje pa-
cjentdw na niepotrzebny bol, a w wielu przypadkach unie-
mozliwia pelny powrdt do zdrowia. Bardzo zalezy nam, zeby
Pracownia shuzyta pacjentom w jak najwigkszym wymiarze,
dlatego zdecydowalismy si¢, zeby chorzy mogli odptatnie
skorzystac¢ z jej ustug w dogodnym dla siebie terminie.

Do Pracowni rehabilitacji kierowani sg pacjenci gto-
whie z Poradni rehabilitacji, w ktorej nastapit znaczny wzrost
kontraktu. Obecnie czas oczekiwania wynosi zaledwie
kilkanascie dni. Tylko nieco dtuzej - kilka tygodni trzeba
czekac na wizyte w Poradni Wad Postawy.

Oferta Pracowni obejmuje szeroki zakres ustug: zabiegi
kinezyterapii, fizykoterapii oraz masaz leczniczy. Posiadamy
nowoczesny sprzet i Swiadczymy ustugi fizjoterapeutyczne,
m.in.: diagnostyke fizjoterapeutyczng 1 gimnastyke
korekcyjng. Wiele zabiegow wykonujemy jako nieliczni
w catym powiecie.

Pracowni¢ obstuguje wysoko wyszkolona kadra fizjo-
terapeutdw, ktéra dzieki swojej wiedzy 1 doswiadczeniu zawo-
dowemu pomaga osiggna¢ naszym podopiecznym maksymalng
sprawnos$¢ ruchowg i zminimalizowac bol.

Gléwnym zadaniem naszej Pracowni jest przywracanie pa-
cjentom sprawnosci, niezalezno$ci, a takze czynnego udziatu
w zyciu codziennym.

Pracownia Rehabilitacji doskonale przystosowana jest dla
pacjentoOw poruszajacych si¢ na wodzkach inwalidzkich. Wy-
konujemy réwniez rehabilitacje w warunkach domowych z do-
jazdem do pacjenta. By wyj$¢ naprzeciw oczekiwaniom pa-
cjentow 1 umozliwi¢ korzystanie z Pracowni takze osobom
pracujacym, wydtuzylismy godziny pracy. Obecnie pracownia jest
czynna od poniedziatku do pigtku w godzinach od 7.00 do 20.00.

Dla o0sob, ktore komercyjnie chciatyby skorzysta¢ ze
$wiadczen Pracowni przygotowaliSmy atrakcyjne promocje ce-
nowe. Poczawszy od grudnia, do stycznia 2015 r. oferujemy rabat
w wysokosci 30%, nastepnie w lutym 20%, a w marcu 10%.

Wigcej szczegoélowych informacji dotyczacych Pracowni
Rehabilitacji w Szpitalu Slaskim mozna znalez¢ na stronie
internetowej szpitala: www.szpital.netus.pl w zaktadce Dla
pacjenta/pracownia rehabilitacji.

Dariusz Babiak

PRACOWNIA REHABILITACJI OFERUJE
SZEROKA GAME ZABIEGOW

Metoda PNF — prioproceptywne torowanie nerwowo-
migsniowe. Wykorzystywane sa techniki uczace ruchu,
koordynacji, stablhzuja}ce 1 przeciwbolowe. W zakresie
terapii w chodzie réwniez nauka chodu i uregulowanie
prawidlowego oddechu.

Metoda ortopedyczna Cyriax — opiera si¢ na szczegotowej
ocenie klinicznej dajacej kompletng informacje na temat
uszkodzonych struktur. W terapii stosuje si¢ mobilizacje,
manipulacj¢ i masaz poprzeczny.

Temprana — to zaawansowana Terapia Neuro-Odruchowa
dla dzieci i dorostych oparta gléwnie na dotyku. Temprana
jest kombinach neuroreﬂeksoterapii twarzy, stop 1 rak,
terapii migsniowej, gimnastyki mozgu oraz diety. Jest reczng
stymulacjg obszarow i punktow poiqczonych zmoézgiem.
Cwiczenia oporowe przy uzyciu tasm, pilek, watkow,
dyskow s3 bardzo skutecznym uzupelnieniem terapii
pacjentéw. Cwiczenia sg bezpieczne i proste w wykonaniu,
dla pacjentow w kazdym wieku. Czesto juz po krotkim, ale
regularnym treningu mozemy doj$¢ do zamierzonych celow.
Metoda NDT-BOBATH (neurodevelopmental treatment)
—Fizjologia metody oparta jest na neurofizjologicznym
rozwoju cztowieka. Najistotniejszym w tej metodzie jest
zdobywanie dos$wiadczen sensomotorycznych, dzieki
ktorym dziecko poznaje wlasne cialo i uczy si¢ jak po-
stugiwac si¢ nim w sposob prawidlowy.

Metoda Vojty — Usprawnianie wg koncepcji Vojty polega na
wyzwalaniu oraz utrwalaniu (poprzez wielokrotne
powtorzenia) globalnych wzorcow odruchowej lokomocji,
opartych na proprioceptywnej stymulacji tzw. stref wy-
zwolenia.

Masaz Castillo MORALESA — to metoda ustno-twarzowej
terapii regulacyjnej i polega na stymulacji migsni bioracych
udziat w procesie mowy, mig$ni oddechowych i klatki
piersiowej, migéni kontrolujgcych ustawienie glowy, migsni
twarzy 1 jamy ustnej. Doskonata metoda przy porazeniu

nerwu twarzowego.

Masaz SHANTALA - jest starozytng technika masazu
niemowlat oraz dzieci. Regularne masowanie dziecka
codziennie lub 3-4 razy w tygodniu daje nastepujace
korzysci:

- pomaga w uregulowaniu snu,

- poprawiatrawienie,

- wycisza, uspokaja,

- podnosi $wiadomos$¢ wlasnego ciata,

- wzmacnia wi¢z zrodzicem,

- podnosi odporno$¢ organizmu,
monalny.

Integracja odruchéw ustno-twarzowych — jest to program
terapeutyczny majacy na celu uruchamianie naturalnych
mechanizméw rOZWOJu odruchéw twarzy dazacych do
samoregulacji napi¢¢ migsniowych, ksztattowania si¢
ziozonych koordynacji potrzebnych do mowy, jedzenia
i wyrazania emocp

Terapia mi¢Sniowo-powieziowa - Terapeuta w swoj eJ pracy
wykorzystuje m.in. techniki energizacji mig¢sni, migsniowo-
powigziowe rozluznianie, techniki aktywnego rozluzniania,
terapie punktéw spustowych dazac do wyréwnania napigcia
mie$niowego w ciele pacjenta.

Trening funkcjonalny — zaklada diagnostyke i analize
deficytow w obrebie uktadu ruchu oraz przygotowaniu na ich
podstawie dziatan korekcyjnych — od ¢wiczen izolowanych
po globalne wzorce ruchowe, przywracajac wlasciwy
potencjat motoryczny. Trening ten skierowany jest do osob
wracajacych po urazie do aktywnosci fizycznej, ale takze
jako profilaktyka urazow zwigzanych z uprawianym
sportem.

Trening proprioceptywny - trening polegajacy na
stymulowaniu czucia glebokiego naszego ciata. Dzieki temu
na drodze odruchowej regulowana jest sita skurczu
migsniowego adekwatnie do zwiekszajacych si¢ obcigzen,
zapewniajac w ten sposdéb ochrong stawu przed
uszkodzeniem podczas ruchu.

stymuluje uktad hor-
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Kinesiology taping — metoda, ktora pozwala na osigganie
doskonatych rezultatdéw terapeutycznych przez dziatanie
sensoryczne plastra o parametrach zblizonych do
wlasciwosci ludzkiej skory. Kazda aplikacja jest
poprzedzona badaniem, oceng uktadu mig$niowo-
powieziowego 1 na tej podstawie dobierany jest sposob
naklejania plastra.

Drenaz limfatyczny manualny — to metoda wchodzaca
w sklad Kompleksowej Terapii Przeciwobrzgkowe;.
Terapeuta wykonuje powolne, rytmiczne ruchy o bardzo
matej sile nacisku, stymulujac prace naczyn limfatycznych,
przez co ufatwione jest odprowadzanie limfy z obrzg-
knietego obszaru.

PRACOWNIA

REHABILITAC]I
W SZPITALU SLASKIM

Zabiegi fizykoterapeutyczne
i Kinezyterapeutyczne

A
2% 6‘:‘"‘%\‘

{4.

Elektroterapia C;OV ¢

> Gimnastyka

> Rehabilitacja specjalistyczna
> Masaze

> Rehabilitacja domowa

PROMOCJA

W GRUDNIU I STYCZNIU

30 %

RABATU NA ZABIEGI *

*szczegoly promocji w Rejestracji
Pracowni Rehabilitacji oraz u fizjoterapetow

SZPITAL SLASKI
PAWILON DIAGNOSTYCZNO- ZABIEGOWY '
WEJSCIE A6 |

Drenaz limfatyczny BOA — jest wykonywany przy pomocy
aparatu. Pacjent zaklada wielokomorowy mankiet na
obrzeknigtg konczyne, ktory wypelniany jest powietrzem
w okreslonej kolejnosci, dzigki temu wspomagany jest
drenaz zylny i limfatyczny oraz wplywamy na
uelastycznienie i odzywienie tkanek.

Terapia manulna — Specjalistyczna dziedzina fizjoterapii
polegajaca na badaniu struktur neuro- mi¢$niowo-
szkieletowych. W zaleznosci od problemu wykorzystuje si¢
metody mobilizacji biernej, czynnej lub stabilizacji. Terapia
ta polega na caloSciowym spojrzeniu na pacjenta oraz

indywidualnej pracy znim.
Romana Dobrowlanska-Wronska
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Co ma zrobic pacjent
przed badaniem - cze$¢ 9

Biezgcy odcinek objasniajgcy badania poswiecamy
Paniom. O badaniach: cytologia, mammografia, morfologia,
EKG, kolonoskopia, badanie hormonow tarczycy,
dopplerowskim usg, a takze usg brzucha, ocenie dna oka,
cisnienie w galce ocznej pisalismy juz w poprzednich
numerach ,, Wiadomosciz ul. Bielskiej 4.

BADANIE USG PRZEZPOCHWOWE

Mimo, ze USG przezpochwowe powinno by¢
przeprowadzane przynajmniej raz do roku, czg$¢ z nas styszata
o nim jedynie z opowiesci. A dlaczego powinny$my upominac
sic o taka metod¢ badania? Bo jest bezpieczna, szybka
i doktadna. Nieinwazyjne i niegrozne badanie USG pozwala
lekarzowi doktadnie obejrze¢ wewngtrzny organ.

USG przezpochwowe jest podstawowym badaniem
diagnostycznym wykorzystywanym w ginekologii i po-
loznictwie. Polega ono na wprowadzeniu do pochwy
ultrasonograficznej sondy, dzigki ktérej mozliwe jest

odnalezienie i precyzyjna ocena zmian pojawiajacych sie

w narzadzie rodnym kobiety. Wedlug specjalistow USG
przezpochwowe powinno stanowi¢ element badania gine-
kologicznego.

W poréwnaniu z USG przeprowadzanym przez powloki
brzuszne, USG przezpochwowe jest znacznie doktadniejsze
i nie wymaga megczacego dla pacjentki wypetnienia pecherza
moczowego.

Przy pomocy sondy przezpochwowej ocenia sie:

= budoweipotozenie narzadurodnego,

« wady anatomiczne narzadu rodnego,

- zmiany w narzadach plciowych spowodowane cyklem
miesigcznym,

= guzy macicy,jajnikowitorbiele,

« grubos¢ endometrium,

= Cigzg¢ pozamaciczng,

= umiejscowienie wktadek wewnatrzmacicznych,

« stannaczyn krwiono$nych miednicy.

USG przezpochwowe nalezy przeprowadzic
w przypadku:

« raz do roku w okresowym badaniu kontrolnym gine-
kologicznym,

= wystgpienia nieprawidtowego krwawieniach z drég ro-
dnych (réwniez w trakcie cigzy),

= koniecznosci zdiagnozowania boléw podbrzusza,

= wystgpienia dolegliwo$ci zwigzanych z miesigczka
(odczuwanie silnego bélu podczas krwawienia,

« zaburzenia cyklu miesi¢cznego lub jego zatrzymania),

= koniecznosci ustalenia przyczyn nieptodnosci,

« podejrzenia zmian w obrebie jajnikow (zespol poli-
cystycznych jajnikow, torbiele),

= podejrzenia wad bu-
dowy narzadu ro-
dnego,

* trudno$ci zwigzanych
z donoszeniem cigzy.

Jak sie przygotowac do badania ?

Przed USG przezpochwowym nie ma konieczno$ci
przeprowadzania zadnych badan poprzedzajacych. W wy-
padku, gdy jest to okresowa wizyta kontrolna, zasady sa
proste. Wystarczaja zwyczajne zewnetrzne zabiegi higieny
intymnej wykonane w domu (z zastosowaniem $rodkow do
higieny intymnej o kwasnym odczynie — pH, zgodnym
z fizjologicznym odczynem pochwy, kierunek ruchéw przy
podmywaniu si¢ - od przodu ku tylowi). Zanim jednak
wejdziemy do gabinetu opréznijmy pecherz i przypomnijmy
sobie dokladng datg rozpoczqma ostatniej miesigczki. Kazda
pacjentka powinna réwniez pamigta¢ o dostarczeniu
lekarzowi wynikow poprzednich badan tego typu.

Przebieg badania

Przed rozpoczeciem badania pacjentka rozbiera si¢ od
pasaw dotiktadzie si¢ na plecach. Nastepnie lekarz naktada na
sonde jednorazows, lateksowa powloczke zwilzong zelem,
ktory ma na celu zmniejszenie tarcia wystepujacego podczas
badania. Sonda jest podluzna i ma grubos¢ okoto dwoch
centymetréw. Po wprowadzeniu jej do pochwy na ekranie
monitora pojawia si¢ obraz narzadéw miednicy mniejsze;j.
Badanie jest bezbolesne, ale moze wywotywaé u pacjentek
poczucie dyskomfortu. Trwa od kilku do kilkunastu minut.
Zaraz po jego zakonczeniu badana kobieta otrzymuje wynik
zawierajacy stowny opis badania oraz dokumentacje w postaci
zdje¢. USG przezpochwowe jest catkowicie bezpieczne
1moze by¢ wielokrotnie powtarzane u kobiet w kazdym wieku.

USG przezpochwowe a btona dziewicza

W przypadku kobiet z zachowang btong dziewiczag USG
przezpochwowe nie przeprowadza si¢. Zamiast tej metody,
badanie robione jest przez powtoki brzuszne lub odbyt.

USG przezpochwowe w cigzy

USG przezpochwowe w cigzy odgrywa duza role we
wczesnej cigzy, ale nalezy je przeprowadza¢ w wybranych
przypadkach np. gdy =zaistnieje ryzyko poronienia lub
podejrzenie cigzy pozamacicznej. Miedzy 11. a 14. tygodniem
cigzy lekarz moze skorzysta¢ juz z obu sposobow
przeprowadzania USG — przezpochwowego i przez powtoki
brzuszne. W pozniejszym okresie metoda kontrolowania
rozwoju ptodu jest USG przeprowadzane przez powtloki
brzuszne. USG w zaawansowanej cigzy stosuje si¢ dla oceny
wydolno$ci szyjki macicy.

Lek.med. Barbara Rutkowska
dr n.med. Janusz Manderla
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TERMOMODERNIZACJA PAWILONU L, III I VII ORAZ BUDYNKU ADMINISTRACYJNEGO

Dzigki zewnetrznym Srodkom finansowym przekazanym ZZOZ w Cieszynie, mozliwa stala si¢ termomo-
dernizacja czterech pawilonéw szpitalnych. Zaniedbane budynki, mimo niewatpliwie pi¢knej architektury, nie
wzbudzaly zachwytu. Pacjentéw przytlaczaly, personelowi stan techniczny spedzal sen z powiek. Nieszczelne okna
istare nieocieplone mury oddawaly cieplo na zewnatrz generujac koszty.

Pod nazwa Termomodernizacja Pawilonow I, 111 i VII oraz
budynku administracyjnego Zespotu Zaktadow Opieki
Zdrowotnej w Cieszynie przy ulicy Bielskiej 4, zrealizowano
projekt, ktorego celem bylo wykonanie szeregu prac
zewnetrznych oraz wewnetrznych w budynkach szpitalnych
majacych na celu poprawe gospodarki energetycznej szpitala,
czyli ograniczenie zuzycia ciepta i zapobieganie jego stratom.
Zakres prac wymagatl ogromnych naktadoéw finansowych.
Niezbedne $rodki szpital otrzymat z Narodowego Funduszu
Ochrony Srodowiska i Gospodarki Wodnej w Warszawie
oraz Wojewodzkiego Funduszu Ochrony Srodowiska
i Gospodarki Wodnej w Katowicach. Dofinansowanie
wynositlo 80% warto$ci zadania, a pozostate 20% szpital
sfinansowat ze $rodkow wiasnych. Wartos¢ projektu z niezbe-
dna dobudowg Pawilonu I1I, to ponad 7 min zt.

Prace obejmowaty m.in. wymiang starych, nieszczelnych
okien, wymian¢ drzwi, pelng renowacj¢ drzwi w przypadku
szczegolme cennych Zabytkowych detali, budowe wiatrotapu,
przygotowanie elewacji pod docieplenie, wykonanie docie-
plenia, wykonczenie z odtworzeniem detali architektonicznych
1 malowanie elewacji. W obiektach wymieniono grzejniki
starego typu na nowe, za$ prace prowadzone byty od piwnic, az
po dachy, dzieki czemu budynki zostaty osuszone. W ramach
projektu rozbudowano Pawilon I11.

Realizacja projektu nie byto latwa biorac pod uwage, ze
prace przebiegaly na budynkach czynnych, stale uzytko-

wanych, w ktorych logistycznym wyzwaniem byta taka orga-
nizacja prac poszczeg6lnych ekip techmcznych aby nie byly
one ucigzliwe dla pacjentow. Na szczeécie ekipy remontowe
mogly liczy¢ na wyrozumiato§¢ zardéwno pacjentow, jak
i personelu. W nowoczesnych pomieszczeniach pacjentom jest
teraz cieplej i przyjemnie;j.

Bardzo waznym zagadnieniem, zwlaszcza z punktu wi-
dzenia konserwatorow zabytkow, byto odtworzenie elementow
architektonicznych (np. gzymsow) na elewacjach budynkdow,
dlatego wszelkie dziatania byly prowadzone w porozumieniu
z konserwatorami. Budynki posiadaja wiele zdobien, ktore
dzigki modernizacji zostaly nie tylko wyeksponowane, ale
odzyskaty dawny wyglad. Konserwatorzy przekazali réwniez
wytyczne dotyczace kolorystyki elewacji, dzigki czemu
budynki zyskaty na atrakcyjnosci.

Po zakonczeniu prac budowlanych, projekt zostat oceniony
pozytywnie przez Narodowy Fundusz Ochrony Srodowiska
i Gospodarki Wodnej w Warszawie. Przeprowadzone wizje
lokalne oraz skontrolowana dokumentacja potwierdzity, ze
przyznane $rodki finansowe zostaly wydatkowane zgodnie
z zalozeniami. Padly stowa pelne uznania co do efektu, jaki
zostat uzyskany poprzez dobudowanie nowoczesnej czesci do
zabytkowego Pawilonu III, pozytywnie wypowiedziano si¢
tez o przepigknym Pawilonie | oraz Pawilonie VII, ktorego
bryta uzyskatanowoczesny, szlachetny wyglad.

Anna Gatuszka

Budynek administracyjny

Buaynek po terfﬁomodernizacji

Wymienione okna Wymienione grzejniki
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Pawilon I
W budynku znajduje si¢ Stacja Dializ, Oddziat Nefrologiczny oraz Oddzial Dermatologiczny

Odnowiony zabytkowy portal nad
wejsciem gtownym

Odtworzone detale architektoniczne

Pawilon 111
Budynek przeznaczony na Oddziat Obserwacyjno-Zakazny, Oddziat Gruzlicy i Chorob Ptuc
oraz Poradnig¢ Chordb Zakaznych i Poradni¢ Choréb Phuc.

Budynek po termomodernizacji z dobudowang Budynek po termomodernizacji - elewacja
czescig od strony zachodniej
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Pawilon VII

W obiekcie miesci si¢ Oddziat Psychiatryczny

Budynek po termomodernizacji - widok od strony potudniowej

’V‘\,g%““]_\ Zespot Zaktadow Opieki Zdrowotnej w Cieszynie

TERMOMODERNIZACJA PAWILONOW I, Il i VI
ZESPOLU ZAKLADOW OPIEKI ZDROWOTNEJ
W CIESZYNIE
PRZY ULICY BIELSKIEJ 4

Dofinansowano ze $rodkéw Narodowego Funduszu
Ochrony Srodowiska i Gospodarki Wodnej

’V’\/Q%L Zespot Zaktadéw Opieki Zdrowotnej w Cieszynie

Projekt “TERMOMODERNIZACJA PAWILONOW |, 111 1 VII
ORAZ BUDYNKU ADMINISTRACYJUNEGO
ZESPOLU ZAKLADOW OPIEKI ZDROWOTNEJ
W CIESZYNIE PRZY ULICY BIELSKIEJ 4”
o wartosci 5.943.349,00 PLN zostat zrealizowany w latach 2012-2013
przy wsparciu finansowym z WFOSiGW w Katowicach

Y

s Wojewddzki Fundusz Ochirony Srodowiska
ZUS_/ i Gospodarki Wodnej w Katowicach

www.szpital.netus.pl
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PRO SALUTE - 11 POL.ROCZE

We wrzesniu, po przerwie wakacyjnej,
odbylo si¢ pierwsze z trzech spotkan
prozdrowotnych z cyklu "Pro salute", kto-
rych tematem wiodacym byly bdle
kregostupa. Dr n.med. Krzysztof Wierz-
bicki omowit temat ,,Rola krggostupa w po-
wstawaniu chorob”.

Bole kregostupa sa jedng z naj-
czgstszych przyczyn zglaszania si¢ do
lekarza pierwszego kontaktu. Ocenia si¢, ze
okoto 70% o0so6b po 30 roku zycia przy-
najmniej raz doswiadczylo takich dole-
gliwosci. U znacznej wigkszosci ludzi ostry
napad bolu plecow rnija samoczynnie w czasie 4 tygodni (50-75%
przypadkow), najpozniej do 3 miesigey (90% przypadkow). Po-
dstawowym srodkiem leczniczym, szczegélnie ostrych zespotow
boélowych, pozostaja niesteroidowe leki przeciwzapalne. Podczas
spotkania prozdrowotnego zostalty oméwione mozliwe przyczyny
bolu kregostupa, czyli: zmiany pourazowe (zlamania kom-
presyjne, stluczenia, skrecenia), wrodzone wady kregostupa
(kregozmyk), choroby zwyrodnieniowe kregostupa (spondyloza,
osteofity), dyskopatia, zmiany reumatologiczne (reumatoidalne
zapalenie stawow, zesztywniajace zapalenie stawow kregostupa,
tuszczycowe zapalenie stawOw) oraz zmiany wtorne (osteoporoza,
przerzuty nowotworowe, gruzlica, przyczyny ginekologiczne). Jak
mozna byto si¢ dowiedzieé¢, w leczeniu bolu krggostupa najbardziej
przydatne sa: fizykoterapia, masaz leczniczy, kinezyterapia,
a w niektorych przypadkach konieczne jest leczenie opera-
cyjne. Na co dzien powinniSmy pamigta¢ jedno: KREGO-
SELUP LUBISIERUSZAC!!!

Fot. Barbara Karnas

dr n.med.Krzysztof Wierzbicki

Z kolei w pa-
zdzierniku odbyly sie¢
kolejne dwa wyklady.
Ordynator Oddziatu re-
habilitacji lek. med. Kry-
styna Dzwonek-Madec-
ka, omawiajac temat
,Bole kregostupa — to
nie tylko problem ludzi
starszych”, poruszyla

: problematyke z zakresu

|eka|égy(:8t¥na Dzwonek- mgr Lechostaw Chmielniak chorob  wywotanych
brakiem ruchu (m.in.

wady postawy, skoliozy, wady konczyn, ptaskie stopy, choroby
uktadu krazenia, miazdzyca oraz osteoporoza). Zwrdcita uwage,
jak wazne jest ustawienie stop u dzieci, prawidtowe obuwie czy
gimnastyka korekcyjna. Poruszony zostal rowniez temat zmian
zwyrodnieniowych kregostupa. Natomiast mgr Lechostaw Chmie-
Iniak zaprezentowat seri¢ ¢wiczen majacych na celu przywracanie
ruchomos$ci wyprostnej i zgigciowej kr¢goslupa automoblhzan
kregostupa krzyzowo-lgdzwiowego, wzmacnianie migsni grzbietu
i brzucha, uruchamianie wielu grup stabilizujacych kregostup,
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moze pomoc w zakupie

specjalistycznego sprzetu dla Szpitala Slgskiego

KRS: 0000130105

Fot. Barbara Karnas

stabilizacje miedni-
cy i inne. Na zakon-
czenie  spotkania
zostal omowiony
prawidtowy sposob
wykonywania czyn-
nosci (podnoszenie
i przenoszenie cig-
zaru czy ergonomia
stanowiska pracy) oraz wlasciwy — w stosunku do zdrowia — wybor
uprawianego sportu.

Mowiac o rehabilitacji medycznej czg¢sto mysSlimy:
fizjoterapia, czyli $wiadczenie uslug majacych za zadanie
utrzymanie lub przywracanie zdolnosci ruchowych i fun-
kcjonalnych w ciagu catego zycia cztowieka. Podczas listopa-
dowego spotkania Pro salute, terapeuci z Pracowni rehabilitacji
przygotowali dla stuchaczy 5 interesujagcych i doskonale,
merytorycznie przygotowanych wyktadow na temat usprawniania.
O nowoczesnych metodach rehabilitacji w dolegliwosciach
narzadu ruchu, ontogenezie i weczesnej interwencji mowita Roma
Dobrowlanska-Wronska. Temat ,,PNF — proprioceptywne nerwo-
wo — mig$niowe torowanie ruchu przedstawita Joanna Mendroch ,
a o terapii migsniowo powigziowej, kinesiotapingu mowita
Katarzyna Weres. Natomiast Katarzyna Maj przedstawita temat
,»lerapia manualna”, a Katarzyna Kubisz ,,Uczymy si¢ poprzez
wykonywanie i wykonujemy to, czego si¢ nauczylismy. (Od red.
Szerzej o tych techni-
kach wewnatrz nume-
ru.)

W grudniu Szpital
Slaski w Cieszynie
zaprosil seniordw, ich
rodziny, a takze opie-
kunéw i osoby zainte-
resowane na bezptatne
konsultacje geriatry-
czne. Lekarze, piele-
gniarki i fizjoterapeuci
z Oddziatu geriatry-
cznego udzielali odpowiedzi na pytania zwigzane ze zdrowiem
seniorow. Porady byly bezptatne, za$§ spotkanie zostato zorga-
nizowane we wspotpracy z Biurem Promocji Zdrowia Starostwa
Powiatowego w Cieszynie w ramach tegorocznego programu
»Zdrowa jesien zycia — realno$¢ czy fikcja”. Czlonkowie zespotu
Oddziatu geriatrycznego odpowiadali na pytania dotyczace ro-
zpoznawania specyficznych probleméw zdrowotnych o0sob
w podeszlym wieku, rozwigzywania szeregu problemoéw
pielegnacyjnych, rozpoznania i leczenia szeregu schorzen wielu
uktadow, rowniez przewlektej niewydolnosci jednego lub kilku
narzadow, a takze diagnostyki i leczenia zaburzen funkcji
poznawczych.

Wyktad o nowoczesnych metodach rehabilitacji

Bezptatnych porad udzielali Iekae, pielegniarki
i fizjoterapeuci Oddziatu geriatrycznego

Barbara Karnas

www.fundacja.netus.pl

Fot. Barbé.ra Karnas
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PIELEGNIARSTWO TRANSKULTUROWE

Uwarunkowania religijne opieki zdrowotnej
nad pacjentem wyznajgcym hinduizm

Hinduizm wyznaje prawie miliard ludzi, gtéwnie
zamieszkujacych Indie. W ciggu wiekow religia ulegta wielu
przeksztatceniom, na ktére mialo wptyw wiele czynnikow,
w tym polityczne. Obecnie funkcjonuje bardzo wiele odmian tej
religii. Kazdy z odlamoéw ma wlasne rytuaty i wlasne lokalne
bostwo, obdarzane szczegdlng czcig. Zywy jest kult bogow,
codziennie w domach i §wigtyniach hinduskich sprawuje si¢
obrzedy oddawania czci 1 sktadania ofiar bogom. Posagi bostw
sa ozdabiane kwiatami, traktowane z wielkg czcig, a wierni
$piewajg hymny i litanie.

Stosunek hinduizmu do zdrowia, choroby i §mierci

W hinduizmie zdrowie traktowane jest jako synonim zycia.
Ajurweda oznacza wiedze zycia lub sztuke Zycia i jest sy-
stemem, ktory zerwatl z magicznym i religijnym podejsciem do
problemu zdrowia i choroby, stawiajgc na racjonalnos¢ w wy-
jasnieniu jej istoty. Obecnie 80% ludnosci indyjskiej leczy si¢
zgodnie z zasadami medycyny ajurwedyjskiej. Dbanie o zdro-
wie Wyznawcow hinduizmu wyraza si¢ glownie przez pra-
ktykowanie ¢wiczen fizycznych i duchowych oraz wege-
tarianizm 1 postepowanie zgodnie z zasadami medycyny aju-
rwedyjskiej. Celem zycia w hinduizmie jest przechodzenie na
wyzsze poziomy hierarchii bytow, dlatego Smieré¢ nie jest
pojeciem jednoznacznie negatywnym. Zwyczajem hindusow,
zwigzanym z przygotowaniem do $mierci, jest pielgrzymka do
Waranasi, miasta, ktore lezy na lewym brzegu s$wictego
Gangesu. To miasto ludzi czekajacych na $mier¢, miasto
rytualnych kapieli ludzi chorych i umierajgcych, miasto
rytualnych samobojstw. Obrzadku zwigzanego ze $miercig
dokonuje syn zmartego.

Styl zycia zalezy od przynaleznosci do poszczegélnych
kast. System kast okresla nie tylko zawdd i zakres obowigzkow,
ale sposob zycia czlonkéw poszczegdlnych grup. Przy-
nalezno$¢ do kast decyduje o tym, z kim dana osoba moze
przebywac, gdzie mieszkac czy nawet co jes¢.

Transplantacja i transfuzja krwi jest postrzegana przez
wigkszo$§¢ wyznawcow hinduizmu pozytywnie jako sposob
przedtuzenia egzystencji innym ludziom. Akceptacja wynika
nie tylko z wiary w reinkarnacj¢, ale rowniez z interpretacji
swigtych ksigg hinduizmu.

Stosunek do sztucznego zaptodnienia nie pozostaje w sprze-
cznoéci z najwazniejszymi filozoficznymi i1 etycznymi podsta-
wami hinduizmu i jest spotecznie akceptowane, ale tylko wo-
wczas, gdy nasienie i komodrka jajowa pobrane sa od meza
izony.

Opieka nad kobietg ci¢zarng i poloznicg

Obecnie w kazdej rodzinie z wielkim szacunkiem i od-
daniem oczekuje si¢ przyjscia na $wiat potomka. Hinduski,
niezaleznie od stanu zdrowia i sytuacji materialnej, chcg by¢
W cigzy, poniewaz uwalnia to je od obowigzku cigzkiej pracy.
Kobiety w cigzy obowigzuje wiele zakazow, takich jak:
unikanie postow, wychudzenie ciata i zakaz podrozy (Czerniak-
Drozdzowicz, 1998).

Hinduski rodzg droga natury i przez cigcie cesarskie, a po-
dczas porodu przy rodzacej moga by¢ mezowie. Macierzynstwo
w Indiach jest jedng z najwazniejszych wartosci, dlatego utrata
dziecka jest dla rodzicow traumatyczng sytuacja. Niemozno$é
posiadania potomstwa lub poronienie moga by¢ traktowane
jako kara dla kobiety i to moze by¢ przyczyna jej gorszego
traktowania.

Opieka pielegniarska nad doroslym pacjentem

Opieke zdrowotng w Indiach sprawujg lekarze ogdlni
1 specjalici kliniczni, domy opieki, szpitale oraz centra
diagnostyczne. Jako$¢ opieki uzalezniona jest od pochodzenia
pacjenta, jego wyksztatcenia i wykonywanej pracy. Kliniczne
szpitale o wysokim standardzie opieki sg dostepne tylko dla
zamoznych.

Zadania pielegniarki w opiece nad chorym:

. pozyskanie wiedzy na temat hinduskich zwyczajow zwia-
zanych z pielegnacja chorych
» przestrzeganie zwyczaju nieprzygotowywania i niepodawania
jedzenia lewa r¢ka (nie powinno si¢ podawaé choremu
jakichkolwiek przedmiotow lewa reka, poniewaz uwaza sig, ze
jest to strona nieczysta. Lewej reki uzywa si¢ do czynnoSci
higienicznych),
« zapewnienie dostepu do diety wegetarianskiej,
. umozliwienie przygotowania potraw przez rodzing przy
uwzglednieniu zalecen dietetycznych,
- mozliwo$¢ korzystania z wiasnych talerzy, kubkéw i sztu-
écow.

Agata Sadowska-Metel
Oprac. na podstawie: Anna Majda, Joanna Zalewska—Puchata,
Beata Ogorek-Tecza ,,Pielegniarstwo transkulturowe” (PZWL
2010)

Szpital Slaski w wydawnictwach

W ,, Acta Medicorum Polonorum”, nu-

fotografii sklada si¢ ze 191 obiektow prze-

merze 4 z 2014 roku, ukazat si¢ artykut Joanny
Lusek ,,Lekarze i personel pomocniczy Szpi-
tala Slaskiego w Cieszynie w zbiorze foto-
grafii Karola Skatki”. Artykul przedstawia
Karola Skatke 1 jego zbior archiwalnych
fotografii.

Autor w roku 1953 rozpoczat prace w la-
boratorium Szpitala Slgskiego w Cieszynie.
W latach 1958-1996 kierowal pracownia
fotograficzng w tym szpitalu i gromadzit
fotograficzng dokumentacje medyczng. Jego
zdjecia zostaty wykorzystane w wielu pracach
naukowych, za§ kolekcja archiwalnych

dstawiajacych: archiwalne plany szpitala, jego
budynki, pokoje pacjentdw i personel me-
dyczny. Zbior obejmuje okres od 1889 roku
(kiedy szpital powstat) az do lat 1990.

Barbara Karnas

Od red.: ,,Acta Medicorum Polonorum” jest
rocznikiem poswigconym szeroko rozumianej
historii medycyny. Publikowane sg artykuty z
zakresu: biografistyki lekarskiej, historii
organizacji opieki zdrowotnej, historii wiedzy
ikoncepcji medycznych itd.

Medicorum
Poloneorum

R 412004
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centrum
okulistyczne

Kupon uprawniajgcy do jednorazowej
znizki na badanie okulistyczne
w NZOZ BeskidMed o wartosci 30 zt.

Informacje zwigzane z operacja
zacmy CO pewien czas stajg sie spra-
wa medialna. Dlaczego tak sie dzieje?

Po pierwsze, zabieg usuniecia za¢my
jest  limitowany przez  kontrakty
z Narodowym Funduszem Zdrowia,
a to skutkuje réznie diugimi kolejkami
oczekujacych. Wywotuje to zrozumiate
obawy pacjentéw, czy do czasu zabiegu
I, beda widzie¢, modc prowadzi¢ samochdd,
| pracowac czy po prostu samodzielnie Zyc.
:1% Niewprowadzonym jak na razie pomystem
g1 NFZ na skrocenie kolejek, bedacym
¥/ w fazie konsultadji, jest zapis o mozliwosc
zapisywania do zabiegu oséb o znacznie
ograniczonej, do mniej niz 40% ostrosci wzro-
ku. To kryterium dla wiekszosci pacjentéw
i lekarzy jest niedopuszczalne i masowo
oprotestowane.

HY Po drugie, stale obnizajaca sie wycena

YR@®

zabiegéw refundowanych przez NFZ wywo-

tuje obawy o jakos¢ soczewek wszczepianych

w trakcie operadji. Stad pojawiajace sie pytania,

,czy aby nie chirskie?” Po trzecie, umowa o wymia-

nie transgranicznej i mozliwosci operadji za nasza

potudniowg granicg budzg obawy srodowiska

lekarskiego, m. in. o kompleksowos¢  opieki
okulistycznej nad pacjentami.

JAK ODPOWIEDZIEC SOBIE NA PYTANIE
-KIEDY | GDZIE LECZYC ZACME?

Za¢ma jest chorobg zwigzang ze stop-
niowym lub rzadziej gwattownym metnieniem so-
czewki oka. Objawia sie ona nieostrym widzeniem,
zaburzong oceng odlegtosci,  dwojeniem  czy
przymgleniem obrazu. Sposobem leczenia, juz na-
wet poczatkowej za¢my (widzenie na poziomie 80-
90%) jest zabieg operacyjny. Polega on na usunie-

ciu wiasnej, zmetniatej soczewki za pomocg tzw.
fakoemulsyfikadji i aspiracji oraz na wszczepieniu
w to miejsce sztucznej soczewki wewnatrz-
gatkowej. Wszczepiona soczewka dobierana
jest dla kazdego pacjenta indywidualnie,
na podstawie wiasciwosci jego oka, jego
dtugosdi, krzywizny rogéwki. To wiasnie
od mocy sztucznej soczewki zalezed
bedzie, czy po zabiegu pacjent

bedzie uzywat okularéw czy nie.

ul. Mennicza 40, Cieszyn tel. 33 858 32 28

.ﬂ.'ll)"" ‘
MM s
Wl 27ine

LECZENIE ZACMY

ZOBACZYC SWIAT NA NOWO

Zabieg usuniecia za¢my to jednak w obec-
nych czasach nie tylko operacja usuwajgca przyczyne
pogorszonego widzenia. To takze mozliwos¢ pozbycia
sie wielu problemdw optycznych zwigzanych ze wzro-
kiem. Wszczepiajac najbardziej popularme soczewki
jednoogniskowe, korygujemy wzrok w jednym, sta-
tym punkcie ogniskowania, a po operadji wiekszos¢
pacjentow nadal nosi okulary do czytania lub/i do dali.

Wykonujac  zabieg z soczewka ot
zawierajgcg filtr $wiatla niebieskiego i ultrafioleto-
wego, chronimy oko pacjenta przed szkodliwym
promieniowaniem UV, Wiadomo, Zze promienio-
wanie to przyczynia sie do wywofania lub nasilenia
chordb siatkdwki. Soczewka jest polecana szczegdl-
nie pacjentom ze zwyrodnieniem siatkdwki zwia-
zanym z wiekiem (AMD), cukrzycowym obrzekiem
plamki oraz tym operowanym w mtodszym wieku.

Pacjenci z astygmatyzmem moga w trakcie
operagji za¢my pozby¢ sie wady cylindrycznej.
Dla nich stworzona zostata soczewka toryczna
korygujaca te wiasnie wade.

Dla pacjentéw chcacych uwolni¢ sie od
okularéw, a jednoczesnie pragnacych widzie¢ wyraznie
na kazda odlegtosc¢ stworzone zostaty soczewki wie-
loogniskowe. Zapewniajg one mozliwos¢ widzenia
bez dodatkowej korekdji zaréwno do dali, do kompu-
tera, jak i do czytania. Nie trzeba juz pamietac o tym,
gdzie zostawito sie okulary, ani szuka¢ szmatki, gdy
one zaparuja. Mozna bez problemu uprawiac sport.
Zapewniajg peten komfort widzenia.

Skonsultujcie  Panstwo  stan  widzenia
u swojego okulisty. Upewnijcie sie, czy problemy
ze wzrokiem to brak okularéw, za¢ma czy co$ innego.
W przypadku za¢my, zdecyduijcie wspdlnie czy zabieg
powinien by¢ wykonany w trybie pilnym czy mozecie
czekac bez obaw o swoje widzenie. Wybierzcie pan-
stwo soczewke zgodng z waszymi oczekiwaniami.
Pytajcie.Nie ma dziwnych pytari. Dopytuijcie o opieke
okotooperacyjng, 0 mozliwos¢ zostania w szpitalu
az do kontroli okulistycznej, 0 obecno$¢ anestezjologa
w trakcie zabiegu, ewentualnych konsultagji innych
lekarzy. Pytajcie jak nalezy sie zachowywac po operadji.

Zespot Oddziatu Okulistycznego oraz NZOZ BeskidMed,
lekarze, pielegniarki, rejestratorki
chetnie odpowiedza na Paristwa pytania.

Dr n. med. Agata Plech
Ordynator Oddziatu Okulistycznego Szpitala Slaskiego

w Cieszynie NZOZ BeskidMed

608 763 974
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pozwolito to znaczaco zredukowac odsetek ludzi
slepych. Takze w Polsce od kilku lat leczenie takie
jest dostepne, cho¢ zakres jego refundacji jest
niestety bardzo niewielki.

LECZENIE GDY SIATKOWKA OKA

JEST JAK GABKA

) ?
NA NASZYCH OCZACH O JAKICH CHOROBACH MOWIMY?

DOKONUJE SIE REWOLUCJA
W OKULISTYCE

Wszystko zaczeto sie od zwyrodnienia plamki
zwigzanego z wiekiem (AMD). Wkrétce okaza-
to sie, ze postep jest znacznie wiekszy i dotyczy
niemal wszystkich schorzen przejawiajacych sie
obrzekiem centralnej czesci siatkdwki, tzw. plam-

ki. Obrzek plamki jest gtéwng przyczyng
Znaczacego obnizenia ostrosci wzro-
ku m.n. u pacjentéw z cukrzyca
lub po zakrzepie zylnym siatkdwki.

Wiele chordb siatkéwki, dotad leczonych
w ograniczonym zakresie lub wcale, stato sie celem
bardzo skutecznych terapii. W krajach rozwinietych

JAKIELECZENIE STANOWITEN
PRZELOM?

To grupa lekéw podawana
do wnetrza gatki ocznej, do
ciata szklistego Najczesciej
stosowane sg inhibitory VEGF
ograniczajgce powstawanie
nieprawidtowych na-
czyi wsiatkowce

rzutu wysiekowej postaci AMD, ale réwniez
cukrzycowego obrzeku plamki (DME), zakrzepu
zyty $rodkowej siatkdwki oraz neowaskularyzacji
podsiatkéwkowej  w  przebiegu  wysokiej
krétkowzrocznosci.

Badania naukowe dowiodlty, ze wczesne
intensywne leczenie  DME pozwala wiekszo-
$ci pacjentow zachowac dobrg ostros¢ wzroku
izredukowacczestoscterapiianty-VEGFwprzysztosci.
Jezeli przez 6 miesiecy terapii inhibitorem VEGF
nie udaje sie uzyska¢ zadowalajgcego efekty,
uzupetnia sie leczenie o laseroterapie plamki.

Bardzo pomocnym w chorobach siat-
kowki badaniem jest optyczna tomografia kohe-
rentna (OCT), ktéra w tej grupie osdb pozwala
wczesnie wykry¢ obrzek plamki. Niestety nawet
w Stanach Zjednoczonych i Europie Zachodniej
wiekszos¢ pacjentow trafia do okulisty pdzno.
Osoby z cukrzycg przez dtugi czas nie sg swia-
dome, Ze wystepuje u nich stan wymagajacy
leczenia okulistycznego. Jedng z przyczyn jest
stosunkowo powolne obnizanie sie  ostrosci
wzroku. Szacuje sie, ze w Polsce co najmniej
kilkadziesigt tysiecy pacjentéw pilnie potrzebuje
takiej terapii.

oka i zwiekszanie

przepuszczal- Dr n. med. Stawomir Teper,

osci.  Obecnie Dr n. med. tukasz Bednarski,
osowanie  inhi- Dr n. med. Agata Plech

torow VEGF jest )

e tylko lecze- Oddziat Okulistyczny Szpitala Slaskiego

em pierwszego w Cieszynie NZOZ BeskidMed

Remonty w szpitalu

Konczacy si¢ rok byl przetomowy pod wzgledem dziatan
majacych na celu popraweg infrastruktury techniczne;j.
Przeprowadzonych zostato wiele inwestycji zwigzanych
z remontami i modernizacjami. Na te cele zostato wydanych
ponad 1,5 miliona ztotych. Wykonano miedzy innymi remont
gtéwnych drég wewnetrznych, ktore na pewnych odcinkach
byty w fatalnym stanie technicznym. Zostato potozone 840 m2
zupelnie nowej nawierzchni. Remont drog byt §cisle powigzany
z utworzeniem nowych miejsc parkingowych zaréwno dla
pracownikow, jak rowniez dla pacjentow i odwiedzajacych.
Utworzenie parkingu przed Pawilonem Diagnostyczno-
Zabiegowym wigzato si¢ ze zmiang organizacji ruchu
i wprowadzeniem nowego, zautomatyzowanego systemu
poboru optat. Wprowadzone zmiany spowodowaty, ze pacjenci
i odwiedzajacy, bez problemu moga znalez¢ dogodne dla siebie
miejsce do zaparkowania. Usunigte zostalo takze wiele barier
architektonicznych utrudniajacych poruszanie si¢ po Szpitalu
osobom niepelnosprawnym. By ulatwi¢ dotarcie w pozadane
miejsce, zostal wykonany nowy system nawigacji przestrzennej
informujacy o kierunkach i1 drogach dotarcia do fu-
nkcjonujacych w Szpitalu oddziatéw, poradni i pracowni.

Kolejng wazng inwestycja byta wymiana dzwigu
windowego w Pawilonie VII, gdzie znajduje si¢ Oddziat
Psychiatryczny. Nowa winda poprawita bezpieczenstwo i kom-
fort leczonych pacjentéw. Oprocz wymiany windy wyre-
montowano tazienki dla pacjentéw oraz wymieniono szafki
hydrantowe. W Pawilonie VII, podobnie jak w kilku innych
budynkach na terenie szpitala wykonano nowe pokrycia da-
chowe.

W Pawilonie Diagnostyczno — Zabiegowym na Oddziale
Anestezjologii 1 Intensywnej Terapii zostalo przygotowane

pomieszczenie petnigce funkcje izolatki na wypadek przyjecia
pacjenta z podejrzeniem choroby wysoce zakaznej. Pomie-
szczenie posiada wlasng instalacje wywiewng wyposazong
w specjalistyczne filtry.

Podjeto rowniez decyzje o rozpoczeciu sukcesywnej
wymiany sieci wodno-kanalizacyjnej w Pawilonie Lozkowym.
W tym roku zostaly wymienione cztery piony instalacji
sanitarnej oraz jeden instalacji deszczowej. W przysztym
planowana jest wymiana kolejnych. Przy okazji wymiany
piondéw zostaly wyremontowane takze pomieszczenia higie-
niczno-sanitarne, oraz wymieniono rurociggi poziome zasi-
lajace hydranty oraz 2 piony hydrantowe z kompletnymi.
szafkami hydrantowymi. Wykonano réwniez szereg prac na
dachu Pawilonu Loézkowego takich jak: wymiana wenty-
latoréw, wymiana o$wietlenia nocnego budynku, wymiana
czap kominowych (wywiewek).

Poprawito si¢ takze bezpieczenstwo energetyczne Pawi-
lonu Lozkowego. Wymieniono stary, wyeksploatowany trans-
formator o mocy 630 kVA na nowy o mocy 800 kVA.
Spowodowato to, ze zostaly wyeliminowane awarie, a spra-
wno$¢ transformatora znaczgco wzrosta. Zainstalowano ro-
wniez zasilanie awaryjne w postaci UPS-a, ktory zabezpiecza
Pawilon Lozkowy w razie krotkotrwalego zaniku napiecia.

Pomieszczenia Zespolu Poradni funkcjonujace w Przy-
chodni Rejonowej w Skoczowie zostaly wyremontowane,
doposazone w sprzegt medyczny oraz skomasowane w obrebie
jednego pigtra. Doposazono rowniez w nowy sprzet medyczny
Przychodni¢ Rejonowg w Ustroniu.

Ponadto zostato wykonanych wiele innych, biezacych re-
montoéw, ktore wpltywaja na poprawe komfortu 1 bez-
pieczenstwa pacjentow oraz personelu.

Do obejrzenia fotogalerii z prowadzonych w Szpitalu re-
montow zapraszamy na strong 23. Adam Sliz

Petnomocnik ds. Techniczno-Gospodarczych



www.szpital.netus.pl

WIADOMOSCI Z ULICY BIELSKIEJ 4, NR 126 (37), 20 XII 2014

W dniu 20 listopada 2014r. odbyta si¢ w ZZOZ w Cie-
szynie pierwsza edycja szkolenia na temat rodzajow $rodkoéw
psychoaktywnych 1 problemoéw zdrowotnych, jakie moga
pojawi¢ si¢ u oséb uzaleznionych. Szkolenie przygotowaty:
mgr Elzbieta Wraga-Olszar - Pielegniarka Oddziatowa
POddziatu psychiatrycznego oraz mgr Anna Karczmarz —
Zastepca Pielegniarki Oddziatowej Oddziatu psychia-
trycznego. W pierwszej cze$ci wykladow zostalty omowione
rodzaje, postacie srodkéw psychoaktywnych oraz objawy i za-
chowanie o0sob po ich zazyciu, zostala rdwniez przyblizona
problematyka naduzywania tych $rodkoéw przez miodziez.
W drugiej czgsci wyktadu omoéwiony zostat problem
przyjmowania dopalaczy. Ponizej przedstawiamy krotkie
streszczenie przedstawionych wyktadow.

Problem uzaleznienia od substancji psychoaktywnych
zatacza coraz szersze kregi. Rozpowszechnienie substancji
psychoaktywnych wsrod mlodziezy w Polsce wzrasta
w ostatnich latach (od lat 90-tych XX wieku). W wyniku
przemian gospodarczych mlodziez ma dostgp do réznych,
starych i nowych, chemicznych i biologicznych, legalnych
inielegalnych substancji psychoaktywnych, za pomoca ktorych
mozna pobudzi¢ si¢, poprawi¢ koncentracje, uspokoié, zre-
laksowa¢, dozna¢ nowych przezy¢. W 2012 roku, zespot
naukowcow z Instytutu Medycyny Pracy i Zdrowia Sro-
dowiskowego w Sosnowcu przebadat grupe mtodziezy szkot
gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych z terenu wojewddztwa
Slaskiego pod katem skali rozpowszechnienia substancji
psychoaktywnych. Wiek przebadanych uczniow to 14-19 lat.
Najlatwiej dostepne dla mtodziezy Srodki psychoaktywne to
alkohol, zwlaszcza piwo (powoli staje si¢ norma, w chwili
badania tylko 6,4% uczniéw miato ukonczone 18 lat!!!) oraz
marihuana, haszysz, leki uspokajajace. Dostepnos¢ do
narkotykow mitodziez okreslita jako tatwo dostepne (Ustawa
o przeciwdziataniu narkomanii). Pierwszy kontakt z alkoholem
uczniowie potwierdzaja w wieku 9 lat -11,7% badanych,
a 88,7% ucznidow przyznaje si¢ do kontaktu z alkoholem.
Natomiast pierwsze kontakty z kanabiolami (marihuana,
haszysz) rowniez w wieku 9 lat mialo 1,4% przebadanych,
a40,7% uczniéw miato kontakt z tymi substancjami.

Dopalaczy probowato juz 21,8% badanych (pierwsze ko-
ntakty w wieku 13 lat 1,8%). Pacjenci z uzaleznieniem czg¢sto
zglaszajg si¢ po pomoc do pogotowia, do szpitalnych oddziatow
ratunkowych i do oddzialow psychiatrycznych. Problemy zdro-
wotne wystepujace u tych pacjentow sg skutkami uzywania lub
naduzywania substancji psychoaktywnych. Zaliczamy do nich
nastepujgce stany:

- objawy zwigzane z odstawieniem lub abstynencja,

- przypadkowe przedawkowania i zatrucia,

- badtrip (,,zta podr6z”)

- pacjent przezywajacy realne z jego punktu koszmary, ma
zaburzong percepcje wszystkich zmystéw, uczucie leku
irozpaczy,

- flashbacks ,,powroty”- spontaniczne nawroty przykrych
przezy¢ doznawanych przez pacjenta podczas przyjmowania
substancji psychoaktywnych.

- psychozy.

Inne problemy zdrowotne to: zakazenia, niedozywienie,
powiktania sercowo-oddechowe, powiktania nerkowe, po-
wiktania neurologiczne.

Narkomania (...) naprawdg jest okresleniem okrutnego
w swej wymowie stanu duszy iciata cztowieka, ktory nie potrafi
zy¢ we wspotczesnym $wiecie, wymagajacym bezwzglednego
przystosowania si¢ do napig¢, konfliktow i czesto szczurzej

legniarek

pogoni za sukcesem. Narkoman jest
W gruncie rzeczy bezbronnym czlo-
wiekiem, pelnym sprzecznosci i lekow,
pozbawionym naturalnej odpornos$ci na
stres codziennej egzystencji, pogardzanym
przez bliskich i spoteczenstwo, zagu-
bionym i bezwolnym. Narkotyk jest dla
niego forma obrony przed bolem istnienia,
paradoksalnym schronem, w ktérym przyj-
dzie mu kiedy$ zging¢. Trzeba chcieé
i umie¢ pomoc tym ludziom, aby modc
dzwigna¢ ich z mogit, do ktoérych wehodzg
zazycia"
(Kotanski Marek: Ty zaraziles ich
narkomanig. PZWL, Warszawa 1984)

mgr Elzbieta Wraga -Olszar
Literatura:
»Psychiatria”—A. Bilikiewicz 2002
»Dziecko 1 jego Srodowisko-uzaleznienia a dzieci i mtodziez”-
A. Steciwko, I. Pirogowicz 2006
»Rozpowszechnienie stosowania substancji psychoaktywnych
wsrod milodziezy szkol ponadpodstawowych z wybranych
miast wojewodztwa §laskiego” - IMPiZS w Sosnowcu 2012
praca zbiorowa
»Dynamika zjawiska narkomanii:
zazywajacych narkotyki”- M. Motyka 2013
»Pielegniarstwo psychiatryczne”- redakcja naukowa K.Gorna,
K.Jaracz, J. Rybakowski,2012
Kotanski Marek: Ty zarazite§ ich narkomaniag. PZWL,
Warszawa 1984

nowe populacje

Dopalacze

Dopalacze, zwane $rodkami zastgpczymi, znane sg na
$wiecie pod wieloma nazwami m.in. boosters, designer drugs,
legal highs stanowig substancj¢ lub grupe substancji o pra-
wdziwym badz rzekomym dzialaniu psychoaktywnym.
Substancje wchodzace w ich sktad nie nalezg do listy substancji
kontrolowanych Ustawg o przeciwdziataniu narkomanii. Z za-
lozenia majg stanowi¢ legalng forme¢ dla narkotykow, jak
najwierniej oddajac ich efekt. Sprzedawane sa droga inter-
netowa za pomocg tzw. smart shops. Wykazuja dzialanie
pobudzajace, stymulujagce OUN, relaksujace, poprawiajace
nastrdj, a takze halucynogenne lub psychodeliczne. W Polsce
w 2008 roku pojawit si¢ pierwszy sklep internetowy oferujacy
sprzedaz wysylkowa dopalaczy. Kolejnym etapem byto
powstanie sklepow stacjonarnych. W pazdzierniku 2010 roku
podczas dziatah majacych na celu walke z dopalaczami
zamknieto 1378 stacjonarnych sklepéw. W listopadzie tego
samego roku weszta w zycie zmiana Ustawy o przeciwdziataniu
narkomanii, w ktorej dodano zmieniong definicje¢ $rodka zaste-
pczego. Zdelegalizowano handel tymi substancjami. Niestety
sklepy internetowe nadal funkcjonuja, a produkty sprzedawane
sa jako wyroby kolekcjonerskie ,,nie nadajace si¢ do spozycia
przez czlowieka”. Dopalacze dzielg si¢ na mieszanki roslinne
oraz syntetyczne. W sktad mieszanek ro§linnych wchodza m.in.
takie rosliny jak: szatwia wieszcza, kratom, powdj hawajski czy
muchomor czerwony. W mieszankach syntetycznych moga
znajdowac¢ si¢ m.in. benzylopiperazyna i jej pochodne, mefe-
dron i jego pochodne, fenetyloaminy czy syntetyczne kana-
binole np. JWH-018 i wiele innych zwigzkéw chemicznych.
Substancje te produkowane sg w prymitywnych laboratoriach,
co za tym idzie surowce wykorzystywane do ich syntezy sg zle
oczyszczone. Na opakowaniach producenci nie zamieszczajg
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sktadu substancji, efektow dziatania czy skutkow ubocznych.
Dopalacze niosg ze sobg grozne dla zdrowia i zycia skutki
uboczne. Z najpowazniejszych mozna wymienic: zawal serca,
udar mézgu, hipertermig, zaburzenia elektrolitowe, psychozy,
stany wzmozonej agresji i pobudzenia psychoruchowego,
a takze tendencje samobojcze. Problem dopalaczy jest bardzo

dynamicznie zmieniajacym si¢ zagadnieniem. Pomimo tego, ze
systematycznie do listy substancji kontrolowanych dopisywane
sg coraz to nowe substancje, sktad dopalaczy ciggle si¢ zmienia,
a proces ich produkcji nie podlega jakiejkolwiek kontroli
farmaceutycznej.

mgr Anna Karczmarz

Zblizajgce sie szkolenia

18 grudzien godz 11:00 “Dojrzate oblicze pigkna” -
prelegent Pani Beata Kubok szkolenie dla pielegniarek
1potoznych z oprawa $wiateczng

II edycja szkolenia nt: ,,Postepowanie z pacjentem pod
wplywem substancji psychoaktywnych, Ssrodkow
narkotycznych, dopalaczy. Objawy abstynencji. Rodzaje

Srodkow i ichwplhyw na organizm."”

IT edycja szkolenia nt: ,,Pielegnowanie pacjenta z tra-
cheostomiq"

I edycja szkolenia nt: ,, Opieka nad pacjentem z PEGiem
(przezskorna endoskopowa gastrostomia)”

Blizsze informacje dotyczace terminow szkolen
planowanych w styczniu beda podane koncem grudnia.

Agata Sadowska- Metel

XVIII Mi¢dzynarodowy Zjazd Polskiego Towarzystwa
Anestezjologii i Intensywnej Terapii

W dniach10-13.09.2014 r. w Wisle odbyt si¢ XVIII
Migdzynarodowy Zjazd Polskiego Towarzystwa Anestezjologii
i Intensywnej Terapii. W gléwnym programie konferencji odbyto
si¢ 90 sesji plenarnych, dyskusyjnych, za/przeciw, przy-
pominajgcych oraz satelitarnych obejmujacych swoja tematyka
szeroki wachlarz zagadnien z dziedziny anestezjologii i inten-
sywnej terapii. Lekarze z Oddzialu Anestezjologii i Intensywnej
Terapii wzigli czynny udziat w przygotowaniach wielu tematow
i gromadzeniu danych niezb¢dnych do analiz statystycznych. Ze
strony Szpitala Slaskiego w Zjezdzie aktywnie uczestniczyli:

Warsztaty: Zakazenia w intensywnej terapii - od rozpoznania
do leczenia — dr n. med. Agnieszka Misiewska-Kaczur, Sesje ple-
narne: Antybiotykoterapia empiryczna w sepsie - dr n. med. Ag-
nieszka Misiewska-Kaczur, Niefarmakologiczna strategia redukcji
zakazen w oddziale intensywnej terapii - dr n. med. Agnieszka
Misiewska-Kaczur
Sesje plakatowe:
1.Charakterystyka poréwnawcza chorych przyjmowanych do
$laskich oddziatéw intensywnej terapii (OIT) z powodu cig¢zkiej
sepsy - ocena 45-miesigczna — dr n. med. Agnieszka Misiewska-
Kaczur.

2. Co wiemy o pacjentach przyjmowanych do $laskich oddziatow
intensywnej terapii (OIT) z powodu ciezkiej sepsy? — lek. Prze-
mystaw Jasinski

3. Ocena skutecznosci stosowanych dawek antybiotykéw u cho-
rych leczonych w oddziale intensywnej terapii, wymagajacych
podazy antybiotykow oraz leczenia nerko-zastepczego.- lek. Anna
Gumola-Kolny, drn. med. Agnieszka Misiewska-Kaczur.

Szpital Slaski w Cieszynie udostgpnit wersje
elektroniczng wszystkich numeréw ,,Wiadomosci
z ulicy Bielskiej 4”. Mozecie Panstwo przesledzi¢
histori¢ rozwoju Szpitala Slgskiego, poznac radosci
i bolaczki zaktadu od roku 1992, przeczytaé
artykuly medyczne i nie tylko, zapoznac¢ si¢ z syl-
wetkami lekarzy i pozostatego personelu, lub po
prostu by¢ przez chwile w centrum zycia szpitala.

4. Pacjent w trakcie tlenoterapii domowej w OIT - analiza danych
ze Slaskiego Rejestru Oddzialow Intensywnej Terapii -
drn. med. Agnieszka Misiewska-Kaczur.

5. Wplyw kacheksji na przebieg i wyniki leczenia w oddziale
intensywnej terapii — analiza danych ze Slaskiego Rejestru
Oddziatoéw Intensywnej Terapii - dr n. med. Agnieszka Misiewska-
Kaczur

6. Wpltyw skrajnej otylosci na przebieg i wyniki leczenia w od-
dziale intensywnej terapii — analiza danych ze Slaskiego Rejestru
Oddziatoéw Intensywnej Terapii - dr n. med. Agnieszka Misiewska-
Kaczur, lek. Przemystaw Jasinski

7. Skad przyjmujemy i dokad wypisujemy pacjentow, ktorzy
opuszczaja OIT z glebokim uszkodzeniem neurologicznym? -
drn. med. Agnieszka Misiewska-Kaczur

8. Wplyw wartosci punktacji w skali APACHE 1II i SAPS III
W momencie przyjecia na $miertelnos¢ pacjentow leczo-
nych w S$laskich oddzialach intensywnej terapii -
drn. med. Agnieszka Misiewska-Kaczur

9. Pacjent w programie dializ hospitalizowany w OIT — analiza
danych ze Slaskiego Rejestru Oddziatéw Intensywnej Terapii -
drn. med. Agnieszka Misiewska-Kaczur

10. Martwicze zapalenie mig$ni wywotane przez Streptococcus
pyogenes: opis przypadku. - Filip Szeremeta, dr n. med. Agnieszka
Misiewska-Kaczur

Sesje dyskusyjne

Czy znieczulenia przewodowe moga by¢ uzyteczne w OIT? -
drn. med. Agnieszka Misiewska-Kaczur.

lek. Justyna Bloch-Zloty

“Wiadomosci z ulicy Bielskiej 4” w wersji elektronicznej

Z archiwalnych numeréw mozna skorzysta¢

w tatwy sposob: po wejSciu na strong szpitala,

w gornym pasku (po otwarciu zaktadki ,,Gazetka”)

pojawia si¢ wykaz wszystkich numerow (od naj-

nowszego do najstarszego). Zyczymy przyjemnej
lektury!

Barbara Karnas
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x Z zalobnej karty

‘n\\“ﬂﬂ" Lek. Bogustaw Suchodolski
1963-2014

Urodzony w Wisle, ukonczyt Liceum
Ogolnoksztatcagce im. A. Osu-
chowskiego w Cieszynie, po czym
rozpoczat studia na Slaskiej Akademii
Medycznej w Katowicach, ktoéra
ukonczyt w roku 1987.
W latach 1987-1988 pracowal jako
stazysta w Slaskim Szpitalu Reu-
matologicznym w Ustroniu, nast¢pnie —
do roku 1989 — w Wojewddzkim
Szpitalu Zespolonym w Bielsku-Bialej
i do 1990 roku w Specjalistycznym
Szpitalu Miejskim ,,Stalownik”, w tym samym miescie. Do 1995
roku przebywat z rodzing za granicg, a po powrocie rozpoczat
prace w Zespole Zaktadéow Opieki Zdrowotnej w Cieszynie,
w Pracowni RTG, réwnoczesnie odbywajac dyzury lekarskie
w Oddziale Pomocy Doraznej w Wisle, a pézniej w szpitalnej Izbie
Przyje¢. W roku 1999 zdat egzamin I stp. z zakresu radiologii
i diagnostyki obrazowej. Staz do specjalizacji z radiologii
dziecigcej rozpoczat w roku 2006 w Goérnoslaskim Centrum
Zdrowia Matki i Dziecka w Katowicach - Ligocie. W 2010 roku
zdat egzamin specjalistyczny z zakresu radiologii i diagnostyki,
a w 2013 roku egzamin w dziedzinie ochrony radiologicznej
pacjenta.

W opinii wspotpracownikow byt lekarzem o ogromnej wiedzy
i do$wiadczeniu. Empatyczny, nie odmawial nikomu pomocy,
skromny, cierpliwy, spolegliwy, potrafit shucha¢.
Zginat tragicznie 25 lipca, w drodze do pracy.

Lek. Roman Korbut
1927-2014

Odszedt od nas na wieczng emeryturg
10 listopada br. Byl dlugoletnim
ordynatorem Oddziatu Chirurgii
Ogdlnej oraz Lekarzem Naczelnym
Szpitala Slaskiego.

Urodzit si¢ w Cieszynie w rodzinie
inteligenckiej. W 1939 roku zdal
egzamin do gimnazjum, ale wybuch II
wojny $wiatowej zmienit Jego droge
zyciowa i szkolng. W czasie wojny pracowatl w charakterze pra-
cownika umystowego w Slaskim Banku Ludowym. Koficem 1944
roku zostal przymusowo powotany do niemieckiej marynarki
wojennej, a w maju 1945 r. zdezerterowat i ukrywat si¢ w Nor-
wegii, w polskim obozie. Do kraju wrécit w grudniu 1945 roku i na-
tychmiast rozpoczat dalszg nauke, maturowat w roku 1947. W tym
samym roku rozpoczal studia medyczne na Akademii Medyczne;j
w Lodzi. Ze wzgledu na trudng sytuacj¢ finansowa, zmuszony byt
do rozpoczgcia pracy zawodowej juz w roku 1951. Pracowat jako
lekarz szkolny, prowadzac 3 szkoty i 4 przedszkola. Studia
medyczne ukonczyt w 1952 r. Od lutego pracowal jako lekarz
pediatra w Wojewodzkiej Stacji Pogotowia Ratunkowego w Lodzi.
Na wiasng prosbe zwolnit si¢ i przeniost do Cieszyna, kontynuujac
prace w Osrodku Zdrowia w Ustroniu oraz jako lekarz prze-
mystowy w Kuzni Ustron. Nastepnie otrzymat nakaz pracy w osro-
dkach zdrowia w Skoczowie, Debowcu oraz Ogrodzonej,
prowadzac poradni¢ ogolng. W 1953 r., decyzja Wojewddzkiego
Wydzialu Zdrowia w Stalinogrodzie, zostat skierowany do pracy

w Szpitalu Slaskim, na oddziat chirurgiczny. Do 1957 r. pracowat
jako mtodszy asystent. Specjalizacj¢ 1 stp. w zakresie chirurgii
ogolnej uzyskat w roku 1959, II stp. w 1964 r. Dwa lata p6zniej
rozpoczat pracg jako Zastgpca Ordynatora I Oddziatu Chirurgii
Ogolnej, a po Smierci doc. A. Mackowskiego, od 1972 r., rozpoczat
prace jako Ordynator II Oddziatu Chirurgii Ogoélnej. Pelnienie
funkcji rozpoczal od wprowadzenia zmian. Stat na stanowisku, ze
zabieg operacyjny i towarzyszace mu okolicznos$ci stanowiag dla
pacjenta czynnik wyzwalajacy stres, nalezy wigc zrobi¢ wszystko,
aby uczyni¢ warunki pobytu zblizonymi do domowych. Duza sala,
w ktorej chorzy czuli si¢ zagubieni i pozbawieni intymnosci,
zostata podzielona na mniejsze. Wydzielono gabinet zabiegowy,
w ktorym przeprowadzane byly rowniez badania. Powstata
$wietlica, stanowigca jednoczesnie pokoj odwiedzin, poprawie
ulegty warunki higieniczno-sanitarne, zadbano o estetyke. W roku
1973 powstata sala intensywnego nadzoru. Bylo to
przedsigwziecie pionierskie, ktorego celowos¢ i1 przydatnosé
potwierdzity nastepne lata (sala znacznie skracata pobyt chorego
na oddziale i miescita si¢ w sgsiedztwie sali operacyjnej).

Roéwnoczesnie, w latach 1972-1978, byt Kierownikiem
Punktu Krwiodawstwa, a od 1979 r. Kierownikiem Dziatu Opieki
Specjalistycznej. W 1985 roku doszla jeszcze jedna funkcja -
dr Korbut zostal Naczelnym Lekarzem Szpitala Slaskiego. Obie te
funkcje petnit do roku 1995, do czasu kiedy przeszedt na zastuzong
emeryture.

Dr Roman Korbut byl wzorowym pracownikiem, ktoérego
cechowat wlasciwy, zyczliwy stosunek wobec pacjentéw, umie-
jetnie tez kierowat zespotem pracownikow. W opinii $p. doc. dr
med. Alfonsa Mackowskiego - ,,lekarz, ktory opanowat wszystkie
dziaty chirurgii praktycznie i teoretycznie. Bardzo dobry diagnosta
i wzorowy w technice operacyjnej. Wykonywal wszystkie zabiegi
chirurgicznie, do resekcji zotadka wiacznie. Jest ujmujacym
w obejsciu z chorym i cechuje Go wysoka etyka lekarza. Bral
udziat we wszystkich zebraniach naukowych i wygtlaszatl czgsto
referaty”. Kiedy dr Korbut odchodzit na emeryture, Dyrektor
dr n. med. Maciej Krzanowski mowit o Nim tak: ,,Dzigkujemy za
42 lata nieprzerwanej pracy dla ziemi cieszynskiej. Pana codzienny
trud 1 kunszt chirurga, zdolno$¢ do taczenia serc i umystow swoich
podwiladnych dla wspolnego celu, umiejetnos¢ przekazywania
swego doswiadczenia mlodszym kolegom i ogromna kultura
osobista, pozwolity stworzy¢ zespol, ktérego osiagniecia dla
zdrowia naszego spoteczenstwa sa nie do przecenienia.”

Dr Roman Korbut byt cztowiekiem o wielkich zdolno$ciach
do podejmowania bezstronnych decyzji. Wprowadzit nowe
metody diagnostyczne 1 lecznicze, poszerzajac asortyment
zabiegdbw wykonywanych w oddziale. Byl tworca sali inten-
sywnego nadzoru, wspoétorganizatorem punktu krwiodawstwa
oraz dtlugoletnim wykladowca w Liceum Medycznym
w Cieszynie. Pozostawit po sobie wielu wychowankdw, a jego
uczniowie do dzisiaj pracujg kontynuujac Jego szkol¢ - opartg na
punktualnos$ci, dokladnosci i staranno$ci w diagnozowaniu
1 operowaniu oraz rzetelnym podejsciu do pacjenta. Cieszyt sie,
kiedy Jego uczniowie wybierali si¢ na kursy, podnosili swoje
kwalifikacje. Jednoczes$nie pilnowal tego, co sprawdzone,
udowodnione w chirurgii. Przez lata swojej ordynatury utrzymat
poziom, ktéry mozna bylo nazwac cieszynska szkota chirurgii.

Zostat odznaczony Krzyzem Kawalerskim Orderu Odrodzenia
Polski (1985), Srebrnym Krzyzem Zastugi (1978) i Zastuzony dla
Polskiego Towarzystwa Lekarskiego (1978). Byl diugoletnim
Przewodniczacym Kota Polskiego Towarzystwa Lekarskiego
(1970-1981) oraz czlonkiem Polskiego Towarzystwa Chi-
rurgicznego i Polskiego Towarzystwa Urologicznego.
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Maria Barbara Biesok
1956-2014

Urodzita si¢ w Cieszynie i tam, w roku
1976, skonczyla S-letnie Liceum Me-
dyczne, uzyskujac tytul pielggniarki dy-
plomowanej. Zostata zatrudniona
w Szpitalu Slaskim na II Oddziale Chirurgii
Ogodlnej. W roku 1979, na wlasng prosbe,
@ zostala przeniesiona na Oddzial Anestezji

i Intensywnej Opieki Medycznej, gdzie
nadal poszerzata swoja wiedz¢ i umiejetnosci w tym zakresie.
Praca na tym oddziale zaowocowata ukonczeniem kursu
anestezjologicznego, zorganizowanego przez Wojewodzki
Osrodek Doskonalenia Kadr Medycznych.

W latach 1987-2001 pracowata w Poradni Schorzen Tarczycy,
funkcjonujacej w ramach Pracowni Medycyny Nuklearne;.
W zwiazku z reorganizacja tej pracowni, cz¢s¢ jej zatrudnienia
objeta pracg rowniez w Poradni Gastrologicznej. W roku 2003
przeszta na emeryturg¢. Ze wzgledu na zapotrzebowanie na tzw.
,site fachowa”, zostala ponownie zatrudniona w charakterze
starszej pielegniarki, w niepelnym wymiarze godzin. Dzielita
godziny pracy na gabinet specjalistyczny oraz poradnie: schorzen
tarczycy, gastroenterologiczna, endokrynologiczna i chorob piersi.
Od 2008 roku doszty godziny pracy w Poradni Neurologicznej,
aw 2013 r. - w Poradni Chirurgii Ogdlne;j.

Pielegniarka koordynujaca w Zespole Poradni
Specjalistycznych Szpitala Slaskiego w Cieszynie mowi o Marii
Biesok, tak: “sumienna, odpowiedzialna, bardzo zaangazowana
w wykonywang pracg, komunikatywna w kontaktach z pacjentami

Nowe ekspozycje w “Galerii zmienneg]”

Od 2010 roku w Pawilonie Diagnostyczno-Zabiegowym
Szpitala Slaskiego w Cieszynie istnieje i preznie dziata ,,Galeria
zmienna”. Nazwe wybrano specjalnie, bowiem w galerii tej
prezentowane sg rozne formy dziatalnos$ci artystycznej: od
fotografii, rysunku czy malarstwa, po hafty, koronki itd.
Ekspozycje prac poszczegodlnych autoréw sa wystawiane co
2 miesigce. Do dnia dzisiejszego swdj dorobek zaprezentowato
w galerii 15 autorow.

W drugim potroczu swoje prace, jako pierwsza, przedstawita
Ola, ktéra pochodzi z Gorek Wielkich. Swoja przygode z ry-
sunk1em rozpoczeta niedawno, ale juz teraz widac jej wyczucie
barw. Preferuje rysunek, malarstwo probuje tez innych form. Od
lat choruje, ale mimo to stara si¢ pomagac innym.

Pazdziernik nalezat z kolei do Aleksandry Grzyb, ktoéra
zaprezentowata w ,,Galerii zmiennej” swoje zdjecia. Autorka od
wielu lat pasjonuje si¢ fotografig, szczegdélnie makro oraz

_ industrialng. Nie stroni rowniez
od innych tematow. Pracuje
jako terapeutka w Oddziale
Psychiatrycznym  Szpitala
Slaskiego w Cieszynie oraz
w  Dziennym  Os$rodku
Wsparcia przy Stowarzyszeniu
WIEZ. Oprécz fotografii,
interesuje si¢ teatrem i muzyka,
a swoje pasje realizuje podczas
zajg¢ terapeutycznych, orga-
nizujac spektakle, ktore
wystawiane byly w kilku
polskich miastach. Jest osoba
wrazliwa, z ogromnym po-
czuciem odpowiedzialnosci za

RunekOIi drugiego cztowieka. W co-

ikolezankami, bardzo lubiana”.

W opinii wystawionej przez Naczelng Pielegniarke znalazty
si¢ stowa: ,,Pani Maria Biesok jest dlugoletnig pielggniarkg ZZOZ
w Cieszynie. Jest osoba nad wyraz pracowitg i uczynng. Dla Niej
pacjent zawsze jest najwazniejszy. Cechuje ja opanowanie,
subtelnos¢ i wyjatkowa pogoda ducha. Lubiana przez pacjentéw
za swoj profesjonalizm, takt, serdeczno$¢. Swoja postawa
wzbudza u chorych zaufanie i wzmaga poczucie bezpieczenstwa.
Od Pani Marii zawsze emanuje rados¢, ciepto, spokoj. Jest
pielggniarka o wysokiej etyce zawodowej, zadania zawodowe
wykonuje z najwyzsza staranno$cig, zgodnie z obowigzujacymi
standardami zawodowymi. Dla mnie osobiscie jest niedo-
Scignionym wzorem pielegniarki!”

Niestety, ci¢zka choroba polozyta kres Jej krotkiemu zyciu
i spelnieniu w roli empatycznej pielggniarki, stuzacej calym
sercem pacjentom.

Barbara Karnas

Sprostowanie

W numerze 125(36) "Wiadomosci z ulicy Bielskiej 47,
w rubryce ,,Z zatobnej karty”, w informacji o lek. Danucie Btahut-
Zaleskiej, wkradt si¢ niezawiniony blad. W drugim akapicie nalezy
uscisli¢ informacje¢ o dziadku i ojcu Pani Doktor. Jan Kubisz —
dziadek — byt dyrektorem Szpitala Slaskiego w latach 1930-1939 i
1945-1948 (az do dnia $mierci). W latach wojny szpital znajdowat
si¢ pod zarzadem wladz okupacyjnych. Natomiast ojciec,
ordynator Oddziatu Zakaznego i kierownik Pogotowia, mial na
imi¢ Emil, nie Jan.

Zabtedy wtekscie przepraszamy.

dziennym pedzie nie zagubita
duszy dziecka, cieszy si¢
drobiazgami, a swoje pozy-
tywne nastawienie do ludzi
i $wiata potrafi przenie$¢ na
innych.

Ostatnig artystka, ktorej

prace mozna nadal ogladaé
w szpitalnej galerii, jest Sara
Krzyszpien, uczennica Zes-
polu Szkét im. Wiadystawa
Szybinskiego w Cieszynie.
O sobie mowi tak: ,Naj-
bardziej fascynuje mnie ry-
sowanie twarzy w stylu
fotorealistycznym. Lubi¢ od-
wzorowywaé¢ mimike. Kazda
twarz rozni si¢ od siebie i ma w sobie co$ specyficznego, nie-
powtarzalnego. Oczy sa czgScig twarzy, ktorg rysuj¢ najchetnie;.
Uwazam, ze mowia one duzo o cztowieku i sg odzwierciedleniem
duszy. Rysuje otéwkiem, poniewaz pozwala on uwydatni¢ cienie
widoczne w moich pracach. Najche;tniej rysuj¢ znane twarze,
poniewaz sprawia mi to przyjemnos¢, jest to takze pewnego
rodzaju trening. Rysunek uczy cierpliwosci i precyzji — mowi
artystka, ktora lubi czyta¢ ksigzki oraz gra na skrzypcach w Kapeli
Zespolu Piesni 1 Tanca Ziemi Cieszynskiej im. Janiny Mar-
cinkowe;j.”
,,Galeria zmienna” mie$ci si¢ w Zespole Poradni Specjalistycznych
Szpitala Slqsklego w Cieszynie. Zapraszamy do prezentowania
w niej swojego dorobku artystycznego (telefon kontaktowy:
338549218).

Sara Krzyszpien i jedna z jej prac

Barbara Karnas
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Takie sobie refleksje...

Z.a pie¢ dwunasta

Mam stary, pamiatkowy, zlotobtyszczacy budzik,
ktorego wskazowki zatrzymaty si¢ za pig¢ dwunasta. Nie
przestawiam godziny, zepsuty mechanizm juz dawno
uniemozliwil mi podjecie tej decyzji. Duza, biata tarcza
z wyraznie zaznaczonymi cyframi od razu rzuca si¢ w
oczy. Znalazt miejsce w zabytkowej szafie, pasuje tu, nie
odmierza juz czasu, zaczarowal chwilg 1 zastygt. Z przy-
jemnoscig patrz¢ na niego, bo ma niezwykle oddzia-
tywanie —uspokaja.

Kiedy$ otrzymatam niezwykty prezent. Prosta, sko-
rzang bransoletke z okragla zawieszka. Po uruchomieniu
malenkiego przycisku, zawieszka otwiera si¢, pokazujac
stylizowany ,,na stary” - zegarek. Zapigciem bransoletki
jest metalowa czaszka. Zegarek, nie wiem dlaczego,
przestat nagle pracowac¢, nie pomogla mu nawet wizyta
u zegarmistrza. | ten zegarek zatrzymal si¢ roOwniez na
godzinie ,,za pi¢¢ dwunasta”. Oba czasomierze, cho¢ tak
rozne, taczy jedno — ten sam uktad wskazowek, na zawsze
unieruchomionych.

Kiedy patrz¢ na jeden i drugi, nieuchronnie nasuwa si¢
mysli o carpe diem, i 0 memento mori. Chwytaj dzien, bo
nikt nie wie, jaka przysziosc zgotuja nam bogowie 1 pa-
migtaj o $mierci. Wydawatoby sie, ze te dwa filozoficzne
sformutowania nie powinny znalez¢ si¢ koto siebie, ze sa
przypadkowe. Mysle jednak, ze jak najbardziej nie-
rozerwalne. Carpe diem nie jest apoteoza hedonistycznej
przyjemnosci, totalng beztroska, ale jak najlepszym
wykorzystaniem danego nam czasu, $wiadomym
spozytkowaniem minuty i godziny kazdego dnia. Nie
marnowanie czasu dla ghipstw, ale — jednoczesnie —
rozsadne czerpanie, pelng garscig, radosci 1 przyjemnosci
zycia. Nie w tym rzecz, zeby zadrecza¢ si¢ mysSlami
o $mierci, cierpieniu, bolu i chorobie, ani tez mowienie
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sobie: moge¢ umrze¢ w kazdej chwili, wigc jakie to ma
znaczenie, czy co$ zrobi¢ lub nie? A przeciez $§mier¢ nie
odbiera sensu zyciu. Mimo nieuchronno$ci, mozemy
stara¢ si¢ by¢ jak najlepszymi ludzmi, nie oszukiwaé ani
siebie, ani innych. Pod kazdym wzgledem rozwija¢ sie.

Kiedy patrze na jeden i drugi... przypominam sobie,
jak czesto robitam co$ ,,za pig¢ dwunasta”, czyli
w ostatniej chwili, na szybko, byle zdazy¢. Zdarza si¢
nam, ze dopiero w przeddzien uptywajacego terminu
wplacamy na wycieczke, odda]emy dokumenty, ktore
dawno powinny by¢ na miejscu, wysylamy kartki z zy-
czeniami prawie juz w Wigili¢, zmieniamy kota w sa-
mochodzie podczas pierwszych symptomow S$niezycy
i wiele, wiele innych rzeczy. Niestety, swiadomos¢, ze
popetniamy btad zostawiajac wszystko na ostatnig chwilg,
wcale nie wplywa na totalng poprawe naszego pla-
nowania.

Kiedy patrze¢ na jeden i drugi... widz¢ wskazowki ,,za
pig¢ dwunasta” i wspominam ludzi, z ktorymi spotkatam
si¢ przed ich odejSciem. Niejeden z nas nosi w sobie
poczucie, ze w ostatniej chwili zdazyt porozmawiac,
podyskutowaé, podzieli¢ si¢ wrazeniami, marzeniami
1 radoscia, zdazyl wystucha¢, u$miechnac si¢, co$
zostawi¢, ale tez co$ otrzymac, zdazyl tez wspotczué
1 wspolnie si¢ martwic¢ i1 ptaka¢. ByliSmy z nimi i obok
nich, nie wiedzieli$my, ze nast¢gpnego dnia juz nie begdzie
do kogo wracac¢ i moze dlatego tak szczodrze dzielilismy
si¢ niezafalszowanymi emocjami, potrafilismy ofiarowac
prawdziwe zainteresowanie drugg osoba, jej zyciem, jej
problemami smutkami i rado$ciami.

Zycze Panstwu wielu radosci z dobrze wykorzy-
stanego czasu... do dwunaste;j.

Barbara Karnas

OSRODEK WYDAWNICZY
DRUKARNIA Sp. z 0.0.

>—I—-<
Oferujemy:
katalogi szyte i klejone, ksigzki w oprawie twardej i miekkiej,
foldery, ulotki, plakaty, kalendarze, zaproszenia, wizytéwki,
czasopisma, teczki, albumy, etykiety, papiery frmowe...

druk offsetowy
druk cyfrowy
studio grafczne
introligatornia

43-300 Bielsko-Biata, Poland

pl. ks. M. Lutra 3, tel. +48 33 829 92 20
e-mail: drukarnia@augustana.com.pl
www.augustana.com.pl



Remonty w szpitalu

Nowe automatyczne bramy do podjazdu
dla karetek wyposazone w sygnalizacje Swietlng

Nowa winda w Oddziale
Psychiatrycznym

Wyremontowano podjazd do Oddziatu
Nefrologicznego

Potozono 840 m2 nowej nawierzchni drog
na terenie parku szpitalnego

urek pamitniajacy zaioznie szpital Wyremontowano ponad 40 tazienek
juz nie szpeci

i Ktadka ewakuacyjna przy Oddziale
Psychiatrycznym zyskata nowy wyglad

Na wielu budynkach zostaty
wyremontowane dachy
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medycznych a takze biurowych L\\\ R R A /__A.—H
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Wyremontowano wiele pomieszczen

Zlikwidowano bariery architektoﬁiéihe

sl Schody prowadzace z budynku dyrekcji . .
... doPawilonu | zostaty odnowione wiecej o remontach na str. 17

Foto Sebastian Siekierka




BESKIDMED

centrum
okulistyczne

B Diagnostyke jaskry,
B Diagnostyke choréb siatkéwki,

B Diagnostyke choréb nerwu wzrokowego,

B Leczenie za¢my wtdrnej przy uzyciu LASERA YAG,
B Profilaktyke i leczenie ostrej jaskry przy uzyciu LASERK{'

B Zabiegi fakoemulsyfikacji za¢my ze wszczepieniem szt u
zwijalnej soczewki wewnatrzgatkowej, R

B Zabiegi przeciwjaskrowe przetokowe,

B Iniekcje doszklistkowe w przypadku wysiekowej postaci AMD -
(zwyrodnienie siatkéwki zwigzane z wiekiem),

B Zabiegi plastyczne w obrebie powiek w przypadku ich
wadliwego ustawienia,

B Drobne zabiegi w zakresie powiek i spojéwek
(guzki, gradéwki, brodawki).

@ facebook.com/BeskidMed

ul. Mennicza 40, Cieszyn tel. 33 858 32 28, kom. 608 763 974

www.beskidmed.pl



