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Szanowni Panstwo, drodzy czytelnicy.

Czas wakacji szybko mingt. Mam nadzieje, ze te wolne
dni od spraw zwigzanych z pracqg pozwolity nabrac sit i checi
do dalszego dziatania na rzecz naszych pacjentow. Okres
wakacji byt okresem wytezonej pracy dla Centrali NFZ, dla
Ministra Zdrowia oraz Agencji Oceny Technologii Medycz-
nych i Taryfikacji (AOTMIT). W tym czasie obnizono o 25—30%
wycene procedur medycznych w zakresie kardiologii, angio-
logii. Szpital Uniwersytecki nr 2 w kontrakcie z NFZ straci
finansowo okoto 3 min zt.

Zapowiadane zmiany w systemie ochrony zdrowia to
miedzy innymi:

1. powstanie sieci szpitali z szescioma stopniami referencyj-
nymi z gwarancjq finansowania z budzetu, najprawdo-
podobniej szpitale uniwersyteckie bedqg szpitalami o naj-
wyzszym stopniu referencyjnosci;

2. zapowiadane budzZetowe rozliczanie swiadczen medycz-

nych w 80%, pozostata czes¢ kontraktowana w poste-

powaniach konkursowych;

likwidacja Narodowego Funduszu Zdrowia;

przejecie zadan NFZ przez Urzedy Wojewddzkie;

bezptatny dostep dla wszystkich obywateli do poz;

wdrozenie koordynowanej opieki medycznej, w ktorej
pacjent bedzie nadzorowany przez lekarza poz;

jeszcze wiele niewiadomych dla pacjentow i pracowni-

kow stuzby zdrowia.

S

N

Pozyskalismy z Unii Europejskiej srodki finansowe w wy-
sokosci 4 min zt, na realizacje projektu ,,Przebudowa i roz-
budowa Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego w Szpitalu Uni-
wersyteckim Nr 2 im. dr. Jana Biziela w Bydgoszczy”, w ra-
mach ktérego planowana jest przebudowa 1 052,06 m?
i rozbudowa o 772,7 m? Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego.
Nowe pomieszczenia SOR-u umozliwiajg optymalne wyko-
rzystanie posiadanego sprzetu, zwiekszqg bezpieczeristwa
i jakosci swiadczonych ustug, a takze, zdecydowanie popra-
wiq komfort pracy w tej bardzo waznej dla Szpitala jednostce.
Dziekuje wszystkim pracownikom biorgcym udziat w profe-
sjonalnym przygotowaniu projektu za zaangazowanie, po-
Swiecony czas i zapat, a Panu Dyrektorowi Administracyjno-
Technicznemu — Leszkowi Kowalikowi za podjecie tej inicja-
tywy i prowadzony nadzor.
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Szpital Uniwersytecki Nr 2 im. dr. Jana Biziela w Bydgoszczy

20-lecie
urologicznych warsztatow laparoskopowych
w ,,Bizielu”

W 1996 roku, w naszym Szpitalu, od-
byty sie pierwsze warsztaty laparoskopowe
organizowane przez zespot Oddziatu Urolo-
gii Laparoskopowej, Ogdlnej i Onkologicz-
nej, z transmisjg operacji live, tj. z bezpo-
srednim przekazem obrazu i dzwieku z sal
operacyjnych na sale wyktadowa. Na warsz-
taty zaproszono woéwczas wybitnych specja-
listdw laparoskopistéw z Uniwersytetu Hum-
botdta w Berlinie i Johns Hopkins w Balti-
more, w USA, pod okiem ktérych szkolili sie
nasi urolodzy. Od tego czasu w Szpitalu
Uniwersyteckim nr 2 im. dr. J. Biziela nie-
przerwanie organizowane sg kursy i szkole-
nia laparoskopowe a nasz Oddziat Urologii

zyskat miano znanej w catej Polsce , bydgo-
skiej szkoty laparoskopowe;j”.

Trudno okresli¢ tgczng liczbe uczestni-
kow warsztatéw na przestrzeni dwudziestu
lat, ale praktycznie nie ma w Polsce zespotu
laparoskopowego, ktorego cztonkowie nie
byliby szkoleni w Bydgoszczy.

Nadal zapraszamy do naszego Szpitala
chetnych do nauki laparoskopii, chociaz dzi-
siaj zmienita sie formuta warsztatéw i na-
uczyciele. Nie organizujemy juz pokazowych
zabiegéw dla duzej liczby lekarzy (w 2000
roku byto to 350 osdb, a transmisje musieli-
Smy przenies¢ z szpitalnej swietlicy do byd-
goskiego teatru) ale zapraszamy mate, kilku-
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osobowe grupy z réznych osrodkéw w kra-
ju. Zajecia dedykowane sg dla urologdw,
ktérzy bedg mieli mozliwosé samodzielnego
wykonywania operacji laparoskopowych we
wtasnym osrodku.

Mate, maksymalnie 6 osobowe grupy
lekarzy poznajg technike prowadzonych za-
biegdw poprzez obserwacje i/lub uczestni-
czenie w operacjach oraz biorg udziat
w wyktadach obejmujgcych ,tips and tricks”
poszczegdlnych zabiegdw.

Niedawno, dzieki nowym mozliwo-
$ciom, udato sie poszerzy¢ zakres szkolenia.
— Na terenie szpitala uruchomiona zostata
pracownia wyposazona w trenazery do ¢wi-
czen laparoskopowych. Dzieki tym urzadze-
niom mfodzi lekarze mogg podejmowac pré-
by samodzielnego powtdrzenia niektdérych
elementéw obserwowanych wczesniej za-
biegéw.

Zestawy videoskopowe do trenazeréw
zostaty udostepnione przez Firme Storz na-
tomiast same trenazery oraz przygotowane
modele do ¢wiczen zostaty wyprodukowa-

ne w Bydgoszczy, w oparciu o pomyst ze-
spotu Oddziatu Urologii. Pracujgcy w naszym
Szpitalu urolodzy opracowali rowniez spe-
cjalne programy szkoleniowe, ktére maja
przyspieszy¢ opanowanie trudnej techniki
operacyjnej jaka jest laparoskopia.

Szkolenie mtodych adeptéw chirurgii od
zawsze byto trudnym zagadnieniem. Jeszcze
bardziej skomplikowane jest nauczanie tech-
nik endoskopowych, gdzie lekarz wykonuje
zabieg praktycznie jednoosobowo. W obec-
nych czasach wyzwaniem staje sie tworze-
nie centréw szkoleniowych wyposazonych
w symulatory umozliwiajgce bezpieczne przy-
gotowanie lekarza do samodzielnego opero-
wania ludzi. Mamy nadzieje, ze nasza pra-
cownia bedzie pierwszym krokiem w tworze-
niu takiego wtasnie centrum w Bydgoszczy.

Warto wspomnie¢, ze Ordynator Od-
dziatu Urologii Laparoskopowej, Ogdlnej
i Onkologicznej naszego Szpitala dr n. med.
Piotr Jarzemski petni obecnie funkcje Prze-
wodniczgcego Sekcji Endourologii i ESWL
Polskiego Towarzystwa Urologicznego.

Pracownicy Kliniki Gastroenterologii
i Zaburzen Odzywiania
uhonorowani wyroznieniem
Marszatka Wojewodztwa Kujawsko Pomorskiego

W $rode, 22 czerwca 2016 r. w Cen-
trum Kulturalno-Kongresowym Jordanki
w Toruniu odbyta sie uroczysta gala, pod-
czas ktérej nagrodzeni zostali laureaci szes-
nastej edycji Nagréod Marszatka Wojewddz-
twa Kujawsko-Pomorskiego.

Prestizowe nagrody i wyrdznienia przy-
znano w 13 kategoriach doceniajac najwar-

tosciowsze dokonania w istotnych obsza-
rach dziatalnosci publicznej i spotecznej,
profesjonalnej i biznesowej.

W kategorii ochrona zdrowia wyrdz-
nienie otrzymat zespot realizujagcy Woje-
wodzki Program Zapobiegania Niedozywie-
niu, Nadwadze i Otytosci Poprzez Poprawe
Zywienia u Dzieci Klas 1-3 (w wieku 6-9 lat)



Szkot Podstawowych z regionu, w tym pra-
cownicy naszego Szpitala — prof. dr hab. n.
med. Maciej Swiatkowski oraz mgr Monika

Ameryk i mgr Agnieszka Augustyniak (stu-

dentki studiéw doktoranckich) z Katedry

i Kliniki Gastroenterologii i Zaburzen Odzy-

wiania.

Nagrodzony program badawczy reali-
zowany byt w latach 2013-2015, w ramach
wspotpracy pomiedzy Collegium Medicum
UMK a Urzedem Marszatkowskim Woje-
wodztwa Kujawsko-Pomorskiego.

W badaniach, wspétfinansowanych
przez Samorzad Wojewddztwa Kujawsko-
Pomorskiego, uczestniczyli:

e  Katedra i Zaktad Zywienia i Dietetyki —
prof. dr hab. Roman Cichon, dr inz. Ewa
Szymelfejnik,

° Katedra Gastroenterologii Choréb Na-
czyn i Choréb Wewnetrznych — prof.
dr hab. Maciej Swiatkowski,

e doktoranci i studenci studidw magi-
sterskich z kierunku dietetyki w liczbie
56 oséb.

Projektem badawczym objeto dzieci
z klas 1-3 szkdét podstawowych, w pieciu

najwiekszych miastach w wojewddztwie
(Bydgoszcz, Torun, Grudzigdz, Inowroctaw
i Wtoctawek) oraz w szesnastu gminach
miejsko-wiejskich i wiejskich z terenu wo-
jewodztwa kujawsko-pomorskiego.
Naukowcy oceniali i analizowali spo-
sob zywienia dzieci, stan ich odzywienia
oraz poprawe sposobu zywienia i stanu
odzywienia po przeprowadzonej edukacji
zywieniowej dla rodzicow i dzieci.
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Prace badawcze podzielono na trzy
etapy:
| etap (1 marca 2013 — 31 grudnia 2013 r.):
sposob zywienia, stan odzywienia
N = 1500 dzieci z klas 1
Il etap (1 stycznia 2014 do 31 grudnia 2014 r.):
sposob zywienia, stan odzywienia
N = 1000 nowych uczniéw z klas 1
N = 500 z klas 2 badanych uprzednio
w 2013 r.
Il etap (styczen 2015 — grudzien 2015 r.):
sposob zywienia, stan odzywienia
N = 500 nowych uczniéw z klas 1
N = 500 z klas 2 badanych uprzednio
w 2014
N = 500 z klas 3 badanych uprzednio
w 2013 2014.
tacznie w programie wzieto udziat
4062 dzieci (w kolejnych latach 1068, 1484
i 1510 dzieci).

Realizujgc projekt badawczy, zmienia-
jace sie co rok cztery zespoty badawcze
przejechaty blisko 16 500 km. Na podstawie
przeprowadzonych badan studenci napisali
32 prace licencjackie i 43 prace magister-
skie, w trakcie realizacji jest praca habilita-
cyjna, kilka prac doktorskich, dalsze prace
magisterskie, ponad 30 publikacji w czaso-
pismach.

Naukowcy majg nadzieje, ze dzieki
zgromadzonej podczas badan wiedzy oraz
wspotpracy podjetej z przedsiebiorcami bran-
2y rolno-spozywczej z wojewddztwa kujaw-
sko-pomorskiego uda sie wprowadzi¢ na
rynek zywnosé o podwyzszonych walorach
prozdrowotnych. Innowacyjne produkty mo-
gtyby zwiekszy¢ konkurencyjnos¢ lokalnych
firm wptywajac jednoczesnie na popra-
we stanu zdrowia i prawidtowego rozwoju
dzieci.

Instytut
Zywnosci

zz i Zywienia PIRAMIDA

ZDROWEGO ZYWIENIA

| AKTYWNOSCI FIZYCZNEJS

CO TO JEST PIRAMIDA DO KOGO
ZDROWEGO ?YW|ENIA KIEROWANA
1 AKTYWNOSCI FIZYCZNEJ? JEST PIRAMIDA?

Jest to jak najprostsze i jak najkrtsze ogéine
przedstawienie kompleksowej idei zywienia,
daje szanse na zdrowe

Piramida kierowana jest do 0s6b
zdrowych w celu zachowania
dobrego stanu zdrowia

Nalezy pamieta, ze w przypadku
wspdistnienia chordb cywilizacyjnych
(typu otyloé¢, cukrzyca, choroba
niedokrwienna serca, nadcisnienie,
osteoporoza) konieczna moze byé
modyfikacja proponowanych
zalecers w porozumieniu z lekarzem
i dietetykiem. W wielu przypadkach
- ww. chordb stosowanie sig do
podanych w piramidzie zasad moze
zahamowac rozwd) tych chordb
wich pierwszej fazie.

z zachowanie sprawnosci
ektualnej i fizycznej do pé2nych lat zycia.

T

JAK ROZUMIEC 3 D

| CZYTAC PIRAMIDE? =

B M

s,
>

Spozywanie zalecanych w pi h produk spozywczych
w odpowiednich iloéciach i proporcjach
oraz codzienna aktywnos¢ fizyczna sq kluczem do zdrowia i dobrego samopoczucia.

* Prezentowana piramida jest schematem ideowym. Trwajq prace nad szatq graficzng.

Czym jest 1 porcja ?

* Weglowodany ztozone:
o 1kromka chleba
o Y% szklanki gotowanego ryzu lub makaronu
o 2/3 szklanki ptatkéw $niadaniowych

o 3 mate kawatki gotowanych ziemniakéw
o 1 $redniej wielkosci ziemniak w mundurku
* Owoce i warzywa
o 1 owoc sredniej wielkosci
o % szklanki soku 100% 2
o 1szklanka suréwki
o 1/3 szklanka owocéw jagodowych .
o Y% szklanki gotowanych warzyw
o 1 szklanka warzyw pocietych w stupki
Mieko i przetwory mleczne
o 1 szklanka mleka lub maglanki
o 1,5 kubeczka jogurtu
o 1,5 szklanki koktajlu mleczno-owocowego
o Kawatek sera wielkosci pudetka zapatek
Migso, dréb, ryby, jaja, roslin straczkowych, or
iziarna
o 60-90 g migsa, drobiu lub ryby
o Y% szklanki gotowanych nasion roélin straczkowych
o 30 g orzechéw
o 1-2 jajka

L.

—

——

Jak wykorzystaé limit 50 g thuszezy ?
» 3 lyzeczki masta lub margaryny do kanapek w-rl}‘
> 60 g tlustej ryby (np. foso$) )
» 1 szklanka mleka spozywczego 2% ttuszczu /
> 30 g orzechéw lub nasion

» 11yika oleju roslinnego (np. do satatki)




Coraz wiecej szpitali w Europie
przytacza sie do charytatywnej akcji
,08miorniczki dla wczesniakow”.
Od niedawna maskotki towarzysza
rowniez najmtodszym pacjentom
Oddziatu Noworodkdow, Wczesnia-
kéw z Intensywng Terapig Nowo-
rodka naszego Szpitala.

W Polsce ,0$miorniczkowg”
kampanie zainicjowata dr Marta
Tomaszewska, pediatria z Patologii
i Intensywnej Terapii Noworodka
WSzZ w Kielcach, ktéra o tych szczegdlnych ma-
skotkach, przeznaczonych dla dzieci urodzonych
przedwczesnie, przeczytata na blogu Polki miesz-
kajacej w Danii.

Wydziergane ze specjalnej antyalergicznej,
bawetnianej wiéczki, wypetnione silikonowg kulka
o$miorniczki, wyprane w 60 stopniach (w na-
szym Szpitalu dodatkowo poddawane proceso-
wi sterylizacji), przekazywane s3 mamom wcze-
sniakéw. Po kilku godzinach spedzonych ,pod
opieka” swiezo upieczonej mamy osmiorniczka
przejmuje jej zapach i flore bakteryjng. Dopiero
wtedy wktadana jest do inkubatora, w ktérym
przebywa maty pacjent. Przypominajace pepo-
wine macki o$miorniczki zapewniajg wczesnia-
kowi poczucie bezpieczeristwa i mozliwos¢ za-
spokojenia odruchu chwytania bez niepozada-
nych konsekwencji jakie mogg towarzyszyc
chwytaniu cewnikéw, drendw, rurek intuba-
cyjnych.

O$miorniczki dziergaja szydetkiem wolon-
tariusze, rodziny i przyjaciele matych pacjentéw.
W naszym Szpitalu tego zadania podjety sie
panie Lidia Napierata i Anna Kedzierska, piele-
gniarki z Oddziatu Klinicznego Noworodkow,
Wczesniakdow z Intensywng Terapig Noworodka.
Pani Lidia i pani Ania poswiecajg kazdg wolng
chwile na tworzenie osmiorniczek a caty zespot
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Oddziatu sktada sie na kupno wtdczki. Wszystkie
maskotki wykonywane sg zgodnie ze $cisle usta-
lonym wzorem, ale dzieki réznorodnosci kolo-
row, ksztattu oczu i usmiechnietych buziek,
kazda jest niepowtarzalna, przeznaczona tylko
dla jednego pacjenta i po hospitalizacji zabiera-
na przez niego do domu. O$miorniczki nie tylko
pomagajg wczesniakom w pierwszych tygodniach
zycia, ale mogg towarzyszy¢ im przez reszte
zycia jako bezcenna pamiatka.

IV Europejski

Tydzien Profilaktyki
Nowotworow Glowy i Szyi ... ...

W dniach 19-23 wrzesnia obchodzi-
lismy , IV Europejski Tydziern Profilaktyki
Nowotworéw Gtowy i Szyi”, w ramach
ktorego w catej Polsce podjeto wiele dzia-
tan majacych na celu zwiekszenie swiado-
mosci spotecznej oraz zachecanie do wdro-
zenia wczesnej diagnostyki raka gtowy i szyi
— jednego z najczesciej wystepujgcych,
a przy tym najmniej znanych nowotwordw.

W ramach , Europejskiego Tygodnia
Profilaktyki Nowotworéw Gtowy i Szyi”,
21 wrzednia zaplanowano ,Dzief wczesnej
diagnostyki”. Osoby, ktére zauwazyty u sie-
bie, utrzymujace sie przez okres minimum

NOWOTWOROW GEOWY i SZYI

3 tygodni, takie objawy jak: bdl jezyka,
nieleczone owrzodzenie jamy ustnej i/lub
czerwone lub biate plamy w jamie ustnej,
bdl gardta, utrzymujaca sie chrypka bol
i/lub trudnosci w potykaniu, guzek w szyi,
zatkany z jednej strony nos lub krwawienie
z nosa, mogty skorzysta¢ z bezptatnych ba-
dan profilaktycznych, realizowanych w wy-
branych osrodkach medycznych w Polsce,
w tym w naszym Szpitalu.

W ,,Dniu wczesnej diagnostyki”, w godz.
8.00-14.00, lekarze z Oddziatu Otolaryngo-
logii i Onkologii Laryngologicznej z Podod-
dziatem Chirurgii Szczekowej Szpitala Uni-
wersyteckiego nr 2 im. J. Biziela udzielili
bezptatnych konsultacji laryngologicznych
przeszto 50 pacjentom.

Nowotwory gtowy i szyi stanowig
w Polsce do 5% zachorowan na wszystkie
nowotwory ztosliwe i ich liczba stale wzra-
sta. Rak gtowy i szyi to nazwa zbiorcza dla
wszystkich nowotworéw zlokalizowanych
w obszarze gtowy oraz szyi (z wyjgtkiem
mozgu) i jest 6-ym rakiem pod wzgledem
czestosci wystepowania w Polsce. S3 to



Szpital Uniwersytecki Nr 2 im. dr. Jana Biziela w Bydgoszczy

o

géwnie nowotwory: krtani, wargi, jamy ust-
nej, migdatka, slinianek, jezyka nosogardta
itp. Liczba chorych jest dwukrotnie wieksza
niz pacjentow z rakiem szyjki macicy. Raka
gtowy i szyi tylko w 2013 zdiagnozowano u
prawie 11 000 oséb. W tym samym roku

w wyniku choroby zmarto blisko 6 000 pa-
cjentow — to ok. dwa razy wiecej niz np.
Smiertelnych ofiar wypadkéw drogowych.
Ponadto na przestrzeni ostatnich 20-tu lat
odnotowano 20-to procentowy wzrost licz-
by zachorowan.

Wspétpraca szpitali uniwersyteckich
podczas pierwszego w regionie
krzyzowego przeszczepu nerek

13 wrzesnia 2016 roku w Szpitalu
Uniwersyteckim nr 1 im. dr. A. Jurasza
odbyt sie pierwszy w regionie i drugi w Pol-
sce przeszczep w ramach Programy Wy-
miany Par (krzyzowe przeszczepienie nerek).
Dwa matzenstwa, w ktérych panowie ocze-
kiwali na przeszczepienie nerki, a ich zony
nie mogty oddaé im swoich nerek. Okazato
sie jednak, ze jest mozliwos$¢ przeszczepie-
nia nerek w ramach Programu Wymiany

bt

Par. Dzieki temu jedna z zon mogta poda-
rowac¢ nerke mezowi z drugiej pary i na
odwrét.

Podczas pobierania jednej z nerek spe-
cjalistom ze Szpitala Uniwersyteckiego nr 1
im. dr A. Jurasza towarzyszyt dr n. med.
Piotr Jarzemski — Ordynator Oddziatu Uro-
logii Laparoskopowej, Ogdlnej i Onkolo-
gicznej Szpitala Uniwersyteckiego nr 2 im.
dr. J. Biziela.

Zespot pobierajgcy nerke metodg laparoskopowg
Fot. Piotr Myczko
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Pan dr Jarzemski wraz z prof. Toma-
szem Drewa, Kierownikiem Kliniki Urologii
SU nr 1, pobierat nerke metodg laparosko-
powg. W tym samym czasie zespot prof.
Zbigniewa Wtodarczyka z Kliniki Transplan-
tologii i Chirurgii Ogélnej SU nr 1 pobierat
nerke metodg klasyczng. Wszczepienia ne-
rek dokonywali specjalisci z SU nl im. Jura-
sza: Prof. Zbigniew Wtodarczyk, dr Marek
Masztalerz, dr hab. Maciej Stupski, dr Emi-
lia Woijtal. Koordynacje kwalifikacji pacjen-

toéw oraz zabiegéw pobran i przeszczepien
przeprowadzita dr Aleksandra Woderska
— regionalny koordynator pobierania i prze-
szczepiania narzadow.

Wszystkie zabiegi przebiegty pomysl-
nie. Nad czwodrka pacjentow czuwaty kil-
kunastoosobowe zespoty lekarzy i piele-
gniarek specjalnosci: anestezjologia i inten-
sywna terapia, chirurgia, choroby wewnetrz-
ne, nefrologia, transplantologia i urologia
oraz pielegniarki operacyjne.

PLEBISCYT‘ umv rpani MALGORZATA DUDEK
— potozna z Kliniki Potoznictwa,
MEDY N+ Chorob Kohiecych
i Ginekologii Onkologicznej

E laureatka Plebiscytu Medycznego
Gazety Pomorskiej

Na przetomie lipca i sierpnia czytelnicy Gazety Po-
morskiej mieli okazje wzig¢ udziat w organizowanym
przez dziennik Plebiscycie Medycznym. Wysytajgc sms-y
mozna byto gtosowa¢ na najbardziej lubianych i cenio-
nych przez siebie lekarzy, pielegniarki, potozne, ratow-
nikdw medycznych i placéwki medyczne.

Mito nam poinformowac, ze laureatem czwartej
edycji Plebiscytu Medycznego Gazety Pomorskiej zosta-
ta pani Matgorzata Dudek z Kliniki Potoznictwa, Chordéb
Kobiecych i Ginekologii Onkologicznej naszego Szpitala,
zajmujac drugie miejsce w kategorii pofozna.

Pani Matgorzata jako potozna pracuje od 1994 roku, czyli juz 22 lata. Jak nam powie-
dziata, nie wyobraza sobie innego zawodu. Bardzo cieszy jg fakt, ze moze uczestniczy¢
w czym$ tak niezwyktym jak cud narodzin. Nie obawia sie zawodowej rutyny, bo jak pod-
kresla na Sali Porodowe]j naszego Szpitala w ostatnim czasie nie brakuje nowatorskich po-
mystéw i rozwigzan, dzieki ktédrym panie potozne moga pomagaé mtodym rodzicom przejsc
przez najwazniejsze chwile w ich zyciu w mozliwie najlepszy sposéb. Nie zawsze jest tatwo,
ale wtasnie w najtrudniejszych momentach czujg sie najbardziej potrzebne.

Jak zdradza nam Pani Matgorzata Dudek, w kazdym dniu pracy towarzyszy jej mysl:
,Potozna to najpiekniejszy zawdd na sSwiecie, kobieta w bieli z uSmiechem na ustach.
Otwiera oczy na Swiat i usta do krzyku.”
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Kolejne inwestycje zakonczone
dzieki zaangazowaniu pracownikow
Dziatu Administracyjno-Technicznego

Niedawno zakonczyt sie remont na-
wierzchni asfaltowych naszego szpitala wraz
z budowg parkingu zlokalizowanego za bu-
dynkami Zaktadu Mikrobiologii i Zaktadu Pa-
tomorfologii. Przy okazji remontu wykonano
rowniez prace towarzyszgce — utozono 13
przepustéw kablowych, wykonano regulacje
studzienek i kratek sciekowych a na wyre-
montowanej nawierzchni namalowano pasy
oraz linie wydzielajace stanowiska parkin-
gowe.

Biorgc pod uwage remont nawierz-
chni i budowe miejsc parkingowych sprzed
dwoch lat (za Pawilonem A) oraz remont
nawierzchni i budowe parkingu w roku
biezgcym, tgcznie wyremontowanych zo-
stato ok. 15 tys. metrow kwadratowych
drég z rejonami parkingowymi oraz utwo-
rzonych zostato blisko 200 dodatkowych
miejsc parkingowych.

Wykorzystujgc kostke brukowg uzy-
skang z demontazu, wtasnym naktadem sit,
zbudowalismy tez brakujgce
chodniki.

Warto wspomnie¢, ze to
tylko jeden z wielu przyktadow
zaangazowania pracownikéw
szpitala, dzieki ktéremu moz-
liwy jest znacznie szerszy za-
kres inwestycji anizeli wynika-
jacy ze zlecen zewnetrznych.
Pracownicy Dziatu Administra-
cyjno-Technicznego zajmujg sie
zaréwno biezgcymi naprawa-
mi i konserwacjg istniejgcej in-
rastruktury placowki jak i wy-
konuja szereg dodatkowych dzia-
tan, ktére przektadajg sie na roz-
budowe i modernizacje szpitala.

Dziat stanowi fundament
sprawnego i bezpiecznego funk-
cjonowania szpitala w wiekszo-
$ci aspektow technicznych. Ce-

Budowa
nowych miejsc parkingowych
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chuje go bardzo duza réino-

rodnosc i szeroki zakres zadan,

obejmujacych m.in.:

e elektroenergetyke,

° cieptownictwo,

e klimatyzacje i wentyla-
cje,

e  gospodarke wodng,

e  gazy medyczne, przegla-
dy techniczne, remonty
i naprawy catej infrastruk-
tury technicznej oraz apa-

ratury medycznej, Kierownik Dziatu Administracyjno-Technicznego
mgr inz. Cezary Kobziakowski

° magazynowanie i dystry-
bucje zapasow zabezpie-
czajgcych biezaca dzia-
talnosc¢ szpitala, w zakre-
sie technicznym, jedno-
razowych materiatéw me-
dycznych, odziezy oraz pa-
pierniczym,

e  opracowywanie koncep-
cji i przygotowywanie do-
kumentacji technicznych,

e  utrzymanie terendéw ze-
wnetrznych,

° ochrone srodowiska oraz
gospodarke odpadami,

e  wykonywanie drukow,

° wykonywanie identyfika-
toréow oznaczen w obiek-
tach,

e  zabezpieczenie odziezy
ochronnej personelu szpi-
tala,

e korespondencje zewne-
trzna.

Zespot warsztatéw szpitalnych
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Komorki organizacyjne wchodzace
w skfad Dziatu Administracyjno-Technicznego
mozna znalez¢ w réznych czesciach szpita-
la. Sg wsréd nich m.in.: kancelaria, zespoét
warsztatéw szpitalnych, pracownia napraw
sprzetu i urzadzen elektromedycznych,
zespdt magazyndw szpitalnych obejmuja-
cych magazyny techniczne, magazyn jed-
norazowego sprzetu medycznego, maga-
zyn odziezowy, magazyn bielizny obiego-
wej, magazyn papierniczy oraz magazyn
Srodkéw czystosci, magazyny odpaddéw po-
konsumpcyjnych i medycznych, pracownia

plastyczna oraz ksero. Dziatowi podlega
rowniez kottownia wraz z nowoczesng in-
stalacja solarna.

Utrzymanie i zapewnienie sprawnego
funkcjonowania tak szeroko rozumianej
infrastruktury placéwki nie bytoby mozliwe
bez doswiadczonej i zaangazowanej zatogi.
Przy bardzo szerokim zakresie zadan liczy
sie nie tylko pracowitosé, ale przede wszyst-
kim doswiadczenie i wiedza o specyfice
funkcjonowania instytucji jaka jest szpital.
Wielu pracownikéw dziatu zwigzana jest
z naszym szpitalem wtasciwie od poczatku
jego istnienia. Zastgpienie tego odchodza-

cego po woli na emeryture pokolenia oka-
zuje sie niematym wyzwaniem. Swiezo
zatrudniony, mtody pracownik, aby samo-
dzielnie funkcjonowa¢ na danym stanowi-
sku musi nie tylko posiada¢ okreslone
umiejetnosci, ale przede wszystkim poznaé
nasz szpital ,od podszewki”, co wymaga
czasu.

Funkcjonowanie dziatu to nie tylko
zabezpieczenie biezgcej dziatalnosci pla-
cowki, ale i znaczny wktad w proces pozy-
skiwania $rodkdéw finansowych. Obejmuje
on przygotowanie catego procesu inwesty-
cyjnego, poczawszy od opra-
cowywania koncepcji, poprzez
zlecanie wykonywania doku-
mentacji technicznej, jej wery-
fikacje, udziat w przygotowy-
waniu dokumentacji przetar-
gowej i w koncu nadzér nad
wykonywaniem inwestycji, kto-
re realizowane sg na terenie

Pracownia napraw sprzetu
i urzadzen elektromedycznych

szpitala. Aby szpital wtasciwie funkcjo-
nowat potrzebna jest przy tym Scista
wspotpraca nie tylko z personelem bia-
tym, ale takze z innymi dziatami szpitala.
Pracownicy Dziatu Administracyjno-Tech-
nicznego w zakresie pozyskiwania $rod-
kéw na inwestycje Scisle wspdtpracuja
z Samodzielng Sekcjg Realizacji Projek-
tow, w zakresie przygotowywania do ich
realizacji z Dziatem Zamoéwien Publicz-
nych a na etapie przygotowania i realiza-
cji projektéw z Samodzielng Sekcja tacz-
nosci, Dziatem Informatyki i Dziatem Ochro-
ny Pracy.
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Nadzér nad praca dziatu,
z ramienia zarzadu szpitala,
sprawuje Dyrektor ds. Ad-
ministracyjno-Technicznych
mgr Leszek Kowalik.

Bezposrednio pracg dzia-
tu kieruje mgr inz. Cezary Kob-
ziakowski oraz jego zastepca
Bogdan Tracki.

Prace remontowe
przy gtdwnym wejsciu do Szpitala

Program

Badan Przesiewowyech

dia Wezesnego Wykrywania
Raka Jelita Grubego

W Szpitalu Uniwersyteckim Nr 2 im.
dr J. Biziela w Bydgoszczy trwa akcja dar-
mowych badan profilaktycznych pod ka-
tem wczesnego wykrywania raka jelita
grubego.

Badania wykonywane sg w Klinice
Gastroenterologii i Zaburzen Odzywiania
oraz w Oddziale Klinicznym Chirurgii Ogél-
nej Gastroenterologicznej, Kolorektalnej
i Onkologiczne;.

Wykrycie raka jelita grubego we
wczesnym stadium rozwoju zapewnia pra-
wie 100% powodzenie w leczeniu tego
bardzo czesto wystepujgcego nowotwo-
ru.

W programie mogg wzigc¢ udziat:

e  osoby w wieku 50-65 lat, niezaleznie
od wywiadu rodzinnego

\

osoby w wieku 40-65 lat, ktére maja
krewnego pierwszego stopnia, u kto-
rego rozpoznano raka jelita grubego

osoby w wieku 25-65 lat z rodziny
z zespotem Lyncha. W tej grupie osdb
konieczne jest potwierdzenie rozpo-
znania przynaleznosci do rodziny z ze-
spotem Lyncha z poradni genetycz-
nej na podstawie spetnienia tzw. kry-
teridw amsterdamskich i ewentual-
nego badania genetycznego. Czton-
kowie takiej rodziny powinny mieé
powtarzane kolonoskopie co 2-3 lata,
chyba, ze badanie genetyczne wska-
ze, ze u danej osoby nie ma mutacji
genetycznych i ze dana osoba moze
by¢ zwolniona z wykonywania kon-
trolnych (nadzorczych) kolonoskopii.
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Wymagania:

e  konieczna kwalifikacja do programu
przez lekarza, ktéry wypetnia ANKIE-

TE potwierdzajgcy skierowanie pa-

cjenta do programu

e do programu nie kwalifikujg sie oso-
by u ktdérych:

—  objawy kliniczne sugerujg istnie-
nie raka jelita grubego lub inng
chorobe organiczng jelita gru-
bego z wyjatkiem choroby he-
moroidalnej,

— wykonano kolonoskopie w ostat-
nich 10 latach

Osoby chcace wzigé udziat w Progra-
mie proszone sg o zgtaszanie sie do sekre-
tariatu Kliniki Gastroenterologii i Chordb
Wewnetrznych Szpitala Uniwersyteckiego
nr 2 im. dr J. Biziela (IV pietro Budynku
Gtéwnego), od poniedziatku do pigtku
w godz. 9% - 13% nr tel. 52 36-55-284,
52 37-14-912.

Zbliza sie kolejny sezon grypowy. Jak
podaje Gtéwny Inspektorat Sanitarny w se-
zonie 2015/2016 zanotowano fgcznie okoto
2 miliony zgtoszen przypadkéw zachorowan
lub podejrzen zachorowan na grype

Nalezy pamietad, iz coroczne szcze-
pienie przeciwko grypie jest najtansza
i najskuteczniejszg strategig zapobiega-
nia grypie. Szczepienia zapobiegaja zacho-
rowaniom w grupie 70-90% zdrowych oséb,
chronig réwniez przed powiktaniami pogry-
powymi, ktére mogg pozostawic zdrowotne
konsekwencje do korca zycia, a nawet
zakonczy¢ sie zgonem z powodu wielona-
rzgdowych powiktan pogrypowych.

Od kilku lat odsetek osdb szczepigcych
sie przeciwko grypie w Polsce utrzymuje sie
na statym, bardzo niskim poziomie wyno-
szgcym < 4%. Jest to jeden z najnizszych
wynikéw w Europie. Wedtug zalecen WHO

oraz Rady Unii Europejskiej, poziom wszcze-
pialnosci powinien wynosi¢ 75% dla oséb
powyzej 65 r.z. i 0séb z grup podwyzszone-
go ryzyka. Jednym z najwazniejszych powo-
déw tego stanu jest brak zrozumienia po-
trzeby szczepienia przeciw grypie wsrod
pacjentow i lekarzy, brak $wiadomosci za-
grozenia, jakie niosg za sobg powiktania
pogrypowe, a takze ogdlny brak przekona-
nia o skutecznosci szczepienn wbhrew dostep-
nej wiedzy medycznej.

1. GRYPA jest ostrg choroba zakazna
wywotywang przez wirusa grypy. Do
zakazenia dochodzi drogg kropelko-
w3, a czasami réwniez przez kontakt
ze skazong powierzchnig. Zachorowa-
nia majg miejsce przede wszystkim
w tzw. sezonie epidemicznym, czyli od
wrzesdnia do kwietnia.
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OBJAWY POJAWIAIJA SIE

NAGLE: kaszel, bél gardta, katar, wy-
soka gorgczka, dreszcze,
bél/sztywnosé miesni, bol gtowy, zte
samopoczucie, brak faknienia.
UWAGA! U oséb starszych objawy mo-
g3 byc stabiej wyrazone.

POWIKELANIA POGRYPOWE

mogg wystapi¢ u KAZDEGO, niezaleznie

od wieku i stanu zdrowia, nalezg do

nich m.in.:

e  grypowe zapalenie ptuc i oskrzeli

e wtdrne bakteryjne zapalenie ptuc

e  zapalenie mdzgu i opon médzgo-
wych

e  zapalenie miesnia sercowego
i osierdzia

e zespot wstrzagsu toksycznego.

SZCZEPIENIA przeciwko grypie sg
najtansza i najskuteczniejszg strategia
zapobiegania grypie. Nigdy nie jest za
pdino, zeby sie zaszczepi¢. Najlepiej
jest przyjgé szczepionke we wrzesniu
lub pazdzierniku, dzieki czemu bedzie-
my chronieni w catym okresie wzmo-
zonych zachorowan, nalezy jednak pod-
kreslic, ze w pdzniejszym okresie se-
zonu nadal warto sie szczepi¢, takze
wtedy gdy grype juz sie przechorowa-
to. Niestety wokot szczepien przeciwko
grypie narosto wiele mitéw, powta-
rzanych z resztg nie tylko przez pacjen-
téw, ale takze przez pracownikow
stuzby zdrowia.

W Polsce zarejestrowane s3 jedynie
inaktywowane szczepionki przeciw gry-
pie. Dostepnos¢ szczepionek na rynku
farmaceutycznym zalezy od sezonu
epidemicznego. Jednak skfad wszyst-

kich z tych szczepionek jest taki sam.
Zawierajg one antygeny tych samych
szczepOw wirusa grypy, wybranych
i dostarczonych producentom szcze-
pionek przez WHO.

JAKIE JEST RYZYKO
ZWIAZANE ZE SZCZEPIENIEM
PRZECIWKO GRYPIE?

Inaktywowane szczepionki przeciwko
grypie sg bezpieczne. Nie sg one w sta-
nie wywota¢ choroby, poniewaz za-
wierajg jedynie fragmenty inaktywo-
wanego (,zabitego”) wirusa, ktore nie
sg zdolne do namnazania sie. Inakty-
wowane szczepionki przeciwko grypie
moga powodowac niepozadane od-
czyny poszczepienne, ktérych nie nale-
zy utozsamia¢ z zachorowaniem na
grype. Odczyny te mogg miec charak-
ter reakcji miejscowych, tj.:
° Zaczerwienienie
e Bolesnos¢ i obrzek w miejscu
wstrzykniecia
° Reakcje uogdlnione (wzrost tem-
peratury ciata, bol miesni, sta-
wow i glowy)
Dolegliwosci te ustepuja samo-
istnie po kilku dniach.

CZY GRYPA MOZE WYSTAPIC
U OSOBY ZASZCZEPIONEJ?

Jest to mozliwe, poniewaz skutecznosc
szczepienia przeciwko grypie jest uza-
lezniona od wielu czynnikow. Jezeli
jednak dojdzie do zakazenia wirusem
grypy u osoby, ktéra byta szczepiona,
zakazenie to bedzie miato przebieg
bezobjawowy lub tez objawy beda fa-
godne, a mozliwos¢ wystgpienia powi-
ktan pogrypowych jest znikoma.
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KTO POWINIEN SIE
ZASZCZEPIC:

Ogdlnoswiatowe zalecenia dotyczace
szczepienia przeciwko grypie mowia,
zgodnie z wytycznymi organizacji ACIP
oraz WHO, ze zaszczepié powinien sie
kazdy. W Polsce nie ma obowigzko-
wych (finansowanych z budzetu Mini-
sterstwa Zdrowia) szczepien przeciw
grypie. Sg to szczepienia zalecane:

1. Ze wskazan klinicznych i indywi-

dualnych:

przewlekle chorym dzieciom
(powyzej 6. miesigca zycia)
i dorostym, szczegdlnie cho-
rujgcym na niewydolnos¢
uktadu oddechowego, astme
oskrzelowg, przewlekta ob-
turacyjng chorobe ptuc, nie-
wydolnos$¢ uktadu krazenia,
chorobe wienicowg (zwtasz-
cza po przebytym zawale
serca), niewydolnos¢ nerek,
nawracajacy zespot nerczy-
cowy, choroby watroby, cho-
roby metaboliczne, w tym
cukrzyce, choroby neurolo-
giczne i neurorozwojowe;
osobom w stanach obnizo-
nej odpornosci (w tym pa-
cjentom po przeszczepie na-
rzgddéw lub tkanek) i chorym
na nowotwory uktadu krwio-
tworczego;

dzieciom z grup ryzyka od
6 miesigca zycia do 18. roku
zycia, szczegdlnie zakazo-
nym wirusem HIV, ze scho-
rzeniami immunologiczno-
hematologicznymi, w tym
matoptytkowoscig idiopa-

tyczng, ostrg biataczka, chto-
niakiem, sferocytoza wro-
dzong, asplenig wrodzong,
dysfunkcjg $ledziony, po
splenektomii, z pierwotnymi
niedoborami odpornosci, po
leczeniu immunosupresyj-
nym, po przeszczepieniu
szpiku, przed przeszczepie-
niem lub po przeszczepieniu
narzgdow wewnetrznych, le-
czonym przewlekle salicyla-
nami;

dzieciom z wadami wrodzo-
nymi serca zwtaszcza sinicz-
nymi, z niewydolnoscig ser-
ca, z nadcisnieniem ptuc-
nym;

kobietom w cigzy lub planu-
jgcym cigze.

Ze wskazan epidemiologicznych —
wszystkim osobom od 6. miesig-
ca zycia do stosowania zgodnie
z Charakterystyka Produktu Lecz-
niczego, w szczegdlnosci:

zdrowym dzieciom w wieku
od 6. miesigca zycia do 18.
roku zycia (ze szczegdlnym
uwzglednieniem dzieci w wie-
ku od 6 do 60 miesigca zy-
cia);

osobom w wieku powyzej
55 lat;

osobom majacym bliski kon-
takt zawodowy lub rodzinny
z dzieémi w wieku ponizej
6 miesigca zycia oraz z oso-
bami w wieku podesztym lub
przewlekle chorymi;
pracownikom ochrony zdro-
wia (personel medyczny, nie-
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zaleznie od posiadanej spe-
cjalizacji oraz personel ad-
ministracyjny), szkét, han-
dlu, transportu;
pensjonariuszom domodw
spokojnej starosci, domoéw
pomocy spotecznej oraz in-
nych placéwek zapewniaja-
cych catodobowa opieke oso-
bom niepetnosprawnym,
przewlekle chorym lub oso-
bom w podesztym wieku,
w szczegdlnosci przebywa-
jacym w zaktadach opiekun-
czo-leczniczych, placowkach
pielegnacyjno-opiekunczych,
podmiotach $wiadczacych
ustugi z zakresu opieki palia-
tywnej, hospicyjnej, dtugo-
terminowej, rehabilitacji lecz-
niczej, leczenia uzaleznien,
psychiatrycznej opieki zdro-
wotnej oraz lecznictwa uzdro-
wiskowego.

8. JAKIE SA PRZECIWWSKAZANIA
DO SZCZEPIENIA:

Inaktywowane szczepionki przeciwko
grypie nie powinny by¢ podawane
w przypadku:

e  Anafilaktycznej nadwrazliwosci na
biatko jaj kurzego i/lub antybio-
tyki aminoglikozydowe uzywane
w procesie i/lub inne sktadniki
szczepionki;

e Ostrych chordéb gorgczkowych;

e  Zespotu Guillain-Barré stwierdzo-
nego w ciggu 6 tygodni od po-
przedniego szczepienia przeciw-
ko grypie.

Kazdorazowo o szczepieniu przeciwko
grypie decyduje lekarz, ktéry okresla, czy
dane okolicznosci stanowig faktyczne prze-
ciwwskazanie do szczepienia. Okazuje sie
bowiem, ze w wielu przypadkach osoba znaj-
dujaca sie w grupie wysokiego ryzyka wy-
stgpienia powiktan pogrypowych moze od-
niesc¢ korzys¢ ze szczepienia przeciwko gry-
pie, mimo istniejgcych przeciwwskazan.

Lek. Joanna Kubiak




Chron siebie i swoich pacjentow
przed grypa. Szczepienia przeciwko
grypie sg skuteczne i bezpieczne

www.mz.gov.pl/grypa
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