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W ciagu trzech ostatnich lat na zagraniczne operacje dzieci z wrodzonymi wadami narza-

déw ruchu wydano 34 mln zlotych. Kierownik Kliniki Ortopedii i Traumatologii Narza-
du Ruchu Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego we Wroctawiu prof. Szymon Dragan
przekonuje, Ze nawet najbardziej skomplikowane zabiegi dost¢pne sa takze w Polsce, a za
te same pieniadze mozna byloby poméc nie kilkunasciorgu, ale ok. 3 tysiacom dzieci.
Oszczedzajac przy tym rodzinom ogromnych kosztéw wyjazdu i pobytu za granicg oraz

dodatkowego stresu.

Minal rok, odkad Klinika
Transplantacji Szpiku, Onkologii
i Hematologii Dzieciecej dziala
w nowym budynku i jest cze-
$cig Uniwersyteckiego Szpitala
Klinicznego. 7 tysiecy hospitali-
zacji, 2 tysigce porad lekarskich
i 86 przeszczepieri szpiku — to
bilans minionego roku. Najwigk-
szym sukcesem jest skuteczno§é
przeszczepien, ktéra siega 99
proc., co jest Swiatowym wyni-
kiem. Na jakos¢ leczenia z pew-
noscig wplywaja dobre warunki.

Czytaj nastr. 3

Otylos¢ wsréd dzieci staje
sie coraz powazniejszym proble-
mem. Dzieci tyja, bo sg Zle od-
zywiane i majg za malo aktyw-
nosci fizycznej. Jak przepedzi¢
najmlodszych sprzed kompute-
réw i telewizoréw, jak oderwaé
ich od ulubionych gier? Wro-
clawscy lekarze ruszaja z akcja,
ktéra ma zachecié je do biegania.
Licza na masowy udzial dolno-
$laskich szkél, zainteresowanie
rodzicéw i entuzjazm samych
dzieci.

Czytaj nastr. 3

Czytaj na str. 4-5

Lekarze z USK opracowali
aplikacje na telefon, ktéra po-
moze ograniczy¢ fatalne skutki
trujacego dymu na nasze zdro-
wie. W swoich ,antysmogo-
wych” dziataniach wroclawianie
ida jeszcze dalej: zaangazowani
sa w kolejny projekt badawczy,
dotyczacy tego problemu. Jego
celem bedzie okreslenie wply-
Wwu zanieczyszczen powietrza na
zdrowie oséb zamieszkujacych
konkretny obszar. Powstanie
precyzyjna mapa zagrozen.

Czytaj na str. 7
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WSzySTkIM PACJENTOM UNIWERSYTECKIEGO SZPITALA KLINICZNEGO
7 OKAZJI SWIAT BoZECo NARODZENIA | ZBLIZAJACEGO SIE NowECo Roku
1YCZYMY DUZO ZDROWIA, WIELU POWODOW DO RADOSCI - TYCH MALYCH
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PI0TR POBROTYN - DYREKTOR
ORAZ PRACOWNICY
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»Czy mozna wykonywacé obustronne jednoczasowe operacje za¢my?”, ,, Czy istnieje leczenie
dziedzicznej neuropatii nerwéw wzrokowych Lebera?” — to tylko niektdre z zagadnien,
poruszanych podczas VI Miedzynarodowej Konferencji ,,Okulistyka-Kontrowersje”.

Przewodniczaca Komitetu Na-
ukowego i Organizacyjnego byla
prof. Marta Misiuk-Hojlo, kie-
rownik Kliniki Okulistyki USK we
Wroctawiu. W organizacje przed-
siewzigcia aktywnie zaangazowani
byli réwniez pracownicy kliniki.
Dla stuchaczy przygotowano tacz-
nie 16 interesujacych tematéw. Mo-
gli oni wzigé udzial w wyktadach
poswigconych m.in.: blonie pod-
siatkéwkowej (dr Ewa Czaplicka),
USG odcinka tylnego — kurs wideo
(dr Andrzej Dmitriew), podstawom
szycia ran w okulistyce (prof. Ma-

rek Prost), nowym metodom po-
miaru ci$nienia wewnatrzgatkowe-
go (dr Malgorzata Piré6g-Mulak),
postepowaniu w zapaleniu blony
naczyniowej (dr Stawomir Teper),
badaniom genetycznym w choro-
bach narzadu wzroku (prof. Ma-
ciej Krawezynski) czy chirurgii
drég tzowych (dr Wojciech Czak
oraz lek. Wojciech Czak). Swoje
wystapienia przygotowali takze
pracownicy innych klinik Uniwer-
syteckiego Szpitala Klinicznego
we Wroclawiu, na co dziel wspot-
pracujacy z Klinikg Okulistyki.

O bélach glowy opowiadata dr hab.
Maria Ejma z Kliniki Neurologii.
Problematyke oczodoléw rozpatry-
wal dr Klaudiusz Fuczak z Kliniki
Chirurgii Szczgkowo-Twarzowej,
a zagadnienia diagnostyki radiolo-
gicznej w okulistyce zreferowata dr
Alina Piekarek z Zaktadu Radio-
logii USK. Duza liczba uczestni-
czgcych w kursach oséb niewatpli-
wie $wiadczy o tym, jak wazne dla
codziennej praktyki sa poruszane
tematy.

Pitkarze odwiedzili dzieci

W niedziele 13 listopada pacjentéw ,Przyladka
Nadziei” odwiedzili pitkarze reprezentacji Polski
- Kuba Btaszczykowski i tukasz Fabianski. Swa
nieplanowang wczesniej wizyta sprawili mnoé-
stwo radosci dzieciom leczonym we wroctaw-
skiej Klinice Transplantacji Szpiku, Onkologii

i Hematologii Dzieciecej USK. Pitkarze odpo-
wiadali na pytania maluchéw, rozdawali au-
tografy i pozowali do zdje¢. Odwiedzili takze
pacjentéw w salach chorych. Dzieci dostaty od
zawodnikéw pamigtkowe kalendarze z auto-
grafem.

Na stadionie miejskim we Wroctawiu reprezen-
tacja Polski zagrata mecz ze Stowenia, ktory
zakonczyt sie remisem 1:1.

AKTUALNOSCI

Najlepsze miejsce pracy dla okulistéw

W rankingu medycznego pisma Medical Tribune ,ldealna Klinika”
w kategorii ,okulistyka” zwyciezyta Klinika Okulistyki Uniwersyteckiego
Szpitala Klinicznego we Wroctawiu pod kierownictwem prof. Marty Mi-
siuk-Hojto. Wiekszos¢ okulistéw, bioracych udziat w rankingu, wskazato
ja jako wymarzone miejsce pracy.

- Na wysoka ocene pracy naszej kliniki przez okulistéw istotny
wptyw ma tutejsza atmosfera. Miedzy kierownictwem kliniki a per-
sonelem panuja partnerskie relacje. Nieformalnie obowigzuje system
konsultancki, co oznacza, ze doswiadczeni lekarze s3 samodzielni. Sami
podejmuja decyzje, a z kierownikiem kliniki tylko je konsultuja. Z kolei
mtodzi lekarze bardzo sobie cenia, Ze dajemy im szanse rozwoju, moga
wyjezdzac na szkolenia, konferencje i staze zagraniczne. Wiedzg, ze u nas
nie beda tylko siedzie¢ przed komputerem i zajmowac sie dokumentacija
medyczna, lecz takze aktywnie zdobywac wiedze - powiedziata prof.
Marta Misiuk-Hojto dla Medical Tribune.

To kolejne wyrdznienie branzowe dla kliniki USK. W tym roku tytut
yldealnej Kliniki” zdobyta tez Klinika Anestezjologii i Intensywnej Terapii.

eraja nowe szlaki =

Jest szansa, ze odmrozenia beda leczone w Polsce w spo-
s6b jednolity i bardziej skuteczny niz obecnie. Specjali-
éci z Polskiego Towarzystwa Medycyny i Ratownictwa
Goérskiego opracowali pierwsze na $wiecie zunifikowane
i kompleksowe wytyczne leczenia odmrozen. Zostaly one
przedstawione podczas konferencji, zorganizowanej pod
koniec listopada we Wroclawiu.

W wytycznych zaleca si¢ m.in.
szybkie rozmrazanie, podanie le-
kéw przeciwbélowych i trombo-
litycznych oraz zastosowanie te-
rapii w komorze hiperbaryczne;.
Prezes PTMiRG dr Adam Do-
manasiewicz (chirurg z Kliniki
Chirurgii Urazowej i Chirurgii
Reki USK) przekonuje, ze takie
postepowanie pozwala skutecznie
leczy¢ glebokie odmrozenia, uni-
kajac amputacji lub przynajmniej
ograniczajac jej zakres. Zdaniem
dr. Domanasiewicza, zbyt wiele
odmrozen koriczy si¢ dla pacjenta
utratg koniczyny, podczas gdy od-

powiednie leczenie moze to zmie-

ni¢. Stosowanie si¢ do wytycznych
to same korzysci: pacjent nie tylko
zachowuje koriczyne i moze wré-
ci¢ do aktywnosci zawodowej, ale
i przebywa krécej w szpitalu i nie
potrzebuje kosztownych zabiegéw
rekonstrukcyjnych na potrzeby
protezy.

PTMIiRG planuje szkolenia
lekarzy w leczeniu odmrozen
i bedzie ich zachecaé do postepo-
wania wedlug swoich wytycznych.
Towarzystwo liczy na to, ze juz
tej zimy stang si¢ one obowigzu-
jacym schematem we wszystkich

polskich osrodkach.
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Sukcesem medycznym i organizacyjnym byl pierwszy rok funkcjonowania Przyladka Na-
dziei w strukturach Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego we Wroctawiu. Przede wszyst-
kim w nowej siedzibie kliniki wykonano najwiecej w Europie przeszczepien szpiku. Sku-
teczno$¢ tego zabiegu siegnela 99 procent — to §wiatowy poziom.

Klinika Transplantacji Szpiku,
Onkologii i Hematologii Dziecie-
cej od roku dziala w nowym bu-
dynku i jest czescia Uniwersytec-
kiego Szpitala Klinicznego przy
ul. Borowskiej. Budowa nowo-
czesnej siedziby, ktdéra zastapila
100-letni budynek przy ul. Buj-
wida, nazwanej Przyladek Nadziei
kosztowata 115 mln zt.

Kierownik kliniki prof. Alicja
Chybicka na uroczystosci poswie-
conej jubileuszowi méwila, ze wy-
korzystanie nowej placéwki byto
maksymalne.

— Mieli$my ponad 7 tys. hospita-

lizacji na 38 tys. w calym szpitalu.
Nasza klinika byta wykorzystana
maksymalnie. W najczarniejszych
snach nie przewidywalam, ze juz
w marcu bedzie nam brakowad
16zek. Przyjezdzaja do nas mali
pacjenci z calego kraju, poniewaz
stali$my si¢ ponadregionalnym cen-
trum onkologii dziecigcej — méwita
prof. Chybicka.

W klinice udzielono 2 tysigcy
porad lekarskich oraz wykonano
najwiecej w Europie — bo az 86 —
przeszczepéw szpiku. To ponad
polowa takich zabiegéw u dzieci
wykonanych w calej Polsce.

Zastepca kierownika kliniki
prof. Krzysztof Katwak méwil, ze
wazna jest nie tylko ilo$¢, ale réw-
niez skutecznos$¢ tego zabiegu.

— W starej siedzibie kliniki tzw.
$miertelno$¢ wynikajaca z powi-
ktan w ciggu stu dni po przeszcze-
pie wynosila 10-15 proc. Natomiast
w nowej klinice w ciggu roku na 86
przeszczepionych dzieci odeszlo
tylko jedno dziecko. Smiertelnoéé
spadta do granicy jednego procenta,
co jest wynikiem $wiatowym — po-
wiedzial prof. Kalwak.

— Warunki na pewno przektadaja
si¢ na jako$¢ leczenia w szpitalu.

Komfort psychlczny dzieci jest
wigkszy. Nie ma zgonéw z powodu
infekeji — podkreslita prof. Bernar-
da Kazanowska, zastepca kierow-
nika kliniki.

— Przyladek Nadziei to sukees, kté-
ry przeklada si¢ na jakos¢ leczenia
malych pacjentéw — ocenil prof.
Romuald Zdrojowy, prorektor ds.
klinicznych Uniwersytetu Medycz-
nego we Wroclawiu.

Dyrektor Uniwersyteckiego
Szpitala Klinicznego Piotr Pobro-
tyn poinformowal, ze kolejnym
celem jest otwarcie zapasowego
oddzialu onkologii dziennej w kli-
nice oraz zakup rezonansu magne-
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tycznego najnowszej generacji.

— Decyzja o otwarciu oddziatu
zapasowego juz zapadla. Jednak
poszukujemy lekarzy specjalistéw
— pediatréw onkohematologéw.
To nie takie tatwe ich znalez¢, bo
do takiej pracy z ciezko chorymi
dzieé¢mi trzeba mieé takze odpo-
wiednie predyspozycje psycho-
logiczne — powiedzial Pobrotyn.
— W kwestii rezonansu magnetycz-
nego réwniez juz zdecydowali$my.
Interesuje nas sprzet najnowszej
generacji, gwarantujacy jako$¢ na
najlepszym z mozliwych obecnie
poziomie — dodat dyrektor.

» Jak na prawdziwe urodziny przysta’ro na stole
obowigzkowo musiat znalez¢ sie tort.

|Lekarze uruchamiajgq dzieciaki “ii

Otylosé wéréd dzieci staje si¢ coraz powazniejszym problemem. Eksperci alarmuja, ze trzeba
przeciwdziala¢ temu zjawisku, bo jego skutki zdrowotne moga by¢ katastrofalne. Dzieci
tyja, bo sa zle odzywiane i maja za malo aktywnosci fizycznej. Jak przepedzi¢ najmlodszych
sprzed komputeréw i telewizoréw, jak oderwac ich od ulubionych gier? Wroclawscy lekarze
ruszaja z akcja, ktéra ma zachecié je do biegania. Licza na masowy udzial dolnoslaskich

szkdl, zainteresowanie rodzicéw i entuzjazm samych dzieci.

Nic lepiej nie sktania do fizycz-
nej aktywno$ci niz zdrowa rywa-
lizacja. Z takiego zalozenia wyszli
pomystodawcy akeji ,Uruchamiamy
Dzieciaki” organizowanej wspdlnie
przez Uniwersytet Medyczny we
Wroctawiu i Uniwersytecki Szpital
Kliniczny we Wroctawiu. W inicja-
tywe zaangazowali si¢ juz lekarze
specjalisci, ktérzy zajmujg si¢ pro-
filaktyka i leczeniem dzieci, a jej
koordynatorem jest dr hab. Tomasz
Zatoniski z Kliniki Otolaryngologii
i Chirurgii Glowy i Szyi Uniwer-
syteckiego Szpitala Klinicznego
we Wroctawiu. Dr hab. Zatoriski
jest takze pomystodawcg i organi-
zatorem Biegu Uniwersytetu Me-
dycznego, w ktérym w tym roku
wystartowaly takze dzieci. Impre-
za ma na celu promocj¢ zdrowego
stylu zycia. Duze zainteresowanie
sportowg rywalizacja ze strony naj-
mlodszych stalo si¢ Zrédlem idei
zorganizowania akcji na szerszg
skale. Bo skoro duch w mtodym
narodzie jest, to czemu nie wiaczyé
w to jak najwickszej liczby dzieci?
— W ramach akcji zapraszamy dol-
noslaskie szkoly podstawowe i gim-
nazja do zorganizowania szkolnych
zawodéw biegowych — wyjasnia

dr hab. Tomasz Zatonski. — Pro-
ponujemy biegi na zréznicowanym
dystansie np.: 400 m dla dzieci
w klasach 0-3, 800 m dla dzieci
w klasach 4-6, 1200 m lub wiccej
dla uczniéw szkét gimnazjalnych.
Dystans i kategorie wiekowe to
tylko propozycja, ostateczng de-
cyzje pozostawiamy nauczycielom
wychowania fizycznego, ktérzy naj-
lepiej znaja swoich wychowankdéw.
Zawody powinny by¢ zorgani-
zowane do czerwca 2017 r., a wiel-
ki final akcji zaplanowany jest na
Dzien Dziecka 1 czerwca, gdy
w wigkszosci szkél nie ma zajed
dydaktycznych. Kolejny element
akeji ,Uruchamiamy Dzieciaki” to
ankiety skierowane do rodzicéw,
dotyczace m.in. nawykéw zywie-
niowych, rodzaju i czestotliwo-
$ci aktywnosci fizycznej, a takze
choréb przebytych przez dzieci.
Spora czgsé pytan z tej grupy do-
tyczy choréb laryngologicznych.
Nie kazdy bowiem o tym wie, ale
otylo$¢ to nie tylko ryzyko choréb
zwigzanych z uktadem sercowo-na-
czyniowym, jak np. nadci$nienie
czy cukrzyce.
— Dzi$ wiemy, Zze ma ona réwniez
wplyw na rozwéj choréb laryngo-

logicznych — méwi dr Zatonski.
— Nalezg do nich np. obturacyj-
ny bezdech senny, zapalenia ucha
srodkowego czy migdatkéw, zapa-
lenie zatok.

Ankieta jest anonimowa, a jej
wypelnienie nie powinno zajgé
wiecej niz 5 minut. Ostatnim ele-
mentem akcji bedzie zorganizo-
wany dla rodzicéw, nauczycieli wf
i wychowawcéw cykl wyktadéw na
temat racjonalnego odzywiania si¢
i aktywnego trybu zycia. Poprowa-
dzg je specjalisci dietetycy i fizjo-
terapeuci. Dr Zatoriski podkresla,
ze walka z otyloscig dzieci wymaga

wspdlnego zaangazowania wielu

dorostych, nie tylko rodzicéw.

Szkoly bioragce udzial w akeji
yUruchamiamy Dzieciaki” otrzy-
majg od organizatoréw pamigtkowe
medale i dyplomy Biegu Uniwersy-
tetu Medycznego dla zwycigzcéw
(za pierwsze 3 miejsca dla dziew-
czat i chlopecéw) poszezegdlnych
kategorii wiekowych oraz certyfikat
uczestnictwa.

Masz uwagi lub pytania zwig-
zane z akcjg ,Uruchamiamy dzie-
ciaki? Napisz na adres:
bieg2015@umed.wroc.pl

uoreinieo . 2017

» Dr hab. Tomasz Zatonski nie tylko wymysla Swietne
akcje, ale i sam w nich aktywnie uczestniczy.




W ciagu trzech ostatnich lat na zagraniczne operacje dzieci z wrodzonymi wadami narza-
d6w ruchu wydano 34 mln zlotych. Kierownik Kliniki Ortopedii i Traumatologii Narzadu
Ruchu Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego we Wroclawiu prof. Szymon Dragan przeko-
nuje, ze nawet najbardziej skomplikowane zabiegi dostepne sa takze w Polsce, a za te same
pieniadze mozna byloby poméc nie kilkunasciorgu, ale ok. 3 tysiacom dzieci. Oszczedzajac
przy tym rodzinom ogromnych kosztéw wyjazdu i pobytu za granicg oraz dodatkowego

stresu.

— Mamy wszystko, czego potrzeba
do przeprowadzania skomplikowa-
nych zabiegéw najnowoczesniejszy-
mi metodami — méwi prof. Szymon
Dragan. — Nasi lekarze sg swietnie
wyszkoleni (takze w osrodkach za-
granicznych) i nie boja si¢ wyzwan.
Nie mozemy jednak wykonywa¢
tyle operaciji, ile by$my chcieli i mo-
gli. T¢ sytuacj¢ mogloby zmienic¢
wprowadzenie narodowego pro-
gramu rozwoju leczenia wad wro-
dzonych narzadu ruchu, zwigzane
z uruchomieniem dodatkowych
srodkéw.

Wrodzone wady narzadéw ru-

chu to takze problem spoteczny.
o

Pod wzgledem czgstotliwosci wy-
stgpowania sg na drugim miejscu
po wadach serca. Rocznie dotykaja
2-4 proc. noworodkéw. Wydawa-
loby sie, ze nie jest to wiele. Jed-
nak w liczbach bezwzglednych to
oznacza, ze kazdego roku w Polsce
przybywa ponad 2 tysigce malu-
chéw z takimi wadami. Sa one
najczestszg przyczyng niepelno-
sprawnosci dzieci.
— Tych dzieci nie wida¢ na ulicy
— zauwaza prof. Dragan. — Sg spy-
chane na margines spoleczenstwa,
zamknig¢te w domach, takze wtedy,
gdy dorosna.

Jak podkresla prof. Dragan,
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» Macius jest pierwszym polskim pacjentem, u kto-
rego wykonano zabieg ortopedyczny nowg metoda.

niepelnosprawne dziecko to cier-
pienie nie tylko jego samego, ale
i calej rodziny. Cierpienie, ktére
trwa cale zycie. Cho¢ w medycy-
nie nie ma cudownych uzdrowien,
to jednak czesto w tym cierpieniu
mozna ulzy¢.

Macius bedzie chodzit

Ma dopiero 20 miesigcy, ale za
sobg bagaz bolu, ktéry bylby trud-
ny do uniesienia przez niejednego
dorostego. Zaraz po urodzeniu nikt
si¢ nie domysélat, ze Macius Kowal-
ski-Obertyn nie jest taki, jak inne
dzieci. Dopiero po kilku miesig-
cach okazalo sig, ze jego nézka
jest zlamana. Diagnoza: wrodzony
staw rzekomy kosci piszczelowe;
i strzatkowej. To wada wrodzona,
polegajaca na zaburzeniu biologii
kosci. Jej najbardziej widoczna
konsekwencjg jest tamliwos¢. Kos¢
tamie si¢ wielokrotnie i samoistnie,
a nie na skutek obcigzeri. Pierwsze
zlamanie wykryto u Macka w wie-
ku niemowlecym, gdy chlopczyk
jeszcze nawet nie siadal. Dzieci
z t3 wada rodzi sie¢ w Polsce $rednio
troje rocznie. Staw rzekomy doty-
czy najczesciej kosci piszezelowej
i strzatkowej. U Maciusia wada
objeta obie kosci. U dziecka stoso-
wano opatrunki gipsowe, ale bez
rezultatu. Czekala go perspektywa
skomplikowanych operacji, ktére
weale nie musialy przynies¢ efek-

tu. Lekarze nie kryli, Ze zabiegi nie
tylko wiazg si¢ z ryzykiem licznych
powiklan, ale i moze si¢ zdarzy¢,
ze niewiele pomoga. A wéwczas
moze by¢ konieczna amputacja.

Gdy w Klinice Ortopedii

i Traumatologii Narzadu Ruchu
USK rodzice ustyszeli o nowator-
skiej metodzie, dajacej ich synowi
niemal stuprocentowsg gwaran-
cje wyleczenia, nie wahali si¢ ani
chwili. Nie mialo dla nich znacze-
nia, ze nikt jeszcze takiego zabiegu
w Polsce nie robil. 22 listopada b.r.
chtopezyk przeszed! zabieg.
— Po raz pierwszy zastosowalismy
metode operacyjng, opracowang
kilka lat temu przez amerykan-
skiego ortopede dr Drora Paleya
— opowiada dr Piotr Morasiewicz,
ktéry operowal Maciusia. Sam
metody uczyl si¢ podczas kilku-
miesiecznego stazu w Miami, pod
okiem jej autora. — Metoda nazywa
si¢ X-union protocol (nie ma jesz-
cze polskiego odpowiednika), a jej
gléwng idea jest uzyskanie zrostu
kosci w ksztalcie X. Taki zrost ko-
§ci piszczelowej i strzaltkowej po-
woduje ich maksymalne wzmoc-
nienie, dzieki czemu nie beda sie
tamaé.

Sama operacja jest niezmier-
nie skomplikowana, wieloetapowa
i trwa 4-5 godzin. Trzeba usuna¢
staw rzekomy oraz okostng, ktéra
jest zmieniona chorobowo. Nastep-
nie za pomoca specjalnych drutéw
stabilizuje si¢ ko$¢ piszczelowsa
i strzatkowg. Potem pobiera si¢
przeszczep okostnej z innego miej-
sca i umieszcza tam, gdzie usunie-
to staw rzekomy. Kolejny etap to
przeszczepy kostne migdzy koscig
piszczelows a strzatkows. Na ko-
niec podudzie i stopg stabilizuje si¢
aparatem Ilizarowa.
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» Dr Piotr Morasiewicz
uczyt sie nowej techniki
operacyjnej w USA.

— Chlopczyk bedzie go nosit kilka
miesiecy i dopiero po tym czasie
bedziemy mogli oceni¢ ostateczne
rezultaty — dodaje dr Morasiewicz.
— Wedlug autora metody ma ona
stuprocentows skutecznosé. Liczy-
my na to, ze tak bedzie w przypad-
ku naszego pacjenta, ktéry wpraw-
dzie bedzie musial nosié ortezg, ale
bedzie mégl chodzi¢ bez ryzyka

zlaman.
Raz, a dobrze

Kolejny nowatorski zabieg, jako
pierwsi w Polsce, wroctawscy orto-
pedzi z USK wykonali w grudniu
tego roku. Tym razem dotyczyt
on zdeformowanego kregostupa
u 8-letniej dziewczynki. Hania

» Dr Wiktor Urbanski
prezentuje na modelu, w
jaki sposéb umieszcza sie
w kregostupie prety.

cierpi od urodzenia na rozszczep
kregostupa. Jego konsekwencja jest
nerwowo-migéniowa skolioza. Tak
powazna, ze uniemozliwia dziew-
czynce przyjecie pozycji pionowe;j.
Hania nie tylko nie chodzi, ale nie
moze takze siedzieé.

— W jej przypadku mozliwos¢ po-
zycji siedzacej bedzie ogromnym
krokiem do przodu. To nie tylko
kwestia poprawy komfortu zycia —
méwi dr Wiktor Urbanski, ktéry
przeprowadzil zabieg. — Tak duza
deformacja kregostupa, jaka ma
ta pacjentka, wplywa negatywnie
nie tylko na rozwdj pluc i organéw
wewnetrznych, ale na caly rozwéj.
Dzigki nowej metodzie, ktérg za-
stosowali$my, dziewczynka nie
bedzie wymagala wielokrotnych

Lekarze z Kliniki Ortopedii i
Traumatologii Narzadu Ruchu
wykonuja dziennie 8-10 ope-
racji. Z powodzeniem stosuja
najnowsze metody, korzystajac
z technologicznych nowosci.
Klinika ma na koncie 7 udanych
zabiegdw z wykorzystaniem en-
doprotez z drukarki 3D. Ostat-

» Hania z rodzicami przed operacjg wszczepienia
nowatorskiego stabilizatora kregostupa.

operacji, bo nowatorski stabilizator
wystarczy jej na cala faze wzrostu.

Leczenie skolioz u dzieci stano-
wi duze wyzwanie w ortopedii, bo
dodatkowym problemem jest wzra-
stanie. Kregostup jest zdeformo-
wany, a oprécz tego wcigz roénie,
bez interwencji coraz bardziej si¢
deformujgc. Operacyjna korekta to
za malo, zresztg przy duzych sko-
liozach nie da si¢ zupelnie ,wypro-
stowa¢” kregostupa. Rozwigzaniem
jest wszczepienie implantéw, ktére
,rosng” wraz z dzieckiem. To rodzaj
metalowych pretéw, ktére mozna
rozciagaé. S one w ortopedii sto-
sowane od dawna. Jednak uzyska-
nie kazdego dodatkowego centy-
metra wymaga ponownej operacji.
Dlatego dzieci z takimi implantami
muszg by¢ operowane wielokrot-
nie, czasem nawet co pol roku.
W skrajnych przypadkach dziec-
ko przechodzi nawet kilkadziesiat
takich operacji. Metoda, ktérej dr

Urbariski nauczyt si¢ w Londynie,
w Wielkiej Brytanii stosowana od
kilku lat, oszczedza dziecku dodat-
kowych cierpien, zwigzanych z za-
biegami. Wystarczy jedna operacja.
— Tytanowe implanty ,Magec”,
ktére wszczepilismy dziewczynce,
dzigki magnetycznemu systemo-
wi, wydluza si¢ bez koniecznosci
operacji — ttumaczy dr Urbariski.
— Robi si¢ to za pomocg niewiel-
kiego urzadzenia, przykladanego
do skéry w odpowiednim miejscu.
Stymulator mozna dowolnie zapro-
gramowa(, by uzyska¢ doktadnie
takie rozciggnigcie implantu, ja-
kiego wymaga pacjent. Robi si¢ to
ambulatoryjnie, jest bezbolesne dla
pacjenta, trwa kilka minut.

W londynskiej klinice wszcze-
pia si¢ kilkadziesiat takich implan-
téw rocznie. Skuteczno$¢ metody
jest wiec sprawdzona i pozostaje
liczy¢ na to, Ze i u nas nie skonczy
si¢ na jednym zabiegu.

» Prof. Szymon Dragan z proteza z drukarki. Techno-
logia 3D jest wykorzystywana coraz czesciej.

nio taka wydrukowang proteze
czesci kosci miednicy wszcze-
piono pacjentce po powaznym
wypadku. W ciagu 20 lat ko-
bieta przeszta szereg operacji,
wszczepiano jej kolejne protezy,
ale wciaz nie mogta chodzi¢ bez

kul. Implant z drukarki, przygo-
towany specjalnie dla niej we
Witoszech i doskonale dopa-
sowany do jej organizmu, daje
pacjentce szanse na powrét do
normalnego zycia.

» W leczeniu choréb serca wazna jest tez wspot-
praca kardiologéw i kardiochirurgéw. Na zdjeciu: prof.
Marek Jasinski (z lewej) i dr hab. Marcin Protasiewicz.

Od listopada tego roku specjalisci z Kliniki Kardiologii
i Kliniki Chirurgii Serca USK wszczepiaja pacjentom kar-
diologicznym samorozprezalne zastawki aortalne (TAVTI).
To juz drugi rodzaj zastawek — obok rozprezanych na balo-
nie — dostepny we wroctawskim os$rodku dla tych chorych,
ktérzy z réznych wzgledéw nie moga by¢ poddani klasycz-

nej operacji serca.

Stosowanie dwéch rodzajéw za-

stawek poszerza mozliwosci skutecz-
nego leczenia wigkszej liczby chorych
ze zwezeniem zastawki aortalnej. To
najczestsza nabyta wada zastawkowa
w populacji oséb starszych, zatem
problem dotyczy wielu chorych.
— Implantacja zastawki jest czesto
dla tych chorych zabiegiem na wage
zycia—tlumaczy dr hab. Marcin Pro-
tasiewicz z Kliniki Kardiologii USK.
— Bez specjalistycznej interwencji po-
lowa z nich umiera w ciggu dwéch lat.
Klasyczng metoda leczenia zwezenia
zastawki aortalnej jest wszczepienie
jej protezy podczas operacji kardio-
chirurgicznej. To metoda bardzo
skuteczna i dzi§ obarczona niewiel-
kim ryzykiem, ale — niestety —nie dla
wszystkich. Do zabiegu nie kwalifi-
kuja si¢ pacjenci z réznymi chorobami
wspdlistniejacymi, zwickszajacymi
mozliwos¢ powiklari operacji. Pa-
mietajmy, ze choroba czgsto dotyczy
os6b starszych, u ktérych jednocze-
$nie wystepuje wiele dodatkowych
probleméw zdrowotnych, a czesé
z nich uniemozliwia wykonanie tak
powaznego zabiegu. Dla nich jedy-
nym ratunkiem moze by¢ implantacja
zastawki, ktéra nie wymaga otwiera-
nia klatki piersiowej z zatrzymaniem
akji serca.

Zastawke TAVI wszczepia sie
przezskérnie, za pomocy specjal-
nych cewnikéw, wprowadzanych
najczesciej do tetnicy przez niewiel-
kie naktucie w pachwinie. Cewnik
swedruje” w kierunku komory serca,
ajego droga jest przez lekarza wyko-
nujacego zabieg caly czas kontrolo-
wana. Operator obserwuje przebieg
zabiegu na obrazie RTG i poprzez
zapis echokardiografu. Taki moni-

toring jest koniecznoscig, poniewaz
w tym zabiegu precyzja jest bardzo
wazna. Gdy implant znajdzie si¢ we
wlasciwym miejscu, nastepuje jego
rozprezenie —w ten sposéb zastepuje
on uszkodzong zastawke chorego.

— Clieszy nas skutecznos¢ tego rodzaju
zabiegéw i niewielka liczba powiktari
—méwi dr hab. Marcin Protasiewicz.
— Pagjenci po zabiegu szybko wrécili
do formy, a do domu mogli wyjs¢ juz
po kilku dniach.

Dla specjalistéw USK jedyna
barierg moze by¢ limitowanie tych
$wiadczen. W Polsce z tego powo-
du wykonuje si¢ zbyt malo takich
zabiegéw. Na tegorocznej konferen-
¢ji zorganizowanej przez Klinike
Kardiologii USK we Wroclawiu,
eksperci wskazywali, ze jest ich rocz-
nie zaledwie okolo 700, podczas gdy
powinno ich by¢ ok. 2 tysiecy, przy
uwzglednieniu obecnych potrzeb
wynikajacych réwniez ze starzenia
spoleczeristwa.

Kierownik Kliniki Chirurgii
Serca USK prof. Marek Jasiriski
podkresla, ze klasyczna operacja
kardiochirurgiczna pozostaje nadal
zlotym standardem leczenia chorych
ze Zwezeniem zastawki.
—Przezskérnej implantacii nie mozna
traktowac jako zabiegu stosowanego
zamiast operacji klasycznej — dodaje
prof. Jasiriski. — Jest to natomiast al-
ternatywa dla innej grupy chorych,
dzieki ktdrej majg szanse na dluzsze
i bardziej komfortowe zycie. Teraz
pracujemy nad wprowadzeniem
w naszym osrodku kolejnych modeli
zastawek, by jeszcze poszerzy¢ moz-
liwosci leczenia pacjentéw ze stenozg
aortalng.
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Tak glos$no w holu USK jes

zcze nie bylo! A wszystko za spra-

Sl =

w3 maluchéw, ktére obchodzily swoje $wigto. Zorganizowa-
ny 17 listopada Swiatowy Dzien Wczesniaka w USK cieszyl
sie¢ duzym zainteresowaniem. Byly prezentacje, konkursy,
porady specjalistéw, nauka pielegnacji i resuscytacji niemow-
lat, stodki i owocowy poczestunek.

Przede wszystkim jednak byta
to §wietna okazja do spotkania ro-
dzicéw dzieci przedwezesnie uro-
dzonych, wymiany doswiadczen
i zwyczajnej rozmowy — juz w sytu-
acji, gdy najtrudniejsze chwile mie-
li juz za sobg. Wsréd matych gosci
byly miesi¢czne niemowleta, ale tez
kilkulatki, ktérych energia i rados¢
zycia stanowily najlepsze $wiadec-
two tego, ze wcze$niactwo nie musi
oznaczaé probleméw zdrowotnych
w przyszlosci.

—Kazde z tu obecnych dzieci prze-
szlo trudng walke o zycie — podkre-
§lala prof. Barbara Krélak-Olejnik,
kierownik Kliniki Neonatologii
USK, zwracajac uwage, ze Dzied

\ b

» Choc dzi$ tego nie wida¢, kazde z tych dzieci prze-

Wezesniaka organizowany jest do-
piero od 2011 r., cho¢ przedwcze-
$nie urodzone maledstwa zawsze
wymagaly kompleksowej specjali-
stycznej opieki. — Lekarzom uda-
je sie coraz skuteczniej nie tylko
utrzymac przy zyciu nawet bardzo
malerikie dzieci, ale tez ograniczad
ryzyko powiklan w pézniejszym
rozwoju. Wéréd naszych pacjentéw
mamy dzieci, ktére po urodzeniu
wazyly ponizej 1000 g i rozwijaja
si¢ prawidlowo, nie ustepujac w ni-
czym swoim réwiesnikom z nor-
malng waga urodzeniows.

Zeby to bylo mozliwe, koniecz-
na jest jednak najlepsza specjali-
styczna opieka, nowoczesny sprzet,

szto trudna droge na samym poczatku zycia.

Cukrzyca - epidemia XXI wieku

Otytosé, brak ruchu, nieprawidtowe odzywianie - to tylko niektére
z przyczyn rosnacej liczby chorych na cukrzyce typu 2. Niegdys byta
zwykle zwiazana z podesztym wiekiem, a dzi$ choruja na nig coraz
mtodsi. Dlatego edukacji na temat tej choroby nigdy za wiele. | to
zaréwno dla tych, ktérzy jej jeszcze nie maja, jak i tych, ktérzy zmagaja

sie z nig od lat.

W zwiazku ze Swiatowym Dniem Cukrzycy 29 listopada b.r. pacjenci
wystuchali interesujagcych wyktadéw na temat zagrozenia cukrzyca,
aktywnosci fizycznej w tej chorobie i profilaktyki stopy cukrzycowe;.
Podczas akcji mogli tez zmierzy¢ poziom cukru, porozmawiac z diete-
tykiem, a nawet... pozna¢ prawidtowa technike nordic walking.
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a takze duzo cierpliwosci i serca.
Podczas spotkania mamy mogly
uzyskaé porad¢ u neonatologéw,
neurologéw, poloznych, pielegnia-
rek, fizjoterapeutéw. Bylo wiele
pytai do doradcy laktacyjnego —
dr Sylwi Jez, ktéra nie tylko jest
lekarzem neonatologiem, ale takze
(albo — jak sama méwi — przede
wszystkim ) mama o$miorga dzie-
ci. Kazde z nich wykarmila natu-
ralnie, co uwaza za jedno ze swych
najwiekszych zyciowych osiggniec.
— Sama popelniatam bledy, dlate-
go dziele si¢ takze wlasnym do-
§wiadczeniem — méwi dr Sylwia
Jez. — Kobiety potrzebuja takich
porad, bo czesto sa zdezoriento-
wane i zagubione, zwlaszcza po
trudnym porodzie. Nie w kazdym
szpitalu maja mozliwo$¢ kontaktu
z doradcg laktacyjnym, czesto
uzyskuja sprzeczne informacje, a gdy
pojawiajg si¢ problemy, poddaja si¢

i rezygnuja z karmienia.

Dowiedzieli'sie"o antybiotykach

Europejski Dziern Wiedzy o Antybiotykach byt okazjg do akcji edu-
kacyjnej dla pacjentéw. 15 listopada w holu USK mogli oni uzyskaé
cenne informacje na temat blaskéw i cieni antybiotykoterapii. Bo cho-
ciaz antybiotyki to wynalazek dla ludzkosci zbawienny, to jednoczesnie
ma swoje ciemne strony. Rosnie liczba drobnoustrojéw opornych na
ich dziatanie, a eksperci uwazaja to zjawisko za jedno z podstawowych
niebezpieczenstw dla zdrowia publicznego na catym Swiecie.

O antybiotykach opowiadali: farmaceuta szpitalny, farmakolog kli-
niczny i mikrobiolog. Pacjenci mogli sie dowiedzie¢ m.in. o roli probio-
tykéw w antybiotykoterapii, zasadach prawidtowego przyjmowania an-
tybiotykéw i roli badan mikrobiologicznych w pojeciu wtasciwej decyzji
o koniecznosci ich stosowania. Antybiotyk bowiem nie zawsze leczy,
dlatego tez nie wolno go przyjmowac na wtasng reke. Akcja informacyj-
na, ktora jest czescig ogdlnopolskiej kampanii Narodowego Programu
Ochrony Antybiotykéw, byta zorganizowana w USK po raz drugi.

NASZE AKCJE

» Akcje wspotorganizowato Studenckie Koto Naukowe
Neonatus Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu.

Zapisz sie na
kolonoskopie

Mozna juz zgtaszac sie na ba-
danie kolonoskopii w ramach
programu badan przesiewo-
wych dla wczesnego wykry-
wania raka jelita grubego na
przyszty rok. Badanie jest
bezptatne i nie wymaga skie-
rowania. Wystarczy zadzwo-
ni¢ lub przyj$s¢ do pracowni
endoskopowej USK (budynek
J 1 ul. Borowska 213, tel. 71-
733-16-57), gdzie zostanie
wyznaczony termin badania.

Od 24 wrzesnia b.r. z badan
w ramach programu skorzy-
stato 500 oséb, w przysztym
moze ich by¢ tysigc. Dzieki
kolonoskopii mozna wykry¢
nawet drobne zmiany przed-
nowotworowe, ktérych usu-
niecie pozwala na zminimali-
zowanie ryzyka zachorowania
na raka. Program adresowany
jest do dwdch grup pacjentow.
Pierwsza - to osoby w wieku
40 - 65 lat, ktore majg krew-
nego pierwszego stopnia,
u ktérego rozpoznano raka je-
lita grubego. Druga - to osoby
w wieku 50-65 lat, niezaleznie
od wywiadu rodzinnego, bez
objawow raka jelita grubego.

PROFILAKTYKA

Za oknem ponury dzien, miejskie kominy dymia na potege,
w powietrzu unosi si¢ smog. Wyjs¢ na spacer z dzieckiem
czy lepiej zosta¢ w domu? Zagladamy do telefonu komérko-
wego i juz wiemy. W naszej okolicy normy zanieczyszczenia
powietrza sa przekroczone, dzis$ lepiej darowa¢ sobie prze-
chadzk¢. W dodatku drapie nas w gardle, kluje w oczach,
a telefon informuje, ze powinni§my uda¢ si¢ do lekarza. Czy
to mozliwe? Na razie to wizja przyszlosci, ale dzigki mtodym
wroclawskim lekarzom z USK by¢ moze nie az tak bardzo
odlegta.

Jonatan Nowakowski z Kliniki Okulistyki oraz Aleksander Laba
Otolaryngologii Chirurgii Glowy z Kliniki Patomorfologii USK we
i Szyi, Wojciech Czak z Kliniki Wroctawiu to autorzy specjalnej
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'Wed’rug tegorocznego rap
-z powodu smogu rocznie w

- siecy os6b. Polska nalezy d

Europejskiej. Wyprzedza nas

~ ziom pytéw nie powinien pr

aplikacji na telefon, pozwalaja-
cej oceni¢ wplyw smogu i innych
zanieczyszczen powietrza na stan
zdrowia. Choé¢ pomysl jest na razie
w fazie testéw, juz zostal docenio-
ny przez specjalistéw i nagrodzony
w pazdzierniku na mie¢dzynaro-
dowej konferencji okulistycznej
EVER 2016, organizowanej przez
European Association for Vision
and Eye Research. Wroclawscy
lekarze byli jedynymi Polakami
w gronie wyréznionych na tej pre-
stizowej konferencji w tym roku.
Projekt jest realizowany pod kie-
runkiem prof. Marty Misiuk-Hoj-

Apel srodowisk medycznych o rzetelng informacje

Mimo dramatycznie ztej jakos$ci powietrza i regularnych przekroczen dopuszczalnych norm, Polacy nie
sg alarmowani o szczegodlnie wysokim zagrozeniu. Polskie Towarzystwo Choréb Ptuc, Polskie Towarzystwo
Kardiologiczne, Polskie Towarzystwo Neonatologiczne, Polskie Towarzystwo Neurologiczne, Polskie Towa-
rzystwo Pediatryczne, Polska Liga Walki z Rakiem, Polska Federacja Stowarzyszen Chorych na Astme, Alergie
i POCHP oraz Fundacja Greenpeace Polska zwrécity sie do ministra srodowiska z apelem o obnizenie obo-
wiazujacych obecnie poziomdéw informowania i alarmowania spoteczenstwa o zanieczyszczeniu powietrza

pytem zawieszonym PM10.

W apelu podkreslaja, ze bezposrednie ryzyko dla zdrowia i zycia ludzi pojawia sie nie tylko na skutek
dtugoterminowej, ale réwniez krétkotrwatej ekspozycji na wysoki poziom zanieczyszczenia powietrza.

,Liczne badania dowodzg, ze w okresach, w ktérych wystepuje podwyzszony poziom zanieczyszczenia
pytem zawieszonym PM10 znaczaco rosnie liczba zgonéw, w szczegoélnosci zgonéw spowodowanych przy-
czynami sercowo-naczyniowymi. Zwiekszona umieralnos$¢ utrzymuje sie rowniez w ciagu kolejnych dni po
zakoriczeniu epizodu smogowego. Z tego wzgledu w zaleceniach Swiatowej Organizacji Zdrowia maksymalne
dopuszczalne dobowe stezenie pytu PM10 okreslone zostato na poziomie 50 ug/m3. Juz dwukrotne prze-

CO — zawat, dusznica bolesna
NOx - astma

PM 10 — choroby serca | ptuc
PM 2,5 — spojowki, nos, gardfo
SO, — nos, gardto, ptuca

A — rozwoj umystowy dzieci,

watroba, nerki

kroczenie tego poziomu powinno by¢
uznawane za stan wyjatkowy i skut-
kowac¢ alarmowaniem spoteczeristwa
o bezposrednim zagrozeniu zdrowia"-
czytamy w apelu. - Tymczasem mimo
powagi problemu, jakim jest w Polsce
zanieczyszczenie powietrza oraz kon-
sekwenciji, jakie niesie ono dla zdrowia
publicznego, poziom informowania dla
pytu PM10 ustalony jest w naszym
kraju na poziomie 200 pug/m3, a po-
ziom alarmowy - 300 pg/m3, czyli
odpowiednio cztero- i szesciokrotnie
wyzej niz maksymalny dobowy po-
ziom stezenia PM10 wskazany przez
WHO. ,

na metr szescienny, w Butg

22,8 pug/ma3. i
W opublikowanym na pocza t

Ochrony Srodowiska pod:;‘\l"l.%i

weglowodorami aromatycznyn
alarmujagcym poziomie. Na 9
stezenia dla benzo(a)pire
czenia wszystkimi WWA, |
pomiarowych srednie roczi
nie stezenie tej subls'ta" ji 0

to, szefowej Kliniki Okulistyki
USK oraz dr hab. Tomasza Za-
toniskiego z Kliniki Otolaryngo-
logii Chirurgii Glowy i Szyi USK
we Wroctawiu. To wazny element
w walce $rodowisk medycznych ze
smogiem, ktérego skutki sg kata-
strofalne przede wszystkim dla
zdrowia.

Truje nie tylko dzieci

— W smogu obecne sg liczne sub-
stancje, negatywnie wplywajace na
funkcjonowanie organizmu — ttu-
maczy dr. hab. Tomasz Zatoriski.
— Przyczyniajg si¢ one do rozwo-
ju m.in. choréb onkologicznych,
neurologicznych, uktadu krazenia,
uktadu oddechowego. Pyty zawie-
szone draznig spojéwke oka, blone
§luzowsq gardla, krtani. Niektére
czastki przedostajg si¢ dalej, np. do
pluc. Udowodniony jest tez wplyw
zanieczyszczenia powietrza na
rozwdj ukladu nerwowego u plo-
du i u dzieci, dlatego tez kobiety
w ciazy i najmlodszych powinno
si¢ w szczegdlnie chronié si¢ przed
ekspozycja na smog.

W aplikacji stworzonej przez
wroctawskich lekarzy chodzi wigc
o co$ wigcej niz informacje o bie-
zgcym stanie zanieczyszczenia
powietrza w naszej okolicy, prze-
kazywana na podstawie lokalizacji
poprzez GPS. Jak wyjasnia jeden
z autor6w Jonatan Nowakowski,
posiadacz aplikacji wypelnia w re-
gularnych odstgpach czasu ankie-
te dotyczaca zespolu suchego oka
i stanu gornych drég oddechowych,
informujac np. o kaszlu lub innych
objawach. Program analizuje takie
dane, a nastepnie moze zasugero-
wa( konieczno$¢ wizyty u lekarza.
Aplikacja jest obecnie testowana
w USA, gdzie jest znacznie bardziej
zaawansowany niz w Polsce system
monitorowania stanu zanieczysz-

czenia powietrza. Dzigki temu te-
sty beda dokladniejsze.

Zdiagnozuja miasto

Wroctawska aplikacja moze
w niedalekiej przyszlosci stac si¢
prostym i wygodnym narzedziem,
dzigki ktéremu be¢dzie mozna
ograniczy¢ fatalne skutki trujace-
go dymu na nasze zdrowie. W swo-
ich ,antysmogowych” dziataniach
wroclawianie ida jednak jeszcze
dalej. Lekarze Uniwersyteckiego
Szpitala Kilinicznego zaangazowa-
ni sa w kolejny projekt badawczy,
dotyczacy tego problemu. Jego ce-
lem bedzie okreslenie wplywu za-
nieczyszczen powietrza na zdrowie
0s6b zamieszkujacych konkretny
obszar.
— W ramach projektu bedziemy po-
zyskiwaé informacje o stanie zdro-
wia pacjentéw zglaszajacych si¢ do
wszystkich szpitalnych oddzialéw
ratunkowych we Wroclawiu —
méwi dr hab. Tomasz Zatonski.
— Nastepnie dane te skorelujemy
z adresami zamieszkania i stop-
niem zanieczyszczen w tym rejo-
nie. Uzyskamy wéwczas precyzyjng
mape zagrozen: bedziemy doklad-
nie wiedzie¢, jak czasowe przekro-
czenia norm zanieczyszczen wply-
wajg na wskazniki zdrowotne.

Badania, ktére dopiero ruszaja,
prowadzone sg wspdlnie z Zakta-
dem Klimatologii i Ochrony At-
mosfery Uniwersytetu Wroclaw-
skiego, a potrwaja przez caly rok.
Sama diagnoza i najlepsze checi
naukowcéw nie wystarcza, by roz-
wigzaé problem. Pamietajmy, ze
w duzej mierze sami mamy wplyw
na jakos$¢ powietrza, ktére trafia
do naszych ptuc. Pomy$lmy o tym,
zanim wrzucimy do pieca plastiko-
we butelki, kawalki starych opon
iinne $mieci.
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150 uczniéw z Dolnego Slaska i ich wychowawcow wzigto
udzial w szkoleniu w ramach kampanii ,,Drugie Zycie”, pro-
mujacej ide¢ transplantacji. Akcja organizowana jest przez
Fresenius Medical Care Polska od kilku lat, ale po raz pierw-
szy wlaczylo si¢ w nig nasze wojew6dztwo. Dolnoslaska edy-
c¢j¢ kampanii zainaugurowano w Uniwersyteckim Szpitalu
Klinicznym we Wroctawiu 26 pazdziernika, w Swiatowym
Dniu Donagcji i Transplantacji. Wiaczyli si¢ w nia takze le-
karze USK.

Podczas szkolenia mlodziez po- beda tam prowadzi¢ wlasne kam-
znala m.in. prawne i medyczne panie, przekazujac swoim kolegom
aspekty przeszczepiania narza- wiedze o transplantacii.

déw, stanowisko Kosciola kato- Jednym z elementéw kampanii jest
lickiego na temat transplantologii, rozdawanie o$wiadczen woli, wyra-
a takze wystuchala historii oséb, zajacych zgodg na pobranie narza-
ktére czekajg na przeszczep lub déw po $mierci. Tylko na Dolnym
Zyja z przeszczepionym organem. Slasku wolontariusze chcg zebraé
Po spotkaniu uczniowie wrécilido 180 tysigcy takich oswiadczen.

swoich szkél. Do maja 2017 roku W calej Polsce ma by¢ ich milion.
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