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Rozterki pesymisty...

Poziom emocji w biatym miasteczku 2.0 wydaje sie opada¢, jak wyga-
sajgce nad ranem ognisko na letnim biwaku. Zastanawiam sie z czego
to wynika. Niewatpliwie trudnym momentem, z ktérym musieli zmie-
rzy¢ sie protestujacy, byt tragiczny w skutkach incydent, do ktérego
doszto na jego terenie. Ale czy tylko?

Mam wrazenie, ze jedynym momentem, ktory pokazat site i determinacje srodowiska medycznego byt prze-
marsz ulicami Warszawy w dniu 11 wrzesnia br. Potem byto juz tylko gorzej. Wsréd liderédw protestu widzimy
w wiekszosci mtode twarze, 0séb reprezentujgcych wszystkie zawody medyczne, ktére nie godza sie, aby do
konca zycia pracowac w takich warunkach, jakie oferuje im aktualny system ochrony zdrowia. Warto podkre-
$li¢, ze nie chodzi tylko o wynagrodzenie. Przyznam sie, ze kiedy klika lat temu ustyszatem o potrzebie upod-
miotowienie pacjenta i planowanych w tym zakresie zmianach, naiwnie liczytem na to, ze wreszcie przestana
nurtowac mnie pytania, na przyktad czy ilos¢ wykonywanych badan tomografii komputerowej na naszym
SOR jest wiasciwa, czy tez powinna by¢ mniejsza, bo przeciez koszty sg niewspdtmiernie wieksze od otrzy-
mywanego ryczattu. Niestety, nadal rachunek ekonomiczny w wielu przypadkach prébuje konkurowa¢é
z planem leczenia... Wydaje sie jasne dla wszystkich, ze wycena wiekszosci procedur medycznych jest zbyt
mata, co powoduje sukcesywne zadtuzanie sie systemu. Dlatego tez, jak najbardziej stusznym jest postulat
protestujacych o realnym wzroscie wyceny swiadczen tak, aby nie tylko mogty wzrosnaé¢ wynagrodzenia
pracownikéw ochrony zdrowia, ale przede wszystkim, aby lekarz nie musiat zastanawiac sie czy sta¢ nas na
proponowana terapie, czy tez ktére procedury sg rentowne i tym nadawac priorytet w kolejce na ich wyko-
nanie. Bo przeciez dla kazdego pacjenta najwazniejsze jest jego zdrowie i w ogdle nie interesuje go naile
Narodowy Fundusz Zdrowia wycenit walke z jego choroba. Wracajac jednak do protestujacych z biatego
miasteczka zastanawiam sie, czy za znaczace obnizenie temperatury sporu, objawiajace sie chociazby mniej-
szym zainteresowaniem mediéw oraz przeciggajacymi sie w czasie negocjacjami odpowiada wtasnie mtody
wiek lideréw, ich stosunkowo nieduze doswiadczenie zyciowe, zawodowe, negocjacyjne, a moze zwykty
brak charyzmy. Mtodo$¢ petna energii i sity miata miedzy innymi doprowadzi¢ do spotkania z premierem,
a skonczyto sie na negocjacjach z nowo powotanym wiceministrem zdrowia. Gotym okiem wida¢, ze wséréd
protestujacych brakuje oséb pokroju naszej Pani Haliny, z ktéra przez lata nie raz prowadzitem zagorzate
spory negocjacyjne — peten szacunek dla jej kompetencji w tym wzgledzie.

Nie wiem jak skonczg sie te negocjacje — co ugrajg protestujacy. Mam nadzieje, ze efektem nie bedzie tylko
techniczne podniesienie wynagrodzen, za ktére od pewnego czasu odpowiadajg rzadzacy. Tak na margine-
sie uwazam, ze cho¢ mechanizmy centralnego regulowania wynagrodzen w ochronie zdrowia ograniczyty
skale konfliktow w szpitalach, to jednak jak najszybciej nalezy od tego odejsc. To jest po prostu zte rozwigza-
nie, ktére whasnie doprowadza do btedéw, z jakimi mamy do czynienia w aktualnej wersji ustawy o sposobie
ustalania najnizszego wynagrodzenia. Oczywiscie, alternatywa dla tego rozwigzania moze by¢ zmiana wy-
ceny Swiadczen, o ktdrej pisatem wczesniej.

Jesli chodzi o potencjalne pozostate efekty, to niestety jestem pesymista. Obawiam sie, ze zespo6t obradujacy
aktualnie w Centrum Dialogu Spotecznego nie podota wyzwaniu, ktérym w dzisiejszych czasach powinna
by¢ kolejna préba opracowania drogi do systemowych rozwigzan. Bo tylko systemowe rozwigzania moga
naprawic system.

dr Jacek Krys
Dyrektor Szpitala



Dr hab. med. Wiktor Drézdz, prof. UMK
Kierownik Kliniki Psychiatrii

29 lipca br., Dyrektor Szpitala
Jacek Kry$ powotat na stano-
wisko Kierownika Kliniki Psy-
chiatrii dr. hab. n. med. Wiktora
Drézdza, prof. UMK.

Dr hab. Witor Drézdz uzyskat
dyplom lekarza w 1990 r. na
| Wydziale Lekarskim Akademii
Medycznej w Warszawie. Po
stazu podyplomowym podjat
prace w Wojewddzkim Szpita- X
lu dla Nerwowo i Psychicznie
Chorych w Swieciu/Wista. Po
uzyskaniu specjalizacji | stop- |
nia w zakresie psychiatrii roz-
poczat prace w Klinice Psychiatrii Akademii Medycz-
nej w Bydgoszczy, kierowanej przez prof. Janusza
Rybakowskiego. W 1996 r. uzyskat specjalizacje
Il stopnia w zakresie psychiatrii. Prace doktorska pt.
Jlosciowa i topograficzna analiza EEG u chorych
na schizofrenie”, ktérej promotorem byt prof. Alek-
sander Araszkiewicz, obronit w 2000 r. Od 2004 r.
pracowat na stanowisku adiunkta w Zaktadzie Neu-
ropsychologii Klinicznej CM UMK i w Poradni Neu-
ropsychiatrycznej Szpitala im. dr Jurasza. W 2011 r.

habilitowat sie na podstawie
rozprawy pt. ,Ocena wybra-
nych zaburzen psychicznych
i funkcji poznawczych u oséb
z przewlektym zapaleniem
watroby typu C w kontekscie
leczenia przeciwwirusowego”.
W latach 2012-2021 kierowat
Il Klinika Psychiatrii w Woje-
wodzkim Szpitalu Zespolonym
w Toruniu, jednocze$nie pra-
cujac na stanowisku adiunkta,
a nastepnie profesora, Katedry
Psychiatrii CM UMK. Od 15 lipca
2021 r. kieruje Klinikg Psychia-
trii Szpitala Uniwersyteckiego nr 1 im. dr. Jurasza,
a od 1 sierpnia 2021 r. petni obowigzki kierownika
Katedry Psychiatrii CM UMK. Gtéwne zaintereso-
wania badawcze ogniskuja sie wokét zagadnien
psychofarmakologii klinicznej, neuroobrazowania
w chorobach psychicznych, neurobiologii i psy-
choterapii zaburzen psychicznych. Z drugiej strony
angazuje sie w proces wdrazania nowoczesnego
modelu lecznictwa psychiatrycznego, opartego na
paradygmacie srodowiskowym.

Dr hab. med. Pawet Strézecki, prof. UMK
Kierownik Kliniki Nefrologii, Nadcisnienia Tetniczego

i Choréb Wewnetrznych

29 lipca br., Dyrektor Szpitala
Jacek Kry$ powotat na stano-
wisko Kierownika Kliniki Nefro-
logii, Nadci$nienia Tetniczego
i Choréb Wewnetrznych dr. hab.
n. med. Pawta Strézeckiego,
prof. UMK.

Dr hab. n. med. Pawet Strézecki,
prof. UMK pochodzi z Zawier-
cia. Ukonczyt Wydziat Lekarski
Akademii Medycznej im. Lu-
dwika Rydygiera w Bydgoszczy
w 1992 r. z wyréznieniem. Staz
podyplomowy odbyt w Szpi-
talu Wojewddzkim im. dr. J. Bi-
ziela w Bydgoszczy. Od 1993 r. jest nauczycielem
akademickim w CM UMK oraz pracuje w Szpitalu

Uniwersyteckim nr 1 im. dr.
A. Jurasza w Bydgoszczy: w la-
tach 1993-1998 w Klinice Kar-
diologii i Choréb Wewnetrz-
nych, w latach 1998-2017
w Klinice Nefrologii, Nadci-
snienia Tetniczego i Choréb
Wewnetrznych, a w latach
2017-2021 w Klinice Transplan-
tologii i Chirurgii Ogdlnej.
Stopien  naukowy doktora
nauk medycznych  uzyskat
w 2001 r. na podstawie rozpra-
wy ,Echokardiograficzna ocena
pacjentow hemodializowa-
nych ze schytkowa niewydolnoscig nerek leczonych
alfakalcidolem z powodu wtdrnej nadczynnosci




przytarczyc’, a promotorem pracy byt prof. dr hab.
Edmund Nartowicz. Stopienn doktora habilitowa-
nego nauk medycznych uzyskat w 2015 r. na pod-
stawie osiggniecia naukowego ,Sztywnos¢ tetnic
u pacjentéw z przewlekia choroba nerek leczonych
nerkozastepczo”. Jest specjalistg choréb wewnetrz-
nych (2001 r.), specjalista nefrologiem (2004 r.), spe-
cjalistg hipertensjologiem (2012 r.) oraz specjalista
transplantologiem klinicznym (2020 r.). Gtéwne za-
interesowania dr hab. Pawta Strézeckiego to powi-
ktania sercowo-naczyniowe u pacjentéw z przewle-
kta choroba nerek, zaburzenia mineralne i kostne
w przebiegu przewlektej choroby nerek oraz pro-
blematyka dostepu naczyniowego do hemodializy.
Dr hab. Pawet Strézecki jest promotorem jednego
przewodu doktorskiego i recenzentem w 3 prze-
wodach doktorskich. Byt kierownikiem specjalizacji
z nefrologii 10 lekarzy, z choréb wewnetrznych 2 le-
karzy oraz 1 lekarza z hipertensjologii. Jest wspot-
autorem 191 publikacji, w tym 122 publikacji pet-
notekstowych. Byt opiekunem Studenckiego Kota
Naukowego w Klinice Nefrologii, Nadcisnienia Tet-
niczego i Choréb Wewnetrznych, a publikacje stu-

dentéw z tego Kota byly nagradzane na konferen-
cjach ogdlnopolskich i miedzynarodowych. Oprécz
zaje¢ dydaktycznych ze studentami CM UMK dr hab.
Pawet Strozecki prowadzit takze wyktady na kursach
specjalizacyjnych dla lekarzy, pielegniarek i diagno-
stow laboratoryjnych, kierowat pracami magister-
skimi i licencjackimi. Jest recenzentem prac zgta-
szanych do publikacji w czasopismach o zasiegu
miedzynarodowym. Brat udziat w komitetach orga-
nizacyjnych krajowych i miedzynarodowych konfe-
rencji naukowych. Jest cztonkiem Polskiego Towa-
rzystwa Nefrologicznego, Polskiego Towarzystwa
Nadcis$nienia Tetniczego oraz Polskiego Towarzy-
stwa Transplantacyjnego. W 2019 r. zostat wybrany
do petnienia funkgji prezesa Oddziatu Gdarsko-Po-
morskiego Polskiego Towarzystwa Nefrologiczne-
go. W Szpitalu Uniwersyteckim nr 1im. dr. A. Jurasza
od wielu lat pracuje w Regionalnym Osrodku Kwa-
lifikacyjnym do przeszczepienia nerki, a w latach
2016-2018 petnit funkcje przewodniczacego zespo-
tu ds. kontroli dokumentacji medycznej. Jest laure-
atem nagréd zespotowych i nagrody indywidualnej
Rektora Uniwersytetu Mikotaja Kopernika.

4. ECMO w Juraszu!

Dzieki ostatniemu zakupowi aparatu transportowe-
go ECMO Szpital Jurasza dysponuje obecnie czte-
rema tego typu aparatami, co czyni nasz os$rodek
najwiekszym w wojewddztwie kujawsko-pomor-
skim. Najnowsze urzadzenie zostato przekazane do
| Oddziatu Klinicznego Anestezjologii i Intensywnej
Terapii z Pododdziatem Kardioanestezjologii, gdzie
bedzie stuzyto pacjentom z niewydolnoscia odde-
chowg (takze w przebiegu zakazenia SARS-CoV-2)
oraz pacjentom po zabiegach kardiochirurgicz-
nych. Oddziat Kardioanestezjologii posiada nie-
zbedne doswiadczenie w prowadzeniu pacjentow
w trakcie terapii ECMO i z powodzeniem zajmo-
wat sie leczeniem chorych na COVID-19 w czasie
trzeciej fali pandemii. Zwiekszona pula aparatéw
ECMO w szpitalu poszerza mozliwosci lecznicze
pacjentéw z Bydgoszczy i wojewddztwa kujawsko
-pomorskiego w obliczu prognozowanego wzro-
stu liczby chorych na COVID-19. Dzieki temu, ze
ostatnio zakupione aparaty spetniaja wszystkie wy-
mogi do bezpiecznego transportu w czasie trwa-
nia terapii, mozliwe staje sie przekazanie chorych
do innych osrodkéw np. w celu przeszczepu ptuc
lub serca. Coraz lepsza dostepnos¢ terapii ECMO
w Szpitalu Jurasza jest kolejnym krokiem w budo-
wie wiodacej placéwki o najwiekszym potencjale
leczniczym w regionie.

- .1.' l )

Personel oddziatu podczas szkolenia z obstugi nowego ECMO




I miejsce dla Szpitala Jurasza w konkursie
»Bezpieczny Szpital Przysztosci - Inspiracje”

Bezpieczny Szpital F‘U Inspiracje
Przysztosci 2020

30 wrzesnia 2021 r., podczas uroczystej Gali w auli
Narodowego Instytutu Geriatrii, Reumatologii i Re-
habilitacji Warszawie, wreczono nagrody Bezpieczny
Szpital Przysztosci — Inspiracje 2020. Konkurs promu-
je osoby, instytucje, szpitale, organizacje pozarzado-
we i firmy dziatajgce w ochronie zdrowia, ktére w mi-
jajacym roku szczegolnie zastuzyly sie dla krzewienia
nowych idei, rozwigzan i technologii, wptywajac na
zwiekszanie bezpieczenstwa pacjentéw i pracowni-
kow szpitali.

Mito nam poinformowa¢, ze Program Prehabilitacji
~Drogowskaz, czyli whasciwy kierunek dla senio-
réw w okresie okotooperacyjnym” zajat | miejsce
w kategorii: Dziatania na rzecz poprawy zdrowia
i jakosci zycia senioréw. Nagrode w imieniu szpitala
odebrata Pani Mirostawa Ziétkowska, Dyrektor ds.
Pielegniarstwa.

Organizatorem Konkursu Inspira-
cje jest firma Idea Trade, koordy-
nator Koalicji Bezpieczny Szpital
Przysztosci. Przewodniczacym ka-
pituty oraz patronem honorowym
jest dr Marek Tombarkiewicz, dy-
rektor Instytutu Geriatrii, Reuma-
tologii i Rehabilitacji.

Patronat honorowy nad Inspi-
racjami 2020 objeli réwniez p.o.
prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia Filip Nowak oraz dyrektor
Narodowego Instytutu Zdrowia
Publicznego - PZH - Panistwowe-
go Instytutu Badawczego dr hab.
n. o zdrowiu Grzegorz Juszczyk.
Nagrody Inspiracje s3 elemen-
tem programu ,Bezpieczny Szpi-
tal Przysztosci’, prowadzonego przez Idea Trade od
2015 roku. To program edukacyjny kierowany do

0s6b zarzadzajacych szpitalami
i odpowiedzialnych za zarzadza-
nie jakoscig w swoich placéwkach.
Projekty oceniane sg przez 30-oso-
bowa Kapitute, ztozong z oséb
zarzadzajacych najlepszymi szpi-
talami w Polsce oraz zwyciezcow
w latach poprzednich. W jej sktad
wchodza tez zwyciezcy poprzed-
nich edycji.

- Sposréd 7 kategorii konkursu
moim zdaniem najwieksze znacze-
nie majq kwestie bezpieczeristwa
pacjentéw i redukcji zdarzen nie-
pozqdanych, a szczegdlnie zaka-
zen szpitalnych. Walczqc z korona-
wirusem nie mozemy zapominac
o ,normalnych” zakazeniach szpi-
talnych, bo ten problem jest moze aktualnie stabiej
akcentowany, ale caty czas pozostaje bardzo wazny
- mowi Przewodniczacy Kapituty Konkursu dr n.
med. Marek Tombarkiewicz, dyrektor Narodowe-
go Instytutu Geriatrii, Reumatologii i Rehabilitacji
w Warszawie.

— Konkurs jest okazjq dla szpitali i organizacji zajmu-
jqcych sie zdrowiem, by pokazac pozytywne przyktady
dziatarn — moéwi Marcin Malinowski, partner zarza-
dzajacy w Idea Trade - Wspdinie prezentujemy i pro-
mujemy ludzi oraz zespoty, ktérym ,chce sie chciec’,
mimo Ze szpitale wciqz borykajq sie z wieloma proble-
mami, a w tym roku ze wzgledu na pandemie sytuacja
jest niezwykle trudna i nieprzewidywalna.

Inspiracje wreczono w siedmiu kategoriach.
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W Kilinice Chirurgii Naczyniowej i Angiologii wyko-
nano zabieg implantacji stentgraftu do tuku aorty,
podczas ktérego po raz pierwszy uzyto protezy Ar-
ch-Branch3 z odgatezieniami (branche) do naczyn
dogtowowych. Zabieg przeprowadzili prof. Arka-
diusz Jawien, kierownik kliniki, dr Remigiusz Tom-
czyk z Kliniki Kardiochirurgii wraz z zespotem. Nadzér
merytoryczny nad zabiegiem sprawowat prof. Piotr
Kasprzak z Kliniki Chirurgii Naczyniowej Uniwersyte-
tu w Ratyzbonie. Implantacja stentgraftu zakonczyta
sie petnym sukcesem. Klinika Chirurgii Naczyniowej
i Angiologii Szpitala Jurasza od wielu lat skutecz-
nie leczy pacjentéw z tetniakiem umiejscowionym
w okolicy piersiowej i brzusznej. W celu jego wykrycia
prowadzimy profilaktyczne bezptatne badania prze-
siewowe, dzieki ktéorym mozna wykry¢ niebezpie-
czenstwo tetniaka na wczesnym etapie oraz wdrozy¢
odpowiednie leczenie. Jednak najwiekszy stopien za-

Stentgraft Arch-Branch3 po raz pierwszy w Bydgoszczy

awansowania stanowig zabiegi w tuku aorty. Leczenie
tetniakéw okolicy serca i naczyn dogtowowych obar-
czone jest bardzo wysokim ryzykiem i moze nies$¢ za
soba szereg komplikacji. Do niedawna zabiegi tego
typu wykonywane byty tylko i wytacznie przez lekarzy
kardiochirurgdéw, gtéwnie metodg otwarta. Pierwszy
wewnatrznaczyniowy zabieg tuku aorty miat miej-
sce w naszym szpitalu w 2020 r. Podczas obecnego
zabiegu uzyto stentgraftu z 3 odgatezieniami do na-
czyn dogtowowych, doprowadzajacymi krew do mo-
zgu. Zastosowanie Arch-Brancha Fen (z otworkami)
lub Arch-Brancha z 1 lub 2 odgatezieniami wymaga
wczedniejszego przygotowania pacjenta i wykonania
by-passéw szyjno-podobojczykowych. W przypadku
stentgraftu z 3 branchami nie jest to konieczne, gdyz
kazde naczynie ma swoje odgatezienie. Dzieki tej no-
watorskiej metodzie pacjent szybciej wraca do zdro-
wia i sprawnosci.




Czy rehabilitacja to tylko ,fikotki” i ,lampy”?
— czyli kilka stow o Klinice Rehabilitacji

Rehabilitacja postrzegana byta czesto, réwniez
w $rodowisku medycznym, jako mtfodsza, mniej
istotna siostra tzw. ,prawdziwej medycyny’, czy-
li szeroko pojetej interny, chirurgii, neurologii czy
anestezjologii. Przyznam szczerze, ze i ja rozpo-
czynajac prace w Klinice Rehabilitacji przed 25 laty
miatam o niej podobne zdanie i nie zdawatam sobie
sprawy, jak bardzo sie mylitam. Efekty pracy zespotu
Kliniki Rehabilitacji od poczatku jej istnienia diame-
tralnie zmienity postrzeganie tej jakze istotnej dzie-
dziny medycyny. To, czym odréznia sie ona od in-
nych dziatéw medycyny to przede wszystkim praca
w szerokim zespole, do ktérego nalezg fizjoterapeu-
ci, lekarze, pielegniarki, psycholodzy, logopedzi, te-
rapeuta zajeciowy i co wazne kazdy z tych ,trybéw”
jest réwnie istotny.

Gtéwnym spektrum dziatania Kliniki Rehabilitacji
jest tzw. rehabilitacja neurologiczna, podczas ktérej
pacjenci gtéwnie po udarach mézgu, urazach czasz-
kowo-moézgowych czy urazach kregostupa maja
mozliwo$¢ odzyskania catkowitej lub czesciowej
sprawnosci nie tylko fizycznej, ale réwniez réwno-
wagi psychicznej i adaptacji do nowych warunkéw,
w ktérych sie znalezli z powodu choroby. Hospitali-
zacja tych chorych, zwtaszcza po swiezych incyden-
tach, jest zazwyczaj dtuga i maksymalnie w zalezno-
sci od rodzaju jednostki chorobowej, moze trwac
nawet 16 tygodni. Polega ona na dtugich, zmudnych
¢wiczeniach, fizykoterapii, terapii logopedycznej
i neurologopedycznej, terapii zajeciowej. Opieka
obejmujemy réwniez rodziny pacjentéw, prowadzac
edukacje w zakresie dalszej rehabilitacji, terapii neu-
ropsychologicznej, logopedycznej oraz opieki nad
pacjentami. W dziedzinie rehabilitacji neurologicz-
nej wspotpracujemy gtownie z Klinika Neurologii,
Klinika Neurochirurgii i OIOM.

Codzienna terapia pacjentéw na sali rehabilitacyjnej

Pandemia SARS-CoV-2, a zwiaszcza jej Il fala byta
bardzo duzym wyzwaniem dla pracownikéw Kliniki
Rehabilitacji, jak zreszta dla wiekszosci pracownikéw
szpitala. Wiele pielegniarek, fizjoterapeutéw a takze
jeden z naszych lekarzy pracowato podczas trwania
pandemii na Oddziatach Izolacyjnych. W tym czasie
z powodu braku pielegniarek oddelegowanych do
pracy przy pacjentach z koronawirusem w opiece
nad chorymi pomagali im fizjoterapeuci, ktorzy pet-
nili dyzury réwniez popotudniami i w dni Swiatecz-
ne. Ponadto, w okresie od marca do maja 2021 r. sta-
raliSmy sie odcigza¢ Oddziaty Izolacyjne przyjmujac
pacjentéw po ciezkim przebiegu Covid-19 z prze-
wlekig niewydolnosciag oddechowa, wymagajacych
tlenoterapii. Przyjmowani byli réwniez chorzy z in-
nych oddziatéw szpitalna z powiktaniami poinfek-
cyjnymi, a takze z innych placéwek m.in. ze Szpitala
Zakaznego w Bydgoszczy. Byto to dla nas ogrom-
nym wyzwaniem, gdyz profil Kliniki nastawiony
gtéwnie na rehabilitacje neurologiczna powodowat,
ze nie mielismy wielu doswiadczen w usprawnianiu
takiej grupy chorych. Efekty jej jednak przeszty nasze

Ambulatoryjna rehabilitacja ,pocovidowa” — ¢wiczenia
oddechowe z uzyciem specjalistycznego sprzetu

Ambulatoryjna rehabilitacja ,pocovidowa” - trening
na biezni i na rowerkach stacjonarnych



Ambulatoryjna rehabilitacja ,pocovidowa” - ¢wiczenia
czynne koriczyn gérnych prowadzone przez fizjoterapeute
—dr Ewe Trele

oczekiwania, chorzy w wigkszosci po zastosowaniu
stworzonego przez nas modelu rehabilitacji w dos¢
szybkim czasie poprawiali sprawnos¢ ogdlng i odde-
chowa. Nie do przecenienia jest réwniez fakt, ze pa-
cjenci po przebyciu infekcji SARS-CoV-2 objeci byli
réwniez opieka psychologiczna, logopedyczna i te-
rapeuty zajeciowego, co pozwolito odzyska¢ wielu
rébwnowage psychiczng po traumatycznych przezy-
ciach choroby.

Od maja 2021 r. prowadzimy réwniez program reha-
bilitacji ambulatoryjnej pacjentéw po przebytym za-
kazeniu SARS-CoV-2, ktéra w znacznym stopniu re-
dukuje takie objawy jak ostabienie, tatwe meczenie
sie, dusznos¢, béle miesniowe. Program ten dziata
nadal w Klinice Rehabilitacji. Pod nasza opieka re-
habilitacje taka przeszto juz 34 pacjentéw. Uspraw-
nianie pacjentéw trwa 6 tygodni, a skorzystac z niej
moga osoby, ktdre sa ozdrowiericami, a nie mineto
6 m-cy od zakoniczenia leczenia. Rehabilitacja,poco-
vidowa” polega gtéwnie na ¢wiczeniach oddecho-
wych, ¢wiczeniach z uzyciem przyboréw i przyrza-
doéw (jak chocby bieznia czy cykloergometr), a takze
na edukacji. Z poczynionych obserwacji wida¢ jak
zmienia sie na korzys¢ stan fizyczny i psychiczny na-
szych pacjentéw. Z oséb ostabionych, mato wydol-
nych, czesto z obnizonym nastrojem, niewierzacych

w swoje mozliwosci
,0dzyskujemy” osoby
silniejsze, bardziej wy-
dolne, usmiechniete.
Kolejnym  obszarem
naszej dziatalnosci jest
rehabilitacja ambula-
toryjna  realizowana
w ramach Poradni Re-
habilitacji oraz fizjo-
terapii  ambulatoryj-
nej. Korzystaja z niej
gtébwnie osoby z cho-
robami  zwyrodnie-
niowymi, po urazach
czy incydentach neu-
rologicznych. Pacjenci
otrzymuja kompleksowa pomoc poczawszy od dia-
gnostyki w Poradni poprzez indywidualny program
¢wiczen, fizykoterapie i hydroterapie. Rehabilitacja
jest dziedzing medycyny dynamicznie sie rozwija-
jaca. W zwiazku z powyzszym pracownicy Kliniki
Rehabilitacji stale podnosza swoje kwalifikacje. Od
kilku lat lekarze specjalisci rehabilitacji medycznej
szkolg sie w zakresie badan ultrasonograficznych
narzadu ruchu, uczestniczac w licznych kursach.
Nadmienic¢ nalezy, ze 4 z 5 pracujacych aktualnie le-
karzy specjalistow rehabilitacji medycznej posiada
umiejetnosci i doswiadczenie w zakresie wykony-
wania badan USG narzadu ruchu. Badania te znacz-
nie poszerzyty mozliwosci diagnostyczne i lecznicze
hospitalizowanych w naszej klinice pacjentéw. Pod
kontrola USG podajemy chorym dostawowo iniek-
cje, a pacjentom ze spastycznoscig toksyne botu-
linowa. Od niedawna réwniez w ramach Poradni
Rehabilitacji uruchomiony zostat program lekowy
toksyny botulinowej w leczeniu spastycznosci kon-
czyny gérnej i dolnej pod kontrola USG. Réwniez
fizjoterapeuci poszerzajg swoje umiejetnosci od lat
zdobywajac wiedze na licznych kursach nowocze-
snych technik rehabilitacji.
dr Magdalena Mackiewicz-Milewska
Klinika Rehabilitacji

Ambulatoryjna rehabilitacja
Lpocovidowa” - ¢wiczenia na
steperach

Serdecznie zapraszamy wszystkie osoby po
przebytej infekcji Sars-Cov-2, u ktérych wy-
stepuja objawy takie jak tatwe meczenie sie,
dusznos¢ lub inne symptomy po przebytej
infekcji do Programu Ambulatoryjnej Rehabi-
litacji po przechorowaniu Covid-19. Rehabili-
tacja ta dedykowana jest pacjentom u ktérych
nie minelo wiecej niz 6 m-cy od zakoncze-
nia leczenia. Wszelkie informacje pod nr tel.
52/585 4330 lub kom. 781446851.




22 min zt na remonty klinik i zaktadéw szpitala

W Szpitalu Jurasza trwajg zakrojone na szeroka ska-
le prace remontowe obejmujace ponad 5,5 tys. m?
powierzchni uzytkowej. Ta najwieksza od kilku lat
inwestycja w infrastrukture szpitala byla mozliwa
dzieki uzyskaniu dofinansowania ze srodkéw Unii
Europejskiej. Wniosek pn.: ,Poprawa dostepno-
sci i jakosci ustug w zakresie leczenia i diagnostyki
choréb nowotworowych poprzez remont i doposa-
zenie Klinik i Zaktadéw Szpitala Uniwersyteckiego
nr 1im. dr. A. Jurasza w Bydgoszczy” zostat ztozony
juz 31.10.2018 r. Ocena formalna i merytoryczna

Klinika Chirurgii Watroby i Chirurgii Ogodlnej

trwata blisko 8 miesiecy, a umowa o dofinansowa-
nie w kwocie blisko 22 mIn zt podpisana zostata
24.06.2019r. Realizacja projektu obejmuje swoim za-
kresem remont Kliniki Chirurgii Watroby i Chirurgii
Ogolnej, Kliniki Urologii Ogodlnej i Onkologicznej,
Kliniki Otolaryngologii i Laryngologii Onkologicz-
nej z Pododdziatem Audiologii i Foniatrii, Zaktadu
Radiologii i Diagnostyki Obrazowej, wykonujacych
ustugi medyczne w zakresie choréb onkologicznych.
W ramach projektu prowadzone s nastepujace ro-
boty: naprawy i malowania $cian i sufitow, wymiany

Klinika Urologii Ogélnej i Onkologicznej




okfadzin posadzek na posadzki winylowe zabezpie- rzadkowych klinik, wymiany stolarki drzwiowej do
czone PU, utozenia nowych podfogowych ptytek ce- pomieszczen i do szachéw instalacyjnych w komu-
ramicznych oraz licowania scian ptytkami ceramicz-  nikacji wraz z montazem zabezpieczen, wymiany od-
nymi w pomieszczeniach higieniczno-sanitarnych,  bojnic, naroznikdw, poreczy, parapetéw itp., wymia-
kuchniach, brudownikach i pomieszczeniach po- ny sufitéw podwieszanych, wymiany w niezbednym

Klinika Otolaryngologii i Laryngologii Onkologicznej z Pododdziatem Audiologii i Foniatrii
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zakresie instalacji, w tym wodociggowych, kanaliza-
cyjnych, wentylacyjnych, grzewczych, elektrycznych,
gazéw medycznych, instalacji niskopradowych wraz
z osprzetem i urzadzeniami, dostosowaniem wypo-
sazenia pomieszczen do wymagan funkcjonalnych.
W kazdej Klinice powstanie pomieszczenie izolatki
oraz jedna z fazienek dostosowana zostanie do po-
trzeb 0séb niepetnosprawnych. Ponadto realizowane
jest doposazenie wymienionych powyzej jednostek,
a takze Zaktadéw: Endoskopii Gastroenterologicznej,

Fundusze X
Europejskie - gcz,fsclfapospollta
Infrastruktura i Srodowisko

Trwa réwniez generalny remont w Zaktadzie Mi-
krobiologii Klinicznej, wspétfinansowany przez
Collegium Medicum UMK. Zakresem prac remonto-
wych objete zostaty pomieszczenia laboratoryjne,
pracownie, pomieszczenia biurowe, fazienki, sale
dydaktyczne oraz korytarze. Zakupione zostato
réwniez wyposazanie pracowni oraz pozostatych
remontowanych pomieszczen w meble laborato-
ryjne.

W ramach prac prowadzone s3: naprawy i malowa-
nia scian i sufitdw, renowacje istniejacych parkietow
drewnianych, wymiany starych oktadzin posadzek
na posadzki winylowe zabezpieczone PU w koryta-
rzach, pomieszczeniach laboratoryjnych, pracow-
niach, utozenia nowych podtogowych ptytek cera-

Zaktad Mikrobiologii Klinicznej
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Patomorfologii Klinicznej oraz Zespotu Sal Operacyj-
nych w postaci zakupu i wymiany sprzetu i aparatury
medycznej w kwocie ponad 12 min zt (w tym m.in.
planowany zakup tomograf komputerowy za kwote
ponad 3 min zt) oraz wyposazenia biurowo-admini-
stracyjnego i socjalno-bytowego. Projekt realizowany
jest w ramach Programu Operacyjnego Infrastruktu-
ra i Srodowisko na lata 2014-2020, Dziatanie 9.2 In-
frastruktura ponadregionalnych podmiotéw leczni-
czych.

Unia Europejska
Europejski Fundusz
Rozwoju Regionalnego

AAY

Ministerstwo Zdrowia

micznych w tazienkach, licowanie scian ptytkami
ceramicznymi w pomieszczeniach higieniczno-sa-
nitarnych oraz pomieszczeniu zmywalni, wymiany
stolarki drzwiowej do wszystkich pomieszczen i do
szachéw instalacyjnych, montaz witryn aluminio-
wych, wymiany parapetéw, montaz sufitéw pod-
wieszanych w korytarzach, wymiany w niezbednym
zakresie instalacji, w tym wymiany grzejnikéw, urza-
dzen sanitarnych, instalacji gniazd wtyczkowych,
oswietlenia, montaz nowej rozdzielnicy elektrycz-
nej, wykonanie nowych gniazd telefonicznych oraz
sieciowych. Szpital otrzymat réwniez 261 399 zt na
zakup komory laminarnej dla Zakfadu. Planowany
termin zakoriczenia remontu to 31.10.2021 r,, a cat-
kowity koszt remontu wyniesie 971 000,00 zt.




Zagralismy dla Grzegorza!

15 sierpnia br. na boisku gminnym w Olimpinie zo-
stat rozegrany | Turniej Pitki Noznej im. Grzegorza
Piérkowskiego. Grzegorz Pidrkowski byt ratowni-
kiem medycznym, dyspozytorem medycznym oraz
wyktadowca akademickim. Zginat tragicznie, pet-
nigc stuzbe na motocyklu ratunkowym. Turniej zor-
ganizowata Wojewo6dzka Stacja Pogotowia Ratunko-
wego w Bydgoszczy, a udziat w rozgrywkach wzieto
10 druzyn. O godz. 10:00 zostalismy oficjalnie powi-
tani przez organizatoréw. Nastepnie gtos zabrafa na-
rzeczona Grzegorza — Ewelina Grzegorzewska, ktéra
w krotkich stowach wspomniata nam osobe Grzego-
rza oraz jego wielkie zamitowanie do pitki noznej.
Po krétkim powitaniu wszystkie druzyny zostaty po-
dzielone na dwie grupy:

Grupa A: Szpital Jurasza; WSPR Bydgoszcz; Kujaw-
sko-Pomorski Urzad Wojewddzki, Dyspozytornia
Medyczna, Szpital Inowroctaw

Grupa B: Szpital Biziela SOR, Szpital Biziela OiT; Szpi-
tal Swiecie, Druzyna Rodziny Grzegorza, X Szpital
Wojskowy

Mecz otwarcia miedzy nasza druzyng a WSPR Byd-
goszcz zakonczyt sie wynikiem 3:1 dla nas. Kolejne
mecze z wynikami: Szpital Jurasza — Dyspozytornia
5:1, Szpital Jurasza — Kujawsko-Pomorski Urzad Woje-
wodzki 2:5, Szpital Jurasza - Szpital Inowroctaw 4:4.
Pomimo dwéch wygranych, jednej porazki, jednego
remisu i skompletowaniu 7 punktéw. Nasza druzyna,

DYPLOM

SZPITALA UNWERSYTECKIEGO MR 1
W BYDGOSZCEY

po zacietej walce, jak sie okazato z pdzniejszymi mi-
strzami i wicemistrzami, odpadta z turnieju. Zwyciez-
ca “ | Turnieju im. Grzegorza Piérkowskiego” zostat
Kujawsko-Pomorski Urzad Wojewddzki. Drugie miej-
sce zajat Szpital Inowroctaw. Najlepszym druzynom
zostaty wreczone puchary. Dzieki sponsorom, przez
caly czas trwania turnieju mozna byto skosztowac
kietbasek z grilla, a dla najmtodszych kibicow przy-
gotowano atrakcje m.in. dmuchany zamek.

Druzyna Jurasza zagrata w sktadzie:

Mateusz Ktysz — Klinika Medycyny Ratunkowej - ra-

townik medyczny

Tomasz Zientara — Klinika Medycyny Ratunkowej

- lekarz

Pawet Dobrowolny - Klinika Medycyny Ratunkowej/

Zaktad Radiologii i Diagnostyki Obrazowej — lekarz

Mateusz Durka — Zakfad Radiologii i Diagnostyki Ob-

razowej — lekarz rezydent

Przemystaw Zmich - Klinika Endokrynologii i Diabe-

tologii — lekarz rezydent

Adrian Radziwanowski — Klinika Medycyny Ratun-

kowej/Klinika Endokrynologii i Diabetologii - lekarz

rezydent

Szymon Dziatak — Klinika Endokrynologii i Diabeto-

logii — lekarz rezydent

Krzysztof Czosnyka - Klinika Choréb Oczu - lekarz
Mateusz Ktysz




50 dni za zamknigtymi drzwiami, czyli na szczycie

trzeciej fali Covid-19

Telefon z propozycja zawodowa rozlegt sig, jak to
zwykle bywa, nagle, niespodziewanie i to w piatko-
we popotudnie.

— Dzien dobry, pani doktor - rozlegt sie w stuchawce,
ku mojemu wielkiemu zdziwieniu, gtos Pana Dyrek-
tora Jacka Krysia (oczywiscie zrobitam w myslach
btyskawiczne podsumowanie, czym to ja mogtam
Panu Dyrektorowi podpas¢ i itd. .. rozumiecie...)
- mam dla Pani zadanie i wyzwanie zawodowe, ale
mam tez prosbe o szybka decyzje do poniedziatku
— tak lub nie — cho¢ licze, ze to bedzie ,tak”.

- Mam prosbe o wspétorganizacje i koordynacje Od-
dziatu Izolacyjnego Nr 3 w naszym szpitalu.

Byt koniec marca 2021 roku, wzbierata wéwczas i na-
bierata na sile 3-cia fala pandemii Covid-19 w Polsce,
a wiec wszyscy w naszym szpitalu spodziewalismy
sie takich ruchéw organizacyjnych. Funkcjonujace
juz od pewnego czasu Oddziaty Izolacyjne Nr 1 2
byty wypetnione po brzegi, a w catym kraju otwiera-
ty sie kolejne szpitale tymczasowe.

No céz, jak tu w takiej sytuacji odmowi¢ Panu Dy-
rektorowi?

Moje doswiadczenie klinicznie z infekcjg Covid-19
byto juz kilkumiesieczne, dyzurowatam w Oddziale
Izolacyjnym 1 i ten fakt, zdobyta tam wiedza i do-
Swiadczenie, daty mi merytoryczng baze do rozwa-
zenia tej propozycji. Fakt, iz mamy pandemie, ze
jestem internistka, a walczymy w szpitalach gtéw-
nie z internistyczna choroba, jaka jest covidowe za-
palenie ptuc oraz powiktania narzadowe tej infekgji
- wszystko to powodowato, ze poczuwatam sie do
lekarskiego obowiazku dorzucenia wtasnych ,cegie-
tek” do tej pandemicznej budowli ochronnej, jaka sa
oddziaty covidowe. W tym czasie wielu medykéw na
pierwszych frontach walki z Covid-19, szczegdlnie
przed okresem szczepien, poniosto osobisty stra-
te jaka jest uszczerbek na zdrowiu, a w nielicznych
przypadkach zaptacito najwyzsza cene utraty zycia.
Przyszedt czas, by w ramach solidarnosci zawodowej
wzmocni¢ swoja osoba te nadszarpniete szeregi.
Bytam juz w tym czasie zaszczepiona, z petna od-
pornoscig poszczepienna, przeszkolona, czutam sie
wiec na tyle bezpiecznie, by podjac¢ sie tego zada-
nia. Pomimo wiec réznych watpliwosci i przemyslen,
w ten historyczny dla mnie poniedziatek powiedzia-
tam ,TAK".

Ledwo co jednak to stowo z siebie zdotatam wy-
rzuci¢, zastatam juz od samego poniedziatkowego
poranka w szpitalu machine organizacyjng w pet-
nym rozruchu. Przez pierwsze kolejne dni nie milkty
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telefony, a moj aparat telefoniczny na biurku wi-
browat w rytmie szybkiej polki. Swiezo mianowana
Pielegniarka Oddzialowa Oddziatu lzolacyjnego
Nr 3, Pani mgr Mariola Wandowska, osoba w mojej
opinii stworzona wrecz do dziatania w warunkach
kryzysowych, w ciaggu paru minut potrafita wycza-
rowac konieczny sprzet i niezbedne elementy infra-
struktury, w mig rozwigzywata wszystkie problemy
i zawitosci organizacyjne. Obie zajetySmy sie przede
wszystkim budowaniem, a wtasciwie ,stwarzaniem”
od podstaw zespotdéw — ona pielegniarskiego, ja le-
karskiego. Zespot pielegniarski oparty byt gtéwnie
na personelu z Kliniki Chirurgii Naczyn, lekarski za$
na bazie udostepnionej listy lekarzy, gtéwnie rezy-
dentéw. Nalezy w tym miejscu podkresli¢, ze czes¢
Zespotu to byli ochotnicy, ktérzy sami zgtosili sie do
walki z Covid-19, za co nalezy im sie szczegdlny sza-
cunek.

Moje pierwsze spotkania z lekarzami, delegowany-
mi do organizacji Oddziatu, zapadng mi na diugo
w pamieci. Bylam zdziwiona ich gotowoscia i otwar-
toscia na to trudne zadanie, spodziewatam sie raczej
oporu i blokujacego ich leku i obaw. Tak w wiekszo-
$ci przypadkoéw jednak nie byto. W przewazajacej
czesci reakcje personelu medycznego byty raczej na-
cechowane ciekawoscia, wzmacniana duza dawka
mobilizujacej do dziatania adrenaliny, checig niesie-
nia pomocy potrzebujacym i uczestnictwa w czyms
waznym. Moze to byto poczucie odpowiedzialnosci?
Mysle, ze tak. Lek byt oczywiscie obecny wérdd nas,
ale nie stanowit uczucia dominujacego i zniewalaja-
cego.

Nie zawsze byto tak pieknie. Borykalismy sie na po-
czatku z zawitosciami umoéw o prace, w czym nie-
oceniona pomocg okazata sie kreatywnos¢ gtéwne-
go kadrowego szpitala, Pana Macieja Jaskulskiego,
ktory byt wielokrotnie moim przystowiowym kotem
ratunkowym, ktére wyprowadzato mnie na spo-
kojne wody po fali nagromadzonych emocji wokét
prawnych aspektéw nowych umoéw o prace i nowej
organizacji pracy. Dzi$ moge stwierdzi¢, oceniajac
ten proces z perspektywy czasu, ze rozwigzalismy
wspolnie maksymalnie pokojowo wszystkie dwcze-
sne problemy kadrowe, zwigzane z tak ekspresowa
i zywiotowg organizacja nowego oddziatu w trud-
nych warunkach pandemii. Uff, szczegdlnie za to
dziekuje, bowiem daleko mi z ta problematyka od
wyuczonej medycyny.

Nasza codzienna bazg byta goscinnie zasiedlona sala
konferencyjna Klinki Chirurgii Naczyniowej. Praco-



walismy tam, dyskutowalismy o pacjentach, prowa-
dzilismy dokumentacje lekarska. Druga baza byt ga-
binet lekarski w srodku izolowanego Oddziatu, tam
praca przebiegata w szczegdlnie trudnych warun-
kach - w skafandrach, rekawicach, przytbicach, przy
komputerach i to czasami po kilka godzin, bowiem
ilos¢ pacjentow — 35 tozka szpitalne w tym 5 miejsc
respiratorowych, obleganych codzienne ponad stan,
uniemozliwiato opuszczenie Oddziatu przez lekarzy
przez dtugie godziny. Oba te miejsca byty wyposazo-
ne w ekspresowym tempie w komputery i drukarki
przez team informatykow, ktéry dziatat jak nakazy-
wat ten szczegdlny czas - na cito!

Mysle, ze juz nigdy takiego ,pospolitego ruszenia”
nie bedzie mi dane przezy¢ w szpitalu. Dostawali-
Smy mnostwo SMS-6w od kibicujacych nam koleza-
nek i kolegéw z innych klinik i za to wsparcie w imie-
niu catego Zespotu bardzo dziekuje. Dodawato nam
ono sit.

Nadszedt dzierr ,O" Byt to 1 kwietnia 2021 i zazna-
czam, ze nie byto to prima aprilis.

Pacjentka ,0"” zostata przyjeta do Oddziatu Izolacyj-
nego Nr 3. | tu zaczeta sie historia, ktéra, jak w do-
brym filmie akcji, wiruje mi jeszcze do tej pory przed
oczami, kiedy pisze ten tekst. Uzbrojeni w wiedze
i umiejetnosci, ktérymi wyszkolita nas, jak na poligo-
nie ¢wiczebnym, dr Iwona Urbanowicz w Oddziale
Izolacyjnym Nr 1, ruszyliémy ,do ataku”. Dostownie.
Oddziat w tempie przyspieszonej tasmy filmowej,
jak w starych kinach bywato, zapetniat sie pacjenta-
mi. Telefon komérkowy lekarza dyzurnego dzwonit
praktycznie bez przerwy. Pierwsze uderzenie fali
przyje¢ wzieli na siebie lekarze dyzurni - nomem
omen — w $wieta wielkanocne. | tu wielkie podzie-
kowania dla dr. Szymona Kudlickiego oraz dr Barba-
ry Tejzy, ktérzy woéwczas dyzurowali praktycznie co
drugi dzien, bo byli pierwsza grupa gotowych do
dziatania przeszkolonych lekarzy.

dr Szymon Kudlicki

dr Magdalena Chrzanowska, dr Barbara Tejza,
dr Sandra Watach

Caty Zespot pracowat jak w transie, ja zas bytam pod
wielkim wrazeniem jego mobilizacji i zaangazo-
wania. Zbiér lekarzy réznych specjalnosci, gtéwnie
rezydentéw: ortopedodw, chirurgdéw, pediatréw, po-
jedynczych tylko internistéw, w tym lekarza rodzin-
nego i rehabilitanta w jednej osobie, jednego neo-
natologa. Mozecie to sobie wyobrazi¢?
Szczegolnym profilem kadrowym byt udziat w Ze-
spole 4 rezydentéw anestezjologdéw ze wzgledu na
duzg ilos¢ miejsc respiratorowych i koniecznos¢ in-
tensywnej opieki nad pacjentami z niewydolnoscia
oddechowa. Angazowali sie oni bardzo w proces
leczniczy, pracowali w odmiennym dla siebie oto-
czeniu, mieli wiec petne rece roboty i dzwigali duza
czes¢ stresu, ktéry nas wszystkich przygniatat do
ziemi. Dos¢ przyznad, ze najbardziej poszukiwanym
byt dyzur w obsadzie z anestezjologiem, bowiem
dyzurowalismy w parach, a para z anestezjologiem,
ktora zdarzata sie co 2-3 dni, byta prawdziwym wy-
bawieniem...

Jako doswiadczona internistka bytam zaskoczona,
zachwycona i bardzo wzruszona, obserwujac prace
tych moich nowych podopiecznych. Nagle, w ciaggu
kilku dni, zbudowat sie Zespot, z ktérym mogtam
pracowac¢ w sposob, jaki wymarzytby sobie kazdy
lider — z pasja i zaangazowaniem. Co wazniejsze,
dzieki wspdlnemu wysitkowi chorzy zdrowieli, trans-
fer na OIT dzieki anestezjologom byt bardzo spraw-
ny, a porazki, ktére w medycynie sg zawsze obecne,
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dr Dominika Tunowska

przezywalismy gteboko, ale réwniez nieco tatwiej
byto je dzwiga¢ w zwartej i zgranej grupie. Po pierw-
szym miesigcu wspdlnej pracy stwierdzitam, ze caty
interdyscyplinarny Zespét Lekarsko-Pielegniarski
pracowat tak, jakby nicinnego w zyciu nie robit, tylko
walczyt z Covid-19! Zaczynalismy jednak odczuwac
narastajace zmeczenie, w napieciu oczekiwalismy
zamkniecia naszej ,wojennej” jednostki. Prowadzi-
lismy tasiemcowe omdwienia pacjentow w stylu
serialowego Doktora House'a, wykorzystywalismy
potencjat personelu z réznych obszaréw medycyny.
Kazdy mogt dorzuci¢ do procesu leczniczego swoja
Jcegietke”. Stosujac dwie odprawy w ciggu dnia pro-
bowalismy na biezaco kontrolowac¢ przebieg tera-
pii i rehabilitacji. Mimo ciezkich warunkéw, stresu,
napiecia i kumulujacego sie zmeczenia pracowato
nam sig, o dziwo, bardzo dobrze. Zawdzieczalismy
to atmosferze, ktéra panowata w Zespole. W obliczu
zagrozenia zintegrowalismy sie, wszyscy pomagali
sobie nawzajem - w wypisach, w umieszczaniu pa-
cjentéw w innych jednostkach.

Wierzcie mi. O kazdym z cztonkédw mojego Zespotu
mogtabym napisac¢ oddzielny felieton, wszyscy byli
naprawde wspaniali! Najwieksza niespodzianka stat
sie udziat w tym przedsiewzieciu rezydentek derma-
tologii. Wydawatoby sig, ze dermatologia to specja-
lizacja catkowicie niecovidowa. Jednak po przeszko-
leniu dzielne dermatolozki weszty ,miekko” w grafik
dyzuréw w tzw. drugim rzucie, co pozwolito tym
samym na oddech zmeczonej ,pierwszej brygadzie”.
Przyjmowaty prosby o zastepstwa dyzurowe z zaan-
gazowaniem i w sposéb kolezenski. Uratowaty nam
tym samym trudny grafik dtugiego weekendu majo-
wego.

Pielegniarki Oddziatu Izolacyjnego Nr 3 miaty niefa-
two. Bedac w wiekszosci pielegniarkami z oddziatéw
zabiegowych (chirurgia naczyniowa i ortopedia)
musiaty sobie radzi¢ z problemami internistycznymi,
a co wazniejsze i trudniejsze — anestezjologicznymi.
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dr Krzysztof Stefanski

Wiele godzin dyzuru w szczelnym, grzejacym kom-
binezonie, w stresie i pospiechu, zapewniajac opieke
35 ciezko chorym pacjentom - to wielkie wyzwanie.
Pomagali w nim studenci wolontariusze i dwie lekar-
ki stazystki, ktore na ochotnika stawity sie do pomo-
cy w naszym ,oddziale specjalnym”.

Oficjalnie zamknieto Odziat Izolacyjny 3 dnia
20 maja 2021 roku. Zadanie wykonalismy. Udato
nam sie zbudowac dobry Zespét, czego dowodem
jest fakt, ze paradoksalnie trudno nam sie byto roz-
sta¢. Cho¢ czekalismy na zamkniecie Oddziatu z ute-
sknieniem, by wréci¢ wreszcie do ,normalnosci’,
wszyscy zatowalismy poniekad, ze ten wyjatkowy
okres w naszym zyciu zawodowym dobiega korica.
Zyskalismy wielkie doswiadczenie, duzo zawodowej
satysfakcji i sporo cieptych kolezenskich relacji. A ze
byto ciezko?

A kto nam obiecywat, ze bedzie tatwo?

Beata Januszko-Giergielewicz

Podziekowania

Sktadam osobiste serdeczne podziekowania catemu
mojemu Zespotowi Lekarsko-Pielegniarskiemu, ra-
townikom, studentom-wolontariuszom, stazystom
i wszystkim Osobom, zaangazowanym w prace Od-
dziatu Izolacyjnego Nr 3 Szpitala Jurasza. Wyrazam
nadzieje, ze poza satysfakcjg zawodowa, praca ta
uswiadomita nam po raz kolejny gteboki sens, jaki
wynika z wykonywanych przez nas zawodéw me-
dycznych.



Przejscie na emeryture

profesora Aleksandra Araszkiewicza

31 lipca 2021 roku zakonczyt swoja wieloletnia pra-
ce w Szpitalu Uniwersyteckim nr 1 im. dr. A. Jurasza
w Bydgoszczy Pan prof. dr hab. n. med. Aleksander
Araszkiewicz, Kierownik Kliniki Psychiatrii Szpitala
Jurasza. W imieniu swoim oraz catej spotecznosci
szpitala szczegdlne podziekowania oraz zyczenia
zdrowia, pomysInosci i spetnienia pozazawodowych
planéw na emeryturze ztozyli Dyrektor Szpitala Ja-
cek Kry$ oraz Dyrektor ds. Pielegniarstwa Mirostawa
Zidtkowska.

Przejscie na emeryture profesom Jacka Manitiusa

28 lipca 2021 roku zakonczyt swoja wieloletnig pra-
ce w Szpitalu Uniwersyteckim nr 1 im. dr. A. Jurasza
w Bydgoszczy Pan prof. dr hab. n. med. Jacek Ma-
nitius, Kierownik Kliniki Nefrologii, Nadcisnienia Tetni-
czego i Choréb Wewnetrznych ze Stacjg Dializ Szpita-
la Jurasza. W imieniu wlasnym oraz catej spotecznosci
naszego szpitala podziekowania i wyraz uznania za
wieloletnig i petna zaangazowania prace ztozyli Dy-
rektor Szpitala Jacek Krys oraz Dyrektor ds. Pielegniar-
stwa Mirostawa Ziétkowska. Pan Profesor za naszym
posrednictwem przekazat réwniez podziekowania
dla wszystkich pracownikéw szpitala, z ktérymi przez
wiele lat miat zaszczyt wspodtpracowad.

TOPSOR - Nowe rozwigzanie na szpitalnym

oddziale ratunkowym

1 lipca 2021 weszto w zycie rozporzadzenie Mini-
stra Zdrowia wprowadzajace system zarzadzajacy
trybami obstugi pacjenta w szpitalnym oddziale ra-
tunkowym - TOPSOR. Klinika Medycyny Ratunkowej
zostata wyposazona w biletomaty, tablety, kardio-
monitor oraz specjalistyczne oprogramowanie, kté-
re bedzie monitorowato czas oczekiwania pacjenta
w SOR. Po pobraniu biletu pacjent jest rejestrowany
oraz poddawany segregacji medycznej (triage). Sys-
tem segregacji jest pieciostopniowy, a poszczegoél-
ne kolory oznaczaja stopien pilnosci oczekiwania na
wizyte lekarska. Kazdy przypisany kolor determinuje
réwniez maksymalny czas przyjecia pacjenta.
Projekt zrealizowany zostat w ramach POIiS na lata
2014-2020, Dziatanie 9.1 Infrastruktura ratownictwa
medycznego.
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Wasze wakac W‘“
wspomnienia!

W tegorocznej edycji Wakacyjnego Konkursu Fotograficznego wptyneta bardzo duza
liczba zdje¢. Do ich merytorycznej oceny udato sie nam zaprosic Pana Romana Bosiac-
kiego — fotoreportazyste wspotpracujacego z dziennikiem Rzeczpospolita i Gazety
Wyborczg, laureata nagréd Grand Press Photo. Wszystkim uczestnikom konkursu ser-
decznie gratulujemy i zapraszamy do udziatu w przysztorocznej edycji!

I miejsce - Emilia Bystrzynska

Il miejsce - Joanna Rychlewska

1l miejsce - Dorota Garstka

Il miejsce Joanna RycheWska

lll miejsce Doroté

Klaudia Chmielewska
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Nadzieja na Zycie — 500 przeszczepien szpiku
w naszym szpitalu

W Klinice Pediatrii, Hematologii i Onkologii Szpitala
Uniwersyteckiego nr 1 im. Antoniego Jurasza w Byd-
goszczy wykonano 500. przeszczep szpiku kostne-
go u dzieci. Z tej okazji, 26 sierpnia br., odbyta sie
uroczysta konferencja prasowa z udziatem pracow-
nikéw Kliniki oraz dwojki pacjentéw: Emilii i Ada-
ma u ktérych wykonano 499 i 500 przeszczepienie
szpiku. — Dzis podsumowujemy dorobek 18 lat pracy
Oddziatu Transplantacji Szpiku Kostnego — powiedziat
Jacek Krys dyrektor szpitala. — To jest przede wszyst-
kim 500 naszych pacjentéw, to sq rodziny pacjentéw.
To takze lek, nadzieja i w koricu rados¢.

W podziekowaniu za trud pracy i wyjatkowe zaanga-
zowanie Dyrektor Jacek Krys ztozyt na rece Profesora
Mariusza Wysockiego okolicznosciowe podzieko-
wania dla catego personelu kliniki i zyczeniami dal-
szych sukceséw zawodowych.

Caty wachlarz emocji towarzyszyt takze 15-letniej
Emilii i jej mamie Monice. Nastolatka z wojewddz-
twa zachodniopomorskiego jest 500. pacjentka kli-
niki. Przeszczep przeszta w kwietniu, dzi$ czuje sie
juz dobrze. Adam 14-latek to pacjent u ktérego poza
przeszczepieniem szpiku od dawcy niespokrew-
nionego, zastosowano réwniez nowoczesng meto-
de leczenia z wykorzystaniem terapii komdrkowej
specyficznie stymulowanymi cytotoksycznymi lim-
focytami od innego dawcy (tzw. third-party donor;
EBV-CTL), otrzymane z USA. Takie leczenie zastoso-
wano po raz pierwszy w Polsce.

Rocznie w Szpitalu Jurasza wykonuje sie okoto
30 przeszczepdw. Ta liczba lokuje bydgoski osrodek
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na drugim miejscu w Polsce, zaraz po Wroctawiu,
poréwnywalnie z Poznaniem, ale jak zaznaczyt prof.
Mariusz Wysocki — kierownik Kliniki Pediatrii Hema-
tologii i Onkologii Szpitala Jurasza, osrodek wro-
ctawski ma 17 stanowisk, a osrodek bydgoski 5.
Obecnie wyleczalno$¢ pacjentéw to prawie 90%.
- Chcielibysmy aby wyleczalnos¢ siegata 100%. Szansq
nowe rozwiqzania, czyli komérki CAR-T i lekarze sq na
dobrej drodze, aby tq metodq leczy¢ takze pacjentow
w Bydgoszczy - podkresla prof. Jan Styczynski z Kli-
niki Pediatrii, Hematologii i Onkologii. — To wyzsza
metoda terapeutyczna niz przeszczepianie komérek.
Oddziat Transplantacji Szpiku Kostnego w Szpita-
lu Jurasza w Bydgoszczy zostat otwarty w czerwcu
2003 roku. Leczy pacjentéw z wojewddztw potnoc-
nej i srodkowej Polski.



VI Kujawsko-Pomorskie Forum Psychiatrii

Srodowiskowej

W dniu 17.09.2021 r. odbyto sie VI Kujawsko-Pomor-
skie Forum Psychiatrii Srodowiskowej, organizowa-
ne przez Samorzad Wojewddztwa Kujawsko-Pomor-
skiego, Katedre Psychiatrii CM UMK w Bydgoszczy,
Sekcje Kujawsko-Pomorska Psychiatrii  Srodowi-
skowej Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego,
Torunskie Stowarzyszenie ,Wspodtpraca’, Fundacje
na Rzecz Rozwoju Psychiatrii Regionu Kujawsko-Po-
morskiego im. dr. J. Bednarza.

Tematem forum byta ,Jakos¢ naszego zycia w pan-
demii - aspekty psychiatryczno-psychologiczne oraz
socjologiczne”. Pierwszy wykfad wygtosit Wojciech
Koper, Dyrektor Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-
-Epidemiologicznej w Bydgoszczy. W swoim wykta-
dzie poruszyt sytuacje epidemiologiczng COVID-19,
zaprezentowal najnowsze dane dotyczace popu-
lacji zaczepionych oséb w poszczegdlnych krajach
Swiata, przedstawit perspektywy dalszych zadan
w walce z COVID-19. Nastepnie zabrat gtos dr hab.
Michat Wréblewski, prof. UMK z Instytutu Socjologii
UMK w Toruniu. W swoim wyktadzie,Polacy i pande-
mia - socjologiczne aspekty kryzysu zdrowotnego”
zwrécit uwage na instytucjonalne konsekwencje
pandemii oraz szeroko oméwit problem zaufania
spotecznego do instytucji panstwa, wobec innych
cztonkdéw spoteczenstwa. Z ostatnich prezentowa-
nych badan wynika, ze Polacy w kwestiach zdrowia
w 81% ufaja rodzinie, a najlepiej oceniaja — 61%
w walce z pandemia naukowcédw i ochrone zdrowia.

W trzecim wyktadzie wygtoszonym przez dr hab. n.
med. Wiktora Drézdz, prof. UMK, kierownika Katedry
Psychiatrii CM UMK w Bydgoszczy poruszone zostaty
kwestie ,Zaburzenia psychiczne w czasie pandemii
COVID-19" Interesujacg perspektywa byto ukaza-
nie zaburzen psychicznych i uzalezniert wéréd per-
sonelu ochrony zdrowia w dobie COVID-19. U 56%
badanych wystapit co najmniej jeden z probleméw
psychicznych - stres pourazowy, depresja, leki, ry-
zykowne picie alkoholu czy bezsenno$¢. Ryzyko
zaburzen psychicznych u pracownikéw medycz-
nych i ratownikow jest poréwnywalne do tego, jakie
wystepowato u ofiar huraganu Katrina czy atakach
11.09.2001 r.

Elzbieta Maludziriska-Janczarska
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Wspomnienie

Prof. Stanistaw Betlejewski (1933-2021)

Prof. Stanistaw Betlejewski urodzit sie 16 grudnia
1933 roku w Toruniu, jako syn lekarza, dr med. Jana
Betlejewskiego i Agnieszki Betlejewskiej, z d. Btedz-
kiej. Po wojnie uczeszczat do Gimnazjum i Liceum
00. Jezuitéw w Gdyni-Ortowie, a po rozwigzaniu
tej szkoty do Gimnazjum i Liceum im. B. Chrobrego
w Sopocie, gdzie w 1951 r. zdat egzamin dojrzatosci.
Studia medyczne odbywat na Wydziale Lekarskim
Akademii Medycznej w Gdansku, gdzie w 1957 r.
uzyskat dyplom lekarza. Po dyplomie przez rok
pracowat jako kierownik Zakfadu Leczniczo-Zapo-
biegawczego Zjednoczenia Budownictwa Miesz-
kaniowego w Gdyni, pracujac jednoczesnie jako
wolontariusz w Klinice Otolaryngologii AM w Gdan-
sku. Prace naukowa rozpoczat w 1958 r. w Katedrze
i Klinice Choréb Uszu, Nosa i Gardfa Akademii Me-
dycznej w Gdansku, pod kierunkiem prof. Jarosta-
wa lwaszkiewicza. W Klinice tej przechodzit kolejne
etapy dziatalnosci naukowo-dydaktycznej od asy-
stenta, starszego asystenta, adiunkta /1964-1974/
i docenta /1974-1981/, z dwuletnig przerwa na od-
bycie okresowej stuzby wojskowej na stanowisku
starszego lekarza jednostki lotnictwa mysliwskiego
Marynarki Wojennej /1959-1961/. Stopierr dokto-
ra medycyny uzyskat w 1966 r. na podstawie pracy
pt.:,Stan gérnych drég oddechowych a narzad stu-
chu w zespole Downa’, a stopierr naukowy doktora
habilitowanego w 1972 r. na Wydziale Lekarskim
AM w Gdansku na podstawie dorobku naukowego
i rozprawy pt.:,Obiektywne badanie droznosci nosa
w eksperymencie i klinice”.

1 wrzesnia 1981 r. zostat powotany na stanowisko
Kierownika Katedry i Kliniki Otolaryngologii Il Wy-
dziatu Lekarskiego AM w Gdansku z siedziba w Byd-
goszczy. Tytut profesora nauk medycznych otrzymat
w 1984 r, na stanowisko profesora zwyczajnego
powotany zostat w 1992 r. Od 1984 r. az do przejscia
na emeryture w 2004 r., pracowat jako profesor i kie-
rownik Katedry i Kliniki Otolaryngologii Akademii
Medycznej w Bydgoszczy (a nastepnie Collegium
Medicum UMK w Toruniu). W latach 1984-1990
pehit funkcje prorektora Akademii Medycznej ds.
Klinicznych i Szkolenia Podyplomowego. W 1985 .
zorganizowat i prowadzit Bydgoski Oddziat Terenowy
Centrum Ksztatcenia Podyplomowego w Warszawie.
W latach 1984-1988 dziafat aktywnie w samorzadzie
terenowym jako przewodniczacy Komisji Zdrowia
Wojewddzkiej Rady Narodowej w Bydgoszczy. Byt
cztonkiem Senatu Akademii Medycznej w Bydgosz-
czy w latach 1984-2004, a cztonkiem Senatu Uni-

wersytetu Mikofaja Kopernika w Toruniu w latach
2004-2005, przewodniczyt kilku Komisjom Senackim
i Zespotom. Od 1957 r. byt cztonkiem Polskiego To-
warzystwa Otorynolaryngologéw — Chirurgéw Gto-
wy i Szyi (PTOL-ChGiS), w latach 1989-1992 byt prze-
wodniczacym Zarzadu Gtéwnego Towarzystwa, do
2004 roku byt cztonkiem Zarzadu, odpowiedzialnym
za kontakty zagraniczne tego Towarzystwa. W 1994 r.
zostat wyrézniony cztonkostwem honorowym Pol.
Tow. Otorynolaryngologéw - Chirurgéw Glowy
i Szyi. Od 1989 r. reprezentowat Polske w General
Assembly of IFOS w Madrycie, Sorrento, Istambule
iw Sydney. W 1992 r. prof. Betlejewski zostat wybrany
do Executive Committee of International Federation
of Oto-rhino-laryngological Societes (IFOS) jako
przedstawiciel krajéw Europy Srodkowej i Wschod-
niej, funkcje te pehit do 2002 r., potem zostat wybra-
ny jako Counselor of IFOS. W 1997 r. podczas World
Congress of Otorhinolaryngology w Sydney zostat
wybrany do tzw.,Future Committee of IFOS". Zorgani-
zowat Pierwsze Spotkanie Prezydentéw Towarzystw
Otorynolaryngologicznych Krajéw Europy Srodko-
wej i Wschodniej w Bydgoszczy w 1994 r., a nastep-
nie byt wspétorganizatorem kolejnych spotkan w Ki-
jowie (1995), w Budapeszcie (1996), w Leiden (1997)
i w Bratystawie. Za szczegdlne osiggniecia w pracy
na rzecz ochrony zdrowia prof. Betlejewski zostat
w 1988 r. nagrodzony Nagroda Specjalna | stopnia
Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej. Prof. Betlejew-
ski poprzez swoja wieloletnig aktywna prace stat sie
wspottworcg polskiej szkoty otolaryngologicznej
i niewatpliwym twdrca rynologii polskiej. Jego prace
na temat fizjologii gérnych drég oddechowych staty
sie podstawa do wprowadzenia wielu nowych me-
tod leczniczych i diagnostycznych.



Wspomnienie

Prof. Roman Mazur (1929-2021)

Prof. dr hab. Roman Mazur urodzit sie 11.05.1929 r.
w Toruniu. W trakcie Il wojny $wiatowej wraz z matka
dziatat w Tajnej Organizacji Wojskowej ,Gryf Pomor-
ski” W latach 1945-1949 uczeszczat do gimnazjum
i liceum im. M. Kopernika w Toruniu. Ukonczyt Akade-
mie Medyczng w Gdansku uzyskujac dyplom lekarza
w 1954 r. Po uzyskaniu | stopnia specjalizacji z neuro-
logii otrzymat propozycje etatu asystenta w Katedrze
i Klinice Neurologii AM w Gdansku. Jak sam moéwit
»nie chciatem traci¢ wolnosci’, wolat zosta¢ wolonta-
riuszem kliniki. W 1961 r. uzyskat Il stopien specjali-
zacji z neurologii. Stopien doktora nauk medycznych
uzyskat w 1964 r., temat pracy:,Transluminacja czasz-
ki, jako metoda diagnostyczna w rozpoznawaniu
schorzenn wewnatrzczaszkowych u dzieci do lat 3"
Stopien dr hab. uzyskat 01.10.1971 r., co ciekawe roz-
prawa habilitacyjna:,,Hydrocefalometria i jej kliniczne
zastosowanie” liczyta zaledwie 17 stron maszynopisu.
W konkursie prac naukowych przy Radzie Naukowej
Ministerstwa Zdrowia otrzymata 1 lokate. Jak méwit
Profesor: ,otrzymatem nagrode pieniezng, ktéra wy-
starczyta na kupno rozsypujacej sie skrzyni biegéw
do Syreny 104" Po uzyskaniu stopnia dr. hab. otrzymat
dwie propozycje objecia klinik AM na Slasku i w Bia-
tymstoku, z ktérych zrezygnowat ,za daleko od mo-
jego Gdanska’, mowit. W 1972 r. objat kierownictwo
Zespotu Nauczania Klinicznego Akademii Medycznej
w Gdansku z siedziba w Bydgoszczy i Oddziatu Neuro-
logii Szpitala Wojewddzkiego im. dr. A. Jurasza. Pocza-
tek nie byt tatwy ,..mojemu spotkaniu z dwczesnym
Oddziatem Neurologii w Bydgoszczy towarzyszyt
ogromny szok. Brud, przemykajace karaluchy, sale
chorych z odpadajgcym tynkiem, sufity czarne, sciany
poplamione przez préby strzykawek... Smréd mo-
czu i katu unosit sie w powietrzu. Petno umierajacych
chorych na korytarzach. Ciaggte zalewanie sal chorych
przez pekajace rury. Okropna organizacja oddziatu.
Brak lekarza dyzurnego Oddziatu Neurologii” Stop-
niowo, dzieki rzagdom profesora,twarda reka” sytuacja
zaczeta sie poprawiac. Zaczeta spada¢ wysoka dotad
obserwowana $miertelno$¢ chorych neurologicznie.
Od 1985 roku, od poczatku powstania Profesor kiero-
wat Katedrg i Klinikg Neurologii Akademii Medycznej
w Bydgoszczy. Narodzita sie Bydgoska Szkota Neu-
rologii oparta o rozpoznanie: uktadowe, zespotowe,
lokalizacyjne, etiologiczne, gdzie kluczowe znaczenie
w rozpoznaniu choréb neurologicznych ma precyzyj-
nie zebrany wywiad, doktadne badanie internistycz-
no-neurologiczne i obserwacje. Profesor Mazur byt
zwolennikiem medycyny holistycznej, co w praktyce,

oznaczato interdyscyplinarnos¢ z dominacja neuro-
logii. W roku 1999 r. Profesor przeszedt na emerytu-
re, ale jeszcze przez 14 lat, w zmniejszonym wymia-
rze godzin, pracowat jako nauczyciel akademicki.
Zachowujac dotychczasowy gabinet i przywileje,
brat czynny udziat w dziataniach kliniki, ale juz jako
wolontariusz. Nasz Mistrz byta bardzo wymagaja-
cy, czesto az przesadnie w naszym mniemaniu, ale
w trudnych sytuacjach zawsze starat sie nam poma-
gac. Podstawowymi wartosciami i zasadami, ktéry-
mi sie kierowat byty: kocha¢ cztowieka, postepowac
w codziennym zyciu z dekalogiem, cierpliwie pra-
cowac nad sobg i by¢ pokornym w kontakcie z dru-
gim cztowiekiem. Dziatalnos¢ naukowa Profesora
dotyczyta gtéwnie choréb naczyniowych moézgu,
tworzenia narzedzi do badania ukfadu nerwowe-
go (klinimetria, aparatura) zachowania réwnowagi
ogodlnoustrojowej cztowieka w udarach mézgu, roli
pnia mézgu jako centralnego regulatora. Jest wspot-
tworca m.in. hydrocefalometru, encefalovolumetru,
fraktalnego spirografu moézgowego. Jego osiagnie-
cia badawczo-dydaktyczne byty podstawg nadania
mu tytutu profesora nadzwyczajnego w 1987 r.i pro-
fesora zwyczajnego w 1995 r. Profesor Roman Mazur
byt Cztonkiem Amerykanskiej Akademii Neurologii,
Kawalerem Krélewskiego Towarzystwa Medyczne-
go, Cztonkiem Swiatowe] Federacji Neurologicznej,
Czlonkiem Honorowym Polskiego Towarzystwa
Neurologicznego i Cztonkiem Honorowym Polskie-
go Towarzystwa Udaru Mézgu oraz jego twérca i Ho-
norowym Prezesem. Wyrazem uznania dla Profesora
Romana Mazura, jako dydaktyka byfa funkcja Prze-
wodniczacego Rady Szkolnictwa Medycznego przy
Ministrze Zdrowia oraz nadane mu odznaczenia Za-
stuzony Nauczyciel PRL oraz Medalu Komisji Eduka-
¢ji Narodowej. W 1998 r. Profesor zostat odznaczony
Krzyzem Oficerskim Orderu Odrodzenia Polski.

dr Piotr Rajewski
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Wspomnienie

Pozegnanie Nestora Polskich Urologéw,
dr n. med. Henryka Gajewskiego

3 wrzesnia 2021 roku pozegnalimy Nestora Pol-
skiej Urologii, dr n. med. Henryka Gajewskiego, kto-
ry zmart 27 sierpnia br. w Bydgoszczy, przezywszy
101 lat. Do kolejnych, 102 urodzin pozostaty dwa
miesigce — 102 lata ukonczytby 28 pazdziernika.

Dr Gajewski byt emerytowanym, wieloletnim ordy-
natorem Oddziatu Urologii w Bydgoszczy, organi-
zatorem od podstaw opieki urologicznej w regionie
kujawsko-pomorskim w latach 1957-1985, ktory
wyszkolit cate pokolenie lekarzy specjalistéw uro-
logii. Uczniowie dr Gajewskiego organizowali Od-
dziaty Urologii w Toruniu, Grudzigdzu, Inowroctawiu,
Chojnicach. Dr Gajewski przy ogromie pracy ustu-
gowej, stworzyt atmosfere pozwalajaca, na rozwdj
naukowy asystentéw. Pozwolito to, po utworzeniu
Akademii Medycznej w Bydgoszczy, na przeksztatce-
nie Oddziatu Urologii w Klinike prowadzaca dziatal-
nos¢ dydaktyczng i naukowa. Dr nauk medycznych
Henryk Gajewski, ps.,Sek’, urodzit sie 28. 10. 1919 r.
w Innokientiewsku, koto Irkutska na Syberii. Ojciec
pracowat na kolei transsyberyjskiej, a matka zajmo-
wata sie domem. Kiedy miat 3 lata, rodzina przeniosta
sie po wojnie polsko-bolszewickiej, w roku 1922, do
Polski i zamieszkata w Dubrowie, powiat motodecki,
w wojewddztwie wileriskim. Tu ukonczyt 5 klas szko-
ty powszechnej, a nastepnie Gimnazjum im. T. Zana
w Motodecznie. W 1938 roku zdat egzamin matural-
ny i po zdaniu egzaminu wstepnego zostat przyjety
na Wydziat Lekarski Uniwersytetu Stefana Batorego
w Wilnie. Przed wybuchem Il Wojny Swiatowej ukon-
czyt 1 rok studidw. Po klesce wrze$niowej wyjechat
do Lwowa kontynuowa¢ studia. Tam ukonczyt drugi
i trzeci rok studidéw, poczatkowo na Uniwersytecie,
a pozniej w Instytucie Medycznym przeksztatconym
z Wydziatu Lekarskiego. Ostatnie egzaminy trzecie-
go roku zdawat juz przy wtérze nalotu samolotéw
niemieckich, bowiem rozpoczeta sie wojna nie-
miecko-radziecka w 1942 roku. Instytut Medyczny
zamknieto. Dr Gajewski wrocit na Wilefiszczyzne. Tu
dowiedziat sie, ze matke NKWD wywiozto na Syberie.
W czasie okupacji niemieckiej, poczatkowo praco-
wat w szkole jako nauczyciel, pézniej jako ksiegowy
w majatku ziemskim. Wiosng 1943 roku wstapit do
Armii Krajowej, do 13 Brygady,Nietoperza”i przybrat
pseudomim ,Sek”. Brat udziat w licznych operacjach
wojskowych, organizujac m.in. sanitarne zabezpie-
czenie. Rannym partyzantom udzielat pomocy lekar-
skiej. We wrzesniu 1944 oddziat zostat rozwigzany.
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Dr Gajewski wrocit do
Wilna, a po uzyskaniu
fikcyjnych dokumentow
wyjechat do Polski..

Tu, w Polsce, rocznik dr
Gajewskiego podlegat
mobilizacji. Doktora
wcielono do Wojska Pol-
skiego. Zostat oficerem
W NnOwo organizowanym
Batalionie Obrony Che-
micznej w Zamosciu.
W grudniu 1944 roku,
rozkazem Wodza Na-
czelnego, zostat skierowany na dalsze studia lekarskie
w Katedrze Medycyny Wojskowej w nowo powstatym
Uniwersytecie Marii Sktodowskiej-Curie w Lublinie.
Juz 30 marca 1945 roku wraz z 30 innymi studenta-
mi majacymi stopnie oficerskie, zostat skierowany
na front. Zostat wcielony do | Korpusu Pancernego
a nastepnie do Il Armii Wojska Polskiego. Brat udziat
w ofensywie nad Odrg, nastepnie przeniesiony nad
Nyse. Byt starszym felczerem w 2 Brygadzie Czotgéw.
W sierpniu 1945 roku wrdcit na studia, a absolutorium
uzyskat w 1947 roku. W styczniu 1948 roku rozpoczat
prace w Szpitalu Siéstr Elzbietanek w Zielonej Gorze,
aw grudniu 1948 roku, po zdaniu wszystkich egzami-
néw, uzyskat Dyplom Lekarza.

W Szpitalu Siéstr Elzbietanek w Zielonej Gorze,
dr Gajewski pracowat pod kierunkiem dr Bandur-
skiego, ucznia dr Schlingmanna, ktéry z kolei byt
uczniem Prof. Sauerbrucha. Dr Bandurski, specjalista
chirurgii i ortopedii z zamitowania takze urolog, za-
proponowat dr Gajewskiemu zrobienie specjaliza-
cji w zakresie urologii. Pierwszy miesieczny staz dr
Gajewski odbyt w Instytucie Gruzlicy w Warszawie
w 1951 roku. Byto to stypendium z Ministerstwa
Zdrowia w ramach nowopowstatego Instytutu Do-
skonalenia Kadr Lekarskich, ktérego dr Gajewski byt
jednym z pierwszych stuchaczy.

W lutym 1955 roku dr H. Gajewski po zdaniu egzami-
nu uzyskat stopien specjalisty urologa. Po egzaminie
zostat powotany na stanowisko ordynatora nowo-
utworzonego Oddziatu Urologicznego w zielono-
gorskim szpitalu.

W marcu 1957 roku, w drodze konkursu, zostat ordy-
natorem Oddziatu Urologicznego w Szpitalu w Byd-
goszczy. Na stanowisku ordynatora przepracowat

Dr nauk medycznych
Henryk Gajewski



29 lat, do 1 wrzesnia 1985 roku. Dat poznac sie jako
Swietny organizator, borykajacy sie przez caty okres
pracy z niedostatkiem sprzetu. Dzieki Jego staraniom
i duzej determinacji Oddziat zostat wyposazony w no-
woczesny, jak na tamte czasy, sprzet umozliwiajacy
wykonywanie wszystkich zabiegéw urologicznych,
takze caly zakres zabiegéw endoskopowych.

Dr Gajewski, od podstaw zorganizowat Oddziat. Wy-
szkolit cata rzesze specjalistéw urologii, m.in.: dr dr
E. Boryka, A. Laknera, F. Tylocha, T. Lisika, Z. Jarzem-
skiego, R. Lewandowskiego, L. Szczepanskiego, J. Ci-
sowskiego, W. Januszewicza, T. Winieckiego, W. Per-
lickiego, J. Gajewskiego, A. Bareckiego, Wyszkoleni
urolodzy organizowali nastepnie opieke urologicz-
na w catym regionie kujawsko-pomorskim. | tak dr
E. Boryk organizowat Oddziat Urologiczny w Toruniu
i byt jego pierwszym ordynatorem, drT. Lisik podob-
nie od podstaw organizowat Oddziat Urologiczny
w Grudzigdzu, dr L. Szczepanski byt pierwszym uro-
logiem dziatajgcym samodzielnie w Inowroctawiu.
Zorganizowat Poradnie Urologiczng, a zabiegi ope-
racyjne wykonywat w ramach Oddziatu Chirurgicz-
nego, dr W. Perlicki urologiczng opieka obejmowat
chorych z Chojnic i okolicy.

Oddziat Urologii Szpitala w Bydgoszczy byt pierw-
szym i przez wiele lat jedynym w regionie oddziatem
urologicznym. Cigzyly na nim ogromne obciazenia
ustugowe. Mimo to dr Gajewski dbat by zespot roz-
wijat sie i podnosit kwalifikacje. Sam w 1970 roku na
podstawie pracy pt.: ,Zachowanie sie urokinazy po
operacjach na uktadzie moczowym” uzyskat, w Aka-
demii Medycznej w Gdansku, stopien naukowy dok-
tora nauk medycznych.

Dr Gajewski tworzyt dobra atmosfere do rozwoju na-
ukowego. Zachecat do udziatu w Zebraniach i Zjaz-
dach Naukowych. Asystenci wraz ze swym szefem
byli uczestnikami comiesiecznych zebran warszaw-
skiego oddziatu PTU oraz Zjazdéw krajowych PTU.

Obrzedy pogrzebowe dr H. Gajewskiego, Zzotnierza AK
oraz Il Armii Wojska Polskiego w towarzystwie
warty honorowej Wojska Polskiego

Ordynator uwazal, ze
udziat w posiedze-
niach naukowych jest
wazna forma szkolenia.
Oddziat zorganizowat
w 1972 roku ogdlno-
polski Dzien Urologicz-
ny. Organizowat takze
posiedzenia naukowe
Oddziatu Pétnocno-Za-
chodniego PTU.
Praca dr Henryka Ga-
jewskiego  przypadta
na trudny okres orga-
nizowania od podstaw
opieki urologicznej
w regionie kujawsko
-pomorskim. Zabieganie o podstawowy sprzet uro-
logiczny, troska o rozwijajaca sie w tym okresie na
$wiecie endourologie zajmowata dr Gajewskiemu
duzo czasu i energii. Dr Gajewski stanowit dla swo-
ich wychowankéw zawsze wzér lekarza, nauczyciela
i humanisty o szerokiej wiedzy takze pozamedycz-
nej. Dysponujac wspaniata pamiecia potrafit recyto-
wac dtugie fragmenty poezji, ktorej uczyt sie jeszcze
w szkole $redniej. Wéréd wychowankéw znana jest
jego ogromna wiedza historyczna, ktéra chetnie
dzielit sie z nimi. Zawsze chetny do opowiadania
anegdot, takze z okresu pierwszych lat Polskiego
Towarzystwa Urologicznego, na zebraniach, w ku-
luarach zjazdéw zawsze przyciggat grono mtodych
urologéw, chcacych wystucha¢ Jego opowiesci.
W Oddziale Urologii w latach 1975-1984 poczatkowo
w ramach Filli Akademii Medycznej w Gdansku, a po-
tem Il Wydziatu Lekarskiego tejze uczelni, prowadzo-
no zajecia dydaktyczne dla studentéw VI roku. Dr Ga-
jewski byt odpowiedzialny za poziom merytoryczny
tych zajec. Asystenci Oddziatu stawali sie asystentami
akademickimi. W 1984 roku, z chwila powotania Aka-
demii Medycznej w Bydgoszczy, na bazie dotychcza-
sowego Oddziatu Urologii powotano Klinike Urologii
Akademii Medycznej w Bydgoszczy. Zbiegto sie to
z datg odejscia dr Gajewskiego na emeryture. Kierow-
nikiem Kliniki Urologii zostat doc. dr hab. Stanistaw
Wrébel z Akademii Medycznej w Gdansku.
W dowdd uznania zastug dr Henryk Gajewski zo-
stat uhonorowany nastepujgcymi odznaczeniami:
Krzyzem Kawalerskim Orderu Odrodzenia Polski
(1975 r.), Krzyzem Armii Krajowej (1993 r.), Srebrnym
Medalem Zastuzony na Polu Chwaty (1945 r.), Meda-
lem za Odre, Nyse i Battyk (1947 r.), Medalem Zwycie-
stwo i Wolnos¢ (1947 r.), Medalem za walke o Berlin
(1969 r.), Odznaka Grunwaldzka (1947 r.) i Odznaka
»Za wzorowa prace w Stuzbie Zdrowia (1994 r.).
Janusz F. Tyloch

Urna z prochami

dr H. Gajewskiego na chwile
przed ztozeniem

do rodzinnego grobu
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Siostra dla brata - przeszczepienie nerki

od dawcy zZywego

W styczniowym numerze Biuletynu dostepny jest artykut pt. ,Jedna na milion. Matka odda-
ta nerke synowi.” W Polsce wskaznik pobran nerek i przeszczepien nerek od zywych dawcéow
w przeliczeniu na milion mieszkaincow wynosi 1.35 pmp - co oznacza, ze statystycznie zywy

dawca w Polsce jest osoba jedng na milion.

Dotychczas (06.05.2000-15.09.2021) w bydgoskim
osrodku przeszczepiono 1288 nerek, w tym 33 po-
brane od dawcéw zywych. Wykonano 2 przeszcze-
pienia krzyzowe (2016, 2017) sposréd 6 przeprowa-
dzonych w Polsce.

W tym roku, do korica sierpnia, w Polsce wykona-
no 26 przeszczepien od dawcéw zywych, w tym
w bydgoskim osrodku w sierpniu b.r. siostra od-
data nerke bratu. Nefrektomie przeprowadzit ze-
spot Kliniki Urologii Ogdlnej i Onkologicznej we
wspotpracy z zespotem Kliniki Transplantologii
i Chirurgii Ogolnej, zespotem Kliniki Anestezjologii
i Intensywnej Terapii, pielegniarkami Bloku Ope-
racyjnego oraz dzieki wsparciu Zaktadu Radiolo-
gii i Diagnostyki Obrazowej. Do przeszczepienia
biorce przez wiele miesiecy przygotowywat zespé6t
Centrum Dializ Fresenius Nephrocare nr 64 w Toru-
niu. Opieke nad pacjentami sprawuje (obecnie juz
w trybie ambulatoryjnym) zespét Kliniki Transplan-
tologii i Chirurgii Ogdlnej. , W ramach przygotowa-
nia do zabiegu przeszczepienia nerki nie mozemy

Pracownia Zgodnosci Tkankowej UCK WUM SKDJ

zapomniec o przygotowaniu emocjonalnym, ktére
wymaga rozmowy, wyjasnienia watpliwosci zwia-
zanych z zabiegiem, zgodnie z kompetencjami.”
- podkresla mgr Agnieszka Ptéciennik Kierownik
zespotu pielegniarskiego Kliniki.
Pobranie i przeszczepienie nerki od dawcy zywego
(ale takze dawcy zmartego) zawsze poprzedzone
jest wykonaniem badar immunologicznych u kan-
dydata na dawce i potencjalnego biorcy. Na kilka dni
przez planowanymi zabiegami pobrania i przesz-
czepienia nerki w Pracowni Zgodnosci Tkankowej
przeprowadzana jest proba krzyzowa (cross-match),
czyli badanie miedzy limfocytami dawcy a surowica
biorcy. Warunkiem przeszczepienia nerki jest ujem-
ny wynik testu.
Obecnie w Klinice Transplantologii i Chirurgii Ogol-
nej prowadzony jest proces koordynacji pobran
i przeszczepien nerek od dawcéw zywych u kilku-
nastu par kandydatéw na dawce i potencjalnych
biorcéw, kwalifilkowanych takze do przeszczepien
w ramach ,Programu wymiany par” (przeszczepien
krzyzowych i taricuchowych).
Zespot Kliniki Transplantologii i Chirurgii Ogdlnej
dziekuje wszystkim wspétpracownikom w Szpi-
talu oraz z jednostek zewnetrznych [oddziatéw
anestezjologii i intensywnej terapii, neurologii
i neurochirurgii (i oddziatéw z nimi wspétpracuja-
cych w zakresie identyfikacji i kwalifikacji dawcow)
w wojewodztwie kujawsko-pomorskim, osrodkéw
transplantacyjnych i stacji dializ z terenu regionu
i kraju, Pracowni Zgodnosci Tkankowych, koordy-
natorom szpitalnym, programéw transplantacyj-
nych i centralnym z Centrum Organizacyjno-Ko-
ordynacyjnego ds. Transplantacji Poltransplant,
kierowcom kolumny sanitarnej] za wspétprace
w zakresie pobran i przeszczepien narzadoéw i tka-
nek od dawcow zywych i zmartych.
p.s. W sierpniu b.r. w ciggu tygodnia przeprowa-
dzono koordynacje 5 pobran wielonarzagdowych
- pobrano 2 serca, 4 watroby, 10 nerek i 4 rogowki.
Osmiu pacjentom narzady przeszczepiono w Szpita-
luim. dr. A. Jurasza.

drn. med. Aleksandra Woderska-Jasiriska

koordynator transplantacyjny



Razem dla transplantologii. Bieg po Nowe Zycie

Za nami 19. edycja Biegu po Nowe Zycie. To cy-
kliczny, plenerowy projekt spoteczny, promujacy
dziatania prozdrowotne, ktéry potaczyt juz ponad
3000 oséb: pacjentéw, przedstawicieli medycyny
transplantacyjnej z catego kraju oraz znane osoby
ze $wiata filmu, teatru, estrady, mediéw, sportu, na-
uki i przedstawiciele instytucji wpierajacych,. Wyda-
rzenie wspiera Pan Przemystaw Saleta, sportowiec,
ktory oddat nerke corce. Podczas wszystkich edycji
rozdano ponad 200 000 oswiadczen woli - ,zwyktej
karty — niezwyktego daru’, by zacheci¢ do rozmowy
z bliskimi na temat donacji i transplantacji narza-
dow.*

W sobote 18 wrzes$nia br. w warszawskim Wilanowie
na starcie marszu nordic-walking na dystansie 1 km
stanely 74 3-osobowe sztafety. Pacjenci po przesz-
czepieniu uczestniczac w wydarzeniu byli swiadec-
twem skutecznosci leczenia i mozliwosci powrotu
do aktywnego zycia po przeszczepieniu.

Bieg po Nowe Zycie to wydarzenie petne wyjatko-
wych 0séb i ich poruszajacych historii. W sztafecie
nr 55 startowata Pani Joanna Prorok, ktérej w dniu
wczesniejszej edycji Biegu po Nowe Zycie w Wisle
przeszczepiano w Zabrzu serce. W organizacji Bie-
gu, od lat wspierajac udziat oséb po transplantacji,
uczestniczyt Pan Jan Stepniak, ktéremu w bydgo-
skim osrodku 14 lat temu przeszczepiono nerke.
Wydarzenie regularnie wspiera reprezentacja Klini-
ki Transplantologii i Chirurgii Ogélnej. W tym roku
w Biegu uczestniczyli: Prof. Zbigniew Witodarczyk,

- 7

Prof. Zbigniew Wtodarczyk

* 9 pazdziernika br. obchodzimy Europejski Dziert Donacji
i Transplantacji. Powiedz Tak!

Aleksandra Woderska i Joanna Prorok

pacjenci po transplantacji nerek w naszym Szpitalu,
zywi dawcy nerki oraz koordynator transplantacyjny
dr Aleksandra Woderska-Jasinska.

Z sylwetkami uczestnikéw i ich historiami mozna za-
poznac sie na stronie: https://transplantologia.info/
category/bieg/

Relacja z wydarzenia dostepna jest na stronie:
https://sport.onet.pl/bieg-po-nowe-zycie/5024es7

dr n. med. Aleksandra Woderska-Jasiriska
koordynator transplantacyjny;

w 19. Edycji Biegu po Nowe Zycie uczestnik sztafety nr 55

fot. Jacek Kurnikowski/AKPA
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Profesor Mariusz Wysocki w Alei Bydgoskich
Autografow

14 wrzesnia 2021 r. odbyto sie posiedzenie Kapituty
Honorowej ,Bydgoskich Autograféw’, ktéra co roku
wybiera osoby w sposéb szczegdlny zastuzone dla
Bydgoszczy. Do grona sygnatur utrwalonych w pta-
skorzezbie przy ulicy Dtugiej dotacza kolejne trzy
podpisy wyjatkowych dla Miasta osobistosci. Mito
nam poinformowac¢, ze wsrdd tegorocznych Auto-
graféw pojawi sie podpis profesora Mariusza Wy-
sockiego, Kierownika Kliniki Pediatrii, Hematologii
i Onkologii. Pan Profesor ztozy swéj podpis w towa-
rzystwie Igi Baumgart-Witan oraz prof. Piotra Salabe-
ra. To juz czwarty Autograf ztozony przez wybitnych
lekarzy naszego szpitala. W poprzednich latach lau-
reatami wyréznienia byli prof. Zbigniew Wiodarczyk
(2015 r.), prof. Arkadiusz Jawien (2018 r.) oraz prof.
Aleksander Araszkiewicz (2020 r.). Gratulujemy!

prof. Mariusz Wysocki — od 1977 roku zwiazany
z Bydgoszcza. Kierownik Kliniki Pediatrii, Hematolo-
gii i Onkologii Szpitala Uniwersyteckiego

nr 1im. dr. A. Jurasza w Bydgoszczy.
Tworca jednego z najwiekszych
osrodkéw przeszczepu szpiku
kostnego dla dzieci z Polski
potnocnej. Jest promotorem

i recenzentem licznych prac
doktoranckich i rozpraw habili-
tacyjnych, sprawuje funkcje kon-

sultanta wojewodzkiego w dzie-
dzinie onkologii i hematologii
dzieciecej. Jest cztonkiem To-
warzystwa Przyjaciét Dzieci.
Wyrdzniony jest rowniez nagro-
da Bydgoszczanin Roku.

Profesor Jan Styczynski uhonorowany statuetkg
Osobowos¢ Roku 2020

28 lipca w Teatrze
Baj Pomorski w To-
runiu nagrodzono
laureatow  plebi-
scytu ,Osobowos¢
Roku 2020" Plebi-
scyt organizowa-
ny przez redakcje
Gazety Pomorskiej
i Express Bydgo-
skiego toczyt sie
w pieciu katego-
riach. Na etapie
wojewoddzkim w kategorii ,Nauka” laureatem zostat  tologii i Onkologii Szpitala Jurasza, konsultant krajo-
prof. dr hab. Jan Styczynski kierownik zaktadu od- wy w dziedzinie onkologii i hematologii dzieciecej.
dziatu przeszczepiania szpiku Kliniki Pediatrii, Hema-  Gratulujemy!

I
DYPLOM

prof. dr hab,
Jan Stycayiiski

s




Wakacyjna Kuznia Artystyczna

Na Oddziale Psychiatrii dla Dzieci i Mtodziezy nasze-
go szpitala w czasie wakacji odbywat sie cykl zajec
pt. ,Wakacyjna Kuznia Artystyczna” Pomystodawca
i organizatorem warsztatow byli Stowarzyszenie
Z6tty Beret oraz Wspét.gra Stowarzyszenie Twércow
Sztuki przy wsparciu nauczycieli Szkoty Szpitalnej
nr 33 w Bydgoszczy. Przedsiewziecie, ktérego hasto
przewodnie to - ,Kujemy w wakacje” miato na celu
organizacje zaje¢ animacyjno-aktywizacyjno-arty-
stycznych, podczas ktérych dzieci miaty okazje m.in.
nauczyc¢ sie gra¢ na instrumentach (ukulele, cahony),
tanczy¢, spiewac, pisa¢ nowe teksty piosenek oraz
gra¢ w spektaklu improwizacyjnym.

Zajecia muzyczne poprowadzit Krzysztof ,pARTy-
zant” Toczko. Podczas spotkan dzieci i mtodziez ba-
wity sie fantastycznie dajac wyraz swoim talentom
efektem czego powstata rewelacyjna piosenka pt.
,Czy dumna z siebie jeste$” oraz teledysk. Nie zabra-
kto rowniez innych aktywnosci. Zajecia improwizacji
teatralnej prowadzili: Cezary Markiewicz oraz Michat
Siedlecki. Zabawy i gry nastawione na kreatywne
myslenie pozwalaty dzieciom i miodziezy oderwac
sie od szpitalnej rutyny i whasnych trosk.

KIAKACY )N A KUZ N4
M ARTYSTYCLNA

¢

Caty projekt spotkat sie z bardzo pozytywnym odbio-
rem catej spotecznosci oddziatu. Przyjemnie byto ob-
serwowac jak nasi podopieczni otwieraja sie na nowe
wyzwania, razem tworzg, a wszystko to odbywa sie
w prawdziwie radosnej atmosferze petnej humoru
i pozytywnej energii. JesteSmy gteboko przekonani,
ze wszelkie tego typu dziatania wspieraja terapie, a co
za tym idzie zdrowienie naszych uczniéw i pacjentéw.

Marta Koztowska

W grudniu 2018 roku Joanna i Krzysztof Toczko powotuja do zycia Stowarzyszenie ,Zétty Beret”. Gtow-
nym celem organizacji jest wspieranie dzieci z chorobami onkologicznymi i psychicznymi. Pod opieka
,Zottego Bereta” mtodziezowa druzyna pitkarska Jurasz Bydgoszcz ztozona z pacjentéw Szpitala im.
Jurasza w Bydgoszczy zdobyta ztoty medal w miedzynarodowych rozgrywkach Onko Liga 2019 poko-

nujac w finale Stowacje.




Podziekowania Pacjentéw
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Projekt, sktad i druk

Oficyna Drukarska Jacek Chmielewski

ul. Sokotowska 12a, 01-142 Warszawa
info@oficyna-drukarska.pl, www.oficyna-drukarska.pl

Naktad

1200 bezptatnych egzemplarzy

Redakcja zastrzega sobie prawo do skracania i poprawiania
materiatéw oraz zmian w tytutach.

Za tresc reklam nie odpowiadamy.

e-mail: sekretariat@jurasza.pl, www.jurasza.pl

30




#HJustSayYesEODD

Talk
about
organ,

tissue and
cell
donation!

9 October 2021

European Day for
Organ Donation
and Transplantation
(EODD)
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MAZDA CX-30 M HYBRID

ODKRYJ NA NOWO TO, CO CIE NAPEDZA.

Mazda CX-30 M Hybrid z udoskonalonym silnikiem e-Skyactiv X o mocy 186 KM.

Wieksza moc, lepsza dynamika i nizsze spalanie to czysta przyjemnos$¢ prowadzenia.

MAZDA CX-30 JUZ OD 866 Zt NETTO MIESIECZNIE*

KASAI MOTORS BYDGOSZCZ

ul. Fordonska 307 | tel. +48 5233 907 33 | www.mazda-bydgoszcz-kasaimotors.pl

“Przyktadowa kalkulacja leasingu dla przedsiebiorcow oferowanego przez Santander Consumer Multirent Spotka z 0.0. z siedzibg we Wroctawiu:
cena pojazdu 96 666,67 zt netto, optata wstepna 20%, czas obowigzywania umowy: 48 miesiecy, deklarowany przebieg kilometrow 15 tys. rocznie.
Produkt Mazda SkyPremium Go obejmuje administrowanie czynnosciami serwisowymi. Niniejsza propezycja nie jest oferta w rozumieniu przepisow
Kodeksu cywilnego i ma charakter wytacznie informacyjny. Szczegoty u Doradcy.

W zaleznosci od wersji samochodu $rednie zuzycie paliwa oraz emisja CO2 (na podstawie WLTP) wynosza odpowiednio: 5,1-8,8 I/100 km i 134-156 g/km.

Samochody Mazda sa wyposazone w uktad klimatyzacji zawierajacy fluorowany gaz cieplarniany o wspotczynniku ocieplenia globalnego powyzej 150.
Informacje dotyczace odzysku i recyklingu samochodow wycofanych z eksploatacji znajduja sie na mazda.pl

mazda.pl DRIVE TOGETHER




