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32-letni Piotr z Zamoscia nie mial reki od urodzenia. Teraz jest jedynym czlowiekiem
na $wiecie, ktéremu w takim przypadku przeszczepiono koriczyne. Dokonal tego zesp6l

lekarzy z Kliniki Urazowej i Chirurgii Re¢ki Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego we
Wroclawiu. Znowu byli pierwsi — pokazali, Ze nie ma dla nich rzeczy niemozliwych,

historie medycy"h‘y"

jednoczesnie dajac nadzieje setkom os6b, urodzonych z kalectwem.

Ruszyt bank mleka

Pierwszy na Dolnym Slqsku
Bank Mleka Kobiecego od 19
grudnia ub. r. dziata w USK we
Wiroctawiu przy Klinice Neona-
tologii. Dzigki temu noworodki
urodzone przedwcze$nie lub cho-
re otrzymajg naturalny pokarm,
ktéry w ich przypadku jest jak
lek. Wroctawski bank jest siédmg
takg placéwka w Polsce, zostat
sfinansowany w wiekszosci przez
miasto Wroclaw, za$ patronat nad
nim objeta Fundacja Bank Mleka
Kobiecego.

Czytaj na str. 2

Radiologia w USK

50 tysigcy zdjec rentgenow-
skich, 20 tysiecy badan tomo-
grafii komputerowej, 15 tysiecy
badan ultrasonograficznych, 5
tysigcy badan rezonansem ma-
gnetycznym, 3.5 tysiaca zabiegéw
pod kontrolg RTG — to $redni
roczny bilans pracy Zakladu
Radiologii Ogdlnej, Zabiegowej
i Neuroradiologii przy ul. Borow-
skiej. W sumie w pracowniach
zakladu wykonuje sie blisko 100
tysiecy badan diagnostycznych.

Czytaj na str. 3

Czytaj na str. 4-5

Bez rewoluciji

O tym, co wyréznia Klinike
Gastroenterologii i Hepatologii
USK sposréd innych osrodkéw
o tym profilu; o badaniach pro-
wadzonych przez pracownikéw
kliniki; niedocenianych zagad-
nieniach medycznych; chorobach,
ktére staja sie coraz wigkszym
problemem spolecznym oraz
o zawodowych planach na naj-
blizszg przyszlos¢ — rozmawia-
my z prof. Elzbietg Poniewierka,
ktéra od tego roku akademickie-
go objela kierownictwo kliniki.

Czytaj na str. 7
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Sprzet z czerwonym
serduszkiem w USK

SN WNMIYRLY 04

Podobnie jak w poprzednich latach,
takze w tym roku Wielka Orkiestra
Swiatecznej Pomocy grata dla zdrowia
dzieci i oséb starszych. Pieniadze ze-
brane podczas akcji przeznaczane sa na
zakup sprzetu medycznego, ktéry trafia
do osrodkéw w catej Polsce.
Uniwersytecki Szpital Kliniczny we Wro-
ctawiu otrzymat dotychczas od WOSP
sprzet o wartosci przeszto 3 min zi,
ktory w wiekszosci stuzy matym pa-
cjentom. Jednym z cenniejszych daréw
od Orkiestry jest aparat RTG dla Kliniki
Transplantacji Szpiku, Onkologii i Hema-
tologii Dzieciecej USK, ktory kosztowat
blisko 900 tys. zt. W Klinice Nefrologii
Pediatrycznej mozemy zobaczy¢ wiele
urzadzen z charakterystycznym czerwo-
nym serduszkiem. To m.in. kardiomonitory, rejestratory cisnienia tetni-
czego ze stacjg analiz, pompy strzykawkowe, aparat USG. Pediatryczna
stacja dializ zostata wyposazona w aparaty nerkozastepcze i aparaty do
pomiaru ciénienia krwi. Szpitalny Oddziat Ratunkowy zawdziecza WOSP
np. aparat do lokalizacji naczyn krwionos$nych, videogastroskop, aparat
RTG, endoskop do bronchoskopii dzieci, tor wizyjny, respirator trans-
portowy, a takze zestaw endoskopéw z dodatkowym wyposazeniem
o wartosci ponad 200 tys. zt. Oddziat Intensywnej Terapii Dzieciecej wy-
korzystuje respirator oscylacyjny od Orkiestry, a Klinika Neonatologii:
aparat USG, urzadzenie do screeningowego badania stuchu, respirator.
To tylko przyktady, nie sposéb wymienic wszystkich urzadzen, z ktérych
pacjenci USK moga korzysta¢ dzieki WOSP.
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Pierwszy na Dolnym Slasku Bank Mleka Kobiecego od 19 grudnia ub. r. dziata w USK we
Wroctawiu przy Klinice Neonatologii. Dzi¢ki temu noworodki urodzone przedwczesénie
lub chore otrzymaja naturalny pokarm, ktéry w ich przypadku jest jak lek. Wroclawski
bank jest siédma taka placéwka w Polsce, zostal sfinansowany w wigkszo$ci przez miasto
Wroclaw, za$ patronat nad nim obje¢ta Fundacja Bank Mleka Kobiecego.

Bank Mleka w szpitalu przy ul.
Borowskiej 213 jest wyposazony
w najnowszy sprzet do utrwala-
nia i badania pokarmu kobiecego,
zapewniajacy jego bezpieczenstwo
i jakos¢. W sklad wyposazenia
wchodzi m.in. pasteryzator, aparat
do badania skladu pokarmu oraz
urzgdzenia chlodnicze do jego
bezpiecznego przechowywania.
Wszystko to kosztowato ok. 330
tysigcy zlotych, z czego Wroctaw
pokryl 317 tysiecy.

— To nie dar dla szpitala, ale dla
mieszkanek Wroclawia i calego
regionu, a przede wszystkim ich
dzieci — powiedzial podczas uro-

czystego otwarcia Banku dyrektor
USK Piotr Pobrotyn, dzigkujac
przedstawicielom wiadz miasta za
przekazanie srodkéw. — Z zasobéw
banku beda korzysta¢ noworodki
przedwczesnie urodzone nie tylko
w naszym szpitalu. Zapas pokarmu

DZIAL INTENSYWNE,
NOWORODKA

e

bedziemy mogli przekazywa¢ in-
nym placéwkom. Mleko matki jest
najlepszym pokarmem dla malego
czlowieka, a zwlaszcza dla takiego,
ktéry rodzi si¢ najstabszy. Urucho-
mienie Banku Mleka to kolejny
krok do poprawy opieki okolopo-
rodowej na matkg i dzieckiem.
Prof. Barbara Krélak-Olejnik,
kierownik Kliniki Neonatologii,
nie kryta radosci z otwarcia pla-
céwki, ktéra — jak méwi — byla
jednym z jej marzen.
—Jako neonatolodzy traktujemy po-
karm kobiecy jako wazny element
terapii najmltodszego i najbardziej
potrzebujacego pacjenta — podkre-
§lata profesor Krélak-Olejnik. —
Zaspokaja on wszystkie potrzeby
odzywcze noworodkéw, a ponad-
to zawiera unikalne bioaktywne
skladniki. Zachecamy wszystkie
mamy, ktére majg wiecej pokarmu
niz potrzebuja ich dzieci, do jego

TERAPH §

c
. B

£|09) ZSEWo) 304

» Prof. Alicja Chybicka gratuluje prof. Krélak-Olejnik

uruchomienia banku mleka.

honorowego oddawania.

Mileko od honorowych dawczyn
przechodzi serie kontrolnych badar
i pasteryzacje, nastepnie przekazy-
wane jest potrzebujacym dzieciom,
ktérych mamy z réznych przyczyn
nie moga stymulowa¢ laktacji ani
karmié. Dotyczy to przede wszyst-
kim noworodkéw przedwczesnie
urodzonych oraz urodzonych w ter-
minie porodu w stanie ciezkim.
Pokarm z Banku podaje si¢ im od
chwili narodzin do czasu, az bedg
mogly otrzymywaé pokarm wiasnej
matKki.

Mleko kobiece pochodzace
z profesjonalnego banku mleka jest
drugim, po mleku wlasnej matki,
pokarmem zalecanym do stoso-
wania u noworodkéw i niemowlat
(WHO, UNICEF). Jak potwier-
dzaja liczne badania naukowe,
mleko kobiece ma niezastapiong
warto$¢ odzywcza, terapeutyczng,
troficzna, stymulujaca i profilak-
tyczng. Karmienie dziecka pier-
sig jest nieodzownym elementem
macierzynistwa i stanowi element
silnie wzmacniajacy unikalng wigz
taczacyg matke i dziecko. Dlatego
karmienie piersig oraz wszystkie
dzialania mu sprzyjajace sa wspie-
rane przez liczne autorytety me-
dyczne i spoleczne.

Statystyki $wiatowe wskazuja,
ze karmienie pokarmem kobiecym
bezposrednio wplywa na reduk-
cje liczby zgonéw noworodkéw,

» Dyrektor USK Piotr
Pobrotyn podczas
uroczystego przecinania
wstegi.

zmniejszenie ryzyka powaznych
powiklan ze strony przewodu po-
karmowego rzadsze wystepowanie
martwiczego zapalenia jelit i sepsy
u noworodkéw przedwezesnie uro-
dzonych), a takze na zmniejszenie
czestosci choréb o podlozu aler-
gicznym. Ponadto w dluzszej per-
spektywie to tez redukcja wystepo-
wania takich choréb, jak: cukrzyca,
nadci$nienie, choroby naczy1i serca,
biataczki, schorzenia jelit.

— Cieszymy si¢ jako Fundacja z po-
wstania nowego banku mleka o za-
siegu regionalnym. Wierzymy, ze
jego dzialalno$¢ potwierdzi korzy-
$ci polegajace na skréceniu czasu
hospitalizacji oraz obnizeniu kosz-
téw leczenia plynacych ze zmiany
modelu zywienia wcze$niakéw,
ktére wykazal juz program reali-
zowany w banku mleka w Toruniu.
Potrzebne sg jednak rozwigzania
systemowe i regulacje prawne. Za-
pewni to nieograniczony dostep do
mleka kobiecego dla dzieci najbar-
dziej potrzebujacych w catym kraju
— ocenia dr Aleksandra Wesotow-
ska, Prezes Fundacji Bank Mleka
Kobiecego.

Dary takze dla kobiet

Przy okazji otwarcia Banku
Mleka Kobiecego miasto przeka-
zato USK takze dary dla Kliniki
Ginekologii i Poloznictwa. Dofi-
nansowalo zakup zestawu endosko-
powego — HEOS oraz noza argo-
nowego w kwocie 83 tys. zl.

Szef kliniki, prof. Mariusz

Zimmer podkreslil, ze to takze
wpisuje si¢ w poprawe standardéw
opieki nad matka i dzieckiem.
— Pamietajmy, ze w okresie prena-
talnym dziecko jest pacjentem na-
szej kliniki — méwil prof. Zimmer.
— Sprzet, ktéry kupilismy dzigki
dofinansowaniu miasta, zwieksza
nasze mozliwosci. H1steroskop
HEOS jest unikatowym zestawem
pozwalajagcym na usuwanie zmian
w jamie macicy o wielkosci do 3-4
cm. N6z argonowy to rewelacyjne
urzadzenie, dzieki ktéremu mozna
bezpiecznie i ,bezkrwawo” usuwaé
zmiany szczegdlnie obficie unaczy-
nione, co czg¢sto wystepuje w przy-
padku patologii macicy.

AKTUALNOSCI RADIOLOGIA

Zespot Banku Mleka Kobiecego
w USK:

Kierownik: dr hab.n.med. Barbara
Krélak-Olejnik prof.nadzw.
Koordynator: diagnosta laborato-
ryjny dr n.med. Matylda Czosny-
kowska-tukacka

Potozna laktacyjna: mgr potoz-
nictwa Lucyna Swiderska

Adres:

Bank Mleka Kobiecego

Klinika Neonatologii
Uniwersytecki Szpital Kliniczny
im. Jana Mikulicza Radeckiego
Ul. Borowska 213, 50-556 Wro-
ctaw

Tel. 71 733 15 15

¢
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» Bank Mleka w USK jest
Wyposazony W najnowszy
sprzet do utrwalania

i badania pokarmu
kobiecego, zapewniajacy
jego bezpieczenstwo

i jakos¢.

Profesor Alicja Chybicka Osobowoscig Roku 2016

W konkursie organizowanym
przez Wydawnictwo Termedia i re-
dakcje ,Menedzera Zdrowia” przy-
znano Laury Sukcesu Roku w 2016
w Ochronie Zdrowia, czyli najbar-
dziej prestizowe nagrody w branzy
medycznej. Tytut Osobowosci Roku
2016 otrzymata prof. Alicja Chybic-
ka, kierownik Kliniki Transplantacji
Szpiku, Onkologii i Hematologii
Dzieciecej USK.

Laury Sukcesu Roku w 2016
w Ochronie Zdrowia przyznawa-
ne sg w oSmiu kategoriach. Celem
konkursu jest wytonienie i nagro-
dzenie os6b oraz podmiotdéw, ktére
szczegoblnie wyrdznity sie w polskiej
ochronie zdrowia. Profesor Chybic-
ka doceniono za pasje i determina-
cje w leczeniu dzieci z chorobami
nowotworowymi, czego ukorono-
waniem byto otwarcie Przyladka

Nadziei - nowoczesnego centrum
medycznego we Wroctawiu. Przy-
ladek Nadziei jest wiodacym osrod-
kiem w Polsce, w ktérym dokonuje
sie przeszczepow. Tutaj przeprowa-
dza sie potowe wszystkich operacji
transplantacji szpiku dokonywa-
nych na terenie kraju - wyjasnita
kapituta konkursu.

» Badanie tomografem
komputerowym jamy
brzuszne;j.

50 tysiecy zdjeé rentgenowskich, 20 tysiecy badan tomografii komputerowej, 15 tysiecy ba-

ﬂBonowsMSﬂ

dan ultrasonograficznych, 5 tysigcy badan rezonansem magnetycznym, 3.5 tysiaca zabiegéw
pod kontrolag RT'G — to éredni roczny bilans pracy Zakladu Radiologii Ogélnej, Zabiegowej
i Neuroradiologii przy ul. Borowskiej. W sumie w pracowniach zaktadu wykonuje si¢ blisko
100 tysiecy badan diagnostycznych, gtéwnie na potrzeby szpitala i poradni USK, ale takze

dla pacjentéw z zewnatrz z calego wojewédztwa.

Dzi$ nikt nie wyobraza juz
sobie diagnostyki medycznej bez
wykorzystania promieniowa-
nia rentgenowskiego i izotopéw,
pola magnetycznego, ultradzwie-
kéw, itp. Duze osrodki medyczne
naszpikowane sg technika, a apa-
raty RTG 1 USG stanowig nie-
zbedne wyposazenie nawet malych
przychodni na wsiach, za$ TK jest
dostepna w szpitalach powiato-
wych. Techniki diagnostyczne
nieustannie si¢ rozwijaja, staja si¢
coraz doskonalsze i coraz bardziej
powszechne. Dzieki nim mozna
zajrze¢ dostownie w kazdy zaka-
marek organizmu we wszystkich
plaszczyznach.

— Liczba zlecanych badan stale
ro$nie — méwi prof. Marek Sgsia-
dek, kierownik Zaktadu Radiologii
Ogolnej, Zabiegowej i Neuroradio-
logii USK we Wroctawiu. — Wspét-
czesna medycyna potrzebuje coraz
bardziej dokladnej diagnostyki.
Bez niej niemozliwe jest wlasciwe
zaplanowanie leczenia i wykona-
nie wielu zabiegéw, wymagajacych
ogromnej precyzji, a w zwiazku
Z tym precyzyjnego rozpoznania.

Polski system nie nadaza za
potrzebami pacjentéw. Od reki
mozna wykona¢ tylko niektére
badania refundowane przez NFZ,
na wigkszo$¢ z nich trzeba czekaé
kilka, a nawet kilkanascie miesiecy.
Warto podkresli¢, ze na taka sy-
tuacje wplywa przede wszystkim
nie brak sprzetu, bo z tym nie ma
na ogdl wickszego klopotu — ale
limity, wynikajace z kontraktéw
z NFZ. W calym kraju najdtuzsze
sg kolejki do badan rezonansem
magnetycznym (MR), ktéry jest
niezastgpiony m.in. w diagnosty-
ce uktadu nerwowego czy w wie-
lu wskazaniach ortopedycznych.
W USK na razie pracuje jeden taki
aparat, ale wkrétce pacjenci bedg
mogli korzystaé¢ z nowego rezo-
nansu. Jego zakup to zaspokojenie
jednej z najpilniejszych potrzeb
szpitala. Koszt urzadzenia najnow-
szej generacji wraz z montazem to
ponad 9 mln z! — ponad 4 mln zt
pochodzi z dotacji Ministerstwa
Zdrowia, 2,5 mln zl ze spolecz-
nej zbi6rki na rzecz ,Przyladka Na-
dziei”. Nowy rezonans bedzie stu-
zyl m.in. matym pacjentom Kliniki
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Transplantacji Szpiku, Onkologii
i Hematologii Dziecigcej, cho¢ nie
wylacznie.

Prof. Sgsiadek podkredla, ze

kolejki do badan diagnostycznych
dotycza tylko zlecen z zewnatrz —
pacjenci USK majg je wykonywane
na biezgco.
—To oczywiste, Ze osoba przywie-
ziona do szpitala np. po wypad-
ku nie moze czekad, bo wtasciwe
i szybkie rozpoznanie czesto decy-
duje o jej zyciu — méwi szef Zakla-
du. — Stany nagle to kolejny olbrzy-
mi obszar, ktéry nie moze si¢ obejs¢
bez nowoczesnych technik diagno-
stycznych. W przypadku pacjentéw
pourazowych najczesciej wykorzy-
stuje si¢ tomografie komputerows,
dzigki ktérej mozna dokladnie zba-
da¢ chorego od glowy do wysokosci
staw6éw biodrowych, a wiec w tam,
gdzie u czlowieka znajduja si¢ klu-
czowe organy. Ponadto badania TK
wykorzystywane sg m.in. do dia-
gnostyki onkologicznej, do badari
naczyniowych (tzw. angiografia
TK) oraz w kazdym przypadku,
w ktérym konieczne jest szybkie
i doktadne obrazowanie. Jest moz-
liwo$¢ badania takze pacjentéw
nieprzytomnych — obie pracownie
TK w USK s3 wyposazone w peina
aparature anestezjologiczna.

Cho¢ nie ma wspélczesnej
medycyny bez nowoczesnej tech-
nologii, to trzeba pamietaé, ze

» Lekarze radiolodzy
analizujg obraz na ekranie
specjalnych komputeréw
(stacji diagnostycznych)
w pokoju opisowym.
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» Agnieszka Kawecka, starszy technik elektroradiolo-

gii przy starym rezonansie.

przede wszystkim nie ma jej bez
ludzi. To nie tylko kwestia obstugi
coraz bardziej skomplikowanych
urzadzen. Wyniki, ktére dzigki
nim uzyskujemy, takze sg skom-
plikowane, a ich ,rozszyfrowanie”
wymaga specjalistycznej wiedzy.
W USK pracuje 21 lekarzy radio-
logéw w systemie dwuzmianowym,
a wéréd nich osoby specjalizujace
si¢ w konkretnych dziedzinach, np.
uktadu nerwowego, naczyniowego
diagnostyce kardiologicznej, dzie-
cigcej itd. Taki podzial gwaran-
tuje jako$¢ opisu.

— Niestety, z powodu niewy-
starczajacej liczby radiologéw

» Szef Zaktadu prof. /ff?&

Marek J. Sasiadek od
pazdziernika ub. r.

petni funkcje Prezy-
denta Podsekcji Neuro-
radiologii Sekcji Radiologii
oraz cztonka Zarzadu
Sekcji Radiologii Eu-
ropejskiej Unii Lekarzy
Specjalistow (UEMS).

W latach 2010-2016

byt Prezesem Polskiego
Lekarskiego Towarzystwa
Radiologicznego.

na rynku pracy powyzsza liczba
nie jest wystarczajaca, co powoduje
op6znienia w opisach badari — do-

Zakladu.

daje szef
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32-letni Piotr z Zamos$cia nie mial reki od urodzenia. Teraz jest jedynym czlowiekiem na
$wiecie, ktéremu w takim przypadku przeszczepiono koriczyne. Dokonal tego zespoél lekarzy
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z Kliniki Urazowej i Chirurgii Reki Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego we Wroclawiu.
Znowu byli pierwsi — pokazali, Ze nie ma dla nich rzeczy niemozliwych, jednoczesnie dajac
nadzieje¢ setkom 0s6b, urodzonych z kalectwem.

Proteza albo przystosowanie
do zycia z kalectwem — dotych-
czas byly to jedyne mozliwosci dla
tych, ktérzy przyszli na swiat bez
konczyn. W przypadku braku reki
jedno i drugie jest trudne. Tylko
najnowoczesniejsze i bardzo dro-
gie protezy moga w sposob satys-
fakcjonujacy zastapic jej funkcje.
Proteza bioniczna kosztuje ok. 100
tysiecy dolaréw, wigc staé na nig
tylko nielicznych. Nie kazdy tez

potrafl przystosowaé sie do zycia
bez reki. Dla pana Piotra byt to
ogromny zyciowy problem, mimo
ze normalnie funkcjonuje (pracuje
w Muzeum Zamoyskich). A dla-
czego nie przeszczep? — mozna by
zapytaé. W koricu takze w Polsce sg
specjalisci, ktérzy to potrafia.

— Na $wiecie wykonano dotad
ok. 120 przeszczepéw koriczyny
gérnej — tlumaczy jeden z nich, dr
Adam Domanasiewicz z Kliniki

» Dyrektor USK Piotr Pobrotyn (z prawe;j) i dr Adam
Domanasiewicz dziekowali rodzinie dawcy.

Urazowej i Chirurgii Reki USK.
— Jednak wszystkie u pacjentéw,
ktérzy stracili ja w wyniku urazu.
To zupelnie inna sytuacja.

Co umie mézg?

Przede wszystkim chodzi o to,
ze mozg czlowieka, ktéry miat reke
potrafi ja ,obstugiwa¢”. Odpowiada
za to reprezentacja korowa, dzieki
ktérej mozna $wiadomie poruszaé
koriczyng. Dotychczas sadzono,
ze u ludzi z wadg wrodzong taka
reprezentacja si¢ nie wyksztalcila,
wiec nawet gdyby przeszczepic¢ im
reke, to i tak nie da si¢ sterowacd jej
ruchem. Teoretycznie przeszczep
byiby tylko zZywa protezg, ktérej
nie mozna by uzywac pod kontrolg
umystu. Przeszczep koriczyny jest
zabiegiem skomplikowanym, uwa-
Zano wigc ze nie ma sensu wykony-
waé go w takich przypadkach.

— Nawet najdiuzsza podréz zaczyna
si¢ od pierwszego kroku — powie-
dzial prof. Jerzy Gosk, szef Klini-
ki Urazowej i Chirurgii Reki USK
po udanym zabiegu, przytaczajac
popularne przystowie. — I my wia-
$nie ten krok zrobili$my.

Wroctawski zabieg przybliza
nas do obalenia tezy o nieodwra-

TEMAT Z2 OKLADKI

» Konferencja prasowa na temat przeszczepu wzbu-
dzita ogromne zainteresowanie dziennikarzy.

calnosci pewnych proceséw w mé-  wosciach mézgu niz dotad za-
zgu. Pacjent USK nie mial r¢ki cale kladano. I otwiera zupelnie nowe
zycie, a jednak tuz po zabiegu, gdy perspektywy dla
tylko zostal rozintubowany, ruszal ludzi, ktérzy
palcami. Lekarze przyznajg: jesz-

cze nie czuje dloni, ale poru-

sza palcami pod kontrolg

wzroku, co $wiadczy

o wiek- i
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» - Zrobilismy pierwszy krok - powiedziat prof. Jerzy
Gosk, szef Kliniki Urazowej i Chirurgii Reki USK.

rodzg sie bez gérnych koriczyn.

Wezesniejsze
doéwiadczenia

— Nie robilismy eksperymen-
téw medycznych — zastrzega dr
Domanasiewicz, przedstawiajac
wczeséniejsze dokonania innych
os$rodkéw.

Do tej pory na $wiecie wyko-
nano dwa takie zabiegi u bliZniat
syjamskich (Malezja 2000 r. - dr
Pathmanathan i Kanada 2006 r. -
dr Ronald Zuker). W obu przypad-
kach podczas operacji rozdzielenia
zro§lakow trzeba bylo poswigcic
zycie jednego dla ratowania dru-
giego. Pod wzgledem medycznym
to sytuacja zupelnie inna, cho¢by
z powodu jednakowego kodu gene-
tycznego dawcy i biorcy. Inny przy-
padek dotyczy juz Polski. W 2009 1.
w oérodku w Trzebnicy, gdzie przez
25 lat pracowal dr Domanasiewicz,
zespol kierowany przez prof. Jerze-
go Jableckiego przeszczepit reke od
zmarlego dawcy mezcezyznie, ktéry
stracil ja w dziecifistwie. Zyl bez
niej przez blisko 30 lat, wigc takze
mozna bylo si¢ obawiaé, ze nastg-
pit u niego nieodwracalny zanik re-
prezentacji korowej. A jednak dzis
pacjent ma co$ znacznie wigcej niz

»Zywa proteze”, jego mézg nauczyl
sie ponownie ,,obstugiwaé” nowg
koriczyne. Oczywiscie, wymagalo
to specjalistycznej i dlugotrwalej
neurorehabilitacii, ale okazalo si¢
mozliwe.

— Od tego czasu myslalem o tym,
by p6js¢ jeszcze dalej — przyznaje
chirurg.

Ostateczna decyzja o przepro-
wadzeniu pionierskiego zabiegu
zapadla w grudniu, gdy do USK
dotarta informacja o potencjalnym
dawcy. Okazalo sig, ze najbardziej
odpowiednim kandydatem do
przeszczepu jest pan Piotr.

13 godzin napiegcia

Cala operacja trwala 13 godzin.
Sktadalo si¢ na nig kilka etapéw:
pobranie reki od dawcy, przygo-
towanie kikuta biorcy i ostateczne
zespolenie.

Uczestniczyly w tym dwa ze-
spoly lekarzy z USK. Podczas gdy
zespot kierowany przez dr Adama
Domanasiewicza pobieral i pre-
parowal amputant do polaczenia,
inna grupa, z szefem Kliniki Ura-
zowej i Chirurgii Reki USK dr.
hab. Jerzym Goskiem na czele,
przygotowywala do przeszczepu

kikut biorcy. Lekarze wiedzieli, ze |-+
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» Dr Jacek Martynkiewicz byt jednym z operatoréw
podczas pionierskiego zabiegu.
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» Pan Piotr urodzit sie bez reki i nigdy sie z tym nie pogodzit. Teraz czeka go dtugotrwata
rehabilitacja, do konca zycia bedzie musiat przyjmowac leki. Mimo to jest szczesliwy.

maja przed sobg wyjatkowe trud-
nosci, z ktérymi nikt przed nimi sie
nie zmierzyl. W przeciwieristwie
do pacjenta, ktéry stracil konczy-
ne na skutek urazu, osoba z wadg
wrodzong nie ma wyksztalconych
wszystkich elementéw anato-
micznych, cz¢$é ma w zaniku,
a czesci w ogdle nie ma. Migénie,
kosci, naczynia krwionosne i ner-
wy dawcy i biorcy moga do siebie
nie pasowac lub nie mie¢ swoich
odpowiednikéw.

W tym przypadku np. sredni-
ca naczyn krwiono$nych i nerwéw
biorcy byla az czterokrotnie mniej-
sza od ich $rednicy u dawcy. Dlate-
go zespolono je wyzej od zespolenia
kostnego, czyli na ramieniu (kosci
zespolono na poziomie nadgarstka).
Samo zespolenie wykonaly pota-

mézg bedzie si¢ uczyl poruszaé

czone sily obu zespoléw. Lacznie
z instrumentariuszkami i piele-
gniarkami anestezjologicznymi
w zabiegu bralo udziat kilkanascie
0s6b.

Co dalej?

Pan Piotr méwi, ze spelnito
sie jego najwigksze marzenie. Ma
$wiadomos¢, ze czeka go jeszcze
dluga droga, zanim bedzie mégt
uzywaé swojej nowej reki. Na razie
cieszy si¢, ze jego organizm nie od-
rzucil przeszczepu i moze poruszaé
palcami. Jego rehabilitacja potrwa
okolo roku - aksony nerwéw rege-
nerujg si¢ w tempie ok. 1 mm na
dobg¢. Osobna sprawg jest neuro-
rehabilitacja, podczas ktérej jego

VN

Zespot uczestniczacy w pionierskim zabiegu:
Operatorzy: dr Adam Domanasiewicz, dr hab. Jerzy Gosk, dr Jacek Martynkiewicz, lek. Marek Stepniewski,
dr Piotr Bar¢, dr Monika Pfanhauser, lek. Sebastian Kulinski, lek. Szymon Manasterski, lek. Ewa Wagner, lek.
Olga Gutkowska, dr Tomasz Dawiskiba.

Anestezjolodzy: lek. Ewa Stadnik , lek. Krzysztof Lewandowski.
Instrumentariuszki: Maria Pawlus, Alina Grozik, Matgorzata Bednarek, Edyta Krys.
Pielegniarka anestezjologiczna: Barbara Jeszke.
Lekarze oddziatowi: Michat Bak, tukasz. Michalak, Zbigniew Pawezowski.

reka.  Ambicje lekarzy z Klini-
ki Chirurgi Urazowej i Chirurgii
Reki Uniwersyteckiego Szpitala
Klinicznego we Wroclawiu sig-
gaja jeszcze dalej. W planach jest
przeszczep u pacjenta, ktéry od
urodzenia nie ma obu rgk. Dr Do-
manasiewicz zapowiada, ze w ta-
kim przypadku biorca zostanie
poddany neurorehabilitacji przed
zabiegiem, co zwigkszy szans¢ na
reedukacje funkeji ruchowych.

— Transplantologia jest jednym ze
strategicznych obszaréw naszego
o$rodka — méwi dyrektor USK
Piotr Pobrotyn. — Przeszczep, wy-
konany w grudniu przez naszych
lekarzy to takze element naszej
strategii dla pacjentéw, ktéra nie
zbliza nas do $wiata, ale sprawia,
ze to $wiat przychodzi do nas.
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rok w USK

Nowatorskie zabiegi, obiecujace badania, niezwykte przy-
padki medyczne, ktdre zapisaty sie w historii medycyny. Byty

spektakularne sukcesy, ale przede wszystkim ciezka, codzien-
na praca. Taki byt miniony rok w Uniwersyteckim Szpitalu
Klinicznym we Wroctawiu. Przypomnijmy to, co najlepsze.

Chondrocyty - komérki nadziei

Przeszczepienie komorek wtasnej chrzastki to jedna z no-
woczesnych metod, ktdra daje szanse na rekonstrukcje
zniszczonego stawu. Klinika Ortopedii i Traumatologii Na-
rzadéw Ruchu USK we Wroctawiu planuje stosowac te
metode w oparciu o wtasna technologie hodowli komorek.
W osrodku przy ul. Borowskiej powstata w tym celu Pra-
cownia Eksperymentalnej Komérkowej Regeneracji Tkanek,
ktora rozpoczeta prace nad tym projektem.

Najlepszy w Europie

Dr Tomasz Ptonek z Kliniki Chirurgii Serca USK we Wrocta-
wiu wygrat konkurs dla najlepszego mtodego kardiochirurga
w Europie. Jego osiggniecia naukowe docenito najstarsze
europejskie towarzystwo kardiochirurgiczne - Europejskie
Towarzystwo Chirurgii Serca i Naczyn przyznajac mu nagro-
de podczas dorocznego kongresu, ktéry w tym roku odbyt
sie 21-24 kwietnia w Belgradzie.

Ratunek dla dzieci z chorobami metabolicznymi

- Dzieki przeszczepom zycie naszych dzieci zostato zwr6-
cone - zgodnie méwia rodzice matych pacjentéw Kliniki
Transplantacji Szpiku, Onkologii i Hematologii Dzieciecej
USK. Po zabiegach maluchy szybko nadrabiaja rozwojowe
zalegtosci, jakie powstaty u nich w zwigzku z chorobami,
degenerujgcymi uktad nerwowy.

_

Petarda wybuchta mu w dtoni, grozita amputacja
Mezczyzna w pierwszych dniach nowego roku prébowat
odpali¢ petarde, ktora zostata mu jeszcze z sylwestra. Miat
pecha - petarda niepodziewanie wybuchta, zanim zdazyt
ja odrzuci¢ na bezpieczng odlegtosé. Wedtug lekarzy, kto-
rzy konsultowali mezczyzne po wypadku, konieczna byta
amputacja palcéw. Ostatnia deska ratunku byt wroctawski
osrodek.

Nowatorska metoda leczenia jaskry

Lekarze z Kliniki Okulistyki przeprowadzili pierwsze nowa-
torskie zabiegi u pacjentéw z jaskra. Polegajg one na wszcze-
pieniu specjalnych stentéw, dzieki ktérym wyréwnuje sie
ci$nienie wewnatrz gatki ocznej, a przez to hamuje proces
utraty wzroku. Metoda jest réwnie skuteczna, jak tradycyjna
operacja, ale znacznie mniej inwazyjna, przez co bezpiecz-
niejsze dla pacjenta.

Trudna walka o zycie

Blisko pie¢ miesiecy zesp6t lekarzy i pielegniarek USK wal-
czyt o zycie matego chtopczyka. 55 dni tej walki przypadto
na okres, gdy dziecko byto jeszcze w tonie matki, ktérej nie
mozna byto juz uratowac. Intensywne leczenie i rehabilitacja
wczesniaka w kolejnych tygodniach zakonczyty sie szczesli-
wie. Chtopczyk wrécit z tatg do domu.

Swiat w zasiegu reki wroctawskich ortopedéw

W ciagu trzech ostatnich lat na zagraniczne operacje dzie-
ci z wrodzonymi wadami narzadéw ruchu wydano 34 min
ztotych. Kierownik Kliniki Ortopedii i Traumatologii Narzadu
Ruchu USK prof. Szymon Dragan przekonuje, ze nawet naj-
bardziej skomplikowane zabiegi dostepne s3 takze w Polsce,
a za te same pienigdze mozna bytoby pomadc nie kilkuna-
Sciorgu, ale ok. 3 tysigcom dzieci.

Wroctawscy neurochirurdzy znowu w czotéwce

Unikalny zabieg wykonali w styczniu ub. r. neurochirurdzy
z USK we Wroctawiu. Pacjentowi z uszkodzonym stozkiem
rdzenia kregowego wszczepili elektrostymulator, ktéry ma
pomac przywrécic uposledzone funkcje. W takim wskazaniu
medycznym zabieg neuromodulacji wykonano w Polsce po
raz pierwszy, a w Swiecie tylko kilkakrotnie.

Ruszyt nabor pacjentéw do nowatorskiej terapii

Projekt ,Wroctaw Walk Again” jest kontynuacjg nowator-
skiej eksperymentalnej terapii rekonstrukcji przerwanego
rdzenia kregowego u pacjentéw przy uzyciu ich wtasnych
glejowych komérek wechowych z opuszki wechowej oraz
wszczepow z nerwéw obwodowych. W 2012 roku w USK
przeprowadzono pierwsza takg operacje, zakoriczong suk-
cesem. Trwa nabor kolejnych pacjentéw.

Przed Laura jeszcze dtuga droga

Tragiczny wypadek podczas zabawy omal nie pozbawit zycia
szescioletniej Laury. Na podwoérku wiasnego domu wpa-
dta na narzedzie rolnicze, na ktére dostownie nadziata sie
gtowa. Uraz byt bardzo powazny, ale lekarzom udato sie ja
uratowad. Jest nadzieja, ze dziewczynka wréci do sprawno-
$ci, ktéra pozwoli jej normalnie funkcjonowac.

PRZYEADEK

' NADZIEL

Rok Przyladka Nadziei

Sukcesem medycznym i organizacyjnym byt pierwszy rok
funkcjonowania Przyladka Nadziei w strukturach Uniwersy-
teckiego Szpitala Klinicznego we Wroctawiu. Przede wszyst-
kim w nowej siedzibie kliniki wykonano najwiecej w Europie
przeszczepien szpiku. Skutecznosc tego zabiegu siegneta 99
procent - to $wiatowy poziom.

KLINIKI
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Nie planuje rewolucji

Rozmawiamy z prof. Elzbieta Poniewierka, ktéra od tego roku akademickiego objela kie-

rownictwo Kliniki Gastroenterologii i Hepatologii Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego

we Wroclawiu.

Co wyré6znia Klinike Gastro-
enterologii i Hepatologii USK na
tle innych o$rodkéw, zajmujacych
sie tymi dziedzinami?

Prof. Elzbieta Poniewierka:

Na pewno mamy najwigcej w wo-
jewédztwie przypadkéw skompli-
kowanych i takich, ktére budza
watpliwo$ci lub trudnosci dia-
gnostyczne. To specyfika osrodka
akademickiego. Natomiast naszym
wyréznikiem w skali kraju sg m.in.
badania diagnostyczne w zaburze-
niach czynnosciowych przewodu
pokarmowego, ktére zapoczatko-
wali$my i ktére rozwijamy od lat.
Problem dotyczy ok. 30 proc. pa-
cjentéw z chorobami przewodu po-
karmowego ale mimo takiej skali,
wciaz jest trudny do diagnozowa-
nia a w szczegdlnosci leczenia. Po-
trafimy to robi¢ dzieki pracujacym
w klinice specjalistom i nowocze-
snej aparaturze, jaka dysponujemy.
Kolejny obszar badan, w jakich
specjalizuje si¢ nasza klinika, wiaze
sie, z wcigz rosnacg liczbg zachoro-
wan na nieswoiste zapalenia jelit.
To problem dotyczacy mlodych
i bardzo mlodych oséb réwniez
i dzieci. Choroba jest przewlekla
wiec towarzyszy pacjentom przez
cale Zycie. Jednym z nowocze-
$niejszych sposobéw leczenia jest
tzw. leczenie biologiczne w ramach
programéw lekowych, ktére prowa-
dzimy w klinice. Prowadzimy takze
badania kliniczne nowych lekéw.

Jaka jest przyczyna nieswo-
istych zapalen jelit i dlaczego licz-
ba chorych wzrasta?

Prof. Elzbieta Poniewierka:

Doktadnie tego nie wiadomo,
trwaja badania dotyczgce tego te-
matu. Przypuszcza sie, ze wplyw
na rozwdj choréb zapalnych je-

Oddziat Kliniczny Gastroenterologiczny zajmuje sie kompleksowa diagnostyka

i leczeniem w zakresie:

= choroba refluksowa przetyku
= niestrawnos$¢ czynnosciowa

= choroba wrzodowa

lit maja w duzej mierze czynniki
srodowiskowe, takie jak sposéb
zywienia (cho¢ nie w pojeciu indy-
widualnym, ale globalnym), zanie-
czyszezenie srodowiska, niedobory
mikro- i makroelementéw. Z po-
wodu narastajgcej liczby chorych
problem jest wazny spolecznie ale
wcigz niedoceniany, staramy si¢
wigc go rozpowszechni¢ zaréwno
wéréd spoleczenstwa jak i decy-
dentéw. W Kklinice sg prowadzone
badania epidemiologiczne dotycza-
ce nowych zachorowan w naszym
regionie. Réwnolegle prowadzimy
tez badania dotyczace wplywu
czynnikéw zywieniowych na roz-

woj i przebieg tych chordb.

Klinika przygotowuje pacjen-
téw do przeszczep6w watroby. Ja-
kie choroby najczesciej powoduja
taka konieczno§¢?

Prof. Elzbieta Poniewierka:

Jest ich wiele i maja rézne przy-
czyny, wsréd ktérych czesta jest
naduzywanie alkoholu. Warto
jednak podkresli¢, ze wbrew obie-
gowym opiniom, do§é¢ powszech-
nym w naszym spoleczeristwie, nie
kazda choroba watroby wigze si¢ ze
spozywaniem alkoholu. Ostatnio
np. narasta problem choréb, ktére
wynikaja ze stluszczenia watro-
by u 0séb otyltych. Konsekwencje
prostego stluszczenia bywaja bar-
dzo powazne, lacznie z tym, ze
w skrajnych przypadkach jedynym
wyjéciem jest przeszczep. Szacuje
si¢, ze w USA juz za kilka lat wigk-
$20$¢ przeszczepéw watroby bedzie
si¢ wykonywalo wlasnie z powodu
stluszczenia, a nie naduzywania
alkoholu.

O tym takze niewiele sie méwi,
a odsetek otylych - takze w Polsce
- stale rosnie.

= guzy endokrynne uktadu trawienia
= guzy podscieliskowe przewodu pokarmowego
= zespoty ztego wchtaniania, w tym celiakia

= zaburzenia czynnosciowe przewodu pokarmowego (m.in. niestrawnos¢ czyn-

nosciowa, zespot jelita nadwrazliwego)

= nieswoiste zapalenia jelit (m.in. wrzodziejace zapalenie jelita grubego, choroba

Lesniowskiego-Crohna)

= choroby organiczne jelita grubego, m.in. choroba uchytkowa jelit
= przewlekte zapalenie trzustki

= niealkoholowe sttuszczeniowe choroby watroby

= choroby genetycznie uwarunkowane (m.in. hemochromatoza, choroba Wilsona)
= zabiegi: usuwanie polipéw (polipektomie), diagnostyka i opréznianie patolo-

gicznych zbiornikéw w narzadach miazszowych (np. torbiele watroby i trzustki)
= biopsje narzadowe (Slepa gruboigtowa biopsja watroby, cienkoigtowe biopsje

Czy mozna powiedzieé, ze
w Klinice Gastroenterologii i He-
patologii USK leczy si¢ gtéwnie
ofiary cywilizacji?

Prof. Elzbieta Poniewierka:
Mozna tak to ujaé, ale z zastrzeze-
niem, ze dotyczy to takze wszyst-
kich innych specjalnosci medycz-
nych. Czynniki $rodowiskowe
majg wplyw na wiekszo$¢ choréb
a wéréd nich na czolo wysuwa sie
odzywianie.

Z drugiej strony na ogél sami
decydujemy o tym co i jak jemy,
wiec przynajmniej w ten spo-
s6b mozemy wplywaé na swoje
zdrowie.

Prof. Elzbieta Poniewierka:

Pod warunkiem, ze bedziemy czer-
paé wiedze¢ z wiarygodnych Zrédel.
Wazna jest takze fachowa opieka
medyczna. W wielu przypadkach
lekarzowi tatwiej zapisaé pacjento-
wi tabletki np. na tzw. refluks niz
dotarcie do Zrédta problemu i pod-
jecie staran, by pacjenta ,odchu-
dzi¢”. Chcemy to zmieni¢. W tym
roku akademickim wprowadzono,
do programu nauczania dla Wy-
dzialu Lekarskiego na Uniwersy-
tecie Medycznym we Wroclawiu,
dietetyke. Jestem odpowiedzialna
za nauczanie tego przedmiotu. To
wazne, by przyszli lekarze znali za-
sady prawidlowego zZywienia i mo-
gli przekaza¢ je swoim pacjentom,
zanim zdecydujg si¢ na kosztowng
diagnostyke i wiaczenie lekéw.
Rola lekarzy, ktérzy maja bezpo-
$redni kontakt z pacjentami, w pro-
filaktyce zdrowotnej powinna by¢
jak najwicksza.

Od kilku lat organizuje Pani
we Wroctawiu interdyscyplinarng
konferencje ,,Zywienie Zdrowie

L
i Choroby”. Czy po objeciu funkeji
kierownika kliniki nadal znajdzie
Pani na to czas?

Prof. Elzbieta Poniewierka:

Oczywiscie, uwazam t¢ konferencje
za wazna czg$¢ swojej dzialalnosei.
W listopadzie ub. r. mielimy juz
7. edycje. Konferencja ma charak-
ter interdyscyplinarny i podkresla,
jak kwestia Zywienia jest wazna dla
funkcjonowania wszystkich narza-
dow cztowieka. Chcielibysmy takze
aby lekarz, dietetyk, pielegniarka
i fizjoterapeuta podobnie rozu-
mieli problem, jakim jest zdrowie
czlowieka i méwili wspdSlnym je-
zykiem. Staramy si¢ przedstawiaé
uczestnikom nowoéci naukowe,
obalamy réznego rodzaju mity,
zwigzane z tym szerokim i mod-

badan histopatologicznych

= echoendoskopia uktadu trawiennego
= zywienie w chorobach uktadu pokarmowego
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nym tematem. Nieprawdziwych
informacji bowiem nie brakuje, nie
tylko zreszta w internecie, ktéry
stal si¢ dla wielu podstawowym
zrédlem wiedzy.

Co zmiana szefa kliniki zmieni
z punktu widzenia pacjentéw?

Prof. Elzbieta Poniewierka:

Nie planuje rewolucji, uwazam ze
dotychczasowy kierunek dziala-
nia kliniki, nie tylko naukowy, ale
takze w odniesieniu do pacjentéw,
byt dobry. Zamierzam go utrzymaé
i poglebial.

W nastepnym numerze przedstawi-
my nowego szefa Kliniki Chirurgii

Serca, prof. Marka Jasiniskiego.

W ramach dziatalnosci medycznej Klinika wykonuje unikatowe procedury

medyczne:

= badania motoryki gérnego i dolnego odcinka przewodu pokarmowego

= impedancja srédprzetykowa

= kompleksowa diagnostyka i leczenie choroby Wilsona i hemochromatozy

= diagnostyka i leczenie sttuszczeniowych zapalen watroby

= diagnostyka niealkoholowych, toksycznych uszkodzen watroby

= diagnostyka zespotéw leczenie pierwotnej marskosci zétciowej

= diagnostyka zespotéw ztego wchtaniania, w tym celiakii
= diagnostyka guzéw neuroendokrynnych

watroby i trzustki pod kontrolag USG), wycinki z przetyku, zotadka i jelit do

= biopsje narzadowe, grubo- i cienkoigtowe

= echoendoskopia przewodu pokarmowego

= endoskopia kapsutkowa jelita cienkiego (badanie petnoptatne, nierefundowane
przez NFZ, realizowane w ramach hospitalizacji)




W USK nad bezpieczeristwem pacjentéw i oséb odwiedza- ludzi naraz. Cho¢ liczba drobnych kradziezy w USK spada, to nitorze w holu gléwnym budynku H. Pokazano na niej m.in.
jacych czuwa ochrona oraz sprzet, m.in. system sygnalizacji jednak ostroznosci nigdy za wiele. Pamietajmy, ztodziej potrafi najpopularniejsze metody stosowane przez kieszonkowcéw.
wlamania i napadu, zabezpieczajacy niektére pomieszczenia, wykorzystac kazda okazje i czasem wystarczy chwila nieuwa- Np. spos6b ,zza parawanu” polega na tym, ze ztodziej siega do
a takze kilkaset kamer. Nie da si¢ jednak ich umiesci¢ wszedzie, g, by straci¢ portfel albo telefon. Przypomina o tym specjalna naszej kieszeni zastaniajac swoja reke gazets, przewieszonym
podobnie jak pracownik ochrony nie moze obserwowac setek prezentacja, ktora odwiedzajacy USK mogg ogladaé¢ na mo-  plaszczem, itp. Obejrzyjmy prezentaci¢ i badzmy czujni!

cach stuzby zdrowia
nosci na szkode:

rzestepstwa lub w
In h.mpdr'l‘ioniu o
obawa ukrycia sie te
jej tozsamosci.

Opracowal starszy specjalista ds ochrony bezposredniej USK Zygmunt Kijak.

Krzyzowka panoramiczna v

Rozwigzanie krzyzéwki z poprzedniego numeru:
Barszcz wigilijny.
Nagrody (Jan Kaczkowski ,Grunt pod nogami”)
wylosowali: Andrzej Socha,
Jerzy Catka, Mariusz Put.

Rozwigzanie mozna przesta¢ na
e-mail: kowalskam@usk.wroc.pl
lub wrzucié wypetniony kupon do
skrzynki w informacji (hol gtéwny).
Losowanie: 1 lutego 2017
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Uniwersytecki Szpital Kliniczny
we Wroctawiu

ul. Borowska 213

50-556 Wroctaw
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e-mail: sekretariat@usk.wroc.pl
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