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Bank Mleka Kobiecego Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego dziata dopiero od grudnia ' 3
ub. r., ale juz jego zasoby przewyzszaja potrzeby matych pacjentéw Kliniki Neonatologii. i
Zamrazarka jest pelna bezcennego pokarmu, w planach jest zakup kolejnego takiego

urzadzenia. USK jest gotowy do dzielenia si¢ mlekiem od dawczyn z innymi placéwkami.

To wazna informacja, bo dla chorych lub przedwczesnie urodzonych noworodkéw natu-
ralny pokarm jest niezb¢dnym lekiem. Dzieci, ktére go potrzebuja, nie brakuje w wielu

dolnoslgskich osrodkach.

Przykra przypadtosc

Klinika Chirurgii Maloin-
wazyjnej i Proktologicznej USK
jako jeden z nielicznych polskich
osrodkéw stosuje zaawansowane
metody usuwania torbieli wloso-
wej, dzieki ktérym mozliwy jest
znacznie szybszy powrét do zdro-
wia, a ryzyko nawrotu znacznie
si¢ zmniejsza. Torbiele sg przy-
padlo$cig rzadka, ale niezwykle
ucigzliwg, nie da si¢ z nimi nor-
malnie funkcjonowad, a powikla-
nia bywajg grozne.

Czytaj na str. 4

Odpowiedzialno$¢ w chirurgii
i~ A

Jakie operacje sa najtrud-
niejsze? Jaka jest typowa droga
pacjenta do neurochirurga? Kto
nie nadaje si¢ do tego zawodu?
O tym m.in. rozmawiamy z prof.
dr hab. Wlodzimierzem Jarmun-
dowiczem, kierownikiem Kliniki
Neurochirurgii USK, wojew6dz-
kim konsultantem w dziedzinie
neurochirurgii, cztonkiem zarza-
du Polskiego Towarzystwa Neu-
rochirurgéw oraz Honorowym
Obywatelem Wroclawia.

Czytaj na str. 5

Czytajnastr. 3

Wielkie odchudzanie

Zeby skutecznie zachecaé pa-
cjentéw do zdrowego trybu zycia,
trzeba zacza¢ od siebie — taka de-
wiza przy$wieca twércom i uczest-
nikom programu ,,PrzyVitaj Fit”,
ktéry w kwietniu ruszyl w USK.
Chodzi w nim takze o odchudza-
nie pod fachows opieka, ale nie
tylko. To przede wszystkim szero-
ko pojeta edukacja prozdrowotna
adresowana do samego serca wro-
clawskiego osrodka, czyli do jego
pracownikéw.

Czytaj na str. 6

Z okazji Dnia Potoznej oraz Miedzynarodowego
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Dnia Pielegniarki, zycze wszystkim Potoznym
i Pielegniarkom duzo zdrowia, satysfakgji
z wykonywanej pracy oraz sukcesow

w zyciu zawodowym i osobistym.

Piotr Pobrotyn
Dyrektor USK
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ZECZPOSPOLITA

Dziennik , Rzeczpospolita” opublikowal Ranking Szpitali Publicznych 2017. W gronie
najlepszych szpitali w Polsce znalazl si¢ Uniwersytecki Szpital Kliniczny przy ul. Borowskiej
we Wroclawiu. W kategorii duzych placéwek USK zajal trzecie miejsce.

Ranking po raz 13. przeprowa- tyczng dla studentéw medycyny mamy juz nie tylko uznanie w Pol-
dzila firma Magellan. Analitycy oraz naukows. Dzigki sukcesom sce, ale réwniez na §wiecie.
brali pod uwage sukcesy finanso- medycznym naszych pracownikéw
wo-organizacyjne: efektywnosé
aktywow, rentownos¢ sprzedazy
oraz dynamike kontraktu z NFZ.
Szpitale podzielone zostaly w za-
leznosci od wysokosci kontraktu
na trzy grupy: male, $rednie i duze.
— Przed dziesigciu laty bylismy
jednym z najbardziej zadluzonych
szpitali w Polsce. Obecnie jeste$my
jednym z najbardziej stabilnych fi-
nansowo, co wplywa na lepszg ja-
ko$¢ opieki nad pacjentem — méwi
Piotr Pobrotyn, dyrektor szpitala.
— W tym roku wraz z pracowni-
kami swietuje 11-lecie mojej pracy
na stanowisku dyrektora szpitala.
Wysoka pozycja w rankingu to dla
mnie najlepszy prezent. JesteSmy
jedna z najwigkszych placéwek
w Polsce. Mamy ponad tysigc f6zek
iok. 3,5 tys. pracownikéw. Z po-
wodzeniem laczymy trzy funkcje:
kliniczng dla pacjentéw, dydak-

Odznaczenia_dla pielegniarek -z _USK

Grazyna Swiqtek, Katarzyna Gasztyk, Maria Zientara, Alicja Szczerkowska,
Barbara Biliriska i Teresa Kltos z USK decyzja Dolnoslaskiej Okregowej Rady
Pielegniarek i Poloznych z dnia 22 kwietnia b.r. zostaly uhonorowane odzna-

czeniem zawodowym "BENE MERITUS”. Jest ono przyznawane za ,wy-

rézniajgcy postawe zawodows, upowszechnianie i przestrzeganie zasad etyki
zawodowej oraz wzorowe wykonywanie obowigzkéw zawodowych”. Uroczyste
wreczenie odznaczenia mialo miejsce 8 maja b.r. podczas uroczystych obcho-
déw Migdzynarodowego Dnia
Pielegniarki i Dnia Poloznej we Wroctawskim Centrum Kongresowym. Na-
grodzonym paniom gratulujemy!

! (]
» Dyrektor USK Piotr Pobrotyn przypomina, ze jeszcze 10
lat temu szpital nalezat do najbardziej zadtuzonych w Polsce.
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Wyktady o nowotworach trzustki

24. kwietnia br. na zaproszenie prof. Grzegorza Mazura, kierownika
Kliniki Choréb Wewnetrznych, Zawodowych, Nadcisnienia Tetniczego
i Onkologii Klinicznej USK, przyjechali specjalisci zajmujacy sie lecze-
niem nowotwordéw trzustki. Swoje wyktady w USK wygtosili: dr Le-
szek Kraj z Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego oraz dr Guido
Giordano, pracujacy na co dzien w Medical Oncology, San Filippo Neri
Hospital Roma.

(BoRowSKAZ130

Minister zdrowia na konferencji ortopedéw
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W maju mineto 30 lat od od pierwszej operacji metoda Ilizarowa,
przeprowadzonej w Polsce. To historyczne wydarzenie miato miejsce
we wroctawskim osrodku. Z tej okazji w dniach 11-12 maja Klinika
Ortopedii i Traumatologii Narzadu Ruchu USK zorganizowata miedzy-
narodowa konferencje, poswiecong leczeniu wad wrodzonych narzadu
ruchu dzieci.

Do Wroctawia przyjechali czotowi specjalisci z Polski i zagranicy,
w tym Swiatowej klasy ortopedzi, profesorowie: R. Hamdy z Kanady,
Y. Elbatrawy z Egiptu, M. Catagni z Wtoch oraz dr Dror Paley z USA.

Dyskutowano m.in. o mozliwosciach leczenia wad wrodzonych
u dzieci w Polsce. Kierownik Kliniki Ortopedii i Traumatologii Narzadu
Ruchu USK prof. Szymon Dragan od lat podkresla, ze zbyt czesto bez
potrzeby finansuje sie takie operacje poza krajem, podczas gdy mozna
przeprowadzac je na miejscu, dzieki czemu pomogtoby sie wiekszej
liczbie dzieci. W Polsce sg osrodki,
ktére z powodzeniem podejmuja sie
najtrudniejszych zabiegdw, a nasi spe-
cjalisci w niczym nie ustepuja kolegom
z renomowanych $wiatowych klinik.
Z taka teza zgodzit sie minister zdro-
wia Konstanty Radziwitt:

- Mamy w kraju potencjat, by le-
czy¢ wszystkie dzieci z wadami na-
rzadéw ruchu - powiedziat minister \ N
podczas uroczystego otwarcia konfe-
rencji 11 maja 2017 r. we wroctawskim
Ratuszu. - Wyszkolona kadra jest go- .

! . . o 30TH ANNIVERSARY OF ILIZAROV
towa, pozostaje kwestia organizacji i fi- METHOD IN POLAND
nansowania. Istniejace osrodki z pew- =
noscia wymagaja wsparcia.
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INTERNATIONAL SYMPOSIUM

Rada Miejska Wroclawia podczas sesji 27 kwietnia b.r.
przyznala tytuly Honorowego Obywatela Wroclawia trzem
osobom: prof. Wlodzimierzowi Jarmundowiczowi z Kliniki
Neurochirurgii USK, artystce Bente Kahan i malarzowi Je-
rzemu Kaplanskiemu. Wroclawscy radni byli w tej sprawie
jednogloséni. Prof. Wlodzimierz Jarmundowicz jest jedynym
lekarzem uhonorowanym tym zaszczytnym tytulem w po-
wojennej historii Wroclawia.

Tytut Honorowego Obywatela
Woroctawia — ,Civitate Wratisla-
viensi Donatus” przyznaje Rada
Miejska Wroclawia wybitnym
osobom, odgrywajacym istotng role
w zyciu spolecznym, kulturalnym
i gospodarczym. W uzasadnieniu
kandydatury prof. Jarmundowicza
czytamy: ,Profesor Wlodzimierz
Jarmundowicz jest wybitnym neu-
rochirurgiem. Kierowany przez
niego zesp6l dokonal rzeczy, ktére
weze$niej uwazane byly za niemoz-
liwe. Pacjent z przerwanym rdze-
niem kregowym po nowatorskiej

operacji zaczal chodzi¢ z pomoca
sprzetu ortopedycznego. Na co
dzien Wtodzimierz Jarmundowicz
pracuje w Uniwersyteckim Szpitalu
Klinicznym we Wroctawiu w kli-
nice neurochirurgii, w ktérej zaj-
muje si¢ leczeniem i diagnostyka.
W 2014 roku prof. Wlodzimierz
Jarmundowicz zostal uhonorowany
tytulem Czlowieka Roku Polskiej
Nauki”.

Nagrody zostang wreczone
podczas uroczystej Sesji Rady
Miejskiej Wroctawia w dniu 24
czerwca 2017 roku.
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Bank Mleka Kobiecego Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego dziala dopiero od grudnia
ub. r., ale juz jego zasoby przewyzszaja potrzeby malych pacjentéw Kliniki Neonatologii.
Zamrazarka jest pelna bezcennego pokarmu, w planach jest zakup kolejnego takiego urza-
dzenia. USK jest gotowy do dzielenia si¢ mlekiem od dawczyn z innymi placéwkami. To
wazna informacja, bo dla chorych lub przedwczesnie urodzonych noworodkéw naturalny
pokarm jest niezbednym lekiem. Dzieci, ktére go potrzebuja, nie brakuje w wielu dolno-

§laskich osrodkach.

,Od nadmiaru gtowa nie boli”,
aw tym przypadku jest to powéd
do rados$ci. Dawczynie wciagz sie
zglaszaja, a gdy miejsca w zam-
razarce brakuje, wpisywane sg na
list¢ rezerwowsg. Sukces Banku,
ktéry jest jedyng taky instytucjg
na Dolnym Slgsku, $wiadczy tez
o rosngcej §wiadomosci kobiet na
temat wagi naturalnego karmienia
niemowlat. Jednak wciaz jest ona
niedostateczna, co warto podkresli¢
w przededniu Tygodnia Promocji
Karmienia Piersig.

Laczy matke i dziecko

W Polsce organizowany jest on
od kilku lat w dniach 26 maja-4
czerwca. Daty nie sa przypadkowe:
to czas symbolicznie taczacy Dzien
Matki i Dzien Dziecka. Eksperci
podkreslaja, ze w promocji natu-
ralnego karmienia jest jeszcze wie-
le do zrobienia. Wedlug réznych
szacunkéw, zaledwie 10-15 proc.
Polek karmi swoje dzieci wylacz-
nie piersig przez pierwszych szes¢
miesiecy zycia, jak to zaleca Swia-
towa Organizacja Zdrowia. Jeszcze
mniej kontynuuje karmienie po
wprowadzeniu innych pokarméw,
cho¢ zgodnie z najnowszymi wy-
tycznymi dziecko powinno dosta-

wa¢ mleko matki do drugiego roku
zycia. Liczne badania dowiodly, ze
pokarm matki ma kluczowe zna-
czenie dla wszechstronnego rozwo-
ju dziecka. To nie tylko jedzenie,
ale tez wsparcie ukiadu pokarmo-
wego i odpornosciowego, a w dal-
szej perspektywie mniejsze ryzyko
nadwagi, cukrzycy typu 2 i innych
choréb cywilizacyjnych w przy-
szlo$ci. Nieocenione sa takze ko-
rzy$ci dla matki: karmienie piersig
zmniejsza ryzyko osteoporozy, raka
jajnika i raka piersi.

— Coraz wigcej kobiet zdaje sobie
z tego sprawe, a liczba karmiacych
ro$nie zwlaszcza w grupie matek
wyksztatconych — méwi dr Ma-
tylda Czosnykowska- bukacka,
koordynator Banku Mleka Kobie-
cego USK. — Jednocze$nie wciaz
wiele kobiet zbyt latwo rezygnuje
z karmienia piersig, m.in. na skutek
braku wiedzy czy uleganiu réznym
mitom, ktére nic nie majag wspél-
nego z rzeczywistoscig. Popelniane
sa takze bledy, jak np. niepotrzebne
dokarmianie lub dopajanie dziec-
ka. W pierwszych miesigcach zy-
cia pokarm naturalny zaspokaja
wszystkie potrzeby dziecka, nie
potrzebuje ono dodatkéw (poza
witaminami D 1 K) . Jego skfad si¢
zmienia, dostosowujac do zapo-

trzebowania maluszka. Co innego
zawiera siara, ktéra jest pierwszym
pokarmem po urodzeniu, co inne-
go mleko przejsciowe, wytwarzane
w ciggu dwéch tygodni po poro-
dzie, a co innego mleko dojrzale.
Stezenie biatka, ttuszczu, laktozy
czy wapnia jest rézne nawet pod-
czas jednego karmienia. Przeciw-
wskazan do karmienia naturalnego
jest niewiele, o czym tez nie kazda
kobieta wie. Wciaz si¢ zdarza np.
odstawianie dziecka z powodu in-
fekeji, podczas gdy tatwiej zarazimy
dziecko kichajac na nie niz kar-
migc. Przeciwciata produkowane
przez organizm matki przenikaja
do mleka, co przeciez uodparnia
dziecko. Istnieje takze cata gama
lekéw, tacznie z antybiotykami,
ktérych przyjmowanie przez matke
nie zaszkodzi maluchowi.

Nie trzeba si¢ katowa¢
dieta

Innym rozpowszechnionym
mitem, z ktérym usitujg walczy¢
eksperci, jest przekonanie o ko-
niecznosci stosowania specjalnej
diety przez karmigce matki. Lista
rzekomo zakazanych produktéw
funkcjonujaca w réznych zrédlach
(od internetu po porady babé i cioé,
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przekazywanych z pokolenia na po-
kolenie) jest dtuga i czgsto restryk-
cyjna. Tego nie mozna, bo dziecko
bedzie mialo kolki, tamtego tez
nie, bo pojawis si¢ alergie, itp, itd.
Tymczasem od dawna wiadomo,
ze karmigca matka ma si¢ odzy-
wia¢ normalnie. Jej dieta musi by¢
po prostu zdrowa, czyli zbilanso-
wana, a dzienne zapotrzebowanie
energetyczne to 2500-2700 kcal.
Nieprawdziwa jest takze wigkszos¢
teorii o produktach wzmagajacych
laktacje. Mimo to wiele matek
nadal wierzy, ze beda wytwarzaé
wigcej mleka po wypiciu bawarki
lub nawet piwa! Alkohol nalezy do
tych produktéw, ktére faktycznie
sq absolutnie i zakazane w okresie
karmienia, ale przeciez nie nalezy
on do skladnikéw zdrowej diety
dla nikogo, nie tylko dla karmigcej

matki.

Mleka matki nic nie
zastgpl

»Wytaczne karmienie piersig przez
okres pierwszych 6 miesiecy zycia
dziecka jest najlepszym rozwiaza-
niem dla dziecka i celem, do kto6-
rego nalezy dazy¢, ale czeSciowe
karmienie piersia, jak réwniez krot-
szy czas karmienia piersig rowniez
sa cenne. Zaden preparat zastep-
czy nie ma tak dobrego wptywu na
rozwoj dziecka, jak pokarm kobie-
cy, ktory jest najlepiej dopasowany
do specyficznych potrzeb dziecka.
Po wprowadzaniu pokarméw uzu-
petniajacych Europejskie Towarzy-
stwo Gastroenterologii, Hepato-
logii i Zywienia Dzieci ESPGHAN
zaleca kontynuacje karmienia
piersia tak dtugo, jak dtugo jest to
pozadane przez matke i dziecko.
Takie postepowanie daje szanse
na rozpoczecie wprowadzania
nowych pokarméw w zywieniu
dziecka pod ostong mleka matki.
Lekarze powinni szanowa¢ wybor
kobiet, ktore rezygnuja z karmienia
piersia ze wzgledéw innych niz me-
dyczne, informujac je jednoczesnie
o ryzyku zdrowotnym zwigzanym
ze sztucznym karmieniem oraz
upewniajac sie, ze matki sg swia-
dome konsekwencji zdrowotnych
i ekonomicznych takiego wyboru.”
(zrédto: Ministerstwo Zdrowia)

Dr Matylda Czosnykowska-

Lukackaprzestrzega tez przez die-
ta eliminacyjna, stosowang przez
niektére matki ,na wszelki wypa-
dek”, w obawie przed grozba alergii
u dziecka.
— Eliminowanie z diety niektérych
pokarméw na zapas nic nie daje,
a jedynie zubaza warto$¢ positkéw
— przekonuje koordynator Banku
Mleka Kobiecego USK. — Nalezy
pamigtal, ze uklad pokarmowy
niemowlecia jest w pierwszych
miesigcach niedojrzaly, moga wiec
pojawi¢ si¢ rézne dolegliwosci, co
nie ma zwigzku z tym, co je matka.
takze nie kazda zmiana na skorze
to od razu alergia. Zawsze trzeba
w takich przypadkach skonsulto-
wad si¢ z lekarzem, a nie na wila-
sng reke ,diagnozowad” alergie
pokarmows.
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» Zamrazarka petna mleka cieszy dr Matylde
Czosnykowska-tukacka z Banku Mleka Kobiecego USK.
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Klinika Chirurgii Maloinwazyjnej i Proktologicznej Uni-
wersyteckiego Szpitala Klinicznego we Wroclawiu jako je-
den z nielicznych polskich osrodkéw stosuje zaawansowane
metody usuwania torbieli wlosowej, dzigki ktérym mozliwy
jest znacznie szybszy powr6t do zdrowia, a ryzyko nawrotu
znacznie si¢ zmniejsza. Torbiele sa przypadlosécia rzadka, ale
niezwykle uciazliwa. Cho¢ nie jest to choroba zagrazajaca
zyciu, to jednak nie da si¢ z nia normalnie funkcjonowad,

a nieleczona moze prowadzi¢ do groznych powiklan.

Torbiel wlosowa to zapalna
zmiana umiejscowiona migdzy
posladkami, w okolicy kosci krzy-
zowej. Znajduje si¢ nie tylko na
skérze, ale siega gleboko, nawet
do kosci. W niektérych przypad-
kach moze mieé nawet kilkanascie
centymetréw $rednicy.

— Nie jest to czgsta choroba, dotyka
ok. 25 na 100 tysiecy oséb — tlu-
maczy dr Maciej Sebastian z Kli-
niki Chirurgii Maloinwazyjnej
i Proktologicznej USK. — Gléwnie
sa to mezezyzni w mlodym wieku.
U kobiet czasem tez si¢ zdarza, ale
znacznie rzadziej. Na powstanie
torbieli ma wplyw budowa anato-
miczna, a takze mocne owlosienie

w tej okolicy. Jedna z przyczyn
zmian zapalnych jest wrastanie
wloséw w skore.

Torbiel, z ktérej saczy sie ropna
wydzielina, jest bolesna i przeszka-
dza w codziennych czynnosciach.
Znacznie ogranicza fizyczng ak-
tywno$¢, co jest szczegdlnie ucigz-
liwe dla mlodych oséb. Dlatego
pacjenci, ktérych dotknie choroba,
na ogél szybko szukaja pomocy
lekarza. I stysza, Ze nie ma inne-
go wyjscia - torbiel trzeba wyciad,
zanim stan zapalny si¢ rozszerzy,
powstanie ropieni i grozba powaz-
nych powiklar.

Klasyczna metoda operacji to
po prostu wyciecie torbieli i po-

(BoRowskAL130
Przykra przypadtosC_ mtodych mezczyzn

» Operacja laparosko-
powa przy uzyciu gtowicy
USG.

zostawienie do wyziarninowania.
Rana jest jednak rozlegta, a takze
gleboka, wiec diugo si¢ goi. Po ta-
kim zabiegu pacjent jest praktycz-
nie unieruchomiony nawet trzy
miesigce. Pomimo tak diugotrwa-
tego leczenia, zdarzajg si¢ nawroty.
Kolejna operacja, kolejne miesigce
wyciete z Zyciorysu...

— Alternatywsg s bardziej za-
awansowane metody chirurgicz-
ne, w ktérych specjalizujemy sie
w naszej klinice — méwi dr Maciej
Sebastian. — Po ich zastosowaniu
pacjent wraca do aktywnosci juz po
2-3 tygodniach. Ich wspélna cechg
jest taka technika cigcia, by rane
pooperacyjng mozna bylo zszy¢ bez
napinania skéry. Pamigtajmy, ze
wycinamy do$¢ duzg powierzchnie,
a brzegi rany sg od siebie oddalone.

Techniki chirurgiczne nazy-
wane s3 cz¢sto od nazwisk leka-
rzy, ktérzy je opracowali. W Kli-
nice Chirurgii Maloinwazyjnej
i Proktologicznej USK najczesciej
stosuje si¢ przy usuwaniu torbieli
wlosowych dwie zaawansowane
metody: Limberga i Karidakisa.
Jak wyjasnia dr Sebastian, wybér
metody zalezy m.in. od stopnia
zaawansowania choroby, wielko-
§ci zmiany i od jej umiejscowie-
nia. W bardziej zaawansowanych
przypadkach, gdy torbiel jest duza,
usuwa si¢ ja sposobem Limberga,
z plastykg platem romboidalnym.
Chirurg wycina w miejscu zmiany
ksztalt rombu, a na powstaty uby-
tek przesuwa kawalek skory z sa-
siedniego miejsca. Precyzyjne ciecie
pozwala w ten sposéb pokry¢ nie-
mal idealnie rane. Czas gojenia jest
znacznie krétszy niz w przypadku
klasycznych metod i wkrétce jedy-
nym wspomnieniem po operacji
jest blizna na posladu w ksztalcie
odwréconej litery Z.

Przy mniejszych zmianach chi-
rurdzy wybierajg technike Karida-
kisa, w ktérej takze przesuwa si¢
kawatek skéry w miejsce wyciete-
go fragmentu. Cigcie wykonywane
jest z jednej strony, réwnolegle do
srodkowej linii ciala. Niezaleznie
od uzytych technik chirurgicznych,
po usunigciu torbieli lekarze zale-
cajg — poza zachowaniem higieny —
laserowa depilacj¢ problematycznej
okolicy.

W Klinice Chirurgii Matoin-
wazyjnej i Proktologicznej USK
rocznie wykonuje sie okolo stu ta-
kich zabiegéw. Wsréd nich takze
u tych pacjentéw, u ktérych mecza-
cy problem powrécil po operacjach
wykonanych tradycyjna technika
w innych o$rodkach. A mozna
przeciez zrobi¢ to raz, a dobrze.

» Niewielki $lad po
zabiegu.

METODA

stosowaniu technik laparoskopo-
wych. Z drugiej strony, operacja
przeprowadzona w ten sposéb jest
Klinika Chirurgii Matoinwazyjnej mniej obcigzajaca organizm pa-
i Proktologicznej jako jedyny osro- cjenta niz w przypadku otwierania
dek w regionie jest wyposazona jamy brzusznej. Jak rozwigzaé ten
w Srédoperacyjne USG laparosko- problem i znalez¢ ztoty Srodek?
powe, stosowane w operacjach Z pomoca przychodzi technika.
usuniecia pecherzyka zétciowe- Dzieki uzyciu srédoperacyjne-
go. To zabieg wykonywany stan- go USG podczas laparoskopowych
dardowo w przypadkach kamicy zabiegdw, chirurg widzi pole ope-
z6tciowej. Usuwanie pecherzyka racyjne tak samo dobrze, jak przy
z6tciowego wiaze sie z niebez- otwartym brzuchu. Dzieki temu
pieczenstwem powiktan, m.in. ma mozliwos¢ wiekszej precyzji
z uszkodzeniem drég zoétciowych. ciec, a to gwarancja bezpieczne-
Ryzyko to jest wieksze przy za- go zabiegu.

Technika dla bezpieczenstwa
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» Dr Maciej Sebastian ttumaczy, ze lekarze z jego
kliniki skutecznie walczg z torbielg wtosowata.

KON

LTANCI

Konsultanci w USK

Pracownicy USK petnig funkcje konsultantéw w réznych dziedzinach

medycyny. Prof. Danuta Zwolinska z Kliniki Nefrologii Pediatrycznej

jest krajowym konsultantem w dziedzinie nefrologii pediatrycznej. Oto

lista konsultantéw wojewddzkich, pracujacych w USK:

= |[ek. Mirostaw Gibek z Kliniki Anestezjologii i Intensywnej Terapii
(anestezjologia i intensywna terapia),

= dr Andrzej Dotyk z Kliniki Angiologii i Nadci$nienia Tetniczego
(angiologia)

= dr hab. Hanna Gerber z Kliniki Chirurgii Szczekowo-Twarzowej
(chirurgia szczekowo-twarzowa),

= prof. Grzegorz Mazur z Kliniki Choréb Wewnetrznych, Zawodowych
i Nadcisnienia Tetniczego (choroby wewnetrzne),

= prof. Rajmund Adamiec z Kliniki Angiologii i Nadcisnienia Tetniczego
(diabetologia),

= mgr Olga Fedorowicz, kierownik Apteki Szpitalnej (farmacja szpitalna),

= dr hab. Elzbieta Poniewierka z Kliniki Gastroenterologii i Hepatologii
(gastroenterologia),

= prof. Marek Jasinski z Kliniki Chirurgii Serca (kardiochirurgia),

= prof. Magdalena Krajewska z Kliniki Nefrologii i Medycyny
Transplantacyjnej (nefrologia),

= dr hab. Irena Makulska z Kliniki Nefrologii Pediatrycznej (nefrologia
dziecieca),

» prof. Wtodzimierz Jarmundowicz z Kliniki Neurochirurgii
(neurochirurgia),

= dr hab. Maria Ejma z Kliniki Neurologii (neurologia),

= dr hab. Radostaw Kaczmarek z Kliniki Okulistyki (okulistyka),

= prof. Bernarda Kazanowska z Kliniki Transplantacji
Szpiku, Onkologii i Hematologii Dzieciecej (onkologia
i hematologia dziecieca),

= dr hab. Jerzy Swierkot (reumatologia),

= dr Ryszard Smolinski (seksuologia),

=dr Pawet Chudoba (transplantologia
kliniczna),

= prof. Romuald Zdrojowy z Kliniki Urologii
i Onkologii Urologicznej (urologia),

= dr Bogustaw Beck (zdrowie publiczne).

\W_neurochirurgii wazna, jest odpowiedzialnosc

Rozmawiamy z prof. dr hab. Wlodzimierzem Jarmundo-
wiczem, kierownikiem Kliniki Neurochirurgii USK, woje-
wo6dzkim konsultantem w dziedzinie neurochirurgii, czlon-
kiem zarzadu Polskiego Towarzystwa Neurochirurgéw oraz

Honorowym Obywatelem Wroclawia.

Neurochirurgia to elitarna
dziedzina medycyny, natomiast
Polska nalezy do panstw o naj-
nizszych nakladach na ochrone
zdrowia w Europie. Czy te braki
powoduja jakie$ powazne ograni-
czenia, np. czy mamy za malo tych
specjalistéw lub pacjentom trudno
sie do nich dostaé?

Prof. Wlodzimierz Jarmundowicz:
W Polsce specjalizacj¢ z neurochi-
rurgii posiada obecnie ok. 480 le-
karzy (co nie oznacza, ze wszyscy
pracuja w swojej dziedzinie). Nie
wydaje sie to wiele, ale w mojej
opinii jest to liczba wystarczajaca.
Ta specjalizacja wrecz nie moze
by¢ masowa, nie tylko dlatego, ze
nie ma takiej potrzeby. Niekt6-
re procedury wykonywane przez
neurochirurgéw sg rzadkie, ale nie
tylko o to chodzi. Najwazniejsze
jest to, by neurochirurg w trakcie
specjalizacji i juz po niej zdobywat
odpowiednie do$wiadczenie. Nie
zapewnia tego wykonywanie kil-
ku operacji w roku, musi ich by¢
znacznie wiecej. Skomplikowane
zabiegi neurochirurgiczne wyma-
gaja takze dobrego, nowoczesnego
sprzetu diagnostycznego. Byt taki

czas, gdy w Polsce powstawaly licz-
ne oddzialy neurochirurgiczne, na-
wet w niewielkich osrodkach, ale
to nie byla dobra droga. Lepszym
rozwigzaniem jest koncentracja
neurochirurgii w mniejszej liczbie
osrodkéw, ale lepiej wyposazonych,
w ktérych pracujg doswiadczone
zespoly. Tak wlasnie jest w osrod-
kach uniwersyteckich. Taka orga-
nizacja nie przelozy sie oczywiscie
na skrécenie kolejek, ale na pewno
na jako$¢ leczenia.

Jaka jest typowa droga pacjenta
do neurochirurga?

Prof. Wlodzimierz Jarmundowicz:
Najczesciej pacjent trafia przedtem
do neurologa z powodu béléw glo-
wy, kregostupa, zaburzenia réwno-
wagi, zawrotéw glowy, itp. Nawet,
jesli wymagaja zabiegu operacyj-
nego, nie zawsze sg kierowani do
neurochirurgéw, czgsto wymagaja
pomocy innych specjalistéw. Np.
niektére procedury zwigzane ze
schorzeniami kregostupa to dome-
na ortopedii. Jednak wiekszos¢, ok.
60 proc., pacjentéw naszej kliniki
wezesniej bylo zdiagnozowanych
przez neurologéw. Pozostala czgs¢
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to osoby z urazami, najczesciej

glowy.

Ktére operacje neurochirur-
giczne s najtrudniejsze?

Prof. Wlodzimierz Jarmundowicz:
Powaznym wyzwaniem sg np. ope-
racje tetniakéw i naczyniakéw mé-
zgu czy guzdéw tylnej jamy czaszki,
guzéw uktadu komorowego mézgu
czy tez guzy rdzenia kregowego.
Czasem lokalizacja tych zmian
powoduje, ze s3 one nieoperacyjne,
bo ryzyko powiklan przewyzsza
ewentualne korzysci dla pacjenta.
W neurochirurgii ta granica jest
wyjatkowo cienka. Mamy do czy-
nienia z mézgiem, ingerencja w te
delikatng strukture zawsze jest
ryzykowna, a powiklania moga
spowodowaé pogorszenie stanu
neurologicznego. Moze doj$¢ do
porazen, uszkodzenia wzroku, stu-
chu, mowy, funkcji poznawczych,
itd. Nie o to chodzi, by chory mial
skutecznie usunigty guz, ale za to
stracil np. mowe. Z tych powodéw
zadnego z zabiegéw nie uznajemy
za latwy. W praktyce czgsto tez sie
zdarza, ze jaka$ operacja wydaje
nam si¢ niezmiernie skomplikowa-
na, a wszystko idzie nadspodziewa-
nie dobrze. I odwrotnie: niby ba-
nalny zabieg dla doswiadczonych
lekarzy, ale w trakcie jego wyko-
nywania natrafiamy na trudnosci.
W medycynie nie mozna wszyst-
kiego przewidziec.

Kto nie nadaje si¢ do zawodu
neurochirurga?

Prof. Wlodzimierz Jarmundowicz:
Na pewno dyskwalifikujg pewne
cechy charakteru. Neurochirurga
musi cechowaé wyjatkowa od-
powiedzialno$¢. Kazdy nieodpo-
wiedni ruch, kazda niewtasciwa
decyzja mogg spowodowac ogrom-
ne, nieodwracalne szkody w zy-
ciu pacjenta. Nie bedzie dobrym
neurochirurgiem takze kto$, kto
nie ma wrodzonych predyspozycji
chirurgicznych, nie jest doktadny,
precyzyjny. Wigkszo$¢ zabiegéw
wykonujemy z uzyciem mikrosko-
pu, a to specyficzna technika, bo
widzimy w powigkszeniu nie tylko
pole operacyjne, ale takze kazdy
nasz ruch. O sukcesie lub niepowo-
dzeniu operacji decyduja dostownie
milimetry.

Trzeba mie¢ chyba takze od-
powiednie podejscie do chorego.
Strach przed ingerencja w mézg
musi by¢ nieporéwnywalny z in-
nymi zabiegami.

Prof. Wlodzimierz Jarmundowicz:
Zawsze informujemy pacjenta do-
ktadnie o ryzyku, zwigzanym z za-
biegiem i nie dla kazdego s3 to in-
formacje fatwe do przyjecia. Jednak
nasi pacjenci na ogél sg zdetermi-
nowani, w ich przypadku bowiem
czesto zabiegi decydujg o zyciu.
Warto podkresli¢, ze zabiegi neu-
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rochirurgiczne, takze te w obrebie
mozgu, sg coraz bezpieczniejsze dla
pacjenta. Wiele guzéw operujemy
bez otwierania czaszki, endoskopo-
wo. Np. 90 proc. guzéw przysadki
usuwamy przez nos. Niektére za-
biegi wykonujemy w wybudzeniu
§rédoperacyjnym — podczas zabiegu
pacjent jest $wiadomy, odpowiada
na pytania, wiec na biezaco kon-
troluje si¢ reakcje 1 funkcje mézgu,
co pozwala operatorowi uniknaé
uszkodzenia newralgicznych ob-
szaréw. Dodatkowym zabezpiecze-
niem jest zastosowanie rezonansu
§rédoperacyjnego, dzieki czemu
granice miedzy zdrowg a chora
tkankg sg precyzyjnie zobrazowa-
ne. Powiklania w neurochirurgii
s3 coraz mniejsze, a same operacje
mniej drastyczne.

Podczas kwietniowej sesji Rady
Miejskiej Wroctawia radni przy-
znali panu tytul Honorowego

Obywatela Wroctawia. Jak pan to
prayjat?

Prof. Wlodzimierz Jarmundowicz:
Taki wyraz zauwazenia i docenie-
nia mojej pracy to dla mnie zasko-
czenie, ale na pewno mile. Nie je-
stem wroctawianinem z urodzenia,
ale z wyboru: mieszkam tu i pracuje
od lat 80-tych. Cieszy tez, Ze moja
kandydatura zostala przyjeta przez
radnych jednoglosnie, nie wywoly-
wala zadnych kontrowersji.
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Zeby skutecznie zacheca¢ pacjentéw do zdrowego trybu zycia, trzeba zaczac od siebie — taka

dewiza przy$wieca tworcom i uczestnikom programu ,,PrzyVitaj Fit”, ktéry w kwietniu
ruszyl w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym we Wroctawiu. Chodzi w nim takze o od-
chudzanie pod fachowa opieka, ale nie tylko. To przede wszystkim szeroko pojeta edu-
kacja prozdrowotna adresowana do samego serca wroclawskiego osrodka, czyli do jego

pracownikéw.

Program i jego nazwe wymysli-

ta zastgpca dyrektora USK Dorota
Milecka, a jego koordynatorem jest
dr hab. Tomasz Zatoniski. Okazalo
si¢, ze haslo,PrzyVitaj Fit” chwy-
cito: do walki o lepsza kondycje
i zdrowsze zycie stanelo kilkadzie-
sigt oséb.
— Uczestnicy zostali podzieleni na 7
druzyn, ktére ze sobg rywalizujg —
tlumaczy dr hab. Tomasz Zatoriski.
— Pod koniec wrze$nia ocenimy ich
rezultaty. Bedzie nagroda-niespo-
dzianka, ktérej na razie nie ujaw-
niamy. Najwigkszg nagroda bedzie
jednak z pewnoscia satysfakcja
i lepsza jako$¢ zycia. Jestem prze-
konany, ze to stanie si¢ udzialem
kazdego uczestnika, nie tylko tych,
ktérzy osiagna najlepsze efekty.

Programy prozdrowotne re-
alizowane sg w wielu firmach, ale

—

szpital jest szczegélnym miejscem
pracy. W koricu nie wszedzie ma
sie do dyspozyciji lekarzy wszyst-
kich specjalnosci, dietetykéw, pie-
legniarki, rehabilitantéw, a nawet
psychologa. Jak wyjasnia dr hab.
Tomasz Zatonski, na potrzeby pro-
gramu wykorzystuje si¢ wlasnie po-
tencjal szpitala. Kazdy z zespoléw
ma wlasng grupe wsparcia, ktéra
z nim pracuje.

Biorgcy udzial w programie
,PrzyVitaj Fit” na poczatek prze-
szli badania sktadu ciata metoda
bioimpedancji elektrycznej (BIA).
Metoda ta pozwala okresli¢ m.in.
zawarto$¢ wody, migséni i tkanki
ttuszczowej w organizmie. Jet to
ocena bardziej miarodajna od pro-
stego okreslenia wskaznika BMI.
Majac ten wskaznik jednakowy,
jeden bedzie masg mieéni, a inny
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» Regularne ¢wiczenia pod okiem fachowcéw pozwolg

zbi¢ zbedne kilogramy.

otyly. Wyniki analizy BIA dla
wielu byly zaskoczeniem. Jedna
z uczestniczek méwi nam np., ze
nie spodziewala si¢ tak matej ilosci
mie$ni w swoim ciele, dotad uwa-
zala si¢ za osobg do$¢ wysportowa-
na i raczej obawiala si¢ nadmiaru
ttuszczu. Ale ¢6z, przynajmnie;j
wie, nad czym powinna pracowac.
Kolejny element programu to
zdiagnozowanie nawykéw zywie-
niowych. Uczestnicy w specjalnych
dzienniczkach skrupulatnie noto-
wali kazdy spozyty kes w ciagu
kilku dni.
— Gléwne grzechy zywieniowe
okazaly si¢ typowe — podsumowuje
dietetyk kliniczny USK Aleksandra
Temler. — To przede wszystkim za
duzo cukru i pokarméw wysoko-
przetworzonych, a za malo wody,
koniecznej m.in. do oczyszczenia
organizmu ze szkodliwych sub-
stancji i prawidlowej pracy mézgu.
Pragnienie bywa mylone z glodem:
czlowiekowi sie wydaje, ze jest
glodny, gdy tymczasem jego or-
ganizm domaga si¢ nawodnienia.
Powszechnym bledem jest takze
nieregularne spozywanie positkéw.
Po analizie bledéw zywienio-
wych kazdy otrzymal zalecenia, co
nalezy poprawi¢ w tej waznej kwe-
stii. Osoby biorgce udzial w pro-
gramie majg oczywiscie takze indy-
widualnie dobrane zajecia fizyczne
— ¢wiczg pod okiem fizjoterapeutéw
i rehabilitantéw. Uczestniczg tez
w wykladach, gléwnie na temat
skutkéw otylosci. Po takiej dawce
edukacji, w polaczeniu z ruchem
i zmiang diety, zapewne dla wielu
niezdrowy tryb zycia stanie si¢ tyl-
ko wspomnieniem.

» Natalia Staron, kierownik dziatu rehabilitacji
USK (od lewej), dr hab. Tomasz Zatonski i dietetyk
kliniczny Aleksandra Temler trzymaja kciuki za
uczestnikdow programu.

Zdrowo jes¢ - zalecenia ogdlne

Pamietaj o regularnych porach positkéw - 3 positki gtéwne i dwie

przekaski pomoga utrzymac staty poziom glukozy we krwi i unik-
niesz efektu ,wilczego gtodu” oraz zywieniowych zachcianek np., na
ciasteczka.

Ostatni positek 2-3h przed snem powinien by¢ lekki. Niejedzenie

kolacji utrudnia spalanie tkanki ttuszczowej i uniemozliwia popraw-
N3 regeneracje organizmu. Pamietaj by kolacja zawierata weglowodany
i niewielka ilo$¢ surowego ttuszczu - np. w postaci awokado, oliwy
z oliwek itp. Satatka sprawdzi sie tu idealnie.

Zwieksz ilos¢ warzyw w swojej diecie - powinny sie one znajdowac
w minimum trzech gtéwnych positkach! Porcja to okoto 180g .
Zachecamy do jedzenia ich w surowej postaci!

Codziennie spozywaj owoce - w ramach dodatku do positku lub
jako przekaske! Pamietaj o doktadnym ich umyciu!

Do obiadéw dodawaj kasze (jeczmienna wiejska, peczak, gryka) lub
petnoziarniste makarony (gotowane al dente, w ilosci % woreczka
albo szklanki juz ugotowanego makaronu).

Wybieraj chude miesa tj. kurczak, indyk, krélik, cielecina, dziczyzna
+ maks. 2x w tygodniu wieprzowina lub wotowina, tez chuda!

7 Woprowadz do jadtospisu ryby (paradoksalnie morskie, ttuste).

Unikaj smazenia na gtebokim oleju - takie jedzenie wchtania ol-

brzymie ilosci ttuszczu, ktéry pod wptywem temperatury sie utle-
nia i powstaja takie produkty jak m.in. WWA - wielopierscieniowe
weglowodory aromatyczne wykazujgce wtasciwosci kancerogenne,
genotoksyczne i mutagenne oraz akroleina.

W ciagu dnia przynajmniej 2 litry ptynéw (herbatki sie licza, ale naj-

lepiej woda mineralna). Czesto mylimy pragnienie z odczuwaniem
gtodu - wtedy podjadamy, a tak naprawde powinnismy wypic szklanke
wody! Dorosty cztowiek sktada sie Srednio z 60% wody (mezczyzni maja
jej wyzsza zawartosc¢ w organizmie, ze wzgledu na wiekszg ilos¢ miesni)!
Jest ona niezbedna w procesach detoksykaciji, usuwania zbednych me-
tabolitéw i wtasciwej pracy jelit. Nalezy jg stale uzupetniaé, poniewaz
tracimy ja z moczem, katem, potem a nawet w wydychanym powietrzu.

’I Zamiast stodyczy - np. 3-4 morele suszone, gar$¢ rodzynek, 3

suszone Sliwki, ewentualnie 4 mate kostki gorzkiej czekolady
(najlepiej tuz po obiedzie). Unikaj jedzenia gotowych stodyczy: bato-
néw, cukierkow, kupnych ciast. S3 one dostadzane syropem glukozo-
wo-fruktozowym, ktory ,przestawia” Twéj organizm na odktadanie
ttuszczu, a nie jego spalanie!

Wprowadzaj zmiany stopniowo, mate kroczki sa podstawa do
wprowadzanie statych zmian w Twoim Zywieniu. na starcie wystar-
cza regularne positki, po tygodniu zwiekszenie ilosci warzyw o jedna,
dwie a w koncu - trzy porcje. Waznym etapem bedzie ograniczenie
ilosci spozywanego cukru. Zrezygnuj z dostadzania kaw i herbat, albo
zredukuj je o potowe!

PROFILAKTYKA EDUKAC.JA
Granice sa do poko

Historia 10-letniego Jasia uswiadamia, ze wszelkie ludzkie
ograniczenia mieszcza si¢ w umysle, a ich pokonanie to kwe-
stia determinacji. Dluga lista wad, z ktérymi chlopiec bory-
ka si¢ od urodzenia, uniemozliwia mu normalne zycie. Czy
aby na pewno? Ja$ ma za soba za soba kilka p6lmaratonéw,
a przed sobg udzial w triathlonie i to zapewne nie wszystko,
co uda mu si¢ osiagnaé mimo trudnosci.

Rados¢, z jaka Jas stawia si¢ na

mecie kazdego z biegéw, nie ma so-
bie réwnych. A wszystko zaczglo
sie od jednego pytania:
— ,Panie Lukaszu, nauczy mnie
pan biegac?”, zapytal mnie pewne-
go dnia, gdy po raz kolejny styszal
moje opowiesci o pasji biegania
i triathlonie — wspomina Eukasz
Malaczewski, fizjoterapeuta, ktéry
zajmuje si¢ chlopcem. Co moz-
na odpowiedzie¢ na takie pytanie
dziecku, ktére przeszlo wiele po-
waznych operacji, cierpi na liczne
schorzenia, a przede wszystkim ma
niewladne nogi? — Odpowiedzia-
tem: ,To moze pobiegniesz ze mng
na wézku”. I tak to sie zaczeto.

"Przegoni¢ niepelnosprawnos¢”
— tak Lukasz Malaczewski zatytu-
fowal swoje wystapienie na kolejnej
konferencji w ramach akeji "Uru-
chamiamy dzieciaki" organizowa-
nej przez Uniwersytet Medyczny
i Uniwersytecki Szpital Kliniczny
we Wroclawiu. Fizjoterapeuta sam
od kilku lat uprawia bieganie, a od
dwéch dodatkowo triathlon. Od
roku w wielu sportowych impre-
zach towarzyszy mu jego pacjent.
Razem trenuja, razem startuja,
dzielg rados¢ z dobrych wynikéw.
Jednak nie tylko o to chodzi.

— Od wielu lat pracuje¢ z niepel-
nosprawnymi dzie¢mi i widzg, ze
zwykle ich rodzice sa zamknigci,
przytloczeni nieszcze$ciem, ,zafik-
sowani” na rehabilitacje i nie widzg
zadnej innej perspektywy — méwi

EXKDY 1EL IVIEDYCZNY
OW SLASKICH WE WROCLAWIU _.
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fizjoterapeuta. — Tymczasem reha-
bilitacja to nie wszystko, co mozna
i nalezy zrobi¢ dla niepelnospraw-
nego dziecka. Ono tez musi od-
poczaé, zrelaksowad sig, oderwad
od swojego cierpienia, przezywac
emocje, jak wszystkie dzieci. Jak
widaé, moze takze uprawiaé sport.
Startujac z Jasiem w kolejnych
biegach chcemy pokazaé, ze tak
naprawde jedyna niepelnospraw-
noscia jest zle nastawienie.
Fukasz Malaczewski nie za-
mierza poprzesta¢ na sukcesach
z Jasiem. Planuje stworzy¢ grupe
o0s6b, biegajacych z niepelnospraw-
nymi dzie¢mi. Jego marzeniem jest
wypozyczalnia specjalnych wéz-
kéw, ktore beda do tego stuzyé, co

umozliwi rozszerzenie idei.
Jedzenie a dojrzewanie

Co ma sposéb odzywiania
do rozwoju plciowego? Okazuje
si¢, ze bardzo wiele. Skutki nie-
zdrowej diety u dzieci s3g bowiem
o wiele powazniejsze niz tylko
otylos¢ i zwigzane z nig choroby.
Podczas konferencji ,Uruchamia-
my dzieciaki” przekonywal o tym
dr Aleksander Basiak z Kliniki En-
dokrynologii i Diabetologii Wieku
Rozwojowego. Endokrynolog dzie-
cigcy zwracal uwage na to, ze okres
dojrzewania plciowego jest jednym
z wazniejszych okreséw w zyciu
czlowieka, a nieprawidlowosci, ja-
kie pojawig sie w tym czasie, moga

» Dr Aleksander Basiak udowadniat, ze nieprawidtowe
odzywianie moze doprowadzi¢ do zaburzen dojrzewania.
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by¢ nie do naprawienia.

— Na dojrzewanie wplyw maja
czynniki genetyczne, ale takze
srodowiskowe, w tym sposéb od-
zywiania i substancje chemicz-
ne w $rodowisku — ttumaczyt
dr Aleksander Basiak. — Nieko-
rzystne dzialanie na przemiany
hormonalne majg m.in. wszech-
obecne pestycydy, bisfenoid, obec-
ny w kazdej plastikowej butelce,
czy glutaminian sodu znajdujacy

sie w ogromnej ilosci produktéw
zywnosciowych. Fatalne skutki na
przebieg dojrzewania ma przede
wszystkim nadmiar weglowodanéw
o wysokim indeksie glikemicznym.
U dziewczynek powoduje to przed-
wczesne dojrzewanie, natomiast
u chlopcéw przeciwnie, ten proces
sie opdZnia.

Dr Basiak przestawial przy-
ktady pacjentéw kliniki, u ktérych

wystapily rézne nieprawidlowosci

MEDYCZNEGO

z powodu zlego odzywiania. Pie-
cioletnie dziewczynki z objawami
dojrzewania, chlopcy z ginekoma-
stig — to niejedyne ofiary niezdro-
wej diety. Otyle, nieprawidiowo
odzywiane dzieci w tym okresie to
m.in. doroste kobiety z zespotem
policystycznych jajnikéw, niskiego
wzrostu, czesto nadmiernie owto-
sione. A takze mezczyzni z obni-
zong plodnoscia.
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Ruszyty zapisy na Bieg Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu

Trzecig edycje BUMWRO zaplanowano 30 wrzesnia 2017 roku od godz. 10.00 tradycyjnie przy ul. Borowskiej.
Zapisywac sie mozna juz teraz. Bieg rozegrany zostanie na atestowanym odcinku 10 km.

- Co roku staramy sie dodac jaka$

nizacji. Rok temu witaczyliSmy w Bieg Uniwersytetu
Medycznego zawody dla dzieci. Odzew byt ogromny.

nowos¢ przy orga- W ramach BUMWRO rozegrane zostang mistrzostwa

gildii:

Zaowocowato to fantastyczng akcja i wspotpracg ze we Wroctawiu

szkotami. BUM Kids zainspirowato nas do Urucha-
miania dzieciakdw - moéwi organizator wydarzenia
dr hab. Tomasz Zatoniski. Za$ prelekcja tukasza Ma-

laczewskiego opowiadajacego o swoich wystepach tala Klinicznego

Z niepetnosprawnym Jasiem na jednej z konferencji
spowodowata tegoroczng zmiane. - Komitet organiza-
cyjny BUMWRO2017 zaprosit do swojego grona team
zawodniczy startujacy z fantastycznym rezultatem
w drugiej edycji naszego biegu: Jasia i tukasza. Pierw-
szg decyzjq Jasia jest zaproszenie do startu wszystkich
kolegéw scigajacych sie w wozkach. Kolejna decyzja

oraz korporacji:

nowego wspoétorganizatora BUMWRO2017 to zwol-

nienie zespotéw biegaczy z wozkiem, z optaty starto-

wej - wyjasnia dr Zatonski.

Bieg Uniwersytetu Medycznego jak zwykle bedzie
wielkim swietem zdrowia i profilaktyki zdrowotne;j.

eMistrzostwa studentow Uniwersytetu Medycznego

eMistrzostwa pracownikow Uniwersytetu Medycz-
nego we Wroctawiu
eMistrzostwa pracownikéw Uniwersyteckiego Szpi-

eMistrzostwa lekarzy
e Mistrzostwa fizjoterapeutow

Mistrzostwa uczelni (druzyny min. 5-osobowe, liczony
jest taczny czas 5 najlepszych wynikow)
Mistrzostwa szpitali (druzyny min. 5-osobowe, liczony
jest taczny czas 5 najlepszych wynikéw)

W trakcie rejestracji mozna wybrac pakiet rozszerzo-

ny, zawierajacy koszulke techniczna z logo biegu.

Wszelkie szczegoéty i formularz rejestracyjny znalez¢é
mozna na stronie www.bieg.umed.wroc.pl.
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Dla d21a1kowcow sa szkodmkaml, ale badacze z Umwersytetu Medycznego we Wrocltawiu
dostrzegli w nich potencjal do naukowego odkrycia. Pomréw i §linik wielki, bezmuszlowe
§limaki powszechnie wystepujace w naszych ogrodach, wydzielaja $luz o silnie antybakte-
ryjnych wlasciwosciach, ktéry moze znalezé zastosowanie w medycynie.

Pomrowy i $liniki z wygladu
(cho¢ niekoniecznie z nazwy) ko-
jarzy kazdy dziatkowiec. Zywia
sie ogrodowg zielening, a na po-
wierzchni¢ wychodzg zazwyczaj
po obfitym deszczu. Prof. Ireneusz
Catkosifiski, kierownik Samo-
dzielnej Pracowni Neurotoksyko-
logii i Diagnostyki Srodowiskowej
Uniwersytetu Medycznego we
Wiroctawiu, takze jest wlascicielem
ogrodu. Na wspomniane §limaki
spojrzal badawczym okiem, gdy
w czasie prac ogrodowych, chcac
przyjrzeé si¢ zwierzeciu, podnidst
je i stwierdzil, ze stracil czucie
w opuszkach palcéw. Do pomo-
cy przy badaniu §limaczego $luzu

zaprosit studentke biotechnologii
Anng Leskéw, ktéra zaangazowala
sie w projekt tak dalece, ze wyniki
jej badan czekajg na opatentowanie.

Slimaki, na ktérych prowa-
dzono badania, nie majg muszli,
wiec jak tltumaczy Anna Leskéw,
§luz jest ich jedyna bronig przed
drapieznikami i czynnikami ze-
wngtrznymi. Obserwacje naukow-
cé6w wykazaly, ze ma on bardzo
silne wlasciwosci antybakteryjne.
— Wydzielina pomrowa wielkiego
byla w stanie zahamowa¢ rozwéj
bakterii Salmonella o nawet 60
procent. Jest tez silnie adhezyjna,
co znaczy, ze latwo ,klei si¢” do

powierzchni, z ktdrg sie¢ zetknie
— tlumaczy Anna Leskéw. — Te
wladciwosci moglyby poméc na
przyklad w wytwarzaniu masci sto-
sowanych na blony §luzowe, ktére
bylyby w stanie scisle przylega¢ do
zmiany chorobowe;j.

Warto podkresli¢, ze proces
pozyskiwania §luzu od §limakéw
jest dla nich catkowicie bezpiecz-
ny. Gdy zwierze go wydzieli, jest
wyplukiwany, a ono samo, cate
i zdrowe, moze po prostu wrécié
na grzadke.

— Takiego $limaka mozna wiec
wykorzysta¢ kilka razy, oczywi-
$cie majgc na uwadze, ze miedzy
kolejnymi ptukaniami musi mina¢

CIEKAWOSTKI

troche czasu, az zwierze ponownie
sie zaaklimatyzuje. Dodatkowo,
materialy, z ktérych korzysta-
my i caly sposéb izolacji jest tani
i bezpieczny dla srodowiska, co jest
wazne w kontekscie jego potencjal-
nego wykorzystania — méwi Anna
Leskéw.Potwierdzone, antybakte-
ryjne wlasciwosci $luzu sugeruja
wiele zastosowari odkrycia, wéréd
ktérych, poza srodkami leczniczy-
mi, znajduja si¢ takze preparaty
do dezynfekcji oraz o dziataniu
znieczulajacym.

Trafnoé¢ tych przewidywand
zweryfikuja dalsze badania prowa-
dzone w Samodzielnej Pracowni
Neurotoksykologii i Diagnostyki
Srodowiskowej, do ktérych swoja
cegielke dolozy¢ moze kazdy wla-
$ciciel dziatki czy ogrédka.

— Do kontynuacji naszych badan
potrzebujemy przede wszyst-
kim §limakéw, dlatego zacheca-

my wszystkich, ktérzy maja je na
swoich dzialkach czy ogrodach,
do przekazywania ich nam. Przyj-
miemy kazda ilo§¢ — zache¢ca Anna

Leskow.
skksk

Mgr Anna Leskéw i prof. Ire-
neusz Calkosinski z Uniwersyte-
tu Medycznego we Wroclawiu sg
gléwnymi autorami wynalazkéw
»Sposéb izolowania §luzu §limaka,
kompozycja i zastosowanie $luzu
§limaka Arion rufus oraz ,Sposéb
izolowania $luzu §limaka, kom-
pozycja i zastosowanie $luzu §li-
maka Limax maximus,,. Jednostki
je wspoltworzace to Uniwersytet
Przyrodniczy we Wroctawiu oraz
Instytut Immunologii i Terapii Do-
$wiadczalnej PAN.

(zrédlo: Uniwersytet Medycz-

ny we Wroctawiu)

» Wroctawscy naukowcy badaja wtasciwosci antybak-

teryjne sluzu slimakow.

Krzyzowka panoramiczna

Rozwigzanie krzyz6wki z poprzedniego numeru:

Wiosna pora radosna.

Nagrody (,Ludzie czy bogowie” Dariusza Kortko
i Krystyny Bochenek) wylosowali: lwona
Raczkowska, Wanda Gruszecka, Lech Maliszewski..

Rozwigzanie mozna przesta¢ na
e-mail: kowalskam@usk.wroc.pl
lub wrzucié wypetniony kupon do
skrzynki w informacji (hol gtéwny).

Losowanie: 26 maja 2017

Rozwigzanie krzyzowki:
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