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Uniwersytecki Szpital Kliniczny
— prestiz, misja i odpowiedzialnos¢

Rozmowa z rektorem UO prof. Markiem Masnykiem

Rektor UO prof. Marek Masnyk

Piec lat temu, 27 marca 2017 r., Senat Uniwersytetu Opol-
skiego podjat jednogtosnie uchwate o przejeciu Wo-
jewodzkiego Centrum Medycznego i przeksztatceniu
go w kliniczne centrum medyczne Uniwersytetu Opol-
skiego. Dzien podzniej, 28 marca 2017 r., radni Sejmiku
Wojewoddztwa Opolskiego jednoglosnie przegtosowali
uchwate, przekazujaca w formie darowizny Wojewo6dz-
kie Centrum Medyczne Uniwersytetowi Opolskiemu.
Dzieki temu Wojewddzkie Centrum Medyczne, wycenia-
ny na 179 min zt budynek wraz z 1340 pracownikami, zo-
stato przeksztalcone w Uniwersytecki Szpital Kliniczny,
co byto jednym z warunkéw utworzenia kierunku lekar-
skiego, a w przysztosci Wydziatu Lekarskiego na UO.

- Mija pie¢ lat od wlaczenia dawnego Wojewoddzkiego
Centrum Medycznego - juz pod nazwa Uniwersytecki
Szpital Kliniczny — w struktury Uniwersytetu Opolskiego.
Jakie ten fakt mial znaczenie dla uczeli, ale tez dla miasta
i regionu?

- Dzi$, z perspektywy pieciu lat, jakie minety od momentu
przejecia szpitala i w Swietle zmian, jakie zaszty w obszarze
ksztatcenia na naszej uczelni - a mam tu na mysli pieciolecie

kierunku lekarskiego na Uniwersytecie Opolskim — oceniam,
ze byto to dla nas wydarzenie przetomowe. Jako rektor,
bioragc odpowiedzialnos¢ za ksztatcenie przysztych lekarzy,
przyjatem jednoczesnie wspoétodpowiedzialnos¢ za losy
najwiekszego szpitala w regionie, placéwki wysokospecjali-
stycznej, a takze za kierunki zmian, jakie trzeba byto w niej
przeprowadzi¢. Przejecie szpitala od marszatka wojewddz-
twa opolskiego, wczesniej organu zatozycielskiego dla tej
placéwki, byto dla nas niezwykle wazne gtéwnie ze wzgledu
na ksztatcenie lekarzy, jakie wtasnie rozpoczynalismy na na-
szym uniwersytecie.

Jako jedna z nielicznych uczelni, prowadzacych ksztatce-
nie medyczne, przejelismy w catosci duzy szpital, ktéry nale-
zato zreorganizowac tak, by nie tylko spetniat swoje zadania
jako placéwka lecznicza, ale i odpowiadat wymogom ksztat-
cenia przysztych lekarzy i prowadzenia badan naukowych.

Przejecie szpitala dato nam mozliwos¢ pozyskiwania
pieniedzy z puli ogélnopolskiej na doposazenie klinik, moz-
liwos¢ ubiegania sie o dofinansowanie na przygotowane
projekty z Programu Operacyjnego Infrastruktura i Srodowi-
sko.

- Jakie obawy w zwigzku z tym Panu towarzyszyty? To
ogromna odpowiedzialnos¢ — wszak jest Pan nominalnie
zwierzchnikiem najwiekszej i o najwyzszym poziomie
referencyjnym placowki medycznej w regionie.

- Odpowiedzialnos¢ rzeczywiscie jest ogromna, jednak
doskonale uktada nam sie wspotpraca z wladzami szpitala,
niezwykle kompetentnymi, znajagcymi dogtebnie specyfike
tej placowki. Dodam, ze inne uczelnie przyjety inny model.
Na przykfad uniwersytet w Zielonej Gorze zostat mniejszos-
ciowym udziatowcem tamtejszego szpitala, Uniwersytet
Rzeszowski do dzi$ nie ma wiasnego szpitala, ma za to wiele
umoéw podpisanych z placowkami na terenie Rzeszowa. My
wzielismy catos¢. Wszyscy wiemy, jak wygladata sytuacja z fi-
nansowaniem stuzby zdrowia pie¢ lat temu i wczes$niej; wiele
szpitali byto powaznie zadtuzonych. Takze WCM miat ujemny
wynik finansowy - taka informacja wynikata z naszego bilan-
su otwarcia. Wobec faktu, ze zadtuzenie placoéwki nie mogto
by¢ wieksze od tzw. poziomu amortyzacji, nalezato sie liczy¢
z ewentualnymi zobowigzaniami finansowymi uniwersyte-
tu na rzecz szpitala; to budzito sporo obaw. Szczesliwie dzi$
mozemy powiedzie¢, ze po pieciu latach wynik finansowy
USK jest na plusie. Szpital spetnia swoje zadania w zakresie
$wiadczenia ustug zdrowotnych, jest miejscem, gdzie pro-
wadzi sie badania naukowe i ksztatci studentéw Wydziatu
Lekarskiego, ale tez Wydziatu Nauk o Zdrowiu, gdzie mamy
kierunki potoznictwo i pielegniarstwo.

- USK to ogromny obiekt, wymagajacy ciagltej moderni-
zacji, tak by mogt nadaza¢ za najnowszymi odkryciami
w medycynie. Nadaza?
- Jak najbardziej. To sie dziato, dzieje i bedzie sie dziac¢. Waz-
nych inwestycji byto wiele, zapewne powie o nich dyrektor
generalny szpitala pan Dariusz Madera. Wspomne chocby
o przebudowie i modernizacji Szpitalnego Oddziatu Ratun-
kowego, Oddziatu Okulistycznego, Oddziatu Neurochirurgii,
Oddziatu Kardiologii czy oddanie do uzytku hybrydowej sali
operacyjnej, co miato miejsce 22 czerwca 2018 roku. Wszyst-
ko to - i nie tylko — byto mozliwe dzieki pozyskiwaniu pienie-
dzy z réznych zrédet, m.in. rzadowych czy marszatkowskich.
Przeprowadzono w szpitalu w ostatnich latach wiele inno-
wacyjnych zabiegéw, niektére pionierskie w skali kraju.
Przez ponad péttora roku USK prowadzit szpital tymcza-
sowy dla chorych na COVID-19 i doskonale sobie z tym po-
radzit.
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- Jak Pan ocenia pie¢ lat funkcjonowania USK pod egida
Uniwersytetu Opolskiego?
- Jako rektor uczelni chciatbym, by Uniwersytecki Szpital
Kliniczny byt placéwka nowoczesna, spetniajaca oczekiwa-
nia mieszkancow Opola i regionu, a jednocze$nie taka, ktéra
zapewnia przysztym lekarzom ksztatcenie na odpowiednim
wysokim poziomie. Mamy w USK wspaniatg kadre - profeso-
row, doktoréw habilitowanych i doktoréw, swietnych lekarzy
i dydaktykéw. Do tego dobra, nowoczesng i wcigz rozwijaja-
ca sie baze medyczna. To wszystko gwarantuje swiadczenia
zdrowotne na najwyzszym poziomie i dobrze wyedukowa-
nych mtodych lekarzy, z ktérych czes¢ - mam nadzieje - zo-
stanie po studiach w naszym szpitalu. Tym bardziej, ze jako
wojewddztwo odczuwamy drastyczny brak lekarzy; jeste-
Smy na jednym z ostatnich miejsc w kraju, gdy chodzi o licz-
be lekarzy przypadajacych na 100 tys. mieszkancéw.
Uwazam, ze minionych piec lat byto dobrym czasem dla
szpitala, ktory bardzo sie zmienit i rozwinat.

- Przed szpitalem kolejne wazne wyzwania.

— Czekaja nas kolejne inwestycje, m.in. sztandarowa — stwo-
rzenie Centrum Pediatrycznego, o co juz rozpoczelismy
starania, sktadajac odpowiednie wnioski o centralne finanso-
wanie tego projektu. To zadanie dla nowego-starego dyrek-
tora generalnego Dariusza Madery, wybranego powtérnie
na to stanowisko w kwietniu, czego serdecznie mu gratuluje.

- Co chciatby Pan powiedzie¢ personelowi szpitala
w zwiazku z jubileuszem? - obchodzimy nie tylko piecio-
lecie Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego, ale wiecej:
30-lecie istnienia szpitala, bo przeciez Wojewodzkie Cen-
trum Medyczne powstato w czerwcu 1991 roku.

— Dyrekgji i catemu personelowi zycze, by zniknety proble-
my, z ktérymi boryka sie opieka zdrowotna. By dysponowali
takimi pieniedzmi, ktére pozwalatyby zabezpieczy¢ bez zad-
nych perturbacji funkcjonowanie placéwki. By ich praca byta
godziwie wynagradzana. By zniknety kolejki, a opieka nad
pacjentami byfa taka, jakiej pacjenci oczekuja. By jak najle-
piej uktadata sie wspétpraca z otoczeniem — wiadzami mia-
sta, marszatkiem, wojewoda, biznesem, samorzadami. Zycze
wszystkim satysfakcji z wykonywanej pracy i szczescia oso-
bistego. Zycze, by USK pozostat wizytéwka opolskiej stuzby
zdrowia przez nastepnych 30 lat.
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Od oddziatu do kliniki

Rozmowa z Dariuszem Madera, dyrektorem generalnym
Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Opolu

Dyrektor generalny USK w Opolu Dariusz Madera

- Rozpoczyna Pan druga kadencje kierowania najwiek-
szym szpitalem w wojewoddztwie. W 2016 r., kiedy podej-
mowat Pan te obowiazki, byta to placéwka nadzorowana
przez Urzad Marszatkowski Woj. Opolskiego, planowa-
nia do przeksztalcenia w uniwersytecka. Jakie byty po-
czatki tej uniwersyteckosci?

- Zarzad wojewddztwa opolskiego planowat wéwczas prze-
kazanie szpitala Uniwersytetowi Opolskiemu w perspekty-
wie szesciu lat, ale z uwagi na potrzeby szpitala w zakresie
inwestycji i pozyskania na nie finansowania udato sie prze-
prowadzi¢ ten proces dos¢ szybko. W 2017 r. podpisano po-
rozumienie miedzy samorzadem i uczelnia, nastepnie - akt

notarialny, przeniesiono prawa do podmiotu tworzacego
i prawa do nieruchomosci, wreszcie — utworzono Uniwersy-
tecki Szpital Kliniczny w Opolu.

- Jakie byly nastroje w zespole zwigzane z tym prze-
ksztatceniem?

- Prowadzilismy kampanie informacyjna dla personelu, za-
pewniajacy, ze z punktu widzenia praw pracowniczych nie
bedzie rewolucji. Oczywistym byty jednak zmiany organiza-
cyjne. Dziato sie to i dzieje w duchu budowania oraz rozwoju
oddziatéw, docelowo przysztych klinik. Flagowym przykfa-
dem jest Oddziat Kardiologii, prowadzony przez kierownika
uniwersyteckiej kliniki prof. dr. hab. n. med. Marka Gierlotke,
w ktérym poprzedni jego ordynator — dr n. med. Piotr Fe-
usette — zostat zastepca. Pierwotnie planowalismy utworze-
nie dwdch oddziatéw pod kierownictwem tych lekarzy. Na
ich wspdélny wniosek powstat jeden. O stusznosci tej decyzji
Swiadczg dzisiaj sukcesy naszej kardiologii na arenie krajo-
wej i zagranicznej.

- Jak oceniano szanse i zagrozenia utworzenia uniwersy-
teckiej jednostki?

— Zagrozeniem mogt by¢ sprzeciw zespotu. Kolejnym — brak
gwarancji, ze pozyskamy finansowanie na niezbedne inwe-
stycje. Byta tez obawa, ze nie znajdziemy kadry do ksztat-
cenia studentéw na kierunku lekarskim, w wojewddztwie
nie byto wystarczajacej liczby lekarzy — samodzielnych pra-
cownikéw naukowych np. z zakresu choréb wewnetrznych,
pediatrii czy chirurgii. Bylismy jednak przekonani, ze szans
bedzie wiecej, co dos¢ szybko sie potwierdzito: rozwoj szpi-
tala z ostrozabiegowego w kliniczny, uruchomienie nowych
specjalnosci (np. alergologii czy endokrynologii), rozszerze-
nie dziatalnosci dydaktycznej, zintensyfikowanie projektow
badawczych i powigzany z tym rozwdéj kadry. Sa tego efekty
— w tym roku uruchamiamy Centrum Badan w Chorobach
Cywilizacyjnych i Uniwersyteckie Centrum Wsparcia Badan
Klinicznych.

- Kliniczna jednostka musiata odnalez¢ sie w starych mu-
rach, co nadal jest wyzwaniem...

- Szpital uniwersytecki posadowiony w budynkach odda-
nych do uzytku pod koniec lat 90., a stawianych od 1981 r.,
borykat sie z ogromnymi problemami jakosci pomieszczen

niedostosowanych do standardéw i w réznych miejscach
wymagajacych pilnych remontéw. Konieczna byta tez wy-
miana sprzetu, bo sredni ich wiek wynosit ponad dziesie¢
lat, to duzo za duzo dla szpitala. Udato nam sie zbudowac
zespot profesjonalistow, ktdrzy potrafig przygotowac projek-
ty, pozyskiwac na nie finansowanie, realizowac je i rozliczac.
Daje nam to przewage konkurencyjna. Wiele oddziatow
juz zostato wyremontowanych i dostosowanych do obec-
nych standardéw: Szpitalny Oddziat Ratunkowy, okulistyka,
gdzie powstaty nowe sale operacyjne, pediatria, ortopedia,
oddziat wewnetrzny. Utworzylismy sale hybrydowa, zaku-
pilismy wiele sprzetu medycznego. Przygotowujemy sie do
kolejnych remontéw i zakupow.

- Jaka korzys¢ z tej zmiany maja pacjenci?

- Pacjenci wiedza, ze trafiajg do jednostki o okreslonym
standardzie, sg leczeni w zmodernizowanych pomieszcze-
niach, korzystaja z nowoczesnego sprzetu. Szpital jest caty
czas akredytowany przez ministra zdrowia, posiadamy cer-
tyfikaty ISO, a zaktady specjalistyczne certyfikujg sie w swo-
ich dziedzinach. Poszerzylismy dziatalnos¢ o nowe obszary,
wiec pacjent moze u nas uzyska¢ wiecej swiadczen wyso-
kospecjalistycznych, nie musi jezdzi¢ poza wojewddztwo,
np. uruchomiliémy pododdziat alergologii, rozszerzylismy
zakres zabiegow kardiologicznych, ortopedycznych i chirur-
gicznych. Dzieki zakupowi drugiego tomografu mozemy wy-
konywac wiecej badan diagnostycznych. Oddziat Okulistyki
zostat przebudowany tak, zeby skréci¢ czas hospitalizacji.
Zmienito sie tez miejsce przyjmowania pacjentéw plano-
wych. Wczesniej obstugiwani byli na SOR-ze, razem z przy-
padkami ostrymi, co nie byto komfortowe ani dla jednych,
ani dla drugich. Po modernizacji SOR rozdzielilismy te $ciez-
ki przyjec. Pacjenci planowi trafiaja do wyremontowanych,
oddzielnych pomieszczen. W samym SOR-ze wydzielilismy
cze$¢ pediatryczng w trosce o komfort najmtodszych. Z kolei
prowadzenie projektéw naukowych powoduje, ze pacjenci
moga korzystac z badan w szerszym zakresie lub dotychczas
niedostepnych. Wstuchujemy sie w ich uwagi i staramy sie
je sukcesywnie realizowac. Pracujemy nad zmianami w reje-
stracji i informacji — rozszerzamy i usprawniamy dziatalnos¢
call center, zeby zwiekszy¢ zakresy obstugi telefonicznej. Je-
steSmy tuz przed oddaniem do uzytku nowych rejestracji
z elektronicznym systemem obstugi pacjentéw, a catos¢ jest
dostosowana dla 0séb ze szczegdélnymi potrzebami.
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- Jaka perspektywa dla szpitala?

— Uruchomienie centrum badan w chorobach cywilizacyj-
nych i centrum wsparcia badan klinicznych da impuls do
dalszego rozwoju badawczego i naukowego, co przetozy
sie na dostep do nowych terapii dla pacjentéw. Bedziemy
kontynuowac¢ remonty oddziatéw. Mamy wiele pomystéw
inwestycyjnych, na ktére zabiegamy o finansowanie. Jeste-
Smy w trakcie opracowywania strategii rozwoju szpitala na
lata 20222027, w ktorej znajdzie sie m.in. projekt budowy
Klinicznego Centrum Pediatrii, ktére miatoby skupi¢ dzia-
talno$¢ oddziatéw zajmujacych sie pacjentami do 18. roku
zycia, czyli pediatrii, chirurgii dzieciecej, intensywnej terapii,
ortopedii. Chcielibysmy w nim rozwija¢ dziatalno$¢ m.in. dia-
betologii, kardiologii czy urologii, uruchomi¢ przeznaczony
dla dzieci SOR. Nowoscia bytaby psychiatria dziecieca i neu-
rologia, ktérych nie ma w naszym szpitalu. Mamy zapewnie-
nie marszatka wojewoédztwa o wsparciu naszego projektu.
Bytoby to tez miejsce ksztatcenia studentéw i lekarzy. Mamy
koncepcje, przekonujemy do niej ministra zdrowia, bo po-
trzeby regionu w zakresie dostepu do miejsc pediatrycznych
i lekarzy specjalistéw sa duze. Inng koncepcja, zaktadajaca
budowe nowego obiektu, jest Uniwersyteckie Centrum
Sercowo-Naczyniowe, do ktérego przenieslibysmy wszyst-
kie oddziaty ostrozabiegowe (kardiologie, kardiochirurgie,
neurochirurgie), uzupetniajac je neurologia. Znalaztyby sie
w nim takze nowoczesny blok operacyjny i oddziat inten-
sywnej terapii. W zwolnionej przestrzeni po tych oddziatach
mogliby$my rozwina¢ specjalistyczng opieke ambulatoryjng
m.in. o zaktad opiekuriczo-leczniczy czy geriatrie. Kolejny
obszar, nie mniej wazny jak inwestycje, to rozwéj kompeten-
¢ji naszego personelu — chcemy ktas¢ systemowy nacisk na
podnoszenie kwalifikacji poprzez systematyczne szkolenia
w dziedzinach niezbednych dla danych obszaréw naszej
dziatalnosci. Wszystko to bedzie wptywato na podniesienie
jakosci udzielanych Swiadczen zdrowotnych oraz bezpie-
czenstwa pacjentow.
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Szpital to system naczyn potaczonych

Dr n. med. Andrzej Kucharski, dyrektor ds. lecznictwa USK w Opolu:

Dyrektor ds. lecznictwa USK w Opolu dr n. med. Andrzej Kucharski

- Kazdego roku pomoc u nas uzyskuje ponad 200 tys. pa-
cjentéow. Od pieciu lat, jako jednostka Uniwersytetu Opol-
skiego, modernizujemy i wyposazamy w nowoczesny sprzet
oddziaty i zaktady, umozliwiamy w wiekszym niz wczes$niej
zakresie rozwdj naukowy naszych pracownikéw i prowadze-
nie badan naukowych, z korzyscia dla naszych pacjentéw.
Do ksztatcenia pielegniarek, potoznych i fizjoterapeutow
dodaliSmy — ogromnie wazne z punktu widzenia potrzeb
wojewddztwa — ksztatcenie studentéw medycyny. Szkolimy
tez lekarzy.

Wszystko to prowadzone jest w oparciu o strukture 16 od-
dziatéw, 17 poradni specjalistycznych i szesciu zaktaddw, kto-
re dajg podwaliny klinik, oddziatéw klinicznych i zaktadéw
uniwersyteckich. Nizej przedstawiamy blizej tylko niektére

z naszych jednostek, powigzane z klinikami. Ale nie zapomi-
namy o znaczeniu pozostatych. Kazda tworzy system naczyn
potaczonych, jak w organizmie cztowieka.

Studentom zapewniamy w naszych jednostkach zajecia
praktyczne, a naszym pracownikom — mozliwo$¢ prowadze-
nia projektéw badawczych. Finalnie korzystaja na tym takze
pacjenci.

W catym procesie przeksztatcenia szpitala to whasnie pa-
cjenta staramy sie stawia¢ na pierwszym miejscu. Moder-
nizujemy sie, doposazamy, ksztatcimy i doskonalimy kadre,
ale przede wszystkim leczymy. Zapewniamy pomoc me-
dyczng mieszkaricom catego regionu w jedynym Centrum
Urazowym i Regionalnym Centrum ECMO, prowadzimy
24-godzinny dyzury, posiadamy catodobowe lagdowisko dla
helikopteréw medycznych.

Jestem ztym szpitalem zwigzany od wielu lat - jako lekarz,
chirurg, dyrektor. Zyczytbym sobie, zeby$my wypracowali na
Opolszczyznie taki model opieki zdrowotnej, w ktérym szpi-
tal przy al. W. Witosa petnitby role jednostki stricte klinicznej,
zajmujacej sie najtrudniejszymi przypadkami medycznymi,
zeby mieszkancy naszego regionu znajdowali blisko swoje-
go domu najlepsza wysokospecjalistyczng opieke. Do tego
potrzebny jest nie tylko rozwdj szpitala, ale i znakomita
wspotpraca z catlym otoczeniem: wtadzami rzadowymi i sa-
morzadowymi, funduszem zdrowia, jako ptatnikiem i innymi
podmiotami medycznymi ukfadajacymi sie w cato$¢ mapy
medycznej Opolszczyzny.
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30. rok dziatalnosci najwiekszego

szpitala w regionie

Uniwersytecki Szpital Kliniczny w Opolu z lotu ptaka

W 2021 r. — drugim roku funkcjonowania w czasie epidemii
koronawirusa — w USK przyjeto 190 tys. pacjentéw: niemal
117 tys. — w poradniach specjalistycznych, 23 tys. — na oddzia-
tach, prawie 43,6 tys. — na Szpitalnym Oddziale Ratunkowym.

Najwiecej pacjentéw specjalistycznych poradni trafito do:
ortopedéw (niemal 18,7 tys.), kardiologéw (prawie 17,1 tys.),
urologéw (prawie 14,9 tys.), okulistéw (niespetna 13,4 tys.,

w tym 3,5 tys. dzieci) i chirurgdéw (ponad 10,1 tys., w tym nie-
mal 6,4 tys. na konsultacje w poradni chirurgii naczyniowej).

Sposréd ponad 23 tys. pacjentéw przyjetych na oddziaty
szpitalne najwiecej leczonych byto na kardiologii i okulistyce
(po 2,7 tys.), pediatrii (2,5 tys.) i chirurgii (2,4 tys.). Wykonano
prawie 14,5 tys. dializ. Niemal 1,5 tys. pacjentéw hospitalizo-
wanych byto w Tymczasowym Szpitalu Covid-19.
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Ta wspotpraca to korzysc dla catego regionu

Marszatek wojewddztwa opolskiego Andrzej Buta:

Marszatek woj. opolskiego Andrzej Buta

- Jako marszatek wojewddztwa opolskiego od poczatku nie
miatem watpliwosci, ze warto by¢ partnerem Uniwersyte-
tu Opolskiego w tworzeniu wydziatu lekarskiego. Pierwszy
1 min zt na przygotowanie dokumentacji potrzebnej do
utworzenia kierunku lekarskiego pochodzit wiasnie z sa-
morzadu wojewddztwa. A juz w marcu 2017 r. sejmik jedno-
gtosnie zdecydowat o przekazaniu Wojewo6dzkiego Centrum
Medycznego na rzecz Uniwersytetu Opolskiego. Wartos¢
przekazanej nieruchomosci to prawie 180 min zt, ale to prze-
ciez takze niemierzalna wartos¢ personelu tego szpitala,
jego kadra medyczna i pielegniarska.

Od poczatku wspieramy unijnymi funduszami zaréwno
projekty naukowe, jak i inwestycyjne, ktérych celem jest
wzmocnienie opolskiej medycyny. Uniwersytecki Szpital Kli-
niczny tylko z Regionalnego Programu Operacyjnego otrzy-
mat dofinansowanie unijne na inwestycje wysokosci ponad
35 min ztotych. To m.in. wsparcie utworzenia Centrum Badan
i Innowacji w Chorobach Cywilizacyjnych - Chorobach Ser-
cowo-Naczyniowych i Chorobach Kregostupa, nowy sprzet
dla oddziatu anestezjologii i intensywnej terapii, dla oddzia-
tu chirurgii ogélnej i naczyniowej czy oddziatu okulistyki, to
wreszcie pienigdze na wdrozenie nowoczesnych rozwigzan
informatycznych. Zalezy nam na tym, aby szpital kliniczny
posiadat odpowiednig baze i warunki dla leczenia, ale takze
dla prowadzenia badan naukowych i dziatalnosci dydaktycz-
nej oraz dla rozwoju naukowego kadry medycznej.

Opolskie, podobnie jak inne wojewddztwa, zmaga sie
z problemem deficytu kadry medycznej. Stad rowniez nasz
pomyst ufundowania stypendiéw studentom medycyny,
z ktdrych juz drugi rok korzystaja przyszli medycy. Wiekszos¢
z nich zapowiedziata, ze swoje staze zamierza odby¢ wiasnie
w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym.

Myslimy juz o funduszach europejskich na lata 2021-2027
i tutaj na pewno znajdzie sie kolejne pole do wspétpracy
z Uniwersyteckim Szpitalem Klinicznym i jego projektami.
Bo ta wspotpraca to korzys¢ dla wszystkich mieszkaricow
regionu.

Prezydent Opola Arkadiusz Wisniewski
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Miasto dba o szpital i jego pacjentow

Prezydent Opola Arkadiusz Wisniewski:

Prezydent Opola Arkadiusz Wisniewski

- Bardzo sobie cenie wspotprace z Uniwersyteckim Szpita-
lem Klinicznym, czego najlepszym dowodem jest stworzenie
ostatnio przez miasto nowej przychodni, wiasnie w budynku
szpitala. Dzieki temu dzieci i dorosli mieszkaricy Opola, m.in.
osiedla Malinka, beda mieli polepszony dostep do ustug me-
dycznych. To osiedle rozrasta sie w btyskawicznym tempie,
dlatego tak wazne jest zapewnienie mieszkarncom fatwego
i szybkiego dostepu do lekarza, zeby mogli czu¢ sie dobrze
i bezpiecznie. Wydalismy na ten cel ok. 2 min zt, zeby nowa
przychodnia odpowiadata wspétczesnym standardom.

Przyktadoéw skutecznej wspotpracy miasta i szpitala na
rzecz mieszkancow jest wiecej, np. w zwigzku z pojawieniem
sie epidemii koronawirusa uzyczylismy Zakfadowi Mikro-
biologii automatyczne urzadzenia do wykrywania wiruséw
i bakterii w probkach pobranych od pacjentéw. W trosce
0 bezpieczenstwo mieszkancéw, pacjentéw i pracownikéw
szpitala wybudujemy, w miejscu skrzyzowania Alei W. Witosa
z Aleja Solidarnosci, duze, dwupasmowe rondo ze sciezkami
rowerowymi, chodnikami i oswietleniem. Radni zabezpie-
czyli juz na ten cel pienigdze. Szpital jest tez naszym part-
nerem w projekcie wymiany zrédet ogrzewania w dwoéch
waznych obiektach: ogrodzie zoologicznym i placéwce
medycznej. Pozyskalismy na ten cel dofinansowanie, a pro-
jekt byt tak dobrze napisany, ze zajelismy pierwsze miejsce
w wojewodztwie na liscie rankingowej. Jak wida¢, ta nasza
zgodna wspétpraca doprowadzita do sukcesu. W efekcie
w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym zostana zamonto-
wane cztery silniki gazowe, ktére beda produkowac ciepto,
chtéd, i prad. To konsekwentna polityka i strategia dbatosci
0 jako$¢ powietrza w Opolu.

Ciesze sie, ze Opole ma szpital kliniczny, w ktérym tysiace
mieszkancéw Opolszczyzny znajduje pomoc u specjalistow.
Przeprowadzane sg w nim nowatorskie zabiegi, a kadra me-
dyczna cieszy sie uznaniem zaréwno wsréd mieszkancéw,
jak i w srodowisku medycznym.
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Krétka historia dtugiej budowy

Ponad 30 lat dziatalnosci szpitala przy Alei W. Witosa

Budowa szpitala przy al. Witosa trwata 11 lat

Budowa rozpoczetla sie w 1980 roku. Szpital Wojewodzki
jako jednostka budzetowa zostat powotany zarzadze-
niem wojewody 1 czerwca 1991 r. i funkcjonowat do 31
lipca 1997 roku.

Jako jedne z pierwszych dziatalno$¢ w Szpitalu Woje-
wodzkim rozpoczety w pazdzierniku 1991 r. przychodnie
(laryngologiczna i okulistyczna, z poradniami). W kolejnych
latach uruchomiano sukcesywnie nastepne poradnie, zakta-
dy i oddziaty.

1sierpnia 1997 r.w wyniku likwidacji Szpitala Wojewddzkie-
go w Opolu i Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Opolu
powstato Wojewddzkie Centrum Medyczne w Opolu.

Do 31 grudnia 1998 r. w jego strukturze dziataty: Szpital
nr 1 przy ul. Katowickiej (z zespotem przychodni przy ul. Mi-
ckiewicza i Ozimskiej), Szpital nr 2 przy al. Witosa, Szpital nr 3
(onkologia) i Wojewodzka Stacja Pogotowia Ratunkowego
(WSPR). 1 listopada 1997 r. do struktur WCM wtaczono 60-t6z-
kowy oddziat rehabilitacyjny w Tutowicach, a w 1998 r. uru-
chomiono kolejny oddziat i zaktady.

31 grudnia 1998 r. w efekcie reformy stuzby zdrowia na-
stapito roztaczenie szpitali w jednostce budzetowej Woje-

wodzkie Centrum Medyczne w Opolu. Powstaty: Publiczny
Samodzielny Zakfad Opieki Zdrowotnej Wojewddzkie Cen-
trum Medyczne w Opolu obejmujacy w swej strukturze ko-
morki wczesniejszego Szpitala Wojewddzkiego (Szpital nr 1
w WCM) oraz Wojewddzkag Przychodnie Stomatologiczng
przy ul. Ozimskiej i Wojewddzka Stacje Pogotowia Ratunko-
wego. W lutym 1999 r. zlikwidowano oddziat rehabilitacyjny
w Tutowicach. 31 kwietnia 2000 r. ze struktur PSZOZ Woje-
wodzkiego Centrum Medycznego wytaczono WSPR. W XX w.
w szpitalu tworzono kolejne poradnie, restrukturyzowano
istniejace i tworzono nowe oddziaty oraz pracownie.

W roku poprzedzajacym przeksztatcenie szpitala przy Alei
Witosa w uniwersytecki, w Wojewoddzkim Centrum Medycz-
nym funkcjonowato 16 oddziatéw szpitalnych wraz z porad-
niami specjalistycznymi oraz szes¢ zaktadéw medycznych
i centrum urazowe. Wedtug danych na koniec 2015 r. szpital
dysponowat 596 tézkami i zatrudniat 1350 os6b. Jednostka
petnita funkcje wielospecjalistycznego szpitala o charakte-
rze ostrodyzurowym i zabiegowym. Od 1996 do korica 2016 .
udzielono w nim ponad 3,6 mIn swiadczen. W 1996 r. byto to
86 tys., a w 2016 — ponad 215 tys. porad.

Pierwsze przychodnie w Szpitalu Wojewo6dzkim rozpoczety dziatalno$c jesienig 1991 roku

W nastepnych latach uruchamiano kolejne zaktady i oddziaty
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1 sierpnia 1997 r. powstato Wojewddzkie Centrum Medyczne

|

W latach 1996-2016 udzielono w szpitalu ponad 3,6 min $wiadczen medycznych, w 2016 r. ponad 215 tysiecy
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Koniec Wojewddzkiego Centrum Medycznego,
poczatek Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego

28 marca 2017 r. Sejmik Wojewddztwa Opolskiego jednogtosnie podjat uchwate o przekazaniu Wojewoédzkiego Centrum Medycznego na rzecz Uniwersytetu
Opolskiego. Na zdjeciu dwczesna prorektor ds. zarzadzania i rozwoju prof. Wiestawa Pigtkowska-Stepaniak przedstawia radnym argumenty przemawiajace za
przekazaniem

Na mocy porozumienia z 9 czerwca 2017 r. zawartego
pomiedzy wojewodztwem opolskim a Uniwersytetem
Opolskim, PSZOZ WCM w Opolu zostato przekazane
Uniwersytetowi Opolskiemu oraz przeksztatlcone w Uni-
wersytecki Szpital Kliniczny. Bylo to zdeterminowane
utworzeniem kierunku lekarskiego na Uniwersytecie
Opolskim oraz potrzeba wyposazenia uniwersytetu
w baze kliniczna.

Dziatania na rzecz uruchomienia ksztatcenia na kierunku
lekarskim Uniwersytet Opolski podejmowat od wielu lat.
Przetomowym momentem byto porozumienie zawarte 16
pazdziernika 2015 r. miedzy marszatkiem wojewo6dztwa opol-

skiego Andrzejem Buta a rektorem Uniwersytetu Opolskiego
prof. dr. hab. Stanistawem S. Nicieja. Dotyczyto ono udostep-
nienia jednostek organizacyjnych podmiotéw leczniczych
do realizacji zadan dydaktycznych na jednolitych studiach
magisterskich na Wydziale Przyrodniczo-Technicznym Uni-
wersytetu Opolskiego.

Wkrétce potem rozpoczeto intensywne przygotowania
do ztozenia wniosku do Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego o wyrazenie zgody na utworzenie kierunku le-
karskiego. 10 czerwca 2016 r. decyzjg Jarostawa Gowina,
wiceprezesa Rady Ministréw, ministra nauki i szkolnictwa
wyzszego, nadano Wydziatowi Przyrodniczo-Technicznemu
uprawnienia do prowadzenia jednolitych studiow magister-
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skich o profilu praktycznym na kierunku lekarskim, docelo-
wo na Wydziale Lekarskim Uniwersytetu Opolskiego.

Na podstawie decyzji ministra i wniosku rektora Uniwer-
sytetu Opolskiego prof. dr. hab. Marka Masnyka Sejmik Wo-
jewddztwa Opolskiego podjat uchwate w sprawie wyrazenia
zgody na przekazanie PSZOZ WCM w Opolu Uniwersytetowi
Opolskiemu.

Dla samego Wojewddzkiego Centrum Medyczne-
go rozpoczat sie wiec nowy etap: po 17 latach poddany
zostat kolejnemu przeksztatceniu, tym razem w szpital
kliniczny. Utworzenie na Uniwersytecie Opolskim kie-
runku lekarskiego miato szerokie poparcie spoteczne.
Na mocy porozumienia zawartego 9 czerwca 2017 r. mie-
dzy wojewddztwem opolskim reprezentowanym przez
marszatka oraz wicemarszatka wojewodztwa opolskiego
a Uniwersytetem Opolskim reprezentowanym przez rektora
oraz prorektora ds. zarzadzania i rozwoju wszystkie upraw-
nienia i obowigzki podmiotu tworzacego podmiot leczni-
czy, tj. PSZOZ WCM w Opolu, zostaty przekazane na rzecz
Uniwersytetu Opolskiego. Przekazanie nastgpito w formie
umowy darowizny. Akt notarialny zostat spisany 14 czerw-
ca 2017 r. w Opolu, w siedzibie Uniwersytetu Opolskiego.
Uniwersytet Opolski jako podmiot tworzacy 19 czerwca
2017 r. dokonat zmiany statutu szpitala oraz nadat jednostce
nazwe Uniwersytecki Szpital Kliniczny w Opolu.

Nastepnie uchwatg Senatu Uniwersytetu Opolskiego
Z 30 wrzesnia 2017 r. w sprawie zatwierdzenia Zafozeri misji
i organizacji Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego Uniwersy-
tetu Opolskiego przyjeto dokument programowy regulujacy
nowa misje szpitala, strukture organizacyjng Uniwersyte-
tu Opolskiego oparta na bazie oddziatéw szpitalnych USK
w Opolu oraz logo. Przedstawiono réwniez harmonogram
udostepnienia jednostek szpitala dla celéw dydaktycznych.

Subiektywny przeglad
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sukcesOw naszego szpitala

Prof. Krzysztof Morawski podczas pierwszego w regionie zabiegu wszczepienia implantu slimakowego w lutym 2022 roku

Na przestrzeni ponad 30 lat istnienia najpierw Wo-
jewodzkiego Centrum Medycznego, a od pieciu lat
Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego, w placéwce
uratowano zycie i zdrowie setkom tysiecy pacjentow.
Niektore z tych przypadkéw byly wrecz spektakularne
i sprawily, ze o naszym szpitalu byto gtosno w catej Pol-
sce.

Pét kilograma uratowanego zycia

2003 rok. Tomek, gdy sie urodzit, wazyt 480 graméw. Bez
trudu zmiescitby sie na wyprostowanej dtoni. Skéra cien-
ka i przezroczysta jak folia. Raczki jak zapatki. Paluszki jak
szpilki. Brak oddechu. Serce nie bije. Zero punktéw w dzie-
sieciostopniowej skali Apgar. Natychmiastowa reanimacja.
Nastepne badanie - jeden punkt. Kolejne — znowu jeden.

Chtopiec urodzit sie w 23. tygodniu ciazy. Wszystkie jego
narzady byty niedojrzate, masa ciata wynosita 480 g, czyli
mniej niz prawna granica, wedtug ktérej méwimy o dziecku
zdolnym do zycia. Granica ta bowiem wynosi 500 gramow.
Tomek byt wiec tzw. dzieckiem ptodowym. Karmiono go do-
zylnie pompa infuzyjna, poddano operacji kardiologicznej
i catej serii specjalistycznych zabiegéw, takze przy pomocy
lekarzy spoza szpitala. Maleristwo udato sie uratowac.

Ocalony po tragedii na budowie

2003 rok. Do szpitala trafit pacjent, na ktérego osunat sie na
budowie kilkutonowy kafar. Opolscy lekarze przez tydzien
walczyli o jego zycie i dokonali cudu. Nieprzytomnego pa-
cjenta przywiozta karetka ze szpitala w Brzegu. - Nie pa-



18 >>> O0d wojewodzkiego do uniwersyteckiego

mietamy, by$my kiedykolwiek wczesniej mieli do czynienia
z takim urazem. Pacjent doznat wieloodtamkowego ztama-
nia miednicy - moéwili wtedy lekarze. - Méwiac jezykiem la-
ika, potamana miednica po prostu roztozyta sie jak otwarta
ksiazka, nastapit koszmarny krwotok. Zerwana zostata cewka
moczowa, wszystkie naczynia krwionosne.

Momentalnie zmobilizowano personel potrzebny do
przeprowadzenia skomplikowanej operacji. Przez kilka go-
dzin pracowano nad doprowadzeniem chorego do stanu,
ktéry w ogdle pozwolitby na rozpoczecie zabiegu. Potem
szesciu lekarzy (trzech ortopeddw i trzech urologéw) i dru-
gie tyle personelu pomocniczego walczyto przez osiem go-
dzin o zycie 4o0-letniego pacjenta. Pierwsze trzy doby byty
skrajnie trudne. W ciggu pieciu dni pacjent otrzymat ponad
30 litréw krwi. Po dramatycznej walce udato sie go uratowac.

Drugie zycie po 30 minutach pod woda

2004 rok. Lekarzom z Wojewédzkiego Centrum Medyczne-
go udato sie uratowac i wyleczy¢ osmioletniego tukasza,
ktory przebywat pod woda prawie pét godziny! Pierwsze
czynnosci reanimacyjne podjat ojciec chtopca, a zaraz po-
tem pogotowie. Chtopiec wrécit do petni zdrowia.

Wszczepienie znikajacych implantow

2005 rok. Unikatowe implanty kregostupowe, ktére po kil-
kunastu miesigcach wchtania organizm, wszczepiono pierw-
szym pacjentom w Wojewddzkim Centrum Medycznym.
Oddziat Neurochirurgii w WCM - obok Kliniki Neurochirurgii
w Gdansku - byt pierwszym w Polsce osrodkiem, w ktérym
zastosowano te nowatorska technologie. Na Swiecie pierw-
sze takie wszczepy przeprowadzono w 2004 roku.

- Implanty wchtanialne zostaty w Polsce dopuszczone
do obrotu w lutym, a juz w marcu wszczepilismy pierwsze
naszym pacjentom — méwit dr hab. Dariusz tatka, prof. UO,
ordynator oddziatu neurochirurgii w WCM.

Glosna historia poparzonej Andzeliki

2005 rok. Gdy dziewiecioletnia Angelika nieopatrznie na-
chylita sie nad kuchenka gazowa, jej syntetyczne ubranie
w sekunde staneto w ogniu. Stracita niemal caty skére. Po-
nad dwa miesigce byta umierajaca, przez kolejne w ciezkim
stanie. Lekarze z WCM dokonali jednak cudu.

Gdy karetka przywiozta ja do szpitala, na nogi postano-
wiono caty personel oddziatu ratunkowego, a potem oddzia-
tu intensywnej terapii dla dzieci. Bardzo gtebokie oparzenia
objety ogromnga powierzchnie ciata, drogi oddechowe. Byty
do tego spowodowane ptomieniem, co zawsze jest o wiele
grozniejsze niz np. oparzenie wrzatkiem. Wreszcie fakt, ze
to dziewiecioletnie dziecko, takze pogarszat rokowanie. Im
mtodszy pacjent, tym mniejsze oparzenia powoduja spusto-
szenie w organizmie.

Dziewczynka stracita 70 proc. skory. Niewielkie fragmen-
ty ocalaty tylko powyzej oczu i na nogach, od stép do nieco
powyzej kolan. Szanse na przezycie byty praktycznie zadne.
A jednak ocalata. W pierwszych dniach leczenia byta w gte-
bokim wstrzasie pooparzeniowym, z ciezkimi zaburzeniami
funkcjonowania catego organizmu. Stracita skére, co zawsze
jest szokiem dla organizmu, ponadto byta jedna wielka rana.
Takie obrazy mozna ogladac¢ tylko na filmach wojennych.
Przez ponad dwa miesiagce lekarze z Oddziatu Anestezjolo-
gii i Intensywnej Terapii Dzieci i Noworodkéw utrzymywali
Angelike w stanie gtebokiego znieczulenia, czyli praktycznie
narkozy. Inaczej nie zniostaby potwornego bélu. Potozono jg
w odizolowanym pomieszczeniu, by mozna byto zapewnic
jej sterylnos¢. Odzywiano pozajelitowo, stosowano mné-
stwo lekéw. Kupiono dla Angeliki za 30 ooo zt sterowany
komputerem materac przeciwodlezynowy. Z Bydgoszczy
sprowadzono specjaliste, ktéry podjat probe — zakoriczong
tylko potowicznym powodzeniem — hodowli dla dziewczyn-
ki jej whasnej skory.

Przez pierwsze miesigce dziewczynka przeszta 40 opera-
¢ji. W ciggu nastepnych lat — wiele kolejnych, w tym w Uni-
wersyteckim Szpitalu w Krakowie, gdzie zrekonstruowano jej
— z uzyciem sztucznej skoéry integry — poparzonga twarz. Dzi$
jest dorostg kobieta.

Pierwszy stymulator bélu w kregostupie 55-latka

2006 rok. Pierwszy na Opolszczyznie neurostymulator prze-
ciwbolowy wszczepili pacjentowi neurochirurdzy z WCM.
Elektroda w kregostupie oraz kabelek i malutkie urzadzenie
elektroniczne pod skéra sprawity, ze pacjent, ktéry latami
cierpiat katusze, nie odczuwa juz bélu. - Zaczeto sie dla mnie
nowe zycie — mowit 55-letni pacjent, ktéry przez lata z powo-
du bélu nie mogt chodzi¢, siedzie¢, spac.

Od kiedy w 1980 r. zachorowat na dyskopatie, byt pod
opieka opolskich lekarzy. Przeszedt szes¢ operacji krego-
stupa, byt leczony farmakologicznie, jednak bez skutku.
Nieznosny bdl nie pozwalat mu normalnie funkcjonowac,
a metody leczenia sie wyczerpaty.

Po operacji bez trudu sie poruszat, obracat, unosit nogi
— wszystko dzieki wszczepionemu w kregostup neurosty-
mulatorowi. Do dnia zabiegu takich zabiegéw wykonano
w Polsce okoto dwudziestu.

Wszczepienie implantu szyjnego Discover

2007 rok. Najnowszg na rynku proteze dysku kregostupo-
wego o nazwie Discover wszczepili 50-letniej kobiecie neu-
rochirurdzy z WCM. Zrobili to jako drudzy w kraju; pierwszy
implant tego typu zastosowali lekarze ze Szczecina.

Discover to jeden z najnowocze$niejszych implan-
téow szyjnych dostepnych woéwczas na rynku. - Jego
doskonato$¢ polega na prostocie samego implantu
i narzedzi stuzacych do jego wszczepiania - méwi dr
hab. n. med. Dariusz tatka, prof. UO, ordynator oddzia-
tu neurochirurgii, gdzie przeprowadzono operacje.
- To tzw. proteza ruchoma, co$ w rodzaju matego pienigzka,
ktory z uzyciem specjalnego instrumentarium umieszcza sie
w zadanym miejscu, w odcinku szyjnym kregostupa. Usado-
wiony odpowiednio implant rozpada sie na dwa krazki, ktére
zachowujg ruchomos¢ we wszystkich ptaszczyznach i pracu-
ja jak zdrowy dysk w kregostupie - ttumaczy prof. tatka. —
Operacja trwa niecatg godzine.

Tytanowy implant wszczepiony w czaszke

2010 rok. Przeprowadzono pierwsze na Opolszczyznie za-
biegi wszczepienia w czaszke tytanowego implantu, ktory
ma by¢ nosnikiem dla procesora wzmacniajacego dzwieki.

—To szansa na lepsza jakos¢ zycia dla pacjentéw stabo sty-
szacych, korzystajacych dotychczas z tradycyjnych aparatow
stuchowych - méwi dr n. med. Jerzy Jakubiszyn, ktory wy-
konat jeden z zabiegéw.

Polegat on na wszczepieniu do kosci za uchem pacjenta
elementu z tytanu. Ma on te wiasciwos¢, ze z czasem prak-
tycznie zrasta sie z koscig. To swego rodzaju wtyczka, do
ktorej — po wygojeniu sie miejsca jej wszczepienia, co trwa
okoto trzech miesiecy — wstawia sie elektroniczny procesor
wzmacniajacy dzwieki. Obydwa te elementy zespolone sg ze
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soba na zasadzie zatrzasku — procesor mozna wyciagag, jesli
jego wtasciciel uzna, ze tak bedzie bezpieczniej, gdy na przy-
ktad zechce uprawiac jakis ekstremalny sport.

Metoda znacznie poprawia jakos¢ styszenia. Zakotwi-
czenie tytanowego elementu w czaszce sprawia, ze skoé-
ra, warstwa podskérna i miesnie nie ttumig juz dzwieku.
Wzmocnienie elektroniczne dzwieku nie bedzie musiato by¢
tak mocne jak przy tradycyjnych aparatach stuchowych.

Podczas operacji mézgu 21-letni pacjent rozmawiat z chi-
rurgami

2016 rok. 21-letni pacjent w trakcie operacji stuchat muzyki
i rozmawiat z chirurgami. Byt przytomny i w petni Swiadomy.
Opolska neurochirurgia dotaczyta do grupy kilku osrodkéw
w Polsce, w ktérych wykonuje sie operacje guzéw moézgu ze
Srédoperacyjnym wybudzeniem chorego. Zespét pod kie-
runkiem dr. hab. n. med. Dariusza tatki, prof. UO, przeprowa-
dzit z powodzeniem operacje glejaka mézgu u 21-letniego
mezczyzny z wykorzystaniem tzw. techniki AA, czyli asleep/
awake (u$piony/obudzony).

W czasie zabiegu, po wybudzeniu wczesniej uspionego
pacjenta, lekarze prowadzili rozmowe z chorym, prosili go
o wykonywanie polecen, nazwanie pokazywanych przed-
miotéw. Dzieki tym testom na zywo oceniali stan pacjenta,
prace jego mézgu, emocje i umiejetnosci oraz identyfikowali
mozliwe deficyty, jeszcze zanim mogtyby powstac i stac sie
nieodwracalne na skutek uszkodzenia tkanek wokét usuwa-
nego guza, ktérego mikrochirurgiczna resekcja trwata caty
czas, jak podczas normalnej operacji w petnym znieczule-
niu. Neurofizjolog monitorowat tez bez przerwy zapis tzw.
motorycznych potencjatéw wywotanych poprzez draznienie
modzgu elektroda.

Ta niezwykta operacja byta mozliwa m.in. dzieki precy-
zyjnej pracy anestezjologéw, dzieki ktérej operowany pa-
cjent — mimo petnego logicznego kontaktu z otoczeniem
— nie czut bélu i zadnego dyskomfortu, zachowat tez petng
pamiec¢ o swojej operacji. Neuroanestezjolodzy musieli sie
wykazac¢ szczegdlng biegtoscig w specyficznej farmakotera-
pii znieczulenia i technikach tzw. blokad regionalnych (czyli
fragmentéw tkanki mézgu).

— Mamy szczescie wspotpracowac z najlepszymi — moéwi
prof. Dariusz tatka. — To zapalency, ktérzy w neuroane-
stezji odnalezli swoje powotanie. Przyporzadkowanie organi-
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Rok 2020. Pacjent po zabiegu potaczenia aorty brzusznej z tetnica krezkowa gérna. Na zdjeciu takze dr Jacek Hobot (z lewej) i prof. Grzegorz Oszkonis

zacyjne anestezjologéw do neurochirurgii i odcinek neuro-
reanimacyjny spetniajacy wszystkie standardy intensywnej
terapii, tak popularne w USA, w Polsce jest wyjatkowym
rozwigzaniem. Nam udato sie zastosowac¢ je w Opolu, no
i mamy tego owoce.

Bezkrwawa operacja uszkodzonej zastawki serca

2018 rok. Specjalisci z Oddziatu Kardiologii Uniwersyteckie-
go Szpitala Klinicznego w Opolu naprawili zepsuta sztuczng
zastawke w sercu bez otwierania klatki piersiowej pacjenta.
Byt to pierwszy taki zabieg przeprowadzony w naszym wo-
jewodztwie.

68-letni mezczyzna przeszedt operacje kardiochirurgicz-
na wszycia zastawki aortalnej. Niestety zastawka przestata
pracowac tak jak powinna. Wokét niej pojawity sie przecieki.
Do tej pory tacy pacjenci musieli by¢ powtérnie operowa-
ni, co wigzato sie z ogromnym ryzykiem. Kardiolodzy z USK
naprawili zastawke za pomoca specjalnych mikrourzadzen
wprowadzonych przez pachwine i tetnice udowa. Wystar-
czyto zrobi¢ matg dziurke i wprowadzi¢ przez nig malerkie
urzadzenie, ktore zepsuta nastawke naprawito.

Pottoragodzinny zabieg wymagat niezwyktej precyzji
i wyobrazni. Postugujac sie dwoma wymiarami obrazu rent-
genowskiego, lekarze musieli wyobrazi¢ sobie operowane
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Rok 2020. 73-letni pacjent po skomplikowanym zabiegu angioplastyki pnia jedynej droznej lewej tetnicy wiericowej (zabieg dotad nieopisany w literaturze facho-
wej) — z zespotem Oddziatu Kardiologii i Anestezjologii USK. Na zdjeciu m.in. prof. Jerzy Sacha, lek. Krzysztof Krawczyk, lek. Maciej Gawor oraz pielegniarki: Ewa
Podzus, Matgorzata Demkowicz, Matgorzata Buchta i Dagmara Danicka

serce, tak jak ono wyglada w przestrzeni, a wiec w trzech
wymiarach. Operowat zespé6t w sktadzie: dr hab. n. med. Je-
rzy Sacha, prof. PO, dr Jarostaw Bugajski oraz goscinnie dr
hab. n. med. Grzegorz Smolka z Gérnoslaskiego Centrum
Medycznego w Katowicach, majacego najwieksze w Polsce
doswiadczenie w wykonywaniu takich zabiegéw.

— To operacja z najwyzszej potki i tylko niektére osrodki
uniwersyteckie oferuja tego typu leczenie. Do tej elitarnej
grupy dotaczyt USK w Opolu — méwi prof Jerzy Sacha.

Uratowany z glebokiej hipotermii

2019 rok. Lekarze z Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej
Terapii Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego uratowali
zycie 50-latka, ktory trafit do szpitala w stanie gtebokiej hi-
potermii. Temperatura jego ciata spadta do 22°C. W terapii
uzywali m.in. ECMO, czyli sztucznego ptucoserca.

Nowatorskie potaczenie aorty brzusznej z tetnicag krez-
kowa gorna

2020 rok. Przeprowadzono pierwszg na OpolszczyZnie ope-
racje potaczenia aorty brzusznej z tetnicg krezkowa gorng
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W 2021 1. zespét kierowany przez prof. Jerzego Sache przeprowadzit innowacyjny zabieg kardiologiczny z zastosowaniem ,rozszerzonej rzeczywistosci”

u 54-letniego pacjenta. Operacje przeprowadzili prof. dr
hab. n. med. Grzegorz Oszkinis, kierownik Oddziatu Chirurgii
Ogodlnej i Naczyniowej oraz dr n. med. Jacek Hobot wraz z ze-
spotem specjalistow. Chory cierpiat na niedokrwienie jelit.

- To byta operacja ratujgca zycie — mowit dr Jacek Hobot.
- Pacjent miat bardzo duze problemy z jedzeniem. Po kaz-
dym positku odczuwat silne béle brzucha, stracit na wadze,
musiat by¢ zywiony dojelitowo. To byta dla niego jedyna op-
cja, aby przywrdci¢ prawidtowe ukrwienie jelit.

Odtad operacja jest juz w statej ofercie Uniwersyteckiego
Szpitala Klinicznego.

Zabieg dotychczas nieopisany w literaturze medycznej!
2020 rok. Bez chirurgicznego rozcinania tkanek i bez intuba-
cji chorego opolscy kardiolodzy przeprowadzili skompliko-
wany zabieg poszerzenia naczyn krwionosnych u chorego
73-latka po zawale, ktéry — z uszkodzong lewag komora, ze
zwezeniem zastawki aortalnej i tetniakiem aorty brzusznej
- wymagat angioplastyki pnia jedynej droznej lewej tetnicy
wiencowe;.

Angioplastyka to zabieg przezskérny polegajacy na po-
szerzeniu naczyn krwionosnych, ktére zostaty zwezone
lub zamkniete w wyniku choroby (najczesciej miazdzycy).
Z dostepu przez tetnice podobojczykowq najpierw poszerzo-
no zwezonq zastawke aortalng, nastepnie tq samq drogq
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Skomplikowany zabieg usuniecia rozlegtego nowotworu multidyscyplinarny zespét wykonat w 2021 roku

wprowadzono pompe do serca, po czym wykonano skutecznq
angioplastyke lewej tetnicy wiericowej — czytamy w opisie za-
biegu.

- Tak ztozonego, wykonanego w tak matoinwazyjny spo-
sOb, zabiegu nie przeprowadzono, jak dotad, w zadnym
osrodku kardiologicznym na swiecie — podkreslit dr hab.
n. med. Jerzy Sacha prof. PO, kierownik zespotu w Uniwersy-
teckim Szpitalu Klinicznym w Opolu.

Kosmiczna operacja kardiologiczna

2021 rok. Zespét kierowany przez dr. hab. n. med. Jerzego
Sache, prof. PO, przeprowadzit innowacyjny zabieg kardio-
logiczny z zastosowaniem ,rozszerzonej rzeczywistosci’,

a dokfadnie - przy pomocy obrazéw holograficznych, jak
w stynnym filmie science fiction Star Trek. Drugi taki na Swiecie!

- Z uzyciem unikatowej technologii CarnaLifeHolo, stwo-
rzonej przez polskg firme MedApp, uzyskalismy obrazy
holograficzne wnetrza serca, ktére wykorzystano w czasie
przeprowadzenia zabiegu naprawy zastawki, bez otwierania
klatki piersiowej, za pomoca systemu MitraClip — wyjasniat
prof. Jerzy Sacha.

Wyjatkowos¢ tej operacji polegata na tym, ze tréjwymia-
rowy obraz holograficzny serca wykorzystano w czasie rze-
czywistym, czyli w trakcie naprawy zastawki. Hologram byt
widoczny w sali operacyjnej przy uzyciu oprogramowania
MedApp i specjalnych okularéw firmy Microsoft (HoloLens2).
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— Lekarz operujacy mogt,zanurzy¢” sie w struktury serca pa-
cjenta i obracac¢ wirtualne serce za pomoca wtasnych rak.
Rodzi to ogromne perspektywy wykonywania zabiegéw
w nowej rzeczywistosci, ktéra dostarcza obrazéw dotad nie-
dostepnych w standardowych metodach - komentuje prof.
Jerzy Sacha.

Unikatowa w Swiecie operacja usuniecia nowotworu
2021 rok. Interdyscyplinarny zespét lekarzy z Opola i Wroc-
fawia, przy wsparciu inzynieréw z Politechniki Opolskiej,
przeprowadzit skomplikowany zabieg usuniecia rozlegtego
nowotworu, siegajacego od narzadéw rodnych do serca.
Dotychczas opisano zaledwie kilka takich przypadkéw na
Swiecie.

Aby wszystko wyjasnic¢ i zaplanowa¢ odpowiednie lecze-
nie, siegneliSmy po pomoc radiologéw, patomorfologow,
kardiochirurgéw, chirurgéw naczyniowych i ginekologéw,
a takze specjalistéw od modelowania 3D z Politechniki Opol-
skiej, tworzac interdyscyplinarny zespot z osrodkéw opol-
skich i Wroctawia.

W pierwszej kolejnosci usuniety zostat fragment guza
od strony serca, a zabieg wykonat kardiochirurg dr n. med.
Roman Przybylski z zespotem w Centrum Choréb Serca Uni-
wersyteckiego Szpitala Klinicznego we Wroctawiu. Nastep-
nie przewazajacg czes¢ nowotworu usunieto z miednicy
i jamy brzusznej, czyli narzadéw rodnych i zyty.

Tym drugim, zasadniczym i najtrudniejszym etapem le-
czenia zajeli sie nasi specjalisci z USK w Opolu: chirurdzy na-
czyniowi prof. dr hab. n. med. Grzegorz Oszkinis, kierownik
Kliniki i Oddziatu Chirurgii Naczyniowej i Ogdlnej oraz jego
zastepca dr n. med. Jacek Hobot, ktérzy najpierw przeprowa-
dzili przezskérny zabieg zamkniecia naczyn zaopatrujacych
guza w krew, a po kilku dniach operacyjnie usuneli guz z zyty
az do miednicy. Poniewaz nowotwdr wychodzit z narzadéw
rodnych, do wspdlnego zabiegu operacyjnego chirurdzy
z USK zaprosili dr hab. n. med. Ewe Milnerowicz-Nabzdyk
z Opolskiego Centrum Onkologii, ginekolog i onkolog.

Operacje udato sie przeprowadzi¢ z duza precyzja i odpo-
wiednio sie do niej przygotowac réwniez dzieki wspétpracy
z zespotem naukowcéw Politechniki Opolskiej.

Pierwsza w Polsce endoskopowa separacja nowotworu
kregostupa

2021 rok. Pierwsza w Polsce endoskopowa separacja nowo-
tworu kregostupa z zastosowaniem ultranowoczesnych im-
plantéw zostata przeprowadzona w USK.

- Naszym zadaniem byto usuniecie czesci nowotworu
kregostupa, bedacej w bezposrednim kontakcie z rdzeniem
kregowym, zeby umozliwi¢ kolejny, wtasciwy etap radykal-
nego leczenia onkologicznego przez stereoradioterapie —
wyjasnia dr hab. n. med. Dariusz tatka, prof. UO, kierownik
Kliniki i Oddziatu Neurochirurgii Uniwersyteckiego Szpitala
Klinicznego w Opolu.

Kompleksowa terapia pacjenta ze zdiagnozowanym
nowotworem w odcinku piersiowym kregostupa, wywo-
tujacym postepujacy niedowtad konczyn dolnych, jest
prowadzona wspdlnie z onkologiem lek. med. Kornelem
Pawlakiem z Opolskiego Centrum Onkologii.

- Takie zabiegi neurochirurgiczne wykonywane sa w kil-
ku osrodkach zajmujacych sie chirurgia onkologiczng kre-
gostupa — zaznacza prof. Dariusz tatka. — Innowacyjnos¢
naszego rozwigzania polega na zastosowaniu techniki en-
doskopowej, wykorzystywanej dotychczas w neurochirurgii
do leczenia zmian zwyrodnieniowych kregostupa. Separacja
nowotworu przez endoskop, czyli jakby przez dziurke od
klucza, pozwoli na duzo szybsza rekonwalescencje pacjenta
przed zasadniczg czescia leczenia, czyli radioterapia. Zakta-
damy, ze powinien by¢ gotowy do leczenia onkologicznego
juz po kilku dniach.

Drugim etapem tej neurochirurgicznej operacji — po se-
paracji nowotworu — byto przezskérne wprowadzenie $rub
stabilizujacych do zoperowanego kregostupa, a kolejna no-
woscig, swiadczaca o jego wyjatkowosci w skali kraju, byto
zastosowanie implantéw karbonowych.

Nadzorowany przez prof. Dariusza tatke zespot sktadat
sie z chirurgéw: dr. n. med. Kajetana tatki i lek. Tomasza Krze-
szowca, instrumentariuszek: Aleksandry Babicz, Karoliny Ty-
benskiej, Violetty Szopy; znieczulenie prowadzita Agnieszka
Wrébel w asyscie Doroty Pietrek i Beaty Lechkun.
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Okulisci z Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego wykonali pierwsze zabiegi rownoczesnej korekgji za¢my i astygmatyzmu

Zabiegi rownoczesnej korekcji za¢my i astygmatyzmu
2021 I. Pierwsze w USK zabiegi rownoczesnej korekgji za¢my
i astygmatyzmu przeprowadzili okulisci. Komfort zycia pa-
cjentéw poprawia sie wiec podwdjnie.

- Dotychczas podczas wszczepiania jednoogniskowej
soczewki mielismy mozliwos¢ korekcji za¢my oraz krétko-
wzrocznosci lub nadwzrocznosci. Zastosowanie soczewki
torycznej pozwala nam takze na korekcje astygmatyzmu —
wyjasnia dr n. med. Rafat Plawszewski, kierownik Oddziatu
Okulistyki.

Pierwsze takie zabiegi, refundowane przez NFZ, wykona-
no u kilku pacjentéw w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym
w Opolu.
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Rzadzairadza

Kierownictwo i Rada Spoteczna Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Opolu

Podczas pierwszego posiedzenia Rady Spotecznej Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w kadencji 2021-2025, 4 marca 2022 r., w Sali Senatu Collegium Maius
Uniwersytetu Opolskiego prof. Rafat Matwiejczuk odebrat z rak rektora prof. Marka Masnyka akt powotania na przewodniczacego Rady. Jak podkreslit: - Rozwoj
placoéwki jest jednym z kluczowych elementéw rozwoju Uniwersytetu Opolskiego. Z kolei w strategii rozwoju szpitala niezwykle wazny jest rozwoéj dydaktyki,
badar i nauki. To istotne nie tylko dla szpitala i uczelni, ale dla catego regionu

Kierownictwo Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Opolu. Na zdjeciu, od lewej: dyrektor generalny Dariusz Madera, dyrektorka ds. ekonomicznych Aleksandra
Gapinska, dyrektor ds. lecznictwa Andrzej Kucharski, dyrektor ds. administracyjnych Marcin Miga, naczelna pielegniarka Maria Grzeczna

Posiedzenie Rady pierwszej kadencji (2017-2021)
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Inwestycje wartosci ponad 150 min zt w piec lat

Na bloku operacyjnym powstata nowoczesna sala hybrydowa

Przeksztalcenie szpitala w kliniczny pozwolito na pozy-
skiwanie finansowania na remonty i zakup sprzetu z no-
wych zrédel, m.in. budzetu panstwa i unijnych funduszy
zarzadzanych na szczeblu centralnym. Dzigki temu suk-
cesywnie modernizowane sa kolejne oddzialy i zaktady,
wyposazane w najnowszej klasy urzadzenia. W efekcie
zwieksza sie komfort pobytu pacjenta w szpitalu, bez-
pieczenstwo jego leczenia, mozliwe jest oferowanie no-
wych ustug medycznych, w tym - dotad niedostepnych
w wojewoddztwie.

Na bloku operacyjnym powstata nowoczesna sala hybry-
dowa, ktéra faczy funkcje sali operacyjnej i gabinetu do za-
biegéw o niskim stopniu inwazji. To miejsce, w ktérym moga
rownoczesnie pracowac chirurdzy naczyniowi, kardiolodzy,
kardiochirurdzy i anestezjolodzy.

Zmodernizowano Szpitalny Oddziat Ratunkowy, w kto-
rym wydzielono strefy do hospitalizacji dzieci i dorostych.
W pomieszczeniach na poziomie -1, pod SOR-em, utworzo-
no Punkt Przyje¢ Planowych. Wyposazony w nowoczesne
urzadzenia zostat Zaktad Diagnostyki Obrazowej, wyremon-

towano oddziaty Choréb Wewnetrznych, Chirurgii Urazo-
wo-Ortopedycznej, Chirurgii Naczyniowej i Ogdlnej, a na
odnowionym Oddziale Okulistyki utworzono sale zabiego-
we.

1 czerwca 2021 r., w Dniu Dziecka, oddano do uzytku zmo-
dernizowany Oddziat Pediatrii, ktéry podzielono na pod-
odziaty, a na przetomie 2021 i 2022 r. wyremontowano punkt
przyje¢ pacjenta w Zaktadzie Diagnostyki Laboratoryjnej
z Punktem Wymazowym. W maju 2022 r. oddano do uzytku
zmodernizowane wejscie gtéwne z nowg pochylnig i wiata
rowerowa. W jednym ze skrzydet budynku D przygotowano
pomieszczenia pod przychodnie Podstawowej Opieki Zdro-
wotnej, ktéra ma zosta¢ uruchomiona przez spétke miejska
w 2022 roku.

Na terenie kompleksu szpitalnego powstaje Centrum
Badan i Innowacji w Chorobach Cywilizacyjnych - Sercowo-
-Naczyniowych i Kregostupa, ktére zostanie oddane do uzyt-
ku w tym roku, podobnie jak ulokowane w jego sasiedztwie
Uniwersyteckie Centrum Wsparcia Badan Klinicznych.
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Mury i pracownie w Zaktadzie Diagnostyki Obrazowej pozostaty te same, ale wyposazenie to najnowszej klasy urzadzenia
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Sala na Oddziale Pediatrii

Na odnowionym Oddziale Okulistyki utworzono sale zabiegowe Tak powstaje Centrum Badar i Innowacji w Chorobach Cywilizacyjnych — Sercowo-Naczyniowych i Kregostupa
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Z sercem dla serca

Blisko pacjenta, studentow i nauki

Zespdt Oddziatu Kardiologii w 2021 r., kiedy obchodzit 25-lecie dziatalnosci

Klinika Kardiologii utworzona na bazie Oddziatu Kardio-
logii w drugiej potowie 2018 r. byta jedna z pierwszych
klinicznych jednostek obecnego Instytutu Nauk Medycz-
nych.

—Wspdlnie zdr. n. med. Piotrem Feusettem rozpoczelismy
od prowadzenia ¢wiczen ze studentami Il roku przy naszych
pacjentach i w salce dydaktycznej przygotowanej w jednym
z pomieszczen naszego oddziatu — wspomina prof. dr hab.
n. med. Marek Gierlotka, kierownik oddziatu i kliniki.

- Dzi$ nasz zesp6t nauczycieli akademickich liczy szes¢
0s6b i — mamy nadzieje - niebawem powiekszy sie o kolej-
ne. Lekarze kardiolodzy: Joanna Ptonka, Katarzyna Btaszczyk,
Grzegorz Hordynski i Robert Zielinski zajmuja sie wyktadami,
seminariami, ¢wiczeniami klinicznymi i symulacjami wyso-
kiej wiernosci, opiekuja sie takze Studenckim Kotem Nauko-

wym CARDIOS. W kilku sekcjach tematycznych staramy sie
nie tylko wzbogacac wiedze medyczng naszych studentow,
ale réwniez projektujemy i realizujemy badania naukowe —
kontynuuje prof. Gierlotka.

Studenci - podopieczni kliniki, s3 autorami czterech
bardzo ciekawych analiz, ktére jako doniesienia zjazdowe
zaprezentuja we wrzesniu tego roku podczas XXVI Miedzy-
narodowego Kongresu Polskiego Towarzystwa Kardiologicz-
nego. Na koncie maja juz pierwsze sukcesy: podczas XXXIV
Ogdlnopolskiej Studenckiej Konferencji Kardiologicznej
w Gdansku praca dotyczaca diagnostyki, rozpoznania oraz
leczenia wirusowego zapalenia miesnia sercowego, autor-
stwa Kacpra Wojcickiego i Mai Gérniak, przygotowana pod
opieka dr Joanny Ptonki, zwyciezyta w sesji przypadkow kli-
nicznych.
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Dr n. med. Piotr Feusette i prof. Marek Gierlotka

- Nasza klinika moze pochwali¢ sie rowniez zorganizo-
waniem dwoch waznych, ogdlnopolskich konferencji kar-
diologicznych. W 2019 r. bytfa to VII Konferencja i Warsztaty
Asocjacji Intensywnej Terapii Kardiologicznej PTK, a catkiem
niedawno spotkalismy sie w Teatrze im. Jana Kochanow-
skiego w Opolu na kolejnej, corocznej LXXXV Wiosennej
Konferencji Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego, ktéra
zgromadzita ponad 750 uczestnikéw, a wsréd 140 wyktadow-
cow nie zabrakto lekarzy z naszej kliniki i oddziatu - relacjo-
nuje prof. Marek Gierlotka i podkresla, ze prawdziwa peretka
byfa specjalna Sesja Studenckich K6t Naukowych Kardiolo-
gii, ktéra, wspdlnie ze studentami z kota warszawskiego, zor-
ganizowali studenci V roku medycyny: Klaudia Dagbrowska
i Kacper Wojcicki z SKN CARDIOS.

O gy, PeieilL.
g, D AL Pyl )

Szef opolskiej kardiologii podkresla, ze oprécz codzien-
nej opieki nad pacjentami, wdrazania nowych zabiegéw
i metod diagnostyczno-terapeutycznych, ktére s powodem
do dumy, oraz prowadzenia dydaktyki dla studentéw, leka-
rze pracuja réwniez naukowo.W ciggu ostatnich dwéch lat
opublikowali ponad 40 prac naukowych o tacznym wspét-
czynniku impact factor ponad 200, co plasuje ich w Scistej
czotéwce jednostek Instytutu Nauk Medycznych. Caty czas
projektuja, inicjuja i prowadzg liczne badania naukowe i kli-
niczne, w tym granty Agencji Badan Medycznych, PTK i we-
wnetrzne projekty naukowe INM.

- Jestesmy blisko pacjenta, studentéw i nauki — kwituje
kierownik Kliniki i Oddziatu Kardiologii USK w Opolu prof. dr
hab. n. med. Marek Gierlotka.
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Uniwersytecki szyld

— impulsem do rozwoju naukowego

Opolscy neurochirurdzy znani nie tylko w kraju

Prof. Dariusz tatka (z prawej) podczas operacji usuniecia glejaka, maj 2017 roku

- Do udzielania swiadczen zdrowotnych dodalismy rea-
lizacje zadan dydaktycznych i badawczych, a zmiana ta
data naszemu zespotowi ogromny impuls motywacyjny
do rozwoju zawodowego - ocenia dr hab. n. med. Da-
riusz katka, prof. UO, kierownik Oddziatu i Kliniki Neu-
rochirurgii.

On sam zakonczyt w tym czasie przewdd habilitacyjny,
jeden lekarz obronit doktorat, a trzech zdato egzamin spe-
cjalizacyjny, w tym jeden na szczeblu europejskim (European
Board in Neurosurgery).

Neurochirurgia opolska stata sie tez bardziej rozpozna-
walna w swej aktywnosci edukacyjnej i naukowej. Prof.
tatka zostat dyrektorem programowym ogoélnokrajowej ini-
cjatywy edukacyjnej dla mtodych lekarzy pn. Polska Szkota
Chirurgii Kregostupa, realizowanej pod patronatem Polskie-
go Towarzystwa Chirurgii Kregostupa i stowarzyszenia Spi-
neForum. Zostat tez wybrany szefem polskiego oddziatu
miedzynarodowego towarzystwa naukowego zrzeszajace-
go neurochirurgéw — Walter E. Dandy Neurosurgical Society.
W ramach tej aktywnosci opolscy neurochirurdzy zorganizo-
wali dwie konferencje dla studentéw medycyny zaintereso-
wanych neurochirurgia: 101 Neurosurgical Courses for Medical
Students w Pawtowicach k. Kluczborka i druga - z udziatem
prezydenta WEDNS prof. Saleema Abdulraufa z USA w Colle-
gium Maximum UO. Szef opolskiej neurochirurgii jest tez ini-
cjatorem cyklu szkolen laboratoryjnych dla neurochirurgéw
we wspdtpracy z Centrum Medycyny Doéwiadczalnej SUM
w Katowicach pn. Polish Microsurgery Course. Do tej pory od-
byly sie cztery edycje kursu mikroanastomoz naczyniowych
na szczurach, prowadzone przez legendarng instruktorke ze
Szwaijcarii — Rosmarie Frick, dtugoletnia wspotpracownice
prof. Gaziego Yasargila, ojca nowoczesnej mikroneurochirur-
gii. Dariusz tatka zostat tez wybrany prezydentem Zarzadu
Krajowego Polskiego Towarzystwa Chirurgii Kregostupa na
kadencje 2022-2023 i w listopadzie br. organizuje w Opolu
Krajowy Zjazd Naukowy PTCHK.

Nowa formuta organizacyjna szpitala data tez dostep do
finansowania wymiany wyposazenia neurochirurgii, m.in.
zakupiono nowoczesny system wizualizacji srodoperacyjnej
(mikroskop zintegrowany z systemem wspomagania chirur-
gii obrazem, czyli neuronawigacja i systemem radiologicz-
nego obrazowania 3D).
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— Pozostaje jedynie zatowac, ze epidemia w ciggu minio-
nych dwéch lat tak bolesnie uderzyta w dotad tak dynamicz-
ny rozwdj specjalnosci neurochirurgicznej. Mamy nadzieje
na szybkie otrzasniecie sie ze strat, ktérych przez epidemie
doswiadczyty wszystkie specjalnosci zabiegowe — na pewno
nie zabraknie zapatu pieciu lekarzom, ktérzy wiasnie w tym
roku akademickim rozpoczeli zajecia dydaktyczne z neuro-
chirurgii dla studentéw V roku — podsumowuje prof. Dariusz
Latka, ktory byt jednym z cztonkéw lekarskiej grupy inicja-
tywnej powstania kierunku lekarskiego w Opolu i uczestni-
czyt w pracach Rady Programowej Kierunku Lekarskiego.
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Interna po przeksztatceniach

Pacjenci z dostepem do nowych swiadczen

Wejscie do Oddziatu Choréb Wewnetrznych z Pododdziatami Gastroenterologii, Alergologii oraz Pododdziatem Endokrynologii i Diabetologii

W efekcie przeksztalcen powigzanych z tworzeniem uni-
wersyteckich klinik Oddziat Internistyczny podzielony
zostat na pododdziaty: Choréb Wewnetrznych i Gastroe-
nterologii, Alergologii oraz Pododdziat Endokrynologii
i Diabetologii.

— Pierwszym kieruje lek. Jarostaw Struzik, wieloletni ordy-
nator interny. Za prowadzenie pododdziatu alergologii od-
powiada dr hab. n. med. Zenon Brzoza, prof. UO, kierownik
Kliniki Choréb Wewnetrznych, Alergologii, Endokrynologii

i Gastroenterologii, a za endokrynologie i diabetologie — dr
hab. n. med. Agata Bronisz, prof. UO, takze zwigzana z klinika.

- Przeprowadzony w oddziale remont zwiekszyt komfort
hospitalizacji, m.in. diagnostyke pacjentéw jednodniowych
ulokowalismy w pomieszczeniach poza oddziatem. Otrzy-
malismy tez dodatkowe wyposazenie, np. USG, kardiomoni-
tory, defibrylatory, wézki inwalidzkie - opisuje dr Jarostaw
Struzik.

Podjecie pracy w Opolu przez prof. Zenona Brzoze po-
zwolito na zaoferowanie pacjentom z regionu nowych
Swiadczen z zakresu alergologii, przyjmowanych w oddziale
w trybie nagtym i planowym oraz w specjalistycznej poradni.

W krétkim czasie kierowany przez prof. Zenona Brzoze
opolski osrodek uzyskat miedzynarodowe certyfikaty jakosci
UCARE i ACARE w zakresie diagnostyki i leczenia alergii skor-
nych (obrzeku naczynioruchowego i pokrzywki), dotaczajac
tym samym do kilkudziesieciu najlepszych jednostek na
Swiecie. Pod koniec 2020 r. prof. Zenon Brzoza zostat powota-
ny do miedzynarodowego grona ekspertéw, opracowujace-
go ogolnoswiatowe wytyczne postepowania w pokrzywce
i obrzeku naczynioruchowym. Doswiadczeniami z prowa-
dzonego w USK programu leczenia biologicznego pokrzywki
przewlektej lekarze dzielili sie w 2021 r. podczas miedzyna-
rodowej konferencji naukowej sieci UCARE w Hiroszimie.
Z programu korzystajg pacjenci z catej Polski.

— Powotanie kliniki stworzyto lekarzom USK mozliwosci
podjecia dziatalnosci dydaktycznej ze studentami wydziatu
lekarskiego oraz naukowej, ktéra owocuje licznymi publika-
cjami i mozliwoscig uzyskiwania stopni naukowych. Funkcjo-
nujacy w ramach kliniki Pododdziat Alergologii jest jedynym
w wojewddztwie opolskim o tym profilu. Swiadczymy w nim
ustugi medyczne, ktére dla pacjentéw z naszego wojewddz-
twa dotychczas swiadczone byly tylko w wojewddztwach
osciennych. W ramach kontraktu z NFZ realizujemy peten
zakres $wiadczen diagnostycznych i leczniczych, w tym m.in.
jako jeden z niewielu osrodkéw w kraju prowadzimy im-
munoterapie alergii na jady owadéw. Oddziat tworzy kadra
doswiadczonych specjalistow, a kolejni lekarze dzieki uzy-
skanym przez oddziat uprawnieniom majg mozliwos¢ zdo-
bywania specjalizacji — opisuje prof. Zenon Brzoza.

Endokrynologie i diabetologie rozwija w USK prof. Aga-
ta Bronisz. - W ciggu péttora roku zbudowalismy specjali-
styczng kadre obecnie ztozona z trzech endokrynologéw
i czterech diabetologéw. Do zespotu sprawujacego spe-
cjalistyczng opieke nad pacjentem z cukrzyca dotaczyta
tez pielegniarka — edukatorka w cukrzycy, dwie dietetyczki
i psycholog kliniczny. Pododdziat dysponuje t6zkiem inten-
sywnego nadzoru metabolicznego. Docelowo, po remoncie,
ma by¢ ich cztery. We wspotpracy z chirurgami naczyniowy-
mi jesteSmy w trakcie tworzenia poradni stopy cukrzycowej,
gdzie na poczatek beda przyjmowani pacjenci z otwartymi
owrzodzeniami bezwzglednie wymagajacych komplekso-
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wej specjalistycznej opieki. Aktualnie zabiegamy o pozy-
skanie w NFZ kontraktu specjalistycznego na swiadczenia
w zakresie diabetologii i endokrynologii — informuje prof.
Agata Bronisz.

| wyjasnia, ze pozwoli to na rozwijanie specjalistycznych
Swiadczen réwniez w zakresie endokrynologii i otwarcie
Poradni Endokrynologicznej. - Chcemy stworzy¢ akade-
micki osrodek endokrynologiczny, gdzie dla pacjentéw
z wojewddztwa opolskiego beda realizowane wysokospe-
cjalistyczne procedury endokrynologiczne, facznie z wy-
branymi programami lekowymi dla pacjentéw z rzadkimi
lub wymagajacymi pozastandardowej terapii schorzeniami
z dziedziny choréb wydzielania wewnetrznego - ttumaczy
prof. Agata Bronisz, ktéra — jako wojewddzka konsultantka
- ten obszar dziatalnosci endokrynologicznej chce rozwijac
w catym regionie.

Utworzenie szpitala uniwersyteckiego pozwolito opol-
skim diabetologom pod kierownictwem prof. Agaty Bro-
nisz zabiega¢ o utworzenie Opolskiego Oddziatu Polskiego
Towarzystwa Diabetologicznego i wtasnie zapadta decyzja
w tej sprawie. Wkroétce wybér wtadz w opolskim oddziale, do
ktérego akces zgtosito 32 lekarzy.

Plany Kliniki Choréb Wewnetrznych, Alergologii, Endo-
krynologii i Gastroenterologii zaktadaja rozwiniecie w szpi-
talu bazy t6zkowej na potrzeby wyodrebnionych w ramach
pododdziatéw dziatalnosci. Obecnie liczy on tacznie 35 tézek,
a jej zwiekszenie pomoze zabezpieczy¢ pacjentéw interni-
stycznych z Opola i wojewddztwa oraz oferowac dodatkowe
opisywane swiadczenia specjalistyczne.

- Bytoby to duzym udogodnieniem dla oddziatu ratunko-
wego. Brak dostepu do t6zek internistycznych dla pacjentéw
wymagajacych kontynuacji leczenia to problem ogélnore-
gionalny — wyjasnia ordynator lek. Jarostaw Struzik.

| dodaje, ze w ramach oddziatu - obok prowadzonego
ksztatcenia studentéw kierunku lekarskiego — kontynuowa-
ne sa szkolenia lekarzy w zakresie interny, gastroenterologii,
a obecnie takze: diabetologii, endokrynologii i alergologii. -
Staralismy sie o to i dysponujemy miejscami rezydenckimi
i pozarezydenckimi dla lekarzy, ktérzy chca specjalizowac sie
w tych dziedzinach — podkresla dr Jarostaw Struzik.
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Otolaryngolodzy w drodze na poziom
uniwersytecki

Pierwszy w regionie zabieg wszczepienia implantu slimakowego

Zespot Bloku Operacyjnego i Oddziatu Laryngologii, z prof. Krzysztofem Morawskim, po pierwszej operacji wszczepienia implantu slimakowego

Pacjentem byl niestyszacy trzylatek z powiatu kedzie-
rzynsko-kozielskiego, ktory juz w drugiej dobie po
zabiegu zostal wypisany do domu. Po uruchomieniu
urzadzenia - pod okiem surdologopedéw - chtopiec
bedzie miat szanse na nauke mowy.

- Operacja polegata na wykonaniu dojscia do slimaka,
a nastepnie umiejscowieniu elektrody implantu w jamie be-
benkowej. Kolejny krok po wygojeniu to zatozenie czesci ze-
wnetrznej implantu i uruchomienie procesora mowy, przez
co dojdzie do stymulacji drogi stuchowej - informowat po
zabiegu prof. dr hab. n. med. Krzysztof Morawski, kierownik
Oddziatu i Kliniki Otolaryngologii.

— Uruchomiony implant bedzie stymulowat slimaka
i nerw stuchowy, co wptynie na rozwdj i ksztattowanie sie
drogi stuchowej u pacjenta. W efekcie pracy, pod okiem sur-
dologopedy, dziecko bedzie wyksztatcato mowe — wyjasniat
profesor.

Rocznie w USK ma by¢ wykonywanych ok. 20-30 takich
zabiegéw u dzieci i dorostych. Wskazaniem sa gteboki nie-
dostuch i gtuchota od urodzenia lub nabyte wtérnie — spo-
wodowane chorobami, urazami, zmianami wynikajacymi
z procesu starzenia sie. Przeciwwskazaniami do zabiegéw
moga by¢ niektére wady czaszki, choroby neurologiczne,
psychiczne, znaczace opdznienie rozwojowe.

Wszczepianie implantéw to wdrozenie w zycie zapowie-
dzi prof. Krzysztofa Morawskiego po objeciu jesienig 2021 r.
funkgji kierownika oddziatu i klinki. — Moim celem jest rozwi-
niecie spectrum dziatan zwigzanych z uchem, stuchem i na-
rzadem réwnowagi, m.in. przez wdrozenie nowych operacji
ucha, jak tez programu wszczepdéw implantéw slimakowych
- mowit wéwczas.

Ocenit réwniez, ze kierowany dotychczas przez dr. n. med.
Jerzego Jakubiszyna oddziat w Opolu cieszy sie bardzo do-
bra opinig w srodowisku medycznym, prowadzi dziatalnos¢
na wysokim poziomie, zaréowno w klasycznej otolaryngolo-
gii, jak i onkologii.

39 >>> 0d wojewodzkiego do uniwersyteckiego

- Otologia realizowana byta w USK w zakresie zaspoka-
jacym potrzeby osrodka regionalnego, jednak moim celem
jest przeniesienie jej na poziom uniwersytecki, zeby oddziat
i klinika byty jednymi z liczacych sie graczy w Polsce, widocz-
ne i rozpoznawalne — zadeklarowat nowy kierownik. | obok
prowadzenia zaje¢ ze studentami medycyny, zapowiedziat
tez szkolenie podyplomowe przysztych specjalistéw, rozwi-
janie dziatalnosci naukowej, a w USK wprowadzanie nowych
technologii i metod leczenia pacjentéw.

Obecnos¢ prof. Morawskiego w Opolu to zastuga wielo-
letniego ordynatora oddziatu dr. n. med. Jerzego Jakubiszy-
na, obecnie zastepcy kierownika.
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Diabetolodzy z miedzynarodowym certyfikatem
Oddziat Pediatrii USK, Klinika Pediatrii UO
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Zespot USK na zmodernizowanym Oddziale Pediatrii podczas oficjalnego otwarcia w czerwcu 2021 roku. W srodku - prof. Agata Chobot

Diabetologia, gastroenterologia i alergologia sq gtéw-
nymi kierunkami rozwijanymi przez lekarzy pediatrow
w uniwersyteckim szpitalu, ktorzy rownolegle prowadza
leczenie innych choréb wieku dzieciecego.

Pozyskanie samodzielnego pracownika naukowego -
dr hab. n. med. Agaty Chobot prof. UO i utworzenie na bazie
Oddziatu Pediatrii jednostki naukowo-dydaktycznej (uni-
wersyteckiej kliniki) pozwolito na prowadzenie ksztatcenia
studentéw kierunku lekarskiego i nowych projektéw ba-
dawczych.

- Kiedy obejmowatam kierownictwo oddziatu w 2018 r.,
byta to duza jednostka o najwyzszej referencyjnosci w wo-
jewodztwie, a dr n. med. Janusz Zaryczanski, jako ordynator,
dodatkowo znakomicie prowadzit ja w zakresie alergologii,
m.in. oferujac odczulanie na jad owadéw btonkostrzydtych,
co jest kontynuowane. Ja ,przyniostam” gastroenterologie
dziecieca, dziele sie takze swoim doswiadczeniem z dia-
betologii, ktéra przed moim przyjsciem juz funkcjonowata
w Opolu. Zalezato mi, zeby wszystkie dzieci z Opolszczyzny,
chorujace na cukrzyce, miaty dostep do szybkiej sciezki i naj-
nowoczesniejszych metod leczenia w swoim wojewodztwie
- wspomina prof. Agata Chobot, kierowniczka Kliniki Pedia-
trii Wydziatu Lekarskiego.

To jeden z celdw, ktéry opolskiej pediatrii w USK udaje
sie sukcesywnie realizowac: zespot diabetologiczny zostat
wzmocniony o nowych pracownikéw, wyréznia sie na mapie
Polski i widoczny jest w Swiecie, legitymujac sie certyfika-
tem miedzynarodowego rejestru SWEET, a jego cztonkowie
dzielg sie doswiadczeniami podczas miedzynarodowych
konferencji, sa cztonkami Szkoty Mtodych Naukowcéw pro-
wadzonej przez ogoélnoswiatowa organizacje ISPAD (piel. Iga
Maliszewska i lek. Olga Kaminska-Jackowiak), biora udziat
w szkoleniach, krajowych i miedzynarodowych projektach
i programach badawczych.

W prowadzeniu leczenia, ksztatcenia i badan naukowych
pomaga infrastruktura. W 2021 r., w Dniu Dziecka, oddano do
uzytku zmodernizowany oddziat. - To byt jeden z warunkéw
rozwoju — komentuje prof. Agata Chobot. - Unowoczes-
nienie to wygoda dla nas i pacjentéw, ale tez, co niezwykle
istotne, w wiekszej pracowni diagnostycznej i dzieki nowe-
mu wyposazeniu mozemy prowadzi¢ dziatalnos¢ medyczng
w szerszym zakresie.
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Prof. Agata Chobot podkresla, ze w rozwoju naukowym
pracownicy oddziatu moga liczy¢ na wsparcie uniwersyte-
ckiej kliniki. Wyzwaniem dla pediatrii w wojewddztwie sa
deficyty kadrowe. W Opolu stopniowo zespét zasilajag mtodzi
lekarze zainteresowani — obok klasycznego leczenia - takze
prowadzeniem badan i zaje¢ edukacyjnych dla swoich na-
stepcow.
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Od oddziatu urazowego do jednostki klinicznej

Chirurdzy ortopedyczni wykonujg wysokospecjalistyczne zabiegi

Prof. Piotr Morasiewicz podczas zabiegu technikg Ilizarowa na sali bloku operacyjnego USK

Z oddzialu wojewoddzkiego, zapewniajacego przede
wszystkim zabezpieczenie dla pacjentéw z urazami,
przeksztalcilismy sie w jednostke kliniczna, oferujaca
wysokospecjalistyczne zabiegi - mowi lek. Mariusz Ci-
szewski, kierownik Oddziatu Chirurgii Urazowo-Ortope-
dycznej.

Ortopedzi z USK wykonuja obecnie zabiegi z zakresu
enodprotezoplastyki stawéw biodrowego i kolanowego
tacznie z rewizjami (ponowna wymiang nawet gteboko
uszkodzonych panewek), ktérych nie podejmuja sie inne
placowki medyczne, a w ostatnim czasie rozwijaja tez ope-
racje miednic, czym moze sie pochwali¢ niewiele osrodkéw
w Polsce

- Wymagaja one - w przypadku potencjalnych powi-
ktan - umiejetnej pracy zespotowej, a ze mamy wsparcie
chirurgéw naczyniowych, urologéw i chirurgéw dziecie-
cych, to zdecydowalismy sie na wprowadzenie w naszym
szpitalu tych zabiegdw. Méwimy o przypadkach ztaman
niestabilnych w obrebie panewki stawu biodrowego, ktére
wymagaja dostepu przez powtoki brzuszne - kontynuuje
Mariusz Ciszewski. — Szkolilismy sie w tym zakresie pod okiem
dr. n. med. Jacka Martynkiewicza z USK we Wroctawiu.

Zatrudnienie dr. hab. n. med. Piotra Morasiewicza, prof.
UO, w USK jako kierownika Pododdziatu Chirurgii Ortope-
dycznej i Ortopedii Dzieciecej, a na Uniwersytecie Opolskim
— kierownika Kliniki Ortopedii i Traumatologii, pozwolito na
rozszerzenie dziatalnosci opolskiego oddziatu o zabiegi wy-
dtuzania i korekcji koriczyn technika Ilizarowa u dzieci i do-
rostych.

Pierwsza pacjentky prof. Piotra Morasiewicza w Opolu
byta 11-latka, ktéra urodzita sie z wrodzong wada dysplazji
przynasadowej, w wyniku ktdrej kosci koriczyny dolnej ule-
gty deformacji. - Korekcja tej deformacji pozwoli na to, ze jej
chéd bedzie lepszy, bardziej wydolny, bedzie ja mniej bolato,
bedzie mogta biegac i skakac. O to chodzi w tej metodzie
i leczeniu. Na pewno kos¢ sie lepiej zrasta u matych dzieci.
W wieku srednim juz jest troche gorzej, a u starszych okres
rekonwalescencji jest jeszcze dtuzszy. Najwazniejsze jednak,
ze te metode mozemy zastosowac u pacjenta w kazdym wie-
ku — moéwit prof. Piotr Morasiewicz po wykonaniu tej opera-
¢ji, pod koniec 2020 roku.
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Ostatnig nowoscig ortopedyczng w USK s3 zabiegi en-
doprotezoplastyki jednoprzedziatowej stawu kolanowego.
- Polegaja one na implantacji endoprotezy tylko w obrebie
zniszczonej potowy stawu — wyjasnia kierownik oddziatu lek.
Mariusz Ciszewski.

Na oddziale prowadzone s3 takze zajecia dydaktyczne dla
studentow kierunku lekarskiego. Z roku na rok wzrasta liczba
pracownikéw oddziatu zaangazowanych w dydaktyke. — Kaz-
dy student ma bezposredni kontakt z pacjentami, mozliwos¢
poznania specyfiki pracy na oddziale, w poradniach, gipsow-
ni, obserwuje zabiegi operacyjne, korzysta z nowoczesnego
Centrum Symulacji na uczelni. Mysle, ze w tym przypadku
miodos¢ naszego wydziatu i ambicja pracownikéw dydak-
tycznych jest ogromnym atutem, bo opolscy studenci maja
dostep do praktyki klinicznej niemozliwy do zrealizowania
w duzych osrodkach akademickich - podsumowuje dr Ma-
riusz Ciszewski.
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Ponad 2000 operacji rocznie
na Oddziale Chirurgii

Szerokie spectrum zabiegow

Zabieg wszczepienia stentgraftu w sali hybrydowej USK. Przy stole m.in. prof. Grzegorz Oszkinis (z lewej) i dr n. med. Jacek Hobot (z prawej)

Nowoscia (od 2022 roku) jest podzial oddzialu na
dwa: Chirurgii Naczyniowej oraz Chirurgii Ogdlnej,
Onkologicznej i Matoinwazyjnej. Ich prace koordy-
nuje prof. dr hab. n. med. Grzegorz Oszkinis, kierow-
nik uniwersyteckiej kliniki, a jego zastepcami sa
dr n. med. Jacek Hobot i lek. Matgorzata Ziétkowska.

- Nasza klinika ksztatci studentéw medycyny, organizuje
réznego rodzaju kursy doksztatcajace dla lekarzy oraz pro-
wadzi peten zakres operacji ogélnochirurgicznych i naczy-
niowych - wylicza prof. Grzegorz Oszkinis.

| podaje, ze w dziedzinie naukowo-badawczej klinika
jest zaanagazowana w badania dotyczace postepowania
specjalistycznego wobec pacjentéw z ostrym i przewleklym
niedokrwieniem konczyn, ze szczegélnym uwzglednieniem
urazéw naczyn, zatoréw, zakrzepicy i miazdzycy tetnic. Pro-
wadzone s3 m.in. prace nad ujednoliceniem postepowania
leczniczego w nagtych przypadkach naczyniowych, np. tet-
niakach aorty brzusznej, krytycznym niedokrwieniu koriczyn
- podaje profesor.

Wykwalifikowany zespét wykonuje obecnie ponad 2000
operacji rocznie i zapewnia pacjentom z Opolszczyzny staty
dostep do szerokiego spektrum procedur terapeutycznych
w tej dziedzinie, petnigc jednoczesnie 24-godzinny dyzur.

- Hospitalizujemy i leczymy chorych z tetniakami aorty
brzusznej i piersiowej, przewleklym niedokrwieniem kon-
czyn, zwezeniami tetnic szyjnych, innymi ztozonymi patolo-
giami naczyniowymi, jak rozwarstwienia aorty czy obrazenia
naczyniowe — wylicza prof. Grzegorz Oszkinis.

Waznym dziatem dziatalnosci jest leczenie chorych
z otytoscia. Przygotowanie pacjenta oraz statg opieke po-
operacyjng zapewnia przyszpitalna Poradnia Bariatryczna
z zatrudnionymi w niej psychologiem i dietetykiem. Specja-
lisci z tej dziedziny stosujg wymogi i zalecenia wprowadzone
przez autorytety i publikowane w formie polskich standar-
dow. To jedyny taki osrodek w wojewodztwie.

Publikowany dorobek naukowy kliniki stanowig prace za-
mieszczone w czasopismach zagranicznych i krajowych oraz
w pamietnikach zjazdéw naukowych, a w celu zwiekszenia
efektywnosci pracy naukowo-badawczej i dydaktycznej kli-
nika organizuje specjalistyczne kursy.
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Pytany o kierunki dziatalnosci zabiegowej i naukowo-
-badawczej kliniki prof. Grzegorz Oszkinis wymienia: endo-
waskularne leczenie tetniakéw aorty, chirurgiczne leczenie
zwezen tetnic szyjnych, wtérne operacje naczyniowe w $ro-
dowisku zakazonym, operacje z wykorzystaniem zyty od-
piszczelowej in situ, chirurgiczne leczenie niedokrwienia jelit
i narzadéw jamy brzusznej; badania nad zmniejszeniem cze-
stotliwosci wystepowania powiktan okoto- i pooperacyjnych
u pacjentéw ze schorzeniami miazdzycowymi; stosowanie
nowych metod diagnostyki i leczenia choréb zyt; badania
nad patofizjologig i epidemiologig schorzen spotykanych
u chorych leczonych w klinice; znaczne zwiekszenie zakresu
nieinwazyjnych badan diagnostycznych przed- sréd- i po-
operacyjnych oraz badania doswiadczalne majace na celu
ocene skutecznosci nowych metod operacyjnych z zakresu
chirurgii ogdlnej i naczyniowe;.

- Znaczacym osiggnieciem kliniki jest opracowanie
i wprowadzenie do praktyki programu diagnostyki zaburzen
przeptywu krwi przez tetnice zewnatrz- i wewnatrzczaszko-
we oraz opracowanie metody Srédoperacyjnego monitoro-
wania zaburzen przeptywu srodmoézgowego, umozliwiajacej
bezpieczne leczenie operacyjne — podkresla prof. Oszkinis.
— W stadium badan znajduje sie metoda endowaskularnej
oceny doszczetnosci wykonanej embolektomii (usuniecia za-
toru - red.). Monitorujemy tez postep choroby u pacjentéw
z rozpoznanym tetniakiem aorty lub naczyn obwodowych,
ze zwezeniem tetnic szyjnych i zakrzepowym zapaleniem zyt
gtebokich. Leczymy choroby tarczycy. Sprawniejszej diagno-
styce stuzy pracownia ultrasonograficzna.
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Cztery lata dziatalnosci kliniki

50 lat od przeprowadzenia pierwszej hemodializy w wojewodztwie

s

Dr n. med. Grazyna Bogdanowicz i prof. Tomasz Porazko na Oddziale Nefrologii

Oddzial Nefrologii, kierowany obecnie przez dr n. med.
Grazyne Bogdanowicz, jest jedynym o tym profilu na
Opolszczyznie. Na jego bazie, w pazdzierniku 2018 r.,
powstata Klinika Choréb Wewnetrznych i Nefrologii pod
kierownictwem prof. dr. hab. n. med. Mariana Klingera.

Prof. Marian Klinger to byty wieloletni kierownik Katedry
i Kliniki Nefrologii i Medycyny Transplantacyjnej Uniwersyte-
tu Medycznego we Wroctawiu, konsultant krajowy w dzie-
dzinie nefrologii, cztonek wielu gremiéw naukowych, m.in.
Krajowej Rady Transplantacyjnej, prezydium Komitetu Nauk
Klinicznych oraz Instytutu Immunologii i Terapii Doswiad-
czalnej PAN, Polskiego Towarzystwa Nefrologicznego i Eu-
ropejskiego Towarzystwa Nefrologicznego, ktéry w 2018 r.
dofaczyt do grona Rady Wydziatu Instytutu Nauk Medycz-
nych UO.

— Wraz z prof. Marianem Klingerem prowadzimy zajecia
kliniczne z propedeutyki choréb wewnetrznych i nefrolo-
gii, wykfady, seminaria oraz zajecia symulacyjne — opisuje
dr hab. n. med. Tomasz Porazko, prof. UO, pracownik oddzia-
tu i kliniki. — Entuzjazm i ogromne doswiadczenie kliniczne
pana profesora s3 magnesem dla studentéw chetnych do
poszerzenia horyzontéw nauki. Dziataja oni w Kole Nauko-
wym RatInNef, prezentowali przypadki kliniczne na ogéino-
polskich konferencjach studenckich két naukowych.

Owocem dziatalnosci naukowej zespotu kliniki (do ktére-
go dotaczyli lek. Krzysztof Benc i Michat Lachowski) sg pub-
likacje w renomowanych czasopismach listy filadelfijskiej,
plasujace ja w czotéwce rankingu Instytutu Nauk Medycz-
nych. Wspétpracuje ona z polskimi i europejskimi osrodka-
mi naukowymi w ramach projektéw badawczych i badan
klinicznych.

- Podstawg naszej dziatalnosci leczniczej jest opieka nad
pacjentami, gtéwnie w obszarze choréb nerek. Niejedno-
krotnie sg to ciezko chorzy z licznymi schorzeniami towa-
rzyszacymi. W oddziale i poradni zapewniamy takze leczenie
nerkozastepcze metodg hemodializ i dializy otrzewnowe;j
w najwiekszej w naszym wojewddztwie i jedynej dyzuruja-
cej catodobowo stacji dializ. Wsparci przez Klinike Chirurgii
Ogdlnej i Naczyniowej naszego szpitala wytwarzamy dojscia
do naczyn dla hemodializy, usuwamy i leczymy powiktania,
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szczegodlnie u tych najtrudniejszych pacjentéw - opisuje
prof. Tomasz Porazko i dodaje, ze w tym roku oddziat bedzie
obchodzit jubileusz 50-lecia dziatalnosci w wojewddztwie —
tyle czasu mineto tez od przeprowadzenia pierwszego zabie-
gu hemodializy.

Pytany o wyzwania dla zespotu kliniki i oddziatu prof. To-
masz Porazko wskazuje zmieniajaca sie sytuacje demogra-
ficzna i epidemiologiczng, stale rosnaca liczbe pacjentéw ze
schorzeniami nerek w regionie i kraju oraz sytuacje kadrowa.

— Dzielac sie doswiadczeniem i wiedza z naszymi studen-
tami, pozostaje zywi¢ nadzieje, ze wsrod absolwentow Wy-
dziatu Lekarskiego i Wydziatu Nauk o Zdrowiu znajda sie ci,
ktorzy zasilg nie tylko zespét naszego oddziatuy, ale i szpitala
- méwi.
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Dla wielu pacjentow z COVID-19
ostatnia szansag byto ECMO

Pacjent z COVID-19 podczas terapii ECMO

O maja 2022 r. z terapii ECMO skorzystalo w USK 70 pa-
cjentow, a w krytycznym okresie nasilenia pandemii
COVID-19 byli to pacjenci ze skrajnie ciezka postacia
ostrej niewydolnosci oddechowej z terenu potudniowo-
-zachodniej Polski.

Kierowane przez dr. hab. n. med. Tomasza Czarnika, prof.
UO, Regionalne Centrum ECMO dziata od stycznia 2019 r.
w ramach Kliniki i Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej
Terapii. Dysponuje czterema aparatami ECMO, z ktdrych
pierwszy znalazt sie na wyposazeniu szpitala w 2018 roku.
Dotychczas w opolskim centrum przeprowadzono 70 takich
terapii; w wiekszosci zylno-zylnych (u pacjentéw z ciezka
niewydolnoscia oddechowa), ale tez kilkanascie zylno-tetni-
czych, stosowanych w skrajnie ciezkich postaciach wstrzasu
kardiogennego, we wspotpracy z lekarzami z Kliniki i Od-
dziatu Kardiologii.

Stosowanie techniki ECMO u pacjentéw z COVID-19
prowadzone byto w USK w Opolu od potowy pazdzierni-
ka 2020 r. do lutego 2022 roku. Zakwalifikowano do niej 42
pacjentéw, z czego niemal 40 proc. z nich przezyto dzieki
zastosowaniu tej techniki leczenia. U pacjentéw leczonych
metoda zylno-zylnego ECMO, niechorujacych na COVID-19,
wyniki byty jeszcze lepsze - przezyto 60 proc. z nich.

Opolski osrodek jest jednym z trzech w kraju, ktéry rea-
lizuje transporty lotnicze i drogowe pacjentéw poddanych
terapii ECMO. - Terapie zaczynamy w szpitalu referujgcym,
a nastepnie pacjent transportowany jest do naszego cen-
trum - relacjonuje dr hab. n. med. Tomasz Czarnik, prof. UO,
kierownik uniwersyteckiej Kliniki Anestezjologii i Intensyw-
nej Terapii, zastepca dyrektora Instytutu Nauk Medycznych
UO. - Wspotpracujemy w tym zakresie z Opolskim Centrum
Ratownictwa Medycznego, Centralg Lotniczego Pogotowia
Ratunkowego w Warszawie oraz Wojskiem Polskim, udostep-
niajacym nam $migtowce z bazy w Mirsku Mazowieckim.

Za dziatalnos¢ RC ECMO USK zostat laureatem ogdlnopol-
skiego konkursu ,Bezpieczny Szpital Przysztosci - Inspiracje
2020" w kategorii Innowacyjny szpital - zarzqdzanie.
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Tymczasowy szpital covidowy

W szczytach zachorowan niemal wszystkie t6zka byly zajete

=
—
3

Tymczasowy Szpital COVID-19 ulokowano w Centrum Wystawienniczo-Kongresowym w Opolu

Blisko 2 ooo pacjentow przyjeto do szpitala tymczaso-
wego, dziatajacego pod patronatem uniwersyteckiego
szpitala, w Centrum Wystawienniczo-Kongresowym
w Opolu.

Tymczasowy Szpital COVID-19 dziatat od 27 grudnia
2020 r. do korica marca 2022 roku. Przez 15 miesiecy leczo-
nych byto tam niemal 1950 oséb, gtéwnie z wojewddztwa
opolskiego, ciezko i bardzo ciezko chorujacych z powodu
zakazenia COVID-19.

W szczytach kolejnych fal zakazen w szpitalu, dysponu-
jacym 150 tézkami, jednoczeénie leczonych byto ponad 140
0s6b (czwarta fala) i niemal 100 (trzecia fala).

- Ulokowani w strefie czerwonej pacjenci mieli zapewnio-
na opieke non stop. Szpital byt bardzo dobrze wyposazony,
m.in. w mobilne aparaty USG i RTG, tomograf komputerowy,
pompy infuzyjne, sztuczne nerki, urzadzenia do ogrzewa-
nia i schtadzania pacjentdw, respiratory, a do kazdego tézka
podtaczona byta instalacja tlenowa — przypominat podczas
podsumowania dziatalnosci lek. Marek Piskozub, kierownik
tego szpitala. - Dzieki temu moglismy oferowac pacjentom
leczenie na wysokim poziomie, na podstawie dostepnej ak-
tualnej wiedzy o COVID-19. Wielu z nich uratowalismy, cho¢
niestety, choroba doprowadzita tez do zgondw na skale nie-
spotykanag wczesniej w moim wieloletnim doswiadczeniu.

W momentach szczytéw zachorowan liczba pracujacego
w szpitalu tymczasowym personelu medycznego siegata
ponad 300 oséb: pielegniarek, lekarzy, ratownikéw, fizjotera-
peutéw, technikéw radiologii, opiekunéw. Wiekszos¢ z nich
byta zatrudniona w ograniczonym wymiarze czasowym -
w zaleznosci od dyspozycyjnosci w placéwkach macierzy-
stych.

Szpital ten czerpat z zasobdw Uniwersyteckiego Szpitala
Klinicznego w zakresie ustug laboratoryjnych, wsparcia ap-
teki, stuzb technicznych i logistycznych. Wspétpracowat z fir-
mami dbajacymi o porzadek i zapewniajacymi wyzywienie
dla pacjentéw. W czasie trzeciej fali korzystat tez ze wsparcia
wojska.
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Na prowadzeniu badan naukowych
skorzysta catly region

Najnowoczesniejszy rezonans i tomograf znalazly sie na wyposazeniu Centrum Badan i Innowacji w Chorobach Cywilizacyjnych - Sercowo-Naczyniowych i Kregostupa

Jeszcze w 2022 1. na terenie szpitala zostanie uruchomio-
ne Centrum Badan w Chorobach Cywilizacyjnych - Ser-
cowo-Naczyniowych i Kregostupa oraz Uniwersyteckie
Centrum Wsparcia Badan Klinicznych.

- W maju finalizowalismy przetargi na wyposazenie po-
mieszczen obydwu centréw, ktére zostaty przygotowane
w wyremontowanym i zaprojektowanym na nowe potrzeby
budynku na terenie szpitala - méwi dr hab. n. med. Marek
Cisowski, prof. UO, kierownik Centrum Badan w Chorobach
Cywilizacyjnych - Sercowo-Naczyniowych i Kregostupa,
Uniwersyteckiego Centrum Wsparcia Badan Klinicznych
oraz Oddziatu i Kliniki Kardiochirurgii. — Za nami montaz
najwazniejszych urzadzen do prowadzenia badan diagno-
stycznych, czyli nowoczesnego rezonansu magnetycznego
i tomografu, ktére ze wzgledu na duze gabaryty zostaty za-
instalowane jeszcze przed ostatecznym zakornczeniem prac
budowlanych.

W jednostce zaplanowano utworzenie m.in. pracowni
kardiologicznej, naczyniowej, kardiochirurgicznej i neuro-
chirurgicznej, ktére, wyposazone w sprzet diagnostyczny,
beda stuzyty do prowadzenia projektéw badawczych. Uzu-
petnieniem bedzie Uniwersyteckie Centrum Wsparcia Badan
Klinicznych pomagajace badaczom na réznych etapach: od
przygotowania projektu, przez obliczenia statystyczne, pro-
wadzenie dokumentadji, rozliczenia czy publikacje. Waznym
zadaniem tego centrum bedzie takze prowadzenie szkolen
szczegoblnie dla mtodych naukowcoéw, ktérzy w Opolu pod
skrzydfami doswiadczonych pracownikéw naukowych beda
uzyskiwali pierwsze szlify w realizacji projektow.

- Do tej pory badania byty prowadzone przez pracowni-
kéw w obrebie jednostek szpitalnych i klinicznych, ktére nie
dysponuja taka infrastruktura i wsparciem, jakie zapewnimy
im w centrach - kontynuuje prof. Marek Cisowski. - Od-
dzielenie dziatalnosci klinicznej od badawczej jest obecnie
standardem Swiatowym, a zapewnienie nowoczesnego war-
sztatu pracy umozliwi rozwoj pracownikom realizujgcym juz
badania i - mam nadzieje — zacheci tez innych. Liczymy, ze
preznie dziatajace centrum bedzie waznym argumentem dla
mtodych lekarzy sktaniajacym ich, po studiach, do wyboru
pracy wiasnie w USK w Opolu. Oparte o dziatalno$¢ Instytutu
Nauk Medycznych Uniwersyteckie Centrum Wsparcia Badan
Klinicznych bedzie umozliwiato uzyskiwanie awansu nauko-
wego, robienie doktoratéw i habilitacji.

53 >>> Od wojewodzkiego do uniwersyteckiego

Na prowadzeniu badan naukowych skorzystaja tez pa-
cjenci USK, ktérzy zyskaja dostep do dodatkowych swiad-
czenn medycznych. Wyniki badan beda przektadaty sie na
poprawe jakosci swiadczonych w szpitalu ustug. Rozwinieta
zostanie takze profilaktyka. - Chcemy zaprosi¢ do wspét-
pracy pracodawcéw, oferujgc im badania nad niektorymi
jednostkami chorobowymi, co bedzie skutkowato opraco-
waniem postepowan profilaktycznych dla danych grup za-
wodowych - planuje prof. Marek Cisowski.

| dodaje, ze na koniec 2022 r. opolskie centrum zda pierw-
sze sprawozdanie z dziatalnosci, a jego petny rozruch moze
potrwac ok. dwa-trzy lata.
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Praktyka czyni mistrza

Rozmowa z prorektor Uniwersytetu Opolskiego
ds. Collegium Medicum dr hab. Renata Szyguta, prof. UO

Prorektor ds. Collegium Medicum UO prof. Renata Szyguta

- Juz pie¢ lat Uniwersytecki Szpital Kliniczny funkcjo-
nuje pod szyldem Uniwersytetu Opolskiego, jednak
wspotpraca z nim to kwestia co najmniej kilkunastu lat,
od chwili powotania do zycia Panstwowej Medycznej
Wyzszej Szkoty Zawodowej, ktora w lipcu 2020 r. zostata
wiaczona w struktury Uniwersytetu Opolskiego.

—To prawda. Od poczatku ta wspoétpraca uktadata sie dobrze,
a ostatnie lata pokazaty, ze przy dobrej woli obydwu stron
moze by¢ doskonale kontynuowana nawet w ekstremalnych
warunkach. Mysle tu o dwuletnim okresie pandemii CO-
VID-19, kiedy z powodéw epidemiologicznych studenci nie
mogli catkiem swobodnie wchodzi¢ na szpitalne oddziaty.

- Powoli wracamy jednak do popandemicznejnormalno-
Sci. Jak wyglada w liczbach wspétpraca uniwersytetu ze
szpitalem?

— Obecnie - szacunkowo — ok. 400 studentéw pielegniar-
stwa, ok. 400 studentow fizjoterapii, ok. 200 studentéw po-
toznictwa oraz ok. 30 studentéw dietetyki korzysta z zajec
praktycznych i praktyk w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicz-
nym. No i oczywiscie wszyscy studenci kierunku lekarskiego,
a mamy ich obecnie ok. 600, korzystajg z bazy dydaktycznej,
ktéra udostepnia nam szpital oraz z fachowej wiedzy jego
pracownikéw.

W zasadzie wszyscy studenci Wydziatu Lekarskiego i Wy-
dziatu Nauk o Zdrowiu przechodza — na pewnym etapie swo-
jego ksztatcenia - przez oddziaty Uniwersyteckiego Szpitala
Klinicznego. Do$¢ powiedzie¢, ze srednio student kierunku
medycznego musi w toku ksztatcenia odbyc¢ okoto tysigca
godzin praktyk. Wiekszo$¢ ma miejsce w uniwersyteckim
szpitalu. Do tego trzeba doda¢ wiele godzin zaje¢ klinicz-
nych.

- Méwiac o kierunku lekarskim na naszym uniwersyte-
cie, czesto podkresla sie, ze zaletg studiowania na nim
jest mozliwosc korzystania z relacji mistrz-uczen. Tak sie
dzieje?

- Jak najbardziej. Ta idea jest realizowana na co dzien, zwtasz-
cza gdy chodzi o kierunek lekarski. Grupy ¢wiczebne sg mate,
bezposrednie relacje lekarz-student to zasada, ktérej sie
trzymamy podczas zajec klinicznych i praktyk w Uniwersyte-
ckim Szpitalu Klinicznym. Cata $ciezka pacjenta — poczawszy
od diagnostyki poprzez zaordynowanie leczenia i samo le-
czenie, tacznie z zabiegami, operacjami, wszelkimi dziatania-
mi terapeutycznymi itp. — pokonywana jest przez studenta
pod okiem i ze wskazéwkami profesora, doktora, lekarza. Ta
relacja jest mocna i bardzo $cista.
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Gdy chodzi o studentéw Wydziatu Nauk o Zdrowiu, to
wiecej maja oni do czynienia z pielegniarkami, fizjoterapeu-
tami, medycznym personelem technicznym. Tu relacje wy-
gladaja podobnie. Wiele 0séb z personelu Uniwersyteckiego
Szpitala Klinicznego to nasi wyktadowcy na Wydziale Lekar-
skim i Wydziale Nauk o Zdrowiu. Studenci bardzo cenig so-
bie to, ze z osobami, ktére przekazujag im wiedze teoretyczna,
moga potem weryfikowac jg w praktyce. Tym bardziej, ze od-
bywa sie to w szpitalu o najwyzszym stopniu referencyjnosci
w wojewodztwie. Poza tym trzeba podkresli¢, ze Uniwersy-
tecki Szpital Kliniczny zapewnia naszym studentom Swietne
warunki socjalne, co nie jest bez znaczenia.

- Czy jako osoba odpowiedzialna na uczelni za kierunki
medyczne jest Pani zadowolona ze wspétpracy z Uniwer-
syteckim Szpitalem Klinicznym?

- Ogromnie, i to nie tylko dlatego, ze codzienne wspétdziata-
nie uktada sie bardzo dobrze. Trzeba tu podkresli¢, ze szpital
nie raz pomagat w ekstremalnych sytuacjach, gdy na przy-
ktad inne placowki, z ktérymi mamy umowy, zamykaty sie
przed studentami z powodu koronawirusa. W Uniwersyte-
ckim Szpitalu Klinicznym byto inaczej - tu nie wpuszczano
studentéw na dany oddziat tylko wtedy, kiedy stwierdzono
na nim przypadki zakazen wirusem SARS-CoV-2. Szpital nie-
jednokrotnie zapewniat studentom specjalny ubiér i zabie-
rat na oddziaty covidowe po to, by ich edukowa¢, pokazag,
jak wyglada praca na oddziale zakaznym od srodka, jak taki
oddziat funkcjonuje. Jestem ogromnie wdzieczna dyrekdji
szpitala za umozliwienie takich dziatan.

Wielu naszych studentéw zgtaszato sie podczas pandemii
do pomocy i pracowali w placéwce na zasadzie wolontaria-
tu, co byto dla nich cennym doswiadczeniem. Pomagali tez
przy organizacji szczepien przeciw COVID-19.

Zrobiono jeszcze wiecej - biorgc pod uwage coraz wiek-
sza liczbe studentoéw, ktérzy praktykuja w Uniwersyteckim
Szpitalu Klinicznym, placéwka zdecydowata sie oddac czes¢
swojej bazy na potrzeby infrastruktury dydaktycznej dla stu-
dentéw uniwersytetu.

To bedzie ogromne ufatwienie, wrecz komfort dla na-
szych studentoéw, ktérzy beda mieli w jednym miejscu i czes¢
teorii, i praktyke.

- Kiedy bedzie mozna korzystac z tej bazy?
- Juz trwa remont, pierwsze sale maja zosta¢ oddane do
uzytku w pazdzierniku tego roku.
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Ponad po6t tysigca studentow
patrzy lekarzom na rece

Dydaktyka w szpitalu uniwersyteckim
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Kacper Wojcicki z SKN,Cardios’, wspdtautor zwycieskiej pracy dotyczacej przypadkéw klinicznych kardiologii zachowawczej i hipertensjologii z prof. Markiem
Gierlotka i dr Joanna Ptonka

630 studentow kierunku lekarskiego ksztakci sie w 2022 r.
w uniwersyteckim szpitalu. Zajecia kliniczne w komplek-
sie szpitalnym zaczeli juz w pierwszym roku, w pazdzier-
niku najstarszy rocznik rozpocznie ostatni etap - pracy
pod nadzorem.

- Zaczynaja od ¢wiczen w Collegium Anatomicum, ktd-
re jest ulokowane na terenie szpitala, w budynku przy ul.
Gornej — moéwi dr n. med. Katarzyna Sznajder, zastepczyni
dziekana Wydziatu Lekarskiego i koordynatorka kierunku
lekarskiego. — Na Il roku maja m.in. zajecia z diagnostyki la-
boratoryjnej i na pediatrii, i po kolei w nastepnych latach -
w niemal wszystkich naszych jednostkach.

Obecnie zajecia kliniczne w USK odbywa 630 studentéw
od I doV roku, w tym 455 studiujacych stacjonarnie. W pierw-
szym roku uruchomienia kierunku (2017) byto ich 8o, w ko-
lejnym - 100, a przez nastepne trzy lata wydziat osiggnat
maksymalna, jak na obecne warunki, liczbe przyjec - 160.

Podzieleni na mate, szesScioosobowe grupy, uczestnicza
w zajeciach na oddziatach i w zaktadach, sukcesywnie od
pieciu lat przeksztatcanych w jednostki kliniczne witasnie
z mysla o prowadzeniu dydaktyki i rozwoju nauki. — W in-
frastrukturze dawnego szpitala wojewddzkiego tworzymy
sale seminaryjne na oddziatach, szatnie i zaplecze logistycz-
ne, a na terenie szpitalnym — m.in. centrum wsparcia badan
klinicznych, pozyskujemy wyposazenie do tych wszystkich
miejsc — wylicza dr Katarzyna Sznajder.

Ponad 100 0séb pracujacych w szpitalu jest obecnie
rownoczesnie pracownikami akademickimi, wsréd nich:
63 lekarzy, szesciu magistrow, 24 osoby z tytutami doktora,
w wiekszosci nauk medycznych, osmioro doktoréw habilito-
wanych nauk medycznych i czterech profesoréow. W trakcie
pracy, juz pod szyldem USK, jeden pracownik uzyskat tytut
profesora, szesciu zrobito habilitacje, a oSmiu — doktoraty.

- Jestesmy na nurcie wznoszgcym. Przed nami spore wy-
zwanie, jakim jest organizacja pracy klinicznej pod nadzo-
rem, na VI roku studiéw. Musimy tych studentéw ulokowa¢
we wszystkich szpitalach na Opolszczyznie. Pierwsza wazna
miarg ich pracy, ale tez naszej — dydaktykow, bedzie lekarski
egzamin koncowy — wskazuje dr n. med. Katarzyna Sznajder
i zauwaza, ze zmiana myslenia o szpitalu jako jednostce aka-
demickiej nastepuje tez u pacjentéw: z jednej strony przy-
zwyczajajg sie, ze np. podczas badania lekarzowi towarzysza
studenci, z drugiej dostrzegaja nowe wyposazenie i zwigza-
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ne z tym nowe procedury i metody leczenia.

— Celem utworzenia kierunku lekarskiego w Opolu byto
m.in. wsparcie placéwek medycznych w regionie kadrg wy-
ksztatcona na naszej uczelni - przypomina dyrektor Instytu-
tu Nauk Medycznych, prof. dr hab. n. med. Marek Gierlotka.
- Zabiegamy o to, zachecajac mtodych ludzi do prowadze-
nia pierwszych prac badawczych w ramach két naukowych,
ukierunkowywania sie na specjalizacje juz na etapie studiow.
Staramy sie réwniez o prawo do doktoryzowania, zeby méc
nadawac stopnie naukowe, co sprawi, ze bedziemy jeszcze
bardziej atrakcyjni nie tylko dla studentéw, ale réwniez dla
pracownikéw uczelni, lekarzy z Opolszczyzny.

- Mamy nadzieje, ze wiekszos¢ naszych studentéw,
a mamy w Opolu osoby z catej Polski, ostatnio takze pol-
skojezyczne z Ukrainy, podejmie prace w naszym woje-
wodztwie — méwi dziekan dr hab. n. med. Jacek Jozwiak,
prof. UO, i podkresla, ze waznym dodatkowym argumentem
jest wsparcie samorzadu wojewddztwa w postaci stypen-
diéw dla studentéw planujacych po zakoriczeniu studidow
podjac prace w regionie. — W $lad za urzedem marszatkow-
skim poszta tez gmina Kluczbork, co jest godne pochwaty —
dodaje prof. Jacek J6zwiak.
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Po pierwsze pacjent
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Superbohaterowie - atrakcja dla najmtodszych pacjentéw podczas mikotajek

Szpital nie tylko udziela Swiadczen medycznych, w nie-
ktorych zakresach - jedynych w wojewddztwie i za-
pewnia catodobowy dyzur ratunkowy. Troszczy sie
takze o zdrowie mieszkancéw wojewddztwa, organizu-
jac akcje edukacyjne i profilaktyczne i prowadzac pro-

gramy badan przesiewowych. Angazuje sie w inicjatywy
prozdrowotne na rzecz regionalnej spotecznosci. Wsp6t-
pracuje réwniez z organizacjami dziatajacymi na rzecz
pacjentow.
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W zwiazku z wybuchem epidemii koronawirusa szpital prowadzit akcje szczepiert mieszkaricow regionu przeciwko COVID-19

POLSKIE
TOWARZYSTWO
KARDIOLOGICZNE
Oddzial Opolski

Piknik profilaktyczny, zorganizowany jesienig 2021 r. razem z Wydziatem Lekarskim UO i Fundacja ,Prosto z Serca”
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Dzigki zaangazowaniu mieszkarcodw regionu w internetowe gtosowanie w 2022 r. szpital pozyskat Serenadowy Kacik Zabaw dla Dzieci. Ulokowano go przy porad- Wspotpraca z CH Turawa Park podczas dorocznych rajdéw rowerowych pozwolita m.in. na zebranie pieniedzy na zakup wyposazenia Swietlicy Oddziatu Chirurgii
niach, gdzie przyjmowani s mali pacjenci Dziecigcej
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Terapia $Smiechem najmtodszych pacjentow to efekt udanej, wieloletniej wspotpracy z Fundacja,Dr Clown” Region Opolszczyzna
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