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PHOTO FLASH Na dobry poczatek
Zwolnieni z zawodowej
stuzby wojskowej SERCE

Za smutek mdj, a pani wdziek

ofiarowatem pani pek czerwonych melancholii.

I lekkomyslnie datem stowo,

ze kwiat kwitnie ksiezycowo, a liscie mrg srebrzyscie.

Pani zdziwiona méwi: "Coz, to przeciez bukiet zwyktych roz."
Tak, rzeczywiscie. Wiec c6z Ci dam?

Dam Ci srece szczeroziote.
Dam konika cukrowego.

Wez to serce, wyjdz na droge.
I nie pytaj sie "Dlaczego?"
Wez to serce, wyjdz na droge.
I nie pytaj sie "Dlaczego?"

Stara baba za staraganem wyrzucita wielki kosz.
Popatrz jak na ztotg droge

twoj cukrowy konik skoczyt.

Popatrz jak na ztotg droge

twdj cukrowy konik skoczyt.

Za smutek mdj, a pani wdziek

ofiarowatem pani pek czerwonych melancholii
A pani? "Coz, nie chce tych rdz."

Ze takie brzydkie, ze czerwone i ze z kolcami
Wiec c6z Ci dam?

Dam pierscionek z koralikiem.
Ten niebieski jak twe oczy.
Popatrz jak na ztotg droge
twoj cukrowy konik skoczyt.
Popatrz jak na ztotg droge
twoj cukrowy konik skoczyt.

Marek Grechuta
https.//www.youtube.com/watch?v=Iv5rG4shk44&t=6s



https://www.youtube.com/watch?v=lv5rG4shk44&t=6s

Koronawirus: szczepienia i wazne informacje

PROF. GIELERAK O FALI OMIKRONU: REALIZUJE SIE POZYTYWNY
SCENARIUSZ. CORAZ MNIEJ CHORYCH Z MASYWNYM ZAPALENIEM
PLUC

Obecnie do polskich szpitali, pomimo bardzo duzych wzrostow zakazen
Omikronem, trafia coraz mniej chorych z masywnym zapaleniem pluc —
powiedzial PAP szef WIM gen. dyw. prof. Grzegorz Gielerak. Dodal,
ze realizuje sie pozytywny scenariusz wychodzenia z epidemii i w jego
ocenie, niebawem z powodzeniem bedzie mozna traktowac koronawirusa
podobnie jak inne powszechnie znane wirusy odpowiedzialne
za wystepowanie sezonowych infekcji uktadu oddechowego.

Liczby zakazen wirusem SARS-CoV-2 w Polsce rosng bardzo szybko w ostatnich
tygodniach. Dotychczas nie przektada sie to jednak, na szczeScie, na liczbe oséb
w ciezkim stanie trafiajgcych do polskich szpitali. Tydzien temu z pomocy respiratora
korzystato 1271 pacjentéw z COVID-19, a w pigtek 28 stycznia Ministerstwo Zdrowia
podato, ze takich pacjentow jest 1074.

"Bardzo zasadne jest wiec dzi$ pytanie: jacy pacjenci trafiajg do naszych szpitali w tej
fali zakazen wywotanej gtéwnie wariantem Omikron? Przede wszystkim nie trafiaja
juz pacjenci z bardzo ciezkim zapaleniem ptuc, a to byta zmora poprzednich fal.
Co wiecej, wiekszosc z nich to chorzy, ktdrzy trafiajg do szpitala z powodu zaostrzenia
chorob przewlektych. To konsekwencja dtugu zdrowotnego, ktdry nardst podczas
epidemii. U tych pacjentéw koronawirusa wykrywamy czesto przypadkiem — podczas
rutynowo wykonywanych testow poprzedzajgcych przyjecie do szpitala. Zatem tak
naprawde, to nie zakazenie koronawirusem decyduje o ich hospitalizacji, a skutki
zdrowotne bedace efektem ograniczen w dostepie do systemu ochrony zdrowia
towarzyszacych epidemii” — powiedziat PAP prof. Gielerak.

Wskazat, ze w Polsce wyrazne wzrosty liczby zakazenn spowodowane szerzeniem sie
Omikronu notuje sie juz od dwdch tygodni, co nie przektada sie na rosnacy liczbe
hospitalizacji, tak jak to miato miejsce w trakcie poprzednich wzrostow zakazen.

"Tak naprawde juz powinnismy widziec¢ pik przyje¢, a tego, co bardzo cieszy,
jak na razie nie obserwujemy w naszych placowkach” - wyjasnit.

Zdaniem prof. Gieleraka za kilka dni definitywnie moze sie okazaé, ze dyskusja
0 masowym testowaniu i organizacji catego systemu ochrony zdrowia wokét zadania
jakim jest walka z bezposrednimi skutkami epidemii SARS-CoV-2 bedzie
bezprzedmiotowa.

Jakkolwiek myslac powaznie i odpowiedzialnie o przysztosci juz dzi$ nalezy rozpoczac
wycofywanie sie z poprzednich kategoryzacji zdrowia publicznego, w tym zgondéw
z powodu zapalenia ptuc i grypy lub zapalenia ptuc, grypy i COVID-19, i skupi¢ na
nowej kategorii: tgcznym ryzyku wszystkich infekcji wirusowych uktadu oddechowego
z wyznaczeniem szczytowego progu ryzyka kumulacji ww. choréb w jednostce czasu
np. tygodniu. Okredlenia punktdw odniesienia — w postaci liczby zgonéw,
hospitalizacji — dla natozenia lub ztagodzenia ograniczen dotyczacych zdrowia
publicznego, zycia spotecznego i gospodarczego.

Jednak nie tylko wyznaczenie nowej normy zagrozen epidemicznych powinno dzis
ogniskowac naszg uwage. Z petng odpowiedzialnoscig nalezy przystapi¢ do budowy
strategii, ktora bedzie definiowata sposoby osiggania celéw nowej rzeczywistosci” —
powiedziat prof. Gielerak.



Zdaniem eksperta strategia zawiera sie w trzech punktach.

Po pierwsze, wdrozenie w jednostkach panstwowej inspekcji sanitarnej nowych
systeméw informacyjnych — nowoczesnej infrastruktury danych umozliwiajacej
gromadzenie w czasie rzeczywistym wyczerpujacych informacji na temat wirusowych
infekcji drég oddechowych: hospitalizacji, zgonéw, danych genomowych wraz
z tradycyjnymi informacjami klinicznymi i epidemiologicznymi kluczowymi dla
wiarygodnej kontroli epidemii.

Drugim zamierzeniem powinno by¢ zaplanowanie i wykonanie celowych inwestycji
i reform niezbednych do przygotowania sie na przyszie warianty SARS-CoV-2 i inne
nowe wirusy.

Trzeci element to organizacja zasobdw ludzkich gotowych do wdrazania zalecen
dotyczacych zdrowia publicznego z zamiarem utworzenia elastycznego,
posiadajacego zdolno$¢ szybkiego reagowania na sytuacje kryzysowe systemu
srodowiskowej opieki zdrowotnej realizujgcego zalecenia agencji zdrowia publicznego
— wzmochienie systemu opieki zdrowotnej poprzez testowanie, szczepienie itp." —
dodat.

autor: Tomasz Wiectawski (PAP)

OPCJE TERAPII COVID-19

Spektrum klinicznych konsekwencji zakazenia wirusem SARS-CoV-2 jest bardzo
szerokie, od przebiegu catkowicie bezobjawowego do ciezkiej, zagrazajacej zyciu
niewydolnosci oddechowej i wielonarzadowej. Przebieg kliniczny wyznacza zasady
postepowania, poniewaz podejmowane leczenie winno by¢ adekwatne do
rzeczywistej sytuacji danego pacjenta. W zwigzku z faktem, ze COVID-19 jest choroba
o bardzo ztozonym przebiegu i wielouktadowe]j patologii, sam proces terapeutyczny
jest wielokierunkowy. W artykule uwzgledniono leczenie choroby o typowym
przebiegu. Nie podjeto natomiast tematu profilaktyki i leczenia juz
dokonanych powikian i nastepstw.

Czytaj artykut: Opcje terapii COVID-19 — prof. dr hab. n. med. Krzysztof Tomasiewicz

OBOWIAZEK SZCZEPIEN P/COVID-19
DLA PRACOWNIKOW SZPITALA

Zgodnie z rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 22 grudnia 2021 r. (Dz.U. 2021
poz. 2398; link: https://dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2398), wszyscy pracownicy
podmiotow wykonujgcych dziatalno$¢ lecznicza podlegajg obowigzkowi szczepien
przeciwko COVID-19.

Przedmiotowy obowigzek, ktorego efektem bedzie otrzymanie unijnego
cyfrowego zaswiadczenia COVID, nalezy zrealizowa¢ w terminie nie
pozniejszym niz do dnia 1 marca 2022 .

W zwigzku z powyzszym prosze wszystkich pracownikéw WIM, ktérzy nie poddali sie
do tej pory szczepieniu p/COVID, lub ktérym w najblizszym czasie wygasnie waznos¢
unijnego cyfrowego zaswiadczenia COVID, o umdwienie wizyty w Punkcie Szczepien
WIM (przez formularz rejestracyjny dostepny na stronie
https://wim.mil.pl/pacjent/szczepienia-p-covid-19).



https://cloud.wim.mil.pl/index.php/s/4edQxiyjkAPYTNf
https://dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2398
https://wim.mil.pl/pacjent/szczepienia-p-covid-19

Osoby o ktérych mowa w § 12b. przedmiotowego rozporzadzenia mogg zgtosic sie
do Punktu Szczepien WIM w celu przeprowadzenia odpowiedniej procedury
weryfikacyjnej.

Od dyrekcji

ZWOLNIENI Z ZAWODOWEJ SLUZBY WOISKOWE]

W dniu 31.01.2022 r. n/w zotnierze zawodowi z Wojskowego Instytutu Medycznego
w Warszawie zostali zwolnieni z zawodowej stuzby wojskowej i przeniesieni do
rezerwy wskutek uptywu terminu wypowiedzenia stosunku stuzbowego zawodowej
stuzby wojskowej dokonanego przez zotnierzy zawodowych:

Ptk KORZENIEWSKI Krzysztof s. Ryszarda r. — profesor, kierownik Zaktadu

Epidemiologii i Medycyny Tropikalne;j.

Zostat zwolniony z zawodowej stuzby wojskowej i przeniesiony do rezerwy z dniem

31.01.2022 r., na podstawie Decyzji Ministra Obrony Narodowej Nr 2185 z dnia

12.08.2021 r.

Ptk Krzysztof KORZENIEWSKI petnit czynng stuzbe wojskowg od dnia 01.08.1987 r.

W WIM stuzyt od 17.10.2003 r.

Ostatnie zajmowane stanowisko w WIM — profesor, kierownik Zaktadu Epidemiologii

i Medycyny Tropikalnej.

Wystuga stuzby wojskowej: 34 lata i 6 miesiecy.

E s =
Prof. dr hab. n. med. Krzysztof Korzeniewski, absolwent Wojskowej
Akademii Medycznej w todzi (kurs XXX), lekarz w jednostkach liniowych 8 Dywizji
Obrony Wybrzeza w latach 1994-2003 (podczas stuzby w ww. okresie uzyskat
dyplomy specjalisty Il stopnia z dermatologii i wenerologii, medycyny morskiej
i tropikalnej oraz epidemiologii, a takze obronit rozprawe doktorskg w Wojskowej
Akademii Medycznej, do ktérej materiat badawczy zebrat podczas pracy
w Szpitalu ONZ w Libanie, we wspotpracy z Uniwersytetem Amerykanskim
w Bejrucie).

Od 2003 r. w Wojskowym Instytucie Medycznym w Warszawie, gdzie w 2008 r.
obronit rozprawe habilitacyjng. Od 2009 r. kierownik Zaktadu Epidemiologii
i Medycyny Tropikalnej WIM w Gdyni. W 2018 r. postanowieniem Prezydenta RP
otrzymat tytut profesora nauk medycznych. Od 2019 r. prezes Polskiego
Towarzystwa Medycyny Morskiej, Tropikalnej i Podrozy.

Uczestnik ponad 30 operacji wojskowych w Azji Centralnej (Afganistan), na
Bliskim Wschodzie (lrak, Liban), w Afryce Subsaharyjskiej (Czad, Republika
Srodkowoafrykanska) oraz na Batkanach (Kosowo), gdzie tacznie przez 10 lat
petnit stuzbe na stanowiskach oficera medycznego oraz oficera ds. pomocy
humanitarnej. Organizator szkolen dla personelu medycznego oraz Zotnierzy
biorgcych udziat w operacjach pokojowych i stabilizacyjnych w odmiennych
warunkach klimatycznych i sanitarnych.

Pracownik naukowy — prace badawcze z zakresu parazytologii, mikrobiologii
i epidemiologii (badania prewalencji zarazen pasozytami jelitowymi oraz
zarodzcami malarii, zakazen Neisseria meningitidis, Chlamydia trachomatis,
Hepatitis E-virus; realizator badan przesiewowych ludnosci miejscowej
w Afganistanie, Kosowie, Tanzanii, Republice Srodkowoafrykanskiej oraz wéréd
Pigmejow z ekosystemu lesnego Afryki Centralnej).



Realizator programéw profilaktycznych w Sitach Zbrojnych RP od 2010 r.
(diagnostyka chordb pasozytniczych przewodu pokarmowego wérod uczestnikow
operacji wojskowych w Azji, Afryce i w Europie).

Globtroter, zwolennik turystyki aktywnej (wejécia na kilka szczytow Korony
Ziemi), zrealizowat wielotygodniowe wyprawy po Bliskim, Srodkowym i Dalekim
Wschodzie, Ameryce Pétnocnej, Srodkowej i Potudniowej, Afryce Centralnej,
Wschodniej, Zachodniej i Potudniowej (m.in. ekspedycja ladowa samochodem
przez kontynent afrykanski od Maroka po RPA), Australii i Nowej Zelandii.
Odwiedzit kraje i terytoria na szeSciu kontynentach. Spetniony prywatnie
i zawodowo, w niekonczacej sie podrozy.

Ptk dr inz. MURAWSKI Piotr s. Ryszarda — szef Oddziatu Teleinformatyki WIM.

Zostat zwolniony z zawodowej stuzby wojskowej i przeniesiony do rezerwy z dniem

31.01.2022 r., na podstawie Decyzji Ministra Obrony Narodowej Nr 2185 z dnia

12.08.2021 r.

Ptk Piotr MURAWSKI petnit czynng stuzbe wojskowa od dnia 31.07.1992 r.

W WIM stuzyt od 20.05.1999 r.

Ostatnie zajmowane stanowisko w WIM - szef Oddziatu Teleinformatyki.

Wystuga stuzby wojskowej: 29 lat i 6 miesiecy.

*hx
Ptk dr inz. Piotr Murawski jest absolwentem Wydziatu Cybernetyki Wojskowej
Akademii Technicznej (1997 r.). Pomimo wyboru miejsca petnienia stuzby
w Centrum Informatyki MON rozpoczat jg w Centralnym Szpitalu Klinicznym
Wojskowej Akademii Medycznej. Byt to czas Zakladu Informatyki CSK WAM
kierowanego przez ptk dr. Tomasza Zielinskiego, czas, w ktorym w szpitalu nie
byto sieci Internet, w zasadzie, w ogodle nie byto sieci komputerowej. Oficjalnym
systemem medycznym byta aplikacja z interfejsem tekstowym dostepna w Izbie
Przyje¢ a i to tylko na tzw. terminalach podtgczonych, dzi$ praktycznie juz nie
wykorzystywanym i zaktécanym przez pracujgce w poblizu aparaty USG, fgczem
szeregowym. W 1999 r. razem z por. Krzysztofem Osuchem, unikajgc tzw.
~pluskwy milenijnej”, napisat wtasny szpitalny system informatyczny obejmujacy
tak Izbe przyje¢ jak i Oddziatowy Ruch Chorych. Z systemu tego wiele lat pdzniej
zrezygnowano na rzecz komercyjnego. Stalo sie to w nastepstwie braku
mozliwosci reakcji na wprowadzane w trybie ,na wczoraj” przez Ptatnika zmiany.
W tym czasie pracowato w Szpitalu ... dwdch programistéw a liczba dostepnych
komputeréw byta tak mata, ze nie byly one dostepne nawet dla wszystkich
Kierownikoéw Kilinik.

Niejako réwnolegle, kierujac grupg a nastepnie Sekcjg informatyki, ptk Murawski
opracowat i doprowadzit do zatwierdzenia dokumentu ,Strategia informatyzacji
Szpitala na lata ..."”. Po przybyciu, dzi$ pptk rez. Krzysztofa Gontarskiego, razem
opracowano i konsekwentnie wdrazano projekt budowy i rozwoju sieci
komputerowej tworzac ,cyfrowy uktad nerwowy” - sie¢ komputerowg
dzisiejszego Instytutu. Pozwolito to podtaczy¢ Szpital, dzieki wsparciu Wojskowej
Izby Lekarskiej, do sieci Internet.

Przeksztatcenie CSK WAM w Instytut, zbieglo sie z reorganizacjg i zmiang
podporzadkowania Owczesnej Sekcji Informatyki w Wydziat Infrastruktury
i Teleinformatyki Oddziatu Techniczno-Eksploatacyjnego, ktérym kierowat,
a ktéry z czasem podzielono na odrebne Wydzialty Infrastruktury OTE
i samodzielny Oddziat Teleinformatyki. Byto to zwigzane bezposrednio
z projektowym zaangazowaniem ptk Murawskiego by wspomniec tylko napisane
i skutecznie zrealizowane projekty pn. ,TeleMedNet 17, ,TeleMedNet 117,
~Teleradiologiczne Centrum Diagnostyczne” przynoszac tacznie Instytutowi
dofinansowanie w wysokosci okoto 39 min zt. Dziatania te nie bytyby mozliwe bez



Uroczyste otwarcie
Szpitala WIM w Legionowie

zaufania i osobistego wsparcia Dyrektora WIM gen. dyw. prof. Grzegorza
Gieleraka. Z perspektywy czasu mozna stwierdzi¢, ze projekty te wprowadzity
Instytut na droge cyfryzacji a z ich efektéw korzysta sie do dzis.

Proces infrastrukturalnego rozwoju byt takze zwigzany ze zwiekszeniem
zatrudnienia kierowanego Oddziatu, komdrki, ktéra notuje jeden z najnizszych
wskaznikdw rotacji personelu. To wtasnie wtedy zatrudniono Pana Andrzeja
Wycecha i Panig Agnieszke Optocka, osoby dzi$ kluczowe, odpowiedzialne za
utrzymanie i wdrazanie systemu ERP oraz Sharepoint — powszechnie
wykorzystywanych przeptywow pracy.

Wobec faktu rozwoju jednostki i koniecznosci znalezienia dla niej docelowej
lokalizacji, ptk Murawski podjat dziatania i ostatecznie doprowadzit do budowy
w obecnie zajmowanej lokalizacji pierwszego Centrum danych (w kolejnych
latach powstato drugie), siedziby Oddzialu Teleinformatyki oraz Sali
widekonferencyjno-szkoleniowej. Miejsca, w ktorym odbywaty sie oprdcz szkolen
informatycznych, potaczenia wideokonferencyjne z wojskami sojuszniczymi oraz
PKW.

Dziatalno$¢ putkownika na rzecz informatyzacji Instytutu byla wielokrotnie
nagradzana przez instytucje zewnetrzne przynoszac Instytutowi tytuty Lidera
Informatyki czy Lidera innowacji i rozwoju a Panu putkownikowi trzecie miejsce
w konkursie ogélnopolskim CIO Roku 2011.

Przez caty okres swojej zotnierskiej aktywnosci ptk Murawski dziatat na rzecz
zastosowan narzedzi informatycznych w procesie rozwigzywania i optymalizacji
dziatan naukowych i organizacyjnych. W efekcie wytworzono podstawy do
elektronicznej dokumentacji medycznej, wprowadzono e-Learning, Skype,
elektroniczny obieg pracy — likwidujgc wiele dokumentdéw papierowych czy
zaprojektowany i napisany przez niego we wspotpracy z paniami Barbarg Grudek
i Agnieszkg Optockg, system zarzadzania pracg pracownikdw Kontraktowych
a ostatecznie, takze obiegu dokumentdw popularnie znany jako ,DX”.

Realizujgc te zadania, ptk Murawski, nie zaniedbywat osobistego rozwoju.
Otwartos¢ i che¢ rozwigzywania problemow sprawita, ze szybko poznat sie
z panig prof. Anng Jung i panem dr Kalickim, dzi$ profesorem, a za ich sprawg
zainteresowat termografig medyczng. Obszarem wiedzy, ktdry poskutkowat
stazem naukowym w University of Glamorgan (Wielka Brytania) pod kierunkiem
Swiatowego eksperta w tej dziedzinie profesora Francisa Ringa. Pozwolito to,
w efekcie prowadzonych wiasnych prac badawczych, uzyskac stopien naukowy
doktora nauk technicznych oraz status eksperta w tej dziedzinie.

Ptk Murawski chetnie dzieli sie wiedzg robigc to na rdéznych polach swojej
dziatalnosci, by wymieni¢ tylko aktywnos¢ publikacyjng, wyktady konferencyjne,
prowadzenie przedmiotoéw na Politechnice Warszawskiej i Wydziale Cybernetyki
WAT (biorgc aktywny udziat w tworzeniu kierunku ,Informatyka w medycynie”),
studiach podyplomowych czy zajeciach z doktorantami WIM. Jest promotorem
wielu prac inzynierskich i magisterskich z obszaru zastosowan informatyki.

Prywatnie, ptk Murawski od najmfodszych lat pasjonowat sie i trenowat
wioslarstwo bedac ostatecznie cztonkiem Kadry Narodowej Junioréw. Ze swoja
matzonkg Teresa, uwielbia podrézowaé, poznajgc w ten sposdb kulture i zwyczaje
innych krajow. Nie rozstaje sie tez ze swoim znakiem rozpoznawczym -
czerwonym polarem oraz komputerem twierdzac,
ze kazde urzadzenie dajgce sie programowac jest ... warte zainteresowania.

Pk SWIERKOWSKI Marcin s. Gabriela - szef oddziatu, Klinika Onkologii WIM.



Zostat zwolniony z zawodowej stuzby wojskowej i przeniesiony do rezerwy z dniem
31.01.2022 r. na podstawie Decyzji Ministra Obrony Narodowej Nr 2291 z dnia
20.08.2021 r.

Ptk Marcin SWIERKOWSKI petnit czynng stuzbe wojskowg od dnia 03.08.1992 r.
W WIM stuzyt od 29.02.2000 r.

Ostatnie zajmowane stanowisko w WIM - szef oddziatu, Klinika Onkologii.

Wystuga stuzby wojskowej: 29 lat i 6 miesiecy.

Pik WARYSZAK Stawomir s. Edwarda — oficer od 20.12.2021 r. w dyspozycji

Dyrektora WIM, wykonujacy obowigzki w Aptece Zakfadowej WIM.

Zostat zwolniony z zawodowej stuzby wojskowej i przeniesiony do rezerwy z dniem

31.01.2022 r. na podstawie Decyzji Ministra Obrony Narodowej Nr 2185 z dnia

12.08.2021 r.

Ptk Stawomir WARYSZAK petnit czynng stuzbe wojskowg od dnia 03.08.1992 r.,

W WIM stuzyt od 14.06.1999 r.

Ostatnie stanowisko w WIM - szef oddziatu, Apteka Zaktadowa.

Wystuga stuzby wojskowej: 29 lat i 6 miesiecy.
Ptk. mgr farm. Stawomir Waryszak - absolwent WAM w todzi (Wydziat
Farmacji); specjalista pierwszego i drugiego stopnia z Farmacji Aptecznej.
Cztonek  Europejskiego  Stowarzyszenia  Farmaceutéw  Onkologicznych,
od 09.2010 Prezes Polskiego Stowarzyszenia Farmaceutéw Onkologicznych.
Ukonczyt Europejskie szkolenia MasterClass z dziedziny Farmacji Onkologicznej,
szkolenia z dziedziny Zaméwien Publicznych. Jest wyktadowcg na Warszawskim
Uniwersytecie Medycznym.

Cata moja kariera zawodowa zwigzana jest ze szpitalem na Szaserdw.
Przeszedtem catg droge od mtodszego asystenta — stazysty, poprzez Kierownika
Centralnej Pracowni Przygotowywania Lekéw Cytostatycznych az do Kierownika
Apteki Zaktadowej Wojskowego Instytutu Medycznego.

Prywatnie pasjonat motocykli oraz gry w squasha (instruktor). Dodatkowo
interesuje mnie zeglarstwo, narciarstwo oraz siatkéwka.

Pptk NOWAK Grzegorz s. Czestawa - starszy specjalista, Klinika Traumatologii

i Ortopedii WIM.

Zostat zwolniony z zawodowej stuzby wojskowej i przeniesiony do rezerwy z dniem

31.01.2022 r. na podstawie Rozkazu Personalnego Dyrektora Departamentu Kadr

Nr 3788 z dnia 31.12.2021 r.

Pptk Grzegorz NOWAK petnit czynng stuzbe wojskowa od dnia 01.08.1990 r.

W WIM stuzyt od 31.07.1996 r.

Ostatnie stanowisko w WIM - starszy specjalista, Klinika Traumatologii i Ortopedii.

Wystuga stuzby wojskowej: 31 lat i 6 miesiecy.

*hx
Pptk lekarz Grzegorz Nowak
W 1996r. ukonczyt z wyrdznieniem Wojskowg Akademie Medyczng w todzi,
uzyskujac dyplom lekarza i promocje na stopien oficerski. Juz na stazu
podyplomowym w CSK WAM w Warszawie ukierunkowat swoje zainteresowania
w Chirurgii Urazowej i Ortopedii, a po roku rozpoczat specjalizacje w tej dziedzinie
oraz prace w Szpitalu przy ul. Szaserdw, z ktérym zwigzany jest do dnia
dzisiejszego.

Wiedze, umiejetnosci i doswiadczenie ortopedyczne i chirurgiczne zdobywat
pracujgc we wszystkich oddziatach Kliniki Traumatologii i Ortopedii — poczatkowo
w Oddziale Dzieciecym, nastepnie Urazowym i Ortopedycznym.



W 1999 roku uzyskat I stopien specjalizacji, a w 2006 roku tytut Specjalisty
Traumatologii i Ortopedii Narzagdu Ruchu.

Pracujgc w WIM, odbyt szereg kursdéw krajowych i zagranicznych oraz staze
w Szpitalach w Wiedniu i w Sztokholmie, doskonalac warsztat diagnostyki
i leczenia urazow, schorzen i wad ortopedycznych.

Mozliwosc¢ leczenia i niesienia pomocy chorym byfa i jest dla Niego najwazniejsza.
Réwnie mocno ceni sobie mozliwos¢ wspdtpracy z Kolezankami i Kolegami
z Kliniki Traumatologii i Ortopedii, a takze ze wszystkich Oddziatéw, Klinik oraz
Administracji cywilnej i wojskowej.

To juz ponad 25 lat w WIM !l A w wojskowym mundurze od 15-go roku zycia
(Liceum Wojskowe, WAM, CSK WAM i WIM).

Prywatnie ma wszechstronne zainteresowania, ale po pracy najbardziej lubi
aktywny wypoczynek na tonie natury, sport i poznawanie ciekawych miejsc.

Pik WELODARSKI Jakub s. Czestawa - starszy specjalista, Klinika Chirurgii
Naczyniowej i Endowaskularnej WIM.

Zostat zwolniony z zawodowej stuzby wojskowej i przeniesiony do rezerwy z dniem
31.01.2022 r. na podstawie Rozkazu Personalnego Dyrektora Departamentu Kadr
Nr 2814 z dnia 01.10.2021 r.

Pptk Jakub WLODARSKI petnit czynng stuzbe wojskowa od dnia 01.08.1990 r.

W WIM stuzyt od 07.06.2002 r.

Ostatnie stanowisko w WIM - starszy specjalista, Klinika Chirurgii Naczyniowej
i Endowaskularnej.

Wystuga stuzby wojskowej: 31 lat i 6 miesiecy.

Minione wydarzenia

UROCZYSTE OTWARCIE SZPITALA W LEGIONOWIE

- Dzisiaj inaugurujemy rozpoczecie dziatalnosci szpitala wojskowego w Legionowie,
pierwszego od ponad 40 lat szpitala w strukturze Sit Zbrojnych. Po uplywie nieco
ponad 2 lat od podpisania umowy z wykonawca witam Panstwa
w nowoczesnym podmiocie szpitalnym, ktérego wyposazenie i sposob
organizacji udzielania $wiadczen zostaly podporzadkowane dwém celom:
najwyzszej jakosci ustug oraz bezpieczenstwu pacjentow - mowit dyrektor
WIM gen. dyw. prof. Grzegorz Gielerak.

Minister Obrony Narodowej Mariusz Btaszczak w swoim wystgpieniu podkreslit
.Jestesmy gotowi do tego, zeby nie$¢ pomoc wszystkim potrzebujacym.
To buduje zaufanie - to, ze Prawo i Sprawiedliwo$¢ spetnia zobowiagzania
i przyczynia sie do rozwoju naszej Ojczyzny.

W uroczystosci udziat wzieli:

Mariusz Bfaszczak — Minister Obrony Narodowej

Aurelia Ostrowska — dyrektor DWSZzdr.

Gen. broni Wiestaw Kukuta — dowodca WOT, Zegrze

Filip Nowak — prezes NFZ

Konstanty Radziwitt — wojewoda mazowiecki

Zbigniew Terek — dyrektor MOW NFZ

Insp. Anna Jedrzejczak — komendant Powiatowy Policji w Legionowie
Mt. Bryg. Karol Mendak — z-ca Kom. Powiatowego PSP w Legionowie

Ks. Tomasz Chciatowski — wiceprzew. Rady Spotecznej WSPL Legionowo



Dariusz Neudek — dyrektor WSPL /szef grupy likwidacyjnej WSPL Legionowo
Remigiusz Szlubowski — prezes RSJ House, sponsor kampanii medialnej

Rafal Dworakowski — kierownik budowy, Strabag

Waldemar Wojcik — czionek zarzadu, Strabag

Monika Szczygiet-Gotebiowska — Dyrektor Oddziatu II, Strabag

Sylwia Uchacz — Dyrektor fiansowa Grupy Medycznej, Strabag

ks. pptk Marcin Czeropski — parafia wojskowa, Legionowo oraz pozostali zaproszeni
goscie i mieszkancy Legionowa.

UROCZYSTE OTWARCIE CENTRUM WSPARCIA BADAN KLINICZNYCH

- Strategicznym kierunkiem rozwoju naukowo-badawczego WIM jest dazenie do
utworzenia kompletnych struktur umozliwiajgcych prowadzenie badan obszaru
medycyny translacyjnej, ktére ,przetozg” wyniki badan podstawowych na poprawe
zdrowia i jakosci zycia ludzi. Jestem przekonany, ze dzieki temu nasz projekt,
cele jakie sobie postawiliSmy bedziemy w stanie skutecznie i sprawnie,
w perspektywie najblizszych lat realizowac - méwit dyrektor WIM gen. prof.
Grzegorz Gielerak.

27 stycznia br. oficjalnie uruchomiliSmy dziatalnos¢ Centrum Wsparcia Badan
Klinicznych - nowej komédrki WIM dedykowanej realizacji komercyjnych
i niekomercyjnych badan klinicznych, utworzonej w ramach projektu finansowanego
przez Agencje Badan Medycznych (umowa 2020/ABM/03/00020-00).


https://youtu.be/PdmyUmAh9rQ
https://youtu.be/qah05Goa6ZI

Badania kliniczne stanowig istotny obszar w strategii rozwoju Wojskowego Instytutu
Medycznego. Otwierajgc CWBK WIM, zapewniamy skokowy wzrost potencjatu
Instytutu w zakresie realizacji komercyjnych badan klinicznych, nie tylko poprzez
zatrudnienie kadry dedykowanej realizacji badafn czy wdrozeniu systemoéw
wspierajgcych, ale rowniez poprzez nasz udziat w Polskiej Sieci Badan Klinicznych -
nowej i mamy nadzieje, sukcesywnie rozwijanej marce na polskim rynku badan
klinicznych.

W uroczystosci uczestniczyli prezes ABM dr hab. n. med. Radostaw Sierpinski,
dyrektor Centrum Rozwoju Badan Klinicznych ABM Agnieszka Ryniec, zastepca
Dyrektora Departamentu Innowacji MON pik Jacek Najs, dyrektor Departamentu ds.
Stuzb Mundurowych NFZ Arkadiusz Kosowski oraz zaproszeni goscie.

W trakcie uroczystego otwarcia dyrektor WIM gen. dyw. prof. Grzegorz Gielerak
podziekowat Agencji Badan Medycznych za wsparcie finansowe i merytoryczne
udzielone w realizacji tego niezwykle istotnego dla Instytutu projektu.

W wystgpieniu prezesa Agencji Badan Medycznych dr. hab. n. med.
Radostawa Sierpinskiego uslyszeliSmy - Szanowni Panstwo, jesli
wyobrazilibyéSmy sobie piramide potrzeb, piramide Maslowa jezeli chodzi o opieke
zdrowotng to pewnie u jej fundamentdéw bytaby to podstawowa opieka zdrowotna,
ktéra jest najbardziej istotna. Pdzniej, kolejnym elementem bytaby na pewno jakos¢
opieki zdrowotnej. To jest to, o co walczymy teraz w Polsce i co jest niezwykle
istotne, ale niewatpliwie na szczycie tej piramidy znalaztyby sie badania
naukowe i badania kliniczne, bedace integralng czescia takiego
nowoczesnego systemu ochrony zdrowia. Ta piramida tu dzisiaj
w instytucie zaczyna istnie¢, z czego szalenie sie ciesze.Gratuluje raz jeszcze
Panu Dyrektorowi, gratuluje tez szybkiego zadziatania, bo to trzecie z centréw mam
nadzieje, ze w kolejnych miesigcach bedziemy mogli kolejne tego typu centra
otwiera¢, a Panstwo bedziecie istotnym elementem polskiej sieci centrow badan
klinicznych. Jestem pewien, ze te pienigdze, ktére przekazaliémy dla Instytutu beda
wykorzystane w sposob najlepszy, ze zadna zlotdwka nie zostanie akurat tutaj
zmarnowana i zwroci sie po wielokro¢, bo oczywiscie tym ostatecznym
i najwazniejszym beneficjentem tych rozwigzan sg pacjenci.

Wyktad nt. Centrum Wsparcia Badan Klinicznych WIM - cele i perspektywy —
wygtosit dr n. med. Barttomigj Kisiel, kierownik Centrum Wsparcia Badan Klinicznych.
Uruchamiajgc CWBK, Wojskowy Instytut Medyczny zyskuje nowe kompetencje
w obszarze niekomercyjnych badan klinicznych - utworzyliSmy i bedziemy rozwijaé
Dziat Medyczno-Naukowy oraz Dziat Koordynacji Badan i Kontroli Jakosci. Dzieki temu
WIM zmierza w strone modelu realizacji niekomercyjnych badan klinicznych opartego
wytgcznie na whasnych kadrowych, bez koniecznosci zatrudniania zewnetrznych firm
CRO. Jestesmy przekonani, ze uruchomienie CWBK WIM przyniesie
korzyséci nie tylko Instytutowi, ale réwniez polskiej nauce i, przede
wszystkim, naszym pacjentom, ktorzy dzieki temu uzyskajq szerszy dostep
do innowacyjnych terapii" - w swoim wystgpieniu podkreslit kierownik Centrum
Wsparcia Badan Klinicznych dr hab. n. med. Barttomiej Kisiel.

Wiecej:

https://wim.mil.pl/o-instytucie-mainmenu-88/dotacje-budzetowe/183-
aktualnoci/3958-centrum-wsparcia-badan-klinicznych-uroczyste-otwarcie

Najblizsze wydarzenia



https://wim.mil.pl/o-instytucie-mainmenu-88/dotacje-budzetowe/183-aktualnoci/3958-centrum-wsparcia-badan-klinicznych-uroczyste-otwarcie
https://wim.mil.pl/o-instytucie-mainmenu-88/dotacje-budzetowe/183-aktualnoci/3958-centrum-wsparcia-badan-klinicznych-uroczyste-otwarcie

V EDYCJA NAGRODY ANIMUS FORTIS 2021

Dla ratownika - za osobiste mestwo lub dla przedstawiciela instytucji, ktéra znaczgco
wplyneta na pozytywne zmiany pozwalajgce skuteczniej ratowac ludzkie zycie.

Rozpoczynamy przyjmowanie zgtoszen do V edycji konkursu Animus Fortis
2021, ktdrego nagrodg gtdowng jest statuetka bedgca miniaturg projektu Pomnika
Sanitariusza.

Na zgtoszenia czekamy do 20 lutego br.
"Mestwo nie polega na noszeniu broni, bo mestwo nie trzyma sie zelaza,
lecz serca"- kardynat Stefan Wyszynski.

Wreczenie nagrod laureatom konkursu Animus Fortis (Mezny Duch) 2021
odbedzie sie podczas VII Kongresu Wyzwan Zdrowornych (HCC — Health
Challenges Congress), 3-4 marca 2022 r., w Miedzynarodowym Centrum
Kongresowym w Katowicach.

Wiecej informaciji:
https://wim.mil.pl/105-wybory-do-rady-naukowej/aktualnoci6/3950-v-edycja-
nagrody-animus-fortis-2021-czekamy-na-zgloszenia

Nasze sukcesy

PROF. MAREK REKAS Z NAGRODA SPECJALNA MENEDZERA ZDROWIA

Nagrode specjalng ,Menedzera Zdrowia” i ,Kuriera Medycznego” otrzymat
prof. dr hab. n. med. Marek Rekas kierownik Kliniki Okulistyki WIM,
konsultant krajowy w dziedzinie okulistyki. 26 stycznia 2022 roku na Zamku
Krolewskim w Warszawie odbyta sie Gala konkursu ,,Sukces Roku w Ochronie Zdrowia
— Liderzy Medycyny”. Laudacje dla laureata nagrody specjalnej prof. Marka Rekasa
wygtosit prof. Robert Rejdak, ktory w Jego w imieniu odebrat wyrdznienie.

Organizatorem przedsiewziecia byto Wydawnictwo Medyczne Termedia oraz redakcje
»+Menedzera Zdrowia” i ,Kuriera Medycznego”. Janusz Michalak, prezes Termedii,
inaugurujgc gale, podkreslit, ze uhonorowane zostaly wspaniate osoby,
symbolizujgce wysitek tych wszystkich, ktorzy w ubiegltym roku poradazili
sobie z trudnosciami, przekuwajac je w sukces.

Kandydatow zgtaszaty organizacje spoteczne, zawodowe, zwigzki pracodawcdow,
a takze osoby indywidualne. W tym roku wptyneto wyjatkowo duzo wnioskow,
bowiem czas pandemii potrzebuje 0séb wyjatkowych i nieszablonowych dziatan.

Gali ,Sukces Roku” towarzyszyta konferencja ,Priorytety w ochronie zdrowia 2022".
Do udziatu w panelach zaproszono autorytety z wybranych dziedzin medycznych,
a takze przedstawiciele Ministerstwa Zdrowia, Narodowego Funduszu Zdrowia oraz
kluczowych organizacji sektora zdrowotnego.


https://wim.mil.pl/wim.mil.pl/aktualnoci-topmenu-19/medycyna-w-mundurze/2173-o-historii-pomnika-poleglych-medykow?highlight=WyJzYW5pdGFyaXVzeiJd
https://wim.mil.pl/wim.mil.pl/aktualnoci-topmenu-19/medycyna-w-mundurze/2173-o-historii-pomnika-poleglych-medykow?highlight=WyJzYW5pdGFyaXVzeiJd
https://wim.mil.pl/105-wybory-do-rady-naukowej/aktualnoci6/3950-v-edycja-nagrody-animus-fortis-2021-czekamy-na-zgloszenia
https://wim.mil.pl/105-wybory-do-rady-naukowej/aktualnoci6/3950-v-edycja-nagrody-animus-fortis-2021-czekamy-na-zgloszenia

CERTYFIKAT JAKOSCI SZKOLENIA EBU DLA KLINIKI UROLOGII WIM

Przyznanie certyfikatu European Board of Urology jest ukoronowaniem wysitkow
catej kliniki w celu podniesienia jakosci prowadzonej dziatalnosci naukowo-
dydaktycznej i wdrozenia nowoczesnych standardow ksztatcenia lekarzy
specjalizujgcych sie w dziedzinie urologii. Jest to historyczny moment dla nas
i stanowi duzg warto$¢ dodang w procesie budowania marki - podkresla Kierownik
Kliniki pptk dr n. med. Tomasz Syryto.

Europejska Rada Urologii (EBU), jako miedzynarodowy komitet zajmujgcy sie
nadzorem nad ksztatceniem oraz jednoczesnie gtdwny osrodek egzaminacyjny
z urologii, zaliczyt naszg klinike do szacownego grona akademickich osrodkow
europejskich (w tym 6 polskich), w ktorych program ksztatcenia z urologii jest zgodny
ze standardami europejskimi i cechuje go najwyzsza ranga.

Po dwuletnim okresie od momentu zlozenia wniosku, pozytywnym
zaopiniowaniu wewnetrznym, sporzadzeniu szczegotowych planow
przebiegu szkolenia specjalizacyjnego odbyla sie wizytacja przedstawicieli
EBU. 28 pazdziernika 2021 roku klinike odwiedzili audytorzy: dr Mia
Madsen (Dania) i prof. Arunas Zelvys (Litwa). Opieke nad nimi objeli dr
Marcin Radko i dr Ryszard Skiba, ktorzy réwniez byli koordynatorami
calego procesu akredytacji.

Nasz dzien pracy nie roznit sie niczym od pozostatych, poza tym, ze w rozmowach
z gos¢mi uzywaliSmy jezyka angielskiego. Wizyta byta bardzo doktadnie zaplanowana
wg harmonogramu. Audytowi zostaty wszystkie pracownie kliniki, bloki operacyjne,
odprawa i obchdd lekarski. Kluczowym momentem wizyty przedstawicieli EBU byta
indywidualna rozmowa wizytatoréw z rezydentami. Podczas konwersacji pytano m.in.
o realizacje programu specjalizacyjnego, atmosfere i relacje w zespole, opieke lekarzy
kierownikdéw specjalizacji, dostep do czasopism i biblioteki, petnione dyzury oraz
plany na przysztos¢. Szczegdlnie istotne byty mozliwosci samodzielnego wykonywania
zabiegow, wsparcie w sytuacjach trudnych dla rezydentow ze strony do$wiadczonych
kolegéw oraz realizacja programu specjalizacji.

Ocena oé$rodka polegata na przyznaniu punktacji w nastepujacych kategoriach:
program edukacyjny, nadzor specjalistow, realizacja celéw szkoleniowych, klimat
edukacyjny o$rodka oraz szkolenie kliniczne i kursy doskonalgce. Po analizie
zgromadzonego materiatlu wnioski zostaty przekazane do Residency Review
Committee, ktéry w tajnym glosowaniu pozytywnie zaopiniowat nasz wojskowy
o$rodek. Jednoczesnie Komitet Edukacji wykazat niespéjnosci w programie
specjalizacji i zarekomendowat dla rezydentow zwiekszenie liczby szkolen
i aktywnosci naukowej, krok po kroku zdobywanie umiejetnosci chirurgicznych oraz
coroczne uczestnictwo w egzaminach In-Service.

QUEEN SILVIA NURSING AWARD POLAND DLA PIELEGNIARKI

Z KLINIKI CHOROB WEWNETRZNYCH | HEMATOLOGI I
Firma #Essity, najwiekszy na $wiecie producent materiatdw chtonnych, przyznata
wyrdznienie oraz nagrode w wysokosci 3000 zt dla Moniki Wisniewskiej

pielegniarki Kliniki Chorob Wewnetrznych i Hematologii, ktéra zglosita
pomyst , Pierwsza pielegnacja - opieka dla poczatkujacych”.

»,Praca Pani Moniki odpowiada na istotne i aktualne wyzwania, jakie niesie
problem profesjonalnej opieki u oséb z nietrzymaniem moczu.


https://www.ebu.com/certification/
https://wim.mil.pl/91-struktura-wim/orodek-kliniczny-chorb-uk-pokarmch-rozrostow/136-klinika-urologiczna
https://wim.mil.pl/91-struktura-wim/orodek-kliniczny-chorb-uk-pokarmch-rozrostow/136-klinika-urologiczna
https://www.facebook.com/hashtag/essity?__eep__=6&__cft__%5B0%5D=AZXUM4KKmB5w663SSeWHrDD8pmc-909vqg8H8TmCRleYISL4UsgD7WepaJkuutRgJD-gIG6UAVWg7IPm22hpBaANw8p5jZPq6tAMc2Qr-0dz-16aOSVtrAMMC-ENbBa0kna6fLsXt9U-IBs6_rrsrEkM&__tn__=*NK-R

Wiedza na temat opieki zaréwno u pacjentow, jak i personelu medycznego w Polsce,
nadal nie jest wystarczajaca. Ponadto pomyst nawigzuje do obecnych dziatan firmy
Essity, jakimi sg edukacja pacjentéw i personelu medycznego w zakresie NTM, a
takze jest realny do wdrozenia” — moéwi Patryk Sucharda, Public Affairs and
Regulatory Manager w #EssityPoland Sp. z o.0.

Serdecznie gratulujemy pomystu i wyrdznienia!
Wiecej informacji: https://www.facebook.com/hashtag/pielegniarstwo

Informacje Wydziatu Prawnego

NAIJNOWSZE ZMIANY W PRZEPISACH PRAWNYCH

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2021 r. w sprawie wykazu
substancji czynnych wchodzacych w skilad produktow leczniczych, ktore
mogq by¢ dopuszczone do obrotu w placowkach obrotu pozaaptecznego
oraz punktach aptecznych, oraz kryteridéw klasyfikacji tych produktéw do
poszczego6lnych wykazow.

https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2022/208

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 24 stycznia 2022 r. zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie Krajowego O$rodka Zapobiegania Zachowaniom
Dyssocjalnym.

https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2022/192

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 stycznia 2022 r. w sprawie wykazu
badan diagnostycznych, ktére moga by¢ wykonywane przez farmaceute.
https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2022/153

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 stycznia 2022 r. zmieniajgce
rozporzadzenie w sprawie chorob zakaznych powodujacych powstanie
obowiazku hospitalizacji, izolacji lub izolacji w warunkach domowych oraz
obowiazku kwarantanny lub nadzoru epidemiologicznego.
https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2022/152

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 stycznia 2022 r. zmieniajgce
rozporzadzenie w sprawie standardu organizacyjnego opieki zdrowotnej nad
pacjentem podejrzanym o zakazenie lub zakazonym wirusem SARS-CoV-2.
https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2022/151

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 31 grudnia 2021 r. w sprawie programu
pilotazowego w zakresie wykorzystania elektronicznych spirometrow
w podstawowej opiece  zdrowotnej i ambulatoryjnej opiece
specjalistycznej.

https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2022/121

Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 21 stycznia 2022 r. zmieniajgce rozporzgdzenie
w sprawie ustanowienia okreslonych ograniczen, nakazéw i zakazéw
w zwigzku z wystagpieniem stanu epidemii.
https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2022/149

Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 23 grudnia 2021 r. w sprawie ogtoszenia
jednolitego tekstu rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie Rejestru
Hipercholesterolemii Rodzinnej.
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https://dziennikustaw.gov.pl/DU/2022/87

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29 grudnia 2021 r. w sprawie zlecenia na
zaopatrzenie w wyroby medyczne oraz zlecenia naprawy wyrobu
medycznego.

https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2499

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2021 r. w sprawie punktow
edukacyjnych uzyskiwanych w ramach ustawicznego rozwoju
zawodowego oraz wzoru karty rozwoju zawodowego farmaceuty.
https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2494

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29 grudnia 2021 r. zmieniajgce
rozporzagdzenie w sprawie programu pilotazowego w centrach zdrowia
psychicznego.

https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2491

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2021 r. zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia
szpitalnego.

https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2482

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2021 r. w sprawie formularza
Instrumentu Oceny Whnioskéw Inwestycyjnych w Sektorze Zdrowia dla
inwestycji skutkujacych zmiang zakresu udzielanych $wiadczen opieki
zdrowotnej.

https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2487

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2021 r. w sprawie formularza
Instrumentu Oceny Whnioskéw Inwestycyjnych w Sektorze Zdrowia dla
inwestycji pozostajacych bez wplywu na zakres udzielanych $wiadczen
opieki zdrowotnej.

https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2488

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2021 r. zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie rodzajoéw, zakresu i wzoréw dokumentacji
medycznej oraz sposobu jej przetwarzania.
https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2477

Ustawa z dnia 17 grudnia 2021 r. o zmianie ustawy o zdrowiu publicznym oraz
niektérych innych ustaw.
https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2469

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2021 r. w sprawie zmiany
rozporzadzenia zmieniajgcego rozporzadzenie w sprawie niepozadanych
odczynow poszczepiennych oraz kryteridow ich rozpoznawania.
https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2470

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 23 grudnia 2021 r. zmieniajgce
rozporzadzenie w sprawie programu pilotazowego opieki nad
swiadczeniobiorcg w ramach sieci onkologicznej.
https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2412

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 27 grudnia 2021 r. zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie obowigzkowych szczepien ochronnych.
https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2441
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Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 27 grudnia 2021 r. zmieniajgce
rozporzadzenie w sprawie sposobu ustalania dodatkowego wynagrodzenia
0s6b wchodzacych w skitad komisji lekarskich oraz pracownikéw sredniego
personelu medycznego wyznaczonych do powiatowych komisji lekarskich
orzekajacych o stopniu zdolnosci do czynnej stuzby wojskowej osob
stawiajacych sie do kwalifikacji wojskowej.

https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2492

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29 grudnia 2021 r. w sprawie zlecenia na
zaopatrzenie w wyroby medyczne oraz zlecenia naprawy wyrobu
medycznego.

https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2499

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2021 r. w sprawie punktow
edukacyjnych uzyskiwanych w ramach ustawicznego rozwoju
zawodowego oraz wzoru karty rozwoju zawodowego farmaceuty.
https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2494

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29 grudnia 2021 r. zmieniajgce
rozporzagdzenie w sprawie programu pilotazowego w centrach zdrowia
psychicznego.

https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2491

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2021 r. zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia
szpitalnego.

https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2482

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2021 r. w sprawie formularza
Instrumentu Oceny Whnioskéw Inwestycyjnych w Sektorze Zdrowia dla
inwestycji skutkujacych zmiang zakresu udzielanych $wiadczen opieki
zdrowotnej.

https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2487

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2021 r. w sprawie formularza
Instrumentu Oceny Whnioskéw Inwestycyjnych w Sektorze Zdrowia dla
inwestycji pozostajacych bez wplywu na zakres udzielanych $wiadczen
opieki zdrowotnej.

https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2488

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2021 r. zmieniajgce
rozporzadzenie w sprawie rodzajow, zakresu i wzoréw dokumentacji
medycznej oraz sposobu jej przetwarzania.
https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2477

Ustawa z dnia 17 grudnia 2021 r. o zmianie ustawy o zdrowiu publicznym
oraz niektérych innych ustaw.
https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2469

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2021 r. w sprawie zmiany
rozporzadzenia zmieniajgcego rozporzadzenie w sprawie niepozadanych
odczynow poszczepiennych oraz kryteridow ich rozpoznawania.
https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2470

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 23 grudnia 2021 r. zmieniajgce
rozporzadzeniew  sprawie programu pilotazowego opieki nad
swiadczeniobiorcg w ramach sieci onkologicznej.
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https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2412

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 27 grudnia 2021 r. zmieniajgce
rozporzadzenie w sprawie obowigzkowych szczepien ochronnych.
https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2441

Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 27 grudnia 2021 r. zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie sposobu ustalania dodatkowego wynagrodzenia
0s6b wchodzacych w sktad komisji lekarskich oraz pracownikéw sredniego
personelu medycznego wyznaczonych do powiatowych komisji lekarskich
orzekajacych o stopniu zdolnosci do czynnej stuzby wojskowej osob
stawiajacych sie do kwalifikacji wojskowej.

https://www.dziennikustaw.gov.pl/DU/2021/2492

Dodatkowych informacji w zakresie zmian w przepisach prawnych udziela Pani Marta
Karniewska-Witak specjalista w Wydziale Prawnym WIM, email: mwitak@wim.mil.pl,
tel. 665-707-750.

Informacje Wydziatu Sprzedazy Swiadczein Medycznych i Analiz

UMOWY NFZ W PROGRAMIE AMMS

Informujemy, ze w programie AMMS zostaly wgrane umowy zawarte
z Narodowym Funduszem Zdrowia.

Wartosci limitéw w poszczegolnych zakresach $wiadczen mozna sprawdzi¢ w module
Oddzial/Rozliczenia/Realizacja planu umowy lub w przypadku S$wiadczen
ambulatoryjnych w module Rejestracja/Rozliczenia/Realizacja planu umowy.

Przekazany przez NFZ aneks do umowy zawiera informacje o wysokosci ryczattu
tylko na okres styczen - czerwiec 2022 r. W przypadku zakreséw ryczattowych
wartosci limitow beda ustalone i wprowadzone do AMMS do konca stycznia 2022 r.

INFORMACJA DLA 0SOB REALIZUJACYCH SWIADCZENIA NA

PODSTAWIE UMOWY CYWILNO — PRAWNEJ (KONTRAKT)

W nawigzaniu do zapisow obowigzujgcych uméw Przyjmujacy Zamoéwienie
uprawniony jest do bezptatnej przerwy w wykonywaniu $wiadczen, w okreslonym
wymiarze wyrazonym w dniach, przypadajacej na kazdy kolejny okres roczny.

Z dniem ukazania sie niniejszego komunikatu informujemy, ze wniosek o bezpfatna
przerwe w wykonywaniu $wiadczen nalezy wypetniac tylko i wytgcznie w wersji
elektronicznej.

Jednoczesnie przypominamy, Ze kazda zmiana w harmonogramie planowanym moze
mie¢ miejsce po uzyskaniu zgody kierownika wskazanego w umowie oraz
Komendanta. Zmiana musi by¢ takze zgtoszona za posrednictwem XPRIMER do
Oddziatu Administracyjno — Mobilizacyjnego najpdzniej nastepnego dnia roboczego.
Whniosek o bezptatng przerwe w wersji elektronicznej nalezy wypetni¢ przed
planowang przerwg w udzielaniu $wiadczen jednak nie pdzniej nastepnego dnia
roboczego po wystgpieniu przerwy.

Whiosek dostepny jest pod adresem
http://intranet.wim/Kontrakt%20%20nieobecno/Forms/Allltems.aspx
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AMMS — OZNACZANIE PACIJENTA W OPIECE KOORDYNOWANEJ

Przypominamy o koniecznosci oznaczania w systemie pacjentéw wiaczanych do
opieki koordynowanej.

Temat dotyczy:

1. Kompleksowa opieka onkologiczna nad Swiadczeniobiorcg z nowotworem
jelita grubego

2. Kompleksowa opieka onkologiczna nad $wiadczeniobiorcg z nowotworem
piersi

3. Kompleksowa opieka specjalistyczna nad $wiadczeniobiorcami leczonymi
z powodu otytosci olbrzymiej

4, KOS-zawat - Opieka koordynowana po zawale miesnia sercowego

5. Program pilotazowy opieki nad $wiadczeniobiorcg w ramach sieci
kardiologicznej

6. Pilotaz leczenia ostrej fazy udaru niedokrwiennego za pomoca
przezcewnikowej trombektomii mechanicznej naczyn domoézgowych lub
wewngtrzczaszkowych

Link do instrukcji oznaczania pacjenta w opiece koordynaowanej:
https://cloud.wim.mil.pl/index.php/s/qjpmdcDQnkGQZz7

Informacje Oddziatu Administracyjno-Mobilizacyjnego

POLSKI LAD - KOMUNIKAT

Od 1 stycznia 2022 r. obowigzuje pakiet zmian podatkowych w ramach
"Polskiego tadu”". Nowy model rozliczania skladki zdrowotnej,
wprowadzone ulgi, zmienione progi i stawki podatkowe powoduja
znaczace réznice pomiedzy pobieraniem zaliczek na podatek dochodowy
od os6b fizycznych i jego rozliczaniem w odniesieniu do przychodoéw
w 2021 roku i tym, ktdre bedzie realizowane w roku 2022. Skutkiem tych
zmian mogq by¢ roznice zarowno na plus, jak i na minus, pomiedzy
wartosciami wyplat netto dla tych samych kwot brutto pomiedzy
poszczegolnymi miesigcami lat 2021 i 2022.

Pragniemy réwnocze$nie zwrdci¢ Panstwa uwage, ze przedstawiane
w komunikacji rzadowej, skutki wprowadzenia , Polskiego tadu” dotycza
rozliczenia rocznego. Przedstawione w nich ewentualne korzysci lub straty
wynikajace z nowej regulacji moga réznic sie od tych odczuwanych przez
Panstwo w poszczegélnych miesigcach roku 2022. Zaré6wno potencjalne
korzysci jak i straty wynikajace z , Polskiego tadu” nie majg charakteru
stalych kwot w ujeciu miesiecznym, lecz zmieniajq sie wraz z osigganiem
pewnych progow i limitow.

W ramach , Polskiego tadu” Podatnicy beda mogli skorzysta¢ z nowych
preferencji podatkowych lub z nich zrezygnowac.

W mysl nowych przepiséw pracodawca na wniosek podatnika moze zastosowac
dodatkowo nastepujgce zwolnienia podatkowe (UWAGA. W przypadku checi
skorzystania z ktdrejs z ponizszych preferencji podatkowych od stycznia
2022 roku oswiadczenie w tej sprawie musi by¢ dostarczone do Sekcji
Plac).


https://cloud.wim.mil.pl/index.php/s/qjpmdcDQnkGQZz7

Ulga na powro6t — z preferencji bedzie mogt skorzysta¢ podatnik, ktory wezesniej
przez co najmniej 3 lata nie posiadat w Polsce miejsca zamieszkania dla celow
podatkowych i postanowit przenies¢ miejsce zamieszkania do Polski. Zwolnieniem
objete sg przychody do wysokosci 85 528 zt w roku kalendarzowym osiggniete miedzy
innymi ze stosunku pracy czy z umow zlecenia.

Zwolnienie obowigzuje w czerech kolejnych latach podatkowych liczac od poczatku
roku, w ktdrym podatnik przenidst miejsce zamieszkania do Polski. Zwolnienie stosuje
sie na wniosek podatnika i obowigzuje we wskazanym we wniosku okresie.

Ulga dla senioréw - zwolnione bedg z podatku przychody podatnikéw, ktdrzy mimo
nabycia uprawnien emerytalnych zdecydujg sie nadal pracowac i/lub prowadzic
dziatalno$¢ gospodarczg, w zwigzku z czym nie bedg pobiera¢ Swiadczenia
emerytalnego. Zwolnieniem objete sg przychody do wysokosci 85 528 zt w roku
kalendarzowym osiggniete miedzy innymi ze stosunku pracy i umoéw zlecen.
Zwolnienie stosuje sie na wniosek podatnika i obowigzuje w roku podatkowym,
ktérego dotyczy wniosek.

Ulga dla rodzin 4+- dotyczy osdb posiadajgcych 4 i wiecej dzieci, wobec ktdrych
podatnik sprawuje wiladze rodzicielskg. Zwolnieniem objete sg przychody do
wysokosci 85 528 zt w roku kalendarzowym osiggniete miedzy innymi ze stosunku
pracy i uméw zlecen. Zwolnienie stosuje sie na wniosek podatnika i obowigzuje
w roku podatkowym, ktérego dotyczy wniosek.

Jezeli zostanie ztozony wniosek o stosowanie zwolnienia podatkowego wymienionego
w punkcie 1-3, a Panstwasytuacja sie zmieni — mozna z niego zrezygnowac sktadajac
formularz rezygnaciji.

Ulga dla klasy $redniej

Podatnicy, ktorzy w roku podatkowym uzyskaja przychody ze stosunku stuzbowego,
stosunku pracy, pracy nakfadczej oraz spotdzielczego stosunku pracy w wysokosci
mieszczacej sie w przedziale pomiedzy 68 412 zt a 133 692,01 zt rocznie — maja
prawo do tzw. ,ulgi dla klasy $redniej”

Do skorzystania z ulgi nie jest wymagane ztozenie wniosku. Dla potrzeb biezgcego
odprowadzania zaliczki na podatek dochodowy od oséb fizycznych, jezeli Panstwa
miesieczne przychody bedg wieksze od kwoty 5 701 zt a mniejsze od 11 141 Z,
pracodawca automatycznie uwzgledni ulge przy naliczaniu ww. zaliczki.

Uwaga!"! Jezeli przy naliczaniu zaliczki na podatek od Panstwa
wynagrodzenia bedzie uwzgledniana ,ulga dla klasy sredniej”, ale w skali
roku Panstwa przychody nie osiagng rocznego limitu 68 412 zt lub
przekrocza roczny limit 133 692,01 zi moze to spowodowac koniecznos$c
doptaty podatku PIT.

Taka sytuacja moze mie¢ miejsce, jezeli miesieczne wynagrodzenie zasadnicze miesci
sie w przedziale 5 701 zt - 11 141 z, ale np.

uzyskany dodatkowy przychéd (np. z tytutu nagrody/premii), ktory spowoduje
przekroczenie limitu w skali rocznej

uzyskiwane s3 rownolegte przychody z innych zrédel, osiggajac facznie
w skali roku kwote powyzej 133 692,01 zt.

Jezeli nie ma zgody, zeby ulga dla klasy $redniej byta stosowana przy obliczaniu
Panstwa miesiecznych zaliczek na podatek prosimy ztozy¢ formularz rezygnacji — nie
wyklucza to mozliwosci (jesli bedzie przystugiwata) skorzystania przez podatnika
(pracownika) z ww. ulgi przy dokonywaniu rocznego rozliczenia podatku.

UWAGA!!! W przypadku rezygnacji z naliczania ulgi dla klasy sredniej przy
ustalaniu zaliczki na podatek poczawszy od stycznia 2022 roku
oswiadczenie w tej sprawie musi by¢ dostarczone do Sekcji Plac.

UWAGA ! Lulga dla klasy sredniej” nie ma zastosowania w stosunku do
przychodéw z uméw zlecenia.



Prawo do zlozenia wniosku o niestosowanie KUP

Od 2022 r. jest mozliwo$¢ ztozenia pisemnego wniosku o pobor zaliczek bez
stosowania kosztow uzyskania przychodow (250 zt lub 300 zt). Wniosek nalezy ztozy¢
Co roku.

Ptatnik nie stosuje kosztéw uzyskania przychoddw najpdzniej od miesigca
nastepujgcego po miesigcu, w ktorym otrzymat wniosek.

Whniosek o niestosowanie kosztdw uzyskania przychodéw pozwoli unikng¢ doptaty
podatku, jesli jeste$ zatrudniony u kilku pracodawcéw jednoczesnie. W takim
przypadku, kazdy pracodawca obliczajac zaliczke na podatek ma obowigzek
stosowania kosztdw uzyskania przychodéw w wysokoéci 250 zt lub podwyzszonych
w wysokosci 300 zt (jesli ztozysz oswiadczenie, ze Panstwa miejsce zamieszkania jest
potozone poza miejscowoscig, w ktérej znajduje sie zaktad pracy i nie uzyskujg
Panstwo dodatku za roztgke). W rozliczeniu rocznym tgczna kwota zastosowanych
KUP zostaje ograniczona do kwoty 4 500 zt za rok podatkowy lub 5400 zt
w przypadku, gdy Panstwa miejsce zamieszkania jest potozone poza miejscowoscia,
w ktorej znajduje sie zaktad pracy.

Jesli pracodawca przy obliczaniu zaliczki na podatek stosuje podwyzszone koszty
uzyskania przychoddéw, przed ztozeniem wniosku o pobdr zaliczek bez stosowania
kosztéw uzyskania przychoddéw, powinni Panstwo ztozy¢ wniosek o rezygnacje
ze stosowania podwyzszonych kosztow uzyskania przychoddw.

Podwyzszenie kwoty zmniejszajacej podatek do wysokosci 5100 zi
Obliczong zaliczke na podatek ptatnik bedzie zmniejszat o kwote stanowigcg 1/12
kwoty zmniejszajacej podatek, ktdra od 2022 r. bedzie wynosita 425 zt miesiecznie
(5100 x 1/12) - do konca 2021 r. byta to kwota 43,76 zt miesiecznie.

Kwota zmniejszajgca podatek moze byc¢ jednak stosowana przy obliczaniu zaliczki na
podatek przez ptatnika tylko w przypadku, jezeli przed wyptatg wynagrodzenia w roku
podatkowym Podatnik ztozy zakfadowi pracy os$wiadczenie PIT-2. Os$wiadczenie
zachowuje waznos¢ w kolejnych latach, jesli informacje przekazane w o$wiadczeniu
nie ulegty zmianie.

W oswiadczeniu Podatnik stwierdza, ze jesli:
— nie otrzymuje emerytury lub renty za posrednictwem ptatnika;
- nie osigga dochoddw ztytutu czionkostwa w rolniczej spotdzielni
produkcyjnej lub innej spétdzielni zajmujacej sie produkcja rolna;
— nie osigga dochoddw, z dziatalnosci gospodarczej, z najmu lub dzierzawy
opodatkowanych wedtug skali podatkowej;
— nie otrzymuje $wiadczen pienieznych wyptacanych z Funduszu Pracy lub
z Funduszu Gwarantowanych Swiadczen Pracowniczych;
to Wojskowy Instytut Medyczny jest wiasciwy do stosowania tego zmniejszenia.
Jesli przynajmniej jeden z tych warunkdw nie zostat spetniony (np. Podatnik prowadzi
pozarolniczg dziatalno$¢ gospodarczg lub otrzymuje emeryture) powinien
poinformowac o tym Pracodawce.
Jesli Podatnik jest zatrudniony w kilku zaktadach pracy PIT-2 powinien ztozy¢ tylko
jednemu wybranemu pracodawcy.
Jesli pomimo spetniania warunkéw do zastosowania kwoty zmniejszajgcej podatek,
pracownik nie ztozyt PIT-2 lub ztozyt, ale po pierwszej wyptacie wynagrodzenia
w roku podatkowym, pracodawca przy obliczaniu zaliczki na podatek w danym roku
podatkowym nie zastosowat kwoty zmniejszajgcej zaliczke na podatek, w rozliczeniu
rocznym pracownik bedzie mogt zastosowaé kwote zmniejszajgcg podatek
w wysokosci 5100 zt.

Wszystkie formularze dotyczace w/w ulg i rezygnacji dostepne w sieci
intranet WIM -> Whnioski


http://intranet.wim/kadry/Shared%20Documents/Forms/AllItems.aspx?RootFolder=%2Fkadry%2FShared%20Documents%2FPolski%20%C5%81ad%20%2D%20wnioski&FolderCTID=0x012000CDDE55728592B64B8B1F9C3738E8EFDE&View=%7BE3BC091E%2D829D%2D49D5%2DBD3C%2D49CB781D51B1%7D

Powyzszy material ma wylacznie charakter informacyjny i informacje te
nie sg forma S$wiadczenia ustug doradztwa podatkowego. Podatnik
(pracownik) samodzielnie (lub z pomocag wybranego przez siebie doradcy
podatkowego) podejmuje decyzje (dziatania) w zakresie majacym wpilyw
na realizacje obowigzku podatkowego i wysokos$c¢ naleznego podatku.

Justyna Orzechowska kierownik Sekcji Plac WIM

Informacje Pionu Finansowego

ZAMKNIECIE OKRESU SPRAWOZDAWCZEGO — STYCZEN 2021

W nieprzekraczalnym terminie do dnia 9 lutego br. prosimy o dostarczenie
wszystkich faktur zagranicznych, bedacych w posiadaniu komoérek organizacyjnych
w zwigzku ze ztozeniem deklaracji ,INTRASTAT” do Urzedu Celnego za miesigc
styczen 2022.

Natomiast do 14 lutego br. prosimy o dostarczenie wszystkich dokumentéw
ksiegowych, bedacych w posiadaniu komorek organizacyjnych, w zwigzku
z zamknieciem podatkowym okresu sprawozdawczego za miesigc styczen 2022.

Informacje Pionu Nauki

SPRINGER NATURE SUMMIT 2022 — ZAPROSZENIE NA SPOTKANIE

Biblioteka naukowa zaprasza pracownikéw naukowych zatrudnionych w Wojskowym
Instytucie Medycznym na spotkanie Springer Nature Summit 2022 — Eastern Europe
and Central Asia przygotowane przez Springer Nature, ktore odbedzie sie 8 lutego
2022 roku o godzinie 10.00.

Pierwsza cze$¢ spotkania bedzie dotyczy¢ strategii wydawnictwa i programu
publikowania otwartego, a nastepnie odbeda sie warsztaty na temat publikowania
tresci.

Spotkanie przeznaczone jest dla autoréw i badaczy, udziat w nich jest bezptatny.
ZAREJESTRUJ] SIE

Wiecej na stronie:
https://wim.mil.pl/aktualnosci-bn/3952-zaproszenie-na-spotkanie-springer-nature-
summit-2022

ZMIANY W PROGRAMIE PUBLIKOWANIA OTWARTEGO ELSEVIER

Informujemy pracownikéw naukowych zatrudnionych w Wojskowym Instytucie
Medycznym o podstawowych zalozeniach programu otwartego
publikowania Wydawnictwa Elsevier w 2022 r.

Elsevier zdecydowato o utrzymaniu w 2022 r. dziatania programu publikowania
otwartego bez opfaty za publikowanie dla autoréw (program A), pomimo ze nie s3



https://us06web.zoom.us/webinar/register/WN_IaLgV2RsS_-neeaLsRhA0g
https://wim.mil.pl/aktualnosci-bn/3952-zaproszenie-na-spotkanie-springer-nature-summit-2022
https://wim.mil.pl/aktualnosci-bn/3952-zaproszenie-na-spotkanie-springer-nature-summit-2022
https://wbn.icm.edu.pl/komunikaty/
https://wbn.icm.edu.pl/komunikaty/

jeszcze ustalone warunki finansowania przez MEIN, zakres licencji i pula artykutow
w programie na 2022 r.
Biblioteka Naukowa pomaga uzyskaé niezbedne informacje na ww. temat.

Wiecej na stronie:
https://wim.mil.pl/aktualnosci-bn/3953-informacja-o-zmianach-w-programie-
publikowania-otwartego-elsevier-2022

Informacje Centrum Ksztalcenia Podyplomowego

POSTEPOWANIE KWALIFIKACYINE DLA LEKARZY
| LEKARZY DENTYSTOW

Wydziat Ksztatcenia Podyplomowego Lekarzy przypomina: Zgodnie z Zarzadzeniem
nr 19/2018 Dyrektora WIM z dnia 1 lutego 2018 r. lekarz/lekarz dentysta
zatrudniony badz pelnigcy stuzbe wojskowg w Wojskowym Instytucie
Medycznym, w celu uzyskania opinii pracodawcy przed planowanym
przystapieniem do postepowania kwalifikacyjnego, uzupelnia wniosek
"opiniowanie specjalizacji" dostepny w sieci intranet.wim w zaktadce Nauka.

W przypadku pytan osoby zainteresowane zapraszamy do kontaktu z Wydziatem
Ksztatcenia Podyplomowego Lekarzy CKP, tel.: 665-707-732, 725-707-593, 261-818-
197 lub e-mail: ksztalcenie @wim.mil.pl.

Whnioski o odbywanie szkolenia specjalizacyjnego w wybranej dziedzinie
medycyny w najblizszzym postepowaniu kwalifikacyjnym, mozna skiadac
w terminie od 1 do 28 lutego 2022 roku, wyfgcznie za pomocg SMK.

W przypadku wystapienia trudnosci z systemem SMK nalezy kontaktowac
sie z infolinia Centrum e-Zdrowie tel.: 19 239 Iub e-mail:
smk-serwis@cez.gov.pl.

Postepowanie kwalifikacyjne przeprowadza: Departament Wojskowej Stuzby Zdrowia
tel.: 261 842 701.

INFOLINIA CEZ DOSTEPNA PRZEZ CALA DOBE 7 DNI W TYGODNIU

Zmianie ulegly godziny pracy infolinii CeZ. Od 15 stycznia 2022 r. infolinia
dostepna jest przez 24 godziny 7 dni w tygodniu (réwniez w $wieta).

Tym samym pomoc techniczng mozna uzyska¢ dzwonigc pod numerem 19 239 (dla
dzwonigcych z zagranicy: (+48 515 239 239) oraz mailowo dla Systemu
Monitorowania Ksztatcenia Pracownikéw Medycznych (SMK) smk-serwis@cez/gov.pl.

Nasza rozmowa

NA ZAUFANIE ZESPOLU TRZEBA ZAPRACOWAC

Jacek Siewiera, oficer, lekarz i prawnik, ekspert w zakresie Mission
Command. - Kazdy szef musi znalez¢ swojg metode na budowanie zaufania, ale
warto zaczg¢ od najprostszej reguty, ktéra sprawdza sie zaréwno w wojsku, jak i w
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cywilu: nie kaze podwladnemu wchodzi¢ na drzewo, na ktdore sam nie
wejde. W sytuacje kryzysowa najlepiej wchodzi¢ tylko ze znanym i zgranym
zespotem. Bo jezeli lider tego zespotu nie zna to nie odpowie w sposdb bezpieczny
i budzgcy wzajemne zaufanie na szybko zmieniajgcg sie rzeczywistosc.

Swoje wystapienie podczas konferencji Accounta-bility Culture Congressl
zatytutowat Pan , Mission Command: przywodztwo w swiecie post-covid".
Dlaczego ten model zarzadzania moze sprawdzi¢ sie dzisiaj w biznesie,
zwlaszcza, ze wiele firm ciagle trzyma sie hierarchicznej struktury?

Zaczne od tego, ze hierarchiczny model zarzadzania ukierunkowany jest na kontrole.
Utrzymywanie efektywnosSci w organizacjach opartych na tym modelu odbywa sie
poprzez kontrolowanie prostych wskaznikéw np. ilosci czasu spedzonego w pracy,
liczby wyprodukowanych podzespotéw lub dostarczonych przesytek. Jezeli
organizacja koncentruje sie na efektywnosci zwigzanej z wykonywaniem statej,
powtarzalnej pracy o przewidywalnym punkcie rozpoczecia i zakonczenia, to kontrola
wydaje sie skutecznym rozwigzaniem. I najczesciej jest stosowana przez
zarzadzajacych, co powoduje, ze z perspektywy pracownika np. Scisle mierzony czas
pracy jest traktowany jak waluta. Wynagrodzenie jest rekompensatg za utrate liczby
godzin wiasnego zycia. To jest podejscie feudalne i nastawione na monitorowanie
parametrow efektywnosci. Dzisiaj sytuacja wymaga innego spojrzenia.

Jakiego?

Takiego, ktory dostrzega, ze $wiat w wyniku pandemii zmienia sie na naszych oczach
w sposob trudny do opisania. Wiemy, Ze liczacg sie walutg nie bedzie ztotdwka, dolar,
euro czy jen, ale dane i lezaca u ich Zzrodta kreatywno$é ludzi. Dane juz stanowig
towar deficytowy, bo kazda organizacja ma swoje reguly postugiwania sie nimi.
I dane beda miaty decydujgce znaczenie w nadchodzacej dekadzie, w erze gtebokiej
cyfryzacji. To jest jedynie symbol zmiany, z jakg bedziemy mie¢ do czynienia. Dane
same w sobie s3 tylko cyframi. Jezeli jednak kto$ zbierze je i zinterpretuje, poréwna
i zrozumie ich znaczenie oraz wyciggnie z tego wnioski, wowczas stajg sie bardzo
cenne. Zadna maszyna nie jest w stanie tego zrobi¢. Réznica miedzy maszyng
a cztowiekiem polega wtasnie na kreatywnosci. A nie na liczbie godzin spedzonych
w pracy... Jezeli zaktadamy, ze przyszto$¢ gospodarki lezy w optymalizacji opartej na
danych, w poszukiwaniu i kreowaniu nowych rozwigzan, metod dziatania i narzedzi
pracy, to musimy przyjrze¢ sie, skad ta kreatywnos¢ sie bierze. Ona nie bierze sie
z liczby godzin spedzonych za biurkiem czy przy tasmie produkcyjnej, ale
z doswiadczen, zdolnosci twdrczych i zaangazowania kazdej pojedynczej osoby
wchodzgcej w skfad zespotu.

Jak te kreatywnos¢ wzbudzic¢?

Trzeba stworzy¢ takie Srodowisko, ktore na to pozwala. Da¢ mozliwos$¢ popetniania
bteddw przy jednoczesnym stworzeniu zachet do budowania nowych wartosci.
Na tym m.in. polega rozproszone przywddztwo. Ono zapisane jest w amerykanskiej
doktrynie wojskowej ADP 6-0 jako Mission Command, z ostatnig aktualizacjg z 2019
r. W Srodowisku cywilnym jest stosowane pod rdéznymi nazwami: oprocz
rozproszonego przywodztwa uzywa sie takich okreslen, jak kultura Bio (czyli biore
odpowiedzialno$¢) czy model Intent Based Leadership wdrazany przez Davida
Marqueta (bytego dowddce okretu podwodnego U.S. Navy), ze w wielu organizacjach
nie jest ono szczegdlnie istotne dla menedzerdw, a jezeli juz sie pojawia, to jako
zaufanie oczekiwane przez szefa od pracownikow. Jemu przeciez powierzono role
kierowniczg, wiec nalezy mu sie zaufanie zespotu. Tymczasem zespot musi na
zaufanie szefa zapracowac. Mission Command, kultura Bio i model Intent Based
Leadership proponujg odwrdcenie sytuacii.

To znaczy?
Chodzi o stworzenie mechanizmu, w ktérym menedzer rozumie, ze musi zapracowac
na zaufanie ludzi. Musi mie¢ na tyle silng wizje i jasne zamierzenia (intencje), by by¢



Uroczyste otwarcie
Centrum Wsparcia Badan Klinicznych

dla innych drogowskazem, rysowac przysztos¢ i pokazywac, w ktora strone powinien
dazyc zespot, opierajac sie na wezesniejszych dokonaniach. Jednak przede wszystkim
szef wychodzi z zatozenia, ze zaufanie nie jest przyznawane. Z moich obserwacji
wynika, ze czesto szefami zespotow, kierownikami dziatdw czy departamentow
zostajq osoby, ktére nie majg wiarygodnego dowodu ze swojego zycia, ze sg w stanie
do konca zrealizowaé zamierzone przedsiewziecie. I to, moim zdaniem, jest
najwiekszym problemem polskich organizacji. Dziatanie wielu firm w warunkach
pandemii pokazato deficyt zaufania pracodawcéw do pracownikdw przejawiajacy sie
m.in. w tworzeniu narzedzi do kontrolowania ludzi pracujacych zdalnie, w domu.

Jak w praktyce zrealizowac¢ pierwsza zasade Mission Command mowiaca:
buduj zespoly poprzez wzajemne zaufanie?

To jest bardzo trudne i zalezy od specyfiki organizacji. Dzisiaj $wiat poszukuje
innowacji, nowych produktow i ustug, ale tez na nowo stawia pytania o to, jakie sg
nasze kluczowe wartosci, kim jesteSmy, co uznajemy za wazne w naszym zyciu i jakie
miejsce zajmuje w nim praca. Nie ma jednoznacznej odpowiedzi na to, w jaki sposob
budowac zaufanie, bo ono jest jedng z tych wartosci. Kazdy sam decyduje, jak wazne
jest dla niego zaufanie. Mam wrazenie, ze, trzeba na nie zastuzy¢. Zaufanie buduje
lider, a ocenia zbiorowy podwifadny.

Jak wiec budowac¢ zaufanie?

Kazdy szef musi znalez¢ swojg metode, ale warto zaczac od najprostszej reguty, ktora
sprawdza sie zaréwno w wojsku, jak i w cywilu: nie kaze podwtadnemu wchodzi¢ na
drzewo, na ktére sam nie wejde. Druga reguta wskazuje, by najpierw upewnic sie,
ze sam jestes$ w stanie sprosta¢ swoim obowigzkom, bierzesz na siebie wiecej zadan
i masz wiekszg odpowiedzialnos¢ nie tylko dlatego, ze masz funkcje kierownicza. Badz
tego pewien, pokaz to zespotowi, a dopiero pozniej wydawaj polecenia, czyli deleguj
zadania w taki sposdb, by zespot pracowat, korzystajac z twojego przykfadu.

Czy moze Pan to blizej wyjasni¢?

Owszem, odwotam sie tu do mojej praktyki lekarskiej. Obecnie w Wojskowym
Instytucie Medycznym realizujemy badanie kliniczne nad innowacyjng metoda
leczenia COVID-19 z wykorzystaniem komory hiperbarycznej pozwalajacej unikngc
intubacji chorego. Polega to na tym, ze do komory hiperbarycznej trzeba wprowadzic
cztowieka, ktory ma niewydolno$¢ oddechowg i jest zalezny od suplementaciji tlenu.
Trzeba wiec stworzy¢ warunki, w ktérych mozna z nim na sucho ,zanurkowac", czyli
zwiekszy¢ ci$nienie otoczenia tak, jakby nurkowat na gtebokosci kilku pieter pod
woda. To jest niezwykle trudne. Na poczatku zespdt, ktorym kieruje, nie byt
nastawiony entuzjastycznie do tej metody.

Jak Pan wtedy zareagowat?

Zastosowatem zasade, po ktdrg zawsze siegam w takich przypadkach: pierwszy
zabieg musze wykonaé osobiscie po to, aby pokazac, w jaki sposéb to zrobi¢, aby
samemu zobaczyé, gdzie sg trudne punkty, i po to, aby przekonac zespdt, ze tak
wykonana procedura moze by¢ bezpieczna dla pacjentéw. Dopiero potem oczekuje,
Ze zespot powtodrzy wykonang przeze mnie procedure. To przyktad z mojej praktyki,
ale wskazuje, ze mozna w rézny sposdb budowac wzajemne zaufanie w zespole,
poczgwszy od reguty: nie kaz podwtadnemu robi¢ czego$, czego sam nie zrobisz, az
po tworzenie interakcji polegajgcych na wyznaczeniu zadan czy probleméw do
rozwigzania, w ktorym zaréwno odpowiedzialnos¢, jak i nagroda dzielone sg zbiorowo
po stronie zespotu.

A jezeli ten problem do rozwigzania niesie ze sobg wiele niewiadomych
takze dla samego szefa zespotu? Co wowczas z zaufaniem?

Sg sytuacje, kiedy przetozony moze staC sie czesScig zespotu. Wtedy mowimy
o0 zaufaniu poziomym. Podam przykfad. Firma ma stworzy¢ nowy teleskop, bo wiasnie
dostata takie zlecenie. Wykonanie tego teleskopu wigze sie z wykorzystaniem



zaawansowanej technologii umozliwiajgcej zastosowanie tego urzadzenia w pracach
badawczych w trudnych warunkach.

Ale czy ktos$ wczesniej taki teleskop zbudowat?

Nie. Budujemy taki teleskopjako pierwsi. Sytuacja przypomina troche nawigacje
statku we mgle - lider musi powiedzie¢: nie wiem, nie znam drogi, bo nigdy jej nie
przebytem i nie wiem, co czeka nas na tych wodach. Ptyne we mgle, nigdy nie
widziatem miejsca, do ktérego zmierzamy. Kluczem do zbudowania zaufania
w zespole jest wtedy tzw. track record.

Co to jest?

To wiarygodny dowdd z historii wiasnego Zzycia pokazujacy dotychczasowe
doswiadczenia i osiggniecia, ktdre mogg teraz by¢ przydatne w tworzeniu nowej
wartosci. W przypadku, ktory opisuje, szef moéwi do zespotu: nie zbudowatem takiego
teleskopu nigdy, ale wczesniej tworzytem optoelektronike do réznych urzadzen, np.
do lunet dla mysliwych, lornetek, do obserwacji nieba z powierzchni ziemi,
zajmowatem sie elektronikg, gwiazdozbiorami i pasjonuje sie astronomig. Liderz
takim doswiadczeniem nie zadaje pytania: kto dojdzie na miejsce, tylko: jak mozemy
tam doj$¢ razem, czyli zbudowac nowy teleskop. Co wiecej, lider pyta, kto w zespole
moze wykazac sie bogatszym nizon doswiadczeniem, by w ten sposob podkresli¢
swoje doswiadczenie i zwiekszy¢ prawdopodobienstwo zbudowania nowego
urzadzenia.

Rozumiem, ze tzw. track record jest jednym z warunkow zaufania zespotu
do lidera?

Tak, lider powinien by¢ tg najbardziej doswiadczong osobg. I tu dotykamy
najwiekszego problemu polskich organizacji, ktdrym wcale nie jest chec
kontrolowania podwtadnych. Zwykle jest tak, ze kontroluje ten lider, ktdry nie jest
pewien swojego zespotu. Z moich obserwacji wynika, ze czesto szefami zespotdw,
kierownikami dziatow czy departamentdw zostajg osoby, ktdre nie maja
wiarygodnego dowodu ze swojego zycia, ze sg w stanie do konca zrealizowac
zamierzone przedsiewziecie. I to, moim zdaniem, jest najwiekszym problemem
polskich organizacji. Wracajac do zasad Mission Command, druga z nich to: twérz
wspolne rozumienie.

Ale czego: misji, celu, zamiaréw i intencji szefa?

W przywddztwie opartym na Mission Command trzeba bra¢ pod uwage zmienno$¢
Srodowiska, w jakim realizowane bedzie zadanie. I dotyczy to struktur hierarchicznych
wojskowych, jak i organizacji biznesowych. Poréwnatbym to do wspinaczki. Lider wie,
ze jego celem jest dotarcie zespotu na szczyt. Plan moze zaktadaé tworzenie obozu
pierwszego i drugiego, ale intencjg lidera jest to, aby na gore dostat sie zespdt. Bo
tylko zespot jest w stanie asekurowac sie wzajemnie przy zejsciu, a wcale nie jest
ono bezpieczniejsze niz dotarcie na gore.

Miec¢ intencje to nie to samo, co miec¢ plan?

Oczywiscie. To, ze intencjg lidera jest wej$¢ na szczyt z zespotem, nie oznacza,
ze lider doktadnie wie, w ktorym miejscu nalezy zatozy¢ stanowiska, w ktérym znalezé
oparcie dla stop, a w ktérym chwyci¢ rekami, gdzie zatozy¢ poreczéwke, asekurowaé
sie i gdzie zrobic¢ przystanek. Lider tez nie zna warunkdw. Patrzac na gore z dotu,
widzimy jej szczyt, ale nie wiemy, jak bedzie wygladat za kilka godzin. Tylko ludzie,
ktorzy sg bezposrednio na Scianie, zdajg sobie sprawe z tego, w jaki sposdb wykonac
podejscie, a potem szczytowy atak. To oni decyduija, czy iS¢ diuzsza, lecz tagodniejsza
droga, czy wybra¢ ostre podejscie. Te decyzje muszg by¢ podejmowane w trakcie
operacji przez zespdt, a nie przez szefa. Warunkiem jest, aby wszyscy dobrze
rozumieli, na czym polega zamiar lidera.



W jaki sposob to osiggnac?

Upewniajgc sie, ze wszyscy w zespole na pewno chcg tego samego. Wzajemne
zrozumienie to wspodlnota wartosci i przekonanie, ze wszyscy zmierzajg do tego
samego celu. Jezeli w zespole znajduje sie osoba, ktdrej celem jest co innego niz
osiggniecie tego szczytu, a bardzo czesto tak bywa, to juz na pierwszym etapie mamy
ktopot. Wszyscy musimy wzajemnie rozumie¢ cel, jakim jest dotarcie na szczyt gory,
dopiero wéwczas mozemy przej$¢ do drugiego etapu. Skoro wszyscy jestesmy
zgodni, ze naszym celem jest dotarcie na gdre, to zadajmy sobie teraz pytanie, co to
oznacza i jak to zrobi¢? W zespole mamy dziesieciu wspinaczy.

Wiasnie, wszyscy majq wejsc na szczyt?

Jezeli wszyscy chcg wejsc na szczyt (zrealizowac zamiar lidera), moze okazac sie, ze
nikt nie jest w stanie tego zrobi¢. To wymaga rezygnacji czesci zespotu z whasnych
ambicji. I to jest wzajemne zrozumienie we wspdlnocie wartosci. W tej drodze na
szczyt kazdy moze osiggac inny poziom wtasnego, subiektywnego sukcesu. Lider musi
mie¢ wyostrzone zmysty, by zrozumie¢ gteboka, prawdziwg motywacje kazdego
cztonka zespotu, aby Zzadnego z nich nie rozczarowac juz na samym wstepie.
W przeciwnym razie cata wspinaczka bierze w teb. Kazdy z cztonkdw zespotu musi
rozumie¢, do ktorego miejsca jego rola jest kluczowa, a od ktoérego np. wspomaga
realizacje gtéwnego celu.

Mowi pan tu o trzeciej zasadzie, czyli o przedstawieniu jasnego zamiaru
lidera?

Tak, zamiaru, a nie planu. Bo plan majg wykonac jego realizatorzy. To jest jeden
z najwiekszych bteddw w rozumieniu Mission Command. Chodzi tu o to, Ze lider
wyraza zamiar: jesteSmy 10-osobowym zespotem i mamy zdoby¢ szczyt, natomiast
waszym zadaniem jest utozenie planu, wedtug ktérego zrealizujecie ten zamiar. Lider
jasno méwi, co bedzie sukcesem zadania, jaki jest pozadany stan koncowy, jednak
nie okres$la metod, ktére postuzg do realizacji zamiaru. To nalezy do zespotu.

Praktykuj dyscypline inicjatywy - to czwarta zasada Mission Command. Jak
w sytuacji kryzysowej, w warunkach napiecia i stresu méwic o inicjatywie?
W sytuacje kryzysowa najlepiej wchodzi¢ tylko ze znanym i zgranym zespotem.
Bo jezeli lider tego zespotu nie zna, to nie odpowie w sposob bezpieczny i budzacy
wzajemne zaufanie na szybko zmieniajaca sie rzeczywistosé. Swiadomosé potencjatu,
jaki tkwi w zespole, i przekonanie o jego utrzymaniu mimo trudnych warunkow
dziatania ma kluczowe znaczenie. W czasach pandemii SARS-CoV-2 mozna byto
zobaczy¢, jak niektore organizacje roztrwonity swoj zesp6t i do dzisiaj nie sg w stanie
sie odrodzi¢. Przyktaddw nie trzeba szukaé daleko - wiele restauracji, ktore zwolnity
swoich szeféw kuchni, menedzerdw i kelnerdw, dzi$ nie moze odbudowac jakosci, do
ktorej przywykli klienci.

A te, ktore przetrwaly?

One za wszelkg cene staraty sie utrzymac zespof, np. stawiajgc na rozumienie
wspdinego celu. I wiasnie ta realna ocena sytuacji i zmian w otoczeniu sg u podstaw
inicjatywy lidera i zespotu. Inicjatywa nie oznacza braku porzadku. To raczej porzadek
tworczy blizszy idei Design Thinking. I warto wigcza¢ w ten proces najmtodszych
cztonkow zespotu, by pokazac, ze oni takze majg wptyw na realizacje zamiaru lidera.

Pigta zasada Mission Command brzmi: uzywaj rozkazéow misji. Co to
znaczy i dlaczego mowa jest tu o rozkazach?

Prosze pamietac, ze Mission Command pochodzi bezposrednio z wojskowej doktryny
dowodczej. Rozkaz bojowy w armii amerykanskiej czy polskiej ma swojg strukture
formalng, sktada sie z okreslonych i szczegdtowo opisanych parametréw. Wojsko, aby
zachowato swojg dyscypline i porzagdek, musi uzywac rozkazu misji. Tam jest rozkaz
bojowy, w firmie bedzie to polecenie stuzbowe, ktére nie ma tak sformalizowanej



struktury. Duzo wazniejsze jest tu sformutowanie: UZYWAJ, czyli réb to; a jezeli
robisz, to rob to jeszcze czesciej.

Czego to dotyczy?

Delegowania. Deleguj jak najczesciej, aby twoi podwtadni rozumieli, ze im ufasz.
Deleguj po to, aby$ miat czas na wiasng refleksje nad gtéwnym celem, bo jezeli nie
delegujesz, to sam bierzesz odpowiedzialno$¢za wykonanie wszystkich zadan i nie
robisz tego, co jest najwazniejsze w pracy lidera. Deleguj jak najwiecej i na tyle duzo,
aby$ czut komfort. Potem deleguj jeszcze troche, aby twoj podwtadny czut sie
przecigzony iloscig zadan na tyle, zeby sam zaczat delegowac zadania na innych.
To powinno dziata¢ jak wodospad zadan wykonywanych na kolejnych, nizszych
poziomach organizacji. Mission Command méwi tez o ryzyku.

Jak oszacowac jego skale?

To zalezy od branzy. W pracy z pacjentem ryzykiem krytycznym jest kazda sytuacja,
ktéra moze zakonczyc¢ sie utratg jego zycia lub kalectwem. W prowadzeniu biznesu
kwestia ptynnosci finansowej czy utrata kluczowych klientéw mogg by¢ krytyczne.
Kluczowe w Mission Command jest to, aby lider znat dobrze materie, w ktdrej dziata,
i rozumiat, czym jest to ryzyko krytyczne. W walce o efektywnos$¢ nie nalezy jednak
unika¢ zwyktych bteddw, ktére stanowig podstawe nauki i ewolucji organizaciji.
Kluczem jest to, bylider wiedziat, gdzie jest przestrzen na btedy mozliwe do
zaakceptowania, a gdzie zaczynajg sie te krytyczne. Te wiedze powinien czerpac
z whasnego doswiadczenia. I to wtasnie za te wiedze mu ptaca!

Jakie wskazowki datby Pan menedzerowi, ktory chciatby wdrozy¢ Mission
Command?

Zacznij natychmiast i od siebie. Zacznij prace nad tym, aby zespot tobie zaufat.
Zaufania nie zbudujesz najbardziej atrakcyjng prezentacjg. A przede wszystkim
upewnij sie, ze historia twojego zycia uzasadnia miejsce, w ktorym jestes. Bo jesli tak
nie jest, to wtasnie Mission Command zweryfikuje ciebie jako lidera, a nie twoj zespdt.

*kkk

Jacek Siewiera, oficer, lekarz i prawnik. Polski delegat w NATO Science and
Technology Organization. Zatozyciel Centrum Ratownictwa i Kliniki Medycyny
Hiperbarycznej WIM w Warszawie. Absolwent Uniwersytetu Oksfordzkiego i uczestnik
badan nad wdrazaniem nowych technologii w medycynie, w zarzadzaniu kryzysowym
i infrastrukturze emergencyjnej. W 2020 r. w pierwszych tygodniach pandemii SARS-
CoV-2 dowodzit polskimi misjami medycznymi we Wioszech i w USA. Petnit tez funkcje
dyrektora medycznego odpowiedzialnego za budowe tymczasowego szpitala na
terenie wojskowego lotniska Okecie. Wielokrotnie nagradzany za odwage i zastugi
zarOéwno przez najwyzsze wiadze Polski, jak i Standw Zjednoczonych.

Halina Guryn. Zarzadzanie i Personel 04.01.2022 r.

WIM w mediach

UROCZYSTE OTWARCIE CENTRUM WSPARCIA BADAN KLINICZNYCH

WIM

abm.pl
27.01.2022 r.

27 stycznia br. oficjalnie uruchomili$my dziatalno$¢ Centrum Wsparcia Badan
Klinicznych - nowej komoérki WIM dedykowanej realizacji komercyjnych



i niekomercyjnych badan klinicznych, utworzonej w ramach projektu finansowanego
przez Agencje Badan Medycznych.

- Strategicznym kierunkiem rozwoju naukowo-badawczego WIM jest dazenie do
utworzenia kompletnych struktur umozliwiajgcych prowadzenie badan obszaru
medycyny translacyjnej, ktore ,przetozg” wyniki badan podstawowych na poprawe
zdrowia i jakosci zycia ludzi. Jestem przekonany, ze dzieki temu nasz projekt, cele
jakie sobie postawiliSmy bedziemy w stanie skutecznie i sprawnie, w perspektywie
najblizszych lat realizowaé - méwit dyrektor WIM gen. prof. Grzegorz Gielerak.

Czytaj wiecej:
https://abm.gov.pl/pl/aktualnosci/1254,Uroczyste-Otwarcie-Centrum-Wsparcia-
Badan-Klinicznych-WIM.html

~SZPITAL BEDZIE SLUZYL WOJSKU POLSKIEMU, ALE TAKZE

WSZYSTKIM MIESZKANCOM LEGIONOWA I OKOLIC” — WYWIAD
Z MINISTREM BLASZCZAKIEM

toiowo.pl
27.01.2022 r.

Rozmawiamy z mieszkaricem Legionowa, Ministrem Obrony Narodowej — Mariuszem
Btaszczakiem tuz po otwarciu filii Wojskowego Instytutu Medycznego w Legionowie

To i Owo: Panie Ministrze, Szpital wojskowy w Legionowie, bedacy filia
Wojskowego Instytutu Medycznego w Warszawie zostat wiasnie otwarty.
Jak i kiedy narodzit sie pomyst utworzenia tego szpitala?

Mariusz Btaszczak: To jest bardzo wazny moment dla mieszkancow Legionowa,
stuzby zdrowia i Wojska Polskiego. Mieszkancy miasta i regionu otrzymujg dostep do
profesjonalnej opieki medycznej i szerokiej bazy diagnostycznej, ktdérg zapewnia
Wojskowy Instytut Medyczny. To, ze wiasnie otworzyliSmy nowoczesng placdwke
medyczng przy ul. Zegrzynskiej jest wypetnieniem zobowigzania, jakie postawitem
sobie petnigc obowigzki poselskie. Prosze sobie przypomnieé, ile w ostatnich latach
byto obietnic ze strony lokalnych wiodarzy oraz ile razy nadzieje mieszkancéw zostaty
zgaszone. Mieszkancy zmuszeni byli dojezdza¢ do najblizszych lecznic w Warszawie
czy w Nowym Dworze Mazowieckim narazajgc swoje zycie i zdrowie. Ja kieruje sie
zasada, ze to to nie stowa, tylko spetnione obietnice budujg zaufanie. Dopiero po
objeciu wiadzy przez Prawo i Sprawiedliwos¢, prace nad powstaniem szpitala nabraty
rozpedu. W 2019 roku podpisatem umowe na jego budowe i dzisiaj po dwoch latach
pierwsi pacjenci mogg skorzystaC z ustug oferowanych przez szpital filialny
Wojskowego Instytutu Medycznego.

Czytaj wiecej: http://toiowo.eu/legionowski-szpital-bedzie-sluzyl-wojsku-polskiemu-
ale-takze-wszystkim-mieszkancom-legionowa-i-okolic-wywiad-z-ministrem-
blaszczakiem/

GIELERAK: ZMIANY POTRZEBNE OD ZARAZ

menedzerzdrowia.pl
26.01.2022 r.

Zgodnie z ogtaszanymi komunikatami Ministerstwo Zdrowia przygotowuje sie do
przeprowadzenia programu szeroko zakrojonej reformy systemu ochrony zdrowia.
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Reforma oparta na nowo projektowanej ustawie ma polega¢ na
restrukturyzacji szpitali publicznych, w tym finansowaniu inwestycji,
poprawie jakosci zarzadzania szpitalami publicznymi oraz reorganizacji
systemu leczenia szpitalnego, podniesieniu jakosci i dostepnosci ustug
zdrowotnych, miedzy innymi poprzez trwala poprawe sytuacji finansowej
szpitali publicznych oraz proceséw nadzorowania i zarzadzania tymi
jednostkami.

Jak podajg autorzy, celem ustawy jest optymalizacja jakosci leczenia i poziomu
bezpieczenstwa pacjenta przez wdrozenie systemowych rozwigzan dotyczacych
jakosci i efektow leczenia — koncentracje leczenia specjalistycznego — oraz
zwiekszenie dostepnosci udzielanych S$wiadczen, jak réwniez poprawa sytuacji
finansowej podmiotéw szpitalnych.

Czytaj wiecej:
https://wim.mil.pl/o-instytucie-mainmenu-88/wim-w-mediach/3962-g-gielerak-
Zzmiany-potrzebne-od-zaraz

TVP1 POKAZALA DOKUMENT ,JUTRO ULEPIMY BALWANA",

SERIALOWA WERSJA W TVP DOKUMENT

wirtualnemedia.pl
25.01.2022 r.

Telewizyjna Jedynka we wtorek, 25 stycznia w trybie nagltym wyemitowata dokument
Jutro ulepimy batwana”, ktory pokazuje prace oddziatu covidowego. Réwnolegle
z filmem krecony byt miniserial ,Do utraty tchu”, ktory wiosng zostanie pokazany
na antenie TVP Dokument.

,Jutro ulepimy balwana” to trwajacy 72 minuty dokument, ktéry zostat
wyprodukowany przez ZPR Media. - Film dokumentalny ,Jutro ulepimy batwana”
pokazuje 1:1 funkcjonowanie oddziatu covidowego. To nie jest ani ,Grey’s Anatomy”,
ani ,New Amsterdam”. Tu nie ma zadnego koloryzowania czy podkrecania tylko sto
procent realizmu - komentuje Katarzyna Sikorska-Jedral, dyrektor dziatu produkgji
ZPR Media S.A. a zarazem producentka filmu.

Czytaj wiecej:
https://www.wirtualnemedia.pl/artykul/jutro-ulepimy-balwana-dokument-tvpl-
oddzial-covidowy

GIELERAK O EPIDEMII COVID-19

PAP.pl
20.01.2022 r.

Szczepienia, budowanie odpornosci, wczesne identyfikowanie 0s6b,
ktéorymi musi sie zaopiekowac system, to koniecznos$¢, aby skutecznie
walczy¢ z epidemig COVID-19 - powiedzial PAP szef WIM gen. Grzegorz
Gielerak. Dodal, ze w Polsce w kazdej kolejnej fali popetniane sq podobne
btedy m.in. w zakresie niedostatecznej przedszpitalnej opieki nad
pacjentami.

Polska Agencja Prasowa: Zacznijmy od opieki przedszpitalnej nad pacjentami chorymi
na COVID-19. Polecit pan na twitterze grudniowe stanowisko w tej sprawie konsultant


https://wim.mil.pl/o-instytucie-mainmenu-88/wim-w-mediach/3962-g-gielerak-zmiany-potrzebne-od-zaraz
https://wim.mil.pl/o-instytucie-mainmenu-88/wim-w-mediach/3962-g-gielerak-zmiany-potrzebne-od-zaraz
https://www.wirtualnemedia.pl/artykul/jutro-ulepimy-balwana-dokument-tvp1-oddzial-covidowy
https://www.wirtualnemedia.pl/artykul/jutro-ulepimy-balwana-dokument-tvp1-oddzial-covidowy

krajowej w dziedzinie medycyny rodzinnej prof. Agnieszki Mastalerz-Migas.
Czy zawarte w tym dokumencie zalecania sg w Polsce realizowane? Czy ta opieka nad
chorymi we wczesnym stadium choroby jest na takim poziomie, na jaki jesteSmy
gotowi kadrowo, organizacyjnie?

- Grzegorz Gielerak: Co jest tragedia i porazkg naszej walki z pandemiag koronawirusa
SARS-CoV-2 na przestrzeni kolejnych fal zakazen? To kwestia bardzo wysokiej,
nieakceptowalnej Smiertelnosci. We wskazniku zgondéw nadmiarowych jestesmy
jednym z lideréw na $wiecie. To bardzo niechlubna i obcigzajgca statystyka. Dlaczego
tak sie dzieje? Tu jest wiasnie potrzebna refleksja....

Czytaj wiecej:
https://nisko.twoje-miasto.pl/art-kraj/qgielerak-o-epidemii-covid-19-i236082

GIELERAK: WSZYSTKO WSKAZUJE NA TO, ZE OMIKRON ZMIERZA DO
ZAKONCZENIA PANDEMII

PAP.pl
19.01.2022 r.

Wszystko wskazuje na to, ze omikron zmierza w sposéb naturalny do zakonczenia
pandemii: wieksza zakaznoS¢ i mniejsza zjadliwos¢ - powiedziat szef WIM gen.
Grzegorz Gielerak. Jezeli chcemy ochroni¢ sie przed ciezkimi skutkami zakazenia
omikronem, nalezy przyja¢ dawke przypominajaca szczepienia - dodat.

"Chciatbym bardzo mocno zwrdci¢ uwage, bo (...) ten komunikat sie nie przebit -
drodzy panstwo, tak naprawde, jezeli chcemy ochronic¢ sie przed omikronem, przed
ciezkimi skutkami zakazenia tym wariantem koronawirusa, naprawde powinnismy
przyja¢ dawke przypominajgca" - powiedziat w Srode w Polskim Radiu 24 szef
Wojskowego Instytutu Medycznego w Warszawie gen. Grzegorz Gielerak.

Jak dodat, badania nie budza zadnych watpliwosci. "Tylko przyjecia dawki
przypominajgcej zwieksza nam do poziomu 60-70 procent szanse unikniecia ciezkiego
przebiegu tej choroby. Jesli tego nie zrobimy, poprzestaniemy tylko na dwodch
dawkach, i czas, ktéry minat od podania drugiej dawki byt dtuzszy niz 5 miesiecy, to
niestety skazujemy sie na to, ze poziom naszej ochrony nie przekracza 35-38 proc."
- powiedziat.

Wiecej:
https://sroda.twoje-miasto.pl/art-kraj/gielerak-wszystko-wskazuje-na-to-i235973

SZPITAL W LEGIONOWIE JUZ PRZYJMUJE PACIJENTOW

wojsko-polskie.pl
19.01.2022 r.

.Dzi$ rozpoczyna dziatalno$¢ szpital w Legionowie, stanowigcy filie Wojskowego
Instytutu Medycznego. Jeste$Smy gotowi do tego, zeby nieS¢ pomoc wszystkim
potrzebujgcym. To buduje zaufanie - to, ze Prawo i Sprawiedliwo$¢ spetnia
zobowigzania i przyczynia sie do rozwoju naszej Ojczyzny” - powiedziat Mariusz
Btaszczak, minister obrony narodowej w $rode w Legionowie.

Wiecej:
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Certyfikat jakosci szkolenia EBU dla
Kliniki Urologii WIM

https://www.wojsko-polskie.pl/articles/tym-zyjemy-v/szpital-w-legionowie-juz-
przyjmuje-pacjentow/

LEGIONOWSKI SZPITAL NIEMAL GOTOWY

polskazbrojnia.pl
18.01.2022 r.

Wszystko wskazuje na to, ze 21 stycznia bedziemy gotowi przyjg¢ pierwszego
pacjenta — mowi ptk dr n. med. Robert Ryczek, dyrektor nowego szpitala
w Legionowie. Placowka jest filig Wojskowego Instytutu Medycznego w Warszawie.
Pacjenci bedg korzysta¢ z nowoczesnie wyposazonych pracowni medycznych
i pomocy specjalistow z duzym doswiadczeniem, takze z WIM-u.

Powierzono Panu misje kierowania szpitalem, to duze wyzwanie?

Ptk dr n. med. Robert Ryczek : Przyznam, ze propozycja generata Grzegorza
Gieleraka, dyrektora Wojskowego Instytutu Medycznego, nieco mnie zaskoczyta, i nie
ukrywam, miatem pewne obawy. Byty one zwigzane gtéwnie z rodzajem mojego
doswiadczenia. Dotychczas jako kierownik Oddziatu Kardiologii Interwencyjnej
i Oddziatu Intensywnego Nadzoru Kardiologicznego WIM pracowatem bezposrednio
z pacjentami. Stanowisko dyrektora, ktére mi zaproponowano, oznaczato catkiem
nowy rodzaj zadan, zwigzanych przede wszystkim z zarzadzaniem placowka
medyczng i personelem. Zostatem wiec rzucony na gtebokg wode, choc nie bez kota
ratunkowego. Generat zapewnit mnie bowiem o petnym wsparciu ze swojej strony
i pomocy merytorycznej WIM-u.

Czytaj wiecej:
http://www.polska-zbrojna.pl/home/articleshow/36230?t=Legionowski-szpital-

niemal-gotowy

GEN. GIELERAK: KONIECZNA ZMIANA STRATEGII WALKI
Z PANDEMIA

wprost.pl
18.01.2022 r.

Nowa Rada Medyczna niezalezna od politykdw, jasne wytyczne leczenia COVID-19,
obowigzek szczepien Zotnierzy ze wzgledu na sytuacje miedzynarodowa, zmiana
sposobu komunikacji do spoteczeistwa: to powinny by¢ elementy nowej strategii
Polski radzenia sobie z pandemig — méwi w rozmowie z ,,Wprost” gen. prof. Grzegorz
Gielerak, dyrektor Wojskowego Instytutu Medycznego.

Czytaj wiecej:
https://www.wprost.pl/koronawirus-w-polsce/10599325/gen-gielerak-nowa-rada-
medyczna-musi-byc-niezalezna-od-politykow-konieczna-zmiana-strategii-walki-z-

pandemia.html
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Szpital w Legionowie
przygotowania do uroczystego
otwarcia

OPTYMALNY CZAS NA DALSZE ZMIANY W POLSKIEJ OKULISTYCE

liderzyinnowacyjnosci.pl
17.01.2022 r.

Zmiany organizacji procesu leczenia i sposobu finansowania procedur,
wprowadzane systematycznie przez prof. Marka Rekasa, konsultanta
krajowego ds. okulistyki, poprawiaja pacjentom dostep do nowoczesnych
terapii i wplywaja na podnoszenie poziomu opieki okulistycznej.
Najwazniejsze to systemowe leczenie zwyrodnienia plamki zwigzanego z wiekiem
(AMD), uruchomienie w 2021 r programu lekowego dla chorych z cukrzycowym
obrzekiem plamki (DME), stosowanie $wiatowych standardéw w chirurgii zacmy,
skracanie kolejek na zabiegi chirurgiczne, a takze zapewnienia bezpieczenstwa
pacjentom leczonym w czasie pandemii. Katalog korzystnych zmian w okulistyce jest
o wiele dluzszy, ale nie wyczerpuje wszystkich wyzwan, ktore stojg przed
konsultantem krajowym ds. okulistyki w 2022 roku.

Piecioletnia kadencja konsultanta krajowego uptywa w potowie tego roku. Na jej
podsumowanie jest jeszcze czas, dlatego teraz pytam pana profesora o zmiany, jakie
udato sie wprowadzi¢ w okulistyce w 2021 roku?

Czytaj wiecej:
https://liderzyinnowacyjnosci.com/optymalny-czas-na-dalsze-zmiany-w-polskiej-
okulistyce/

OTWIERAJA NOWY SZPITAL. 250 PRACOWNIKOW I KOMENDANT

KARDIOLOG

rynekzdrowia.pl
17.01.2022 r.

Nowy szpital ma zaczac dziatac 21 stycznia. Komendantem bedzie ptk dr n. med.
Robert Ryczek, kardiolog, ktory zdobywal cenne doswiadczenie przez
ponad 20 lat pracy w Wojskowym Instytucie Medycznym, szerzej znanym
jako szpital na Szaseréw w Warszawie.

Dyrektor powstajgcego w Legionowie szpitala to doswiadczony fachowiec. Swojg
wiedze czerpat na biezgco z kolejnych wyzwan, jakie stawiato przed nim zarzadzanie
Oddziatem Kardiologii Interwencyjnej i Oddziatlem Intensywnego Nadzoru
Kardiologicznego WIM. Po ponad 20 latach pracy w stynnym warszawskim szpitalu
na Szaserow zyskat pewno$c, ze wypracowane tam przez ten czas rozwigzania moze
przenies$¢ na legionowski grunt. Podkreslit, ze ma petne wsparcie ze strony profesora
generata Grzegorza Gieleraka, jak i catego WIM.

Czytaj wiecej:
https://www.rynekzdrowia.pl/Inwestycje/Nowy-szpital-w-Legionowie-zostanie-
otwarty-21-stycznia-250-pracownikow-i-komendant-kardiolog,228707,3.html
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JAK SKUTECZNIE WALCZYC Z PANDEMIA? DYREKTOR WIM PROF.

GIELERAK: "PRZESTANMY IZOLOWAC LUDZI, A ZACZNIJMY ICH
LECZYC"

wPolityce.pl
10.01.2022 r.

,Dzi§ najwazniejsza kwestia jest ograniczenie s$miertelnosci
przypisywanej zakazeniom koronawirusem, bo ona jest w Polsce
nieakceptowalnie wysoka” - méwi w rozmowie z portalem wPolityce.pl dyrektor
Wojskowego Instytutu Medycznego gen. dyw. prof. dr hab. n. med. Grzegorz
Gielerak.

Juz od dawna (zwtaszcza w dobie zblizajgcego sie wariantu Omikron, ktdry cechuje
sie wiekszg zakaznoscig, ale odpowiada za znacznie mniej najciezszych powiktan
zwigzanych z zakazeniem) postuluje, abySmy myslagc o przysztosci nie mysleli juz
kategoriami ilosci osdb zakazonych. Biorgc pod uwage ewolucje wirusa, ktora na
naszych oczach sie dokonuje, jest naturalna. Jezeli siegniemy chocby do najlepiej
opisanych czaséw epidemii hiszpanki, to przebiegata wiasnie w ten sposéb, ze
mieliSmy szczep bardzo zjadliwy, ktory odpowiadat za wysoka S$miertelnosc,
a nastepnie ewoluowat w strone wariantu o wiekszej zakaznosci i mniejszej
zjadliwosci, przechodzac w posta¢ wywotujgcg sezonowe zakazenia gornych drdg
oddechowych. I tak samo bedzie z koronawirusem. Omikron jest pierwszym
wariantem ewoluujgcym w strone — wieksza zakazno$¢, mniejsza zjadliwosc,
sezonowos$C, jesli chodzi o skutki kliniczne. Zatem, nie myslatbym i nie
fetyszyzowatbym informacji nt. liczby os6b zakazonych, a przede wszystkim
skupitbym sie na skutkach klinicznych zakazen, czyli ilosci pacjentdw w szpitalach pod
respiratorami oraz umierajgcych. To dzisiaj powinno by¢ priorytetem naszej oceny
skutecznosci walki z epidemia...

Czytaj wiecej:
https://wpolityce.pl/spoleczenstwo/581170-nasz-wywiad-prof-gielerak-przestanmy-
izolowac-ludzi

LECZENIE Z WATPLIWOSCI

miejscowa.pl
07.01.2022 r.

W zamieszczanych cyklicznie na naszych tamach informacjach dotyczacych
otwieranego w Legionowie szpitala, fili warszawskiego Wojskowego Instytutu
Medycznego, poruszyliSmy juz wiekszos¢ kwestii moggcych interesowac okolicznych
mieszkancow. Wiekszos¢, lecz z pewnoscig nie wszystkie, dlatego publikujemy dzi$
maty suplement ztozony z pytan i odpowiedzi, ktére dotad przy tej okazji nie padty.

Jakie czynniki zdecydowaly o powstaniu szpitala w Legionowie w jego
dzisiejszym ksztalcie?

Doprowadzit do tego proces decyzyjny poprzedzony analizami dotyczacymi miedzy
innymi rynku ochrony zdrowia w powiecie legionowskim, potrzeb zdrowotnych
mieszkancow oraz otoczenia konkurencyjnego. Moéwigc w skrdcie, byty to cztery
miesigce intensywnych prac zespotu kierowniczego Wojskowego Instytutu
Medycznego, zakonczone przygotowaniem projektu doradczego szczegdtowo
okreslajgcego harmonogram jego realizacji. Podstawowym zatozeniem przyjetym
podczas wyboru zakresow dziatalnosci nowej placowki byty dziatania zmierzajgce do
zabezpieczenia najpilniejszych potrzeb zdrowotnych mieszkancow powiatu poprzez
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utrzymanie publicznego charakteru szpitala, integracje dziatalnosci w zakresie
medycyny stanéw nagtych oraz gwarancje wsparcia WIM w Warszawie dla udzielania
najbardziej zaawansowanych $wiadczen medycznych. — Od ponad dekady WIM
prowadzi intensywne prace rozwojowe i modernizacyjne w swojej siedzibie przy ul.
Szaserow. W tym czasie wyremontowano niemal wszystkie kliniki, a takze
wybudowano od podstaw nowoczesne bloki — nowe miejsca udzielania Swiadczen
medycznych, ze wspomne najwieksze inwestycje: onkologia i radioterapia,
intensywna terapia i kardiologia interwencyjna, poradnie specjalistyczne, okulistyka.
Zdobyta wiedza, najlepsze wieloletnie doswiadczenia inwestycyjne stanowity
nieoceniong pomoc w przygotowaniu projektu budowlanego oraz potrzeb
sprzetowych, jakie ostatecznie znalazly zastosowanie w naszej filii, czyli szpitalu
w Legionowie — wyjasnia gen. dyw. prof. dr hab. n. med. Grzegorz Gielerak, dyrektor
Wojskowego Instytutu Medycznego.

Czytaj wiecej:
http://www.miejscowa.pl/2022/01/07/leczenie-z-watpliwosci/

R. TWORUS: KONIECZNA REHABILITACJA PO KORONAWIRUSIE

naszdziennik.pl
04.02.2022 r.

"Po przebyciu COVID-19 moze wystgpi¢ gorsze funkcjonowanie
poznawcze" podkresla w rozmowie dla Naszego Dziennika ptk dr. n. med.
Radostaw Tworus, kierownik Kliniki Psychiatrii, Stresu Bojowego
i Psychotraumatologii WIM. Wystepujgce u oséb po przechorowaniu COVID-19
zaburzenia pamieci, pewnego rodzaju rozkojarzenie, mniejsza wydolno$¢ do
dlugotrwatej pracy umystowej czy szybkie meczenie sie pokazuje jak wazna
i konieczna w odzyskaniu petnej sprawnosci jest rehabilitacja.

Realizujecie Panstwo program z zakresu rehabilitacji psychiatrycznej po
przebytej chorobie COVID-19. Kto moze 2z tego skorzystac?
— Program jest adresowany do wszystkich zainteresowanych oséb. Jest to oficjalny
zakres $wiadczen realizowany przez Narodowy Fundusz Zdrowia. My dotgczyliSmy do
tej oferty, poniewaz dysponujemy sprzetem i zasobami kadrowymi potrzebnymi do
tego typu przedsiewziecia. NFZ wytyczyt nowg Sciezke terapeutyczng — ktora wedtug
danych NFZ jest potrzebna pacjentom — polegajgcg na rehabilitacji oséb, u ktérych
przebycie COVID-19 pozostawito pewne deficyty w zakresie funkcji poznawczych...

Czytaj wiecej:
https://wim.mil.pl/o-instytucie-mainmenu-88/wim-w-mediach/3939-plk-dr-r-tworus-
konieczna-rehabilitacja-po-koronawirusie-rozmowa

MOWISZ COVID-19 | WIDZISZ TE OSOBY. OTO TWARZE CZASU

EPIDEMII

se.pl
02.01.2022 r.

Zazwyczaj sg z zawodu lekarzami, z naukowymi tytutami. Jedni propagujg rzagdowa
polityke przeciwepidemiczng. Inni widzg w niej takze stabe strony. A inni jeszcze sg
jej stanowczymi krytykami. Przedstawiamy liste najwazniejszych postaci kojarzacych
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sie z epidemig SARS-CoV-2/COVID-19. Zaréwno ich dobdr, jak i komentarze majg jak
najbardziej subiektywny charakter. Pt zartem, pét serio.

GIELERAK Grzegorz (54 1.)). Medyk w mundurze generalskim.
Profesor, dowodzacy Wojskowym Instytutem Medycznym. Surowy recenzent
poczynan Ministerstwa Zdrowia w ,temacie” epidemii. Autor jednej trzeciej raportu,
w ktérym wytyka btedy w dziataniach przeciwepidemicznych, przez co zirytowat
Niedzielskiego w 100 procentach. Kiedy latem publicznie mowit, ze ze szczepieniami
dzieci nalezy poczekaé, skoro nie sg zaszczepieni jeszcze seniorzy, tez wkurzyt
decydentow. Podobno musiat stang¢ na baczno$¢, zeby nie trafi¢ przed pluton
egzekucyjny. Generalnie general, jak na wojskowego przystato, konkrety lubi, a nie
Lwiecie, rozumiecie”.

Czytaj wiecej:
https://www.se.pl/zdrowie/mowisz-covid-19-widzisz-te-osoby-oto-twarze-czasu-
epidemii-aa-Sv9A-gNtz-zA8w.html

Przydatne informacje

ZAPRASZAMY MAMY KARMIACE PIERSIA DO UDZIAtU W BADANIU

Mileko matki to cenny, a wciaz kryjacy wiele tajemnic pokarm. Wiadomo juz,
ze w czasie infekcji toczacej sie u dziecka, w mleku matki wzrasta liczebno$¢
niektorych komdrek uktadu odpornosciowego, co podnosi zdolno$¢ dziecka do
ochrony przed zakazeniami i sprzyja szybszemu wyzdrowieniu.

Zapraszamy mamy karmigce wylagcznie piersia, posiadajace dziecko
w wieku od 1 do 6 miesiecy, ktore nie jest w trakcie ostrej infekcji ani nie
choruje przewlekle.

Wizyta mamy wraz z dzieckiem w Klinice Pediatrii, Nefrologii i Alergologii Dzieciecej
w Wojskowym Instytucie Medycznym, ul. Szaseréw 128 w Warszawie pozwoli na
przeprowadzenie badania dziecka oraz wykonanie profilaktycznego USG jamy
brzusznej. Od mamy pobrana zostanie prébka mleka (ok. 40 ml) oraz krwi w celu
oceny wskaznikédw stanu zapalnego.

Otrzymane wyniki badan postuzg nam do lepszego poznania sktadu
immunologicznego mleka kobiecego, jego roli w procesie rozwoju dziecka, ale takze
jego niezwyktych wiasciwosci, ktére sprawiaja, ze dostosowuje swoj sktad do
aktualnych potrzeb dziecka.

Zainteresowane mamy, ktore chciatyby wzigé udziat w badaniu zapraszamy do
kontaktu na adres e-mail: kwisniewskal@wim.mil.pl.

INSTRUKCJA INSTALACJI | KONFIGURACJI

KLIENTA VPN FORTICLIENT

W zwigzku ze zwiekszeniem intensywnosci pracy zdalnej oraz w trosce
o zwiekszenie bezpieczenstwa dostepu zmieniamy aplikacje dostepowag do
zasobow WIM spoza WIM.

Instrukcja instalacji i konfiguracji klienta VPN FortiClient
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POSZKODOWANY W BEZPIECZNYCH REKACH

Startujemy do dalszej pracy ... (Smigtowiec ,Sokét”, ladowisko WIM, ewakuacja
poszkodowanego).
Poszkodowany znad wschodniej granicy w dobrych rekach.

NIE PRZEGAP! Sekcja Socjalna informuje

KONTAKT MAILOWY

Aby ufatwi¢ Panstwu kontakt z Sekcjg Socjalng WIM zostat utworzony adres mailowy:
sekcjasocjalna@wim.mil.pl na  ktéry  prosimy kierowa¢ wszelka
korespondencje.

Panstwa wiadomosci bedg réwnoczesnie wptywac do wszystkich pracownikéw Sekcji
Cco znacznie usprawni Panstwa obstuge.

KARTY MULTISPORT — ZMIANY W REGULAMINIE

Sekcja Socjalna informuje uzytkownikéw kart MultiSport o zmianach
w Regulaminie, ktére dotyczg

1. dostepu do serwisu kartamultisport.pl, do ktérego od 14 lutego 2022 r.
beda mogli sie zalogowa¢ wytgcznie uzytkownicy karty MultiSport,

2. dostepu do aplikacji mobilnej MultiSport, do ktérej od 14 lutego 2022 r.
beda mogli sie zalogowa¢ wytgcznie uzytkownicy karty MultiSport,

3. aplikacja mobilna MultiSport bedzie teraz dostepna rdéwniez
w Huawei AppGallery oraz bedzie mozliwos¢ jej potaczenia
z aplikacja Huawei Zdrowie,

4. dostosowanie pozostatych postanowien Regulaminu do wyzej wymienionych
zmian oraz wprowadzenie zmian redakcyjnych i porzadkujgcych

Najnowszy regulamin kart MultiSport - POBIERZ.

Instrukcja zamawiania kart MultiSport dla uzytkownika platformy
eMultiSport - POBIERZ
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Fokarium na Helu

HOLIDAY PARK & RESORT — OFERTA WYPOCZYNKOWA

Rabat 70 %6 na indywidulne pobyty w Holiday Park & Resort.

Nadmorskie Resorty w 6 lokalizacjach: Rowy, Pobierowo, Kotobrzeg, Mielno,
Ustronie Morskie, Niechorze.

Resort gérski Uzdrowisko Cieplice Zdrdj (otwarcie w 2022 r. — mozna juz
dokonywac rezerwaciji)

Vouchery z rabatem do 70% obejmujg tydzien pobytuw wybranym przez
Panstwa Resorcie. W aktualnej ofercie za symboliczne kwoty mogg Panstwo zakupic¢
dowolng ilo$¢ voucherow!

Aktualne ceny Voucheréw:

649 zt brutto za TYDZIEN pobytu w apartamencie do 4 os6b*

799 zi brutto za TYDZIEN pobytu w domku nadmorskim LUB gérskim do 9
0s6b*

*tydzien pobytu - 7 dni, 6 noclegéw w: apartament do 4 os (2+2 dzieci lub 3+1) /
domek do 9 os (6+3 dzieci)

Voucher nadmorski jest uniwersalny i obowigzuje w kazdym resorcie nad
morzem, voucher gorski wazny jest tylko w Uzdrowisku Cieplice Zdroj.

Kazda osoba chcaca kupi¢ pobyt dokonuje indywidualnej ptatnosci za okreslong
liczcbe voucherdw poprzez dedykowany link generowany tylko dla
Wojskowego Instytutu Medycznego. Po dokonaniu ptatnosci kupujacy
otrzymuje elektroniczny kod uprawniajgcy do rezerwacji pobytu na skrzynke mailowa.
Osoba, ktéra zakupita voucher rezerwuje indywidualnie pobyt w wybranym dla siebie
resorcie, w dogodnym dla siebie terminie, niezaleznie od pozostatych
pracownikéw w ciagu 5 lat od daty zakupu.

Wirtualny Spacer po Holiday Park&Resort: https://holidaypark.pl/galeria/spacery/
Galeria zdje¢ Holiday Park&Resort: https://holidaypark.pl/galeria/zdjecia/
Prezentacja Holiday Park & Resort:
https://cloud.wim.mil.pl/index.php/s/4esAdBeSZor7ZX8

Osoby zdecydowane zapraszamy do zapiséw w Sekcji Socjalnej do dnia
21.02.2022, tel. 261 816 023, e-mail: sekcjasocjalna@wim.mil.pl.

W razie pytan szczegotowych prosimy kontaktowaé sie z Panem Robertem
Nawrockim pod nr telefonu 515-065-356.

Uwaga: Aby WIM mogt skorzystac z 70% rabatu - minimaina deklaracja to zakup 30
szt. voucherow w dowolnej konfiguracji domkow oraz apartamentow (deklaracja
w sztukach - poniewazjedna osoba moZze kupi¢ dowolng liczbe
voucherdw. Z oferty moga  skorzystac  rownieZz  rodziny — pracownikow,
wspotpracownicy oraz wszelkie osoby zwigzane z Paristwa firma).

*kxk

Terminy w jakich mozna realizowa¢ pobyty w 6 resortach nad morzem:
od 1 kwietnia do 14 czerwca oraz caly wrzesien i pazdziernik we wszystkich
6-ciu Resortach, z wytaczeniem wysokiego sezonu. Dwa Resorty czynne w sezonie
jesienno- zimowym Rowy oraz Pobierowo ( od 1.11 do 30/31.03 - dostepne s3
apartamenty ogrzewane na gaz).
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Terminy w jakich mozna zrealizowa¢ pobyty w uzdrowisku Cieplice Zdrdj to:
od 1 wrzesnia do 20 grudnia oraz od 1 marca do 14 czerwca (z wylgczeniem
Majowki, Wielkanocy oraz Bozego Ciata).

W 2022 roku otwieramy pierwszy gorski resort, w Karkonoszach,
w miejscowosci Cieplice Zdroj.

Gdzie warto pojecha¢, co warto zobaczyc?

FOKARIUM W HELU

Podczas wizyty na Pétwyspie Helskim warto odwiedzi¢ unikalna placdwke naukowa,
jakg jest Stacja Morska Uniwersytetu Gdanskiego w Helu. Niezwykle wazne
z naukowego punktu widzenia jest pofozenie placéwki, ktére pozwala na
przeprowadzanie badan zaréwno na otwartym morzu jak i w strefie przybrzeznej.
Ale co nas najbardziej interesuje to dzialajace w ramach stacji fokarium,
ktérego gldwnym zadaniem jest odtworzenie i ochrona kolonii fok szarych
w rejonie potudniowego Battyku.

A catego zamieszania narobit Balbin w 1992 roku, kiedy to jako mtody samiec zostat
znaleziony na stonecznych plazach Juraty. Fokarium petni role o$rodka
rehabilitacyjnego dla chorych i stabych osobnikdw znalezionych na przybrzeznych
plazach, ale rowniez jest placowka hodowlang, ktéra wypuszcza na wolnos¢ zaréwno
potomstwo przybyte na Swiat w basenach fokarium, jak i wyleczone starsze foki.
Balbin jako pierwszy mieszkaniec poczatkujgcego fokarium nie miat tatwego zycia.
Do osrodka trafit jako miesieczny noworodek, ranny i chory, z potamang przednig
ptetwg. Zwierze najprawdopodobniej zaplatato sie w rybackie sieci, a podczas
wyciggania ogtuszone silnym uderzeniem w glowe. Po przewiezieniu do Stacji
Morskiej i opatrzeniu ran zastat umieszczony w matym basenie gdzie zaczat wracac
do zdrowia i dokazywac¢ jak to na malucha przystato. Energiczny maluch pochtfaniat
coraz to wieksze ilosci ryb wpuszczanych do basenu, jednak nie byto mozliwosci
codziennego dostarczania zywych leszczy i ptoci. Postanowiono wiec nauczy¢ Balbina
jedzenia martwych smaczkéw. Ku zaskoczeniu trenera, fok okazat sie bardzo
pojetnym uczniem, ktory jadt nawet z reki.

Przez piec lat Balbin mieszkat w matym baseniku, a w tym samym czasie opracowano,
zaprojektowano oraz wybudowano pierwsze baseny helskiego fokarium.
13 pazdziernika 1997 r. rozpoczat sie nowy etap zycia Balbina, ktory po kilku dniach
aklimatyzacji zaakceptowat swdj nowy dom i poczut sie gtdbwnym lokatorem nowego
basenu. Niestety 29 lipca 2005 r. Balbin zostat znaleziony martwy w basenie.
Kolejnymi mieszkaficami basendéw byt Joel, znaleziony na szwedzkiej wyspie
Gotlandia, ktory jako pierwszy probowat zaprzyjazni¢ sie z krélem fokarium —
Balbinem. Ich wzajemna akceptacja nastgpita dopiero po 3 miesigcach ogladania sie
przez kraty basenu, a w tym czasie nie jeden wyszedt z ,ktétni” z podrapanym
nosem...

Do meskiego towarzystwa dotgczyty w 1998 r. cztery piekne samiczki: Agata, Ania,
Ewa i Krystyna. Niestety mimo rezerwy z jaka podptywata do wszystkich grono dam
opuscita Krysia. I takze w tym przypadku cztowiek przytozyt reke do jej $mierci.
Podczas sekcji stwierdzono, ze foczke zabity monety wrzucane przez turystow ,na
szczescie” do basendw fokarium. Przez wiele lat w helskich akwenach mozna byto
podziwiaC pozostate trzy foki, ktdére na przestrzeni lat doczekaly sie licznego
potomstwa. W 2005 r. stado ostabione odejsciem Balbina i Joela zostato wzmocnione
nowym mieszkafncem — Bubasem. Jego towarzyszkami zostaty estonskie foki — Ania,



Ewa i Agata oraz pochodzaca ze Szwecji Unda Marina. Wszystkie samice wielokrotnie
byly juz matkami, a Bubas od wielu lat dzierzy miano samca alfa helskiego instytutu.
Unda Marina to obecnie najstarsza i najwieksza samica w helskiej hodowli, ktérej imie
oznacza Fala Morska. Pochodzaca ze Sztokholmu foka posiada piekne futro o szarym
wierzchu i jasnym spodzie. Unda jest prawdziwg arystokratkg, ktéra podczas
karmienia dopomina sie szczegdlnego traktowania, a wobec reszty towarzyszy jest
dumna i wyniosta.

Najmtodszym mieszkaficem helskiej jednostki jest Fok, ktéry przyszedt na $Swiat
w 2006 r. Jego rodzicami sg Unda Marina i Balbin, jest to jedyna foka, ktéra urodzita
sie w fokarium i nie zostata wypuszczona na wolnos¢. Obecnie w Fokarium przebywa
piec fok: samce — Bubas i Fok oraz samice — Unda Marina, Ewa i Ania. Niestety w 2017
r. stado opuscita jedna z Estonek — Agata, ktdra w wyniku dtugiego i wyczerpujgcego
porodu oraz komplikacji poporodowych zachorowata na sepse.

Naukowo — badawcza praca, wykonywana w fokarium jest unikatowym wktadem
w ochrone przyrody, jednak i warto podkresli¢ nie tylko turystyczny aspekt miejsca.

Dlaczego ochrona fok jest taka wazna? 100 lat temu w Baltyku zyta populacja liczaca
100000 fok szarych. Przez wiele lat foki byty uwazane za szkodniki. Na skutek
polowan liczebnos¢ fok szarych zostata zredukowana pieciokrotnie. Po wojnie
zaobserwowano, ze foki chorujg. Zmiany na skorze byty spowodowane znacznym
zanieczyszczeniem morza i brzegu toksycznymi zwigzkami. Tym razem straty
w populacji w Battyku byty tak duze, ze grozito ich catkowite wyginiecie.

Dalszy dramatyczny spadek liczebnosci do 3000 osobnikow nastgpit w latach 70. XX
wieku. Dzieki wysitkom organizacji z krajow potozonych nad Battykiem sytuacja
zaczeta sie zmienia¢, a fok przybywac. Dziatania ochronne m.in. Stacji Morskiegj
Instytutu Oceanografii w Helu sprawiajg, ze rosnie $wiadomosS¢ potrzeby pomocy
fokom. Od 2000 roku kraje skandynawskie regularnie odnotowujg wzrost populacji,
a od 10 lat obserwujemy stopniowy powrdt fok szarych na polskie wybrzeze.
W poblizu Wyspy Sobieszewskiej i ujscia Wisty osiedlita sie niewielka kolonia.
To prawdziwy sukces!

W fokarium Stacji Morskiej sg warunki do rozmnazania, a hastepnie wypuszczania na
wolno$¢ zdrowych, silnych osobnikéw, ktére same radza sobie w Battyku.
Wedtug polskiego prawa foki szare sg objete ochrong gatunkowg. Karane jest ich
krzywdzenie, ptoszenie, niszczenie ich siedlisk i ostoi. Mate foki bardzo szybko rosng
i znacznie przybierajg na wadze. Zwierze musi w kilka tygodni osiggngc
samodzielno$¢ i poradzi¢ sobie ze zdobywaniem pozywienia. W dziecinstwie sa
karmione mlekiem matki tylko przez pierwsze trzy tygodnie zycia. Poniewaz mleko
zawiera az 50 proc. ttuszczu, mate w blyskawicznym tempie osiggajg wage okoto 30
kilograméw. Przed ukonczeniem jednego miesigca muszg same sie o siebie
zatroszczy¢. Z tego wzgledu miode foki sg tatwym tupem dla drapiezcéw. Niekiedy
tez zaplatujg sie w sieci rybackie. Na szczescie rybacy mogg teraz przekaza¢ ranne
zwierzeta do fokarium w Helu na rekonwalescencje.

Atrakcja przyciagajaca rzesze turystow jest trening medyczny polaczony
z karmieniem fok. Osoby odwiedzajgce to miejsce na przestrzeni lat moga
zobaczy¢ efekty ciezkiej pracy zaréwno trenerdw jak i podopiecznych.
Przybywajacych do Helu po raz pierwszy czeka nie lada atrakcja, bo udziat w treningu
to niesamowite przezycie. Kazdemu pojawi sie usmiech i zachwyt na buzi jak na
odpowiednie komendy foki bedg rozdawac buziaki, machac ptetwa czy puszczac bulki
pod woda. Obejrzenie foki na ptywajacej platformie czy aportujacej zabawki wprawi
w zachwyt kazdego widza.

Tomasz Zaborowski — Biblioteka Naukowa WIM



Cos dla ciata i ducha

HIPOKINEZJA, CZYLI ZYCIE W BEZRUCHU

Nasze ciato pozostajgce w bezruchu przez diuzszy czas przestaje prawidiowo
funkcjonowac. Niestety coraz rzadziej znajdujemy czas i che¢ na sport, a brak
aktywnosci fizycznej to pierwszy krok do wielu powaznych zaburzen, ktoérych
moglibyémy unikngé. Kogo dotyczy zjawisko zwane hipokinezja i dlaczego
to tak niebezpieczne dla zdrowia?

Ruch to naturalne lekarstwo dla naszego ciata. Pomaga odzywi¢ wszystkie narzady
i wspiera procesy zachodzace w organizmie. Brak ruchu zwieksza ryzyko wielu
chordb, sprawia, ze szybciej sie meczymy i kazdy wysitek stanowi duze wyzwanie.
Nasze ciato bez ruchu nie jest w stanie prawidtowo funkcjonowaé — gdy brakuje nam
ruchu, pojawiajg sie bdle stawow, zaparcia, bezsennos¢ i problemy z koncentracja.
Wszystkie te objawy s3 jednak poczatkiem prawdziwych probleméw zdrowotnych.

Hipokinezja: na czym polega?

Hipokinezja to inaczej diugotrwata bezczynno$¢ ruchowa lub niedobér
ruchu. Wedtug WHO hipokinezja jest jedng z gtdwnych przyczyn zgondw na $wiecie.
To powazne zagrozenie cywilizacyjne. Brak ruchu pogarsza jakos¢ zycia, wptywa na
ciggte zmeczenie i w wielu przypadkach przyczynia sie do przedwczesnego zgonu.
Nawet stosowanie zdrowej, odzywczej diety, nie chroni przed skutkami hipokinezji.
Jakie sq najczestsze skutki hipokinezji? Oto 5 mozliwych powiktan, do
ktérych prowadzi brak ruchu:

1. Nadcisnienie i ryzyko zawatu
Bezruch powoduje pogorszenie sie wszystkich parametréw zwigzanych z ukfadem
krwionosnym. Brak ruchu sprawia, Zze naczynia krwiono$ne zwezajg sie i sztywnieja.
Nastepstwem moze by¢ miazdzyca, a nawet zawat serca. U osob pozostajgcych zbyt
dtugo w bezruchu dochodzi do odktadania sie cholesterolu w Scianach tetnic, co jest
bezposrednig przyczyng nadcisnienia.

2. Stany depresyjne

Hipokinezja prowadzi do spadku odpornosci na stres. Osoby prowadzace siedzacy
tryb zycia bardzo czesto majg problemy z koncentracjg, co stanowi duze utrudnienie
w codziennym zyciu. Aktywnos¢ fizyczna to zrédto hormondw szczeScia na
wyciagniecie reki. Nie musimy biega¢ maratonéw, ale wystarczy krétki, regularny
spacer, by uzupetni¢ poziom endorfin w organizmie. To duzo lepsze dla zdrowia niz
sieganie po czekolade. Brak ruchu prowadzi do chronicznego zmeczenia, spadku
motywacji i rozwoju stanéw depresyjnych oraz lekow.

3. Osteoporoza
Pozostawanie w bezruchu przyczynia sie do demineralizacji kosci, co zwieksza ryzyko
zachorowania na osteoporoze. U o0sob prowadzacych siedzacy tryb zycia
czesciej dochodzi do urazéw, uszkodzen i zwyrodnier miesni.

4. Cukrzyca typu 2 i otylosc
Cukrzyca to podstepna choroba, do ktdrej rozwoju czesto przyczynia sie tryb zycia
pacjenta. Brak ruchu zwieksza ryzyko rozwoju cukrzycy. Choroba zaczyna sie od
zaburzen metabolizmu weglowodandéw, co sprawia, ze wzrasta odporno$¢ na insuline.
Trzustka zaczyna produkowa¢ coraz wiecej insuliny, a we krwi zwieksza sie poziom




glukozy. Brak ruchu to tez prosta droga do otytosci. Organizm, ktory otrzymuje
energie z pozywienia, ale nie ma gdzie jej wykorzystac¢, przeksztatca jg w thuszcz.

5. Rak jelita grubego i odbytu
Brak ruchu sprzyja zaburzeniom metabolizmu. U oséb, ktérym brakuje ruchu, moga
pojawi¢ sie problemy z trawieniem, zaparcia, zylaki odbytu i inne dolegliwosci.
Aktywnos¢ fizyczna zmniejsza ryzyko zachorowania na raka jelita grubego i odbytu.
Jest to szczegdlnie wazne dla osob, u ktérych w rodzinie wystgpity przypadki
zachorowan na tego typu raka.

Hipokinezja: kto jest zagrozony?

Na skutki bezruchu narazone sg osoby, ktdre przez wiekszoS¢ czasu siedzg. Niestety,
oznacza to, ze w grupie ryzyka jest wielu z nas, wiasnie dlatego hipokinezja jest
uznawana za zagrozenie cywilizacyjne. Dla naszego organizmu przesiadywanie przed
komputerem, a po pracy na kanapie jest nienaturalne, co mozemy zaobserwowac
w towarzyszacych nam dolegliwosciach. Pogarszajgce sie samopoczucie to sygnat,
Ze nasze ciato potrzebuje ruchu.

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO), chcac walczy¢é ze skutkami hipokinezii,
zmienita istniejagcg do tej pory Piramide Zdrowego Zywienia w Piramide Zdrowego
Zywienia i Aktywnosci Fizycznej, u ktdrej podstaw znalazt sie ruch. Dowodzi to, jak
wazna dla dobrostanu organizmu jest aktywnosc fizyczna. Nie kazdy z nas moze by¢
sportowcem, ale warto dokonac kilku zmian w codziennych nawykach, na przyktad
korzystajac co jaki$ czas z roweru zamiast samochodu. To najlepszy prezent, jaki
mozemy podarowac¢ swojemu ciatu i duszy.

Wiecej:
https://zdrowie.radiozet.pl/W-zdrowym-ciele/Aktywnosc-fizyczna/Hipokinezja-czyli-
zycie-w-bezruchu-5-powaznych-skutkow-dla-zdrowia

Kacik kulinarny

KREM CEBULOWO-CZOSNKOWY

Krem w takim wydaniu jest niezwykle gesty i aromatyczny. Doskonale sprawdzi sie
jako szybki obiad. W dodatku jest bardzo tatwy w przyrzadzeniu. Aby krojenie cebuli
byto fatwiejsze, warto wczesniej zanurzyc jg w zimnej wodzie, dzieki czemu nie bedzie
tak bardzo podraznia¢ naszych oczu.

Sktadniki:
— 3 duze cebule
— 2 zabki czosnku
— 100 ml $mietanki do zup
— opakowanie serka topionego o smaku $mietankowym
— 2 szklanki bulionu warzywnego
— oliwa z oliwek
- sol
— pieprz ziotowy
—  ziofta prowansalskie
— tymianek

Sposbdb przygotowania:
Cebule obieramy ze skorki i drobno kroimy.


https://zdrowie.radiozet.pl/W-zdrowym-ciele/Aktywnosc-fizyczna/Hipokinezja-czyli-zycie-w-bezruchu-5-powaznych-skutkow-dla-zdrowia
https://zdrowie.radiozet.pl/W-zdrowym-ciele/Aktywnosc-fizyczna/Hipokinezja-czyli-zycie-w-bezruchu-5-powaznych-skutkow-dla-zdrowia
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Czosnek przeciskamy przez praske.

Warzywa podsmazamy na patelni z dodatkiem oliwy z oliwek. Nastepnie zalewamy je
gorgcym bulionem.

Dodajemy do tego serek topiony oraz $mietane i wszystko razem blendujemy, az do
uzyskania gestej konsystencji.

Catos¢ przyprawiamy do smaku.

Jak serwowac?

Krem cebulowo-czosnkowy warto przed podaniem posypa¢ serem zoitym albo
posiekanym koperkiem. Doskonale smakuje w potgczeniu z grzankami lub $wiezym,
chrupigcym pieczywem. Po takg zupe warto siegac, aby poprawic¢ swojg odpornosc.
Czosnek ma dziatanie antybakteryjne oraz przeciwwirusowe. Cebula to z kolei zrodto
bogate zrédto witaminy C, ktdéra pomaga chroni¢ organizm przed infekcjami.

MAKARON ZE SZPINAKIEM I SUSZONYMI POMIDORAMI

Szpinak na dobre rozgoscit sie w naszych kuchniach, stanowigc dodatek do wielu
roznych dan. Pomystdw na jego wykorzystanie jest bardzo wiele. Oprécz odzywczego
koktajlu mozesz przyrzadzi¢ z niego pyszny farsz do pierogéw, a nawet smaczne
ciasto. Tym razem jednak zdradzimy ci pomyst na pyszne na danie obiadowe
z makaronem i szpinakiem w roli gtdwnej.

Makaron w takiej odstonie to idealna potrawa, jesli chcesz przyrzadzi¢ dla bliskich cos
na szybko. Poza tym jej wykonanie jest naprawde tatwe nawet dla oséb, ktdére nie
majg zbyt duzego do$wiadczenia kulinarnego. Smak swojego dania warto podkreslic
réznymi dodatkami w postaci parmezanu oraz przypraw. Aby makaron nie kleit sie
w czasie gotowania, mozna dodac do niego odrobine oleju.

Skiadniki:
— opakowanie makaronu tagliatelle
— 150 g szpinaku
— 3 cebule
— 2 zabki czosnku
— 10 suszonych pomidorow
— 10 dag parmezanu
— 100 g kostki masta
— 250 ml $mietanki stodkiej 30%
- sol
— czarny pieprz

Sposo6b przygotowania:

Makaron gotujemy w osolonej wodzie, a nastepnie go odcedzamy.

Masto rozpuszczamy na patelni.

Cebule obieramy, a nastepnie kroimy w pidrka.

Czosnek wyciskamy przez praske.

Warzywa wrzucamy na patelnie i podsmazamy na matym ogniu, az stang sie miekkie.
Dodajemy do tego umyte liScie szpinaku, pokrojone drobno suszone pomidory oraz
Smietanke.

Wszystko razem dusimy pod przykryciem przez kilka minut, co chwile mieszajac i na
koniec przyprawiamy do smaku.

Makaron tgczymy z warzywnym farszem i posypujemy startym parmezanem, przed
podaniem mozna udekorowac natkg pietruszki.



CIASTO Z KASZY JAGLANEJ

Taki deser jest bardzo tatwy w przygotowaniu. Doskonale sprawdzi sie jako dodatek
do popotudniowej kawy czy herbaty lub jako szybka przekgska miedzy positkami
w szkole albo w pracy.

Skiadniki:
— 150 g ugotowanej kaszy jaglanej
—  kostka twarogu
— 3 tyzki miodu
— 3 tyzki ksylitolu
— odrobina aromatu waniliowego
— 2 tyzki masta
- 2 jajka

Sposb6b przygotowania:

W misce umieszczamy ugotowang kasze jaglang, a nastepnie tgczymy jg z twarogiem
i wszystko doktadnie mieszamy, az do uzyskania jednolitej konsystencji.

Do gotowego ciasta wbijamy jajka, dodajemy midd, ksylitol, masto oraz odrobine
aromatu waniliowego i wszystkie sktadniki miksujemy.

Blache wyktadamy papierem do pieczenia, a nastepnie wylewamy na nig mase.
Ciasto pieczemy w temperaturze 180 st. Celsjusza przez ok. 45 minut, az stanie sie
rumiane.

Jak serwowac?

Takie ciasto najlepiej udekorowac przed podaniem ptatkami migdatow i rodzynkami.
Dla lepszego smaku mozesz je rowniez posypa¢ cukrem pudrem lub serwowac
w towarzystwie Swiezych owocow, np. borowek lub jagdd.

Na wesolo

ZART NUMERU

Dlaczego Bdg stworzyt najpierw mezczyzne, a dopiero pdzniej kobiete?
Bo chciat unikna¢ doradzania mu.

Adam do swej matzonki:

»Mielismy sliwki, pomaranicze, banany, granaty, ananasy, figi, arbuzy, grejpfruty,
nektarynki, brzoskwinie, gruszki, winogrona...to nie, ty koniecznie musiata$ mie¢
jabtko”.

Kto to jest prawdziwy narciarz?

Prawdziwy narciarz to cztowiek, ktérego stac na luksus potamania sobie ndg

w bardzo znanej i drogiej miejscowosci gorskiej przy pomocy bajecznie drogiego
sprzetu...

W bloku wybucht pozar, ptomienie ogarnety wszystkie pietra. Matzenstwo wybiega
z ptongcego budynku.

Zona méwi do meza:

- Wiesz, Zdzisiek? Po raz pierwszy od dwudziestu lat wychodzimy gdzie$ razem ...
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