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= Zadbaj o zdrowie swoich piersi!

Rak piersi jest obecnie najczgsciej wystgpujacym nowotworem u
kobiet z krajow rozwinigtych. Nalezy pamigta¢ ze nowotwory sutka
moga wystgpowac rowniez u megzczyzn, sa jednak bardzo rzadkie.

Wezesne wykrycie zmian nowotworowych i podjecie odpo-
wiedniego leczenia zwigksza szanse wyleczenia raka piersi!

W diagnostyce schorzen piersi wykorzystuje si¢ rézne techniki
obrazowania:

1/ Sonomammografia - czyli USG piersi — badanie z uzyciem ul-
tradzwiekow.

Badanie to powinna wykonywac kazda kobieta najlepiej w odste-
pach 1 roku. Badanie to jest catkowicie niebolesne i nieszkodliwe,
dedykowane réznicowaniu zmian guzkowych, niewydolne w wykry-
waniu wezesnych postaci raka.

2/ Badanie mammograficzne - badanie z uzyciem promieniowania
rentgenowskiego. Nie moze by¢ wykonywane jako badanie przesie-
wowe u mtodych kobiet.

W badaniu pier$ $ciska si¢ miedzy dwoma plytkami. Stopien od-
czuwania ucisku zalezny jest od indywidualnej wrazliwo$ci piersi.
Badanie trwa bardzo krotko.

3/ Badanie piersi metoda rezonansu magnetycznego - badaniem
z uzyciem pola elekromagnetycznego 1 gadolinowego $rodka kontra-
stowego. Badanie najbardziej czule i swoiste, jednak ze wzgledu na
wysoki koszt badania i mala dostgpnos¢ (w dyspozycji wyspecjali-
zowanych poradni chordb sutka) zarezerwowane dla wybranej grupy
pacjentek.

Mammografia i usg to dwa rézne, uzupelniajace si¢ badania,
nie nalezy wiec zastanawia¢ sie, ktore jest ,,lepsze”. Kazde z nich
ma swoje zalety i wady — na przyklad ultrasonografia nie wykry-
wa mikrozwapnien, ktéore moga by¢ objawem wczesnej postaci
raka.

Badania mammograficzne to wciaz najskuteczniejsza metoda
wcezesnego diagnozowania raka piersi. Z do§wiadczen krajow skan-

Zaktad Radiologii i Diagnostyki Obrazowej
Rejestracja na badania:
(012) 614 3333, w godz. 7:30-18:00

dynawskich wynika ze badania przesiewowe piersi pozwolity zredu-
kowa¢ umieralno$¢ z powodu raka piersi o ok. 30 proc. Zmiany w
piersi czgsto wykrywane sa przez same kobiety — jest to jednak na
0go6! juz zmiana zaawansowana

Pierwsza mammografia w zyciu kobiety powinna by¢ wykony-
wana w 40-tym roku zycia, bez wzgledu na wielkos¢ i typ utkania
piersi.

Szpital im. Jana Pawla II w Krakowie bierze udzial w licznych
programach profilaktycznych dedykowanych dla kobiet mieszkanek
wojewodztwa matopolskiego finansowanych przez rdézne podmioty,
umozliwiajac wykonanie bezptatnych badan piersi, bez wymaganego
skierowania. Stale od kilku realizowany jest program NFZ - screening
mammograficzny raka piersi dla kobiet w wieku 50-69.

Dodatkowo wykonywane sa rowniez bezptatnie badania profilak-
tyczne dla pan z innych grup wiekowych od 40-tego roku zycia. O
dostgpno$¢ programow nalezy pyta¢ w rejestracji Zaktadu Radiolo-
gii i Diagnostyki Obrazowej w budynku diagnostyki. Mozna rowniez
skorzysta¢ z badan samofinansowanych przez pacjentki.

Szpital im. Jana Pawta II pacjentki dysponuje nowoczesnym cy-
frowym aparatem mammograficznym.

Technika cyfrowa gwarantuje:

- wysoka rozdzielczos$¢ obrazu

- bardzo dobry kontrast

- mozliwos¢ powigkszenia zdjgcia na ekranie monitora, co znacz-
nie ulatwia lekarzowi postawienie diagnozy

- duzo nizsza niz w aparatach analogowych dawke promienio-
wania

- mozliwos¢ rejestrowania badania na nosniku elektronicznym

- archiwizacj¢ wykonanych badan w bazie danych

Konsultacja: dr Matgorzata Urbanczyk-Zawadzka

Rozmowa z dr Malgorzatq Urbaﬁczyk - Zawadqu, Kierownik Zaktadu Radiologii i Diagnostyki Obrazowej

Czy badanie mammograficzne naleiy do standar-
dowych, takich, o ktérym panie powinny pamietaé, czy
vdajemy sie na nie wtedy, jesli inne badania — np. usg
- wskazujq na sytvacje niepokojgcq?

Badanie mammograticzne piersi powinnismy traktowa¢ joko
stalg pozycje w harmonogramie badan profilaktycznych v kobiet
od 40-tego roku ycia.

Kto stanowi grupe podwyiszonego ryzyka jesli cho-
dzi o zachorowania na raka piersi?

Nalezy wzigé pod uwage mutacje genetyczna - BRCAT i BRCA2,
wystepowanie nowotworow ztosliwych w rodzinie, zwlaszcza raka
piersi, raka trzonu macicy. Pamigtajmy, ze rak jednej z piersi zwigk-
sza ryzyko raka drugiej.

Podwyzszone ryzyko raka piersi wystepuje w przypadku wezes-

% | nej pierwszej miesigczki, poznej menopauzy, u par stosujgeych an-
tykoncepcje hormonalng lub hormonoterapie. Méwigc o podwyiszo-
nym ryzyku trzeba rowniez bra¢ pod uwagg obecne inne schorzenia
narzqdu rodnego : endometrioze, torhiele jajnika, migsniaki.

Czy badanie mammograficzne jest skuteczne?
| Jest ono najskuteczniejszq ogélnie dostepng metodg w wykry-

waniu raka piersi , w tym bardzo wezesnych jego postaci

Jesli w badaniv wystapiq podejrzane zmiany, w jaki
sposéb naleiy postepowa dalej?

Kazda zmiana podejrzana musi byé weryfikowana poprzez
dodatkowe badania - mammograficzne badanie celowane, a przede
wszystkim przez badanie cyto- lub histologiczne. W tym celu pro-
ponuje si¢ pacjentkom wykonanie biopsii lub pobranie wycinka z
guza.



Suplementy diety — korzysci i zagrozenia

Co to sg suplementy diety?

Sa to srodki spozywcze ktorych celem jest uzupekienie normalnej
diety, bedace skoncentrowanym zrédlem witamin, sktadnikow mine-
ralnych lub innych substancji wykazujacych efekt odzywczy.

Kiedy ich stosowanie jest uzasadnione

Suplementy diety moga by¢ stosowane w sytuacjach zwigkszonego
zapotrzebowania na sktadniki odzywcze lub kiedy ich przyswajanie z
diety nie jest wystarczajace. W oparciu o aktualny stan wiedzy przyj-
muje sig, iz suplementy diety zawierajace witaminy i sktadniki mine-
ralne moga by¢ stosowane w nastgpujacych grupach osob:

* Osoby doroste spozywajace diety nisko-
kaloryczne (ponizej 1500 kcal dziennie).
» Kobiety w cigzy.

* Osoby starsze zwlaszcza gdy ich
dieta jest mato urozmaicona i ubogo-
kaloryczna

* Osoby stosujace diete z ograni-
czeniami, badZz eliminacja niekto-
rych sktadnikow pokarmowych.

Ryzyko stosowania suplemen-

tow
Nadmierne przyjmowanie wi-
tamin i sktadnikow mineralnych
moze wywota¢ skutki uboczne.
Przyczyna moze by¢ niewtasci-
we stosowanie suplementéw die-

ty (np. stosowanie wigkszych dawek
niz zalecil producent, nieuzasadniona
suplementacja), stosowanie dwoch
lub wigkszej ilosci suplementow die-
ty jednoczes$nie. Ponadto niektore
sktadniki suplementéw diety moga
wchodzi¢ w interakcje z lekami i
moga zaburza¢ dziatanie tych lekow.
Np. jednoczesne stosowanie witami-
ny E i lekow przeciwzakrzepowych
(np. Warfaryna, Acenokumarol) moze
nasila¢ dziatanie przeciwzakrzepowe
i zwigksza¢ ryzyko krwawien

Wskazane jest aby decyzja odnos-
nie zazywania suplementéow byta
skonsultowana z lekarzem lub diete-
tykiem

Nalezy podkresli¢, ze u 0s6b zdrowych, stosujacych urozmaicona
diet¢ dodatkowa suplementacja nie ma uzasadnienia. Réznorodne
produkty, czyli warzywa, owoce, produkty z petnego ziarna, produkty
straczkowe, produkty mleczne oraz ryby i chude migso, dostarczaja
wszystkich sktadnikéw odzywczych w ilosciach wystarczajacych dla
prawidlowego rozwoju i zachowania zdrowia. Ponad to jak donosza
najnowsze wyniki badan najlepiej przyswajalne sa witaminy i sktad-
niki mineralne pochodzace z naturalnych zrodet.

Agnieszka Gasior

Agnieszka Gasior, dietetyczka, Poradnia Leczenia Otylosci

Co sie buduje na terenie Szpitala?

Trwaja prace wykonczeniowe przy nowym obiekcie, realizowa-
nym w ramach projektu pn. Zintegrowane Centrum Specjalistycznej
Medycyny Ratunkowe;j.

W budynku zlokalizowany bgdzie m. in. specjalistyczny oddziat
ratunkowy z zapleczem diagnostycznym i logistycznym, jego wy-
posazenie oraz lotnisko dla $miglowcow, oddzialy 16zkowe (oddziat
kardiologiczny, oddziat neurologiczny - udarowy, poradnia kardio-
logiczna, rehabilitacja neurologiczna oraz OIOM, Matopolskie Cen-
trum Diagnostyki Guza Ptuca i oddzial inwazyjnej pulmonologii, wy-
specjalizowany w leczeniu zatorowosci ptucnej, oddziat chirurgiczny,
apteka szpitalna. Dodatkowo przewiduje si¢ utworzenie dwoch sal
operacyjnych;

y Wojewddztwo
Matopolskie

PROGRAM REGIONALNY

NARDDOWA STRATEGIA SP(0)

UNIA EUROPEJSKA
EUROPEJSKI FUNDUSZ
ROZWOJU REGIONALNEGO

Projekt jest realizowany w ramach Matopolskiego Regionalnego
Programu Operacyjnego na lata 2007 — 2013, O$ priorytetowa 5. Kra-
kowski Obszar Metropolitalny, Dziatanie 5.2 Rozwoj funkcji metro-
politalnych Krakowskiego Obszaru Metropolitalnego




Krakowski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawla II serdecznie zaprasza na nieodplatne szkolenia dla
pacjentow i ich rodzin. Wyklady i warsztaty beda prowadzone w budynku centrum konferencyjno-
szkoleniowego przy ul. Pradnickiej 80 (wjazd od ul. Fieldorfa Nila), w terminach:

9 kwietnia 2013 (wtorek)

12:00-13:00 KARDIOLOGIA — Zaburzenia rytmu serca

— diagnostyka i leczenie

13:00-13:15 PYTANIA I DYSKUSJA

13:15-14:00 KARDIOLOGIA — Krétka historia wszczepiania
rozrusznikow serca i kardiowerterow-defibrylatorow

23 kwietnia 2013 (wtorek)

17:00-18:00 KARDIOLOGIA — Zasady pierwotnej i wtornej
profilaktyki chorob cywilizacyjnych

18:00-18:15 PYTANIA i DYSKUSJA

18:15-19:00 CHOROBY NACZYN (ANGIOLOGIA) — Miaz-
dzyca tetnic konczyn dolnych — objawy, diagnostyka i metody
leczenia

7 maja 2013 (wtorek)

12:00-13:00 KARDIOLOGIA — Prewencja chordb sercowo-
naczyniowych

13:00-13:15 PYTANIA 1 DYSKUSIJA

13:15-14:00 CHOROBY NACZYN (ANGIOLOGIA) — Miaz-
dzyca tetnic szyjnych — prewencja i leczenie

21 maja 2013 (wtorek)

17:00-18:00 KARDIOLOGIA — Miejsce lekow roslinnych i
suplementow diety w kardiologii

18:00-18:15 PYTANIA 1 DYSKUSIJA

18:15-19:00 TERAPIA WSPOMAGAJACA - Zastosowanie
zi6t w terapii wspomagajacej leczenie

Jak paczus w masle?...

= Brak ruchu, nadwaga, nieprawidiowe odzy-
wianie i wiele innych czynnikow (np. genetycz-
nych) moga sprawié, ze chorujemy. Coraz czes-
ciej dotyczy to rowniez dzieci.

Kiedy nasze dziecko znaczaco przybiera na wadze, a jego wzrasta-
nie nie podaza w tym samym tempie, to powinni§my potaczy¢ te dwa
zjawiska i zastanowic¢ si¢ na jako$cia positkow, pora ich spozywania
oraz nad tym, jak wiele czasu nasze dziecko spgdza na aktywnosci
fizycznej. Nie mozna stale mysle¢, ze to minie, ze przeciez wyrosnie,
ze jak sig zrobi ciepto to pdjdzie na basen i bedziemy duzo spacero-
wac. Odktadanie aktywnos$ci na pozniej sprawia, ze tak si¢ nie dzieje,
chcielibysmy, ale jako$ to nie wychodzi i znowu, po raz kolejny, za-
miast obiadu jest fast-foodowy ,,kubetek”. A moze nasze dziecko za
duzo czasu spedza przed ekranem komputera? Nasilaja si¢ dolegliwo-
sci, w koncu udajemy sig z dzieckiem do lekarza pierwszego kontak-
tu, ten zleca wykonanie prob watrobowych, potem badanie kontrolne
i ...zaskoczenie. Proby kontrolne rowniez nieprawidlowe?! Nasze
dziecko choruje na niealkoholowe sthuszczeniowe zapalenie watroby.
Nieprawidtowo zbilansowana dieta, brak ruchu, spowolnialy metabo-
lizm tluszczoéw i weglowodanéw moze prowadzi¢ do zastgpowania
prawidlowego miazszu watroby tkanka thuszczowa , co prowadzi do
stanu zapalnego watroby i stopniowego uposledzenia jej funkcji.

Na pewno potrafimy odwrdci¢ ten cykl niekorzystnych wydarzen,
bo dla naszego dziecka zrobimy wszystko. Wojewoddzka Poradnia He-
patologiczna Dzieci pomoze zredukowa¢ masg ciata, wlaczy¢ my-
$lenie o zbilansowanym zywieniu, wytlhumaczy dlaczego aktywnos¢
fizyczna jest tak wazna. Kazdy kto chce, moze wyglada¢ szczupto i
zdrowo, ale musi zmieni¢ styl zycia.

W Wojewodzkiej Poradni Hepatologicznej Dzieci (pacjenci do 18
roku zycia) pacjenci ze skierowaniami maja zapewniong komplekso-
wa diagnostyke biochemiczng i obrazowa i z zakresu biologii mole-
kularnej ( metoda PCR) z peina refundacja NFZ.

Najczestsze leczone schorzenia: przewlekle zapalenia watro-
by typu B i C, hiperbilirubinemie okresu niemowlgcego, zapalenia
watroby spowodowane zakazeniem CMV zesp6t Gilerta, toksyczne
i polekowe uszkodzenia watroby, autoagresyjne zapalenia watroby,
jak rowniez wszelkie nieprawidtowosci zwiazane z funkcja tego na-
rzadu.

Wojewddzka Poradnia
Hepatologiczna Dzieci

Kierownik  Poradni:
dr n. med. Maria Rokitka
pediatra, specjalista cho-
réb zakaznych. Godziny
otwarcia: od poniedziatku
do piatku od godz.9 — 14,
rejestracja osobiscie lub te-
lefonicznie pod numerem
telefonu 12 614 35 15.

Zapraszamy ze skie-
rowaniami od lekarza ro-
dzinnego.

dr n. med. Maria Rokitka

(Wazne telefony A

Rejestracja Przychodni i Poradni (kardiologiczna i kar-
diochirurgiczna, poradnie ptucne, poradnie dziecigce, szcze-
pienia ochronne refundowane przez NFZ) 12 614 3515

Odregbne telefony do rejestracji pacjentow do ponizszych
jednostek:

* Diagnostyka - rejestracja 12 614 3333

* Poradnia Rehabilitacji 12 614 23 64

* Wojewodzka Poradnia Wirusowego Zapalenia Watroby
1 Hepatologii 12 614 22 80

* Centrum Szczepien (szczepienia nie refundowane przez
NFZ) NIE WYMAGANA REJESTRACJA, PRZYJECIA W
KOLEJNOSCI ZGLOSZEN 12 614 22 37 — gabinet zabie-
gowy

* Poradnia Leczenia Otylosci (Swiadczenia nie refundo-
wane przez NFZ) 12 614 2601

* Pracownia Badan Endoskopowych 12 614 2214

. J




Przychodzi Pacjent do rejestracji, a tam... eWUS

= eWUS oznacza system elektronicznej weryfikacji uprawnien
Swiadczeniobiorcéw oparty o prowadzony przez NFZ Centralny
Wykaz Ubezpieczonych, stluzacy §wiadczeniodawcom do potwier-
dzania prawa do Swiadczen opieki zdrowotnej w dniu udzielania
Swiadczenia.

Od 1 stycznia zaczat funkcjonowaé system eWUS. Z informacja
na ten temat spotykaja si¢ Panstwo podczas rejestracji. Tajemniczy
skrot oznacza system elektronicznej Weryfikacji Uprawnien Swiad-
czeniobiorcow.

Jest to system, ktory potwierdza uprawnienia pacjenta do §wiad-
czen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkoéw publicznych. Infor-
macje w systemie sg aktualizowane codziennie. Uprawnienia pacjenta
sa weryfikowane przy okazji kazdej wizyty. Dla pacjenta oznacza to,
7e nie musi juz okazywa¢ dokumentu potwierdzajacego ubezpiecze-
nie — czyli ksiazeczki ubezpieczeniowej lub druku RMUA.

Co zrobi¢, jesli — z jakich$ przyczyn — system elektroniczny nie
zweryfikuje pozytywnie naszych uprawnien do bezplatnych $wiad-
czen? Jesli mamy przy sobie dokumenty potwierdzajace ubezpieczenie
—nalezy je okazaé, jesli nie — pacjent sktada w rejestracji oswiadcze-
nie o prawie do korzystania ze §wiadczen bezptatnych. Taka sytuacje
nalezy jednak wyjasni¢ u swojego platnika i ewentualnie w oddziale
wojewodzkim Narodowego Funduszu Zdrowia.

Grupg, ktdrej status moze by¢ zmienny sg studenci — wielu sposrod
nich podejmuje bowiem prace zarobkowa przez krotszy lub dhuzszy
czas. Jesli student pracuje — nabywa swoj wlasny tytut ubezpieczenia,
natomiast jesli pozostaje na utrzymaniu rodziny — jego status ubez-
pieczeniowy jest pochodny i wynika wlasnie z faktu bycia czlonkiem
rodziny osoby ubezpieczone;j.

Rejestracja do Przychodni Kardiologicznej

Prezes NFZ zapowiedziata, ze po uptywie I kwartatu 2013 roku
zostanie dokonana ocena funkcjonowania systemu eWUS.

W chwili rejestracji pacjenta pojawia si¢ zielony lub czerwony
ekran.

Uwaga: ,,Czerwony ekran” nie oznacza, ze pacjent nie ma pra-
wa do $wiadczen. Informuje jedynie o tym, ze NFZ w tym dniu nie
potwierdza jego prawa do $wiadczen. Pacjent, ktory ma pewnos$¢, ze
takie uprawnienia posiada, moze je potwierdzi¢ z pomoca odpowied-
nich dokumentow lub poprzez ztozenie o§wiadczenia.

W przypadku, kiedy pacjent potwierdza prawo do $wiadczen de-
cyzja wydana przez wojta gminy (burmistrza, prezydenta miasta) na
podst. art. 54 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowa-
nych ze srodkow publicznych, pracownik rejestracji robi kopig doku-
mentu i dotacza do dokumentacji pacjenta.

Po co ten MIP?

= Rozmowa z Wojciechem Mielnickim, Admini-
stratorem Bezpieczenstwa Informacji, Doradca
Dyrektora ds. hezpieczenstwa informaciji.

Panie Wojciechu, czym jest MIP?

MIP, czyli Medyczny Identyfikator Pacjenta, jest niepowtarzal-
nym numerycznym identyfikatorem nadawanym kazdemu Pacjento-
wi, ktory rejestrowany jest w naszym Szpitalu.

W jakim celu MIP jest stosowany?

Dzigki MIP, osoby, ktore Pacjent upowaznit do dostepu do infor-
macji dotyczacych stanu jego zdrowia, moga w sposob bezpieczny
ja uzyska¢ -nawet telefonicznie. Mozliwe jest rowniez telefoniczne
uzyskanie informacji dotyczacych np. wynikéw badan.

Stosowanie numeru MIP rozwiazuje wigc szereg problemow, ktore
wystepuja podczas codziennej pracy Szpitala, w zwiazku z koniecz-
no$cia pogodzenia wymagan etycznych oraz prawnych, zwiazanych
z zabezpieczeniem informacji o pacjencie, z przepisami dotyczacymi
innych jego uprawnien.

Jak korzysta¢ z MIP?

MIP dostaje kazdy Pacjent podczas rejestracji i przyjmowaniu
do Szpitala. Uzyskany MIP pacjent moze przekaza¢ osobom, ktdre
wczesniej upowaznil do dostepu do swoich danych. Wazne jest, by
pacjent rozsadnie dobierat osoby, ktore faktycznie beda miaty dostep
do jego medycznych danych osobowych; Zdarzato si¢, bowiem, ze
pacjent wybieral, jako jedyna uprawniona, osobg, ktora ze wzgledu
na swoj np. wiek lub chorobg nie byta w stanie jego odwiedzi¢ lub za-
telefonowacd. Z tego tytutu pracownicy rejestracji, podczas wstgpnego
wypetniania dokumentacji medycznej, staraja si¢ rozmawia¢ na ten

temat. MIP moze zosta¢ przeka-
zany osobie uprawnionej bezpo-
srednio przez pacjenta, lub - po
weryfikacji uprawnienia - przez
personel medyczny Szpitala.
Korzystanie z przekazanego
identyfikatora jest tatwe dla osob
uprawnionych: W celu uzyskania
informacji nalezy poda¢ numer
MIP oraz swoje imig¢ i nazwisko.
Pracownik Szpitala - lekarz,
po pozytywnym zweryfikowaniu
uprawnienia dzwoniacego do do-
stgpu do danych, udziela odpo-
wiedzi dotyczacych medycznych

danych osobowych adekwat-

. . . Wojciech Mielnicki
nie do potrzeb/zainteresowania

dzwoniacego.

Dla zachowania bezpieczenstwa, zaleca sig, by pacjent jak tez
osoby, ktorym MIP zostat udostgpniony, nie przekazywaty go innym,
nieuprawnionym podmiotom czy osobom.
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