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Ktodczanin Michat Kania ulegt
wypadkowi na Helu. Jolanta Rud-
nicka z Gdyni ztamata noge pod-
czas wycieczki do Wambierzyc.
Co ich tgczy? Oboje trafili na
oddziat chirurgii urazowo-ortope-
dycznej w polanickim SCM-ie.
Michat Kania pogruchotat kola-
no podczas uprawiania kitesur-
fingu (surfowanie na wodzie z la-
tawcem).

—Tam na miejscu tylko mi usztyw-
nili noge. Przejechatem catg Pol-
ske i trafitem do SCM. Dopiero
tu zoperowano mi kolano i wsta-
wiono tytanowg ptytke — opowia-
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sie, ze mamy tak nowoczesny
szpital — dodaje.

W samych superlatywach o po-
lanickim SCM-ie méwi takze Jo-
lanta Rudnicka z Gdyni. Ona
kos¢ piszczelowg ztamata pod-
czas wycieczki do Wambierzyc.
— Bytam zatamana tym bardziej,
ze daleko od domu i rodziny. Ale
w tym szpitalu nie tylko zesta-
wiono mi ztamang ko$¢ ale tak-
ze podniesiono na duchu — méwi
pacjentka. — Fantastyczni leka-
rze i pielegniarki — dodaje.
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Michat Kania z Ktodzka ulegt wypadkowi
na Helu. Trafit do szpitala w Polanicy

Jolanta Rudnicka z Gdyni ztamata noge
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Chirurgia urazowo-ortopedyczna na najwyzszym poziomie

Stawiaja na nogi

Dlaczego ortopedzi ze Specjalistycznego Centrum Medycznego w Polanicy-Zdroju
maja petne rece roboty? Kto najczesciej trafia na ich oddziat i co zrobic¢ zeby
unikna¢ urazu badz ztamania? Z dr. n.med. Andrzejem Mrowcem, ordynatorem
oddziatu chirurgii urazowo-ortopedycznej rozmawia Romuald Piela

Czy choroby cywilizacyjne co-
raz czesciej dotykajq takze na-
rzgdu ruchu?
Choroby cywilizacyjne to caty ze-
spot roznych schorzen i niestety
w zawigzku ze zmianami w naszym
zyciu te schorzenia nasilajg sie.
Przyzwyczailismy sie juz do tego,
ze zwigksza sie liczba zawatow
serca i choréb naczyniowych.
Podobnie jest w ortopedii i trau-
matologii. Wynika to z wiekszego
uprzemystowienia, wiekszej licz-
by samochodéw na drogach, kt6-
rych przyrost jest nieadekwatny do
rozbudowy infrastruktury drogowe;.
Wiekszos¢ z tych samochodéw
bez problemu rozwija predkos$¢
ponad 100 km/h. Gorzej jest z za-
trzymaniem. Dlatego dochodzi do
tak wielu urazéw. U nas droga nr
8, nazywana przeciez drogg Smier-
ci, ma bardzo ztg stawe. Inna grupa
obrazen to urazy wynikajgce z
uprawiania amatorskich zimowych
i letnich coraz bardziej ,szalonych”
sportéw. Przyktad narty carvingo-
we, snowboard, keiting, wspinacz-
ka gérska, ewolucje na deskorol-
ce czy rowerze.
Czesto na Pana oddziaft trafiajq
ranni z wypadkow na krajowej
6semce?
Niestety czesto. Na 6semce $red-
nio dochodzi do 1-2 wypadkow
$miertelnych miesiecznie. Ci po-
szkodowani w wypadkach, wyma-
gajacy pracy wielu lekarzy-specja-
listbw sg u nas w szpitalu prawie
zawsze — mozna powiedzieé, ze
to nasi stali pacjenci.
| temu raczej, poki nie bedzie
lepszych drog, nie jesteSmy w
stanie zapobiec, czy inne zagro-
zenia cywilizacyjne mozemy
zminimalizowac?
Tez raczej nie. Zyjemy w $wiecie
konsumpcyjnym, pracujemy coraz
wiecej, najczesciej siedzac przed
komputerem i tego — moim zda-
niem — nie da sie juz odwrécic.
Schorzen kregostupa bedzie co-
raz wiecej do tego dojdg choroby
metaboliczne kosci. Bedzie nam
zagrazata osteoporoza i nowotwo-
ry w tym takze kosci. Takie sg nie-
stety prognozy na najblizsze lata.
Przewrotnie powiem, ze nieste-
ty ze spokojem patrze w przy-
szto$¢ jesli idzie o prace na
oddziale ortopedii. To wynika
takze z tego, ze zmienit sie
nasz sposéb odzywiania. Nikt
dzisiaj nie robi kompotéw i do-
mowych przetworéw. Niemal
wszystko kupujemy w skle-
pach, a tam produkty sg
obcigzone konserwantami i
chemig.. Zywno$¢ powinna
by¢ dostarczona organizmo-
wi w nieprzetworzonej for-
mie jesli tylko to jest mozli-

we. Woéwczas mozna mowié o wy-
sokiej jako$ci protein, witamin, mi-
neratéw, enzymdw, aminokwasow
i ttuszczéw bedacych nie tylko zro-
dtem energii ale i zdrowia. Orga-
nizm nie toleruje spozywczych
,Smieci”. Poza tym jeste$my spo-
teczenstwem, ktére populacyjne
starzeje sie. Stosunek ludzi mto-
dych do starszych ulega przesu-
nieciu w kierunku zaawansowa-
nych w latach.

Kto najczesciej trafia na Pana
oddziat?

Pierwszg duzg grupe pacjentow
stanowig seniorzy, osoby w za-
awansowanym wieku czy powyzej
siédmej dekady. Dla mnie chory
w wieku powyzej 80 lat nie jest
wyjatkowy, to jest méj rutynowy
pacjent. Do$é czesto dochodzi u
niego do réznego rodzaju scho-
rzen zwigzanych z wiekiem z wy-
bijajacymi sie na pierwsze miej-
sce urazami w okolicach stawu
biodrowego. Codziennie mamy
dwéch, trzech takich pacjentéw.
Trzy, czterokrotnie przebijamy inne
szpitale, jesli chodzi o zuzycie im-
plantéw do tego typu zabiegow.
Kazdy taki pacjent jest u nas le-
czony i to w miare mozliwo$ci ope-
racyjnie tak aby jak najszybciej go
ponownie uruchomi¢ zapobiega-
jac tym samym innym powiktaniom.
Druga grupe stanowig pacjenci po
banalnych urazach. Trafiajg do nas
bo np. ich kosci sg ostabione w
zwigzku z osteoporozg. Wtedy
niewielkie urazy doprowadzajg do
powaznych ztaman bedacych du-
zym problemem leczniczym i eko-
nomicznym.

Trzeci to oczywiscie ranni z wy-
padkéw komunikacyjnych, wyma-
gajacy zazwyczaj leczenia wielo-
specjalistycznego z zaangazowa-
niem szczeg6lnych srodkéw tech-
nicznych i wysokich umiejetnosci
zawodowych..

Czy jakis pacjent zapadf Panu
szczegdlnie w pamieci?

Dtugo pamieta sie te trudne przy-
padki, ktére stanowig wyzwanie
medyczne. Takich pacjentéw do-
starcza nam niestety droga nr 8.
Kazdy z nich wymagat bardzo in-
dywidualnego podej$cia wielospe-
cjalistycznego. MieliSmy pacjenta,
pracownika rajdu dolnoslaskiego,
ktéry doznat rozlegtego urazu pod-
udzia. Walczyli$my o niego strasz-
nie, byt kilkakrotnie operowany.
Skonczyto sie to zle, amputacjg
konczyny. Potem ten cztowiek byt
u mnie. Przyszedt podziekowac.
Stwierdzit, ze doskonale rozumie
w jak trudnej sytuacji byt i co sie
z nim dziato, ze byt totalnie zdo-
towany i dopiero walka lekarzy o
jego zdrowie data mu site i che¢
do dalszego zycia. Nie mniej po
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szesciu latach pracy SCM-e mamy
dosc¢ liczng grupe pacjentow, kto-
rzy niewatpliwie wrécili do zdro-
wia dzieki mozliwo$ciom stosowa-
nia zaawansowanych technik ope-
racyjnych i kwalifikacjom naszych
lekarzy.

Jakie rady mozna przekaza¢ lu-
dziom, zeby nie trafiali na orto-
pedie, zeby utrzymywali swoj
kregostup i caly narzad ruchu
w dobrej formie?

Po pierwsze ostroznos¢, bo bar-
dzo wiele ztaman i urazéw to wy-
nik nieprzemys$lanych zachowan.
Roéwniez kiedy zaczng sie zawro-
ty gtowy i trudnosci z chodzeniem,
to w mieszkaniach i domach po-
winny znikng¢ wszelkie bariery,
progi, dywany, o ktére mozna sie
potkng¢, zahaczyé ze skutkiem
wymagajacym leczenia operacyj-
nego. Nastepna rzecz to leki pro-
filaktyczne, ktore nie zmieniajg
tkanki kostnej ale osoby, ktére je
zazywajq jak wynika ze statystyk
— rzadziej sie famia.

A czy wpfyw na stan naszego ukia-
du kostnego ma styl zycia, np.
sport i odpowiednie zywienie?
Absolutnie tak. Pozytywne jest to,
ze wzrasta nasza $wiadomos¢ w
tym zakresie w miare jak spote-
czenstwo bogaci sie. Coraz wie-
cej jest osob, ktore uprawiajg sport
i zwracajg uwage na to co jedzg.
Bezwzglednie catoksztalt zycia
wptywa na to jaki bedzie nasz
narzad ruchu. Jeslimamy znaczng
nadwage to obcigzamy uktad kost-
ny i obnizamy naszg kondycje fi-
zyczna, a w konsekwencji po pro-
stu nie chce sie nam ruszaé do-
prowadzajac do dalszego tycia. Je-
stedmy zbudowani z tego co zje-
my, wiec powinnismy Swiadomie
dobierac diete. Jesli chodzi o sport
to nalezy pamietac zeby nie prze-
sadzi¢. Sg osoby, ktére , tak jak
gornik Wincenty Pstrowski, przo-
downik pracy w PRL, uwazat , ze
im wiecej tym lepiej. Niestety tak
nie jest, a uprawiajgc sport zwtasz-
cza po czwartej dekadzie zycia tez
trzeba zachowaé umiar.



