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Waojciech Gawronski

Zaklad Medycyny Sportowej, Akademia Wychowania Fizycznego, Krakow

Wydawac¢ si¢ by moglo ... jak jeden dzien! Osta-
tecznie sierpniowymi rozporzadzeniami wylano
dziecko z kapiela, czyli wszystko to, co sprawdzato
si¢ przez lata i bylo pionierskim dzietem oddanych
medycynie sportowej lekarzy lat 60-tych. ,, Topienie
dziecka” przez Kasy Chorych, a nastgpnie przez NFZ
oraz kolejne proby reanimacji poradni sportowo-lekar-
skich przez konsultanta krajowego oraz PTMS, teraz
nad wyraz rachitycznych — ograniczonych jedynie
do orzecznictwa w zakresie medycyny sportowej,
trwato przeszto 10 lat. Stety albo niestety, ostatecznie
poradnictwo sportowo-lekarskie zostato potraktowane
wrzuceniem catego ich zakresu badan do koszyka
$wiadczen gwarantowanych - na ile gwarantowanych
przez ptatnika, a na ile egzekwowanych przez lekarzy
dopiero si¢ okaze. Nie chcg by¢ ztym prorokiem, ale
uwazam zaistniala sytuacjg, przy pasywnym stosunku
do szerzacej si¢ patologii w $rodowisku sportowo-
lekarskim, za poczatek konca orzecznictwa w tym
zakresie. Niemniej chciatbym sig myli¢!

Pierwsze badania sportowo-lekarskie jakie do-
$wiadczytem na wtasnym przyktadzie miaty miejsce
rowne 40 lat temu. Ku mojemu zaskoczeniu, co skon-
statowatem po latach, przeprowadzit je przystowiowy
juz lekarz ginekolog, ktory akurat w tym przypadku
traktowat je nader rzetelnie i nieobce mu byto nawet
pojecie serca sportowca. A tak na marginesie, to do
jego gabinetu mogli wejs¢ tylko Ci kandydaci, ktorzy
przeszli wstgpny ,,skrining” u Pani pielggniarki! Nie
byto nawet takiej mozliwosci aby mie¢ jakiekolwiek
zaniedbania stomatologiczne. Kolejnym etapem
byty badania w Wojewodzkiej Przychodni Sporto-
wo-Lekarskiej w Krakowie, w ktorej w tym czasie
pracowaty tuzy krakowskiej medycyny sportowej
takie jak Prof. Prof. Knychalska-Karwan, Dubiel, Je-
dlinski, dr Mazurek i wielu innych. Ukoronowaniem
diagnostyki jakiej zostatem poddany w przygotowa-
niach przedolimpijskich byly tygodniowe badania

przeprowadzone w 1970 roku w Klinice Zdrowego
Cztowieka Zaktadu Medycyny Sportowej w Instytucie
Naukowym Kultury Fizycznej w Warszawie, z ktorych
przeprowadzenia posiadam do dzisiaj stosowna kartg
informacyjna.

Od tego czasu w zakresie poradnictwa sportowo-
lekarskiego dziato si¢ coraz gorzej. Trudno si¢ dziwic¢
skoro w 1974 roku skonczyt sig, okreslony tak przez
dr Kunskiego, ,,ztoty” okres osiagnie¢ w medycynie
sportowej. Wraz z reforma administracyjna kraju
w 1975 nastapit okres wzglednej decentralizacji po-
radnictwa sportowo-lekarskiego. Wymuszono tym
faktem powstawanie kolejnych poradni, w ktorych
rozpoczeli prace niekoniecznie rzetelnie przeszkoleni
lekarze 1 niekoniecznie pasjonaci tej dziedziny medy-
cyny, tylko Ci, ktorzy byli tam skierowani do pracy,
co odbilo si¢ z czasem negatywnie na funkcjonowaniu
tych poradni. Pamigtam scenke w 1976 roku jaka miata
miejsce w WPSL COS Zakopane podczas badan lekar-
skich. Jako $wiezo upieczony mgr wf zwrocitem uwage
przyjmujacemu lekarzowi, aby nie palit papieroséw
w gabinecie w obecnos$ci badanych sportowcdow. Spra-
wa oparla si¢ o stynna Siostr¢ Warszawska, w ktorej
to poradni niepodzielnie rzadzita! Jak byto, tak byto,
ale niepodwazalnym sukcesem stworzonej wtedy sieci
wojewodzkich oraz miejskich poradni sportowo-lekar-
skich byto zabezpieczenie dostepu osobom uprawia-
jacych aktywno$¢ sportowa w sposdb zorganizowany
do bezptatnych badan sportowo-lekarskich.

Tak wiec miatem to szczescie, ze trafilem na ten
czas 1 w praktyce doswiadczylem tego, co po raz
pierwszy w historii sprecyzowato cytowane ponizej
rozporzadzenie Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej
z dnia 30 lipca 1969 r. w sprawie badan lekarskich
0sOb uprawiajacych w sposob zorganizowany ¢wi-
czenia ruchowe. Podano w nim zasady i tryb przepro-
wadzania badan lekarskich 0sob uprawiajacych sport,
turystyke kwalifikowana i wychowanie fizyczne*.

* Réwnoczesnie 30 lipca 1969 r. w zwiazku z Rozporzadzeniem Przewodniczacy dwczesnego Gtownego Komitetu Kultury Fizycznej 1 Turystyki wydat
Zarzadzenie w sprawie kontroli stanu zdrowia 0sob uprawiajacych w sposob zorganizowany ¢wiczenia ruchowe (zainteresowanych odsytam do Mon.

Pol. Nr 36 poz. 296, z dnia 23 sierpnia 1969)
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ROZPORZADZENIE MINISTRA ZDROWIA I OPIEKI SPOLECZNEJ
z dnia 30 lipca 1969 r.

w sprawie badan lekarskich oséb uprawiajacych w sposth zorganizowany éwiczenia ruchowe,

Na podstawie art. 17 ust. 1 ustawy z dnia 28 pa#dzierni-
ka 1948 r. o zakladach spoleczaych sluiby zdrowia (Dz. U,
% 1948 r. Nr 55 poz 434, z 1950 r, Nr 36, poz. 327 i 334,

§ 1. Rozporzgdzenie reguluje zasady i fryb przeprowa-
dzania badan lekarskich osob uprawiajacych w sposdb zor-
ganizowany — w ramach organizacji sporlowych, turyslyce-
nych i wychowania [izycznego — sport, turystyke kwalifiko-
wang i wychowanie fizvczne, zwane dalej ,Cwiczeniami ru-
chowymi",

§ 2. 1. Badania lekarskie zawodnikéw uprawiajacych
sport wyczynowy przeprowadzaja lekarze:

1) Centralnej Przychodni Sportowo-Lekarskiej — w odnie~
sieniu do osoOb zamleszkalych w m. st, Warszawie i na
terenie wojewoddziwa warszawskiego oraz crzlonkow ka-
dry narodowej i olimpijskiei,

2) wojewddzkich przychodni sportowo-lekarskich — w od-

niesieniu do osob zamieszkalych na terenie danego wo-

jewddztwa,

poradni sportowo-lekarskich oraz lekarze upowaznieni

przez Centralng Przychodnie Sportowo-Lekarskg lub wo-

jewodzkie przychodnie sportowo-lekarskie — w zakre-
sie ustalonym przez le przychodnie,

2. Badania lekarskie innych niz okre$lane w ust. 1 osdb

uprawiajgcych éwiczenia ruchowe przeprowadzajy lekarze:

1) poradni sportowo-lekarskich podleglych Ministrowl
Obrony Narodowej — w odniesieniu do osob zrzeszo-
nych w orgenizacjach dotowanych przez Ministerstwo
Obrony Narodowe],

2) zakladow sluzby zdrowia podleglych Ministrom: Spraw

Wewnetrznych oraz Komunikacji — w odniesieniu do

0sob  zrzeszonych w organizacjach dotowanych przez

Ministerstwa Spraw Wewnetrznych oraz Komunikacji,

wlasciwych w  tym zakresie poradnl wchodzgeych

w sklad wojewdédzkich przychodni higieny szkolnej oraz

upowaznieny przez te poradnie lekarze spiawujacy opie-

k¢ higieniczno-lekarskq — w odniesieniu do ucznidw,
przychodni dla studentéw — w odniesieniu do studen-
tow wlasciwych szkél wyiszych,

przychudni sportowo-lekarskich wy7srych szkét wycho-

wania fizycenego — w odniesieniu do sludentéw tych

szkol,

przychodni przyzaktadowych (miedryzakladowych)

w odniesieniu do eséb objelych opieka danej prrzychod-

ni,

7) ofrodkdw zdrowia — w odniesieniu do oséb zamieszka-

lych na terenie gromad,

poradni sportowo-lekarskich, wchedzgeych w  sklad

przychodni obwodowych dla ogélu ludnosci — w odnie~

sienin do porzostatych osdb.

3)

3

4

5

—

6

-

8)

§ 3, Nadzor specjalistyczny nad przeprowadzaniem ba-
dan lekarskich oséb uprawiajgcvch éwiczenia ruchowe przez
placowki wymienione w § 2 ust. 1 pkt 2 1 3 oraz w ust. 2
sprawnje Centralna Przychodnia Sportowo-Lekarska,

§ 4. 1. Ustala sig nastepujace rodzaje badan lekarskich
mafgeych na celu stwierdzanie zdotnosci do wprawiania ¢wi-
czen ruchowych:

1) badania wstepne (kwalifikacy jne),
2) badania okresowe,
J) badania okolicznoiciowe,
2. Badania, o ktérych mowa w ust., 1, obejmuja:
1} ogélne badania lekarskie,
badania specjalistyczne oraz diagnostyczne w zakresie
niezbednym do wydania orzeczenia o zdolnosci do wy-
konywania okreilonej formy éwiczen ruchowych,
3. Szczegolowy zakres badan lekarskich dla poszczegdls

nych éwiczen ruchowych ustala Centralna Przychodnia Spor-
towo-Lekarska,

§ 5. Badaniom wstepnym podlegajq osoby, ktdre zamie-
rzaja uprawiac¢ okreslong forme ¢wiczen ruchowych.

7z 1951 r. Nr 1, poz, 2 i z 1955 r, Nr 11, poz. 67) zarradza sig,
CO nastgpuje:

§ 6. 1, Badaniom okresowym podlegaja wszystkie osoby
uprawiajgce ¢wiczenia ruchowe,
2, Terminy badan okresowych ustala sie:

1) w okresach nie diuiszych niz 3 miesigce — dla o0sob
uprawiajacych boks, zapasy, judo, podnoszenie cigza-
10w, rlelwonurkowanie oraz dla osob, ktdore nie ukon-
czyiy lat 16, a uprawiajg sport wyczy.aowy,

2) w oxresach nie diuisrych niz 6 miesigey — dla oséb
uprawiajacych lekkq atletyke, pitke nozug, piltke reczng,
pitke siatkowa, koszykowke, kolarstwo, zeglarstwo,

sport motorowy, rugby, szybownictwo, wioslarstwo, ka-
jakarstwo, sanecrkarsiwo, pigcioboj nowocizesny, dwu-
béj zimewy, hokej na trawie, hokej na lodzie, plywanie,
jeilriertwo, lyzwiarstwo scybkie, Iyzwiarstwo figurowe,
akiohelykeg, gimnastyke, narciarstwo, tenis, szermietke,
tenis slolowy, taternictwo, sporty motorowodne,

3) w okresach nie dluzszych niz 12 miesigey — dla osob
uprawiajgcych ¢wiczenia ruchowe nie -wymienione
wopkt1i2

3. Osoby uprawiajace ¢wiczenia ruchowe, Ktére przekro-
czyly 40 rok zycia, podlegajg baganiom w okresach nie
dluiszych niz 6 miesigey; nie dotyczy to osdéb uprawlaja-
cych ¢wiczenia cuchowe w ogniskach Towarzystwa Krzewie-
nia Kultury Flrycine]j.

§ 7. Badaniom okolicznosciowym podlegaja osoby upra-
wiajgce sport wyczynowy, ktore:

1) z powodu choroby trwajgcej dluzej niz 9 dni nie byly
zdolne do ¢wiczen ruchowych,

2) przebywaly w zakladzie opieki zdrewotnej zamknigtej
na leczeniu Jub obserwacii, .
3) uprawiajq boks, jezeli przeqraly kolejno cztery walki

lub ulegly nokautowi.

§ 8, Zglaszajqcy sie na badanie lekarskie obowiqzany
jest okaza¢ dowod tozsamosci lub inny dokument z fotogra-
fia, a ponadto ksigZoczke sportowo-lekarska zawodnika lub
skierowanie instylucji albo organizacji, w ramach ktdrej
uprawia lub zamierza uprawiaé ¢wiczenia rTuchowe,

§ 9. DI'o przeprowadzeniu potrzeboych badan wiasciwy

lekarz (§ 2):

1) wydaje za$wiadczenie lekarskie wedhug ustalonego wzo-
ra lub

2) wpisuje orzeczenie lekarskie do ksigzeczki sportowo-le-
karsk.cj zawodnika.

§ 10, 1. Jezeli w wyniku badania lekarskiego zostanie
ustalona nierdolno$é do uprawiania wybranej dyscypliny
sportu, w orzeczeniu lekarskim nalezy wskaze¢ ewentualnie
inng foring C¢wiczen ruchowych, ktéra badany moze upra-
wiad.

2. Orzeczenie moze zawlerad réwnlez wskarzania lekar-
skie, ktorych preestrzeganie jest warunkiem dopuszczenia
do okreslonych ¢wiczen ruchowych.

3. Orzeczenie wydaje sie osoble badanej w dniu bada-
nia. W razie koniecznoéci przeprowadzenia badan dodatko-
wych (§ 4 ust. 2 pkt 2) orzeczenie powinno by¢ wydane nie
poiniej niz w ciggu 2 dni po zakonczeniu badan dodatko-
wych.

§ 11, Osoba, kiéra ze wzgledu na stan zdrowia zostala
uznana za c/asowo niezdolng do wykonywania ¢wiczeh ru-
chowych, moZe wystapié z wnloskiem o ponowne przepro-
wadzenie badania nie wezeénie] niz po uplywie 14 dni od
dnia wydania orzeczenia,

§ 12. 1. Osobom uprawiajacym sporl wyczynowy przy-
sluguje odwolanie od orzeczenia lekarskiego stwierdzajace-
go niezdolngsc do ¢wiczen ruchowych.
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2. Odwolanie od orzeczenia wydanego przez lekarzy
okreslonych w § 2 ust. 1 pkt 3 1 ust, 2 sklada sig do woje-
wadzkiej przychodni sportowo-lekarskiej.

3, Odwolanie od orzeczenia lekacrza wojewodrkiej przy-
chodni sportowo-lekarskiej sklada sig do Centralnej Przy=-
chodni Sportowo-Lekarskiej.

§ 13, Przychodnie lub poradnie sportowo-lekarskie za-
kladajq i prowadza dla kaZdego badanego indywidualng kar-
¢ badan z pelng dokumentacjg lekarskq dolyczgcey badan,

Rzetelno$¢ 1 konsekwencja lekarzy w realizacji wy-
tycznych zawartych w tych rozporzadzeniach utkwity
mi na trwale w pamigci i rzutuja do dzisiaj na moja
dziatalno$¢ na polu medycyny sportowe;.

Na podstawie analizy powyzszego rozporzadzenia
wida¢ wyraznie, jak rachityczne, jest obecnie obowia-
zujace rozporzadzenie Min. Zdrowia. Ponadto, obo-
wiazujace, ale kogo? Praktycznie jedynie zatacznik,
ktory powstat na podstawie wytycznych badan sporto-
wo-lekarskich ewoluujacych przez 40 lat, wprawdzie
obecnie wrzucony w catosci do koszyka, ostal si¢ po
nieznacznych modyfikacjach. Opracowany wtedy
przez Centralng Przychodni¢ Sportowo-Lekarska,
zgodnie z $4 pkt.3 rozporzadzenia z 1969r., szcze-
gotowy zakres badan lekarskich dla poszczegolnych
¢wiczen ruchowych dla zawodnikow uprawiajacych
sport wyczynowy wymagal przeprowadzenia nastg-
pujacych badan:

,1. Badanie antropometryczne
. Badanie internistyczne
. Badanie chirurgiczno- ortopedyczne
. Badanie stomatologiczne
. Badanie laryngologiczne
. Badanie ostro$ci wzroku za pomoca tablic i bada-
nie okulistyczne w przypadku stwierdzenia wady
wzroku
7. Badanie radiologiczne klatki piersiowej lub aktu-
alny wynik proby tuberkulinowej
8. Badanie og6lne moczu, OB. i sktadu morfologicz-
nego krwi.
Ponadto:
a) u kandydatow do boksu — badanie elektroence-
falograficzne i neurologiczne,
b) u kandydatow do zapasow — zdjecie rtg odcinka
szyjnego kregostupa,

¢) u kandydatéw do podnoszenia cigzarow - zdjecie

rtg odcinka lgdzwiowego kregostupa.

Przy badaniach okresowych u zawodnikéw sys-
tematycznie uprawiajacych sport wyczynowy (cze-
stotliwo$¢ jest okreslona w Rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia 1 Opieki Spotecznej z dn. 30.VIL.1969r.).
Badanie antropometryczne
Badanie internistyczne
Badanie chirurgiczno- ortopedyczne
Badanie stomatologiczne
Badanie laryngologiczne — raz w roku

-
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§ 14, Przepisy o badaniach wstepnych | okresowych
oraz o orzeczeniach wydanych na podstawie tych badan do-
tyczg réownlet sedzidw i kierownikéw walk wykonujgeych
swoje funkcje spotecznie,

§ 15. Rozporzadzenie wchodzi w Zycie z dniem oglasrze-
nia.

Minisler Zdrowia i Opieki Spolecznej: J. Koslrzewskl

6. Badanie ostrosci wzroku za pomoca tablic i bada-
nie okulistyczne w przypadku stwierdzenia wady
wzroku.

7. Badanie ginekologiczne — raz w roku

Badanie elektrokardiologiczne — raz w roku

9. Badanie radiologiczne klatki piersiowej lub aktu-
alny wynik proby tuberkulinowej — raz w roku.

10. Badanie ogo6lne moczu, OB. i sktadu morfologicz-
nego krwi — raz w roku.

11. Badanie og6lnej wydolnosci fizycznej — raz
w roku.

U zawodnikéw uprawiajacych boks — badanie
elektroencefalograficzne i neurologiczne przeprowa-
dza¢ nalezy co 2 lata i dodatkowo po kazdej walce
przegranej przez nokaut

U zawodnikoéw uprawiajacych zapasy — badanie
radiologiczne kregostupa w odcinku szyjnym powta-
rza si¢ co 2 lata.

U zawodnikow uprawiajacych podnoszenie cig-
zarow — badanie radiologiczne lgdzwiowego odcinka
kregostupa w powtarza si¢ co 3 lata.

Wyniki wszystkich badan, w tym réwniez wy-
konywanych ze wskazan indywidualnych, powinny
by¢ odnotowane w Ksiazeczce Sportowo-Lekarskiej
Zawodnika”.

*

W ostatnich latach podczas licznych konsultacji
w Ministerstwie Zdrowia, w ktorych uczestniczy-
lem przed wejsciem w zycie kolejnej nowelizacji
rozporzadzen, dyskusja dotyczaca zakresu badan
sprowadzatla si¢ jedynie do pytania, ,,z czego by tu
zrezygnowac z powodu braku pienigdzy?” W zwiazku
z tym, konsultacje te nigdy nie byly merytoryczne.
Nigdy tez nie bylo mozliwo$ci zastanowienia si¢
w jaki sposob dostosowac zakres badan do realiow
oraz potrzeb diagnostycznych, a przede wszystkim
osiagnig¢ wspotczesnej medycyny. Dopiero chwila,
w ktorej jeden z cztonkoéw ZG zaczat lobowaé w Mi-
nisterstwie Zdrowia za usunigciem proby wysitkowe;j
z zakresu wymaganych badan (co wczesniej udato mu
si¢ uczyni¢ w Ministerstwie Sportu przy tworzeniu
rozporzadzenia w sprawie zakresu opieki zdrowotnej
nad zawodnikami zakwalifikowanymi do kadry naro-
dowej w olimpijskich dyscyplinach sportu, jednocze-
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$nie zapisujac kosztochtonne badania czg$ciej niz to
jest uzasadnione z merytorycznego punktu widzenia)
otworzyta mi oczy na sposob uchwalania takich roz-
porzadzen. Przyktadem rozgrywania partykularnych
interesOw byly wlasnie starania jednego z cztonkow
ZG usunigcia z rozporzadzenia ,,proby wysitkowe;j”,
ktora wedlug mnie jest kwintesencja medycyny
sportowej. Zobaczytem takze, ze che¢ zmuszenia
rozporzadzeniem niepelnosprawnych zawodnikow
do co 6-miesigcznego przyjazdu do poradni medy-
cyny sportowej w stolicy, a nie ich dobro decyduje
o ostatecznej wersji aktow prawnych. Obserwacje
te pozwolity mi si¢ po raz pierwszy zastanowi¢ nad
sensem dalszej dziatalnosci na tym polu.
Niescistosci co do uprawnien lekarzy upowaz-
nionych do orzekania w sporcie, wprowadzone juz
w rozporzadzeniu Min. Sportu w sprawie kwalifikacji
lekarzy uprawnionych do wydawania zaswiadczen
lekarskich, a takze rodzaju niezbgdnych badan lekar-
skich dla 0sob ubiegajacych sig o przyznanie licencji
zawodnika lub licencji trenera, w kolejnych rozpo-
rzadzeniach ministra zdrowia doprowadzity w konse-
kwencji do rozbieznos$ci w stosunku do wydawanych
certyfikatow przez PTMS. Bylo to takze przyczyna
wykorzystania nie do konca jasno sprecyzowanych
przepisOw przez nieuczciwych, nieuprawnionych
lekarzy. Z drugiej strony przewlekanie przez Min.
Zdrowia wprowadzenia umiej¢tnosci lekarskiej w za-
kresie orzecznictwa sportowo-lekarskiego wymusito
wprowadzenie certyfikatu na poziomie zawansowa-
nym, co tymczasowo rozwiagzywato problem. Jedno-
czes$nie pierwotna idea tworzenia certyfikatow dla
potrzeb kontraktowania z NFZ refundowanych badan
dla dzieci i mtodziezy zostata przyhamowana w duzej
mierze z powodu braku funduszy w Funduszu! Spra-
wito to, ze niektorzy lekarze wykorzystywali posia-
dane certyfikaty do odplatnego orzekania. Nie bytoby

w tym nic zdroznego, gdyby badania te odbywaty si¢
zgodnie z wytycznymi zawartymi w zalaczniku do
rozporzadzenia ministra zdrowia. Narastajaca pato-
logia, polegajaca na marginalizowaniu badan i ich
sprowadzenia do podbicia karty lub wystawienia
zaswiadczenia sklonity mnie do osobistej kontroli
naptywajacych sygnatow z terenu. Mistrzyni w tej
materii potrafila, ignorujac obowiazujace procedury,
poswigci¢ na zbadanie 7 pacjentow az! lub tylko?
23 minuty. M6j wniosek o odebranie takiej osobie
certyfikatu zostat podsumowany stwierdzeniem przez
cztonka ZG, ze walczg z konkurencja. Byl to osta-
teczny moment, w ktérym postanowitem zakonczy¢
wspotpracg z tym gremium.

Wspomniana sprawa zostata zamieciona pod dy-
wan podczas Zjazdu PTMS w Lodzi, a problem z nad-
uzywaniem certyfikatow do badan dorostych schowa-
ny do szafy. Podjgta proba zauwazenia tej patologii,
zainicjowana przez rzeczywiscie uczciwych lekarzy,
zostala potraktowana jako ,,rozrabiactwo” i spalita na
panewce. Mnie tym samym spadt, wprawdzie z bolem,
kamien z serca. Niemniej pozostat niesmak w wyniku
»politycznych” zagrywek niedawnych ,,przyjaciot”
oraz niedosyt z powodu niezrealizowania wtasciwie
pojetej idei funkcjonowania certyfikatow.

Ostatnie decyzje nowego-starego ZG, jakie ukazaly
sig¢ na nowej stronie PTMS, sprowadzity lekarzy z cer-
tyfikatami do anonimowych numerkow, co znowu jest
na reke tym nieuczciwym lekarzom, ktorzy posiadaja
stosowne pieczatki na kazda okazje. Niesprawiedliwa
jest takze arbitralna likwidacja certyfikatow stopnia
zaawansowanego bez mozliwosci ich przedluzenia
do czasu ewentualnego wejscia w zycie umiejgtnosci
w tym zakresie. Przyczyni si¢ to do powigkszenia
panujacego juz chaosu w orzecznictwie sportowo-
lekarskim! Obym si¢ mylit raz jeszcze!

Wesotych Swigt

oraz duzo altywnosci ruchowej
nie tylko od swigta

w Vowym 2010 Roku
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