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OD REDAKCIJI
Drogie Czytelniczki, Drodzy Czytelnicy,
po raz 79. rozpoczynamy nowy rok akademicki, tym razem z 19. Rektorem na czele...

To nastepne nowe otwarcie takze i dla Waszego pisma. Strony ,Gazety GUMed” wy-
pelnia kolejne informacje o biezacych wydarzeniach dotyczacych Uczelni oraz jej histo-
rii. Bedziemy tez pisa¢ o zdrowiu oraz pasjach i unikalnych zainteresowaniach naszych
Akademikéw. Juz dzisiaj zaktadamy foldery przypisane do kolejnych numeréw mie-
sigcznika i wypelniamy je zglaszanymi tekstami, pomystami do zrealizowania i zagad-
nieniami aspirujacymi do statusu tematéw przewodnich. Te ksiege piszecie Wy. Kaz-
demu, kto w swoim wolnym czasie zasiad! nad klawiatura, by napisa¢ tekst lub chocby
wiadomos$¢ inicjujaca ciekawy temat, klaniam sie i serdecznie dzickuje. Wszystkich,
ktérzy takie pomysty nadal tylko nosza w sobie, serdecznie zapraszam do wspétpracy!

W pazdziernikowym numerze ,Gazety” prezentujemy nowe wladze Gdanskiego Uni-
wersytetu Medycznego oraz przeméwienie inauguracyjne rektora prof. Michata Mar-
kuszewskiego. Jak zawsze nie brakuje informacji z zycia Uczelni, doniesieri o sukcesach
i nagrodach, relacji z konferencji, a takze wiesci z UCK. Kontynuujemy tez cykl wywia-
déw z profesorami belwederskimi (rozmowa z prof. Marcinem Okrojem) oraz prezen-
tacji jednostek (m.in. wywiad nt. historii Kliniki Pneumonologii z prof. Krzysztofem
Kuziemskim). W dziale pos§wi¢conym zdrowiu publikujemy pierwszg czes¢ artykutu
o transformacji cyfrowej w medycynie autorstwa dr. Piotra Popowskiego i Kacpra Po-

powskiego.

Efektem wspétpracy z redakcjg s zainicjowane przez dr. hab. Krzysztofa Walerona,
prof. uczelni teksty — wspomnienia prof. Ireny Grabowskiej oraz artykut o 95-letniej
historii budynku ,Dlugiej Heleny”, w ktérym miesci si¢ Wydzial Farmaceutyczny
GUMed. Do jej zaprezentowania zaproszenie przyjeli historycy z Muzeum Gdariska —
Ewa Brylewska-Szymanska i Wojciech Szymanski.

Nasz comiesigezny zbiér rozmaitosci — sekcje Varia — zapelnity: kacik anegdot (Wieza
Babel, autorstwa prof. Bolestawa Rutkowskiego), artykut o wyscigowym ambulansie
(Samochod medyczny F1, autorstwa Jakuba Winiewskiego) oraz cykl Niezdrowe wiersze,
autorstwa Justyny Trawinskiej i dr. n. hum. Piotra Rysztowskiego. Juz dzisiaj moge
zapowiedzieé, ze poezja zagosci takze na lamach kolejnych numeréw ,Gazety”...

Milej lektury! m

MALGORZATA OMILIAN-MUCHARSKA
Redaktorka naczelna ,Gazety GUMed”
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Przemowienie
inauguracyjne
rektora GUMed
prof. Michala
Markuszewskiego

Wysoki Senacie,

Dostojni Goscie,

Drodzy Studenci i Doktoranci,

licznie zgromadzeni czlonkowie spolecznosci akade-
mickiej naszej Uczelni,

kazda inauguracja roku akademickiego jest $wietem naszej
wspdlnoty. Zbliza si¢ czas nowych wyzwarn, zobowigzan i de-
klaracji, w ktéry wchodzimy pelni nadziei. Dla pracownikéw
Uczelni to symboliczny moment rozpoczgcia nastgpnego roku
rozwoju wlasnego, jak i naszych studentéw i doktorantéw.
Wehodzimy w kolejny etap przekazywania wiedzy i inspiro-
wania mlodych do jej zdobywania. Dla studentéw pierwszego
roku to poczatek zupelnie nowego rozdzialu w ich podrézy
przez zycie. Rozpoczynaja, jestem przekonany, wspaniala przy-
gode. My postaramy si¢, aby byla ona tak fascynujaca, jak to

tylko mozliwe w naszych czasach i realiach.
Szanowni Panstwo,
nawet sceptykom trudno byloby zaprzeczy¢, ze w ostat-

nich latach staliSmy si¢ jednym z najlepszych polskich uni-
wersytetéw medycznych. Potwierdzeniem tego jest wysoka

Z ZYCIA UCZELNI

Inaugural speech
by the Rector of the

MUG., Prof. Michal
Markuszewski

Honourable Senate,

Distinguished Guests,

Dear Students and Doctoral Students,

the numerous members of the academic community of
our University,

each inauguration of an academic year is a celebration for our
community. The time of new challenges, commitments and
declarations is approaching and we enter it full of hope. For the
University employees, it is a symbolic moment of beginning
the next year of our development and that of our students and
doctoral students. We are entering the next stage of imparting
knowledge and inspiring young people to acquire it. For first-
year students, it begins an entirely new chapter in their journey
through life. I am convinced that they are beginning a wonder-
tul adventure. We will try to make it as fascinating as possible
in our times and realities.

Ladies and Gentlemen,

even sceptics would find it difficult to deny that, in recent
years, we have become one of the best medical universities in
Poland. This is confirmed by the high position at the top of
the Ranking of Universities and the Perspektywy Ranking.

-
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pozycja w czoléwee Rankingu Szkét Wyzszych i Rankingu
Kierunkéw Studiéw Perspektywy, w ktérego 25. edycji Gdanski
Uniwersytet Medyczny znalaz! si¢ na drugiej pozycji, ex aequo
z Uniwersytetem Medycznym w Biatymstoku i Uniwersytetem
Medycznym w Eodzi, w klasyfikacji polskich uczelni medycz-
nych. Zadecydowata o tym przede wszystkim jakos¢ naszej ka-
dry dydaktycznej oraz poziom zaawansowania prowadzonych
badari naukowych. Utrzymali$my tez pozycje w czoléwee $wia-
towych uczelni wedlug najnowszej edycji QS World University
Rankings. To jeden z najbardziej opiniotwérczych rankingéw
uczelni na §wiecie. GUMed zostal w nim ponownie odnoto-
wany w kategorii medycyna jako czwarta sposréd krajowych

instytucji naukowych.

Chcemy budowaé nowoczesng przyszlos¢ Uczelni, jej marke
i pozycje na tym, co juz wspdlnie stworzylismy. To, w jakim
miejscu si¢ znajdujemy, zawdzigczamy wszystkim Padstwu.
Od lat sluzycie swoja pracag i zaangazowaniem naszemu
Uniwersytetowi. Takze wtedy, gdy stajemy przed takimi wy-

zwaniami jak pandemia.

W swoim wystapieniu nie bede skladal sprawozdania z za-
koriczonej przed miesigcem kadencji wladz rektorskich
Uczelni. W tym miejscu pragne jednak podzigkowaé Panu
prof. Marcinowi Gruchale za prowadzenie Uczelni przez dwie
kadencje, za wielkie zaangazowanie i wybitng inicjatywnos¢
jako rektora. Dokonania zespolu kierowanego przez rektora
Gruchale sa wielorakie. Wielka zasluga mojego szanownego
poprzednika bylo sprostanie wyzwaniu, jakim bylo rozwijanie
infrastruktury klinicznej i uczelnianej. W konsekwencji udalo
si¢ poprawi¢ standardy leczenia i stworzy¢ bazg, na ktérej mo-
zemy dalej budowa¢ renome naszej Uczelni. Pozycja organiza-
cyjna i ekonomiczna Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego
stawia je na pierwszych miejscach w rankingach jednostek lecz-
niczych w kraju. Oddane do uzytku zostalo Centrum Sportu,
rozpoczeto takze budowe nowej siedziby Uniwersyteckiego
Centrum Stomatologicznego. To tylko wybrane z osiagnie¢
mijajacych lat. Uznanie nalezy si¢ tu kazdemu z Paristwa, bo
postep ten byl mozliwy dzieki wspétpracy nas wszystkich. To
dzigki Paristwa zaangazowaniu mozemy realizowa¢ nasza misje
naukows, dydaktyczna i medyczng. Mam nadzieje, ze wspdl-
nie sprostamy oczekiwaniom naszego $rodowiska i wszystkich
studentéw, doktorantéw oraz pacjentéw, dla ktorych prze-
ciez jestesmy. Poprzeczka zostala zawieszona bardzo wysoko.
Doréwna¢ dokonaniom znakomitego poprzednika to powazne
wyzwanie.

Szanowni Panstwo,

spoleczno$¢ akademicka Gdariskiego Uniwersytetu Medycz-
nego pielegnuje tradycje, histori¢ i pamieé¢ o wszystkich czton-
kach naszej wspdlnoty, szczegdlnie o tych, ktérych nie ma juz
z nami. W minionym roku akademickim pozegnali$my liczne
grono nauczycieli akademickich, pracownikéw administracji,
wsparcia technicznego oraz emerytéw.

Z ZYCIA UCZELNI

In its 25th edition of this classification of Polish medical uni-
versities the Medical University of Gdarisk was in second place,
tied with the Medical University of Biatystok and the Medical
University of £.6dz, in the. This was primarily due to the qual-
ity of our teaching staff and the level of advancement of the
conducted scientific research. We also maintained our position
in the top world universities according to the latest edition of
the QS World University Rankings. This is one of the most
opinion-forming university rankings in the world. MUG was
again noted as the fourth among national scientific institutions
in the medicine category.

‘We want to build the modern future of the University, its brand,
and its position on what we have already created together. We
owe where we are to all of you. For years, you have been serv-
ing our University with your work and commitment, especially
when we face challenges such as the pandemic.

In my speech, I will not report on the term of office of the
University’s Rector’s authorities, which ended a month ago.
At this point, I would like to thank Prof. Marcin Gruchata for
leading the University for two terms and for his extraordinary
commitment and outstanding initiative as Rector. The achieve-
ments of the team led by Rector Gruchata are manifold. The
great merit of my esteemed predecessor was meeting the chal-
lenge of developing the clinical and university infrastructure.
As a result, we managed to improve treatment standards and
create a base on which we can continue to build the reputation
of our University. The organizational and economic position
of the University Clinical Centre places it in first place in the
rankings of medical units in the country. The Sports Centre
has been put into use and construction of the new building of
the University Dental Centre has begun. These are just some
of the achievements of the past years. Recognition is due to
each of you because this progress was possible thanks to all of
us cooperation. Thanks to your commitment, we can carry out
our scientific, educational and medical mission. I hope that to-
gether, we will meet the expectations of our community and
all students, doctoral students and patients, for whom we are,
after all, here. My predecessors set the bar very high. To match
the achievements of a distinguished predecessor is a serious
challenge.

Ladies and Gentlemen,

the academic community of the Medical University of Gdarisk
cultivates tradition, history and the memory of all members
of our community, especially those who are no longer with
us. In the past academic year, we said goodbye to many aca-
demic teachers, administrative staff, technical support staff and
retirees.

Allow me to mention their names:

* Tadeusz Skowyra, MSc., specialist from the Printing Sec-
tion (died October 9, 2023);

* Prof. Dr. Habil. Witold Seniczuk from the Department of
Toxicological Chemistry (died October 15,2023); -
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Pozwélcie Paristwo, ze wymieni¢ Ich nazwiska:

* mgr Tadeusz Skowyra, specjalista z Sekeji ds. Poligrafii (zm.
9 pazdziernika 2023 r.);

* prof. dr hab. n. farm. Witold Senczuk z Zaktadu Chemii
Toksykologicznej (zm. 15 pazdziernika 2023 r.);

* inz. Zbigniew Krawiec, zastepca kanclerza ds. technicznych
(zm. 25 pazdziernika 2023 r.);

* Tomasz Grzenkowitz, pracownik gospodarczy Rejonu Go-
spodarczego nr 2 (zm. 8 grudnia 2023 r.);

* lek. Krzysztof Matachowski, asystent w Katedrze Medycy-
ny Ratunkowej i Katastrof (zm. 11 stycznia 2024 r.);

* mgr Krystyna Lechecka, pracownik Studium Wychowania
Fizycznego i Sportu (zm. 13 stycznia 2024 r.);

¢ dr n. med. Teresa Krél, pracownik Katedry i Kliniki Ane-
stezjologii 1 Intensywnej Terapii (zm. 19 stycznia 2024 r.);

* mgr Malgorzata Babinska, specjalista z Katedry i Zaktadu
Biologii i Genetyki (zm. 1 lutego 2024 r.);

* prof. dr hab. n. med. Marian Smoczysski, kierownik Kate-
dry i Kliniki Gastroenterologii i Hepatologii, prorektor ds.
dydaktyki i wychowania (1990-1993) (zm. 10 marca 2024 r.);

¢ drn.med. Barbara Sarankiewicz-Konopka, adiunkt w Ka-
tedrze i Klinice Dermatologii, Wenerologii i Alergologii
(zm. 14 marca 2024 r.);

* prof. dr hab. n. farm. Jerzy Krechniak, kicrownik Katedry
i Zaktadu Toksykologii, prorektor ds. nauki (1993-1999)
(zm. 28 kwietnia 2024 1.);

* Janusz Dudowicz, inspektor nadzoru ds. sanitarnych
z Dziatu Inwestycyjno-Remontowego (zm. 1 maja 2024 r.);

* Stanistawa Megger, starszy technik (zm. 8 maja 2024 r.);

* Teresa Florczak, starszy technik z Katedry i Zaktadu Bio-
chemii (zm. 7 czerwca 2024 r.);

* Tomasz Krysiak, specjalista ds. zaméwien publicznych
z Sekcji Zaméwieni Publicznych (zm. 4 lipca 2024 r.);

* Ewa Paluszkiewicz-Babicz z Katedry i Zaktadu Immuno-
logii Medycznej (zm. 11 lipca 2024 r.);

* dr hab. n. farm. Maria Cempel, prof. uczelni, kierow-
nik Zaktadu Toksykologii Srodowiska (zm. 22 lipca 2024 r.);

* Marianna Potetek, pracownik Dzialu Gospodarczego (zm.
23 sierpnia 2024 1.);

* Renata Wardaszka, pracownik sekretariatu Katedry i Klini-
ki Pediatrii, Gastroenterologii, Alergologii i Zywienia Dzieci
(zm. 9 wrzeénia 2024 r.).

Prosze¢ Panistwa o powstanie i uczezenie pamieci o Nich minutg
ciszy.

Szanowni Panstwo,

z pokorg i nadziejg patrz¢ w przyszlosé, realnie oceniajac, jak
wiele celéw pozostalo jeszcze do zrealizowania. Uniwersytety
od zarania dziejéw sa fundamentami tworzenia wiedzy poprzez
rozwdj nauki, szerzenia edukacji, a takze rozwoju spolecznego.
W XXI w. nadal zajmuja kluczows pozycje w gospodarkach
globalnych i regionalnych, wplywajac na polityke spoleczng
iinnowacje. Jednak rola ta jest wystawiana na probe przez liczne
wyzwania wynikajgce ze zmian gospodarczych, politycznych
i spofecznych na catym s$wiecie. Do najwazniejszych z nich
nalezg niedobory finansowania, wyzwania demograficzne

Z ZYCIA UCZELNI

* Eng. Zbigniew Krawiec, Deputy Chancellor for Technical
Affairs (died October 25,2023);

* Tomasz Grzenkowitz, economic employee of Economic
District No. 2 (died December 8, 2023);

* Kirzysztof Matachowski, MD, assistant at the Department
of Emergency Medicine and Disasters (died January 11,
2024);

* Krystyna Lechecka, MSc, employee of the Physical Educa-
tion and Sports Department (died January 13,2024);

* Teresa Krol, MD, PhD, employee of the Department and
Clinic of Anesthesiology and Intensive Care (died January 19,
2024);

* Malgorzata Babinska, MSc, specialist at the Department
and Clinic of Biology and Genetics (died February 1,2024);

* Prof. Dr. Habil. Marian Smoczynski, Head of the De-
partment and Clinic of Gastroenterology and Hepatolo-
gy, vice-rector for education (1990-1993) (died March 10,
2024);

* Dr. Barbara Sarankiewicz-Konopka, Assistant Professor
at the Department and Clinic of Dermatology, Venereology,
and Allergology (died March 14, 2024);

* Prof. Dr. Habil. Jerzy Krechniak, Head of the Depart-
ment and Clinic of Toxicology, vice-rector for education
(1993-1999) (died April 28, 2024);

* Janusz Dudowicz, sanitary inspector from the Investment

and Renovation Department (died May 1, 2024);

Stanistawa Megger, senior technician (died May 8, 2024);

* Teresa Florczak, senior technician from the Department
and Institute of Biochemistry (died June 7,2024);

* Tomasz Krysiak, public procurement specialist from the
Public Procurement Section (died July 4, 2024);

* Ewa Paluszkiewicz-Babicz from the Department and Insti-
tute of Medical Immunology (died July 11,2024);

* Dr. Habil. Maria Cempel, university professor, Head of the
Department of Environmental Toxicology (died July 22,
2024);

* Marianna Poletek, employee of the Economic Department
(died August 23,2024);

* Renata Wardaszka, employee of the secretariat of the De-
partment and Clinic of Pediatrics, Gastroenterology, Aller-
gology and Child Nutrition (died September 9, 2024).

I ask you to stand up and honour their memory with a minute
of silence.

Ladies and Gentlemen,

I'look to the future with humility and hope, realistically assess-
ing how many goals remain to be achieved. Since the dawn of
time, universities have been the foundations of creating knowl-
edge through the development of science, disseminating edu-
cation and social development. In the 21st century, they con-
tinue to occupy a key position in global and regional economies,
influencing social policy and innovation. However, this role is
being tested by numerous challenges resulting from economic,
political and social changes worldwide. The most important

-
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i niedostateczna adaptacja programéw nauczania do szybko
zmieniajacego si¢ rynku pracy. Problemy te nieobce sa Europie,
gdzie system szkolnictwa wyzszego — tworzony przez ponad
4 tys. uczelni rozsianych w 48 krajach — jest jednym z najbar-
dziej rozbudowanych i zréznicowanych na $wiecie. Jednym
z gléwnych problemdw, przed ktérymi stojg takze europej-
skie uniwersytety, jest kwestia finansowania. W wielu krajach
Europy koszty systemu szkolnictwa wyzszego pokrywane sg
gléwnie przez panstwo, co prowadzi do jego chronicznego
niedofinansowania.

Kolejnym wyzwaniem, przed ktérym staja europejskie uniwer-
sytety, jest utrzymanie niezalezno$ci akademickiej w coraz bar-
dziej upolitycznionym srodowisku. Znamy to dobrze z naszego
krajowego podworka, cho¢ wydaje sie, ze niebezpieczeristwo
nadmiernego wplywu polityki na $wiat edukacji i nauki zostalo
odsuniete. Nie zmienia to faktu, ze nadal pozostaje to aktualnym
problemem na Wegrzech, a w dobie rosngcego populizmu i po-
kusy podporzadkowywania instytucji publicznych przez semi-
autorytarne rzady wkrétce moze sta¢ si¢ nim takze w innych
krajach naszego regionu.

Innym kluczowym zadaniem jest miedzynarodowa konku-
rencyjnoé$¢. Cho¢ Europa jest domem dla kilku wiodacych
$wiatowych uniwersytetéw, takich jak Oxford University czy
ETH w Zurychuy, liczne europejskie instytucje majg trudnosci
w konkurowaniu z uczelniami amerykanskimi i azjatyckimi.
W wielu krajach europejskich jest to czg¢éciowo spowodowane
nizszym w poréwnaniu z USA i Chinami poziomem inwestycji
w badania i rozwdj. Co wiecej, Proces Boloniski, ktéry mial na
celu harmonizacje systeméw szkolnictwa wyzszego w Europie,
przyniést mieszane rezultaty. Cho¢ poprawil mobilno$é stu-
dentéw i ujednolicil struktury stopni naukowych, doprowadzil
réwniez do wzrostu biurokracji, a w niektérych przypadkach —
zmniejszenia elastycznoéci akademickiej.

Polski system szkolnictwa wyzszego mimo rozwoju zmaga si¢
z kilkoma istotnymi bolaczkami. Najwazniejsza z nich jest pro-
blem finansowania. Chociaz polskie uniwersytety odnotowaty
wzrost inwestycji ze strony rzadu w ostatnim okresie, wciaz
s3 niedofinansowane w poréwnaniu z instytucjami w Europie
Zachodniej i Ameryce Pétnocnej, ktére zreszty tez narzekajg
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of these include funding shortages, demographic challenges
and insufficient adaptation of curricula to the rapidly chang-
ing labor market. These problems are not foreign to Europe,
where the higher education system — comprised of over 4000
universities spread across 48 countries — is one of the most ex-
tensive and diverse in the world. One of the main problems
that European universities also face is the issue of financing.
In many European countries, the costs of the higher educa-
tion system are mainly covered by the state, which leads to its
chronic underfunding.

Another challenge European universities face is maintaining
academic independence in an increasingly politicized environ-
ment. We know this well from our backyard, although it seems
that the danger of excessive political influence on education
and science has been removed. This does not change the fact
that it remains a current problem in Hungary and in the era
of growing populism and the temptation to subordinate pub-
lic institutions to semi-authoritarian governments, it may soon
appear in other countries of our region.

Another critical task is international competitiveness. Although
Europe is home to some of the world’s leading universities, such
as Oxford University and ETH Zurich, many European insti-
tutions struggle to compete with American and Asian univer-
sities. This is partly due to lower levels of investment in research
and development in many European countries compared to the
US and China. Moreover, the Bologna Process, which aimed to
harmonize European higher education systems, has had mixed
results. While it has improved student mobility and standard-
ized degree structures, it has also led to increased bureaucracy
and, in some cases, reduced academic flexibility.

Despite its growth, Poland’s higher education system has strug-
gled with several significant pains. The most significant one is
funding. Although Polish universities have seen an increase in
government investment in recent years, they are still under-
funded compared to institutions in Western Europe and North
America, which also complain about underfunding. According
to the Ministry of Science and Higher Education, the percent-
age of GDP devoted to higher education in Poland is lower
than in most other EU countries. This leads to the need to use
outdated infrastructure for a more ex-
tended time, insufficient development
of research facilities and limited finan-
cial support for students and academic

staff.

Therefore, through actions taken every
day, we want to implement the mission
of our University, which is modern ed-
ucation and research conducted in or-
der to improve the health care system
and develop medicine. By investing in
our potential, knowledge and scien-
tific experience, we want to develop

Spotkanie integracyjne pracownikéw GUMed i ich rodzin / Meeting of MUG -

employees and their families | fot. Pawet Sudara
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na zbyt niskie finansowanie. Wedlug Ministerstwa Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego procent PKB przeznaczany na szkol-
nictwo wyzsze w Polsce jest mniejszy niz w wickszosci kra-
jow Unii Europejskiej. Prowadzi to do koniecznosci dluzszego
eksploatowania przestarzalej infrastruktury, niedostatecznego
rozwoju obiektéw badawczych oraz ograniczonego wsparcia
finansowego dla studentéw i kadry akademickiej.

Dlatego tez poprzez dzialania podejmowane kazdego dnia
chcemy realizowa¢ misje naszej Uczelni, jaka jest nowoczesna
edukacja oraz badania prowadzone w celu poprawy systemu
ochrony zdrowia i rozwoju medycyny. Inwestujac w nasz po-
tencjal, wiedze i doswiadczenie naukowe, chcemy wypracowaé
wysokiej klasy nowoczesng dydaktyke, a w konsekwencji dobra

jakos¢ zdrowia publicznego w naszym regionie i kraju.

Gdy méwimy o jakosci, mamy jednak na mysli nie tylko to, kim
chcemy by¢ i co reprezentowa¢ jako naukowcy, ale tez rozwdj
naszej infrastruktury i innowacje.

W ramach finansowania ze $rodkéw Krajowego Programu
Odbudowy zaplanowali§my 18 projektéw inwestycyjnych. To
miedzy innymi rozpoczeta juz inwestycja w Uniwersyteckie
Centrum  Stomatologii, budowa nowego obiektu przy
ul. Tuwima na potrzeby Wydziatu Nauk o Zdrowiu i Wydziatu
Lekarskiego czy rozbudowa budynku przy ul. Debowej na
potrzeby nauczania przedmiotéw przedklinicznych, ale takze
modernizacja i doposazenie innych obiektéw dydaktycznych,
inwestycje w centra symulacji medycznych, zmodernizo-
wanie infrastruktur bibliotek i akademikéw oraz inwestycje
w infrastrukture kampusu Wydzialu Farmaceutycznego przy
al. Hallera. Przewidzielismy tez wprowadzenie zaawanso-
wanych systeméw informatycznych wspierajacych proces
dydaktyczny, doposazenie istniejacych laboratoriéw i labora-
toriéw komputerowych. Nasze inwestycje uwzgledniaja moz-
liwo$¢ prowadzenia zaje¢ w ewentualnym rezimie sanitarnym
iusprawnia ksztalcenie w formule zdalnej.

Wspélpracujac z instytutami naukowymi w Europie i na $wie-
cie, chcemy uczestniczy¢ w programach badawczych, eduka-
cyjnych i wdrozeniowych, wspierajacych wspélprace migdzy
sektorem naukowo-badawczym, edukacyjnym i gospodarczym.
Gdariski Uniwersytet Medyczny otrzymat pozytywna decyzje
Komisji Europejskiej o zakwalifikowaniu do dofinansowa-
nia projektu sojuszu Uniwersytetéw Europejskich pod nazwa
Applied, Connected, Entrepreneurial and Engaged European
University (ACE2-EU). Konsorcjum, do ktérego przystapit
GUMed, jest jednym z najlepiej ocenionych w grupie 56 au-
toréw wnioskéw o dofinansowanie z catej Europy. Dzi¢ki no-
woczesnemu ksztalceniu nasi studenci i doktoranci otrzymaja
jeszcze lepsze przygotowanie do pracy zawodowej, uzyskaja tez
umiejetnosci niezbedne do tego, by angazowac si¢ spotecznie
i petni¢ misj¢ medyczng w czasach petnych wyzwarn. Dzis tylko
takie uniwersytety maja szans¢ odegra¢ wazng rol¢ naukows,
dydaktyczng, medyczng i spoteczng. Z dumg musz¢ dodag, ze
jestesmy jedynym w Polsce uniwersytetem medycznym, ktéry
jest cztonkiem aliansu Uniwersytetéw Europejskich.
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high-class modern teaching and, consequently, good quality of

public health in our region and country.

When we think about quality, we mean not only who we want
to be and what we want to represent as scientists but also the
development of our infrastructure and innovations.

As part of financing from the National Reconstruction
Program, we have planned 18 investment projects. These in-
clude the investment in the University Dentistry Center,
which has already started, the construction of a new facility at
Tuwima Street for the needs of the Faculty of Health Sciences
and the Faculty of Medicine, and the expansion of the building
at Debowa Street for the needs of teaching preclinical subjects,
but also modernization and equipping other teaching facili-
ties, investments in medical simulation centres, modernization
of libraries and dormitories and investments in the infrastruc-
ture of the Faculty of Pharmacy campus at Al. Hallera. We have
also planned to introduce advanced IT systems supporting the
teaching process, equipping existing laboratories and computer
laboratories. Our investments consider the possibility of con-
ducting classes in a possible sanitary regime and will improve
remote education.

By cooperating with scientific institutes in Europe and world-
wide, we want to participate in research, educational, and
implementation programs supporting cooperation between
the research, academic and economic sectors. The Medical
University of Gdarisk has received a favorable decision
from the European Commission to qualify for funding for
the European Universities alliance project named Applied,
Connected, Entrepreneurial and Engaged European University
(ACE2-EU). The consortium, which the MUG joined, is one
of the best-rated in the 56 applications for funding from all
over Europe. Thanks to modern education, our students and
doctoral students will receive even better preparation for pro-
fessional work. They will also acquire the skills necessary to
engage socially and fulfil a medical mission in times full of
challenges. Today, only such universities have a chance to play
a critical scientific, didactic, medical and social role. I am proud
to add that we are the only Polish medical university in the
European Universities alliance.

I am convinced that our University, with its rich history and
achievements, is a source of pride for all of us. But I also believe
that we live in times when civilizational progress, technological
progress and geopolitical changes are setting new challenges.
Challenges and opportunities, such as those resulting from the
development of artificial intelligence.

My mission — and I hope that your mission as well —is to create
the future of our University jointly. To do this, we will need
trust, innovation, and openness to change. I would like the
MUG to become a place where each of us can develop and
share knowledge and passion, with a guarantee of recognition
of our contribution to work and decent remuneration.

-
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Jestem przekonany, ze nasza Uczelnia, z jej bogata historia
i osiagnieciami, jest dla nas wszystkich Zrédtem dumy. Ale
wierzg tez w to, ze zyjemy w czasach, kiedy postep cywiliza-
cyjny, technologiczny i zmiany geopolityczne wyznaczaja nowe
wyzwania. Wyzwania i mozliwoéci — jak chocby te wynikajace
z rozwoju sztucznej inteligencji.

Moja misja — a mam nadzieje, ze takze Pardstwa misja —
jest wspdlne tworzenie przyszlosci naszego Uniwersytetu.
Bedziemy do tego potrzebowali zaufania, innowacyjnosci
i otwarto$ci na zmiany. Chcialbym, aby GUMed stat si¢ miej-
scem, w ktérym kazdy z nas bedzie mégt si¢ rozwijaé, dzielac
si¢ wiedzg i pasja, przy gwarancji uznania wkladu pracy oraz

godnego wynagrodzenia.

Jako wspélnota akademicka musimy zapewni¢ naszym na-
ukowcom odpowiednie wsparcie i mozliwosci rozwoju.
Dos$wiadczenia miedzynarodowe daja mi przekonanie, ze
poprzez elastycznosé, wsparcie w przygotowywaniu grantéw
i tworzenie niezaleznych zespoléw badawczych mozemy osia-
gnaé swiatowy poziom naukowy.

A taki poziom zapewni takze jeszcze lepsza jako$¢ naszej dy-
daktyki. Chcemy ksztaltowaé nie tylko wielkie umysty me-
dyczne i naukowe, ale tez pelnych empatii, dobrych, kreatyw-
nych ludzi, zdolnych do wspétpracy i zaangazowania. Bazujac
na najlepszych doswiadczeniach takich osrodkéw jak Uppsala
University, University of Glasgow, Utrecht University czy
Ghent University, chcialbym, aby$émy wprowadzili nowocze-
sne podejécie do ksztalcenia — z wykorzystaniem innowacji,
nowych narzedzi i nowatorskiego rozumienia tego, czym jest
rozwdj, takze wlasny. Chcialbym, aby$my umozliwili kazdemu
zaangazowanemu studentowi i nauczycielowi peine wykorzy-
stanie swojego potencjalu.

Bede dazyl do tego, by nasze szpitale kliniczne, ktére w ostat-
nim czasie zyskaly status lideréw w swoich dziedzinach, roz-
wijaly sie dzieki nowoczesnym technologiom, inwestycjom
w opieke ambulatoryjng oraz wsparciu nowych inicjatyw.
Mam na myséli takie przedsiewziecia jak Centrum Medycyny
Pediatrycznej czy Uniwersyteckie Centrum Stomatologiczne.
Naszym priorytetem powinno by¢ zapewnienie pacjentom
dostepu do najwyzszej jakosci uslug medycznych, opartych na
szerokiej wiedzy, empatii, szacunku i indywidualnym podejéciu.

Pragng, aby GUMed byt miejscem, w ktérym kazdy czuje si¢
doceniony, wazny i réwny. Cheg, aby$Smy rozwijali nasza kulture
akademicka, wspierali inicjatywy studenckie i naukowe oraz
budowali trwate relacje migdzy wszystkimi czlonkami spotecz-
nosci. Juz mamy powody do dumy. Nieco ponad miesigc temu
otrzymaliémy wyréznienie strategii HR i znak HR Excellence
in Research (HRS4R). Certyfikat ten przyznawany jest insty-
tucjom nauki, ktére swoim dziataniem dbajg o pracownikéw
naukowych i zapewniajg im najlepsze w Unii Europejskiej wa-
runki rozwoju.

Kazdy student i doktorant powinien czué si¢ wazng czescia
naszej spolecznosci. Wybraliscie dobra drogg, ku solidnej, ale
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Dzien Otwarty GUMed 2024 / Open Day at the MUG 2024
fot. Pawet Sudara

We must provide our scientists with appropriate support
and development opportunities as an academic community.
International experience gives me the conviction that through
flexibility, support in preparing grants and the creation of inde-
pendent research teams we can achieve a world-class scientific
level.

And such a level will also ensure an even better quality of our
teaching. We want to shape not only excellent medical and
scientific minds, but also empathetic, good, creative people,
capable of cooperation and commitment. Based on the best
experiences of such centers as Uppsala University, University of
Glasgow, Utrecht University or Ghent University, I would like
us to introduce a modern approach to education — using in-
novations, new tools and an innovative understanding of what
development is, including our own. I want us to enable every
committed student and teacher to use their potential fully.

I will strive to ensure that our clinical hospitals, which have re-
cently gained the status of leaders in their fields, develop thanks
to modern technologies, investments in outpatient care and
support for new initiatives. I mean such projects as the Center
for Pediatric Medicine or the University Dental Center. Our
priority should be to provide patients with access to the highest
quality medical services, based on broad knowledge, empathy,
respect and an individual approach.

I want the MUG to be a place where everyone feels appreci-
ated, important and equal. I want us to develop our academic
culture, support student and scientific initiatives and build last-
ing relationships between all community members. We already
have reasons to be proud. We received the HR strategy dis-
tinction and the HR Excellence in Research (HRS4R) mark
a little over a month ago. This certificate is awarded to scientific
institutions that, through their activities, take care of research-
ers and provide them with the best development conditions in
the European Union. -
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pelnej wyzwan i po$wigcen przyszlosci. By osiagnaé sukees,
bedziecie musieli da¢ z siebie wszystko. Zrdbcie to dla siebie,
swoich bliskich, ale tez przyszlych pacjentéw.

Szanowni Studenci,

nie kazdy musi zosta¢ serialowym doktorem Houseem. Tego
bysmy nie zniesli ani my jako kadra naukowa, ani nasi pa-
cjenci. Nie musicie by¢ innowatorami i rewolucjonistami
jak filmowi lekarze ze szpitala New Amsterdam, ale badzcie
otwarci na to, co nowe, i miejcie odwagg walczy¢ o lepsza przy-
szloé¢. Pamigtajcie, nie musicie calego swojego zycia poswie-
ca¢ Uczelni i Szpitalowi. Znajdzcie czas dla rodziny, przyja-
ciol, wlasnych pasji, marzen i wielkich idei, ktére Was poniosa
przez zycie. Dzieki temu bedziecie jeszcze lepszymi medykami,
farmaceutami, pielegniarkami czy, méwigc szerzej, profesjona-
listami w ochronie zdrowia. Przede wszystkim jednak bedzie-
cie dobrymi ludZmi. Tego Wam w imieniu naszej spotecznosci
akademickiej z calego serca zycze.

Szanowni Panstwo,

W nowy rok akademicki wkraczamy z nowymi planami i na-
dziejami. Wszystkim Pracownikom, Studentom i Doktorantom
Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego zycze satysfakeji, spel-
nionych nadziei, zapalu i wytrwalosci. Niech to bedzie dobry

czas dla nas wszystkich.

Quod felix, faustum

Rok akademicki 2024/2025 w Gdanskim Uniwersytecie
Medycznym ogtaszam otwartym. m

PROF. MICHAt MARKUSZEWSKI
Rektor Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego
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Every student and PhD student should feel like an important
part of our community. You have chosen a good path towards
a solid future, though full of challenges and sacrifices. To
achieve success, you will have to give it your all. Do it for your-
self, your loved ones and also your future patients.

Dear Students,

not everyone has to be the television next Doctor House. We,
as academic staft and our patients, would not tolerate that. You
don't have to be innovators and revolutionaries like the doctors
from the New Amsterdam Hospital series. Although be open
to what’s new and have the courage to fight for a better fu-
ture. Remember, you don't have to devote your entire life to the
University and the Hospital. Find time for your family, friends,
passions, dreams and great ideas that will carry you through
life. Thanks to this, you will be even better doctors, pharmacists,
nurses or more broadly speaking, professionals in health care.
Above all, you will be good people. I wish you this with all my

heart on behalf of our academic community.
Ladies and Gentlemen,

We are entering the new academic year with new plans and
hopes. I wish all Employees, Students and PhD Students of the
Medical University of Gdarisk satisfaction, fulfilled hopes, en-

thusiasm and perseverance. May this be a good time for all of us.

fortunatumaque silt.

I declare the academic year 2024/2025 at the Medical
University of Gdarisk open. m

PROF. MICHAt MARKUSZEWSKI, M.D., PH.D.
Rector of the Medical University of Gdarsk

translation — Adam Tuszyriski

fot. Pawet Sudara
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Nowe wladze GUMed rozpoczely kadencje

Za nami uroczyste posiedzenie Senatu kadencji 2020-2024
1 2024-2028. Od poczatku wrzesnia Uczelnig zarzgdza nowe
Kolegium Rektorskie z prof. Michalem Markuszewskim na
czele. Wsréd prorektoréw sg trzy kobiety i dwéch mezezyzn.
Pierwszym zastgpcg Rektora zostat dr hab. Michat Hoffmann,
prorektor ds. klinicznych.

Uroczyste posiedzenie Senatu dwdch kadencii jest nasza uczel-
niang tradycja. W tym szczegdélnym dla calej spolecznosci
akademickiej dniu nastepuje przekazanie insygniéw wladzom
nowej kadenciji i §lubowanie nowo wybranego Rektora.

Wydarzenie rozpoczelo si¢ od podzigkowan skierowanych do
Kolegium Rektorskiego, Senatu i Rady Uczelni kadencji 2020-
-2024 oraz 2024-2028. Ustepujacy rektor prof. Marcin Gru-
chata podkredlil, ze szczegélnie wazne bylo dla niego wsparcie
i zaufanie Senatoréw. — Na Senacie dyskutowane byly niekiedy
trudne decyzje, a plyngca z niego madrosc i rozwaga byty dla mnie
bardzo wazne — méwil prof. Marcin Gruchata. — Chcialbym
réwniez podzigkowac cztonkom Rady Uczelni za mgdros¢ Zyciowq
i rozsgdek w ocenie sytuacyi oraz za reprezentowanie GUMed
w roli jego ambasadoriw. Zyczg takze Panu Rektorowi, nowym
wladzom rektorskim i Senatowi, ktdry rozpoczyna swojg kadencye,
wszelkief pomysinosci.

Kazdemu prorektorowi minionej kadencji w ramach podzie-
kowania wreczono dyplom oraz symboliczng réze; otrzymali
je: prof. Tomasz Baczek, prorektor ds. nauki w kadencji 2012-
-2016 oraz 2016-2020; prof. Jacek Bigda, prorektor ds. roz-
woju i organizacji ksztalcenia w kadencji 2016-2020 oraz 2020-
-2024, od 1 kwietnia 2022 r. pelnigcy obowiazki kanclerza;
prof. Michal Markuszewski, prorektor ds. nauki w kadencji
2020-2024; dr hab. Tomasz Smiatacz, prorektor ds. studen-
ckich w kadencji 2016-2020 i 2020-2024; prof. Edyta Szu-
rowska, prorektor ds. klinicznych w kadencji 2016-2020
i 2020-2024, oraz prof. Agnieszka Zimmermann, prorektor
ds. jakosci ksztalcenia w kadencji 2020-2024.
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Prof. Marcin Gruchata i prof. Michat Markuszewski
fot. Pawet Sudara

Nastepnie w imieniu kolegium rektorskiego glos zabrata
prof. Edyta Szurowska, ktéra podzigkowata prof. Marcinowi
Gruchale za dotychczasows wspétprace. — Jako reprezentantka
grona prorektordw dwdch minionych kadencji w pierwszej kolejnosci
pragng podzigkowac za zaufanie, jakim nas Pan Rektor obdarzyl,
zapraszajgc do bliskiej wspolpracy i powierzajgc nie zawsze tatwe
zadania w obszarze rozwoju nauki, dydaktyki, spraw studenckich
i dzialalnosci klinicznej — powiedziata prof. Edyta Szurowska. —
Wszyscy dotozylismy staran, aby wywigzac sig z nich najlepiej, jak
tylko potrafilismy, funkcjonujgc w rzeczywistosci, ktdra zwlaszcza
w ostatnich latach potrafila zaskakiwac nieoczekiwanymi wyzwa-

niami i wydarzeniami.

Podczas kolejnej czesci posiedzenia glos zabral obejmujacy
urzad rektor prof. Michat Markuszewski, ktéry podkreslil
koniecznos¢ wspélnej pracy na rzecz rozwoju Uniwersytetu.
— Dxzisiejsze spotkanie symbolizuje nie tylko przekazanie odpo-
wiedzialnosci, ale i cigglos¢ misji, ktdrg wszyscy razem realizu-
Jemy na rzecz nauki, medycyny i spoleczenstwa. Prage wyrazic
glebokg wdzigeznos¢ mojemu  poprzednikowi prof. Marcinowi
Gruchale oraz czlonkom ustgpujgcego Senatu za ich niextomng
prace, mgdre decyzje oraz zaangazowanie — méwil prof. Michat
Markuszewski. — Nasza Uczelnia stoi w obliczu wielu zmian,
zardwno w obszarze nauki i edukacji, jak i organizacyi pracy.
Wierzg, ze wspdlnie z nowym Senatem bgdziemy w stanie podo-
tac tym wyzwaniom, dziatajgc w atmosferze wspotpracy, zaufania

i otwartosci. Razem jestesmy w stanie osiggngc wielkie rzeczy.

Po przeméwieniu prof. Edyty Szurowskiej protokét z wy-
boréw rektora, ktére odbyty si¢ 24 kwietnia 2024 r., odczytal
prof. Wieslaw Cubata, przewodniczacy Kolegium Elektoréw.
Nastepnie rektor prof. Michat Markuszewski zlozyt slubowa-
nie, w ktérym zobowigzal si¢ m.in., ze przy podejmowaniu de-
cyzji kierowac si¢ bedzie sprawiedliwym osadem, bezstronno-
§cig, tolerancja, a przede wszystkim prawda, bez ktérych nauka
i ksztalcenie nie majg racji bytu.

Po slubowaniu rektor prof. Marcin Gruchala symbolicznie

przekazal insygnia wiadzy nowemu rektorowi, ktéry nastepnie

wreczyl powolania wladzom kadencji 2024-2028:

* prof. Aleksandrze Gaworskiej-Krzeminskiej — prorektor
ds. studenckich,

* dr. hab. Michalowi Hoffmannowi — prorektorowi ds. kli-
nicznych,

* prof. Agnieszce Zimmermann — prorektor ds. ksztatcenia,

« prof. Michalowi Zmijewskiemu — prorektorowi ds. nauki,

* prof. Jackowi Bigdzie — p. o. kanclerza.

W gronie prorektoréw jest takze nieobecna na uroczystosci
gronie pi j ¥
prof. Anna Zaczek — prorektor ds. rozwoju i wspélpracy.

Po oficjalnej czesci wydarzenia odbylo si¢ pierwsze posiedzenie
czlonkéw Senatu kadencji 2024-2028. m
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Wladze Gdanskiego Uniwersytetu
Medycznego kadencji 2024-2028

REKTOR
Prof. dr hab.
Michat Jan Markuszewski

PROREKTOR DS. STUDENCKICH PROREKTOR DS. KLINICZNYCH PROREKTOR DS. KSZTALCENIA
Prof. dr hab. Aleksandra Dr hab. Michat Hoffmann Prof. dr hab.
Gaworska-Krzeminska Agnieszka Zimmermann

PROREKTOR DS. ROZWOJU PROREKTOR DS. NAUKI
| WSPOLPRACY Prof. dr hab. Michat Zmijewski
Prof. dr hab. Anna Zaczek -
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DZIEKAN
Dr hab. Maria
Bieniaszewska, prof. uczelni

DZIEKAN
Prof. dr hab.
Magdalena Prokopowicz

DZIEKAN
Prof. dr hab.
Przemystaw Rutkowski

DZIEKAN
Dr hab. Ewelina Krdl,
prof. UG

Z ZYCIA UCZELNI

WYDZIAL LEKARSKI

Prodziekani:

dr hab. Kamil Chwojnicki

dr hab. Jarostaw Jendrzejewski
prof. dr hab. Aida Kusiak

dr hab. Tomasz Marjanski
prof. dr hab. Ewa Stomirska

WYDZIAL FARMACEUTYCZNY

Prodziekani:

Dr hab. Agnieszka Cwikliriska
Prof. dr hab. Katarzyna Gobis
Dr hab. Danuta Siluk, prof. uczelni

WYDZIAL NAUK O ZDROWIU Z IMMIT

Prodziekani:

Dr hab. Ewa Bandurska
Dr hab. Anna Michalik
Prof. dr hab. Marcin Renke
Prof. dr hab. Piotr W3z

MIEDZYUCZELNIANY WYDZIAL
BIOTECHNOLOGII UG i GUMed

Prodziekani:

Dr hab. Mariusz Grinholc, prof. UG
Dr hab. Andrea Lipiniska
Prof. dr hab. Rafat Sadej

-
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REKTOR

Prof. dr hab.
Michat Jan
Markuszewski

Naukowiec, nauczyciel akademicki, farmaceuta, profesor
nauk farmaceutycznych. W latach 2012-2016 prodziekan,
w latach 2016-2020 dziekan Wydziatu Farmaceutycznego
GUMed. W kadencji 2020-2024 prorektor ds. nauki.

Studia na Wydziale Farmaceutycznym AMG ukoriczyt
w 1995 r. Stopien naukowy doktora otrzymat w 2000 r.
na podstawie pracy pt. Porownawcza analiza chroma-
tograficzna i chemometryczna faz stacjonarnych do wy-
sokosprawnej chromatografii cieczowej (promotor prof.
Roman Kaliszan). Stopien doktora habilitowanego uzyskat
w 2007 r. na podstawie dorobku naukowego i osiagniecia
zatytutowanego Metabolomika: analizy metabolomiczne
w oparciu o elektroforeze kapilarng. W 2017 r. otrzymat
tytut profesora nauk farmaceutycznych.

Od poczatku drogi zawodowej zwigzany z macierzysta
Uczelnia — poczatkowo jako pracownik techniczny za-
trudniony na podstawie umowy grantowej, a pozniej ko-
lejno jako asystent, adiunkt, profesor nadzwyczajny oraz
profesor w Katedrze i Zaktadzie Biofarmacji i Farmakody-
namiki. W latach 2008-2012 kierowat Katedra i Zaktadem

)

\[" PROREKTORDS.
STUDENCKICH

Prof. dr hab. Aleksandra

Gaworska-Krzeminska

Profesor nauk medycznych i nauk o zdrowiu, w latach
2004-2006 prodziekan Wydziatu Lekarskiego, w latach
2006-2012 i 2016-2024 prodziekan Woydziatu Nauk
0 Zdrowiu, aktualnie kierownik Zaktadu Zarzadzania

Z ZYCIA UCZELNI

Toksykologii Collegium Medicum im. L. Rydygiera w Byd-
goszczy (UMK w Toruniu). W 2013 r. ukoriczyt studia po-
dyplomowe z zakresu zarzadzania projektem badawczym
na Akademii Morskiej w Gdyni. W latach 2012-2016 petnit
funkcje kierownika Studiéw Doktoranckich na Wydziale
Farmaceutycznym. Zastepca przewodniczacego Konwen-
tu Dziekandw Wydziatéw Farmaceutycznych przy KRAUM
w kadencji 2016-2020.

Odbyt liczne staze naukowe w renomowanych euro-
pejskich osrodkach badawczych, m.in. w Uniwersytecie
w Bremie (Niemcy) oraz w Eindhoven University of Techno-
logy w Holandii. W latach 2000-2002 uczestniczyt w po-
doktorskim stazu naukowym w Himeji Institute of Technolo-
gy (aktualnie University of Hyogo) w Japonii, ufundowanym
przez Japan Society for the Promotion of Science, gdzie
wchodzit w sktad zespotu prof. Shigeru Terabe.

Promotor 10 ukoriczonych przewodéw doktorskich. Prze-
wodniczacy Zarzadu Polskiego Towarzystwa Metabo-
lomicznego w latach 2017-2021. Byt kierownikiem badZ
koordynatorem licznych grantdw, realizowanych takze
we wspoétpracy miedzynarodowej. Laureat wielu nagrod,
w tym Ministra Zdrowia oraz Ministra Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego, a takze Medalu im. prof. A. Waksmundzkiego.
Autor i wspdtautor ponad 170 publikacji w czasopismach
o zasiegu miedzynarodowym, ktérych indeks Hirscha
wynosi 37.

Gtdwne zainteresowania naukowe Profesora obejmuja
zagadnienia dotyczace analizy farmaceutycznej, metabo-
lomiki, bioanalityki, w tym zastosowania zaawansowanych
technik rozdzielania w analizach klinicznych i srodowisko-
wych, farmakokinetyki oraz biofarmacji.

w Pielegniarstwie i dyrektor Instytutu Pielegniarstwa
i Potoznictwa.

Absolwentka pielegniarstwa na Uniwersytecie Me-
dycznym w Poznaniu (1995 r.) oraz studiéw podyplo-
mowych z zakresu zarzadzania szpitalem na UJ, bio-
statystyki na UJ, pedagogiki na UG oraz wielu szko-
lert i kurséw podyplomowych. Doktorat obronita
w dziedzinie nauk medycznych (2003 r.), habilitacje
w dziedzinie nauk o zdrowiu (2014 r), tytut profeso-
ra w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu
otrzymata w 2023 1.

Byta stypendystka Unii Europejskiej oraz Hope Project
z zakresu zarzadzania ochrong zdrowia w Szwecji, Anglii,

-
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Niemczech i na Wegrzech. Realizowata staze w USA, Ho-
landiii Niemczech. Reprezentowata polskie pielegniarstwo
w strukturach International Consul of Nursing, European
Forum of National Nursing and Midwifery Associations
and WHO oraz Workgroup of European Nurse Resear-
chers. Petita funkcje wiceprezesa Polskiego Towarzy-
stwa Pielegniarskiego i przewodniczacej Rady Naukowej
PTP. Jest inicjatorem i wspottwdrca wprowadzenia w Pol-
sce uprawnien do wypisywania recept przez pielegniarki
i potozne oraz terminologii International Classification for
Nursing Practice. Petnita funkcje konsultanta wojewddz-
kiego w dziedzinie pielegniarstwa. Byta kilkukrotnie po-
wotywana przez Ministra Zdrowia do zespotéw eksperc-
kich tworzacych m.in. standardy ksztatcenia, aktualnie jest
wiceprzewodniczaca Krajowe] Rady Akredytacyjnej Szkot
Pielegniarek i Potoznych. Autorka i wspdtautorka ponad

PROREKTOR DS.
KLINICZNYCH

Dr hab.

Michat Hoffmann

Absolwent Wydziatu Lekarskiego AMG, specjalista chordb
wewnetrznych, kardiologii, diabetologii i angiologii. Ukon-
czyt réwniez studia podyplomowe MBA w ochronie zdro-
wia (Uczelnia tazarskiego/GUMed).

Od 2018 r. petni funkcje ordynatora Kliniki Nadcisnienia
Tetniczego i Diabetologii UCK, z ktdéra zwigzany jest od
czasow studidw. Jako Klinicysta zajmuje sie szeroko po-

PROREKTOR DS.
KSZTALCENIA
Prof. dr hab.

Agnieszka Zimmermann

Z ZYCIA UCZELNI

200 artykutéw, redaktorka ksigzek i rozdziatéw w pod-
recznikach akademickich. Gtéwne zainteresowania na-
ukowe Profesor dotycza wtasciwej organizacji pracy oraz
wptywu srodowiska pracy na funkcjonowanie zdrowotne
i spoteczne personelu medycznego, w tym szczegdlnie
zaburzen wynikajacych z pracy zmianowej.

Otrzymata wiele nagréd i odznaczenr, m.in. dwukrotnie
indywidualne nagrody Ministra Zdrowia za wktad pracy
i zaangazowanie w dziatalnos¢ naukowa, organizacyj-
ng i dydaktyczna na rzecz AMG (2006 r.) oraz za wktad
w dziatalnos¢ dydaktycznag z uwzglednieniem aktywnosci
w pracach zespotéw doradczych MZ w 2023 r., Brazowy
i Srebrny Krzyz Zastugi oraz Medal Komisji Edukacji Na-
rodowej, a takze wyréznienie Wojewody Pomorskiego za
dziatalnosc jako konsultant wojewddzki.

jeta diagnostyka nadcisnienia tetniczego, ze szczegdinym
uwzglednieniem nadcisnienia tetniczego wtdrnego, dia-
gnostyka i leczeniem powiktar naczyniowych cukrzycy
oraz leczeniem otytosci. Do zainteresowari naukowych
Profesora naleza gtéwnie molekularne podstawy rozwo-
ju choréb uktadu krazenia oraz obturacyjnego bezdechu
sennego. Czesc dorobku naukowego stworzyt podczas
pobytu w Department of Cardiovascular Diseases Mayo
Clinic w Rochester w USA. Byt stypendysta grantu nauko-
wego National Sleep Foundation — Pickwick Postdoctoral
Fellowship. Brat udziat w miedzynarodowych projektach
naukowych dotyczacych genetyki chordb uktadu krazenia
(projekty Hypergenes i InGenious). Byt wspdtautorem i ko-
ordynatorem miedzynarodowego projektu CARENORTH,
ktory uzyskat dotacje z norweskiego mechanizmu finan-
sowego.

Za swoje zaangazowanie podczas epidemii COVID zostat
odznaczony Srebrnym Krzyzem Zastugi oraz honorowa
odznaka ,Za zastugi dla ochrony zdrowia”.

Prodziekan ds. jakosci ksztatcenia i praktyk studenc-
kich WNoZ w latach 2020-2022, w latach 2022-
2024 prorektor ds. jakosci ksztatcenia. Kierownik
Zaktadu Prawa Medycznego i Farmaceutycznego
GUMed.

Koordynatorka zespotu opracowujacego Rekomen-
dacje Konferencji Rektorow Akademickich Uczelni
Medycznych dotyczace ksztatcenia na kierunkach
medycznych, ktére zostaty oficjalnie przyjete i ogto-
szone przez KRAUM w 2023 . -
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Absolwentka farmacji na AMG z 1998 r. oraz prawa na
Uniwersytecie Gdanskim z 2000 r. Inicjatorka stworzenia
Centrum Wsparcia Dydaktyki w GUMed, ktdre powstato
ze srodkow projektu Doskonatosc dydaktyczna uczelni
w 2023 r. Propagatorka rozwoju edukacji medycznej opar-
tej na dowodach (evidence-based medical education).
Wspodtredaktorka naukowa opracowania Nowoczesna
edukacja medyczna. Wdrozenia innowacji w Gdariskim
Uniwersytecie Medycznym.

Od 2020 r. wiceprezes Polskiego Towarzystwa Farma-
ceutycznego. Od 2012 r. przewodniczgca Ogdlnopolskiej
Sekcji Prawa Farmaceutycznego Polskiego Towarzystwa
Farmaceutycznego.

Specjalizuje sie w prawie farmaceutycznym i medycznym.
Byta zastepca przewodniczacego ministerialnego zespo-
tu do spraw opracowania ustawy o zawodzie farmaceuty
(Dz. Urz. MZ z 2017 r. poz. 106) i koordynowata prace kon-

PROREKTOR
DS. ROZWOJU

| WSPOLPRACY
Prof. dr hab.
Anna Zaczek

Prodziekan ds. rozwoju i umiedzynarodowienia na Miedzy-
uczelnianym Wydziale Biotechnologii w latach 2020-2024.
Kierownik Zaktadu Onkologii Translacyjnej GUMed, p.o.
dyrektora Instytutu Biotechnologii Medycznej i Onkologii
Doswiadczalnej GUMed.

Absolwentka Miedzyuczelnianego Wydziatu Biotechno-
logii oraz szkoty doktorskiej Studium Medycyny Moleku-
larnej w Warszawie. Doktorat obronita w dziedzinie nauk
biologicznych (2004 r.), habilitacje w dziedzinie nauk me-
dycznych (2014 r), a w 2021 r. otrzymata tytut profesora
nauk medycznych i nauk o zdrowiu.

Autorka ponad 100 prac i doniesien naukowych o tacznym
Impact Factor wynoszacym ponad 335 i indeksie Hirscha

Z ZYCIA UCZELNI

cepcyjne oraz normatywne przy tworzeniu projektu usta-
wy. Ustawa weszta w zycie w kwietniu 2021 r., wprowadza-
jac wiele prekursorskich rozwigzan dla zawodu farmaceuty.
Cztonkini ministerialnego zespotu do spraw pilotazowego
wdrozenia opieki farmaceutycznej (Dz. Urz. MZ z 2017 r.
poz. 107).

W obszarze zainteresowan badawczych eksploruje
przede wszystkim uwarunkowania prawne funkcjonowa-
nia systemu dystrybucji i refundacji lekéw oraz samodziel-
nosci w zawodach medycznych w aspekcie bezpieczen-
stwa farmakoterapii i bezpieczeristwa pacjenta. W 2013 .
zatozyta pierwsze Studenckie Koto Naukowe Prawa Far-
maceutycznego na uczelni medycznej.

Odznaczona Srebrnym Krzyzem Zastugi (2023 r.) oraz Zto-
tg Odznaka ,Zastuzony dla Polskiego Stowarzyszenia Dia-
betykéw” (2005 r.).

réwnym 26. Recenzentka w czasopismach z listy filadelfij-
skiej, promotor 12 doktoratow, w tym 7 obronionych. Men-
torka w programie TOP Minds Stowarzyszenia Top500 In-
novators i Polsko-Amerykariskiej Komisji Fulbrighta (2018 r.,
2021r) oraz Girls go start-up! Academy (2018 r.).

Gtéwnym przedmiotem zainteresowant naukowych Pro-
fesor jest biologia i diagnostyka molekularna choréb no-
wotworowych, szczegdlnie w kontekscie ptynnych biops;ji
i oznaczania w nich krazacych komdrek nowotworowych.

Kierownik 10 projektow finansowanych ze Zrédet zewnetrz-
nych za taczna kwote ponad 11 min zt, wykonawca w kolej-
nych 10 projektach finansowanych m.in. przez NCN, NCBIR,
MNiSW, FNP, NAWA oraz ABM. W 2013 r. odbyta staz na
Uniwersytecie Stanforda w ramach programu MNiSW TOP
500Innovators, ktéry skupiat sie na stosowanych w Do-
linie Krzemowej wzorcach zarzadzania badaniami na-
ukowymi, oraz realizowata roczny program stypendialny
w zakresie tworzenia nowych, innowacyjnych produktéw
i ustug w obszarze biomedycznym StarShip. Brata udziat
w Akademii Efektywnej Wspdtpracy PACTT-Pfizer (2021 r.).
Ostatnio ukoriczyta z wyrdznieniem dwuletnie studia pody-
plomowe w zakresie ksztatcenia menedzeréw Executive
Master of Business Administration (EMBA) na Uniwersyte-
cie Gdariskim (2021-2023 r.).
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PROREKTOR
DS. NAUKI

Prof. dr hab.
Michat Zmijewski

Absolwent Wydziatu Biologii, Geografii i Oceanologii Uni-
wersytetu Gdariskiego, gdzie uzyskat tytut magistra bio-
logii molekularnej (1997 r), a nastepnie doktora biologii
(2003 r) w Katedrze Biochemii. Po stazu podoktorskim
w University of Tennessee Health Science Center w USA
(2004-2008 r) uzyskat habilitacje z dziedziny biochemi
w Instytucie Biochemii i Biofizyki PAN w Warszawie (2010 r.).
W 2016 r. otrzymat tytut profesora nauk medycznych. Od
2010 r. zatrudniony jest w Katedrze Histologii GUMed, a od
2023 r. petni funkcje kierownika tej jednostki.

Gtéwne specjalnosci naukowe Profesora to: endokrynolo-
gia skory, biologia komodrek nowotworowych, biochemia,
sygnalizacja komdrkowa, biologia molekularna, badania
populacyjne i badania lekdow. Jest autorem 117 artykutdw
naukowych, 9 rozdziatéw w ksigzkach, 2 patentéw i ponad
120 streszczen konferencyjnych. Impact Factor jego prac

DZIEKAN WYDZIALU
LEKARSKIEGO

Dr hab.

Maria Bieniaszewska,
prof. uczelni

Absolwentka Wydziatu Lekarskiego AMG, specjalista cho-
rob wewnetrznych, hematologii i transplantologii klinicznej.
Wspdttworzyta gdanski osrodek transplantacji komoérek
krwiotworczych, jest koordynatorem programu przeszcze-
powego Kliniki Hematologii i Transplantologii i kierowni-
kiem Banku Tkanek i Komdrek. W latach 2020-2024 byta
prodziekanem Wydziatu Lekarskiego. Reprezentowata
Konferencje Rektoréw Akademickich Uczelni Medycznych
W ministerialnym zespole opracowujacym nowelizacje
standardéw ksztatcenia przygotowujacego do wykony-

Z ZYCIA UCZELNI

wynosi ponad 450, liczba cytowan przekracza 7 600, a in-
deks Hirscha jest réwny 45.

Petnit funkcje prodziekana Wydziatu Lekarskiego w latach
2012-2020, a od roku 2020 jest cztonkiem Senatu GUMed
(druga kadencja). Byt cztonkiem Uniwersyteckiej Komisji
ds. Jakosci Ksztatcenia na Kierunku Lekarskim w latach
2017-2020, a w latach 2019-2022 uczestniczyt w pracach
Komisji Ewaluacji Nauki.

W latach 2011-2015 cztonek Komitetu Cytobiologii PAN. Od
2010 r. cztonek Polskiego Towarzystwa Histochemikdéw
i Cytochemikdw, w ktorym w latach 2016-2022 petnit funk-
cje wiceprezesa oraz cztonka Zarzadu Gtdwnego. Byt lub
jest zaangazowany w dziatalnos¢ szeregu towarzystw na-
ukowych, w tym Polskiego Towarzystwa Biochemicznego
(2002-2004 i od 2010 r.), European Society for Dermato-
logical Research (od 2011 r), PanAmerican Society for Pig-
ment Cell Research (2006-2009 r.), National Postdoctoral
Association (USA; 2007-2009 r), Endocrinology Society
(USA; 2008 r.), University of Tennessee Postdoctoral As-
sociation (organizator, skarbnik, wiceprezes w latach 2007-
-2008) oraz Society for Investigative Dermatology (2006-
-2008 r).

Za swoja dziatalnos¢ naukowa, dydaktycznag oraz organi-
zacyjna byt wielokrotnie wyrézniany nagrodami rektorski-
mi. Otrzymat rowniez Brazowy Krzyz Zastugi (2016 r.) oraz
Ztoty Krzyz Zastugi (2020 r.).

wania zawodu lekarza, opublikowanych rozporzadzeniem
Ministra Edukacji Narodowej w 2023 r. Wprowadzita w na-
szej Uczelni pierwszy egzamin standaryzowany (OSCE)
z zakresu choréb wewnetrznych, ktérych nauczanie koor-
dynuje od 2023 r.

Do jej gtéwnych zainteresowan Kklinicznych i naukowo-
-badawczych naleza zagadnienia dotyczace transplantolo-
gii i terapii komadrkowych, w szczegdlnosci problematyka
chimeryzmu poprzeszczepowedo i jego roli w opiece po-
transplantacyjnej, oraz szeroko pojeta tematyka przewle-
ktych nowotwordéw mieloproliferacyjnych.

Brata udziat w miedzynarodowych projektach badaw-
czych wprowadzajacych m.in. nowe metody postepowa-
nia przygotowawczego w transplantologii. Byta wspot-
realizatorem kilku grantéw, w tym wieloosrodkowego
projektu HEMOGRAFT w ramach programu Profilaktyka
i leczenie chorob cywilizacyjnych — STRATEGMED. Od
2018 r. kieruje pracami sekcji nowotworow mieloprolife-
racyjnych Polskiej Grupy ds. Leczenia Ostrych Biataczek

-
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(PALG). Jest wspodtautorka standardow oraz rozdziatow
w podrecznikach z zakresu hematologii oraz licznych pu-
blikacji. Byta promotorem 3 doktoratow.

W latach 2003-2011 byta sekretarzem i sekretarzem ge-
neralnym Polskiego Towarzystwa Hematologow i Transfu-
zjologow. Jest cztonkiem European Society of Haemato-
logy oraz European Society for Blood and Marrow Trans-
plantation.

DZIEKAN WYDZIALU
FARMACEUTYCZNEGO
Prof. dr hab.

Magdalena Prokopowicz

Nauczyciel akademicki, profesor nauk medycznych i nauk
o zdrowiu w dyscyplinie nauki farmaceutyczne, w latach
2020-2024 prodziekan ds. dydaktycznych Wydziatu Far-
maceutycznego.

Absolwentka kierunku biotechnologia na Wydziale Che-
micznym Politechniki Gdariskiej z 1994 r. Studia dokto-
ranckie odbyta w Katedrze Chemii Analitycznej PG pod
kierunkiem prof. Jacka Namiesnika, doktora honoris cau-
sa GUMed. Rozprawe doktorska pt. Gazowe mieszaniny
wzorcowe sporzgdzane w oparciu o termiczny rozktad
zwigzkow powierzchniowych obronita z wyrdznieniem
w 1999 r,, otrzymujac stopiert doktora nauk chemicznych.
Najwiekszym wymiernym osiggnieciem naukowym tego
okresu badan byto uzyskanie przez Profesor patentu
pt. Masa do sporzgdzania ptynnej mieszaniny wzorcowey,
zwtaszcza do kalibrowania przyrzqdow analitycznych
nr 194181, B1(31/05/2007) (PG).

W 1999 r. rozpoczeta prace w Katedrze i Zaktadzie Che-
mii Fizycznej AMG; przez pierwszy rok jako asystent, a na-
stepnie, do 2011 r, jako adiunkt. W 2012 r. uzyskata stopien

Z ZYCIA UCZELNI

W trakcie pracy zawodowej odbyta staze naukowo-
-kliniczne w Klinice Hematologii Szpitala Uniwersyteckie-
go w Bazylei (Szwajcaria) i Klinice Transplantacji Komoérek

Krwiotwdrczych Uniwersytetu w Hamburgu (Niemcy).

Odznaczona Ztotym Krzyzem Zastugi (2013 r) oraz Me-
dalem Komisji Edukacji Narodowej (2019 r.). W roku 2024

spotecznosc¢ Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego wy-
brata jg lekarzem transplantologiem roku.

naukowy doktora habilitowanego nauk farmaceu-
tycznych na podstawie osiggniecia naukowego
pt. Otrzymywanie i charakterystyka fizykochemicz-
na kserozeli krzemionkowych jako statych nosnikow
chlorowodorku doksorubicyny — substancji o dzia-
taniu przeciwnowotworowym. Nastepnie kontynu-
owata swoje badania naukowe nad zastosowaniem
metody zol-zel do otrzymywania bioaktywnych kom-
pozytow zeli krzemionkowych z substancja lecznicza
0 potencjale wykorzystania jako dodatku wszcze-
pow do chorobowo zmienionej tkanki kostnej.

Byta kierownikiem, gtdwnym wykonawca i opiekunem na-
ukowym 7 projektéw finansowanych ze Zrodet zewnetrz-
nych (KBN, NCN). W ramach wspodtpracy miedzynarodowej
z badaczami z SFI Research Centre for Pharmaceuticals
Uniwersytetu w Limerick (Irlandia) odbyta staz naukowy na
tej uczelni charakterze visiting scientist. W 2020 r. uzyska-
ta patent pt. Kompozycja farmaceutyczna do implantacji
tkanki kostnej, sposcb jej otrzymywania oraz zastosowa-
nie do wytworzenia implantu do uzycia do leczenia tkanki
kostnej, nr 241688 (29/05/2020) (GUMed).

W 2021 r. zostata profesorem uczelni, a w 2023 r. profe-
sorem nauk medycznych i nauk o zdrowiu w dyscyplinie
nauki farmaceutyczne. Promotor 3 ukoriczonych przewo-
déw doktorskich. Brata udziat we wprowadzaniu zmian
w programach studiow zgodnie z nowymi standardami
ksztatcenia, pracowata w zespole prof. Agnieszki Zimmer-
mann nad Uczelnianym Systemem Zapewnienia Jakosci
Ksztatcenia. Cztonek Polskiego Towarzystwa Farmaceu-
tycznego i Gdariskiego Towarzystwa Naukowego. Za swo-
ja dziatalnos¢ naukowa, dydaktyczng oraz organizacyjna
byta wielokrotnie wyrdzniana nagrodami rektorskimi.
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DZIEKAN WYDZIALU
NAUK O ZDROWIU
Z IMMIT

Prof. dr hab.

Nauczyciel akademicki, lekarz, specjalista w zakresie
choréb wewnetrznych, nefrologii i transplantologii kli-
nicznej, profesor nauk medycznych. W latach 2016-2020
prodziekan ds. studenckich i spraw socjalnych studentéw
Wydziatu Nauk o Zdrowiu GUMed. W kadencji 2020-2024
dziekan Wydziatu Nauk o Zdrowiu z Instytutem Medycyny
Morskiej i Tropikalne;j.

Studia na Wydziale Lekarskim AMG ukoriczyt w 1994 r. Sto-
pien naukowy doktora otrzymat w 2000 r. na podstawie
pracy pt. Wptyw polimorfizmu genu syntazy tlenku azotu
na powstawanie | progresje przewlektej niewydolnosci
nerek, ktorej promotorem byt prof. Wtadystaw Grzeszczak.
Stopieri doktora habilitowanego uzyskat na Slaskiej Aka-
demii Medycznej w 2009 r. na podstawie dorobku nauko-
wego i rozprawy zatytutowanej Pochodne nikotynamidu

UG | GUMed

v

Absolwentka kierunku biotechnologia (2004 r) na Mie-
dzyuczelnianym Woydziale Biotechnologii UG i GUMed
oraz studiow doktoranckich z zakresu chemii i biochemii
na Wydziale Chemii UG (2004-2011 r). W 2009 r. zostata
zatrudniona jako starszy referent techniczny w Zaktadzie
Szczepionek Rekombinowanych na Miedzyuczelnianym
Wydziale Biotechnologii UG i GUMed, gdzie pracuje do
dzisiaj. W 2011 r. zostata doktorem nauk biologicznych
w zakresie biochemii na podstawie rozprawy pt. Zastoso-
wanie wirusa klasycznego pomoru swiri (CSFV) jako mo-
delu do badania aktywnosci nowych inhibitorow rozwoju
wirusa zapalenia watroby typu C (HCV), ktdrej promoto-

Przemystaw Rutkowski

DZIEKAN MIEDZYUCZELNIANEGO
WYDZIALU BIOTECHNOLOGII

Dr hab. Ewelina Krdl, prof. UG

Z ZYCIA UCZELNI

— nowa rodzina toksyn mocznicowych. Specjalizo-
wat sie w zakresie chorob wewnetrznych, nefrologii
i transplantologii klinicznej. W 2019 r. otrzymat tytut
profesora nauk medycznych. Przez cate zycie zawo-
dowe zwigzany z macierzysta Uczelnig — poczatko-
wo jako asystent, a od roku 2000 adiunkt w Klinice
Nefrologii Transplantologii i Choréb Wewnetrznych.
Od 2013 r. adiunkt w Zaktadzie Pielegniarstwa Ogal-
nego. W 2016 r. zostat powotany na stanowisko pro-
fesora nadzwyczajnego.

W 2005 r. odbyt roczny staz naukowy w Zaktadzie Toksy-
kologii Uniwersytetu w Wurzburgu w ramach stypendium
Nephrocore. Od 2009 r. cztonek komisji egzaminacyjnych
z zakresu nefrologii. Promotor 5 ukoriczonych przewo-
déw doktorskich, opiekun specjalizacji w zakresie choréb
wewnetrznych i nefrologii. W latach 2016-2019 prezes od-
dziatu Gdansko-Pomorskiego Polskiego Towarzystwa Ne-
frologicznego. Nastepnie przez dwie kadencje cztonek
Komisji Rewizyjnej przy Zarzadzie Gtéwnym, a obecnie
cztonek Zarzadu Gtéwnego PTN. Autor i wspdétautor po-
nad 270 publikacji o Impact Factor ok. 160 oraz 2 695 pkt.
KBN/MNiSW.

Gtéwne zainteresowania naukowe i kliniczne Profesora to:
przewlekta choroba nerek, ktebuszkowe choroby nerek,
dializoterapia, przeszczepienie nerek oraz nadcisnienie
tetnicze.

rem byt prof. Bogustaw Szewczyk.
Od 2012 r. zatrudniona jako adiunkt.
W 2012 r. odbyta krotkoterminowy
staz w Stanford University w Dolinie
Krzemowej w USA, a w 2016 r. staz
w Department of Virology, Veterinary
Research Institute w Brnie (Czechy).

W 2020 r. uzyskata stopieri doktora

habilitowanego w dziedzinie nauk

Scistych i przyrodniczych w dyscypli-

nie nauki biologiczne na podstawie
osiggniecia naukowego pt. Opracowanie innowacyjnych
strategii zwalczania infekcji wirusowych u ludzi poprzez
zastosowanie chemicznie zsyntetyzowanych inhibitorow.
Od tego samego roku kontynuuje zatrudnienie na stano-
wisku profesora uczelni.

Od 2016 r. jest cztonkinig Senatu UG, a od 2019 r. Rady
Dyscypliny Nauki Biologiczne na UG. Od 2020 r. petnita
funkcje dziekana Miedzyuczelnianego Wydziatu Biotech-
nologii UG i GUMed. Od 2023 r. petni rowniez funkcje
kierownika Zaktadu Szczepionek Rekombinowanych na
MWB UG i GUMed. -
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Tematyka badawcza jej pracy naukowej koncentruje sie na
opracowywaniu skutecznych, innowacyjnych rekombino-
wanych szczepionek przeciwwirusowych nowej genera-
cji, opartych na czastkach wirusopodobnych i/lub mRNA
oraz poszukiwaniu innowacyjnych opcji terapeutycznych
opartych na chemicznie syntetyzowanych inhibitorach
glikozylacji biatek. Gtéwnym obszarem jej zainteresowan
naukowych sa wirusy z rodziny Flaviviridae (wirus zapale-
nia watroby typu C, wirus kleszczowego zapalenia mdézgu,
wirus zika oraz koronawirusy (SARS-CoV-2, NL63, MHV)).
Przez ostatnie kilkanascie lat aktywnie aplikuje o zewnetrz-
ne srodki finansowe na prowadzenie badar naukowych.
Byta kierowniczka kilku krajowych projektéw naukowych
finansowanych przez Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego (dwukrotnie luventus Plus), Narodowe Centrum
Nauki (PRELUDIUM, SONATA, Szybka sciezka COVID-19,
OPUS) oraz Narodowe Centrum Badan i Rozwoju (Lider).
W najblizszym czasie bedzie realizowata we wspdtpracy
miedzynarodowej grant finansowany ze srodkéw Unii Eu-
ropejskiej w ramach programu Horyzont Europa, petnigc
funkcje kierownika za strony Uniwersytetu Gdariskiego.
Byta réwniez wykonawcag w kilku projektach krajowych

Z ZYCIA UCZELNI

i miedzynarodowych. Popularyzatorka nauki. Przeprowa-
dzita wiele wyktaddéw i warsztatdw.

Autorka czterech polskich patentow oraz kilku zgtoszen
patentowych polskich i miedzynarodowych. Ma na swo-
im koncie publikacje naukowe w renomowanych czaso-
pismach naukowych, takich jak ,Trends in Biotechnolo-
agy”, ,Antiviral Research, Journal of Virology”, ,Biosensors
& Bioelectronics”, ,European Journal of Medicinal Chemi-
stry” czy ,Microbiology Spectrum”.

Laureatka wielu nagréd, m.in. Nagrody Gdariskiego To-
warzystwa Naukowego i Prezydenta Miasta Gdariska za
wybitne osiggniecia mtodego pracownika nauki, indywidu-
alnych i zespotowych nagrod Rektora UG za osiggniecia
naukowe i organizacyjne oraz konkursu Ministerstwa Na-
uki i Szkolnictwa Wyzszego — TOP500 Innovators Science-
-Management-Commercialization, w ramach ktérego odby-
ta staz na Stanford University w Stanach Zjednoczonych.
Laureatka prestizowego stypendium programu L'Oreal
UNESCO dla Kobiet i Nauki w kategorii prac habilitacyj-
nych.

KANCLERZE GUMed

ZASTEPCA KANCLERZA
DS. STRATEGII | ROZWOJU
Katarzyna Grzejszczak

P.O. KANCLERZA
Prof. dr hab. Jacek Bigda

ZASTEPCA KANCLERZA
DS. INFORMATYKI | TELETECHNIKI
Woijciech Kiedrowski

ZASTEPCA KANCLERZA
DS. ORGANIZACYJNYCH
Milena Kulikowska

ZASTEPCA KANCLERZA DS.
FINANSOWYCH — KWESTOR
Zbigniew Tymoszyk
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EJTCM - nowy zeszyt, nowy serwis online

W pierwszych dniach lipca ukazal si¢
kolejny zeszyt czasopisma naukowego
yEuropean Journal of Translational and

Comparison of the use of non-antibiotic
drugs with antibiotics in postoperative
circumcision wound healing: a systematic

MEDICAL UNIVERSITY OF GDANSK

Clinical Medicine”, wydawanego przez
Gdanski Uniwersytet Medyczny.

Zeszyt 2024 vol. 7 no. 1 jest dostepny
pod adresem ejtcm.gumed.edu.pl/issues/

2024_7_1izawiera nastepujace artykuly:

Invited Editorial

Precision medicine and improving the

outcomes of atrial tachycardia ablation:

a comprehensive review

M. Mtynski, G. Stawinski, D. Koztowski

-ISSN 2657-3156 2024

Research Article

Edmonton Frail Scale — caregiver is a reliable source of informa-
tion about the functional status of a hospitalized elderly patient
B. Stolc, A. Kleczewska, M. Kulak, M. Mierzejewska, W. Ey-
czek, T. Zegota, K. Wierzba

Subtrochanteric fracture location effect on surgical management
using intermedullary nail (IMIN) versus extramedullary plate
(EMP): afinite element method analysis

O. Dagqiq

Association of hand grip strength with psychological stress,
exercise habits and body composition amongst medical students:
a cross-sectional study

S. Barre, L. Inyingi, J. Orrego Castellanos, A. Patel, K.A. Ruc-
kemann-Diurdzinska, E. Bryl, .M. Witkowski

Post-development sentiment and statistical analysis of different
groups of psychiatric medications
F.G.Toosi, A.G. Toussi

Quality of life and mental state of women trying to conceive
using the in vitro method

P. Wojciechowska, K.A. Milska-Musa
Review Article
Diabulimia — a diagnostic and therapeutic challenge in the

Emergency Department
A.R. Atriham, J. Kleszczynski, A. Sierakowska, J. Springer

OF TRANSLATIONAL
AND CLINICAL MEDICINE

0.1 www.ejtem.gumed.edu.pl

review

U.K. Kafalah, M.L.. Adnan

Gamma knife radiosurgery in psychiatry:
a review

R. Kwinta, K. Kopcik, A.A Koberling

Physical activity in type 2 diabetes mellitus:
a review

A. Burooj

Cytowania

Zachecamy do zapoznania si¢ z zawarto-

$cig numeru oraz do cytowania opubliko-
wanych artykuléw, ktére moga stanowic¢ wktad do powstajacych
w naszej Uczelni prac naukowych. Liczba cytowan to kluczowe
kryterium, ktére otwiera pismu droge do indeksacji w bazach
Web of Science i PubMed. W przypadku staran o zwigkszenie
widocznosci nowego i nierozpoznawalnego na rynku wydawni-
czym tytulu, jakim nadal jest EJTCM, kluczowym czynnikiem
jest solidarno$¢ spotecznosci naukowej naszej Uczelni. Dbajac
o autorytet uniwersyteckiego pisma, nie stosujemy praktyk wy-
korzystywanych przez tzw. drapieznych wydawcéw, gdyz uwa-

zamy je za nieetyczne.

W pozyskiwaniu cytowann moga takze mie¢ swéj udzial sami
autorzy publikacji. Przygotowaliémy dla nich instrukcje po-
stepowania, ktéra zostata opublikowana w ,,Gazecie GUMed”
2023, nr 1 (s. 12-13) i na profilu facebookowym EJTCM.

Obecnie dla 149 opublikowanych w ciagu 6,5 roku artyku-
16w odnotowalismy 224 cytowania w serwisie Google Scholar

i 63 w bazie Scopus (wedtug narzedzia Publish or Perish).
Zmiany

Podsumowujac ostatni rok funkcjonowania pisma, odnotowu-
jemy wzrost liczby deponowanych manuskryptéw. W 2023 r.
mial on skokowy charakter i wynidst 46%. Jednak wiele prac,
ktére otrzymujemy, ma niska jako$é, niektére manuskrypty wy-
sylane s przez booty lub pisane przez sztuczng inteligencje.
Sytuacja taka wymaga szczegélnej uwaznosci oraz weryfikacji
ze strony zespolu redakcyjnego, co skutkuje duzym wspéiczyn-
nikiem odrzucen, ktéry w zeszlym roku wynidst az 70%. Za
korzystny uznajemy zwickszony naplyw artykuléw autorstwa

Advances in understanding, diagnosis and targeting ATTR car- naukowcéw z Azji i Afryki.
diomyopathy: a review -
M. Kulak, M. Lang, M. Wisniewski, N. Lange
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AUTHOR CENTER - SEARCH conTacT

AHEAD OF PUB EDITORS CHOICE

REVIEW ARTICLE REVIEW ARTICLE

and managing c of the use of non-antibiotic drugs with antibiotics in
postoperative circumcision wound healing: a systematic review
Ulinnuho Khirza Kafalah ©, Muhommad Luthfi Adnan'

Game changer:
cardiomyopathy in athletes
Maria Kulak ), Katarzyna sokolowska
Polaiska 3, Miriam Lang

. Dawid bereza ©, 1gor Moreau®, Paulina
bara Woch ©, Natalia Lange:

Natalia Lang

SHORT COMMUNICATION
Unusual acute idiopathic scrotal edema - could it be a separate
disease (chronic i hic scrotal edema)?

REVIEW ARTICLE

Melatonin as a potential treatment option in diabetes

MOST READ

REVIEW ARTICLE
The role of interdisciplinary cooperation in the prevention of
Medication-Related Osteonecrosis of the Jaw (MRONJ)

Monika Teslak ., Tzabela Chiebus 3, Twona Ordynlec-Kwasnica

RESEARCH ARTICLE
Morphometric study of the bilateral middle cerebral arteries in
patients with a unilateral aneurysm

2yamunt siedieck ®, Karol Nowak &, Macief Snicgocki ©, Magdalena Grzonkowska,
Mariusz Baumgart ©, Marcin Wisniewski 0, Michal Szpinda

INVITED REVIEW ARTICLE
The problem of paediatric patients in developing countries: do we
ourished children?

ia

CURRENT 1SSUE

INVITED EDITORIAL
Precision medicine and improving the outcomes of atrial
tachycardia ablation: a comprehensive review

Mikolaj Miviski ), Grzegorz Stawifski ), ariusz Kozlowski

RESEARCH ARTICLE
Edmonton Frail Scale - caregiver is a refiable source of
information about the functional status of a hospitalized elderly
patient

e, Agata Kleczewska, Marla Kulak &, Monika Mierzcjewska ©, Weronika
mas? Zegota, Karol Wierzba

SHARE /LINK

Subtrochanteric fracture location effect on surgical management

using i nail (IMN) versus. plate
(EMP): a finite element method analysis
omid bagla

RESEARCH ARTICLE
Association of hand arip strength with psychological stress,
exercise habits and body composition amongst medical students:
a cross-sectional study

Samira
Katars

RESEARCH ARTICLE
Post development sentiment and statistical analysis of different
groups of psychiatric medications

Farshad Ghassemi ToosI ©, Alireza Ghassem Toussi

Layout nowego serwisu ejtcm.gumed.edu.pl

Dzickujemy za sygnaly ze strony badaczy GUMed, ktérzy
korzystajac z zawodowych kontaktéw, przekazuja informa-
¢je o EJTCM i zachecaja do publikowania w nim. Prosimy

wszystkich o dalsze ambasadorowanie naszemu uczelnianemu

tytutowi.

Latem udostepniliémy takze nowy serwis WWW czasopisma
ejtem.gumed.edu.pl, ktéry cechuje si¢ nowoczesnym i zgodnym
z identyfikacja wizualng pisma /ayoutem (autorstwa Malgorzaty
Onmilian-Mucharskiej), wigksza elastycznoscia w prezento-
waniu i promowaniu artykuléw (dziaty Current issue, Editors
choice, Most read) i mozliwoscia dodawania grafik. Nowy ser-
wis uwzglednia takze potrzebe latwego kontaktu z autorem
korespondencyjnym (ikonka koperty przy nazwisku) oraz z re-
dakcja (dostgpny na wszystkich stronach formularz kontaktu),
identyfikacje naukowca wedlug numeru ORCID, prezentacje
obowigzujacej licencji CC i numeru DOI. Serwis umozliwia
takze pobieranie metadanych do narzedzi zarzadzajacych bi-
bliografia zalacznikows oraz plikéw z metadanymi artykutéw
w réznych formatach, co jest niezbedne do wspdtpracy z ba-
zami danych indeksujgcymi artykuly. Wyeksponowane zostaty
takze dane metryczne (liczba wyswietlen i pobran) oraz daty
procedowania publikacji (zdeponowania w systemie, akceptacji,

publikacji artykutu w wersji on/ine i wydania catego zeszytu).

Realizacja nowego projektu byta mozliwa dzicki przyznanej
w 2022 r. pomocy de minimis w ramach programu Rozwdj cza-
sopism naukowych, ogloszonego rozporzadzeniem éwczesnego

Ministra Edukacji i Nauki, a takze dzigki wsparciu Biura ds.
Nauki GUMed.

Indeksacja

We wrzesniu do redakeji wplyneta informacja od firmy
Claritive, wlasciciela bazy Web of Science, ze czasopismo
yEuropean Journal of Translational and Clinical Medicine”
przeszto etap wstepnej oceny (editorial z‘riage) i zostanie pod-
dane pelnej ocenie redakcyjnej. Drugi — wlasciwy — etap oceny
to ewaluacja pod wzgledem jakosci (editorial evaluation — qu-
ality). Wedlug zapowiedzi, jaka otrzymalismy, jest to proces
czasochlonny, ktéry moze potrwaé wiele miesiecy.

Ponadto jesteSmy na etapie aplikowania do bazy PubMed
Central. Dotychczas tytul zostal zindeksowany w bazach, ser-
wisach i repozytoriach: Scopus, Central and Eastern European
Online Library (CEEOL), Directory of Open Access Journals
(DOAYJ), EBSCO, EMBASE, Google Scholar, PBN/POL-
Index, Polska Bibliografia Lekarska, Biblioteka Nauki, Arianta,
CEON, Repozytorium Cyfrowe BN, Pol-Index, SherpaRomeo,
CrossRef, ICI World of Journals, ROAD oraz WorldCat. m

PROF. DARIUSZ KOZtOWSKI
Redaktor naczelny EJTCM

MALGORZATA OMILIAN-MUCHARSKA
Redaktorka zarzadzajaca EJTCM
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GUMed uzyskatl certyfikat HRS4R

Gdanski Uniwersytet Medyczny otrzymal wyréznienie strate-
gii HR i znak HR Excellence in Research (HRS4R). Certyfikat
przyznawany jest instytucjom nauki, ktére swoimi dzialaniami
dbaja o pracownikéw naukowych i zapewniajg im najlepsze
w Unii Europejskiej warunki rozwoju. Wyréznienie Komisji
Europejskiej zostato przyznane 30 sierpnia.

Jak podkreslit prof. Michat Markuszewski, rektor GUMed,
przyznane wyréznienie $wiadczy o docenieniu przez instytucie
zewngtrzng priorytetu, jakim jest dla GUMed troska o pracow-
nika, w tym przypadku — o nauczycieli akademickich i badaczy.

— Nalezy pamigtad, Ze jakos¢ wymaga podejscia diugofalowego i jest
procesem zobowigzujgcym Uczelnig do cigglego monitorowania re-
alizacyi strategii w tym zakresie oraz podejmowania dziatar na-
prawczych — zaznaczyt Rektor GUMed. — Jestem jednak przeko-
nany, ze certyfikacia HR Excellence in Research, &tdrg rozpoczqt
mdj poprzednik, rektor prof. Marcin Gruchala, bedzie budowata
naszq pozycje oraz uznanie migdzynarodowe i w dluzszej perspek-
tywie zdecydowanie poprawi nasze funkgonowanie jako spotecz-
nosci akademickiej.

Strategia HR dla naukowcéw powstata, aby wspierac instytucje
badawcze we wdrazaniu zasad Europejskiej Karty Naukowca
i Kodeksu postepowania przy rekrutacji pracownikéw na-
ukowych do ich codziennych praktyk i polityki wewnetrznej.
Wprowadzenie strategii przekltada si¢ na podniesienie poziomu
codziennej pracy, komfortu i rozwoju spotecznosci naukowej,

a takze poprawy warunkéw pracy w GUMed.

— Komisja Europejska przyznaje instytucjom wyréznienie HR
Excellence in Research w ramach strategii Human Resources
Strategy for Researchers — HRS4R, nakie-
rowanej na zwigkszenie atrakcyjnosci wa-
runkdw pracy, rozwoju kariery, mobilnosci,
a takze pomoc merytoryczng i finansowq przy
projektach badawczych majgcych przejrzyste
procesy rekrutacji — wyjasnia Olga Hofman,
kierownik Dziatu Obstugi Programu IDUB,
cztonek zespotu wdrozeniowego HRS4R.

— O 1o prestizowe wyrdznienie mogq ubiegac sig
instytucje wdrazajqce strategie, przestrzegajgce ‘%’ 3 :f\:::; — I‘ r
zasad i wytycznych zawartych w Europejskief MEDYCZNY

Karcie Naukowca i Kodeksie postgpowania
Pray rekrutaci pracownikéw naukowych.

Celem certyfikacji HRS4R jest ciggta po-
prawa warunkéw pracy i $ciezki rozwoju
naukowcéw, a takze ulatwienie procesu re-
krutacji w o$rodkach naukowo-badawczych.
Otrzymanie wyréznienia wigze si¢ z regu-
larng oceng postgpéw we wdrazaniu zasad

Europejskiej Karty Naukowca i Kodeksu postepowania oraz
przestrzegania wyznaczonych w dokumentach zasad.

Przyznane wyréznienie §wiadczy o docenieniu dziatari GUMed
realizowanych na rzecz strategii polityki kadrowej, jak réwniez
zobowigzuje Uczelnie do dalszych aktywno$ci zmierzajacych
do uatrakcyjnienia rozwoju zawodowego i proceséw rekrutacji

naukowcéw.

— Otrzymanie wyrdznienia oznacza dla Gdariskiego Uniwersytetu
Medycznego zardwno podjecie dziatasi doskonalgcych, wujetych
w tzw. action plan, jak i orwartos¢ na wspdlprace ze srodowiskiem
naukowym na rzecz wspolnego budowania spijnej i realistycznej
strategii polityki kadrowej — méwi Olga Hofman.

Nad przyznaniem certyfikacji pracowali przedstawiciele wielu

jednostek Gdariskiego Uniwersytetu Medycznego.

— Chcialbym serdecznie podzigkowac wszystkim czlonkom naszego
zespolu, ktorych codzienna praca i zaangazowanie przyczynity
sig do tego sukcesu. Wspdlnie budujemy instytucje, ktora nie tylko
ksztalci przyszlych liderow w dziedzinie medycyny, ale takze pro-
wadzi badania na najwyzszym Swiatowym poziomie — dodal

prof. Markuszewski.

Szczegbtowe informacje o dzialalno$ci w ramach HRS4R
w GUMed dostepne sa na stronie Biura ds. Nauki oraz na

stronie Komisji Europejskiej. m

MAGDA BOGUSKA
Dziat Promocji i Komunikacji

W STRONE DOSKONALOSCI

CERTYFIKAT

zrédlo — materiaty GUMed
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O profilaktyce wsrod

Z ZYCIA UCZELNI

mieszkancow Pomorza

Prof. Tomasz Zdrojewski, kierownik Zaktadu Prewencji i Dy-
daktyki, byl inicjatorem spotkania po$wigconego nowej serii
wydarzeri ukierunkowanych na promocj¢ profilaktyki zdrowot-
nej oraz ksztaltowanie prozdrowotnych zachowan z wykorzy-
staniem wielopokoleniowego $rodowiska sportowego. Odbylo
si¢ ono 28 sierpnia w Gdariskim Uniwersytecie Medycznym.

Spotkanie rozpoczglo si¢ od podsumowania dotychczasowych
dziatan prozdrowotnych realizowanych przez Zaktad Prewencji
i Dydaktyki. Dr Klaudia Suligowska, p.o. kierownika Zaktadu
Technik Dentystycznych i Zaburzeri Czynnosciowych Narza-
du Zucia, zaprezentowala program SOPKARD-Junior, ktéry
zainicjowano w 2006 r. na bazie funkcjonujacego od 25 lat pro-
gramu SOPKARD. Program to wielospecjalistyczne badanie
epidemiologiczne, ktére kompleksowo ocenia stan zdrowia
uczniéw z sopockich szkét w wieku 11 i 14 lat. Badanie to
stanowi modelowy przyktad efektywnej wspétpracy naukowej

w obszarze zdrowia publicznego.

Lek. Aleksandra Puch-Walczak z Zaktadu Prewencji i Dydak-
tyki przedstawila nastepnie program Sport, Zdrowie, Rodzina,
realizowany w Gdyni w latach 2010-2019, ktéry miat na celu
promowanie zdrowego stylu zycia poprzez edukacje dzieci oraz
ich rodzicéw. Zwrécita uwage, ze edukacja mlodziezy moze po-
$rednio wplywaé na ksztaltowanie prozdrowotnych nawykéw
w calych rodzinach, co stanowi istotny aspekt oddziatywania

profilaktycznego.

O programie PolSenior2 opowiedziata zebranym dr Hanna
Kujawska-Danecka z Katedry i Kliniki Reumatologii, Immu-
nologii Klinicznej, Geriatrii i Choréb Wewnetrznych. Program
ten byl realizowany na reprezentatywnej prébie Polakéw

Uczestnicy i uczestniczki spotkania | fot. Magda Boguska

w wieku od 60 do 106 lat, a jego wyniki wykazaly, jak istotna
jest profilaktyka zdrowotna w tej grupie. Az 15,9% polskich se-
nioréw dotyka zesp6t kruchosci (ang. frailty syndrome), a 55,8%
jest nim zagrozone. Wsréd pacjentéw geriatrycznych zespét
kruchosci cechuje sie obnizong rezerwa organizmu, przez co
seniorzy s3 bardziej podatni na skutki stresu, zaréwno we-
wnetrznego, jak i zewnetrznego.

Prof. Sylwia Malgorzewicz, kierownik Zakladu Zywienia
Klinicznego i Dietetyki, przedstawila szczegély dotyczace
wspélpracy z Paistwowym Zakladem Higieny i Narodowym
Centrum Edukacji Zywieniowej oraz opowiedziata o szkole-
niach przeznaczonych dla oséb zaangazowanych w realizacje
NOWego programu.

Nastepnie reprezentanci Arki Gdynia, czlonkowie zarzadu
— Pawel Bien oraz Tomasz Majchrowicz, a takze Natalia
Sulewska, przedstawili klub jako projekt spoteczny, ktéry jed-
noczy réznorodne grupy spoteczne poprzez sport. Podkreslono,
ze Arka Gdynia chce aktywnie uczestniczy¢ w dziataniach
prewencyjnych i profilaktycznych, nie tylko poprzez edukacije
zdrowotng i warsztaty dietetyczne dla dzieci i mlodziezy, ale
réwniez poprzez dotarcie do populacji 0séb powyzej 40. roku
Zycia oraz senioréw.

Przedstawicielki Narodowego Funduszu Zdrowia Agnieszka
Mastalerz, Hanna Jankiewicz oraz Aleksandra Potrykus wy-
razily zainteresowanie objeciem wydarzeri patronatem NFZ.

Podczas spotkania dr Tadeusz Jedrzejczyk, dyrektor Depar-
tamentu Zdrowia Urzedu Marszatkowskiego Wojewodztwa
Pomorskiego, przedstawil innowacyjna propozycje dotyczacy
edukacji prozdrowotnej. Zapropono-
wal stworzenie krétkich, trzyminu-
towych materialéw wideo skierowa-
nych do dzieci i miodziezy na wzér
projektu realizowanego przez UEFA.
W tych nagraniach sportowcy Arki
Gdynia mogliby opowiada¢ o kluczo-
wych zachowaniach prozdrowotnych,

promujac zdrowy styl zycia.

Planowane dziatania obejmuja szereg
wydarzen profilaktycznych organizo-
wanych zaréwno w dni meczowe, jak
i poza nimi, w tym inicjatywy takie
jak rozgrywki walking futbolu dla

senioréw, w ktérych uczestniczyliby

-
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réwniez byli sportowcy Arki Gdynia. Seria wydarzen bedzie si¢
odbywac¢ na stadionie klubu oraz w jego najblizszym otoczeniu,
co pozwoli zaangazowaé lokalng spolecznosé.

Pazdziernik i listopad beda miesigcami szczegdlnie boga-
tymi w dzialania prozdrowotne. Pazdziernik, jako Miesiac
Swiadomosci Raka Piersi, bedzie okazjg do przeprowadze-
nia serii akcji profilaktycznych, wspieranych przez badaczy
z GUMed. Listopadowe dzialania beda koncentrowaé si¢ na
$wiadomosci raka jader oraz prostaty i zostang przeprowadzone
w ramach kampanii Movember. Czlonkowie k6t naukowych,
takich jak Studenckie Kolo Naukowe Zdrowia Publicznego,
ktérego opickunem jest dr hab. Eukasz Balwicki, prof. uczel-
ni, a przewodniczaca Marta Miller, studentka IV roku kierun-

Z ZYCIA UCZELNI

ku lekarskiego, beda aktywnie zaangazowani w przeprowa-
dzane podczas wydarzen dziatania edukacyjne i profilaktyczne.

Spotkanie zakonczylo si¢ dyskusja na temat strategii imple-
mentacji oraz potencjalnych wyzwan zwiazanych z realizacja
serii planowanych wydarzel. Wszyscy uczestnicy podkreslali
znaczenie koncentrowania dziatari na wielopokoleniowym §ro-
dowisku kibicéw sportowych jako kluczowym czynniku suk-
cesu. Planowane wydarzenia maja ruszy¢ juz w najblizszych
miesigcach, a ich szczegély zostang udostepnione wkrétce. m

MARTA MILLER
Studentka IV roku kierunku lekarskiego

Wspolpraca z Uniwersytetem w Oslo

Gdanski  Uniwersytet
28-29 sierpnia goscil naukowcéw z Uniwersytetu

Medyczny w  dniach

w Oslo. Zespét reprezentowany przez prof. Mi-
chaela Bretthauera, Madeleine Skotnes i Ma-
deleine Berli wziat udzial w spotkaniach inicju-
jacych projekt Horizon Europe ECOPOP Early
COlorectal  cancer:  Patient-targeted and Organ
Preserving  treatment, ktory bedzie realizowany
w Katedrze i Klinice Chirurgii Onkologicznej,
Transplantacyjnej i Ogdlnej.

Odrebne spotkanie, z udzialem wiadz GUMed,
pos$wigcono poszukiwaniu mozliwosci wspélpracy
dydaktycznej w ksztalceniu studentéw w zak-
resie evidence-based medicine. W rozmowach udziat
wzieli m.in. prof. Michal Zmijewski, prorektor
ds. nauki; prof. Anna Zaczek, prorektor ds. roz-
woju i wspolpracy, oraz dr hab. Kamil Chwojnicki,
prodziekan Wydziatu Lekarskiego, a takze Olga
Hofman, kierownik Dziatu Obstugi Programu
IDUB.

Goscie z Oslo z przedstawicielami wtadz Uczelni | fot. Pawet Sudara

Projekt ECOPOP wigze si¢ z rekordowym dofinansowa-
niem dla Gdariskiego Uniwersytetu Medycznego z funduszu
Horyzont Europa i bedzie realizowany w konsorcjum z Uni-
wersytetem w Oslo, Narodowym Instytutem Onkologii-
-Paristwowym Instytutem Badawczym i kilkunastoma innymi
oé$rodkami zagranicznymi. W ramach projektu zrealizowane
zostang trzy badania kliniczne, ktérych celem bedzie poréw-
nanie skutecznosci i bezpieczeristwa interwencji endoskopo-
wych z leczeniem chirurgicznym we wezesnej fazie raka jelita

grubego.

Zespol badawczy tworza m.in. eksperci z Katedry i Klini-
ki Chirurgii Onkologicznej, Transplantacyjnej i Ogdlnej:

prof. Jarostaw Kobiela, kierownik jednostki; dr hab. Michal
Kaminski, prof. uczelni; dr Nastazja Pilonis; dr Piotr
Spychalski, a takze prof. Michael Bretthauer z Uniwersytetu
w Oslo. m

OLGA HOFMAN
Kierownik Dziatu Obstugi Programu IDUB

DR PIOTR SPYCHALSKI

Katedra i Klinika Chirurgii Onkologicznej,
Transplantacyjnej i Ogdlnej
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UCZELNIE FAHRENHEITA

Poznalismy nowego przewodniczacego

Zgromadzenia FarU

Zakoriczyla si¢ kadencja rektora Gdanskiego
Uniwersytetu Medycznego prof. Marcina
Gruchaly na stanowisku przewodniczy-
cego Zgromadzenia Zwigzku Uczelni
w Gdansku im. Daniela Fahrenheita. Pod-
czas posiedzenia Zgromadzenia zorganizo-
wanego 28 sierpnia na Uniwersytecie Gdari-
skim przekazal on te funkcje rektorowi UG
prof. Piotrowi Stepnowskiemu. Czlonko-
wie Zgromadzenia jednoglosnie przyjeli
uchwale w tej sprawie. Zgodnie ze statutem
Zwigzku Uczelni kadencja przewodnicza-
cego trwa dwa lata i formalnie rozpoczyna
si¢ z dniem 1 wrzesnia. W posiedzeniu

? Uczelnie
Fahrenheita

Prof. Krzysztof Wilde, prof. Marcin Gruchata i prof. Piotr Stepnowski

uczestniczyl réwniez rektor elekt GUMed
prof. Michat Markuszewski.

Jak podkreslil obejmujacy funkcje przewodniczacego Zwiazku
prof. Piotr Stepnowski: — Spofecznosci naszych uczelni oczekujg,
Ze sojusz bedzie nadal dynamicznie sig rozwijal, tworzgc moz-
liwosci wspdtpracy w kolejnych obszarach. Czekamy na zapisy
w ustawie dotyczqce lepszych warunkow federalizacyi, a tymezasem

— dziatamy dalej!

Potwierdzeniem tych sléw byla, przedstawiona przez kie-
rownika Katedry Neurologii i Kliniki Neurologii Dorostych
GUMed prof. Bartosza Karaszewskiego, propozycja rozwi-

TRREERE T TRRTRLT |
WHTTHHTTHT
\\H

Obrady Zgromadzenia FarU

nigcia Centrum Choréb Mézgu GUMed w kierunku interdy-

scyplinarnej miedzyuczelnianej jednostki badawczej.

W dalszej czesci obrad oméwione zostaly dzialania bie-
zace 1 sprawy finansowe oraz plan uroczystego otwarcia roku

akademickiego.

Nastepne posiedzenie Zgromadzenia Zwigzku Fahrenheita za-
planowane jest na grudzien 2024 r. m

MATERIAL PRASOWY FARU
fot. Alan Stocki/UG
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NAGRODY — SUKCESY — NOMINACIJE

Prof. Boleslaw Rutkowski z nagroda UMLub

W dniach 19-22 czerwca odbyta si¢ w Lublinie XXVIII Kon-
ferencja Naukowo-Szkoleniowa Polskiego Towarzystwa Ne-
frologicznego, ktorej temat przewodni brzmial Nefrologia — od
nauki do kliniki.

Podczas uroczystego otwarcia konferencji prof. Wojciech
Zatuska, rektor Lubelskiego Uniwersytetu Medycznego, wre-
czyl prof. Bolestawowi Rutkowskiemu, emerytowanemu
kierownikowi Kliniki Nefrologii, Transplantologii i Choréb
Wewnetrznych GUMed, medal Amicus Almae Matris. Podobne
wyrdéznienie otrzymal uznany nefrolog amerykanski prof.
Peter Kotanko, wywodzacy si¢ ze znakomitego Mount Sinai
Hospital w Nowym Jorku.

Warto doda¢, ze w rozleglym programie naukowym znalazlo
si¢ miejsce na ciekawe wyklady przedstawicieli osrodka gdari-
skiego, ktére zaprezentowali: kierownik Kliniki Nefrologii,
Transplantologii i Choréb Wewnetrznych prof. Alicja
ngska—Slizier’l, kierownik Zaktadu Medycyny Paliatywnej
prof. Monika Lichodziejewska-Niemierko, prof. Przemy-
staw Rutkowski z Zakladu Pielggniarstwa Internistyczno-
-Pediatrycznego oraz reprezentujaca Klub Mlodych Nefrolo-
géw dr Izabella Kuzmiuk-Glembin. Posréd przewodnicza-

Od lewej: prof. Magdalena Krajewska (prezes PTN), prof. Peter

Kotanko, prof. Wojciech Zatuska oraz prof. Bolestaw Rutkowski

fot. Janusz Ostrowski

cych sesji znaleZli si¢: prof. Tomasz Liberek, prof. Ewa Krol
i dr hab. Magdalena Jankowska, reprezentujacy Klinike
Nefrologii, Transplantologii i Choréb Wewng¢trznych, a takze
prof. Bolestaw Rutkowski. m

PROF. ALICJA DEBSKA-SLIZIEN
Kierownik Kliniki Nefrologii, Transplantologii
i Choréb Wewnetrznych

Prof. Jaguszewski w komitecie Zarzadu ESC

Prof. Milosz Jaguszewski z I Kliniki Kardiologii zostat
powolany do jednego z komitetéw Zarzadu Gléwnego
Europejskiego Towarzystwa Kardiologicznego — Komitetu
Naukowego Kongreséw (CPC). Zakres dziatalnosci prof.
Jaguszewskiego obejmowaé bedzie przede wszystkim tematyke
interwencji sercowo-naczyniowych.

— European Society of Cardiology, dzigki szerokiemu zakresowi
innowacyjnej dziatalnosci naukowe;j i edukacyjnej, zdobylo mig-
dzynarodowq renomg w dziedzinie medycyny sercowo-naczynio-
wej — méwi prof. Milosz Jaguszewski. — Ambicjg Polskiego
Towarzystwa Kardiologicznego jest istotne zwigkszenie udziatu
Jego czlonkéw w budowaniu sily ESC poprzez polgczenie dosko-
natosci zawodowej, profesjonalizmu i zaangazowania naukowego.
Dzigki scistej wspotpracy z prezesem PTK prof. Robertem Gilem
i prezesem ESC Thomasem Luescherem w nadchodzgcej kadenci
bedg mial przyjemnosc reprezentowac w ESC naszq Klinikg oraz
PTK. 10 dla mnie duzy zaszczyt, ale i konkretne zobowigzanie.

European Society of Cardiology jest niezaleznym towarzy-
stwem zawodowym, ktére dziala na rzecz poprawy prewencji,
diagnostyki i leczenia oraz poglebiania naukowego rozumienia

Reprezentanci PTK podczas kongresu ESC w Londynie; po pra-

wej prof. Mitosz Jaguszewski | fot. archiwum prywatne

choréb ukladu krazenia. ESC sklada si¢ z 57 narodowych to-
warzystw kardiologicznych i zrzesza ok. 100 tys. czlonkéw,
w tym kardiologéw i pielegniarki kardiologiczne, ktérzy pragna
poszerza¢ swoja wiedze i aktualizowaé umiejetnosci w zakresie
medycyny serca i naczyn. Dziatania Towarzystwa nadzoruja
jego poszczegdlne komitety. m
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WYWIAD

SYLWETKI PROFESOROW TYTULARNYCH

Profesor Marcin Okroj

Wywiad przeprowadzila Malgorzata Omilian-Mucharska, redaktorka naczelna ,.Gazety GUMed”

Gratuluje uzyskania zaszczytnego
tytutu naukowego. Jak wygladata
droga naukowa i zawodowa, ktora
doprowadzita Pana do nominacji
belwederskiej?

Dzi¢kuje bardzo! Moja droga kariery na-
ukowej rozpoczela si¢ 25 lat temu. W roku
1999 ukonczylem studia na nowo po-
wstalym Miedzyuczelnianym Wydziale
Biotechnologii (MWB) Uniwersytetu
Gdariskiego i éwcezesnej Akademii Me-
dycznej w Gdarisku. Od czaséw szkol-
nych pasjonowala mnie biologia moleku-
larna, biochemia i genetyka, i te wlasnie
zainteresowania zadecydowaly o podjeciu
studiéw na wydziale, ktéry dopuszczat
wéwezas indywidualny tok studiéw oparty o wilasny wybér
przedmiotéw z bogatej oferty obydwu uczelni. Mialem szcze-
$cie spotka¢ wiele znakomitych, niestety niezyjacych juz osobi-
stosci, takich jak prof. Anna Podhajska, prof. Karol Taylor czy
prof. Wactaw Szybalski, i uczestniczy¢ w prowadzonych przez
nich zajeciach. Inspirowali oni adeptéw nowego kierunku i po-
kazywali zaréwno wizje, jak i wielkie mozliwosci biotechnologii.

Nie sposéb réwniez odméwi¢ zaangazowania pozostalej 6w-
czesnej kadrze dydaktycznej wydzialu. Pamigtam doskonale
dni, kiedy nasze zajecia zaczynaly sie o 7:30 wykladami z bio-
fizyki, planowo konczyly sie o 20:30 ¢éwiczeniami laborato-
ryjnymi z mikrobiologii, a realnie o 21:30, gdyz prowadzacy
w trakcie zaje¢ opowiadali tak ciekawe historie i wyczerpujaco
odpowiadali na spontanicznie zadawane pytania, iz wickszos¢
studentéw zostawala, aby wystucha¢ ich do samego korica.

Dodatkowym atutem nowego wydzialu, podyktowanym
wzglednie niska liczbg studentéw na roku wynoszaca wéwczas
30 osdb, byta mozliwos¢ szerokiego realizowania si¢ w interdy-
scyplinarnej pracy laboratoryjnej. Przykladowo, podczas mojej
dziatalnosci studenckiej miatem okazje zajmowac si¢ przygoto-
waniami do wdrozenia procedury oczyszczania kwasu hialuro-
nowego z bakterii na potrzeby kosmetologii, z kolei moja praca
magisterska obejmowala synteze i oczyszczanie peptydéw
pod okiem opiekunéw z Wydziatu Chemii UG, nastepnie ich
analize funkcjonalng in vifro w pracowni wydziatowej MWB,
a finalnie badania na zwierzetach laboratoryjnych. Wszystkie
te pozytywne do$wiadczenia spowodowaty, ze Sciezka kariery
naukowej wygrata z inng moja pasja, jakg byla turystyka i wspi-
naczka wysokogoérska. Ostatecznie alternatywne plany zawo-
dowe, takie jak przeprowadzka w géry i kariera przewodnika
czy instruktora, zostaly odlozone — by¢ moze na emeryture

— a moim wyborem staly si¢ studia dok-
toranckie na macierzystym wydziale,

w Zaktadzie Biologii Komérki kierowa-
nym przez prof. Jacka Bigde.

Pracowatem nad badaniem wtasciwosci
inhibitora angiogenezy TNP-470 w mo-
delu chomiczego czerniaka. W miedzy-
czasie wyjechalem na stypendium do
Wolnego Uniwersytetu w Amsterdamie,
gdzie w ramach programu Marie Curie
Training Site badalem wplyw oksydaz
NADPH na fizjologi¢ komérek mie-
$nia sercowego. Po powrocie do Polski
ukoriczylem i obronitem prace doktor-
ska, niemniej trudna sytuacja rodzinna
i ekonomiczna zmusita mnie do ponow-
nego wyjazdu za granice. Swoj pierwszy staz podoktorski od-
bylem w Instytucie Pasteura w Paryzu, w tamtejszej Katedrze
Neurobiologii. Po roku uznalem jednak, ze nie jest to moja wy-
marzona dziedzina nauki. Udato mi si¢ dosta¢ na kolejny staz
podoktorski, tym razem do Uniwersytetu w Lund w Szwecj,
do grupy prof. Anny Blom specjalizujacej si¢ w immunologii,
a konkretnie w badaniach jednego z mechanizméw odpornosci
wrodzonej — uktadu dopetniacza.

Poczatkowo planowalem pozosta¢ tam dwa lata, jednak zaofe-
rowano mi stanowisko asystenta na kolejne dwa, a nast¢pnie
udalo mi si¢ uzyska¢ wlasny grant od szwedzkiego odpowied-
nika NCN — Vetenskapsradet — dzigki ktéremu miatem moz-
liwo$¢ samozatrudnienia na uczelni i kontynuowania badan
nad rola ukiadu dopelniacza w chorobie nowotworowej oraz
w chorobach autoimmunologicznych. Byt to bardzo produk-
tywny czas, podczas ktérego nawigzatem bardzo duzo kontak-
téw naukowych, nauczylem si¢ wielu nowych technik, opubli-
kowalem ponad 25 artykuléw i zaprezentowalem wyniki na
wielu miedzynarodowych konferencjach. W Szwecji poznatem
swoja zone, z pochodzenia gdariszczanke, i tam tez urodzity
si¢ dwie sposréd czterech naszych cérek. Mozna powiedzied,
ze Szwecja stala si¢ dla nas swoisty strefy komfortu: dobra
praca dla obojga, dzi¢ki ktérej moglismy realizowaé mniejsze
i wigksze marzenia, dobre warunki socjalne dla dzieci, bardzo
mile towarzystwo i mnéstwo atrakeji na wyciagniecie reki. Tym
niemniej w glowach tlita nam si¢ zawsze mysl o powrocie do
Polski, a dobrym momentem na taka decyzje byl czas, kiedy
najstarsza cérka miata zacza¢ edukacje w szkole podstawowe;.
Uznali$my, ze zrobimy to teraz albo nigdy. Postanowilem apli-
kowa¢ do Narodowego Centrum Nauki o grant SONATA
BIS, ktéry dawal srodki na zatozenie wlasnego zespolu

-
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badawczego. Wobec pomyslnego rozstrzygnigcia po 11 latach
powrécilismy do Polski. Uzyskanie grantu, a w krétkim czasie
finansowania jeszcze dwéch innych projektéw, pozwolilo na
rozbudowanie zespolu, kontynuacje i rozszerzenie prowadzo-
nych dotychczas badan oraz wypromowanie wiasnych dokto-
rantek: dr Aleksandry Urban oraz dr Anny Felberg-Mietki.
Za ich pracg i zaangazowanie na rzecz zespolu chcialbym im,
a takze pozostalym bylym i obecnym jego czlonkom bardzo
podziekowac.

Kto w pierwszym rzedzie byt dla Pana mistrzem inspiru-
jacym i wprowadzajgcym w arkana zawodu i dziatalno-
$ci naukowej?

Moim pierwszym mentorem i jednoczesnie promotorem byl
prof. Jacek Bigda, ktéry wprowadzit mnie w tajniki pracy labo-
ratoryjnej, wysylat na pierwsze konferencje naukowe, pomagal
pisa¢ wnioski grantowe i redagowal przygotowywane przeze
mnie manuskrypty. Osoba, ktéra w duzej mierze uksztalto-
wata méj aktualny profil naukowy, jest za$ prof. Anna Blom.
Zaszczepila we mnie zainteresowanie uktadem dopelniacza,
obdarzyla zaufaniem i potrzebnym wsparciem oraz data mi
przyklad, jak zarzadza¢ zespolem naukowym. Przy tym byta
szefem, na ktérego pomoc w praktycznych kwestiach laborato-
ryjnych zawsze mozna bylo liczy¢.

Jakie sg gtéwne obszary Pana pracy i zainteresowan
zawodowych?

Jak juz wspomnialem, jest to uklad dopelniacza. Stanowi go
ponad 40 bialek obecnych w surowicy krwi oraz w blonie ko-
morkowej, ktére podezas aktywacji wywolanej na przyklad
pojawieniem si¢ patogenu przechodza $cisle zdefiniowany
cykl rearanzacji przestrzennych i proteolitycznych. Za opisa-
nie tej kaskady przyznano Nagrode Nobla juz w roku 1919,

ale to weale nie oznacza, Ze nasza wiedza na temat tego ukladu

Zespot z Zaktadu Biologii Komérki i Immunologii; od lewej: prof. Marcin Okroj,

dr Matgorzata Stasitoj¢, dr Grzegorz Stasitoj¢, mgr Jakub Buniewicz, mgr Marta

SYLWETKI PROFESOROW TYTULARNYCH

PROF. MARCIN OKROJ

W 1999 r. ukoniczyt studia biotechnologiczne na Mie-
dzyuczelnianym Wydziale Biotechnologii Uniwersy-
tetu Gdariskiego i Akademii Medycznej w Gdarisku.
Piec lat pézZniej na tym samym Wydziale obronit pra-
ce doktorska zatytutowang Mechanizm toksycznego
dziatania czynnika antyangiogennego, pochodnej
fumagiliny TNP-470 wobec czerniaka, ktérej promo-
torem byt prof. Jacek Bigda. Wczesniej, w roku 2003,
zostat beneficjentem programu Marie Curie Training
Site, w ramach ktérego sfinansowano jego pétroczny
pobyt w osrodku akademickim w Amsterdamie (Free
University of Amsterdam). Nastepnie odbyt kolejne
dwa staze naukowe: pierwszy w Instytucie Pasteura
w Paryzu (2004-2005 r), a drugi na Uniwersytecie
w Lund w Szwecji (2005-2007 r.). W drugim z osrod-
kéw otrzymat stanowisko adiunkta, a nastepnie zdo-
byt finansowanie od Szwedzkiej Rady Naukowej na
realizacje witasnych badan dotyczacych roli uktadu
dopetniacza w chorobach cztowieka. W roku 2016
powrdécit do Gdariska i dzieki uzyskaniu finansowa-
nia z Narodowego Centrum Nauki zatozyt wtasna
grupe badawcza, ktérej gtéwnym zakresem zainte-
resowan pozostaje uktad dopetniacza w kontekscie
immunologii nowotwordw oraz diagnostyki chordb
autodegeneracyjnych.

jest kompletna. Obecnie odkrywamy zupelnie nowe aspekty
funkcjonalne bialek wchodzacych w jego sklad, w tym zupel-
nie niezwigzane z uktadem immunologicznym. Niektére biatka
dopelniacza s3 ewolucyjnie starsze od elementéw odporno-
$ci swoistej 1 wystepuja w archaicznych taksonach zwierzat.
Prawdopodobnie zanim staly si¢ sktadnikiem uktadu odpor-
noéciowego i produktem sekrecyjnym
komérek, petnity funkcje przekaznikéw
w  sygnalizacji wewnatrzkomérkowe;.
Przyktadowo, dzisiaj wiemy, ze jedna
z izoform gléwnego biatka dopetniacza,
C3, jest konieczna do wydzielania insu-
liny przez komorki wysp trzustkowych,
a takze ma swéj udzial w procesie regene-
racji koriczyn u nizszych kregowcéw czy
prawidlowym rozwoju ukfadu nerwo-
wego u czlowieka. Jedna z ostatnich prac
naszego zespolu pokazuje, ze ekspresja
inhibitora dopelniacza w komérkach
raka pluc ma bezposrednie przelozenie
na rokowanie u pacjentéw. Jednoczesnie
nie ma nic wspdlnego z kanonicznymi
$ciezkami aktywacji ukladu dopetnia-
cza, za to wplywa na status fosforylacji
sktadnikéw gléwnych szlakéw sygnaliza-
¢ji komérkowej i posrednio na ekspresje
genéw regulujacych wzrost i metabolizm

Greglewska, mgr Lion Ivaniushyn i mgr Daria Kowalska | fot. archiwum prywatne N

GAZETA GUMed pazdziernik 2024

29



30

WYWIAD

komérek. Uwzgledniajac cala reszte znanych obecnie wlasci-
wosci uktadu dopelniacza w jego kanonicznym wydaniu oraz
fakt, ze jest on wykorzystywany jako mechanizm efektorowy
wielu terapii celowanych, uktad ten jawi si¢ jako fascynujacy
z punktu widzenia biologii system i jednoczesnie jako ogromne
pole do eksploracji w dziedzinie medycyny i farmaciji.

Jakie jest Pana zaangazowanie w proces dydaktyczny?
Czy jest Pan zadowolony z programu i organizacji na-
uczania prowadzonych przedmiotéw i fakultetow?

Prowadze wyklady z podstaw immunologii dla studentéw
biotechnologii oraz koordynuj¢ zwiazane z tym przedmiotem
¢wiczenia laboratoryjne. Staram si¢ przekazywa¢ nie tylko pod-
stawowga wiedze, ale tez opowiada¢ historie, ktére doprowadzity
badaczy do waznych odkry¢, a takze omawia¢ nowinki i nowe
trendy w tej dziedzinie. Tutaj dobrym przyktadem jest psycho-
neuroimmunologia, czyli obszar wspélzaleznosci pomigdzy
réznymi uktadami, gdzie modulacja jednego moze wywiera¢
niespodziewany wplyw na drugi. Wedtug mnie to jeden z tren-
déw, ktérego eksploracja w przyszlosci ma szanse przyczynic sig
do znacznego postepu w leczeniu.

Co Pan uwaza za swoje najwazniejsze osiggniecie w zy-
ciu naukowym i dziatalnosci zawodowej? Z czego czer-
pie Pan najwiekszg satysfakcje w codziennej pracy?

Najwicksza satysfakcje sprawia mi swiadomos¢, iz wyniki na-
szych badari znajduja wykorzystanie w praktyce. W trakcie
pracy w Szwecji udalo mi si¢ stworzy¢ szereg nowych testéw
funkcjonalnych do oceny aktywnosci dopetniacza bezposrednio
W surowicy pacjentéw, co bylo dotychczas nieosiagalne. Udalo
mi si¢ takze, wraz ze wspélpracownikami, opatentowaé nowe
narzedzia molekularne do diagnostyki, ktére zostaly juz sko-
mercjalizowane i s3 dostepne na rynku.

Po podjeciu pracy w Gdanskim Uniwersytecie Medycznym
nasz zespél odkryl istnienie nieznanej wczesniej klasy mutacji
w jednym z bialek uktadu dopelniacza, ktéra do tej pory nie
byla brana pod uwage w rutynowej diagnostyce choréb rzad-
kich. Mutacja powoduje powstawanie hiperaktywnego bialka,
ktére nie jest podatne na dziatanie fizjologicznych inhibitoréw
uktadu dopelniacza i, powodujac jego nadmierna aktywacje,
prowadzi ostatecznie do uszkodzenia nerek. Podejrzewamy, ze
jest to jedynie tzw. wierzchotek géry lodowej i podobnych mu-
tacji jest znacznie wigcej, oraz ze moga one tlumaczy¢ rozwdj
choréb autoimmunologicznych jedynie u czesci oséb posiada-
jacych autoprzeciwciata.

Na kanwie tego odkrycia pokusilismy si¢ o stworzenie sztucz-
nego wariantu o jeszcze silniej wyrazonym hiperaktywnym fe-
notypie i jego zastosowanie jako uniwersalnego wspomagacza
immunoterapii z wykorzystaniem przeciwcial antynowotwo-
rowych. Na ten wynalazek takze uzyskaliémy patent migdzy-
narodowy, a na poczatku maja tego roku Centrum Transferu
Technologii GUMed podpisato umowe z konsorcjum prywat-
nych firm, ktére wyasygnowato kwote ponad pét miliona euro
na przeprowadzenie dodatkowych badan in vitro i in vivo.

SYLWETKI PROFESOROW TYTULARNYCH

Jakie s Pana marzenia i plany na najblizszg przysztosc¢?

Moje plany to oczywiscie kontynuacja badan nad uktadem
dopetniacza w kontekscie choréb cztowieka. Aktualnie zlozyli-
$my kolejny wniosek o ochrong patentows i finalizujemy prace
nad przeciwcialem rozpoznajacym komdérki oporne na immu-
noterapie pierwszego rzutu. Kontakt komoérki nowotworowej
z przeciwcialem terapeutycznym pozostawia na jej powierzchni
swoisty znacznik, kowalencyjnie zwigzany fragment C4d do-
pelniacza, przy czym jego ilos¢ jest wprost proporcjonalna do
stopnia opornosci komorek. Udalo nam si¢ stworzy¢ prze-
ciwciato celujace w neoepitop zlokalizowany na czasteczce C4d,
ktére jednoczesnie uruchamia druga, silniejszg fale aktywacji
uktadu dopetniacza. Wykazalismy, Ze mechanizm ten dziata
niezaleznie od typu i specyficznosci antygenowej pierwotnie
uzytego przeciwciala terapeutycznego. Bardzo liczg, ze wyna-
lazek sprawdzi si¢ w praktyce i osiggnie etap prob klinicznych.

Jednoczesnie marz¢ o tym, aby polepszyta si¢ kondycja naszego
rodzimego przemysiu farmaceutycznego i biotechnologicz-
nego. W Polsce mozna na palcach jednej reki policzy¢ firmy,
ktére bytyby w stanie podja¢ si¢ kompleksowego opracowania,
a nastgpnie wdrozenia nowego leku, biorac na siebie ryzyko
biznesowe. Popularny modus operandi to prowadzenie i rozwdj
projektu do momentu, w ktérym mozna go odsprzeda¢ zagra-
nicznemu potentatowi, tudziez produkcja lekéw biopodobnych
do juz istniejacych. Jest to problem znacznie szerszy, nieograni-
czony jedynie do wyzej wymienionych branz. Wiele ciekawych
i obiecujacych polskich wynalazkéw z innych dziedzin zostato
sprzedanych na wezesnym etapie. Do tego dochodzi tzw. dre-
naz moézgéw i odplyw najlepszych absolwentéw za granice.
Oczywiscie taki stan rzeczy to pochodna zasobnosci kapitato-
wej polskich podmiotéw, niemniej uwazam, Ze to takze efekt
pokutujacych u nas od dziesigcioleci ,niedasizu” i tzw. pedago-
giki wstydu. Jako ze mam pewien oglad sytuacji ze wzgledu
na odbyte staze i podréze zagraniczne, uwazam, ze zar6wno
nasze wyksztalcenie, jak i umiejetnosci w niczym nie ustepuja
zdolnosciom kolegéw po fachu z innych krajéw. Marze, aby
relacja, o ktérej wspomnialem, si¢ zmienila, a nasz potencjal
zostal wykorzystany. Aby$my jako kraj zaczeli stawiaé na in-
westycje prorozwojowe, na $ciggniecie do kraju know-how czy
na duze projekty infrastrukturalne i badawcze, ktére sprawia,
ze my i nasze dzieci bedziemy mogli szybko korzystaé ze zdo-
byczy nauki i techniki zamiast szukac lepszego miejsca do zycia
poza granicami.

Jakie sg Pana zainteresowania pozazawodowe. Jak Pan
odpoczywa?

Poza dzialalno$cig zawodows interesuje si¢ ekonomig i ryn-
kami kapitalowymi, inwestuje na gieldzie. Moim domowym
hobby jest akwarystyka. Staram si¢ réwniez, na ile czas pozwala,
pielegnowaé zamitowania do wysokogérskich wedréwek i za-
szczepi¢ tego bakeyla dzieciom.

Bardzo dziekuje za rozmowe. Raz jeszcze gratuluje
otrzymanego tytutu i zycze dalszych sukceséw nauko-
wych i osobistych. m
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WELCOME POINT

PREZENTACIJE JEDNOSTEK

Co warto wiedziec o sieci EURAXESS?

EMILIA WISNIEWSKA
Welcome Point —

Centrum Wsparcia Studentow
i Pracownikéw Zagranicznych

Poczatek roku akademickiego to dobry czas, by przypomnieé,
ze od kwietnia Gdanski Uniwersytet Medyczny jest czlon-
kiem ogdlnoeuropejskiej inicjatywy EURAXESS. Sie¢ zrzesza
43 kraje z Europy oraz 9 osrodkéw znajdujacych sie poza kon-
tynentem, w ten sposéb wzmacniajac wspéiprace naukows
z resztg $wiata i promujac europejski rynek badan.

Oferta dla badaczy

EURAXESS to sie¢ blisko 700 centréw oferujacych naukow-
com oraz ich rodzinom wsparcie w formalnosciach przed przy-
jazdem do goszczacej instytucji oraz podczas pobytu w kraju;
pomoc w kwestiach zatrudnienia, legalizacji pobytu, zakwate-
rowania, edukacji dzieci i ubezpieczenia, a takze w innych spra-
wach zwigzanych z zyciem codziennym oraz integracja z reszta
spolecznosci uniwersyteckiej.

Sie¢ oferuje takze wiele narzedzi pomocnych w budowaniu
$ciezki kariery naukowej, a zarejestrowani w nim badacze
otrzymujg dostep do bazy ofert pracy, grantéw i mozliwosci
finansowania badari. Moga takze korzysta¢ z informacji na te-
mat warunkéw i procedur mobilnosci w krajach cztonkowskich
oraz z portalu przeznaczonego do networkingu i pozyskiwa-
nia partneréw naukowych lub mentoréw w ramach programu
REBECA. Ponadto maja mozliwos¢ uczestnictwa w wielu we-

binarach, szkoleniach oraz konferencjach.
Korzysci dla instylucji czlonkowskich

Instytucje zrzeszone w EURAXESS wspierane s3 poprzez
mozliwo$¢ korzystania z bazy informacji dotyczacych m.in. za-
trudniania pracownikéw zagranicznych. Majg takze mozliwosé
zamieszczania ofert pracy, ktore sa widoczne dla wszystkich za-
rejestrowanych naukowcéw. EURAXESS udostgpnia ponadto
narzedzia wspierajace rozw6j kariery naukowej badaczy i ofe-
ruje pomoc w zakresie formalnych regulacji i procedur mobil-
nosci naukowcéw w innych krajach cztonkowskich.

EURAXESS w GUMed

W naszym kraju do sieci EURAXESS nalezy 13 uczelni, ktére
goszcza 1 wspierajg zagranicznych badaczy na przyktad po-
przez powolywanie jednostek typu Welcome Center. W Gdari-
skim Uniwersytecie Medycznym Welcome Point — Centrum

8

~UOXESS

RESEARCHERS IN MOTION

Wsparcia Studentéw i Pracownikéw Zagranicznych funk-
cjonuje juz od pigciu lat, udzielajac pomocy naukowcom,
doktorantom, gosciom i studentom zagranicznym. Potrzeba
wsparcia z roku na rok jest coraz wicksza, a dzigki wspétpracy
i cztonkostwu w EURAXESS pracujemy nad zapewnieniem
jak najlepszego, wystandaryzowanego wsparcia i stworzenia
mozliwoéci rozwoju kariery naukowej zagranicznej czgsci na-
szej spolecznosci.

Serdecznie zapraszamy do odwiedzenia strony internetowej
Welcome Point: welcome.mug.edu.pl, gdzie znajda Paristwo
wiele przydatnych informacji, w tym link do strony z zasa-
dami rejestracji i korzystania z oferty Sieci (pod logotypem

EURAXESS).

Wigcej informacji o tej inicjatywie mozna znalez¢ na polskiej
i europejskiej stronie EURAXESS: ecuraxess.pl oraz euraxess.
ec.europa.cu.

Korzystajac z okazji, przypominamy, ze zgodnie z Zarza-
dzeniem Rektora nr 41/2022 w naszej Uczelni obowiazuja
»Zasady przyjmowania gosci zagranicznych”. Zgodnie z tym
dokumentem jednostka, ktéra planuje zatrudnienie zagranicz-
nego pracownika, przyjecie goscia, doktoranta, zrekrutowanie
czy wymiane studentéw, jest zobowiazana zglosi¢ ten fakt do
Dzialu Wspétpracy Migdzynarodowej GUMed. Zarzadzenie
i obowigzujace formularze s3 dostepne w uczelnianym
Extranecie. m

zrédto — pexels.com
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KLINIKA PNEUMONOLOGII

PREZENTACIJE JEDNOSTEK

WYWIAD

Historia i terazniejszosc¢ Kliniki Pneumonologii

7 prof. Krzysztofem Kuziemskim rozmawia Magda Boguska z Dzialu Promocji i Komunikacji

Jak powstata Klinika Pneumonologii?

Poczatki byly trudne. Historia Kliniki
siega 1945 r.1 6wezesnej Akademii Lekar-
skiej w Gdansku. Jednostka zostala wy-
dzielona z Oddzialu Choréb Wewnetrz-
nych i IT Kliniki Choréb Wewnetrznych,
a jej ordynatorem zostal prof. Msciwdj

Semerau-Siemianowski. Po wojnie praca
Klinki koncentrowata si¢ przede wszyst-
kim na rozpoznawaniu i leczeniu gruzlicy
pluc — wydzielono wéwczas dwa baraki
dla chorych zakaznych. 1 listopada 1947 1.
oficjalnie powolano Klinike Ftyzjatrycz-
na, ktérej pierwszym kierownikiem i ordy-
natorem zostal prof. Michat Telatycki
z Wydzialu Walki z Gruzlica w Mini-

Prof. Krzysztof Kuziemski
fot. Pawet Sudara

Choréb Wewnetrznych. W 1984 1. po-
nownie stala si¢ samodzielng jednostka,
zmieniajagc nazwe na Katedra i Klinika
Choréb Ptuc i Gruzlicy. Po prof. Szele-
zyniskim kierownikiem zostal prof. Jan
Marek Stomiriski. W kolejnych latach
Klinika zostala podzielona na dwie od-
rebne jednostki, tj. Klinike Pneumono-
logii i Klinik¢ Alergologii, ktére dzia-
taty w ramach Katedry Pneumonologii
i Alergologii. Szefem Kliniki Pneumono-
logii pozostal do czasu przejscia na eme-
ryture prof. Slominski, natomiast kie-
rownictwo nowo powstatej Kliniki Aler-
gologii objeta prof. Ewa Jassem. Takze
dzi§ w ramach Katedry funkcjonuja dwie
niezalezne kliniki — kierownikiem Kliniki

sterstwie Zdrowia. Profesor odegral de-

cydujaca role w odbudowie sanatoriéw przeciwgruzliczych.
Wprowadzal masowe badania rentgenowskie i organizowal
wojewddzkie poradnie przeciwgruzlicze. Jego duza zasluga
bylo takze zorganizowanie ruchomej kolumny zdje¢ malo-
obrazkowych. Kiedy w latach 1947-1955 kierowal Klinikg
Ftyzjatryczna, liczyta ona 50 16zek.

Nastepea prof. Telatyckiego byt prof. Tadeusz Kielanowski,
inicjator powstania telefonu zaufania, a nastepnie rektor
Uniwersytetu Marii Curie-Sktodowskiej w Lublinie i Akade-
mii Medycznej w Biatymstoku. Byt lekarzem ftyzjatra, ale zaj-
mowal si¢ takze zagadnieniami z dziedziny etyki. Napisat ksigz-
ke pt. Rozmyslania o przemijaniu. Katedra i Klinikg Ftyzjatrii
AMG kierowat w latach 1956-1975. W 1975 r. kierownictwo
objat prof. Kazimierz Szelezyriski, ktéry petnit te funkeje do
1995 1. Profesor byt pionierem w zakresie badan bronchofibero-
skopowych i ptukania oskrzelowo-plucnego (pecherzykowego)
w naszym regionie. Jako jeden z pierwszych zaczal stosowac je
na szerokg skale. W tym czasie Klinika weszta w sktad Instytutu

Informacje nt. historii Kliniki Pneumonologii zawieraja
réwniez nastepujace publikacje: G. Swiatecka, Pro-
fesor Tadeusz Kielanowski jako lekarz, humanista
i spotecznik, ,Gazeta AMG” 2017, nr 11; Ludzie Aka-

demii Medycznej w Gdarisku. Prace Zaktadu Histo-

rii i Filozofii Nauk Medycznych. Seria biograficzna,
t. VI, red. S. Konieczna, Gdarsk 2008; K. Szelezynski,

Katedra i Klinika Chorob Ptuc i GruZlicy, ,Annales Aca-
demiae Medicae Gedanensis” 1995, t. XXV, supl. 1.

Alergologii jest prof. Marek Niedoszytko,
a Kliniki Pneumonologii — prof. Ewa Jassem, ktéra zarzadza
tez cafg Katedrg.

Czy poczatkowo Klinika znajdowata sie w tym samym
miejscu, w ktérym jest obecnie?

To trudne pytanie. Moge powiedzieé, ze i tak, i nie. Poczatki
mojej pracy wiazg si¢ z barakami, ktére znajdowaly si¢ po-
srodku obecnego terenu szpitali UCK. To wlasnie na ich miej-
scu powstalo Centrum Medycyny Nieinwazyjnej, wigc mozna
powiedzie¢, ze znajdujemy si¢ wcigz w tej samej lokalizacji.
Jezeli péjdziemy do kawiarenki na pierwszym pigtrze Centrum
Medycyny Nieinwazyjnej i spojrzymy na budynek diagnostyki
laboratoryjnej, to zobaczymy miejsce, w ktérym niegdys znaj-
dowalo si¢ wejscie do naszej Kliniki. JesteSmy zatem w tej sa-
mej lokalizacji, ale wyzej — Klinika miesci si¢ bowiem na pigtym
pietrze.

Jakie sg pierwsze wspomnienia Pana Profesora zwia-
zane z Klinika? Jak wygladat Pana rozwéj zawodowy?

Niecale dwa lata pracowalem w Klinice jako wolontariusz.
Stopniowo zostatem zatrudniony na jedng czwarta, a potem na
pot etatu. Asystentem zostalem po 2000 r. Przeszedtem wszyst-
kie stopnie kariery akademickiej — od mtodszego asystenta do
profesora tytularnego.

Pamigtam bardzo mile przyjecie przez prof. Marka Sto-
minskiego oraz dr Ludmile Wolska-Goszke, ktérzy od pierw-
szych dni pracy otoczyli mnie opieka. Dr Wolska-Goszka byta
moim pierwszym nauczycielem, to od niej nauczytem si¢ pod-
staw pneumonologii, a takze podstaw diagnostyki radiologicz-
nej zmian zachodzgcych w migzszu pluc. -
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KLINIKA PNEUMONOLOGII

Obecnie jestem specjalista choréb wewnetrznych i specjalisty
choréb pluc, konsultantem wojewédzkim w dziedzinie choréb
pluc dla wojewddztwa pomorskiego, sekretarzem Komitetu
Nauk Klinicznych PAN, przewodniczacym zespotu ekspertéw
Centrum Medycznego Ksztalcenia Podyplomowego do opi-
niowania jednostek organizacyjnych ubiegajacych si¢ o akre-
dytacj¢ do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego i stazy
kierunkowych w dziedzinie choréb pluc, egzaminatorem
Centrum Egzaminéw Medycznych w zakresie choréb pluc
i choréb wewnetrznych. Bylem przewodniczacym, a obecnie
jestem wiceprzewodniczacym oddzialu gdanskiego Polskiego
Towarzystwa Choréb Ptuc.

Jak zmieniata sie liczba pacjentéw, t6zek i ustug swiad-
czonych w Klinice na przestrzeni lat?

Poczatkowo w Klinice bylo 50 16zek. Jak wspomniatem, w la-
tach 40. i 50. przewazali chorzy na gruzlice. W tym czasie
Klinika nawiazala $cista wspéiprace w zakresie operacyjnego
leczenia gruzlicy pluc z kierowang przez prof. Kazimierza
Debickiego II Klinika Chirurgii. Wykonywano zabiegi to-
rakoplastyki czy resekcji migzszu plucnego. Wéwcezas praca
naukowa skupiala sie¢ wokét immunologii i leczenia gruzlicy.
Pierwszym lekiem wykorzystywanym w leczeniu gruzlicy byta
streptomycyna, ktéra zostala wyizolowana z promieniowcéw
Streptomyces griseus 19 pazdziernika 1943 r. Z koricem lat 60.
nastgpito znaczne zmniejszenie liczby chorych na gruzlice, co
spowodowato, ze Klinika zmienita profil swojej dziatalnosci.

W latach 60. dokonano zmian w pawilonach, dobudowano
ogrzewane werandy oraz sale seminaryjng. Rozbudowano tez
sale zabiegowa. W Klinice funkcjonowato dobrze wyposazone
laboratorium bakteriologiczne do identyfikacji pratkéw gruz-
liczych. W latach 90. w jednostce znajdowalo si¢ ok. 40 t6zek
szpitalnych w tym 10 dla chorych na gruzlice ptuc. Po podziale
na Klinike Pneumonologii i Klinike Alergologii zredukowano
ich liczbe. W zwigzku z budowa CMI i rozbiérka pawilonéw
nr 191 20 Klinika zmienita lokalizacje i przez kilka lat byta usy-
tuowana na pierwszym pictrze budynku nr 4. Wezesniej w tym
miejscu znajdowaty si¢ Klinika Chirurgii Szczekowej i Klinika
Chirurgii Naczyniowe;.

Ruchoma Poradnia Przeciwgruzlicza

PREZENTACJE JEDNOSTEK

WYWIAD

Budynek nr 19 starej Kliniki Pneumonologii na kilka dni przed

rozbidrka. Obecnie w tym miejscu znajduje sie CMN.

Obecnie w nowej lokalizacji w budynku CMN w Klinice
Pneumonologii s3 23 16zka pneumonologiczne. Wiele hospita-
lizacji jest prowadzonych w trybie jednodniowym.

Ktére z przedsiewzie¢ zrealizowanych w Klinice zali-
czytby Pan do najwazniejszych?

W Klinice Pneumonologii powszechnie wprowadzono pro-
cedure biopsji gruboiglowej, ktéra jest pomocna w diagno-
styce raka pluca. Realizowana jest réwniez Karta Diagnostyki
i Leczenia Onkologicznego wprowadzona w ramach pakietu
onkologicznego. Dzigki niej pacjent z podejrzeniem nowo-
tworu ma mozliwo$¢ wejscia na Sciezke szybkiej diagnostyki
i leczenia raka pluca. Jednostka wyposazona jest w pracownie
badan czynnosciowych uktadu oddechowego, ktéra pozwala na
zaawansowane badania mechaniki oddychania. Wykonujemy
spirometri¢, pletyzmografi¢ calego ciata, pomiar pojemno-
$ci dyfuzyjnej pluc dla tlenku wegla. W Klinice wdrozono
réwniez sale nieinwazyjnej wentylacji mechanicznej. Mamy
mozliwos¢ wykonywania zaawansowanych procedur EBUS,
czyli badania bronchofiberoskopowego z jednoczasows ultra-
sonografiy wewngtrzoskrzelowa. Prowadzimy ponadto bada-
nia nad immunologia sarkoidozy oraz diagnostyke i leczenie
schorzen $rédmiagzszowych pluc. Na naszych oddziatach po-
wszechnie wdrozylismy proces nebulizacji lekéw rozszerza-
jacych oskrzela. Dodatkowo prowadzimy programy lekowe
w astmie, wiéknieniu pluc oraz leczeniu wrodzonego obrzeku
naczynioruchowego.

Dziekuje za rozmowe. m

fot. archiwum prywatne

Prof. Krzysztof Kuziemski przekazat materiaty z wta-
snych zbioréw zwigzane z Klinika Pneumonologii do

Muzeum GUMed. W planach jest wystawa dotyczaca
tej jednostki.
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Transformacja cylrowa

w systemie zdrowia (cz. 1)

DR PIOTR POPOWSKI
Centrum Rozwoju Kompetencji,
Zintegrowanej Opieki i e-Zdrowia

KACPER POPOWSKI
Student V roku kierunku lekarskiego

Jednym z kluczowych czynnikéw powodujacych szybkie
zmiany cywilizacyjne jest cyfryzacja licznych obszaréw zycia
spoleczno-gospodarczego. Cyfryzacje mozemy zdefiniowad
jako proces przeksztalcania informacji pochodzacych z obiek-
téw $wiata realnego (analogowych) na ich reprezentacje cy-
frowa. Celem tego procesu jest zmiana analogowych form
pracy i komunikacji na ich cyfrowe odpowiedniki. Z cyfryza-
cja stykamy si¢ codziennie, korzystajac z mediéw spoleczno-
$ciowych, dokonujac zakupéw internetowych, ogladajac filmy
w serwisach streamingowych, dopelniajac licznych formalnosci
bankowych czy urzgdowych oraz wykonujac inne dziatania bez

wychodzenia z domu.

Europa pilnie potrzebuje przyspieszyc tempo innowacji — stwier-
dzit Mario Draghi, byly prezydent Europejskiego Banku
Centralnego, zatrudniony przez Komisj¢ Europejska w celu
przedstawienia wizji rozwoju Europy, prezentujac we wrze-
$niu 2024 r. dokument 7be future of European competitiveness:
A competitiveness strategy for Europe. Wedtug Draghiego swiat
stoi obecnie na progu kolejnej rewolucji cyfrowej, wywotanej przez
rozprzestrzenianie sig sztucznej inteligenci (AI), dlatego otwo-
rzylo si¢ okno dla Europy, dzigki ktéremu mozliwe stanie si¢ na-
prawienie niedociggnie¢ w zakresie innowacji i produktywnosci
oraz przywrécenie potencjatu produkeyjnego.

Cyfryzacja i medycyna

Cyfryzacja w coraz wigkszym stopniu zmienia, uzupelnia,
a czasami zastepuje znane nam dotychczas §wiadczenia me-
dyczne badz sposoby ich wykonywania. Niniejszy artykul ma na
celu przedstawienie podstawowych zagadnieri dotyczacych cy-
frowej transformacji, ktéra w nieodleglej przysztosci radykalnie
zmieni funkcjonowanie ksztalcenia medycznego, dzialalnosci

leczniczej, opieki medycznej oraz badari naukowych dotycza-
cych nauk medycznych i nauk o zdrowiu.

Dla omdéwienia sprawy istotne jest przedstawienie znaczenia
systemu zdrowia (bealth system), czgsto okreslanego w Polsce
jako ,system ochrony zdrowia”, bowiem odnosi si¢ on takze do
obszaru opieki zdrowotnej. W 2000 r. Swiatowa Organizacja
Zdrowia (WHO) objeta nim wszystkie organizacje, ludzi
i dzialania, ktérych gléwnym celem jest promowanie, przywra-
canie lub utrzymanie zdrowia. Taki szeroki zakres znaczeniowy
wykracza poza tradycyjne i powszechnie zrozumiale obszary
opieki zdrowotnej z kluczows rolg medycyny naprawczej. Co
wigcej, w postulatach i strategiach WHO uwzglednia si¢ obec-
nie takze szerokie aspekty prewencji i utrzymania dobrostanu

(wellbeing).

Nieco wnikliwsze spojrzenie na system zdrowia u$wiadamia,
jak wiele z jego elementéw moze zosta¢ poddanych cyfryzacji
i ile potencjalnych korzysci (ale tez zagrozen) moze wyniknaé
z zastosowania rozwigzan cyfrowych w zakresie zdrowia jedno-
stek, jak réwniez calych populacji.

W niniejszym artykule rozumiemy transformacje cyfrows jako
kompleksowy proces przechodzenia organizacji lub systemu na
nowe sposoby pracy przy wykorzystaniu rozwiazan cyfrowych.
Takie dzialania obejmujg wszystkie obszary funkcjonowania
organizacji, w tym wytwarzanie i $wiadczenie ustug (nowe
modele produkeyjne/ustugowe), sposoby komunikacji i obstugi
klienta, zasady finansowania ustug czy procesy pomiaru dostar-
czanych wartosci. W centrum proceséw znajduje si¢ cztowiek
i jego potrzeby, ktére wymagaja od przeksztalcajacej si¢ orga-
nizacji zmiany dotychczasowych modeli operacyjnych, a czesto
takze modyfikacji podejscia do swoich produktéw i ustug.

Zachodzace procesy cyfryzacji juz dzisiaj wplywaja na kazdy
z obszaréw systemu ochrony zdrowia: zmieniaja sytuacje pa-
cjentéw, prace lekarzy, pielegniarek i innych profesjonalistéw
medycznych, sposoby realizacji opieki, organizacje pracy pod-
miotéw medycznych i ich zaplecza, ksztalcenia kadr, alokacji
zasobéw czy tworzenia modeli biznesowych opartych na po-
miarze wartosci opieki. Ponadto obserwujemy wzrost znacze-
nia danych i ich wykorzystania. Dla przyktadu, elektroniczna
dokumentacja medyczna (EDM) stata si¢ obligatoryjnym wy-
mogiem zwigzanym z prowadzaniem dziatalnosci lecznicze;j.
Dane o zdrowiu, uznane powszechnie jako szczegélnie wraz-
liwe, sa wytwarzane i gromadzone takze poza tradycyjnymi
domenami medycznymi (np. w aplikacjach wellbeingowych)
i coraz czgéciej dostgpne w czasie rzeczywistym. Prywatnos¢

-
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w erze cyfrowej wymaga redefinicji, a jej ochrona — nowych,
powszechnie akceptowanych rozwigzan. Dotyczy to zwlaszcza
danych o zdrowiu ze wzgledu na ich szczegélnie wrazliwy cha-
rakter. Tworzenie cyfrowych modeli moze przyczynia¢ si¢ do
powstania zintegrowanych rozwiazar, pozwalajacych na wspél-
dzialanie licznych, oddzielonych wezesniej od siebie $wiadcze-
niodawcéw (interoperacyjnoéc) oraz wspétdziatanie pacjentéw
i $wiadczeniodawcow, czego efektem moze by¢ tworzenie no-
wych ekosysteméw.

Cyfryzacja stawia przed wladzami publicznymi i regulatorami
zadanie wypracowania strategii i planéw dzialania adekwat-
nych do szybko zmieniajacych si¢ realiéw i uwzgledniajacych
zdefiniowane na nowo potrzeby interesariuszy.

Gléwnym zatozeniem cyfrowej transformacji w systemie zdro-
wia winna by¢ pacjentocentrycznosé. Cyfrowe rozwigzania
i narzedzia zdrowotne majg by¢ projektowane z mysla o zapew-
nieniu pacjentom wickszej kontroli nad wlasnym zdrowiem
i leczeniem. Dostep do danych zdrowotnych, interaktywne
platformy oraz mozliwos¢ latwej i efektywnej komunikacji ze
$wiadczeniodawcami pozwalaja na pelniejsze odejscie od pa-
ternalizmu oraz zapewnienie wigkszej niz dotychczas autono-
mii pacjentéw i poprawe jakosci dostarczanej opieki.

1950-1960 1970-2000

Mainframe Computers Health IT

ZDROWIE

W wielu przypadkach cyfryzacja umozliwia, a czgsto wrecz
zmusza do wyjécia poza lokalne oferty swiadczeniodawcéw,
dlatego proponujemy w niniejszym artykule przyjrze¢ si¢ wy-
branym procesom transformacji cyfrowej z perspektywy swia-
towej i europejskiej. W kolejnym przedstawimy natomiast
wybrane dzialania podejmowane w Polsce, naszym regionie
iw naszej Uczelni.

Perspektywa swiatowa

Dziatajace od 1961 r. Healthcare Information and Management
Systems Society (HIMSS) — organizacja non-profit o zasiggu
$wiatowym, zorientowana na misje okreslong jako reforma
globalnego ekosystemu zdrowia dzigki sile informacji i tech-
nologii — wskazuje, ze fransformacja cyfrowej opieki zdrowotnej
to przejscie w kierunku ekosystemu narzedzi, takich jak portale pa-
gentow, telezdrowie, analityka predykcyjna i medyczna sztuczna
inteligencja.

Transformacja systeméw cyfrowych oznacza lepsze wykorzy-
stanie elektronicznego rekordu zdrowotnego (EHR), w petni
cyfrowe obrazowanie i automatyczne przetwarzanie danych,
a to stanowi dopiero poczatek wickszej zmiany.

-

2000-2020 2020+

E-Health Digital Health

. Health informatics as a di-
Mainframe computers are

Growth in chronic illness Analytics, Al, robotics, ma-

introduced into business
sectors.

scipline emerges. Problem
oriented health record is
implemented.

rates, need for data given
quality and safety challen-
ges.

chine learning, Internet of
Things, health apps, virtual
reality.

Mainframe computers were
agnostic to all sectors.

Personal computers on the
market for consumers.

Consumerism emerges
with use of personal
computers and access to
information via internet.
Public funders invest in
interoperability.

Pervasive use of ICT in
“digital” societies.

Code written in machine
and assembly language.

Health IT departments bin
hospitals deploy IT enter-
prise systems.

E-commerce emerges.
Enterprise wide shared
health record (EMR) imple-
mentation underway.

Wellness focused.

Relatively limited impact on
healthcare.

Citizens demand health
services that are respon-
sive when and where
needed, digitally, like other
business sectors.

Focus: Limited focus on
corporate support functions
only.

Focus: Logistics and orga-
nizational functions a ma-
jor focus, performance is
prioritized. Management
systems software focus.

Focus: Health IT focus

on patient care delivery,
digital technologies focus
on provider directed and
controlled care processes.

Focus: Citizen and con-
sumercentricm — care
that aligns with lifestyle.
New data sources (e.g.
wearables, sensors, social
network data) connect to
health systems.

Ewolucja zastosowania technologii informacyjnych w systemie zdrowia | zrédto — HIMSS
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W 2020 r. HIMSS opublikowalo kompendium Digital Health:
A Framework for Healthcare Transformation, w ktérym wska-

zalo, ze w czasie gdy systemy opieki zdrowotnej zmagaja si¢
z rosngcym zapotrzebowaniem na opieke i obawami o réwno-
wage finansows, konsumenci i spoleczefistwa stawiaja nowe
oczekiwania systemom zdrowia w zakresie personalizacji opieki
skoncentrowanej na zdrowiu i dobrostanie.

HIMSS przedstawito ewolucje zastosowan technologii infor-
macyjnych w obszarze zdrowia, ktéra wiodla od zastosowania
pierwszych komputeréw w latach 50. XX w. do rozwoju zdro-
wia cyfrowego, ktérego poczatek datuje na rok 2020.

Swiatowa Organizacja Zdrowia, ktéra przed wieloma laty do-
strzegla mozliwosci stwarzane przez cyfryzacje, w opubliko-
wanej w 2021 r. Global Strategy on Digital Health 2020-2025

obrala za cel powszechne promowanie zdrowego stylu zycia

i dbania o dobrostan.

Organizacja stwierdzila, ze aby w pelni wykorzysta¢ swéj po-
tencjal, krajowe i regionalne inicjatywy w zakresie zdrowia
cyfrowego muszg opiera¢ si¢ na solidnej strategii integrujacej

Global multi-stakeho

ZDROWIE

zasoby finansowe, organizacyjne, ludzkie i technologiczne.
Gléwne zalozenia strategii i plan dziatania zawarto w poniz-

szej grafice.
Perspektywa Unii Europejskiej

Unia Europejska, chociaz ze wzgledu na zapisy traktatowe
ma ograniczone kompetencje wplywania na systemy zdrowia
krajéw czlonkowskich, podejmuje szereg dzialan w obsza-
rze zdrowia cyfrowego, koncentrujac si¢ na poprawie dostepu
ponadnarodowego do ustug zdrowotnych, jakosci opieki oraz
efektywnosci zdrowia w ramach inicjatywy jednolitego rynku

cyfrowego.

Zgodnie z zaleceniami Komisji Europejskiej (KE) transforma-
cja cyfrowa sektora opieki zdrowotnej krajéw Unii Europejskiej
winna opiera¢ si¢ na trzech gtéwnych filarach:

* Bezpiecznym dostepie do danych i ich bezpiecznej wymia-
nie. KE w celu uproszczenia dostgpu do opieki zdrowotne;j
rozwija infrastrukture ustug cyfrowych, dzieki ktérej moz-
liwa staje si¢ transgraniczna wymiana rekordéw pacjentéw
oraz elektronicznych recept. Do 2025 r. pacjenci ze wszyst-

-

Target impacts

er Programs and projects

Collaboration and
knowledge transfer

Digital strategy
implementation

Digital health
governance

Human-centred
health systems

Global alignment
to address
opportunities
and challenges

Strategic vision and
integrated action at
the national level

Actions and
investments based
on informed
decisions

People empowered
to make healthy
and health-
enabling choices

collaboration and partnership for
impact established

National framewark for
collaboration and capacity building
established

National information centres for
disease survelllance established or
gthened

Innovative integration of digital
technologies in national health
strategjes established

Prioritization & sustainable financial
models identified and shared

Dynamic digital health maturity
meodel developed and implementad

Global and national framework for
governance of digital health is
established

Global research agenda on digital
health and frontier technology
established

Guidelines and frameworks on key
areas of digital transformation
established

People placed at the centre of digital
health transformation

Population health management
improved

Digital health literacy skills and
gender equality and health equity
approaches strengthened

Collaborations,

partnerships & networks

Coordination
mechanisms

Guidance

Legislation, policy and
compliance

Strategy and investment
Infrastructure, services
and applications

workforce

Change management

Technical and policy
documents

Governance and
capacity building

Scale and
implementation

Knowledge exchange
and leaming

Individual and commu-
nity health

Health and
well-being

Systems and services

Capacity building
activities

Gtéwne elementy Global Strategy on Digital Health 2020-2025 i planu jej wdrazania | zrédto - WHO

Increasingly
appropriate and
sustainable digital
health ecosystem

Cost-effective and
efficient health
systems and
services

Accelerated
digitalization of
the health and
well-being sector

Healthier
populations
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kich krajéw Unii uzyskaja mozliwo$¢ realizacji recepty w ap-
tece znajdujacej na terenie calej wspélnoty.

* Wspélnym dzialaniu i wymianie danych dotyczacych
zdrowia na potrzeby badan naukowych oraz szybszego
diagnozowania. KE opracowuje projekt wykorzystania
w zwigkszonym zakresie potencjalu danych dotyczacych
zdrowia. Ma to na celu podniesienie jakosci badari medycz-
nych i w konsekwencji poprawe diagnostyki, profilaktyki
i wlasciwego leczenia.

* 'Wzmocnieniu pozycji obywateli i indywidualnej opieki za
posrednictwem ustug cyfrowych. Filarem tego dziatania
jest rozwdj innowacyjnych modeli systemu opieki zdrowot-
nej, ktére bazowa¢ beda na ustugach telemedycyny i mobil-
nego zdrowia. Dzieki temu pacjenci beda mie¢ wieksza kon-
trole nad wiasnym zdrowiem. Jednoczesnie cyfryzacja opieki
zdrowotnej ma si¢ przyczyni¢ do zaspokojenia rosnacego za-
potrzebowania na ustugi medyczne oraz poszerzania zakresu
personalizacji opieki zdrowotne;.

Unia Europejska bierze takze udzial w tworzeniu infrastruk-
tury ustug cyfrowych w dziedzinie e-zdrowia (eHDSI). Jest to
infrastruktura zapewniajaca obywatelom Unii cigglos¢ opieki
podczas wyjazdéw do innych krajéw wspélnoty. Dzigki temu
panistwa czlonkowskie moga wymienia¢ pewne kategorie da-

nych medycznych.

Obecnie we wszystkich krajach Unii wprowadzane s3 dwa ro-

dzaje elektronicznych transgranicznych ustug zdrowotnych:

* E-recepta i realizacja e-recepty, ktére umozliwiajg miesz-
karicom Unii nabycie lekéw w aptece znajdujacej si¢ w in-
nym kraju UE. Odbywa si¢ to poprzez elektroniczny transfer
recepty wystawionej w kraju, w ktérym ubezpieczony jest
pacjent, do kraju, ktéry jest celem jego podrézy.

* Skrécona karta zdrowia pacjenta (Patient Summary), kté-
ra zawiera informacje na temat waznych aspektéw zwigza-
nych ze zdrowiem, takich jak alergie, zazywane aktualnie
leki, przebyte choroby, zabiegi chirurgiczne itp. Jest ona
czescig wigkszego zbioru danych medycznych, zwanego
elektroniczng dokumentacja medyczng. Elektroniczna skré-
cona karta zdrowia pacjenta ma udostepnia¢ uprawnionemu
$wiadczeniodawcy istotne informacje w jego jezyku na temat
pacjenta, ktéry pochodzi z innego kraju EU i porozumiewa
si¢ w innym jezyku. Docelowo w catej Unii dostepne beda
réwniez wyniki badarn laboratoryjnych, cyfrowej diagnostyki
obrazowej i wypisy ze szpitala, a nastepnie petna dokumen-
tacja medyczna.

Po pandemii COVID-19 Komisja Europejska podjeta si¢ za-
dania stworzenia Europejskiej Unii Zdrowotnej, ktéra ma po-
méc zapewnic lepszy poziom ochrony zdrowia Europejezykéw,
wickszg gotowos¢ Unii i krajéw cztonkowskich do zapobiega-
nia ewentualnym pandemiom w przysztosci i do reagowania na
nie oraz poprawe odpornosci europejskich systeméw zdrowia.

Jednym z gtéwnych elementéw Europejskiej Unii Zdrowotnej
i kamieniem milowym w transformacji cyfrowej UE jest euro-
pejska przestrzen danych dotyczacych zdrowia (EHDS).

ZDROWIE

zrédlo — freepik.com

Celami EHDS sa:

* umozliwienie osobom fizycznym kontroli nad ich danymi
dotyczacymi zdrowia i ulatwienie wymiany danych na po-
trzeby $§wiadczenia ustug opieki zdrowotnej w calej Unii
(pierwotne wykorzystywanie danych);

wsparcie tworzenia jednolitego rynku systeméw elektronicz-

nej dokumentacji medycznej;

* zapewnienie spSjnego, wiarygodnego i skutecznego systemu
wykorzystania danych dotyczacych zdrowia na potrzeby ba-
dari naukowych, innowacji, ksztaltowania polityki i dzialan
regulacyjnych (wtérne wykorzystywanie danych).

Powyzsze procesy znajduja si¢ na wezesnych etapach wdra-
zania, jednak ich znaczenie dla rozwoju systeméw zdrowia
w przyszlosci wydaje si¢ trudne do przecenienia. m

DR PIOTR POPOWSKI
KACPER POPOWSKI

Informacje dotyczace cyfrowej transformacji w ob-

szarze zdrowia mozna znalez¢ w publikacjach:

1. Serwisu Komisji Europejskiej:

- Uniwersytet CONNECT — w jaki sposob nasza
transformacja cyfrowa moze stuzyc zdrowiu ludzi
Elektroniczne transgraniczne ustugi zdrowotne

Europejska przestrzeri danych dotyczgcych zdro-
wia
Transformation of Health and Care in the Digital
Single Market is gaining more support

2. Repozytorium Swiatowej Organizacji Zdrowia

3. Opracowanie Cyfryzacja zdrowia w interesie spo-
tecznym. Raport
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Wspolnie na rzecz cyfrowych rozwiazan
w onkologii - projekt COST Action

Konferencja Empowering Cancer  Survivors: Innovations
and Insights through Digital Solutions odbyla si¢ 28 sierpnia
w Gdanskim Uniwersytecie Medycznym w formule hybry-
dowej. Spotkanie zostalo zorganizowane w ramach projektu
COST Action CA21152 (Implementation Network Europe for
Cancer Survivorship Care, INE-CSC), ktéremu przewodniczy
prof. Josephine Hegarty z University College Cork w Irlandii.
Wydarzenie objete patronatem instytucjonalnym GUMed
zgromadzilo ponad 150 badaczy reprezentujacych 22 europej-

skie kraje.

Konferencje otworzyta lek. Ewa Pawlowska, radioterapeutka
z Katedry i Kliniki Onkologii i Radioterapii, pelniaca w pro-
jekcie role wiceprzewodniczacej. Uczestnikéw wydarzenia
powital prof. Marcin Gruchata, éwczesny rektor GUMed,
oraz prof. Rafal Dziadziuszko, kierownik Katedry i Kliniki
Onkologii i Radioterapii.

Podczas pieciu sesji przedstawiono 53 prace dotyczace nowych
technologii i cyfrowych rozwiazari w onkologii. Do wygloszenia
wyktadéw zaproszono dr. hab. Anne¢ Supernat, koordynatorke
Centrum Analiz Biostatystycznych i Bioinformatycznych,
oraz dr. Macieja Bobowicza z II Zaktadu Radiologii. Kazda
sesje moderowali naukowcy z zagranicy oraz przedstawiciele
Uczelni: prof. Jacek Jassem, dr hab. Andrzej Badzio, lek.
Artur Bandura i psycholozka dr Milena Lachowicz z Katedry
i Kliniki Onkologii i Radioterapii, a takze Ada Stajewska z or-

ganizacji pacjenckiej Omea Life.

W ramach projektu COST Action 30 sierpnia zorganizowano
réwniez warsztaty dla doktorantéw pt. Training School and

PhD Forum for European Implementation Network for Cancer
Survivorship Care CA21152. Spotkanie zostalo podzielone na
dwa bloki tematyczne. W pierwszym, dotyczacym cyfrowych
rozwigzari w onkologii, lek. Ewa Pawlowska przedstawita pre-
zentacje dotyczaca aplikacji HORUS oraz probleméw zwia-
zanych z wytwarzaniem i wdrazaniem aplikacji medycznych.
Druga czgé¢ spotkania dotyczyla prowadzenia $ciezki kariery
naukowej oraz pisania wnioskéw grantowych. Warsztaty byty
otwarciem forum doktorantéw organizowanego w ramach ak-
¢ji COST, podezas ktérego 10 miodych naukowcéw z Europy
nawigze wspolprace z doswiadezonymi badaczami. Przyczyni
sie to do podniesienia wartosci naukowej ich doktoratéw,
umozliwi odbycie stazy naukowych oraz rozpoczecie miedzy-
narodowej wspétpracy. W warsztatach wzieto udzial ok. 80 ba-

daczy z 16 krajéw Europy.

Byta to pierwsza konferencja zorganizowana przez Gdariski
Uniwersytet Medyczny we wspélpracy z COST' Action. INE-
-CSC tworzy ponad 230 naukowcéw z calej Europy, lekarzy,
pielegniarek, fizjoterapeutéw, bioinzynieréw, statystykéw, epi-
demiologéw i pracownikéw krajowych rejestréw onkologicz-
nych. Osoby chetne do wspélpracy w ramach projektu moga
skontaktowac si¢ poprzez strong e-COST lub bezposrednio
z lek. Ewg Pawlowska pod adresem mailowym ewa.pawlow-
ska@gumed.edu.pl. m

KATARZYNA SOCHACKA
Dziat Obstugi Programu IDUB

LEK. EWA PAWLOWSKA
Katedra i Klinika Onkologii i Radioterapii

Uczestnicy i uczestniczki konferencji | fot. Pawet Sudara
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Pierwsza Kardiologiczna Szkola Letnia

Studentki i studenci kierunku lekarskiego z 10 uczelni medycz-
nych w calym kraju, szczegélnie zainteresowani kardiologia,
wzigli udzial w pierwszej edycji Kardiologicznej Szkoty Letniej.
Spotkanie, ktére odbylo si¢ w dniach 4-7 sierpnia w mu-
rach Gdariskiego Uniwersytetu Medycznego, zorganizowali
czlonkowie SKN Hemodynamiki oraz SKN przy I Katedrze
i Klinice Kardiologii w ramach nowo powstalego Studenckiego
Stowarzyszenia Kardiologicznego. Stowarzyszenie zrzesza stu-
dentéw kierunkéw medycznych i ma na celu rozpowszechnia-
nie najnowszej wiedzy klinicznej i doskonalenie umiejetnosci

praktycznych z zakresu kardiologii.

Uczestnikéw przywitat rektor prof. Marcin Gruchata, kierow-
nik I Katedry i Kliniki Kardiologii, a opiekun wydarzenia prof.
Milosz Jaguszewski wygtlosit wyktad inauguracyjny dotyczacy
wykorzystania tomografii komputerowej w planowaniu przez-
skérnych interwencji wiedcowych.

— Wydarzenie nie byloby mozliwe do zrealizowania bez dostgpu do
bazy Centrum Symulacji Sercowo-Naczyniowej — podkreslil or-
ganizator wydarzenia student Pawel Siuciak, przewodniczacy
SKN Hemodynamiki. — Jestesmy niezwykle wdzigezni prof:
Marcinowi Fijatkowskiemu i prof. Mifoszowi Jaguszewskiemu za
umozliwienie zorganizowania Szkoty Letniej w tak doskonale wy-
posazonym miejscu, dzigki czemu bylismy w stanie prowadzic trzy
sesje warsztatowe jednoczesnie.

W Centrum Symulacji Sercowo-Naczyniowej uczestnicy mo-
gli skorzysta¢ z wysokiej jakosci stymulatoréw do echokar-
diografii przezklatkowej i przezprzelykowej. Wstep teore-
tyczny do TEE przeprowadzit opiekun SKN Kardiologii lek.
Witold Bachorski, a nad warsztatami czuwali studenci Adam
Andrzejewski i Igor Skwarek. Praktyczne umiejetnosci zdoby-

wano tez na warsztatach hemodynamicznych, w czasie ktérych

Pawet Siuciak przedstawil tajniki koronarografii i angioplastyki
wienicowej.

Studenci wzi¢li udzial w warsztatach Problem-Based Learning,
interaktywnie opisujacych proces diagnostyczno-terapeutyczny
w ciekawych przypadkach kardiologicznych. Warsztaty przygo-
towali studenci — Olga Wiéniewska, Mateusz Dzwil i Adam
Wojcikiewicz. Odbyty si¢ réwniez warsztaty z EKG w stanach
naglych, ulatwiajace rozpoznanie i postgpowanie w groznych
dla Zycia pacjenta sytuacjach klinicznych, ktére przeprowadzit
Wojciech Fraczyk.

Uczestnicy Kardiologicznej Szkoty Letniej mieli wyjatkowa
mozliwos¢ odwiedzenia pracowni hemodynamicznej w UCK
i obserwacji trwajacych zabiegéw, takich jak koronarografia,
przezskérna angioplastyka wieficowa czy cewnikowanie serca.
Ta wizyta nie bylaby mozliwa bez zaangazowania dr. Dariusza
Ciec¢wierza, dr. Michata Chmieleckiego, dr. Grzegorza Zuka
i prof. Milosza Jaguszewskiego, a takze catego zespolu pra-
cowni hemodynamicznej.

W ramach miedzyuczelnianej wspétpracy Adrian Bednarek
i Emil Brociek z SKN przy I Katedrze i Klinice Kardiologii
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego przedstawili tech-
niki prawidfowej analizy i interpretacji badari naukowych.

— Szkola Letnia to poczqtek dzialari Studenckiego Stowarzyszenia
Kardiologicznego, ktdre ma na celu zrzeszyc osoby z catej Polski
zainteresowane Swiatem kardiologii. Naszym celem jest zapew-
nienie mozliwosci nabycia wiedzy teoretycznej i praktycznej oraz
umozliwienie integracyi studentdw, ktorych lgczy wspdlna pasja —
moéwit Adrian Bednarek, prezes Studenckiego Stowarzyszenia
Kardiologicznego. — Staramy sig réwniez ukazywac pigkno samej
kardiologii jako dziedziny i liczymy na fo, Ze zainteresujemy nig

Uczestnicy i uczestniczki Szkoty Letniej wraz z komitetem organizacyjnym i opiekunem merytorycznym wydarzenia prof. Mitoszem

Jaguszewskim | fot. archiwum prywatne
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miodych adeptow nauk medycznych, co 2 pewnoscig przetozy sig na
Jakos¢ przysztych kadr medycznych i badari naukowych.

Szkote Letnig zakoriczyt wyktad lek. Katarzyny Sienkiewicz
z 11 Zakladu Radiologii na temat najnowszego zastosowania
technik rezonansu magnetycznego w chorobach sercowo-
-naczyniowych, z uwzglednieniem klinicznych wskazéwek do-
tyczacych istotnosci wspélpracy interdyscyplinarnej w procesie
diagnostycznym.

W programie Kardiologicznej Szkoly Letniej nie zabraklo
takze wydarzeri umozliwiajacych integracje uczestnikéw i na-
wigzanie wieloosrodkowych znajomosci na lata, co w przyszlo-
$ci moze przynie$¢ liczne korzysci spolecznosci studenckiej

oraz akademickiej naszej Uczelni.

— Kardiologiczna Szkola Letnia to Swietna inicjatywa. Duza
dawka praktycznej wiedzy, cickawe seminaria i wyklady oraz moz-
liwost poznania wspaniatych, petnych pasji 0sob z innych uczelni
sprawily, ze te dni byly niezapomnianym doswiadczeniem. Nie
mogy sig doczekac kolejnej edycji — dodata Aleksandra Karcinska,
studentka Wydziatu Lekarskiego Uniwersytetu Jagielloriskiego
— Collegium Medicum.

KONFERENCJE | SZKOLENIA

Dzi¢ki wielkiemu zaangazowaniu prowadzacych studenci
GUMed oraz innych uczelni medycznych zyskali wiedzg
i umiejetnosci praktyczne pozwalajace na dalsze doskonalenie
sie w dziedzinie kardiologii, a takze uzyskali mozliwosci nawia-
zania kolejnych miedzyuczelnianych wspétpracy.

— Tegoroczna Szkola Letnia jest pierwszym i z pewnosciq nie ostat-
nim wydarzeniem dydaktycznym, organizowanym przez studen-
tow i dla studentow zainteresowanych kardiologiq. To wspaniata
inicjatywa SKN-6w dziatajqcych przy I Klinice Kardiologii, ale
takze innych studenckich kot naukowych kardiologii z calej Polski.
Chege  budowac wspdlprace migdzyosrodkowg oraz  poszerzaé
kompetencje pozazawodowe, studenci zainicjowali Studenckie
Stowarzyszenie Kardiologiczne. Jestem dumny, ze moge byé swiad-
kiem tworzenia sig nowej jakosci studenckiej dziatalnosci naukowej
i dydaktycznej. Zapraszamy do nas ponownie juz za rok — pod-
sumowal opiekun merytoryczny wydarzenia prof. Milosz
Jaguszewski z I Katedry i Kliniki Kardiologii.

Pozytywne opinie tegorocznych uczestnikéw daja nadzieje na
osiggniecie podobnego sukcesu w kolejnych latach i cykliczne
prowadzenie Kardiologicznej Szkoly Letniej. m

Wizyta studyjna

nauczycieli akademickich z UMB

W dniach 26-30 sierpnia Zaktad Chemii Klinicznej go-
$cit nauczycieli akademickich z Uniwersytetu Medycznego
w Biatymstoku: dr hab. Joanne Kamirniska i dr hab. Olge
M. Koper-Lenkiewicz z Zaktadu Laboratoryjnej Diagnostyki
Klinicznej oraz dr Marzen¢ Tylicka z Zaktadu Biofizyki.

Koordynatorem wizyty ze strony Gdariskiego Uniwersytetu
Medycznego byta dr hab. Agnieszka Cwiklinska. W ramach
wizyty go$cie odwiedzili réwniez Centralne Laboratorium
Kliniczne UCK oraz spotkali si¢ z Malgorzata Dabrowska,
kierownikiem CLK, i Januszem Partyka, koordynatorem ob-
szaru hematologia i analityka ogélna CLK.

Wizyta studyjna pt. Studium przypadku z zakresu analizy cytolo-
gicznej plyndw ustrgjowych odbyla si¢ w ramach programu reali-
zowanego przez Centrum Doskonatosci Dydaktycznej UMB.
Obejmowata ona uzgodnienie koncepcji i zakresu tematycz-
nego materialéw dydaktycznych oraz ich przygotowanie w po-
staci zdjeé i pytari quizowych, dotyczacych badania elementéw
upostaciowanych moczu, plynu mézgowo-rdzeniowego, ply-
néw z jam ciala oraz plynu stawowego, ktére zostang wykorzy-
stane jako materialy multimedialne do ksztalcenia studentéw

kierunku analityka medyczna z zakresu analityki ogélne;.

Zaklad Med

] (sekre ‘arlat)

] vl
Niment of Medical Laboratory Diognoslic

N edyczne] Dig

Od lewej: dr Marzena Tylicka, dr hab. Olga M. Koper-Lenkiewicz,
dr hab. Agnieszka Cwikliriska i dr hab. Joanna Kamiriska

Zdaniem uczestniczek wizyta byta doskonaty okazja do wy-
miany do$wiadczeri dydaktycznych i zawodowych oraz zacie-
$nienia wspolpracy pomiedzy osrodkami, co przyczyni si¢ do
poprawy jakosci ksztalcenia na obu uczelniach. m

DR HAB. AGNIESZKA CWIKLINSKA
Zaktad Chemii Klinicznej

fot. archiwum prywatne
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Raport z konferencji IKMO 2024

DR MAGDALENA
LASINSKA-KOWARA

Przewodniczaca Sekcji Prehabilitacji

i Medycyny Okotooperacyjnej Polskiego
Towarzystwa Programoéw Zdrowotnych,
zespot IKMO

26 1 27 kwietnia 2024 r. w Gdarnisku odbyta si¢ I Interdyscy-
plinarna Konferencja Medycyny Okolooperacyjnej. Wydarze-
niu patronowal marszalek wojew6dztwa pomorskiego Mieczy-
slaw Struk, a patronat naukowy objal Gdariski Uniwersytet
Medyczny. Podczas konferencji poruszano temat przygoto-
wania pacjentéw do leczenia operacyjnego oraz dostosowania
systemu ochrony zdrowia do wyzwan leczenia inwazyjnego
pacjentéw w coraz starszym wieku i obcigzonych wigksza
liczbg choréb przewlektych. W spotkaniu wziglo udziat ponad
190 uczestnikéw z calej Polski oraz goscie zagraniczni — uzna-
ni eksperci w zakresie prehabilitacji z Kanady, Holandii,
Wielkiej Brytanii i Niemiec.

W trakcie licznych sesji oraz warsztatéw omawiane byly zagad-
nienia z zakresu przygotowania anestezjologicznego, pulmono-
logicznego, zywieniowego i onkologicznego. Zwrécono uwage
na znaczenie prawidlowego leczenia przeciwcukrzycowego
przed zabiegiem operacyjnym oraz na role wlasciwej opieki
farmaceutycznej. W trakcie warsztatéw poruszone zostaly pro-
blemy z zakresu m.in. opieki dietetycznej, fizjoterapeutycznej
i diabetologicznej. Mozna bylo tez skorzysta¢ z wiedzy eksper-
téw w zakresie stosowania metod obrazowych czy préb wysil-

kowych w prehabilitacji.

Niezwykle waznym elementem konferencji byly sesje doty-
czgce systemu opieki zdrowotnej i mozliwosci umiejscowienia
w nim prawidlowego przygotowania przedoperacyjnego jako
kompleksowego rozwiazania, majacego na celu poprawe sytu-
acji pacjentéw poddawanych réznym zabiegom operacyjnym.
Podczas sesji poruszono zagadnienia z zakresu wspélpracy
m.in. z lekarzami rodzinnymi i farma-
ceutami oraz mozliwosci wykorzystania
w tym celu nowych technologii i tele-
medycyny. Odbyta si¢ takze szeroka de-
bata z udzialem pieciu konsultantéw
krajowych, prezeséw trzech towarzystw
naukowych oraz uznanych menadzeréw
ochrony zdrowia i przedstawicieli orga-
nizacji pozarzadowych. Wiecej informa-
¢ji o wydarzeniu mozna znalez¢ na stro-
nie ikmo.pl. m

grafika — materiaty promocyjne organizatora

Do lekarzy i innych profesjonalistow
opieki zdrowotnej

Szanowni Paristwo,

wiemy, ze kazda i kazdy z Was na co dzien doktada
wszelkich staran o najlepsze mozliwe traktowanie
pacjenta. Wiemy, ze wykorzystujecie takie mozliwo-
sci, jakie posiadacie, i wdrazacie nowoczesna prak-
tyke medycyny okotooperacyjnej w swoich Srodowi-
skach.

Aby dobra opieka okotooperacyjna stata sie co-
dziennoscig w kazdym szpitalu w Polsce, potrzebu-
jemy zmian systemowych. Nowej organizacji zarza-
dzania i finansowania.

Wynikiem Il Interdyscyplinarnej Konferencji Medycy-
ny Okotooperacyjnej IKMO 2024 byto wspdlne na-
pisanie i przegtosowanie w systemie delphi osSmiu
rekomendacji. Zapisy uzyskaty poparcie Delegatury
Pomorskiej Obywatelskiego Parlamentu Seniordw,
Polskiej Federacji Szpitali oraz Porozumienia Rezy-
dentéw. Zostaty one przekazane do Ministerstwa
Zdrowia jako potaczony gtos srodowisk lekarzy, pa-
cjentéw w wieku senioralnym oraz zarzadzajacych
szpitalami. Oczekujemy na odpowiedz.

Chcemy wzmocni¢ gtos wszystkich Srodowisk.
W tym celu opracowalismy ogdlnospoteczng ankie-
te — prosimy o jej wypetnienie. [...] Niech kazdy Po-
lak otrzyma szanse, aby wypowiedziec sie na temat
potrzeby zmian w organizacji leczenia operacyjnego
w Polsce. Niech nasz gtos dotrze do gremidow od-
powiedzialnych za systemowe zmiany legislacyjne,
administracyjne i finansowanie.

Dos¢ marazmu w polityce zdrowotnej!

Magdalena tasiriska-Kowara i zespot IKMO

Polskie Rekomendacje Opieki Okotooperacyjnej

przytacz sie do ich tworzenia i udostepnienia
- wypetnij ankiete

tinyurl.com/ankieta-IKMO
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ESCR Young Club Cardiovascular Course

Pierwsza edycja miedzynarodowego kursu ESCR Young
Club Cardiovascular Course odbyla si¢ w dniach 5-6 wrzeénia
w Gdarisku. Spotkanie zostalo zorganizowane we wspélpracy
z European Society of Cardiovascular Radiology (ESCR) oraz
Polskim Lekarskim Towarzystwem Radiologicznym (PLTR),
a takze dzigki zaangazowaniu zespotu z II Zaktadu Radiologii.
Wydarzenie objete zostalo patronatem honorowym rektora

GUMed prof. Michata Markuszewskiego.

Spotkanie uroczyscie rozpoczeli jego organizatorzy oraz przed-
stawiciele wladz Uczelni: prof. Edyta Szurowska, kierownik
IT Zaktadu Radiologii, przewodniczaca PLTR; dr hab. Mi-
chat Hoffmann, prorektor ds. klinicznych, oraz dr Giuseppe
Muscogiuri z ESCR.

Podczas kursu odbylo si¢ wiele interesujacych wykladéw

i dyskusji, obejmujacych m.in. sesje poswigcone tomografii

komputerowej i rezonansowi magnetycznemu serca, przygoto-
waniu pacjenta, protokolom skanowania, praktycznym aspek-
tom obrazowania w réznych sytuacjach klinicznych oraz analizie
przypadkéw. Ciekawe przypadki kliniczne przedstawili m.in.
mtodzi lekarze z Zaktadu Radiologii: lek. Weronika Bernard,
lek. Michat Gasiorowski i lek. Patrycja Gramza. Ponadto do
wygloszenia wyktadéw zaproszono lek. Julie Niemierko oraz
lek. Katarzyne Sienkiewicz z tej samej jednostki.

Kurs skierowany byt do rezydentéw i mlodych specjalistéw
radiologii i stanowil wyjatkowsa okazje do poszerzenia wiedzy

oraz nawigzania miedzynarodowych kontaktéw. m

LEK. JULIA NIEMIERKO
Il Zaktad Radiologii

fot. Pawet Sudara

Uczestnicy i uczestniczki kursu z wyktadowcami

II Konferencja Uniwersytetow Europejskich

EWA KISZKA
Kierowniczka Biura
ds. Umiedzynarodowienia Uczelni

Przedstawiciele Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego wzigli
udzial w II Konferencji Uniwersytetéw Europejskich, ktéra
w dniach 4-5 wrzeénia zostala zorganizowana w Krakowie
przez Fundacje Rozwoju Systemu Edukacji. Celem wydarzenia

bylo oméwienie zar6wno dobrych praktyk, jak i wyzwari, stoja-
cych przed polskimi instytucjami szkolnictwa wyzszego tworza-
cymi sojusze z innymi europejskimi uczelniami. W Krakowie
GUMed reprezentowali: rektor prof. Michal Markuszewski,
kierowniczka Biura ds. Umiedzynarodowienia Ewa Kiszka
i Mateusz Kirjak z Biura Projektéw, ktéry zaprezentowat so-
jusz ACE2-EU, wspéttworzony przez nasza Uczelnig.

Uniwersytety Europejskie to 64 miedzynarodowe konsorcja
skupiajace ponad 560 instytucji szkolnictwa wyzszego z calego

-
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kontynentu. W tegorocznym naborze az dziewig¢ polskich
uczelni, w tym GUMed, znalazlo si¢ w nowych sojuszach.

Inicjatywa zmierza do harmonizacji ksztalcenia w uczelniach
wchodzacych w skiad sojuszy, aby umozliwi¢ studentom reali-
zacje czescl studiéw w dowolnej uczelni danego sojuszu oraz by
pracownicy mogli prowadzi¢ zajecia dydaktyczne w uczelniach
wchodzacych w ich sktad lub przez jaki$ czas pracowaé w takim
charakterze, w jakim pracuja na swojej uczelni macierzyste;.

Wyktad wprowadzajacy podczas konferencji wyglosita Dorothy
Kelly z Uniwersytetu w Granadzie. W konferencji wzigli udziat
przedstawiciele Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego:
podsekretarz stanu prof. Andrzej Szeptycki oraz dyrektor
Departamentu Wspétpracy Miedzynarodowej Magdalena
Maciejewska, a takze rektorzy, prorektorzy, koordynatorzy so-
juszy i pracownicy biur wspdtpracy migdzynarodowe;.

Panel Akademicy i Administracja

Panel pt. Akademicy i Administracja — dwa swiaty czy naczynia
polgczone? Doswiadczenia i rekomendacje poprowadzila Ewa
Kiszka. W dyskusji udziat wzicli: dr hab. Katarzyna Gérak-
-Sosnowska, prof. SGH, prezeska Forum Administracji
Akademickiej; dr hab. Marta Mendel, prof. SGGW, prorek-
torka ds. umig¢dzynarodowienia Szkoty Gléwnej Gospodarstwa
Wiejskiego, wiceprzewodniczaca Board of Directors w The
Green European University (UNIgreen); Grzegorz Robak,
dyrektor Centrum Wspétpracy Miedzynarodowej Politechniki
Warszawskiej, core officer ENHANCE Alliance, oraz dr hab.
Katarzyna De Lazari-Radek, prof. UL, prorektorka ds. umig-
dzynarodowienia Uniwersytetu L.édzkiego.

Uniwersytety Europejskie to inicjatywa budowania mostéw,
$cislejszej i glebszej wspélpracy, taczenia umiejetnosci i zaso-
béw. Uczelnie zrzeszone w sojuszach majg sta¢ sie miejscem
odpowiadajacym na wyzwania spoleczne i zapotrzebowanie na
umiejetnosci w Europie. Sojusze stanowig zarazem zaproszenie
do stworzenia na szczeblu krajowym odpowiednich warunkéw
do tego, by umozliwi¢ realizacje wspdlnych dzialari oraz sku-
tecznie wykorzysta¢ posiadane narzedzia i zasoby. Trzeba przy
tym zauwazy¢, ze najwazniejszym ,zasobem” w dazeniu do
stworzenia ,uniwersytetéw przyszlosci” s ludzie, czlonkowie
uczelnianych spotecznosci, ktérych obowigzujace prawo dzieli
na nauczycieli akademickich i administracje, czyli grupe tzw.
pracownikéw niebedacych nauczycielami akademickimi.

Panel prowadzony przez Ewe Kiszke

KONFERENCJE | SZKOLENIA

Mateusz Kirjak, Ewa Kiszka i prof. Michat Markuszewski

Panelisci odpowiedzieli na kilka pytani: czym réznig si¢ te dwie
grupy? jakie s3 mozliwosci wspélpracy miedzy nimi? jakie sg
ich do$wiadczenia w taczeniu tych dwéch $wiatéw? jak wyglada
struktura dziatania w ramach sojuszy, ktére reprezentuja, i czy
przystapienie do nich wymusilo zmiang organizacji pracy we-

wnatrz uczelni?

Uczestnicy konferencji mogli si¢ réwniez dowiedzieé, za co
w uczelniach, ktére reprezentowali panelisci, odpowiadaja aka-
demicy, a za co administracja, jaka jest rola tych dwéch grup
i jak uktada si¢ wspétpraca migdzy nimi. Ciekawe byly tez wy-
powiedzi gosci dotyczace tego, kto na uczelniach — nauczyciel
akademicki czy pracownik administracji — jest odpowiedzialny
za nadzorowanie wspélpracy w ramach sojuszu. Dzieki temu
mogli$my zapozna¢ si¢ z réznymi punktami widzenia, ksztatto-
wanymi dzieki sprawowanej funkeji, wiasnej wizji i roli uczelni
w strukturze sojuszu oraz indywidualnego doswiadczenia.
Dr hab. Marta Mendel, prof. SGGW opowiedziata, gdzie jej
zdaniem tkwi klucz do zbudowania sprawnej, zaangazowanej,
otwartej i bedacej w dobrych relacjach spolecznosci akademic-
kiej. Grzegorz Robak wyjasnit, na czym polega rola core oficera,
a dr hab. Katarzyna De Lazari-Radek, prof. UL — jak widzi
swoja role w pracy na rzecz sojuszu i laczenia sit z przedstawi-
cielami uczelni partnerskich.

Podsumowanie

W konferencji wziclo udzial ponad 180 oséb, a kolejne
290 uczestniczylo w niej dzieki transmisji online. Reprezento-
wali oni 82 instytucje. Do Krakowa zaproszono 50 panelistéw,
ktérzy debatowali podczas o$miu sesji. Z okazji konferencji wy-
dano tez specjalng publikacj¢ Uniwersytety
LEuropejskie w Polsce.

Partnerami konferencji byli: Konferencja
Rektoré6w Akademickich Szkét Polskich,
IROs Forum, Stowarzyszenie PRom, Fo-
rum Administracji Akademickiej i Euro-
pean Association of Communication Pro-
fessionals in Higher Education. m

EWA KISZKA

fot. archiwum prywatne
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Przedstawicielka GUMed na II Kongresie

Umie¢dzynarodowienia

W dniach 11-12 wrzesnia na Uniwersytecie Warszawskim
odbyl sie II Kongres Umiedzynarodowienia, ktérego tema-
tem przewodnim byla nauka. Wydarzenie zorganizowala
Narodowa Agencja Wymiany Akademickiej we wspét-
pracy z Narodowym Centrum Nauki. Gdanski Uniwersytet
Medyczny na Kongresie reprezentowata Ewa Kiszka, kierow-
niczka Biura ds. Umig¢dzynarodowienia Uczelni i przewodni-

czgca IROs Forum.

Kongres otworzyli: podsekretarz stanu prof. Andrzej Szep-
tycki, rektor Uniwersytetu Warszawskiego prof. Alojzy No-
wak, dyrektor NCN prof. Krzysztof Jézwiak, przewodni-
czacy Rady NAWA dr Bartlomiej Nowak oraz przewodni-
czaca KRASP prof. Bogumita Kaniewska.

Prof. Andrzej Szeptycki podkreslit, ze wickszo$¢ wyzwan, przed
jakimi staja polskie uczelnie, ma charakter miedzynarodowy. Sa
wiéréd nich m.in. sztuczna inteligencja, skutki pandemii czy
wojny w Ukrainie. — Wspélpraca migdzynarodowa jest niezbedna,
poniewaz kazdy z nas jest lepszy w czyms innym, a wymiana mysli
sprawia, ze stajemy si¢ bardziej efektywni. Wazna jest mobilnost,
projekty, promocja, infrastruktura badawcza, partnerstwa strate-

giczne — powiedzial prof. Szeptycki.

Dr Bartlomiej Nowak przekonywat, ze umiedzynarodowienie
jest misja i celem NAWA, i podkreslat, ze nie ma mig¢dzynaro-
dowych badari bez odpowiedniego ksztalcenia. Zapowiedzial
tez, ze III Kongres Umigdzynarodowienia bedzie dotyczyl
dyplomacji naukowej. Prof. Bogumita Kaniewska powiedziata
z kolei, ze bardzo potrzebujemy wspélnego frontu, dzieki kt6-
remu mozliwe bedzie zapewnienie rozwoju i bezpieczenstwa

Warszawa, 11-12 wrzesnia 2024 @

Uczestnicy kongresu; druga z prawej Ewa Kiszka

Prof. Andrzej Szeptycki

naszego panstwa. — By fo osiggngc potrzebne sq diugofalowe roz-
wigzania, jasno wytyczone dzialania, spdjna polityka i synergia
dziatar — podkreslita przewodniczaca KRASP.

Wykiad wprowadzajacy pt. Krytyczne refleksje na temat inter-
nacjonalizacji badari i nauki w szkolnictwie wyzszym w obliczu
wyzwar geopolitycznych wyglosit prof. Hans de Wit z Boston
College, ktéry podkreslit wage pytar, jakie nalezy sobie posta-
wié przed rozpoczeciem i w trakcie prowadzenia prac nad stra-
tegia umie¢dzynarodowienia, takich jak: dlaczego chcemy mie¢
strategie? co chcemy osiggna¢ i zmieni¢? dlaczego chcemy, by
przyjezdzali do nas zagraniczni studenci? Zdaniem Profesora
umiedzynarodowienie dotyczy nas wszystkich, dlatego zwia-
zane z nim zmiany muszg oddzialywa¢ na calg spolecznos¢
akademicka. Prelegent zwrocit uwage na to, jak bardzo po-
trzebne jest mniej elitarne podejscie do szkolnictwa wyzszego
i mobilnos¢ w réznych jej formach: krajowej,
zagranicznej, online czy interdyscyplinarne;.

Podczas Kongresu rozmawiano m.in. o sku-
tecznym wspieraniu mi¢dzynarodowej wspél-
pracy naukowej i o ryzyku, jakie moze si¢ z nig
wigzaé, a takze rozwoju kariery naukowej pol-
skich badaczy w przestrzeni mi¢dzynarodowe;
i sieciach Uniwersytetéw Europejskich. Na
zakorniczenie oméwiono kwesti¢ strategicz-
nego umigdzynarodowienia na przyktadzie
dziatari podejmowanych przez Uniwersytet
Warszawski. m

EWA KISZKA
Kierowniczka Biura
ds. Umiedzynarodowienia Uczelni

fot. archiwum prywatne
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na konferencji EAHIL w Rydze

W dniach 11-14 czerwca dwoje bibliotekarzy z Biblioteki
Gléwnej GUMed, dr Jakub Rusakow oraz Joanna Osika,
uczestniczylo w corocznej konferencji Europejskiego Stowa-
rzyszenia ds. Informacji Medycznej i Bibliotek Medycznych
(European Association for Helath Information and Libraries,
EAHIL), ktéra w tym roku odbyta si¢ w Rydze. Konferencja
EAHIL to jedno z najwazniejszych wydarzen w kalendarzu
bibliotekarzy medycznych. Kazdego roku przyciaga specjali-
stéw z calej Europy, ktérzy spotykaja sie, aby dzieli¢ si¢ wie-
dza i doswiadczeniami, a takze omawia¢ najnowsze wyzwania
stojace przed bibliotekami. W tym roku tematem przewodnim
konferencji byto hasto Small Step and a Giant Leap: Reorienting
Towards a New Environment, ktére miato podkresla¢ nieustan-
nie zmieniajacy si¢ $wiat bibliotek medycznych.

Joanna Osika otrzymata od EAHIL stypendium pokrywajace
oplatg konferencyjna. W wygloszonym referacie pt. Improving
FAIRness of datasets in institutional repository; tools and FAIR
IMPACT challenge experience oméwila narzedzia, ktére stuzg
do oceny, czy zbiory danych spelniaja kryteria znajdowalno-
$ci, dostepnosci, interoperacyjnosci i mozliwosci ponownego
wykorzystania (FAIRness). Opowiedziala réwniez o warsz-
tatach FAIR IMPACT zorganizowanych przez European
Open Science Cloud w listopadzie 2023 r., ktérych celem bylo
podniesienie kompetencji w zakresie zarzadzania danymi ba-
dawczymi. W trakcie swojego wystapienia zaprezentowala
konkretne przypadki zastosowania narzedzi oceniajacych

FAIRness w repozytorium instytucjonalnym GUMed, czyli

Polskej Platformie Medycznej. Jej prezentacja podkreslita zna-
czenie stosowania zasad FAIR w poprawie dostepnosci i po-
nownego wykorzystania danych naukowych, co jest kluczowe
dla wspierania otwartej nauki.

Oprécz referatéw uczestnicy konferencji mieli okazje wziaé
udzial w licznych warsztatach i sesjach networkingowych. Ich
tematyka byla bardzo zréznicowana i obejmowala m.in. za-
rzadzanie danymi badawczymi, strategie otwartego dostepu,
a takze innowacyjne metody ksztatcenia i wsparcia uzytkow-
nikéw bibliotek.

Uczestnictwo w konferencji EAHIL bylo dla naszych biblio-
tekarzy niezwykle inspirujace. Nowe kontakty i zdobyta wiedza
z pewnoscig przyczynig si¢ do dalszego rozwoju ustug biblio-
tecznych w GUMed. Szczegélnie cenne byty dyskusje na temat
wyzwan zwigzanych z implementacjg zasad FAIR w praktyce
oraz wymiana doswiadczeri z innymi instytucjami. Konferencja
EAHIL w Rydze byta nie tylko okazja do zdobycia nowej wie-
dzy, ale réwniez do promocji naszych osiagnie¢ na arenie mie-
dzynarodowej. Udzial naszych bibliotekarzy jest dowodem na
to, ze Biblioteka GUMed aktywnie uczestniczy w globalnych
inicjatywach na rzecz otwartej nauki i ciagle dazy do poprawy
jakosci swoich ustug. m

DR N. HUM. JAKUB RUSAKOW
JOANNA OSIKA

Biblioteka Gtéwna GUMed

Stypendystki EAHIL; w srodku Joanna Osika | fot. Roberts Blaubuks/EAHIL

GAZETA GUMed pazdziernik 2024



46

KONFERENCJE | SZKOLENIA | PUBLIKACJE

Reprezentanci Uczelni w programie

EI'T Health SCI FI

W dniach 21-23 sierpnia w Uniwersytecie w Maastricht od-
bylo si¢ spotkanie inaugurujace czwartg edycje programu From
Scientists to Innovators for Industry (SCI FI). Wzigto w nim
udzial 35 uczestnikéw, w tym cztery osoby z GUMed: Janina
Kowalik i Katarzyna Polomska, studentki IV roku kie-
runku lekarskiego, Wiktoria Michnowska, studentka V roku
kierunku lekarskiego, oraz Suhail Alghanem, doktorant
Pierwszej Szkoty Doktorskiej (PSzD) z Katedry i Zaktadu
Farmacji Stosowanej. Oprécz nich do udzialu w programie
zakwalifikowat si¢ takze Michal Bystram, doktorant PSzD
z Katedry i Kliniki Chirurgii Onkologicznej, Transplanta-
cyjnej i Ogélnej. W spotkaniu w Maastricht wzigli ponadto
udzial przedstawiciele 15 partneréw projektu. Gdariski Uni-
wersytet Medyczny byl reprezentowany przez pracownikéw
Centrum Transferu Technologii: dr Katarzyne Waligére-
-Borek, Joanne Przybytek-Kobierng oraz Marcina Stolarka.
CTT realizuje projekt od 2021 r.

W Maastricht uczestnicy podzieleni wczesniej na osiem ze-
spoléw projektowych otrzymali zadania od firm Boehringer
Ingelheim i Roche. Przez trzy miesiace podczas kilku modu-
16w online beda pracowaé nad rozwigzaniami odpowiadajacymi
na poszczegblne wyzwania. Zwiericzeniem programu bedzie

SCI FI final event, ktéry odbedzie si¢ w dniach 2-4 grudnia
2024 r. w Gdaniskim Uniwersytecie Medycznym. W' trakcie
wydarzenia uczestnicy w formie pitchingu zaprezentuja wyniki
wspélnej pracy i otrzymaja oficjalne potwierdzenia ukoriczenia

programu.

Program EIT Health SCI FI ma na celu wspieranie innowa-
cyjnych projektéw w dziedzinie ochrony zdrowia i Iaczenie
nauki z przedsiebiorczo$cia. Uczestnicy majg szanse rozwinaé
swoje umiejetnosci, nawigza¢ migdzynarodowe kontakty oraz
przyspieszy¢ rozwdj swoich pomysléw w dziedzinie medycyny

i opieki zdrowotne;.

W 2023 r. program SCI FI otrzymal druga nagrode podczas
Emerging Europe Award w kategorii Future-Proof Education
Initiative of the Year. m

JOANNA PRZYBYTEK-KOBIERNA
Centrum Transferu Technologii

MICHAL BYSTRAM

Katedra i Klinika Chirurgii Onkologicznej,
Transplantacyjnej i Ogdlnej

Artykul o nowych mechanizmach
regulujacych cykl komorkowy w ,,Nature”

Dr Bartlomiej Tomasik z Katedry i Kliniki Onkologii
i Radioterapii jest wspétautorem artykutu pt. CDK5-cyclin
B1 regulates mitotic fidelity opublikowanego w czasopismie
»Nature” (IF 50,5). Wyniki opisanego w artykule badania, prze-
prowadzonego w wiodacych osrodkach badawczych w Stanach
Zjednoczonych (Dana-Farber Cancer Institute, Harvard Me-
dical School, Fred Hutchinson Cancer Center), rzucaja nowe

$wiatlo na procesy regulujace cykl komérkowy.

— W latach 2020-2021 w ramach stazu podoktorskiego reali-
zowanego m.in. dzigki wsparciu Narodowej Agencii Wymiany
Akademickiej i programowi im. prof. Walczaka pracowatem
w Harvard Medical School (Division of Radiation and Genome

nature

Stability, Department of Radiation Oncology, Dana-Farber
Cancer Institute). Od tamtej pory scisle wspdlpracuje z dwoma
zespolami, ktdrymi kierujg prof. Dipanjan Chowdhury oraz prof-
Alexander Spektor — méwi dr Bartlomiej Tomasik. — Publikacja
w Nature” stanowi owoc wspdlpracy tych dwich zespolow. Mdj
udzial w projekcie dotyczyl przede wszystkim eksperymentow
zwigzanych z oceng zmian fosforylacji biatek biorgcych udzial
w mitozie w odpowiedzi na zahamowanie CDKS.

-
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Kluczowymi regulatorami cyklu komérkowego sa kinazy za-
lezne od cyklin (CDKs) oraz ich aktywatory, cykliny. Przez lata
uwazano, ze CDKS jest ,nietypowa” ze wzgledu na jej aktywa-
cje przez biatka nienalezace do cyklin (p35 oraz p39) oraz fizjo-
logiczne wystepowanie jedynie w komdérkach nerwowych, ktére
nie ulegaja podzialom. Z tego powodu CDKS5 uwazana byta za
CDK niezwigzang z cyklem komérkowym. Jednoczesnie ist-
niaty doniesienia wskazujace, ze CDKS5 wystepuje w nadmiarze
w wielu nowotworach i moze napedza¢ proliferacje komérek
nowotworowych, ale sposéb, w jaki CDK5 miataby regulowaé

proliferacje tych komdrek, pozostawal niejasny.

W pracy wykazano, ze CDK5 odgrywa kluczows role w mito-
zie. Aby to osiggna¢, badacze zastapili natywng CDKS5 warian-
tem, ktéry specyficznie wiaze si¢ z substancjami hamujacymi
lub degradujacymi CDKS5 przed wejéciem komérek w mitoze.
Naukowcy udowodnili, ze komérki pozbawione CDKS5 wy-
kazujg zaburzenia wrzeciona mitotycznego, czyli struktury, na
ktérej powielone chromosomy poruszaja si¢ podczas podzialu
komérek. W efekcie chromosomy nie moga by¢ prawidlowo
rozprowadzane do komoérek potomnych, co skutkuje gene-
tycznie niestabilnymi komérkami potomnymi i prowadzi do
tworzenia nieprawidlowych struktur jadrowych, takich jak np.
mikrojaderka. Co zaskakujace, okazalo si¢, ze CDKS5 dziata
poprzez wspolprace z cykling B1, ta sama cykling mitotyczna,
ktéra wspéldziala z CDK1, kluczowym regulatorem mitozy,
we wszystkich etapach podzialu komérkowego. Tym samym
badacze wykazali, ze CDKS5 nalezy do kanonicznych kinaz
regulujacych cykl komérkowy i jest niezbedna do utrzymania

stabilno$ci genomu.

PUBLIKACJE

To odkrycie zmienia istniejacy dogmat biologii molekularnej
méwigey o tym, ze kompleks CDK1-cyklina B1 jest jedynym
niezbednym dla wszystkich etapéw mitozy. Uzyskane wyniki
sugeruja takze, ze inne, pozornie atypowe CDKs, moga réw-
niez odgrywac role w regulacji cyklu komérkowego. Badacze
wykazali znaczenie kompleksu CDK5-cyklina B1 podczas
fizjologicznego podzialu komdérkowego, jednak ten kompleks
moze odgrywa¢ jeszcze wigkszg role w szybko proliferujacych
komérkach nowotworowych. CDK5 ulega bowiem nadmiernej
ekspresji i aktywacji w szerokim spektrum nowotworéw i jest
to zwigzane z niekorzystnym rokowaniem. Sugeruje to, ze roz-
wéj wielu nowotworéw moze by¢ zalezny od poziomu CDKS5.
Dlatego, podobnie jak istniejace terapie ukierunkowane na
CDKs (inhibitory CDK4/6 stosowane w leczeniu raka piersi),
CDKS5 moze by¢ w przyszlosci waznym celem terapeutycznym
w leczeniu raka.

Dr Barttomiej Tomasik jest wspétkoordynatorem zespotu ba-
dawczego IDUB zajmujacego si¢ biologicznymi i fizycznymi
aspektami promieniowania jonizujacego oraz ich przelozeniem
na praktyke kliniczng. Grupa aktywnie poszukuje partneréw
do dalszych dziataii naukowych. Osoby zainteresowane wspél-
praca moga uzyskaé szczegélowe informacje droga mailows,
kontaktujac si¢ z dr. Tomasikiem pod adresem bartlomiej.
tomasik@gumed.edu.pl. m

Zheng X-F, Sarkar A, Lotana H, Syed A, Nguyen H, Ivey RG, et al. CDK5—
cyclin Bl regulates mitotic fidelity. Nature 2024;1-9. DOI: 10.1038/
s41586-024-07888-x

Publikacja wynikow projektu

BETTER-B

Klinika Pneumonologii byta jednym z 16 osrodkéw z 7 krajéw,
w ktérych przeprowadzono miedzynarodowe badanie kliniczne
BETTER-B. Jego przedmiotem byta mirtazapina, powszech-
nie stosowany lek przeciwdepresyjny. W badaniu weryfikowano
jej skutecznos$é w usmierzaniu ciezkiej dusznosci, bedacej po-
wiktaniem zaawansowanych choréb pluc. Kierownikiem na-
ukowym projektu byta prof. Ewa Jassem, kierownik Kliniki
Pneumonologii, a role gléwnego badacza i organizatora bada-
nia w gdanskim osrodku petnit dr Piotr Janowiak z tej samej

jednostki.

Wyniki badania sugeruja, ze mirtazapina, w poréwnaniu z pla-
cebo, nie fagodzi cigzkiej dusznosci u pacjentéw z przewlekty
obturacyjng chorobg ptuc (POChP) lub §rédmigzszows cho-
robg pluc (ILD). Ponadto lek ten wydaje si¢ zwigkszaé liczbe

THE LANCET
Respiratory Medicine

zdarzeni niepozadanych oraz zapotrzebowanie na nieformalng
i formalng opieke zdrowotng. Wyniki badania zostaly opubli-
kowane w , The Lancet Respiratory Medicine” (IF 38,7).

Projekt otrzymal dofinansowanie w ramach programu Unii
Europejskiej na rzecz badan i innowacji Horyzont 2020 na pod-
stawie umowy o udzielenie dotacji nr 825319. m

Higginson 1J, Brown ST, Oluyase AO, May P, Maddocks M, Costantini M, et
al. Mirtazapine to alleviate severe breathlessness in patients with COPD
orinterstitial lung diseases (BETTER-B): an international, multicentre, do-
uble-blind, randomised, placebo-controlled, phase 3 mixed-method trial.
Lancet Respir Med. 2024 Sep 17. DOI: 10.1016/52213-2600(24)00187-5
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Dr hab. Ravi Kant wspolautorem publikacji

nt. nowych gatunkow bakterii

Dr hab. Ravi Kant z Zaktadu Parazytologii Tropikalnej jest
wspdlautorem publikacji pt. Time-series sewage metagenomics
distinguishes seasonal, human-derived and environmental mi-
crobial communities potentially allowing source-attributed surve-
illance. Artykut ukazal si¢ 30 sierpnia w czasopi$mie ,Nature
Communications” (IF 14,7).

W pracy realizowanej pod kierownictwem dr. Patricka Munka
z Technical University of Denmark naukowcy analizowali
probki sciekéw z pieciu europejskich miast, w wyniku czego
zidentyfikowano 1 334 nowe gatunki bakterii. Dzi¢ki analizom
szeregéw czasowych badanie ujawnilo wzorce zastgpowania
taksonéw bakteryjnych, trendy sezonowe i taksony zwigzane
z czlowiekiem.

Naukowiec GUMed w projekcie kierowal rozwojem potoku
bioinformatycznego zaprojektowanego specjalnie do analizy
danych sekwencjonowania nowej generacji (NGS), ze szcze-
g6lnym uwzglednieniem metagenomiki wiruséw i bakterii. Ten
innowacyjny potok odegrat kluczows role w analizie zlozonych
danych dotyczacych $ciekéw podluznych, przyczyniajac si¢ do

pomyslnego przeprowadzenia badania.

nature
communications

Oprécz swojego wkladu w badania dr hab. Kant dolaczyt
niedawno do rad redakcyjnych kilku prestizowych czaso-
pism, w tym ,Viruses” (MDPI), ,Frontiers in Microbiology”
i ,Frontiers in Tuberculosis”. Jego doswiadczenie i wiedza
w dziedzinie bioinformatyki i metagenomiki wcigz wywiera
znaczacy wplyw zaréwno na blizsza spolecznos¢ akademicka,
jak i szerszy $wiat naukowy.

Zainteresowania naukowe dr. hab. Kanta obejmuja poszuki-
wanie nowych i powracajacych patogenéw oraz badania nad
zmiennoscig i ewolucja wiruséw. Jego prace byly juz dotych-
czas publikowane w znaczgcych czasopismach, takich jak
»Nature” (publikacja pt. Ancestral allele of DNA polymerase
gamma modifies antiviral folerance) oraz ,PLoS Pathogenes”
(publikacja pt. The assembly of neutrophil inflammasomes during
COVID-19 is mediated by type I interferons). m

Becsei A, Fuschi A, Otani S, Kant R, Weinstein I, Alba P, et al. Time-series
sewage metagenomics distinguishes seasonal, human-derived and
environmental microbial communities potentially allowing source-
-attributed surveillance. Nat Commun. 2024;15(1):7551. DOI: 10.1038/
s41467-024-51957-8
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TYTUL | STANOWISKO PROFESORA OTRZYMAL

prof. dr hab. Dariusz Gasecki

STANOWISKO PROFESORA UCZELNI POWIERZONO

dr. hab. Bogdanowi Biedunkiewiczowi

STANOWISKO ADIUNKTA POWIERZONO:

dr Pauli Fiwek

dr Matgorzacie Grzywinskiej

dr Katarzynie Sztormowskiej-Achranowicz
dr. Mateuszowi Slizieniowi

dr. Fukaszowi Znanieckiemu

JUBILEUSZ DLUGOLETNIEJ PRACY W GUMed OBCHODZA:

25 lat
dr n. farm. Loretta Pobtocka-Olech
prof. dr hab. Agnieszka Szlagatys-Sidorkiewicz

30 lat
dr hab. Barbara Drogoszewska

lek. dent. Joanna Filipowicz

dr hab. Bogustaw Mikaszewski

35 lat

dr hab. Piotr Kowalski, prof. uczelni
mgr Anna Krakowska

mgr filol. Elzbieta Krawczuk

dr hab. Beata Ludkiewicz

40 lat

prof. dr hab. Leszek Bidzan

prof. dr hab. Krzysztof Preis

Katarzyna Stachowska -
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PRACE W UCZELNI ZAKONCZYLI:

* mgr inz. Grzegorz Brodowski

* Jakub Florkowski

* mgr Felicja Gajdowska

* Bozena Hundrieser

* Aleksandra Komorowska

* dr Dariusz Lautenbach

* dr Malgorzata Misztal-Szkudliriska
* dr Patrycja Rogowska

* Klaudia Szymczak

+ dr n. hum. Joanna Sliwiriska

NEKROLOGI

ZMIANY NA STANOWISKACH KIEROWNICZYCH
W GRUPIE NAUCZYCIELI AKADEMICKICH:

Z dniem 18.08.2024 r. funkcje p.o. kierownika Studium Wy-
chowania Fizycznego i Sportu przestata petni¢ mgr w-f Aneta
Korewo.

Z dniem 19.08.2024 r. funkcje kierownika Studium Wycho-
wania Fizycznego i Sportu powierzono mgr. w-f Szymonowi
Pietrzakowi. m

Z GLEBOKIM ZALEM INFORMUJEMY, ZE

23 sierpnia 2024 r. zmarla
MARIANNA POLETEK

Pracownik Dzialu Gospodarczego GUMed w latach 2010-
-2023.

9 wrzesnia 2024 r. zmarla
RENATA WARDASZKA

Wieloletni pracownik Katedry i Kliniki Pediatrii, Gastroente-
rologii, Alergologii i Zywienia Dzieci, zatrudniona w Uczelni

w latach 1997-2024. m

— Profilaktyka powinna sig odbywac codziennie, przez caty rok.
Pozwala ona wezesnie wykryc i zidentyfikowac problemy zdro-
wotne, ktdre mamy tendencje bagatelizowac, takie jak chrypka.
Dzighki temu w procesie leczenia mozenyy podejmowac niewielkie
interwencje, pozwalajgce na normalne funkcjonowanie, a nie ra-
dykalne dzialania terapeutyczne — podkresla dr hab. Tomasz
Stefaniak, dyrektor ds. medycznych UCK.

Rak glowy i szyi jest piatym najczgsciej wystepujacym no-
wotworem zto§liwym oraz ésma najczestsza przyczyng zgo-
néw z powodu nowotworéw zlosliwych w Europie. Chociaz
uwazany jest za chorobe, ktérej mozna zapobiec, okoto 60%

wszystkich nowotworéw glowy i szyi jest diagnozowanych
u chorych w péznym stadium zaawansowania klinicznego.
W tej grupie dwie trzecie chorych nie przezywa 5 lat od chwili
postawienia diagnozy. Pozostali zmagaja si¢ za$ z szeregiem
fizycznych, spolecznych i zawodowych konsekwencji wywola-
nych choroba.

W ramach XII Europejskiego Tygodnia Profilaktyki No-
wotworéw Glowy i Szyi pacjenci mogli skorzysta¢ z bezplat-
nych badan profilaktycznych w Klinice Otolaryngologii UCK.

— Jestesmy jedng z ponad 1 200 klinik w catej Europie, ktdre
przystapity do Europejskiego Tygodnia Profilaktyki Nowotwordw
Glowy i Szyi. Zachecamy do badari profilaktycznych. Mamy wie-
dzg, technologie i mozliwosci pozwalajgce diagnozowac nowotwory
glowy i szyi na wczesnym etapie rozwoju. Mozemy zapropono-
wac leczenie, ktdre daje bardzo duzq szansg na wyzdrowienie —
zaznacza dr hab. Bogustaw Mikaszewski, ordynator Kliniki
Otolaryngologii UCK.
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— Mimo 12 lat prowadzenia dzialari w ramach Europejskiego
Tygodnia Profilaktyki Nowotwordw Glowy i Szyi nowotwory
tych obszardw wcigs wystgpujg, a ich liczba nawet wzrasta.
Czynnikami wplywajgcymi na ich rozwdj sq przede wszystkim
naduzywanie alkoholu i palenie tytoniu, a takze — jak wykazujg
obecne badania — palenie maribuany. Ostatnim waznym czynni-
kiem jest zakazenie wirusem brodawczaka ludzkiego, czyli HPV.
Kampania ma na celu uswiadomienie, Ze osoby niepalgce i nienad-
ugywajgce alkoholu réwniez mogg rozwingc nowotwor zlosliwy
w obrgbie glowy i szyi — méwi dr hab. Dominik Stodulski, za-
stepca ordynatora Kliniki Otolaryngologii UCK.

W ramach kampanii Make Sense w 2013 r. stworzono regule
,»1 przez 37, ktéra pozwala szybciej rozpoznaé chorobg. Osoba,

ktéra zauwazyla u siebie jeden lub wigcej sposréd szesciu

: il
& gg |
(™

WIADOMOSCI Z UCK

niecharakterystycznych objawéw nowotworéw glowy i szyi
i u ktérej dolegliwosci trwaja co najmniej trzy tygodnie (tzw.
schemat 1/3), powinna niezwlocznie zglosi¢ si¢ do lekarza.
Sa to nastepujace objawy: bél jezyka, nieleczone owrzodzenie
jamy ustnej i/lub czerwone lub biale plamy w jamie ustnej, bl
gardla, utrzymujaca si¢ chrypka, b6l i/lub trudnosci w potyka-
niu, guzek na szyi, jednostronna niedroznos¢ nosa i/lub krwa-

wienie z nosa.

— Gdy pojawia sig cos niepokojgcego, trzeba to sprawdzic — pod-
kresla Andrzej Drewniak, prezes Pomorskiego Stowarzyszenia
Chorych na Nowotwory Glowy i Szyi. — Gdyby pacjenci weze-
sniej zglaszali si¢ do specjalisty, pan Andrzej, jeden z czlonkiw
naszego stowarzyszenia, ktory po zabiegu wycigcia krtani nie jest
w stanie wydac z siebie glosu, weigz by mowil. Gdyby pani Maria
zostata wczesnie  zdiagnozowana, fo
najprawdopodobniej moglaby zanucic te-
raz kolysankg wnukom. Warto si¢ badac,

ORSKIE :>¥OW/\RZVE

. NANOWOTWO wiem cos o tym.

Motto tegorocznej kampanii brzmialo
Rowny dostgp — rdwne szanse. Dostep
do leczenia onkologicznego w nowo-
tworach glowy i szyi jest w krajach
Europy na bardzo zréznicowanym po-
ziomie. Znacznie szybciej diagnozo-
wani i leczeni s3 pacjenci w krajach
Beneluksu, Niemczech, Francji czy
Anglii, dlatego ich szanse na wyle-
; - czenie s3 wigksze. Europa Srodkowo-
(s

& -Wschodnia ma jeszcze duzo do zro-

R bienia w zakresie dostepnosci, jakosci
|

oraz wynikéw leczenia. m

Uczestnicy XIl Europejskiego Tygodnia Profilaktyki Nowotworéw Gtowy i Szyi w UCK

fot. Sylwia Mierzewska/UCK

MATERIAL PRASOWY UCK

Nowa przestrzen dla rodzicow

najmlodszych pacjentow

Rodzice matych pacjentdéw Kliniki Anestezjologii i Inten-
sywnej Terapii UCK otrzymali do uzytku pokdj, w ktérym
beda mogli nabrac sit i przynajmniej na chwile odetchnac
od szpitalnej rzeczywistosci. To prezent od Fundaciji
Ronalda McDonalda oraz darczyncow.

Nowo otwarta przestrzen zostala zaprojektowana z mysla
o rodzicach dzieci, ktére leczg si¢ w Klinice Anestezjologii
i Intensywnej Terapii UCK. Pokoje tworzone przez fundacje
ijej partneréw powstaja na oddziatach pediatrycznych z mysla

o emocjach dzieci i potrzebach dorostych, ktérzy im towarzy-
szg. Dzigki nim w spokojnej atmosferze mozna przygotowac
i wspdlnie zjes¢ positek, wypi¢ ciepla kawe lub herbate. To
udogodnienia, ktére pomagaja rodzinom cho¢ przez chwile
poczué si¢ jak w domu i odpocza¢ od szpitalnej rzeczywisto-
$ci. To niezwykle wazne, zwlaszcza kiedy w szpitalu spedza si¢
z dzieckiem wiele dni, a nawet tygodni. Choroba dziecka i ko-
niecznos¢ hospitalizacji to zawsze ogromny stres.

-
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— Bliskos¢ rodziny jest nie do zastgpienia
w procesie zdrowienia dziecka. 1o, czy ro-
dzice majg w szpitalu przestrzen, gdzie
magq odpoczqé, zebrac mysh, nabrac sif,
ma duze znaczenie. Uwazny, wypoczety
rodzic to partner w leczeniu, ktdry le-
piej wspiera swoje dziecko. Nowoczesne,
madre podejscie do sytuacyi calej rodziny
malego pacjenta oxnacza migdzy innymi
zadbanie o komfort i potrzeby rodzicdw
— fundacyjne pokoje rodzinne na oddzia-
tach szpitali pediatrycznych fo sprawdzone
rozwigzanie. Rodzina w szpitalu musi
czudé, Ze jest tu dla niej migjsce — moéwi
Katarzyna Rodziewicz, prezeska Fun-
dacji Ronalda McDonalda.

Pokéj powstal w odpowiedzi na po-
trzebe zmiany aranzacji oddzialu na
przyjazna calej rodzinie, ktéra zglosit
personel Kliniki.

WIADOMOSCI Z UCK

Nowa przestrzer w Klinice Anestezjologii i Intensywnej Terapii

— Pobyt dziecka w szpitalu to trudne chwile zardwno dla niego, jak
i rodzicow, a gdy stan dziecka jest na tyle cigzki, Ze wymaga ono
leczenia w naszej Klinice, stajq sig one jeszcze trudniejsze. W sytu-
acji stresowej kazdy potrzebuje chwili wytchnienia i odpoczynku.
Potrzebne jest tez miejsce, w ktdrym mozna to zrealizowac — takie
pomieszczenie nie powinno byc przypadkowe i samo w sobie po-
winno tworzyc dobrg, przyjazng atmosfere. Stgd tez inicjatywa
kierownika Kliniki prof- Radostawa Owczuka, by rodzicom dzieci
leczonych na Oddziale Intensywnej Terapii Dzieci stworzyc ta-
kie miejsce. Dzigki wsparciu fundacfi powstat pokdj, ktory bedzie
stuzyl opickunom leczonych na oddziale dzieci — méwi dr hab.

Nowa przestrzer w Klinice Anestezjologii i Intensywnej Terapii

Magdalena Whujtewicz, adiunkt w Klinice Anestezjologii
i Intensywnej Terapii UCK.

Realizacja projektu nie bylaby mozliwa bez wsparcia
Arkadiusza Jakubowskiego — franczyzobiorcy McDonald’s
Polska, czlonka Rady Fundaciji, ktéry aktywnie angazuje si¢ we
wszystkie inicjatywy organizowane przez Fundacje.

— Codziennie tysigee rodzicow towarzyszy swoim dzieciom
w szpitalnych salach, bo kiedy choruje dziecko, choruje z nim cala
rodzina. Wiasnie dlatego od wielu lat wspieram Fundacje Ronalda
McDonalda, ktéra tworzy programy
majgce bezposredni wplyw na zdrowie
i dobrobyt chorych dzieci oraz ich ro-
dzin. Wspdlnie stworzylismy przestrzeri
dla rodzicow w Klinice Anestezjologii
i Intensywnej Terapii UCK. Staramy sig
budowac lepszq rzeczywistosé i wspie-
rac medycyng pediatryczng — moéwi

Arkadiusz Jakubowski.

Skala dzialann Fundacji zalezy od za-
angazowania lokalnych firm, oséb pry-
watnych oraz samych szpitali. Dzigki
wspélpracy z firmg HARIMEX Ewy
i Piotra Brzozowskich oraz WWD
Andrzeja Kordalskiego, ktére wsparly
przeprowadzenie kompleksowego re-
montu pomieszczenia, udalo si¢ stwo-
rzy¢ funkcjonalny pokdj z wygodng
kanapg, fotelami, stolem i aneksem
kuchennym. m

MATERIAL PRASOWY UCK

fot. Sylwia Mierzewska/UCK
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O ciazy po leczeniu onkologicznym

7. dr Joanng Kufel-Grabowska z Centrum Raka Piersi w Klinice Onkologii i Radioterapii UCK
rozmawia Wioleta Wojcik z Zespotu ds. Promocji i PR UCK

Powrét do normalnego zycia po nowo-
tworze oznacza takze potencjalne pra-
gnienie posiadania dziecka. Medycyna
wykorzystuje metody, ktére, zastoso-
wane przed terapig, moga sprawic,
ze po leczeniu onkologicznym cigza
bedzie mozliwa. O tym, jak wyglada
to w UCK, opowiada dr Joanna Kufel
Grabowska, laureatka nagrody ShEO
Award 2024 przyznawanej przez ty-
godnik ,Wprost” kobietom, ktére maja
w sobie nieskoniczone poktady od-
wagi i determinacji, nieustannie chca
sie rozwijac i wspierajg w tym innych.

Dr Joanna Kufel-Grabowska

Otrzymata Pani nagrode w kate-
gorii To, co najwazniejsze, co wiec

fot. archiwum prywatne

O jakich kosztach méwimy?

W przypadku mezcezyzn jest to pargset
zlotych, natomiast w przypadku kobiet
kilka tysigcy. Na przestrzeni lat napotka-
tam wiele sytuacji, w ktérych pacjentki
mowily: ja bym cheiata, ale kosztuje to za
duzo, nie stac mnie, nie bedg teraz pracowac,
potrzebuje pienigdzy na co innego. Czgsto
w kilka lat po leczeniu byly juz catkiem
zdrowe, ale nie mogly zajs¢ w ciaze.
W wielu sytuacjach zwiazki, w ktérych
byty, nie przetrwaly. Zycie z ich perspek-
s tywy bylo niepelne.

Teraz dzigki wielu staraniom i pomocy
ludzi, ktérych spotkatam na swojej dro-
dze, zabezpieczenie plodnosci jest prost-

jest dla Pani najwazniejsze w sferze
zawodowej?

Mysle, ze najwazniejsze jest to, zeby nie zapominaé o czlo-
wieku w trakcie trudnego leczenia onkologicznego. Wiasciwie
od poczatku mojej pracy z chorymi na raka piersi staram si¢
dba¢ o jako$¢ ich zycia i to pod réznymi wzgledami. Mé6j dok-
torat dotyczyl kardiotoksycznosci i minimalizowania skutkéw
dzialania lekéw. Kilka lat pézniej zajelam si¢ zabezpieczeniem
plodnosci u chorych onkologicznych, poniewaz pojawialo si¢
u mnie coraz wigcej miodych pacjentek. Cheiatam, zeby moz-
liwie najtagodniej przechodzily sama terapi¢ i zeby mogly
wréci¢ do normalnego zycia, co w wielu sytuacjach wymagalo
wiasnie zabezpieczenia ptodnosci.

Cigza po nowotworze wydaje sie tematem trudnym,
a nawet niebezpiecznym, zwazywszy na burze hormo-
nalna u kobiety.

Rzeczywiscie, spotykatysmy wiele oporéw z réznych stron, ale
zaczelo si¢ pojawi¢ coraz wiecej badan naukowych, ktére po-
twierdzaty bezpieczenistwo zabezpieczenia plodnosci i ciazy.
W efekcie zmniejszato to tez w pewnym sensie wymiar cho-
roby onkologicznej. W Polsce nadal walczy si¢ z rakiem, a nie
go leczy. Ludzie nie myslg, ze jest to choroba cywilizacyjna
i czesto ma charakter przewlekty, a przeciez wiele oséb choruje
na nowotwor i udaje im si¢ normalnie zy¢. Na szczgscie coraz
czesceiej slyszeliSmy pozytywne glosy, w tym naukowe, dlatego
postanowitam, ze sprébuje zawalczy¢ o refundacje metod za-
bezpieczenia plodnosci, bo trzeba dopowiedzied, ze jest to po
prostu drogie.

sze. Najwazniejsza z tych oséb jest prof.
Jacek Jassem, ktéry bardzo wspieral t¢ inicjatywe, a takze gi-
nekolodzy, z ktérymi wspétpracuje od kilku lat. Temat zyski-
wal na znaczeniu. Przestal by¢ tabu. Bardzo pomogta w tym
Fundacja Rakn’roll, ktéra zorganizowala akcje edukacyjno-pro-
mocyjna. Mysle wigc, ze troche udalo si¢ odczarowa¢ i raka,
i ciaze po raku, i zabezpieczenie plodnosci. Za ogromny sukees
uwazam to, ze kobiety moga mysle¢ o przyszlosci takiej, jaka
sobie zaplanowaly, moga pracowa¢ w trakcie leczenia, ich po-
czucie ,niekobiecosci” trwa bardzo krétko. Im krécej, tym lepiej
—1 to jest chyba méj najwigkszy sukees.

Na czym polega proces zabezpieczenia ptodnosci?

Mezczyzni robig badania krwi i oddaja nasienie do mrozenia,
po czym moga zacza¢ leczenie, wigc w ich przypadku ten pro-
ces nie jest skomplikowany. U kobiet trwa to diuzej, poniewaz
wymaga takiej samej stymulacji, jak w przypadku procedury in
vitro. Pacjentka udaje si¢ do specjalisty medycyny rozrodu, czyli
do Kliniki leczenia nieptodnosci. Tam zaczyna stymulacje. Po
okoto dwéch tygodniach nastgpuje pobranie komdérek jajowych
i wlasciwie juz nastgpnego dnia moze rozpocza¢ si¢ leczenie.

Takie rozwigzanie mozemy zastosowac u dorostych.
Czy istnieje jakas metoda zachowania ptodnosci, gdy
onkologicznie zachoruje dziecko?

Jezeli dziewczynka juz miesigezkuje, to réwniez mozemy po-
bra¢ komorki jajowe. Program refundacji obejmuje kobiety od
okresu dojrzewania do 40. roku zycia i mezezyzn do 45. roku
zycia. W przypadku dziewczynek idealne byloby zamrozenie

-
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fragmentu jajnika, co akurat w naszym szpitalu si¢ odbywa, po-
niewaz prof. Ninela Irga-Jaworska, ordynator Kliniki Pediatrii,
Hematologii i Onkologii, tez jest pionierem w zakresie zabez-
pieczania plodnosci u dzieci. Klinika Invicta darmowo prze-
chowuje ten material do osiagnigcia pelnoletnosci przez
dziecko, co jest ogromnym uklonem w strone pacjentéw onko-
logicznych. U matych chlopcéw nie mamy na razie gotowych
rozwigzar, poniewaz pobranie fragmentu jadra i jego zamroze-
nie nadal ma status eksperymentu medycznego.

Zeby zamrozi¢ komorki jajowe, trzeba mieé czas na rozpoczgcie
leczenia — okolo dwéch i pét tygodnia. W przypadku zamro-
zenia fragmentu jajnika rozpoczecie leczenia jest kwestig kilku
dni. Sg jednak takie sytuacje, w ktérych nie mozemy czekaé, np.
ostre bialaczki czy miesaki. W tych sytuacjach mrozenie jajnika
jest jedynym rozwigzaniem, zwlaszcza u bardzo malych dzieci,
poniewaz silna chemioterapia przed przeszczepianiem komé-
rek macierzystych uszkadza uklad hormonalny. Po leczeniu
pacjenci suplementujg zaréwno hormony tarczycy, jak i hor-
mony plciowe. Dziewczynki, dojrzewajac, muszg przyjmowac
hormonalng terapie zastepcza, bo ich jajniki najprawdopodob-
niej nigdy nie beda prawidtowo funkcjonowaé. Zabezpieczenie
plodnosci jest zatem jedynym rozwigzaniem pozwalajacym na
to, aby mogly w przyszlosci zosta¢ matkami w sposéb bardziej
naturalny.

Czy w UCK byty juz przypadki urodzen dzieki tej
metodzie?

Nie, poniewaz w Klinice Pediatrii, Hematologii i Onkologii
wykorzystuje sie to rozwiazanie dopiero od okolo trzech lat.
Zamrozono kilkanascie jajnikéw, ale pochodzg one od pacjen-
tek, ktére weiaz sg dzie¢mi, wige tego materiatu nie mozna byto
jeszcze wykorzystac. Natomiast na $wiecie dzieki tej metodzie
rodzity sie juz dzieci, chociaz wykorzystuje si¢ ja zdecydowanie
rzadziej niz stymulacje i mrozenie komérek jajowych. Dzieki
temu drugiemu rozwigzaniu urodzito si¢ juz wiele dzieci, takze
w naszym szpitalu. Sg takie panie, ktére najpierw boja si¢ zajs¢
w cigze po chorobie, a potem jednak dochodza do wniosku,
ze cheg to zrobi¢. A gdy juz zajda w ciaze i urodza dziecko, to

czesto cheg jeszeze jedno. Jest wiele kobiet, ktére po leczeniu

F

Dr Joanna Kufel-Grabowska odbiera ShEO Award 2024.

WIADOMOSCI Z UCK

Dr Joanna Kufel-Grabowska jest specjalistka onko-
logii klinicznej, na co dzier pracuje w Centrum Raka
Piersi w Klinice Onkologii i Radioterapii UCK. Jest
takze przewodniczaca Sekcji Ptodnosci w Chorobie
Nowotworowej (Oncofertility) Polskiego Towarzy-
stwa Onkologicznego. Walka o ptodnosc u kobiet
onkologicznie chorych byta jednym z elementdw,
ktore wptynety na wyrdznienie dr Kufel-Grabowskiej
ShEO Award 2024.

onkologicznym zachodzg w cigz¢ naturalnie. A te, ktére nie
moga, majg mozliwos¢ skorzystania z zamrozonych komdrek

jajowych.

W UCK zajmuje sie Pani tematem zabezpieczenia
ptodnosci, szczegdlnie u chorych na raka piersi, juz od
dwéch lat. Wczesniej pracowata Pani w Poznaniu, skad
pomyst na przeprowadzke?

Zmiany s3 potrzebne w zyciu, bo pomagaja si¢ rozwijac. A poza
tym jeszcze przed przeprowadzka przez kilka lat wspétpraco-
walam z prof. Jassemem, ktéry do niedawna byt szefem Kliniki
Onkologii i Radioterapii i na pewno byt duza inspiracja do tego,
zeby takie wyzwanie podja¢. Zmiana jest pozytywna. Miejsce,
w ktérym aktualnie pracuje, jest bardzo dobre, ciekawe, inne.
Dobrze jest poznac $wiat z innej strony, zeby zdoby¢ szerszg

perspektywe.

Na koniec chciatabym zapytad, co jest dla Pani najwaz-
niejsze poza pracay?

Zdecydowanie rodzina. Dlatego trudno mi si¢ zawsze patrzy
na to, ze zabiera si¢ komu$ mozliwos¢ podjecia wyboru, czy
chce mie¢ dzieci, czy nie, co dotyczy oczywiscie szczegdlnie
matek. Nie twierdze, ze kazdy musi mie¢ dzieci, bo sg przeciez
dziewczyny, ktére $wiadomie decyduja, ze nie chea. To jest ich
wybér. Ale nie mozemy pozwoli¢, zeby mozliwo$¢ tego wyboru
zostata im odebrana. To jest bardzo wazne. m
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Z KART HISTORII

Irena Grabowska — minerka

7 Powstania Warszawskiego

Czlowiek zyje tak dlugo, jak diugo trwa pamiec o nim.
Julian Tuwim

Kumulacja rocznic — 5 wrzesnia mi-
neta 10. rocznica Smierci prof. Ireny
Grabowskiej, w dniu naszej uroczystej
inauguracji roku akademickiego (8 paz-
dziernika) przypada 102. rocznica Jej
urodzin, a 2 paZdziernika mineto 80 lat
od podpisania aktu kapitulacji Powsta-
nia Warszawskiego — to wyjgtkowa oko-
licznosé, sktaniajgca do przedstawienia
Czytelnikom ,Gazety GUMed” historii lo-
séw Pani Profesor. Na dalszych stronach
publikujemy oryginalny, dotychczas ni-
gdzie niepublikowany, memuarowy za-
pis tej wybitnej badaczki z naszej Uczelni
i dzielnej Powstanki.

O prof. Irenie Grabowskiej po raz pierwszy uslyszatem 14 paz-
dziernika 2014 r., kiedy to jako czlonek Rady Wydzialu Far-
maceutycznego, do ktérej dolaczylem kilkanascie miesiecy
wezesniej, uczestniczylem w nadzwyczajnym posiedzeniu po-
$wigconym pamieci niedawno zmartych Profesoréw — $p. Ireny
Grabowskiej i $p. Feliksa Gajewskiego. Wowczas niezyjacy
juz prof. Roman Kaliszan — uczen prof. Grabowskiej — w spo-
s6b niezwykle poruszajacy przywolal wspomnienia zwigzane
z t3 wyjatkowa osobg (zostaly one opublikowane w ,Gazecie
AMG” 2014, nr 10, 5. 36).

Wydarzenie to zapadto mi w pamieci i wracalem do niego my-
slami przy okazji kolejnych rocznic Powstania Warszawskiego,
zadajac sobie pytanie: jak podtrzymaé pamie¢ o bohaterach
bliskich naszej Alma Mater? Dziesig¢ lat pézniej, przy okazji
zblizajacej si¢ 80. rocznicy Powstania, pojawila si¢ idea, zeby
odnalez¢ informacje takze o innych powstaricach zwigzanych
z AML oraz AMG i znalez¢ im godne miejsce w historiografii
naszej Uczelni. W ten sposéb udato si¢ zaprosi¢ do wspétpracy

Rola Ireny Grabowskiej (pseudonim ,Hanka”) w Po-
wstaniu zostata udokumentowana takze w tekstach
autorstwa Janiny Kuleszy-Kurowskiej, uczestniczki

Powstania: Minerki ,Bomby” zdobywajg ,PASTEe”
oraz Kobiety w tajnych Wojskowych Zaktadach
Wydawniczych. Sa one dostepne na stronach Archi-
wum Pomorskiego Armii Krajowej.

Irena Grabowska (1922-2014)

historykéw z Zaktadu Historii i Filozofii Nauk Medycznych
GUMed. Doktorzy Bartlomiej Siek i Piotr Paluchowski zapre-
zentowali 23 postaci Powstaricéw w artykule
Z Powstania do Akademii, ktéry ukazal sie
w poprzednim numerze ,Gazety GUMed”.

Prowadzac swoje poszukiwania dotyczace
prof. Ireny Grabowskiej, z pomocg prof.
Piotra Kowalskiego dotartem do materia-
téw archiwalnych Katedry Chemii Lekéw.
Znajdowat si¢ tam wydrukowany na dru-
karce atramentowej zbindowany dokument,
wzbogacony o pamigtkowe fotografie, ktéry
zawieral poruszajace okruchy wspomnieri
pozostawionych przez prof. Grabowska. Jest
to historia spisana w 2007 r., dotychczas ni-
gdzie niepublikowana. Dotyczy zaréwno
czaséw mlodosci naznaczonych trudnym
do$wiadczeniem Powstania Warszawskiego,
jak i lat powojennych, kiedy to Profesor zwiazala si¢ z nasza
Uczelnig zawodowo 1 zapisata si¢ w jej historii jako nieoce-
niony wykladowca. Prof. Grabowska nie miata krewnych,
ktérzy mogliby zatroszczy¢ si¢ o to, by Jej wspomnienia do-
tarly do szerszego grona odbiorcéw. Tym bardziej cieszy mnie
fakt, ze dysponujac tak cennym materialem faktograficznym,
redakcja ,Gazety” nawigzala kontakt z Muzeum Powstania
Wiarszawskiego, dzieki czemu informacje zawarte we wspo-
mnieniach prof. Grabowskiej dopelnia powstaricze biogramy.

Zapraszam do lektury tych wyjatkowych, szczegélnie cennych
i godnych zaprezentowania wspomnien. m

DR HAB. KRZYSZTOF WALERON, PROF. UCZELNI
Katedra i Zaktad Mikrobiologii Farmaceutycznej

Wspomnienia Ireny Grabowskiej

Urodzitam si¢ migedzy dwoma $wiatowymi wojnami w kocha-
jacej sie rodzinie. Oprécz dobrych i madrych Rodzicéw mialam
dwéch starszych braci (10 i 7 lat). Dziecifistwo moje bylo bar-
dzo szczesliwe. Wzrastalam w poczuciu bezpieczeristwa i $wia-
domosci uczucia, jakim mnie obdarzano. To zapewne stato si¢
powodem, ze przez cale zycie jestem optymistka i pomimo
wszystkiego, co dane bylo przezy¢ mojemu pokoleniu, zacho-
walam wiar¢ w ludzi.

-
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Nauke w szkole $redniej rozpoczetam w Gim-
nazjum i Liceum im. Krélowej Jadwigi
w Warszawie. Byla to szkola zeriska — przed
wojng nie istniato srednie szkolnictwo koedu-
kacyjne. Nauka w Gimnazjum trwata 4 lata,
koriczgc si¢ tzw. mala maturg upowazniajaca
do nauki w dwuletnim liceum, zakoriczong
maturg.

Szkola moja miala wspanialg tradycje. Pow-

\

Irena Grabowska; 1943 r.

stala z zalozonej przed I wojng $wiatowa
pensji pani Jadwigi Sikorskiej, $wietnego
pedagoga i wielkiej patriotki. Gdy w 1918 r.
powstato po 123 latach niewoli Paristwo Pol-

Z KART HISTORII

W czerweu 1939 r. ukoriczytam nauke w gim-
nazjum, zdatam malg matur¢ i we wrzesniu
mialam rozpocza¢ nauke w I klasie liceum.
Pierwszego wrzesnia wybuchta II wojna §wia-
towa i wywrdcita caly nasz éwezesny $wiat.
Bytam wtedy wraz z Rodzicami w naszym
domu pod Ciechanowem. Wojska niemieckie
bardzo szybko wtargnety w Ciechanowskie,
uderzajac od strony Prus Wschodnich (dzi-
siejszego Pojezierza Mazurskiego). Po naszej
klgsce Slask, Wielkopolska, Pomorze i pét-
nocne Mazowsze zostaly oficjalnie wlgczone
do Rzeszy Niemieckiej. Z pozostatych ziem
polskich utworzono tzw. Generalng Gubernie,

skie, pani Jadwiga ofiarowala mu w darze
swoja szkole, ktérej nadano im. Krélowej Jadwigi. W naszej
picknej slonecznej auli wisial duzy portret niezyjacej juz pani

Sikorskiej.

Bardzo lubitam swoja szkole. Nigdy nie bytam pierwsza uczen-
nicg, ani ,kujonem”, ale bez trudu przechodzilam z klasy do
klasy. Mialysmy s$wietnych pedagogéw, wyksztalconych na
Uniwersytecie Warszawskim, wielu z nich ze stopniem doktora.
W procesie nauczania wiele wysitku wktadano w wychowanie
patriotyczne. W' szkole dzialaly dwie organizacje miodzie-
zowe: PWK (Przysposobienie Wojskowe Kobiet) oraz ZHP
(Zwigzek Harcerstwa Polskiego). Ja wstgpitam do druzyny
harcerskiej. Nasza druzynows za moich czaséw byla nasza star-
sza kolezanka, Hanka Zawadzka. Jej brat, Tadeusz Zawadzki,
byl réwniez harcerzem w zaprzyjaznionej z nami druzynie
meskiej z Gimnazjum i Liceum im. Stefana Batorego. Tadeusz
Zawadzki to wlasnie stynny pézniej w czasie okupacji ,Zoska”,
wspéitworca Szarych Szeregow, oddziatéw harcerskich czynnie
walczacych z wrogiem w ramach Armii Krajowej w Kedywie
(Komendzie Dywersji i Sabotazu). ,Zoska” zginat bohaterska
$miercig w 1943 r. w czasie odbijania transportu wi¢zniéw po-
litycznych, konwojowanych przez SS do obozu w Oswigcimiu.
To jego imieniem nazwano harcerski batalion szturmowy, wal-
czacy w czasie Powstania Warszawskiego, stynny z podejmo-

wania najniebezpieczniejszych akcji.

zarzagdzang przez gubernatora z siedzibg
w Krakowie. Powstala w ten sposéb szczelna granica oddzie-
lifa nas od reszty rodziny i przyjaciét. W 1940 r. nasility si¢
represje w stosunku do Polakéw, szczegélnie do ziemianstwa
i inteligencji. Rozpoczely si¢ masowe wysiedlenia. W listopa-
dzie 1940 r. o godzinie 2 w nocy wyrzucono nas z majatku.
Zoierze SS, dziko wrzeszczac ,raus”, kazali nam opusci¢ dom
w ciggu 15 minut, wsadzili nas na wojskowsg cigzaréwke i wy-
wiezli do przejsciowego obozu w Dzialdowie, w ktérym zgru-
powano podobnych do nas wysiedlencéw. Po rewizji, w czasie
ktérej zabierano bizuteri¢ oraz pienigdze, zatadowano nas do
zaplombowanych wagonéw i po uciazliwej podrozy trwajacej
okolo péitorej doby, wysadzono nas na terenie Kielecczyzny.

I tak znalezliSmy si¢ w bardzo trudnej sytuacji finansowe;j
i mieszkaniowej. Do przerwanej w tak dramatyczny sposéb
nauki moglam wréci¢ dopiero we wrzesniu 1941 r. W czasie
okupacji wszystkie szkoly srednie byty zamkniete. Niemcy po-
zwalali tylko na szkolnictwo podstawowe i to tylko w ograni-
czonym zakresie.

Ponownie nauke rozpoczgtam w Warszawie na tajnych kom-
pletach mojego Liceum im. Krélowej Jadwigi. Szkolnictwo
tajne w Warszawie bylo $wietnie zorganizowane i zakonspiro-
wane. Zajecia odbywaly sie codziennie w 6-osobowych gru-
pach, w kilku prywatnych mieszkaniach rotacyjnie, aby nie
wzbudzaé¢ podejrzent sgsiadéw. Uczyli
nas nasi przedwojenni nauczyciele
oraz nauczyciele wysiedleni z ziem
przylaczonych do Rzeszy Niemieckiej.
Poziom nauczania byl bardzo wysoki
i w matych grupach o wiele tatwiejszy
do przyswojenia. Nauke na kompletach
traktowano réwniez jako forme oporu
przeciw polityce okupantéw, dazacych
do zniszczenia polskiej inteligencji.

Uczestnictwo w tajnym nauczaniu wig-
zalo si¢ z wielkim niebezpieczeristwem
»wpadki”, tak dla nauczycieli, jak i dla
uczniéw. Tragedia taka dotkneta je-
den z kompletéw naszego liceum,
klase o rok wyzej od mojej. W czasie

Irena Grabowska w wieku szkolnym, po prawej na spacerze ulicami Warszawy; 1931 r. -
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lekeji polskiego, prowadzonej przez nasza wspaniala polonistke
p- Anng Biatokurows (zong znanego generata Biatokura), wtar-
gnelo do mieszkania Gestapo i zaaresztowalo wszystkich. Pani
Biatokurowa zostala zamordowana w wi¢zieniu na Pawiaku,
uczennice za$ wywieziono do obozu koncentracyjnego.

Po ukoriczeniu I klasy licealnej w okresie przerwy wakacyj-
nej moja przyjaciétka Kwieta Kurkowska i ja doszlysmy do
wniosku, ze nadszed! czas, abysmy sie wlaczyly w toczacy sie
wokét nas podziemna walke. Najwigksza trudno$é sprawiato
nam nawigzanie kontaktéw ze cisle zakonspirowanym odpo-
wiednim $rodowiskiem. Udalo nam si¢ dotrze¢ do wlasciwej
osoby dopiero po kilkutygodniowych staraniach. Wyznaczono
nam miejsce oraz czas spotkania i tam po raz pierwszy zoba-
czyly$my ,Aling”, ktéra przeprowadzita z nami wstepng roz-
mowe kwalifikacyjna. Interesowalo ja przede wszystkim to,
czym si¢ zajmujemy, nasze losy podczas wojny i potwierdzenie
checi walki z okupantami. Nie pytala nas o personalia, polecita
tylko poda¢ jej wybrane przez nas pseudonimy. Ja wybralam
,Hanke”, a Kwieta , Elzbiete”.

Po tym spotkaniu przeszlyémy miesieczne szkolenie ogélno-
wojskowe, gtéwnie uczyliémy si¢ podstawowych zasad kon-
spiracji. Szkolenie prowadzita ,Alina”, oprécz nas w szkoleniu
braty udziat jeszcze cztery kolezanki. Po ukoniczeniu kursu zto-
zyly$my uroczystg przysiege i tak statysmy si¢ cztonkami Armii
Krajowej. Teraz musialy$my sie zdecydowaé, w jakiej dziedzi-
nie chcemy sie specjalizowaé, aby skutecznie prowadzi¢ walke
z okupantami. Sposréd kilku mozliwosci: szyfrantki, kurierki,
taczniczki i minerki, obie z Kwieta wybraly$émy te ostatnia.
,Alina” ucieszyla si¢ ogromnie z naszego wyboru, gdyz okazato
si¢, ze sama tez jest minerka. Pod jej dowddztwem stworzy-
lismy 6-osobowy patrol i przeszly$émy 3-miesieczne szkolenie
minerskie, prowadzone gtéwnie przez oficeréw saperéw.

Ze wzgledéw konspiracyjnych nie znaly§my woéwcezas struk-
tury organizacyjnej Armii Krajowej. Nie wiedzialysmy wigc
wéwezas, ze staly$my si¢ czlonkami Kobiecych Patroli Miner-
skich, liczacych okoto 50 dziewczat i kobiet podzielonych na

Od lewej ,,Hanka” — Irena Grabowska i ,1za” — Wanda
Maciejowska, Powstanie Warszawskie; sierpien 1944 .

Z KART HISTORII

10 patroli. Twérczynig tego oddziatu byta ,Doktor” (Zofia
Franio, lekarz medycyny). Nikt nie przypuszczal, ze ta drobna,
siwiejgca kobieta pelni taka role w podziemnej walce. Do
struktury organizacyjnej weszty$my jako oddziat dyspozycyjny
Kedywu Okregu Warszawskiego AK. Kedyw zajmowat si¢ dy-
wersjg i sabotazem na terenie calego tego obszaru.

Nie bede szczegétowo opisywala naszych dziatan, gdyz obej-
mowaly one bardzo réznorodne zadania, np. braty$Smy udziat
w konstruowaniu min, potrzebnych przy wysadzaniu pociagéw
i innych obiektéw, zajmowali$my si¢ transportem materialéw
wybuchowych, magazynowaniem ich, opieka nad tymi ma-
gazynami. Bylismy w statym kontakcie z naszymi chtopcami
w terenie, dla ktérych przygotowywatysmy materiaty informa-
cyjne i szkoleniowe. Na wiosng 1944 r. nasilila si¢ akcja zrzu-
téw, prowadzona przez samoloty RAF-u, pilotowane najcze-
$ciej przez polskich lotnikéw, startujgcych z Wielkiej Brytanii
i Wioch. Tg droga dostarczano do kraju bron, amunicje, srodki
tacznosci radiowej, materiaty wybuchowe oraz inny sprzet nie-
zbedny do prowadzenia podziemnej walki. Zrzuty odbywaty
si¢ nocg w okolicy Warszawy, byty przejmowane przez naszych
chtopcéw z miejscowego AK i dostarczane przez nich do miej-
scowych, tymczasowych magazynéw. Kwieta i ja dostaty$smy od
»Aliny” adres jednego z takich magazynéw w podwarszawskim
Legionowie i przez kilka tygodni zwozitySmy pociggami oso-
bowymi do naszych magazynéw w Warszawie plastik. Byt to
angielski materiat wybuchowy o duzej sile razenia. Przypominat
w wygladzie plasteling, ale byt bardzo cigzki. Cigzar ten dobrze
czuly$my, niosagc naladowane nim torby, zamaskowane po-
krywajaca go warstwa warzyw lub owocéw. Plastik okazat si¢
bardzo przydatny w czasie Powstania nie tylko do wysadzania
muréw, ale takze do konstruowania min przeciwczotgowych,
tZw. gomonow.

Szczegdlowe dzialania minerek opisano w monografii pt. Od-
dziat Kobiecy Warszawskiego Kedywu opracowanej przez Han-
n¢ Rybicka i wydanej w postaci ksigzki przez Uniwersytet
Warszawski w 2002 r. Tam tez mozna go znalez¢ w Bibliotece

Uniwersyteckie;j.

Minerki z patrolu ,,Aliny”. Od lewej ,Miruta” — Mira
Jastrzebska, ,1za” — Wanda Maciejowska, ,,Hanka” — Irena
Grabowska i, Elzbieta” — Kwieta Kurkowska; wiosna 1944 r.
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KRZYZA ARMII KRAJOWEJ

GRABOWSKA Irena

"Hanka" , Sierz.
Nazwisko, imie, pseudonim, stopieh

z ARMII KRAJOWEJ
odznaczony zostal
MEDALEM WOJSKA

Bores . LtiCh. BN

Londyn, dnia ...

Dokumenty akowskie Ireny Grabowskiej

Pierwszego sierpnia 1944 r. o godzinie 17.00 wybuchlo Pow-
stanie. Opis dzialalno$ci minerek w tej walce zostal opraco-
wany przez Janing Kurowska w ,Biuletynie Informacyjnym”
Swiatowego Zwiazku Zotnierzy AK pt. Minerki — bomby zdo-
bywajg PAST-¢ (luty 2001, nr 2).

Po 63 dniach walki Powstanie przewidziane na 3 do 4 dni
upadlo. Od poczatku naszej walki po drugiej stronie Wisly na
Pradze stata armia radziecka, nie tylko nie udzielajgc nam po-
mocy, ale nawet nie pozwala[jac] na ladowanie na zajety[ch]
przez ni[g] terenach amerykanskim i angielskim samolotom,
zrzucajgcym nam bron i amunicje. Czekali, az Niemcy dokonaja
dzieta zniszczenia. 2 pazdziernika General Bér-Komorowski
podpisal kapitulacje. Zobowigzaliémy si¢ ztozy¢ brom, a w za-
mian za to powstaicy mieli by¢ traktowani jako jericy wojenni,
w my$l obowigzujacego prawa miedzynarodowego. Ludnosé
cywilna miata opusci¢ miasto.

Oddzial nasz 6 pazdziernika w zwartym szyku udal si¢ na
miejsce zlozenia broni. Przed jej ztozeniem nasi chlopcy uszka-
dzali ja, tak aby nie nadawala si¢ do dalszego uzytku. Po jej
zlozeniu, otoczeni kordonem niemieckich Zotnierzy, pomasze-
rowalismy do podwarszawskiego Ozarowa, gdzie gromadzono
nas w ogromnych, pustych halach fabryki opon. Tam nastgpito
pozegnanie z naszymi chlopcami, towarzyszami 2-miesiecz-
nej walki, z ktérymi laczyly nas wigzi przyjazni i braterstwa.
Nas, kobiety, zaladowano do wagonéw towarowych, ktére po
zamknieciu zostaly zaplombowane i w nich pojechalysmy do
miejsca internowania.

Niewiele pamietam z tej podrozy. Juz z Warszawy wymaszero-
walam z wysoka temperaturg, a moje samopoczucie pogarszalo
si¢ z godziny na godzine. Z calonocnej podrézy, lezac na stomie
w pélénie, pamietam tylko jakies huki i blyski. Jak sie pézniej
dowiedziatam, pociag nasz stal w czasie nalotu alianckich bom-
bowcéw pod stacja Wroctaw. Po zakoriczeniu nalotu pociag ru-
szyl, a rano zatrzymat si¢ na malej stacji o nazwie Lamsdorf;
tu kazano nam wysigé¢ i dalej maszerowaé w nieznane. Sztysmy
przez niemiecka wioske, a jej mieszkaricy obrzucali nas wyzwi-
skami, kamieniami i krowim nawozem. Ja maszerowalam péi-
zywa przy pomocy kolezanek, ktére niosly méj plecak.

Z KART HISTORII

Jak si¢ okazalo, celem naszego marszu byl obéz specjalnie
utworzony dla kobiet walczacych w Powstaniu. Aby dojs¢ do
naszego obozu, musialy§my przekroczy¢ szeroka brame, za
ktéra byly dwa meskie obozy jenieckie: francuski i wloski, (byli
to Wiosi, ktérzy pod koniec wojny zbuntowali si¢ przeciwko
Mussoliniemu). Pami¢tam, ze droga wiodta pomiedzy tymi
dwoma obozami, a oni stali po drugiej stronie kolczastych dru-
téw. Wiedzac, kim jestesmy, zgotowali nam olbrzymia owacje,
bili brawo, $piewali Marsylianke i swoje Zolnierskie piosenki,
przerzucali przez druty czekolady, suszone owoce i papierosy,
ktére — jak sie pézniej okazato — byty cenng walutg obozows.

Dotarlismy wreszcie do miejsca naszego przeznaczenia. Na
$rodku obozowego placu dojrzatam studnig i stojace przy niej
dtugie koryto. Moi marzeniem bylo obmy¢ moje spocone
i brudne ciato. Podesztam wi¢c do studni, zdjgtam bluzke, na-
chylitam si¢ nad korytem i bez przytomnosci osungtam si¢ na
ziemie. Bylo to w rocznicg moich urodzin — 8 pazdziernika.

Nie wiem doktadnie, ile dni trwatam w tym stanie. Podobno
lezalam nieprzytomna przez wiele dni z temperaturg 40 °C.
Pamigtam, kiedy po raz pierwszy si¢ ocknelam i przez ledwo
uchylone powieki zobaczytam malg sale, naprzeciwko rzad
prycz, a przy moim 1ézku jakies dwie postacie, odwrécone ty-
tem do mnie. Nie zauwazyly mojego przebudzenia i rozma-
wialy pélglosem. Jedna moéwita, ze lepiej przenies¢ mnie do
innego pomieszczenia, bo mogg si¢ zarazi¢ szkarlatyng, druga
twierdzila, ze to nie ma sensu, bo pewnie i tak umre, a tu przy-
najmniej mam dobrg opieke. Nie zrobilo to na mnie zadnego
wrazenia, bytam tak ostabiona i zmg¢czona, ze zamknetam oczy
i zasngtam.

Gdy si¢ ponownie obudzitam, stwierdzilam, Ze mam porazone
wszystkie migsnie i nie moge wykona¢ zadnego ruchu. Miatam
réwniez czg$ciowo porazone miegsnie oddechowe, utrudniato mi
to glebokie oddychanie. Bylam réwniez odretwiata psychicznie
i czutam si¢ tak, jakbym znajdowala si¢ poza tym wszystkim, co
mnie otaczalo i mnie nie dotyczylo. Zdawatam sobie sprawe,
ze bardzo si¢ mng opiekujg, co kilka godzin przewracaja moje
bezwtadne cialo, abym nie dostata odlezyn. Zmuszajg mnie do
picia ptynéw i karmig mnie, bo poczatkowo nawet moje dlonie

Cze$¢ oddziatu por. Stefana Berenta ,,Steby”, druga od korica

,Hanka” | zdjecie ze zbioréw Muzeum Powstania Warszawskiego
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byly catkowicie bezwtadne. W naszym obozie nie bylo nikogo,
kto mégltby zdiagnozowa¢ moja chorobe i tylko ta nadzwy-
czajna troska o mnie byla wszystkim, co mogly mi da¢ moje
kolezanki.

Na poczatku listopada zlikwidowano nasz przejéciowy obéz.
Zdrowe dziewczgta wyjechaly do kobiecych obozéw jenieckich
AK nad zachodnig granice Rzeszy, mnie i ,szkarlatynki” (tak
nazywano kilkanascie oséb, ktére zachorowaly po przyjezdzie
do obozu na szkarlatyng) przetransportowano do centralnego
szpitala AK, znajdujacego si¢ obok miejscowosci Zeithain, dwa
kilometry od brzegu Laby (Elby).

Centralny szpital zostal zorganizowany tuz po upadku
Powstania. Jedyne, czym dysponowal, byla dobra kadra lekar-
ska i pielegniarska oraz to, co udalo si¢ zabra¢ z Warszawy.
Kierowany byl przez komendanta szpitala wybranego przez
caly zespél. Komendant byl jednoczesnie lacznikiem szpitala
z wladzami niemieckimi.

Wiréd kadry lekarskiej byto wielu specjalistéw o znanych na-
zwiskach, a miedzy nimi prof. Manczarski, ktéry w powojen-
nych czasach zostat jednym z rektoréw Akademii Medycznej
w Gdarisku. Moje schorzenie zostalo tu szybko zdiagnozo-
wane. Stwierdzono, ze zaatakowal mnie wirus polio i prze-
sztam tzw. chorobe Heine-Medina w bardzo ciezkiej postaci.
Niewiele mogli mi w tym przypadku poméc, trzeba wigc bylo
czekaé na samoregeneracje organizmu. Miatam tu natomiast

bardzo dobrg opieke lekarska i pielegniarska.

Bardzo powoli moje migénie zaczely wraca¢ do wladzy —
pierwsze byly rece. W okresie Bozego Narodzenia 1zej ranne
w Powstaniu nasze kolezanki z baraku wracaly juz do pelnej
sprawnosci i urzadzity skromng i smutng Wigilie. Chciaty ko-
niecznie, abym razem z nimi byla przy stole i przeniosty mnie
tak, abym chociaz w pozycji lezacej mogla uczestniczy¢ w tej
uroczystosci. Po Wigilii w wieczornej ciszy cicho $piewaly
koledy.

s

Grupa podkomendnych porucznika ,Steba” przy jego grobie,
czwarta od lewej ,Hanka”; 1962 .

Z KART HISTORII

w styczniu [19]45 r. prébowatam siedzie¢ na pryczy, podparta
poduszkami w pozycji pétlezacej. Czas uptywat nam spokojnie
i monotonnie, tylko nocami slyszalam czgsto odglos ciezkich
bombowcéw przelatujacych bardzo wysoko nad naszym szpi-
talem i po pewnym czasie ponownie powracajacych tg sama
trasg, po nalotach na niemieckie miasta lezgce na potudnie od
naszego obozu, szczegdlnie na Drezno. Rzadko docieraty do
nas wiesci z frontu, ale wiadomo bylo o rosyjskiej ofensywie,
zblizajacej si¢ od wschodu.

Po Swigtach Wielkanocnych byto juz jasne, ze zbliza si¢ ko-
niec wojny i kleska Rzeszy Niemieckiej. W niedalekiej odle-
glosci od naszego szpitala, na zachodnim brzegu Laby staty juz
wojska zachodnich aliantéw, nie przekraczajac rzeki, zgodnie
z umowg zawartg przez Roosevelta, Churchilla i Stalina, wy-
tyczajacy strefy okupacyjne Niemiec. Ze wschodu zblizata si¢
armia radziecka, a my znalezli§my si¢ w waskim pasie zajetym
przez niedobitki armii niemieckiej, miedzy Amerykanami
i Rosjanami.

Pewnego dnia przed wieczorem przyszedt do naszego komen-
danta szpitala niemiecki komendant obozu i oddat mu klucze od
obozowych bram, zawiadamiajac jednoczesnie, ze pilnujacy nas
oddziat dostat rozkaz opuszczenia naszego obozu. Natychmiast
znikneli z wiezyczek otaczajacych obéz niemieccy wartownicy,
a ich miejsca zajeli nasi chfopcy wyznaczeni przez komendanta.
Nastepnego dnia wiele oséb, ktére nie chciaty zosta¢ w strefie
radzieckiej, w porozumieniu z komendantem opuscito szpital
i udato si¢ nad brzeg blisko plynacej Laby, skad po przeprawie-
niu si¢ przez rzeke dostali si¢ do strefy amerykanskiej.

Rosjanie zajeli nasz teren bez walki i wkrétce zjawit si¢ oficer
radziecki, ktéry zaofiarowal pomoc w utrzymaniu szpitala.

Na poczatku maja [19]45 r. Niemcy skapitulowali i skoficzyta
si¢ prawie 6-letnia okrutna wojna. Ludzie dawali wyrazy swej
ulgi i radosci z odzyskania pokoju i wolnosci. My w obozie
mieliSmy bardzo mieszane uczucia. Cieszyla nas mysl,
ze skonczyla si¢ nasza niewola i wkrétce powrécimy
do kraju, ale jednoczesnie zdawalismy sobie sprawe, ze
przegralismy t¢ wojne i Polska w strefie radzieckiej nie
bedzie suwerennym paristwem. Tak wygladata gorzka dla
nas prawda.

Powoli pustoszat obéz, bo ci, ktérzy czuli si¢ na sitach in-
dywidualnie, na rézne sposoby wracali do kraju. Pozostali
tylko ci, ktérzy nie mogli dokona¢ tego samodzielnie.
Nowo powstate Pafistwo Polskie obiecalo przysta¢ po nas
srodek transportu. Czekalismy na to dlugo — AK-owcy
nie byli pupilkami nowej wiadzy. Dopiero na przetomie
lipca i sierpnia przystano po nas pocigg towarowy, zli-
kwidowano szpital i wszyscy udalismy si¢ w droge po-
wrotng do kraju. Ja wraz z grupg innych niesprawnych
dostalismy si¢ pod opiek¢ PCK w Toruniu. Po przybyciu
na miejsce zawiadomitam Rodzicéw i po kilku dniach
przyjechat méj Ojciec, aby mnie zabra¢ do Ich éweze-
snego domu. -
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MINISTERSTWO OBRONY
NARODOWEJ

Nadanie ogloszono

S
LEGITYMACJA ¥ nhmietifa S

MIN. OBRONY NARODOWEJ

Irsns GRABOWSKA

do noszenia KRZYZA WALECZNYCH

(2 mammmamsmrer okuciem)

Londyn, dnia 30..grudnia... 1949...

.. z dnia ..30,XII....... 1919..

znalazt mieszkanie i prace. Zaraz po wojnie wickszos¢
mieszkaricéw pochodzenia niemieckiego opuscila miesz-
kania i wyjechata do Niemiec. Mieszkania po nich zajety
na kwatery wojska radzieckie ,wyzwalajgce Gdansk”. Po
opuszczeniu mieszkan przez kwaterujace w nich wojsko
administracje nad nimi przejely wladze miejskie, prze-
kazujac je przybyszom szukajacym miejsca zamieszkania
W tym portowym miescie.

Dostalismy 3-pokojowe mieszkanie we Wrzeszczu,
czesciowo umeblowane. Splate za ich zakup rozlozono
na dogodne raty. Ojciec otrzymal malo platng posade,
umozliwiajgcg skromne utrzymanie. Moja Matka cigzko
chorowala na astme, nabyta w czasie wojny, ja za$ bylam

jeszcze bardzo niesprawna.

Legitymacja uprawniajgca do noszenia Krzyza Walecznych

W czasie okupacji, po wysiedleniu Rodzice zamieszkali
w Nateczowie. Kilka dni po moim powrocie Ojciec méj udat
si¢ do pobliskiego Lublina, aby w funkcjonujacym tam szpitalu
wojskowym przedstawi¢ méj wypis 1 histori¢ choroby, wydane
przez szpital jeniecki w Zeithain. Gdy jeden z lekarzy przyj-
mujacych interesantéw obejrzal przedstawione mu dokumenty,
poprosit mego Ojca, aby poczekal na korytarzu. Po chwili wy-
szedl, odprowadzil mego ojca na bok, oddat dokumenty i pora-
dzit mu pélglosem, aby nie szukal tu pomocy, bo moze narazi¢
cérke na przykrosci. I rzeczywiscie wkrétce zaczgto poszuki-
wa¢ AK-owcéw, wielu aresztowano, niektérych wywieziono
do Zwiazku Radzieckiego. Tak wygladata w rzeczywistosci na-
sza wymarzona wolno$¢, o ktérg walczylismy w okresie wojny
i okupacji. Sprawdzily si¢ nasze najgorsze przypuszczenia.

Po tym niemitym do$wiadczeniu Ojciec zawidzt mnie na kon-
sultacje do przyjmujacego prywatnie w Warszawie znanego
neurologa prof. Opalskiego. Po wnikliwym zbadaniu stwierdzil,
ze sadzac po pozostalych uszkodzeniach byt to bardzo ostry
przebieg choroby i wlasciwie tylko cudem uniknetam $mierci.
Przypuszczat, ze wigkszos¢ uszkodzonych nerwéw powinna si¢
zregenerowaé, trwale pozostang uszkodzone miesnie: cztero-
glowy prawego uda i dwugtowy lewego podudzia. Okaleczenie
to pozostanie do korica zycia. Ojciec byt zatamany tg diagnoza,
ja przyjelam ja ze spokojem.

Mousielismy teraz zastanowic si¢ nad nasza przysztoscia. Powrét
do naszego przedwojennego domu byt niemozliwy, gdyz wpro-
wadzona przez nowg wladze reforma rolna spowodowata par-
celacje majatkéw lub przeksztalcenie ich w PGR-y, a dawnych
wiascicieli uwazano za wrogéw ludu. Nie mozna bylto przyznaé¢
si¢ do przeszlosci. Postanowilismy, Ze z uwagi na mozliwosci
dalszego mego ksztalcenia musimy si¢ przenies¢ do miasta,
w ktérym sg wyzsze uczelnie. Zdecydowali$my si¢ na zamiesz-
kanie w Gdansku, tym bardziej ze tam osiedlila si¢ juz czes¢
naszej bliskiej rodziny.

Byt to poczatek 1946 r. Ojciec pojechat na rekonesans i wkrétce
wrécil do Natgczowa, aby nas przewiezé do Gdanska, gdzie

Stopniowo postgpowala moja rehabilitacja, musialam

sama ponownie uczy¢ sie chodzi¢, uwzgledniajac brak
mozliwosci korzystania z dwéch porazonych miesni, tak waz-
nych w procesie poruszania konczynami. Dopiero w 1948 r.
osiaggnelam taki stan sprawnosci, ktéry umozliwial mi samo-
dzielne poruszanie si¢ po ulicy.

We wrzesniu 1949 r. rozpoczetam studia. Zawsze miatam za-
milowanie do nauk humanistycznych, ale w owym czasie nie
bylo jeszcze Uniwersytetu Gdariskiego. Z dwéch istniejacych
uczelni: Politechniki i Akademii Medycznej, zdecydowatam
sie na te druga, wybierajac studia farmaceutyczne. Po zdaniu
egzaminu wstepnego zostalam przyjeta na I rok, na ktérym
wraz ze mng znalazlo si¢ 85 studentéw. Wsréd moich kole-
zanek i kolegéw rozrzut wieku byl bardzo duzy, poczynajac od
rocznika 1915 az do 1930, i wszyscy mieli za sobg bardzo rézne
koleje zycia w okresie wojny. Przed przystapieniem do egza-
minu wstepnego musieliémy wypelni¢ ankiete, w ktorej bardzo
szczegélowo wypytywano o dzialalno$¢ w okrasie okupacji.
Zaczynali$my studia w okresie narastajgcej stalinizacji. Na na-
szym roku znalazlo si¢ kilka oséb, ktére podejrzewalismy, ze
sg agentami Stuzby Bezpieczeristwa, ale poniewaz zostali roz-
poznani i dziatali bardzo nieudolnie, nie dali$my si¢ im spro-

wokowa¢. Postawa kadry nauczajacej budzita nasze zaufanie.

Irena Grabowska jako studentka IV roku, obok niej zastepca
asystenta Stefan Mincer; 1951 r.

GAZETA GUMed pazdziernik 2024

59



60

Od lewej: dr Krystyna Marcinkowska, prof. Irena Grabowska
i dr Irena Pawetczak najprawdopodobniej z cztonkami zarzadu
Polskiego Towarzystwa Farmaceutycznego

Byli to pracownicy naukowi z przedwojennych uczelni Wilna,
Poznania i Krakowa. Owczesnym dziekanem naszego wydzialu
byt prof. Tadeusz Sulma. Musz¢ wspomnie¢ moje pierwsze
z Nim spotkanie. Wkrétce po rozpoczeciu zajec na I roku zo-
statam wezwana do pana Dziekana i udalam si¢ na nie z nie-
pokojem, zastanawiajgc sig, o co tu moze chodzi¢. Pan Dziekan
usiadl za duzym biurkiem i wskazal mi miejsce naprzeciwko.
Przez chwile przegladat jakie$ papiery i, jak zauwazytam, wyjal
moja ankiete personalna, chwile patrzyt na mnie i powiedziat, ze
to, co napisalam o mojej przynaleznosci do AK w czasie wojny,
moze mi zaszkodzi¢. Na razie tylko on jest w posiadaniu tej
ankiety i proponuje mi jej wycofanie i napisanie innej. Chwile
milczatam, zbierajac myséli, bo ta propozycja byta dla mnie zu-
pelnym zaskoczeniem. Wreszcie podzigkowatam Profesorowi
za jego zyczliwo$é, ale odméwitam zmiany ankiety. Nie wy-
dawalo mi si¢ wlasciwe, abym wypierala si¢ udzialu w walce
zbrojnej z Niemcami, bedacej powinnoscia miodych Polakéw.
Profesor wstal zza biurka, ja réwniez, podszedt do mnie, wzial
za obie rece i §ciskajac je, powiedzial, Ze dobrze mnie rozumie.
Prosit mnie tylko, abym dobrze si¢ uczyla, bo fatwiej mu bedzie
ostania¢ mnie w razie jakich$ niesprzyjajacych okolicznosci.
Wydarzenie to podniosto mnie na duchu, kiedy uswiadomitam
sobie, jakiego formatu czlowieka mam obok siebie.

Nauka na Wydziale Farmacji byta wéwczas bardzo intensywna,
sale wyktadowe petne (nie bylo wéwezas zadnych podrecz-
nikéw), ¢éwiczenia w grupach przez wszystkie popoludnia.
Warunki te sprzyjaty powstawaniu wiezi kolezenskich i przy-
jazni. Wiele z nich przetrwalo do dzis. Po zakoriczeniu studiéw
kolezanki i koledzy rozjechali si¢ zgodnie z obowigzujacymi
wéwezas nakazami pracy, gtéwnie na Pomorze i Pojezierze
Mazurskie, aby tam podja¢ prace w upanistwowionych aptekach.

Na poczatku IV roku prof. Jézef Kolodziejski zaproponowat
mi 1/2 etatu na stanowisku pomocnika asystenta w pracowni
chemicznych badari surowcéw roslinnych, znajdujacej si¢ na
terenie naszego wydziatu. Pracownia byla filig Instytutu zorga-
nizowanego w Poznaniu. Byla to moja pierwsza praca, w ktérej
zetknelam si¢ z badaniami naukowymi. Po zdaniu wszystkich
egzaminéw prof. Henryk Ellert zaproponowal mi stanowi-
sko asystenta w Katedrze Chemii Farmaceutycznej (pézniej
zmieniono nazwe na Katedre Chemii Lekéw). Propozycie
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przyjetam z radoscia, bo odpowiadata ona moim zainteresowa-
niom. Zawsze najbardziej interesowaty mnie wyktady i ¢wicze-
nia z tej dyscypliny. Jako asystent zostatam wigczona w prace
dydaktyczng, prowadzac ¢wiczenia laboratoryjne ze studentami
IIT roku, oraz jako pomoc w prowadzonych wéwczas w kate-
drze pracach badawczych.

Zanim przejd¢ do zakoriczenia, pragne jeszcze wspomnie¢
o pewnym mitym spotkaniu. Jako poczatkujacy asystent zna-
laztam si¢ pewnego razu na jakiej$ uroczystosci na terenie
Akademii Medycznej. W czasie przerwy, gdy uczestnicy stali,
rozmawiajac swobodnie ze sobg, zobaczylam zdazajacego
w moim kierunku u$miechnietego prof. Manczarskiego. Z pro-
fesorem pozegnaliémy si¢ w obozie jenieckim [w] szpitalu.
Tego rodzaju wspomnienia pozostajg zawsze Zywe w pamieci
ich uczestnikéw. Zblizat si¢ koniec przerwy, profesor serdecznie
mnie usciskat i wyrazil zadowolenie, Ze jesteSmy pracownikami
tej samej uczelni. Zegnajac sig, zaprosit mnie do swego domu.
Nigdy nie skorzystatam z tego zaproszenia, nie chcac si¢ na-
rzucaé swojg osobg.

Nie bede tutaj opisywac lat pracy w naszej Katedrze. Historig
Katedry Chemii Lekéw mozna znalez¢ w ,Annales Academiae
Medicae Gedanensis”, Suplement 3, wydanych przez nasza
Uczelni¢ w 1995 1.

Cate moje zycie zawodowe zwigzane bylo z Katedra Chemii
Lekéw. Bardzo lubitam pracg trwajacg prawie 40 lat. W po-
towie lat 80. ubieglego wicku sity moje stably, poglebiata si¢
skolioza, coraz bardziej ograniczajaca mozliwosci sprawnego
poruszania si¢. W 1991 r. rozstalam si¢ z katedrg i przeszlam
na emeryture.

Naleze do pokolenia, ktéremu dane byto zy¢ w bardzo trud-
nych, ale zarazem ciekawych czasach. Pomimo zdarzen, przez
ktére musialam przejsé, uwazam, ze miatam bardzo szczesliwe
zycie. Zawsze w kazdych okolicznosciach staratam si¢ postepo-
waé zgodnie z moimi zasadami i moimi ideatami. m

IRENA GRABOWSKA
Gdansk, 2007 r.

fot. archiwum Ireny Grabowskiej

$p.
IRENA
~GRABOWSKA
ALY

v Gdarisku,

ninerka,

Mogita prof. Ireny Grabowskiej znajduje sie na Cmentarzu
Centralnym Srebrzysko w Gdansku, rejon V, nr kwatery POL I,
rzad 2. | fot. Krzysztof Waleron
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Kiedys ..Dluga Helena”,
dzisiaj Wydzial Farmaceutyczny

Wydziat Farmaceutyczny Gdariskiego Uniwersytetu Medycz-
nego, zlokalizowany we Wrzeszczu na obszernej dzialce ogra-
niczonej ulicami Hallera, Mickiewicza, Kochanowskiego i Reja,
ma interesujaca, liczaca juz 95 lat histori¢. Gmach wzniesiony
zostal jako szkola licealna dla dziewczat. Oddano go do uzytku
14 pazdziernika 1929 r. Budynek otrzymal bardzo nowoczesne,
modernistyczne formy i pozostal jedyna tego typu realizacja
o$wiatowa w okresie Wolnego Miasta Gdariska.

Szkole zaprojektowali dwaj architekei zwigzani z Urzedem
Budowlanym Naziemnego Wolnego Miasta Gdariska (Hoch-
bauamt) — Martin Kieflling i Albert Kriiger. Pierwszy z nich
przybyt do Gdariska w 1927 r., by stana¢ na czele wspomina-
nego urz¢du. Pozostat tu jedynie przez rok, ale byt to bardzo in-
teresujacy czas. Kieflling to jedna z ciekawszych postaci archi-
tektonicznego srodowiska Republiki Weimarskiej. Po zakori-
czeniu pierwsze] wojny $wiatowej dzialal poczatkowo we
Frankfurcie nad Odra, gdzie wedlug jego projektéw wzniesiono
m.in. osiedla mieszkaniowe dla pracownikéw kolei. Opuscil
Gdansk, gdyz powolany zostal na stanowisko dyrektora urzedu
budowlanego w Berlinie. Tym samym stat si¢ jednym z naj-
wazniejszych urzednikéw zajmujacych si¢ architekturg i urba-
nistyka w Republice Weimarskiej. Mial bezposredni wplyw na
obraz stolicy, w ktérej za jego urzedu powstalo wiele nowocze-
snych gmachéw i osiedli mieszkaniowych. Po 1933 r., co nie

moze dziwié, zostal przeniesiony w stan spoczynku.

Makieta szkoty dla dziewczat; 1928 r.

Krétki pobyt Kiefllinga w Gdanisku to niewatpliwie najcie-
kawszy czas w dziejach tutejszej architektury okresu miedzy-
wojennego. Zaowocowal m.in. przygotowaniem dwéch nowo-
czesnych projektéw szkél, ktére zrealizowano. Jednym z nich
byl projekt omawianej tu szkoly dla dziewczat, drugim — pro-
jekt szkoly dla dziewczat i chiopcéw przy ul. Pestalozziego.
Powstaly tez inne nowoczesne projekty: reprezentacyjnego
placu na zamknieciu Diugich Ogrodéw czy tez domu kura-
cyjnego na Stogach. Te jednak pozostaly na papierze. W tym
krétkim czasie zbudowano réwniez wiele budynkéw mieszkal-
nych projektu Kiefllinga o bardziej tradycyjnych formach. Byt
to takze okres ozywionej dyskusji toczonej pomiedzy szefem
Urzedu Budowlanego i miejscowym, w wigkszosci tradycyj-
nie nastawionym Srodowiskiem akademickim, w toku ktérej
Scieraly si¢ poglady na temat form wspélczesnej gdanskiej
architektury.

Zapoczatkowane przez Kiefilinga nowoczesne realizacje
mialy kontynuacj¢ w projektach powstajacych w Urzedzie
Budowlanym do maja 1933 r., kiedy to wladze w Gdansku
przejeli hitlerowcy i preferowane dotad przez urzad formy ar-
chitektoniczne odeszty w zapomnienie.

Drugim z projektantéw szkoty byt Albert Kriiger, wspétpra-
cownik Urzgdu Budowlanego, ktéry po wyjezdzie Kiefllinga
objat jego stanowisko. Po 1933 r. zostal zdegradowany, cho¢
nadal pracowal w urzedzie.

Powr6¢my do historii obecnego
gmachu Wydziatu Farmaceutycz-
nego. Szkola zbudowana zostata
w latach 1928-1929. Zlokalizowano
ja, jak o tym juz wspomnielismy, we
Wrzeszczu, przy nowo wytyczo-
nej Ostseestrafle (obecnie al. gen.
Hallera). W projekcie architekei
niemal zupelnie odeszli od roz-
wigzan tradycyjnych. By¢ moze
lokalizacja budynku — odmienna
od tej, w ktérej powstata szkota dla
dziewczat i chtopcéw — niemal po-
zbawiona architektonicznego kon-
tekstu, gdyz teren przeznaczony
pod budowe byt pustym placem bez
okolicznej zabudowy, umozliwita
wzniesienie obiektu o tak nowocze-
snej, modernistycznej formie.

-
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Widok ogdlny szkoty; ok. 1929 r.

Budynek zestawiony zostal z prostych bryl geometrycznych,
ozywionych rytmem otworéw okiennych, ktére odzwierciedlaja
wewnetrzne podzialy funkcjonalne, ale takze tworzacych inte-
resujaca 1 przemyslang kompozycje, pierwotnie podkreslong
zréznicowanym kolorystycznie tynkiem: bialym z zéitymi
i czarnymi pasami.

Korpus gtéwny o trzech kondygnacjach stal sie najwazniejszym
elementem kompozycyjnym widocznym od strony Wrzeszcza.
Réwnolegle do ulicy umieszczony zostal bardzo dlugi wa-
ski segment mieszczacy na dwu kondygnacjach sale klasowe.
Pomieszczenia zlokalizowane byly od strony ulicy, drugi trakt
tworzyl korytarz — dobrze do$wietlony i wentylowany. Skrzydlo
to stanowilo parawan oddzielajacy zaplecze szkoly z boiskiem
i urzadzeniami sportowymi polozonymi od ulicy. Na koricu
skrzydla umieszczono poprzecznie segment mieszczacy dwie
sale sportowe. Kompozycje uzupelniato niewielkie parterowe
skrzydlo dostawione do korpusu gtéwnego.

Gléwne wejscie do budynku zaakcentowano podcieniem
wspartym na trzech filarach. Byt to jedyny element nawigzu-
jacy do historycznych rozwigzan. Nowa, zastosowana po raz
pierwszy na gdariskim gruncie byla technologia budowy z wy-
korzystaniem stalowego szkieletu (wedlug ,amerykanskiego
systemu”). Uzyto go w skrzydlach bocznych, podczas gdy
korpus gléwny powstal w konstrukeji murowanej. Wszystkie
czesci budynku przykryte zostaly plaskimi dachami, ktére byty
wéwezas, obok bialego koloru budynku i pasowo usytuowanych
okien, waznym wyznacznikiem nowoczesnosci.

Réwnie nowoczesne bylo wnetrze. Budynek miescit 18 dobrze
doswietlonych i wentylowanych klas, sale gimnastyczng i spor-
tows, osobne sale do $piewu i rysunkéw oraz biblioteke, pokéj
nauczycielski i gabinet dyrektorski. Klatki schodowe i koryta-
rze byly przestronne i funkcjonalne. Szkota wyposazona zo-
stala w nowoczesng instalacj¢ centralnego ogrzewania, a goraca
woda doprowadzana byta z pobliskiego Szpitala Poloznictwa
i Choréb Kobiecych przy ul. Klinicznej. Za budynkiem znajdo-
waly si¢ tereny sportowe.
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W czasie otwarcia szkoly 14 pazdzier-
nika 1929 r. dwezesny senator Wolnego
Miasta Gdariska architekt Hugo Alt-
hoff, odpowiedzialny m.in. za budow-
nictwo, podkreslat, ze budynek liceum
dla dziewczat dobrze wpisal si¢ w zmie-
nione koncepcje i wymogi stawiane
wspélezesnym obiektom szkolnym.

Szkola otrzymata imi¢ Heleny Lange
(Helene Lange-Schule). Warto wspo-
mnie¢ posta¢ patronki, obecnie znanej
nielicznemu gronu badaczy historii
przelomu XIX i XX w. Helene Lange
byla pedagogiem, jej zasluga bylo opra-
cowanie nowoczesnego systemu edu-
kacji dla dziewczat. Jednoczesnie byla
bojowniczka o prawa kobiet, zajmo-
waly ja nie tylko prawa wyborcze, ale
takze kwestie réwnego dostepu kobiet do edukacji. Walczyta
zwlaszcza o mozliwo$é wyzszego, uniwersyteckiego ksztalce-
nia. Byla aktywna takze na plaszczyznie politycznej, a ponadto
dzialala w ogélnoniemieckim towarzystwie zrzeszajacym ko-
biety, ktéremu przewodzila. Patronka szkoly przybyla z Berlina
specjalnie na uroczysto$¢ otwarcia. Byla to jej ostatnia podréz,
bowiem w niespelna rok pézniej, w maju 1930 r., zmarla.
Lange juz za zycia stala si¢ symbolem walki o emancypacje.
Podobne poglady podzielala dyrektorka gdariskiej szkoly

-

Whnetrze szkoty; ok. 1929 r.
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dla dziewczat — dr Gertrude Lehmann-
-Kinast, ktéra dzieki dzialalnosci takich oséb jak
Lange mogta odby¢ studia uniwersyteckie i uzyskaé¢
stopien naukowy doktora.

Budynek, ze wzgledu na zastosowane nowoczesne
rozwigzania architektoniczne, a takze z powodu
wysokich kosztéw budowy, stal si¢ przedmiotem
ozywionej dyskusji. Krytykowano zwlaszcza dlu-
gos¢ szkoly. Dlatego wkrétce gdariszczanie nazwali
szkote ,,Dtuga Heleng”(od nazwiska patronki szkoty
— lang po niemiecku oznacza ,dtugi”). Wspétautor
projektu Kiefling, broniac swej realizacji, napisal:
rozmiary budowli staly sig odzwierciedleniem we-
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Widok ogdlny szkoty; ok. 1929 .

wngtrzne] dyspozyci pomieszczen, starano sig fakze
urbanistycznie dopasowac jg do przyszlego przebiegu Ostseestrafie.
Gdy powstawal projekt szkoly, ulica jeszcze nie istniala, ale jej
przebieg zaznaczono juz w planach.

W czasach hitlerowskich usunieto nazwisko patronki szkoly,
zastgpujac ja imieniem Gudrun (Gudrun-Schule), ktére na-
wiagzywalo do bohaterki $redniowiecznej niemieckiej epopei

Piesti o Nibelungach.

W koricowym etapie drugiej wojny $wiatowej Niemcy prze-
znaczyli budynek na tymczasowy szpital. W marcu 1945 r.
szkole przejeto na sowieckie koszary. Juz na przelomie lat
1945/1946 w budynku zlokalizowany zostal jednak Wydziat
Farmaceutyczny 6wczesnej Akademii Lekarskiej i tak po-
zostalo do dzisiaj. Zmianie ulegaly nazwy gdariskiej uczelni
medycznej, jednak farmaceuci sa nadal gospodarzami dawnej
szkoly dla dziewczat. Niestety rozbudowa i przebudowa gma-
chu, przeprowadzona w latach 60. XX w. bez poszanowania
waloréw architektonicznych obiektu, spowodowaly zniszczenie

jednego z najciekawszych modernistycznych budynkéw o$wia-
towych Gdariska. m

EWA BARYLEWSKA-SZYMANSKA

WOICIECH SZYMANSKI

Muzeum Gdariska

fot. za: Martin Kieling, Neue Baugedanken im alten Danzig, ,Zentralblatt
der Bauverwaltung” 1929, Heft 43

O AUTORACH

Ewa Barylewska-Szymanska i Wojciech Szymanski

sa pracownikami Muzeum Gdanska. Zajmuja sie ba-
daniami nad historig architektury i urbanistyki Wol-
nego Miasta Gdariska; przygotowuja na ten temat
publikacje.

CyKl Niezdrowe wiersze

Choroba moze pojawi¢ si¢ wszedzie. Oczywiscie choruja lu-
dzie, zwierzeta i rosliny, ale chore moga by¢ takze spoteczeri-
stwa, paristwa, plany i pomysty. Obszar tego, co moze by¢ na
bakier ze zdrowym stanem rzeczy, zdaje si¢ ogromny: wcho-
dzimy w niezdrowe relacje, niezdrowo si¢ odzywiamy, prowa-
dzimy niezdrowy tryb Zycia. Mamy niezdrowe ambicje, zjada
nas niezdrowa ciekawos¢, zZyjemy w niezdrowym klimacie lub
pracujemy w niezdrowej atmosferze. Az gtowa moze rozbole¢
od tego, w ilu dziedzinach naszego zycia mozemy potrzebowaé
pomocy lekarza! A czy problem ze zdrowiem moze dotyczy¢
tez literatury? Czy wiersz moze by¢ chory i sta¢ si¢ przypad-
kiem medycznym?

Jako odpowiedz na to pytanie chcieliby$my zaprezentowaé
cykl Niezdrowe wiersze, na ktory sklada sie jedenascie utworéw

traktujacych o réznych schorzeniach, niedomaganiach ciata
i psychicznych dokuczliwo$ciach. Niektére z nich sg troche
zartobliwe, inne $miertelnie powazne, lecz kazdy z nich jest na
sw6j sposéb ,,chory”. Jak adepci medycyny nauke, tak i my roz-
poczynamy cykl lekcjg anatomii — anatomii w awangardowej
szkole Tytusa Czyzewskiego. Kazdy kolejny wiersz (cierpiacy
na inne schorzenie) bedzie ukazywat si¢ w ,Gazecie GUMed”
i réwnolegle dolaczat do wystawy, ktéra oglada¢ mozna w czy-
telni Biblioteki Gléwnej. Beda to naprawde niezdrowe wiersze
i— tak jak niezdrowe jedzenie — liczmy, ze beda Paristwu bardzo
smakowa¢. m

DR N. HUM. PIOTR RYSZTOWSKI
JUSTYNA TRAWINSKA

Biblioteka Gtéwna GUMed
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NIEZDROWE WIERSZE

wiersz na pazdziernik

Tytus Czyzewski
HYMN DO MASZYNY MEGO CALA.

krew pepsyna
zotadek serce
pulsuja bija
zwoje myh
muzg
Kable do moih zyt

skrecony drut pszewud
do mego serca
akumulator
zmituj sie nademng
moje serce
dynamo-serce
elektryczne ptuca
magnetyczna pszepono

bzuszna

Telefon mego

krew

krew
natezone

kiszek

raz raz raz
bije moje serce wraz
elektryczne serce raz

Transmisyjny pase
moih kiszek
dwa dwa dwa

zmitujée Se nademng
raz dwa

muzgu

dynamo-muzgu

tszy  tszy
raz dwa

tszy
tszy

maszyno mojego cata

funkcjonuj obracaj se

zyj

Poetycka awangarda z poczatku lat 20. XX w., postulujac
zerwanie z tradycyjna forma wiersza oraz gtoszac kult nauki,
techniki i elektrycznosci, catkowicie przedefiniowata wczes-
niejsze zasady tworzenia i rozumienia literatury. Przyktadem
takiej nowatorskiej konstrukcji wiersza, swoistego formalne-
go eksperymentu i skondensowania rewolucyjnych chwytéw
jest Hymn do maszyny mego cata. Tytusa Czyzewskiego (1880-
-1945), jednego z czotowych reprezentantéw polskiego
futuryzmu. Czego tu nie ma: zwrocenie uwagi na material-
no$é, czy nawet ,graficznos$¢” stowa; (nie)porzadek brzmie-
niowy odbiegajacy od prozodii ,tradycyjnego’ wiersza;
zerwanie z linearnym uktadem wypowiedzi, jej logiczno-
-sktadniowa struktura. To wszystko w zestawieniu z tematem

samego wiersza - sportretowaniem cztowieka wspoétczesne-
go jako krwionosnej, zywej maszyny - daje mieszanke iscie
wybuchowa. No i btedy ortograficzne! Czy to tylko typowy dla
awangard wyraz buntu wobec ustalonych form pisowni?
A moze owa sprawnie funkcjonujaca ,ciato-maszyna” nie jest
wolna od btedéw, utomnosci i uszkodzen? Pozostawiamy to
do zdiagnozowania Czytelnikowi.

Przedruk wiersza za: ,Jednodriuwka Futurystuw. Manifesty

futuryzmu polskiego. Wydane nadzwyczajne na cata Zeczpo-
spolitg Polska” (1921).

P. Rysztowski, J. Trawinska



KACIK ANEGDOT

Wieza Babel

PROF. BOLEStAW RUTKOWSKI

Samozwarnczy Redaktor
Kacika Anegdot

Jak czytamy w Ksiedze Rodzaju, byly takie czasy, kiedy ludzie
porozumiewali si¢ jednym jezykiem i zyli wspélnie w wielkiej
szezesliwosci. No ale naszym prapradziadom zachciato si¢ wy-
budowaé wiezg, i to tak wysoka, aby mozna z niej bylo nie tylko
obejrze¢ caly $wiat, ale réwniez zajrze¢ bezposrednio do kré-
lestwa Najwyzszego. Tego juz bylto za wiele i Pan Niebioséw
wieze zburzyl, a co wiecej, pomieszat ludziom jezyki, przez co
rozproszyli sie oni po $wiecie. No i oczywiscie maja trudno-
$ci we wzajemnej komunikacji, chociaz dotyczy to takze ludzi,
ktérzy wychwalaja si¢, ze méwia jednym jezykiem. Mnogosé
jezykéw powoduje jednak czasem zabawne historie, bo okazuje
sig, ze nawet wladajacy jakims$ jezykiem obcym uzywaja wyra-
zen, ktore dla tzw. rodzimych (ang. native) jego uzytkownikéw
niekoniecznie znaczg to samo.

Pierwsza historyjka dotyczaca komunikacji miedzyludzkiej
rozgrywala si¢ w latach 70. zeszlego stulecia. Otéz do naszej
Kliniki przyjety zostal w ramach ostrego dyzuru zwijajacy si¢
z bélu marynarz ze statku, ktéry zawinat do gdanskiego portu.
Wszystko byloby dobrze, jednak okazalo sie, ze nie méwi on
zadnym ze znanych nam jezykéw, a jedyne slowo, ktére wypo-
wiadat, brzmiato zojlez. Nasz szef prof. Andrzej Manitius zade-
cydowat, zeby delikwenta, ktérego béle wyraznie zelzaly po le-
kach przeciwbélowych i rozkurczowych, zaprowadzi¢ do toalety.
Nastepnego dnia nasz pacjent uporczywie powtarzal: zojlet, toj-
let, wigc szef zaordynowal, aby uraczy¢ go lekami przeczyszcza-
jacymi. Kiedy kolejnego dnia nasz delikwent z uporem maniaka
powtarzal swoje, zaordynowano mu lewatywe. Wykonala ja bar-
dzo solidnie nieodzatowanej pamigci siostra Tosia. Nastgpnego
dnia pojawit si¢ agent z tlumaczem i okazalo si¢, ze nasz pacjent
jest Kurdem i po prostu chcial poprosié, zeby ktos go ogolit. No
prosze, jaki elegancik. Jednoczesnie stwierdzil stanowczo, ze
czuje si¢ znakomicie i musi wraca¢ na statek, ktéry mial nie-
bawem odptyna¢. Trudno powiedzieé, czy naprawde pomogla
mu lewatywa, czy obawial si¢ dalszej eskalacji terapii. Tak czy
inaczej, potwierdza to tezg, ze jednak lepiej posiada¢ w swoim
repertuarze troszke wiccej stéwek niz tylko zojlet.

Druga historia dziata si¢ w podobnym czasie. Nasza Alma
Mater wspélpracowata podéwcezas z Pierwszym Instytutem
Medycznym w Leningradzie (obecnie Sankt Petersburg).
W ramach tej wspétpracy odbywaly si¢ wspélne konferen-
cje i seminaria, a takze incydentalne staze naukowe. W roku
1975 grupa leningradczykéw przyjechala do Gdariska i na
poczatek zwiedzala wlosci naszej Uczelni. Na terenie naszego
Instytutu Interny ich cicerone byt nieodzalowanej pamieci
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dr Jerzy Umiastowski, podéwczas szef Pracowni Diagnostyki.
Zwiedzajacy zawedrowali miedzy innymi do naszej Kliniki,
gdzie ich uwage przykul duzy przycisk na $cianie w dyzurce
lekarza dyzurnego. A trzeba wyjasni¢, ze byl to méj osobisty
pomyst racjonalizatorski, polegajacy na tym, iz po przycisnig-
ciu tegoz przycisku w Klinice Kardiologii, polozonej cztery
pigtra wyzej, odzywal si¢ przerazliwy dzwonek. Jego dzwick
oznaczal, ze potrzebujemy pilnej pomocy kardiologa, poniewaz
co$ niepokojacego dzieje si¢ na przykiad na hemodializie (za-
burzenia rytmu, reanimacja efc.). Podéwezas kardiolog winien
byt, biorac pod pache jeden z bedacych na wyposazeniu calego
Instytutu kardiomonitoréw, zje-

cha¢ jak najszybciej na dét.
Dr Umiastowski, uzywajac je-
zyka naszych gosci, wyttumaczyt
im, ze jesli co§ pilnego dzieje
si¢ w naszej Klinice, to my przy
pomocy tego przycisku wyzywa-
Jem skoruju pomoszcz. Mialo to

oczywiscie znaczy¢, ze wzywamy N

szybkiej pomocy, ale na takie dic-
tum nasi rosyjscy koledzy, spog- Dr Jerzy Umiastowski
ladajgc dziwnie po sobie, zaczeli

dopytywaé, jak to mozliwe, ze

w tak szacownej akademickiej klinice wzywamy na pomoc po-
gotowie ratunkowe (sic/). Dr Umiastowski nie wzigt bowiem
pod uwagg, ze w jezyku rosyjskim skoruja pomoszcz to idioma-
tyczne okreslenie tej niezwykle waznej i uzytecznej dla ochrony
zdrowia formacji. Tak czy inaczej, przez dtugi czas gdy nam co$
w Klinice nie szlo z diagnostyka czy leczeniem konkretnego
pacjenta, proponowalismy wezwaé skoruju pomoszcz.

Tak to bywa z tymi jezykowymi gui pro quo. A moze warto
byloby poczyta¢ o powrocie do czaséw komunikacji jednym
wspdlnym jezykiem, takim jak na przykiad esperanto, zapropo-
nowane na przefomie XIX i XX w. przez dr. Ludwika Lazarza
Zamenhofa. Byl on polskim lekarzem okulisty pochodzenia
zydowskiego (wlasciwie nazywat si¢ Eliezer Lewi Samenhof).
Warto dodac¢, ze w latach 1897-1917 byt osmiokrotnie nomi-
nowany do Nagrody Nobla. Zamenhofowi nie wyszlo, ale moze
jaki$ inny medyk powinien zabra¢ si¢ do dzieta i przynajmniej
zlagodzi¢ skutki zburzenia wiezy Babel. Wyobrazacie sobie,
o ile zycie bytoby wowczas prostsze?

Mtodziezy, do dzieta! Sukceson!

PS Warto doda¢, ze obecnie na $wiecie ponad 2,5 mln ludzi
wiada jezykiem esperanto, w Chinach w szkole sredniej espe-
ranto jest jednym z czterech jezykéw obceych do wyboru, a na
Uniwersytecie Zaozhuang istnieje wydzial, na ktérym naucza
si¢ esperanto. m

rys. Matgorzata Omilian-Mucharska
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Samochod medyczny F1 -

najszybsza karetka swiata

JAKUB WINIEWSKI
Byty pracownik GUMed

Praca ratownika medycznego wymaga duzej wiedzy, odporno-
$ci na stres, a takze umiejetnosci bezpiecznej, a zarazem szyb-
kiej jazdy — przynajmniej w przypadku oséb prowadzacych am-
bulans. Jazda po zakorkowanych ulicach z predkoscia znacznie
przewyzszajaca dopuszezalne limity to slalom miedzy innymi
pojazdami, a nieraz takze koniecznos$¢ pokonywania skrzyzo-
wan pod prad i to w taki sposéb, aby nie zderzy¢ si¢ z autami
majacymi akurat zielone $wiatlo. Krétko méwiac, kierowca ka-
retki musi by¢ naprawde dobry w swoim fachu. Podobnie rzecz
ma sie w innych sytuacjach niz ruch uliczny — na przykiad na
torach wyscigowych.

Zabezpieczenie medyczne jest nieodzownym elementem za-
wodé6w sportowych, takich jak wyscigi Formuly 1. Co ciekawe,
cho¢ na torze zawsze czeka kilka ambulanséw i $miglowiec,
czasami do akcji wkracza pojazd wyjatkowy — samochéd me-
dyczny. W przeciwieristwie do wigkszosci karetek nie jest to
furgonetka pelna wyposazenia medycznego, ale wysokiej klasy
SUV o imponujacych osiagach (predkos¢ maksymalna ok.
290 km/h), dostosowany do tego, aby jak najszybciej zabra¢

z toru rannego zawodnika, udzieli¢ mu pierwszej pomocy

Aston Martin DBX | fot. wikimedia.org

i dostarczy¢ do centrum medycznego. Oczywiscie na jego po-
ktadzie znajduje sie sprzet i leki, jednak w znacznie ubozszej
wersji 1 asortymencie niz w ,zwyklych” ambulansach.

Zaloga samochodu medycznego

Obecnie w roli samochodu medycznego wykorzystywane
sa Aston Martin DBX oraz Mercedes-AMG GT 63 S
4MATIC+, przy czym z géry okreslone jest, ktéry z nich be-
dzie uzyty podczas danego wyscigu. Zalogi obu aut sktadaja
sie z dwoch oséb. Inaczej niz w przypadku ,zwyklej” karetki,
kierowca samochodu medycznego nie jest ratownikiem me-
dycznym. Na pierwszy rzut oka moze wydawacé sig, ze jego rola
ogranicza si¢ wylacznie do krecenia kierownicg, jednak sa to
tylko pozory. Obecnie funkecje kieroweéw samochodéw me-
dycznych F1 pelnig na zmiang¢ Bruno Correia i Karl Reindler
— byli zawodnicy, ktérzy Scigali si¢ w nizszych seriach, ale nie
przebili si¢ do F1. Ich sportowe doswiadczenie jest bezcenne,
poniewaz dzieki niemu wiedza, jak wykorzysta¢ do maksimum
osiagi auta i w jaki spos6b najszybciej dojecha¢ do ofiary wy-
padku. Ponadto asystuja oni lekarzowi i pomagaja mu w czyn-
nos$ciach niewymagajacych medycznego wyksztalcenia.

Obok kierowcy zasiada lekarz FIA (ciata zarzadzajacego m.in.
Formuty 1) — zazwyczaj dr Ian Roberts, ktéry wezesniej pra-
cowal m.in. w brytyjskim lotniczym pogotowiu ratunkowym.
Dr Roberts jest anestezjologiem i oprécz pracy na catym $wiecie
w trakcie wyscigéw F1 pelni w swoim kraju funkcje konsultanta
ds. anestezjologii i intensywnej terapii. Jego zadaniem podczas
Grand Prix jest jak najszybsze zbadanie ofiary wypadku, zdia-
gnozowanie urazéw i w razie potrzeby
podtrzymanie funkecji zyciowych pa-
cjenta do czasu przekazania go cen-
trum medycznemu. Jest on réwniez
koordynatorem ratownikéw medycz-
nych FIA na wszystkich wyscigach
oraz szefem zespolu medycznego na
torze Silverstone, a wigc podczas GP

Wielkiej Brytanii.
Samochod medyczny w akcji

Kiedy tuz przed rozpoczeciem ry-
walizacji 20 bolidéw ustawia si¢ na
polach startowych, mozna za nimi
dostrzec auto z z6Itymi $wiatlami na
dachu — to wtasnie samochéd me-
dyczny. Ma on za zadanie przejechaé
za startujagcymi zawodnikami kilka

-
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pierwszych zakretéw, aby w razie wypadku natychmiast znalez¢
si¢ na miejscu. Procedura ta okazala si¢ nieoceniona podczas
GP Bahrajnu w 2020 r., kiedy zaraz za zakretem nr 3 Romain
Grosjean wypad!t z toru i wbil si¢ w bariery. Jego bolid rozpad!
si¢ na dwie czesci i zapalit, a kierowca siedziat w kokpicie, ktéry
zaczely obejmowaé plomienie. Zawodnik zdolal rozpia¢ pasy
iwydostaé si¢ z wraku, ale na drodze do ocalenia wciaz stata ba-
riera. Samochéd medyczny zjawil si¢ na miejscu praktycznie od
razu, w chwili gdy Grosjean dopiero wydostawal si¢ z kokpitu.
Dr Roberts podbiegt do bariery i chwycil go, przeciagajac na
bezpieczng strone. Owczesny kierowca samochodu medycz-
nego Alan van der Merwe uzyl natomiast gasnicy, aby mie¢
pewnos¢, ze plomienie nie obejma kombinezonu zawodnika —
wszak nawet on jest niepalny tylko przez pewien czas. Lekarz
odprowadzil kierowce w bezpieczne miejsce, po czym uspokoil
go 1 sprawdzil jego stan. W poblizu juz czekaly torby ze sprze-
tem, ktére w miedzyczasie inny ratownik wyjal z bagaznika
samochodu medycznego. Calos¢ procedury od przyjazdu naj-
szybszej karetki swiata do bezpiecznego posadzenia Grosjeana
na ziemi trwala 30 sekund i byla przykladem doskonalego
zgrania oséb, od ktérych zalezy zdrowie i zycie zawodnikéw.

Procedury i wylyczne

Samochéd medyczny musi by¢ w kazdej chwili gotowy do
pracy, dlatego czeka na konicu alei serwisowej, aby jak najszyb-
ciej wyjechad z niej i dotrzeé¢ do celu. Kiedy zagrozenie pojawia
si¢ nagle i wymaga natychmiastowej interwencji, jego awaria
moze mie¢ zgubne skutki. Z tego wzgledu drugi gotowy do
jazdy i identycznie wyposazony egzemplarz znajduje si¢ tuz
obok w garazu. Przed kazdym wyscigiem kierowca samochodu
medycznego wyjezdza na tor, aby zapoznac si¢ z nim i znalez¢é
optymalng lini¢ jazdy, ktéra podczas prawdziwej akeji pozwoli
jak najszybciej pokonaé¢ dystans dzielacy go od miejsca wy-
padku. Nie do kazdej kraksy jest on jednak wysylany.
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Piecze nad zawodami Grand Prix sprawuje dyrektor wyscigu,
ktéry moze w dowolnym momencie zadysponowaé¢ wyjazd
samochodu medycznego, jesli uzna, ze wymaga tego sytu-
acja. Ponadto kazdy bolid Formuly 1 posiada liczne czujniki
przeciazenia, ktére s3 podstawg zautomatyzowanej procedury
wezwania pomocy. Jak wskazywal prof. Gary Hartstein, po-
przednik dr. Robertsa na stanowisku gléwnego lekarza FIA,
jesli podczas wypadku wykryja one trwajace dluzej niz 5 mili-
sekund przeciazenie przekraczajace 15 g dzialajace z boku lub
przekraczajace 20 g dzialajace w pionie, wéwczas samoczynnie
wysylaja sygnal nakazujacy kierowcy samochodu medycznego
przyjazd na miejsce. Wida¢ to czasem pod postacia bardzo ja-
snego niebieskiego $wiatla. Przyczyna réznicy w wartosciach
granicznych jest konieczno$¢ uwzglednienia nieréwnosci na
torze — gdyby czujniki pionowe takze ustawiono na 15 g, mo-
glyby niepotrzebnie zadziala¢ przy mniejszym przecigzeniu lub
odméwié postuszenstwa przy wickszym z powodu ciagtego na-
razenia na wibracje auta podczas pokonywania wybojéw i kra-
weznikéw. FIA uznaje bowiem, Ze przy przecigzeniu przekra-
czajacym 15 g ryzyko utraty zycia przez kierowce jest na tyle
duze, ze przyjazd samochodu medycznego jest koniecznoscia.
Zawodnicy F1 to jednak wyszkoleni profesjonalisci. Dla po-
réwnania zwykty cztowiek odczuwatby niedogodnosci juz przy
5 g (np. na kolejce gorskiej), natomiast przy 9 g mégtby straci¢
przytomnos¢.

Dzigki postgpowi technologicznemu i coraz wytrzymalszej
konstrukeji bolidéw interwencje samochodu medycznego sg
potrzebne coraz rzadziej. Mimo to najszybsza karetka $wiata
musi by¢ stale w gotowosci, poniewaz nigdy nie wiadomo, kiedy
znéw okaze sie niezbedna. m

JAKUB WINIEWSKI
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