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W dniu 6 pazdziernika odbyta sie
uroczystos$¢ otwarcia nowo wybudowa-
nej siedziby Katedry i Kliniki Anestezjo-
logii i Intensywnej Terapii AMG. Na uro-
czystos¢ przybyli licznie zaproszeni go-
Scie z Marszaltkiem Sejmu Rzeczypo-
spolitej Polskiej Maciejem Ptazyriskim i
JE abp. Tadeuszem Goctowskim Me-
tropolita Gdanskim na czele, a takze za-
proszeni z Polski kierownicy Katedr i
Klinik Anestezjologii i Intensywnej Tera-
pii oraz wladze naszej Uczelni.

Nowa siedzibe poswiecit abp Tade-
usz Goctowski, a przeciecia wstegi do-
konali: Marszalek Sejmu Maciej Pta-
zynski, JE abp Tadeusz Goctowski,
prof. Janina Suchorzewska kierownik
Katedry i Kliniki Anestezjologii i Inten-
sywnej Terapii AMG i JM Rektor AMG
prof. Zdzistaw Wajda.

Pani Prezydentowa Danuta Wate-
sowa wreczyta JM Rektorowi dar - pie-
nigdze zebrane z okazji urodzin Prezy-
denta Lecha Walesy, _ k
przeznaczone na zakup str. 11
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Otwarcie Apteki nr 2 AMG

W dniu 7 pazdziernika 1998 r. doko-
nano otwarcia Apteki nr 2 Akademii Me-
dycznej w Gdarisku. W uroczystosci,
ktérej gospodarzami byli JM Rektor

prof. Zdzistaw Wajda oraz Dziekan Wy-
dzialu Farmaceutycznego prof.
Szefer, wzieli udziat cztonkowie Senatu,
wiadze Uczelni i kierownictwo PSK nr 1.

Cena 1l zt

Nowa siedziba Katedry i Kliniki
Anestezjologii i Intensywnej Terapii

Apteka miesci sie w budynku Przy-
chodni Przykiinicznej PSK nr 1 przy uli-
cy Debinki 7 i jest czynna od ponie-
dziatku do pigtku w godzinach od 8.00
do 19.00. Kierownikiem Apteki nr 2 jest
dr farm. Halina Gabiga, wieloletni pra-
cownik Katedry i Zaktadu Farmaciji Sto-
sowanej Wydziatu Farmaceutycznego.

Apteka nr 2 prowadzi wydzielong
dziatalno$¢ gospodarcza AMG. Kwota
przekazana przez Uczelnie na podjecie
dziatalnosci wynosi 130.000 zt i bedzie
zwracana w ratach do kornca czerwca
1999 r. Koszt remontu adaptacyjnego
wraz ze specjalistycznym wyposaze-
niem meblowym wyniést 220.952 zt.

Apteka ta, podobnie jak placéwka
istniejgca juz od czterech lat przy Al
Zwyciestwa 41/42 stanowi baze dydak-
tyczna do prowadzenia zaje¢ z zakresu
farmacji stosowanej dla studentéw Wy-
dzialu Farmaceutycznego. Jej zada-
niem jest takze zaopatrywanie ludnosci
w $rodki farmaceutyczne i materiaty
medyczne, udziat w szkoleniu farma-
ceutéw i pracownikéw medycznych,
dziatalnos¢ oswiatowa. n



Zastepca
Pelnomocnika Rektora

JM Rektor prof. Zdzistaw Wajda po-
wotat dr. hab. Zdzistawa Bereznowskie-
go na Zastepce Pelnomocnika Rektora
do spraw uruchomienia Ustugowego
Centrum Stomatologicznego w Akade-
mii Medycznej w Gdansku.

Pelnomocnikiem Rektora jest prof.
Jadwiga Sadlak-Nowicka.

Prodziekan Wydziatu
Farmaceutycznego

Uczelniana Komisja Wyborcza AMG
informuje, ze w dniu 22 wrzes$nia 1998 r.
w wyborach uzupetniajacych Rada Wy-
dzialu Farmaceutycznego wybrata dr.
hab. farm. Franciszka Sgczewskiego,
prof. nzw. na Prodziekana Wydziatu
Farmaceutycznego Akademii Medycz-
nej w Gdarnisku w kadencji 1996-1999,
to jest od 1 pazdziernika 1998 r. do 31
sierpnia 1999 r.

Dar dla Kliniki
Kardiologii Dzieciecej

Zarzad Przedsiebiorstwa Przeta-
dunkowo-Sktadowego ,Port Pétnocny”
ofiarowat Klinice Kardiologii Dzieciecej
AMG kwote 3.000 zt, z przeznaczeniem
na zakup pulsoksymetru.
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Centralna Inauguracja roku akademickiego
1998/99 oraz Konferencja Rektorow
Akademii Medycznych w Szczecinie

W dniu 9 pazdziernika 1998 r. odbyta
sie w Szczecinie Centralna Inauguracja
roku akademickiego Akademii Medycz-
nych. Uroczysto$¢ byta potaczona z ob-
chodami 50-lecia Pomorskiej Akademii
Medycznej. Poprzedzita jg msza sw. w
Katedrze $w. Jakuba Ap., odprawiona
przez ks. abp. Mariana Przykuckiego w
intencji PAM. Wzieli w niej udziat: rek-
torzy Akademii Medycznych z catego
kraju, Minister Zdrowia Wojciech Mak-
symowicz oraz liczni goscie. Naszag
Uczelnie reprezentowat JM Rektor prof.
Zdzistaw Wajda.

W czasie inauguracji, ktéra miata
miejsce w Zamku Ksigzat Pomorskich,
rektorzy uczelni krajowych dokonali
uroczystej immatrykulacji studentéw le-
gitymujacych sie najlepszymi wynikami
egzaminu wstepnego. Rektor naszej
Uczelni wreczyt uroczyscie indeks stu-
dentowi Michatowi Szypulskiemu i gra-
tulowat uzyskania najlepszego wyniku
na egzaminie wstepnym (117 punktéw
na 120 mozliwych).

W przeddzien centralnej inauguraciji
odbyta sie Konferencja Rektoréw Aka-
demii Medycznych, ktérej przewodni-
czyt prof. Stanistaw Konturek, prorektor
Collegium Medicum Uniwersytetu Ja-
giellonskiego. Zorganizowata jg Po-
morska Akademia Medyczna w Klubie
Pracownikéw Nauki Politechniki Szcze-

cinskiej. Uczelnie gdanska reprezento-
walt prorektor prof. Czestaw Baran. W
Konferencji uczestniczyt Minister Zdro-
wia oraz dyrektor Departamentu Nauki
i Ksztalcenia prof. Andrzej Lewinski.
Gléwnym tematem dyskusji byta sytu-
acja finansowa szpitali klinicznych,
proces ich usamodzielnienia i zwigzek
(podlegtos€) z uczelniami medycznymi.
Minister zapowiedzial przekazanie
uprawnien organu zatozycielskiego
szpitali klinicznych rektorom akademii
medycznych, co ma znalez¢ wyraz w
znowelizowanej ustawie o zakiladach
opieki zdrowotnej.

Dyplomatorium
absolwentow Wydziatu
Farmaceutycznego

Dziekan Wydzialu Farmaceutyczne-
go AM w Gdansku zaprasza w dniu 7
listopada 1998 r. 0 godz. 11.00 do Audy-
torium Maximum Wydziatlu Farmaceu-
tycznego (Gdansk-Wrzeszcz, Al. gen.
Hallera 107) na uroczystos$¢ wreczenie
dyploméw magistra farmacji tegorocz-
nym absolwentom.

Gdansk, dnia 16.10.1998 .

Jego Swigtobliwo$é Jan Pawet //

Z okazji 20. rocznicy Pontyfikatu, w imieniu
catej wspoélnoty Akademii Medycznej w Gdan-
sku pragne przekazaé Jego Swigtobliwosci na-

sze najserdeczniejsze zyczenia wielu dalszych
lat sprawowania postugi na Stolicy Piotrowej dla
dobra catej ludzkosci.

W/e wdziecznejpamiecizachowaliémyzycze-
nia oraz Apostolskie Blogostawienstwo przesta-
ne przez Jego Swigtobliwo$é dla naszej Uczel-
ni z okazjijubileuszu 50-leciajej istnienia.

Z wyrazami najgtebszego szacunku

prof. Zdzistaw Wajda
Rektor
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Specjalizacje lekarzy

Uprzejmie informuje, ze zarzadze-
nie Ministra Zdrowia i Opieki Spotecz-
nej z dnia 1 lutego 1983 r. w sprawie
specjalizacji lekarzy, lekarzy dentystéw,
magistrow farmacji oraz innych pra-
cownikéw z wyzszym wyksztatlceniem
zatrudnionych w stuzbie zdrowia i opie-
ce spotecznej (Dz. Urz. MZIiOS Nr 3 z
1983 r. z pézn. zm.), zgodnie z art. 67
ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawo-
dzie lekarza (Dz. U. Nr 28 z 1997 r.), z
dniem 27 wrzesnia 1998 r. traci moc.

W zwiazku z tym, brak jest podstaw
do otwierania specjalizacji, o ktérych
mowa w zarzadzeniu Ministra ZiOS z
dnia 1 lutego 1983 r., po uptywie termi-
nu jego waznosci.

Nowe bazy danych
w Bibliotece AMG

Rozszerzono komputerowy dostep
do Swiatowej informacji medycznej.

1. W lokalnej sieci uczelnianej sa
udostepnione nastepujgce bazy: MedU-
ne za lata 1984-1998 oraz Drugs and
Pharmacology za lata 1990-1998. Z wy-
mienionych baz mogg korzystaé¢ wszy-
scy pracownicy AMG, ktérzy posiadajg
konto na serwerze medline.amg.gda.pl.
Konto zaktada bezplatnie Centrum
Komputerowe (tel. 349-17-05, 349-17-
03) po ziozeniu wniosku. Konto jest
wazne 1 rok, w celu przedtuzenia waz-
nosci konta nalezy zwréci¢ sie do Cen-
trum podajac login uzytkownika. Dostep
do baz jest mozliwy za pomoca progra-
mu Winspirs, ktérego wersja instalacyj-
na jest dostepna na serwerze AMG.

2. Osoby majace dostep do Interne-
tu z komputeréw zainstalowanych na te-

Przewidujemy, iz nowy system spe-
cjalizacji lekarzy i lekarzy stomatolo-
géw zostanie wprowadzony w ciagu
najblizszych miesiecy.

Jednoczes$nie informuje, iz zgodnie
z zapisem art. 64 ustawy z dnia 5 grud-
nia 1996 r. o zawodzie lekarza - lekarz i
lekarz stomatolog, ktéry rozpoczat spe-
cjalizacje przed dniem 27 wrzes$nia
1998 r., odbywa te specjalizacje zgod-
nie z dotychczasowymi przepisami.

Sprawa specjalizacji dla pracowni-
kéw ochrony zdrowia z wyzszym wy-
ksztatceniem, nie bedacych lekarzami,
zostanie uregulowana ustawg o niekt6-
rych zawodach medycznych. Aktualnie
trwajq prace nad projektem tej ustawy.

Podsekretarz Stanu w MZiOS
Jacek A. Piagtkiewicz

renie AMG, a takze czytelnicy w czytel-
ni informacji naukowej w Bibliotece
Gléwnej oraz Bibliotece Wydzialu Far-
maceutycznego moga korzystac¢ z bazy
SwetsNet pod adresem: http://www.
swetsnet.nl/direct/.

Baza ta zapewnia dostep do ponad
14.000 tytutéw czasopism, w tym 2.873
tytutéw z zakresu medycyny i pozwala
przeglada¢ spisy tresci kolejno ukazu-
jacych sie tomoéw i zeszytéw. Natomiast
z 16 tytutéw wydawnictwa Springer, kto-
rych Biblioteka AMG jest prenumerato-
rem (dostepnych tez pod adresem: http:
/Nlink.springer.de/cs/subli.htm) istnieje
mozliwos¢é Sciagniecia artykutéw lub
abstraktéw w formie pliku.

3. Zakupiono nowe bazy na 1 stano-
wisko dostepne w czytelni informaciji
naukowej Biblioteki Gtéwnej: CD Can-
cer 1987-1998, CD ENABASE Neuro-
sciences 1988-1998, Polska Bibliogra-
fia Lekarska za lata 1979-1997 - do-
stepna takze w Bibliotece Wydziatu
Farmaceutycznego.
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Warszawa, 1998.10.01

Pan Prof. dr hab. med. Zdzistaw Wajda
Rektor Akademii Medycznej w Gdarnsku

Szanowny Panie Rektorze,

Uprzejmie informuje, iz w zwigzku z
whniesieniem do Sejmu przez grupe postow
projektu nowelizacji ustawy z dnia 30 sierp-
nia 1991 r. o zakladach opieki zdrowotnej
(Dz.U. Nr91, poz. 408zpdzn. zm.) oraz pod-
jeciem w Sejmie prac legislacyjnych nad tym
projektem (druk sejmowy Nr 580), ktoéry
zmierza do wstrzymania realizacji obowia-
zujacej ustawy i realizowanych na jej pod-
stawie dziatan zmierzajgcych do wigczenia
szpitali klinicznych do struktur organizacyj-
nych panstwowych wyzszych uczelni me-
dycznych - Naczelna Rada Lekarska na po-
siedzeniu w dniu 26 wrzes$nia 1998 r. doko-
nata wszechstronnej oceny tego projektu.

W wyniku dyskusji Naczelna Rada Lekar-
ska jednomysinie uchwalita zatgczone sta-
nowisko w sprawie projektu nowelizacji
ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej oraz
ustawy o szkolnictwie wyzszym.

Pragne zwréci¢ uwage, iz rozwazajac
zrédta finansowania szpitali klinicznych
uznano, zejednym z nich powinny by¢ $rod-
ki pochodzace z Kas Chorych, ktére powin-
nyzawierac stosowne umowyz posiadajacy-
mi osobowos$¢ prawng uczelniami medycz-
nymi. co wymaga nowelizacji oczywiscie
wadliwie sformutowanego art. 169a ustawyz
dnia 6 lutego 1997r. o powszechnym ubez-
pieczeniu zdrowotnym (Dz.U. Nr28, poz. 153
z p6zn. zm.). Lgcze wyrazy szacunku,

Drn. med. Krzysztof T. Madej
Prezes Naczelnej Rady Lekarskiej

Pozyczki i kredyty
dla studentow

W nawigzaniu do ustawy z dnia 17 lipca
1998 r. w sprawie pozyczek i kredytéw stu-
denckich Ministerstwo Edukacji Narodowej
pracuje w trybie pilnym nad przygotowa-
niem aktéw wykonawczych. Réwnoczes$nie,
wspolnie z Bankiem Gospodarstwa Krajo-
wego i Parlamentem Studentéw Rzeczypo-
spolitej Polskiej podjete sa prace nad wdro-
zeniem systemu kredytéw w nowym roku
akademickim.

Ustawa wprowadza preferencyjne kre-
dyty dla studentéw. Kredyty studenckie
beda udzielane przez banki komercyjne z
doptata do oprocentowania z Funduszu
Pozyczek i Kredytow Studenckich. Fundusz
bedzie utworzony ze $rodkéw budzetowych
i ulokowany w Banku Gospodarstwa Krajo-
wego. O tym, ktére banki podejmag sie
udzielania kredytéw, Ministerstwo bedzie
mogto poinformowaé po podpisaniu uméw
miedzy tymi bankami komercyjnymi a BGK.

W oparciu o przepisy ustawy i projekto-
wane rozwigzania w aktach wykonawczych,
przedstawiono ponizej podstawowe warun-
ki otrzymywania i sptaty kredytu studenc-
kiego:

Stanowisko Naczelnej
Rady Lekarskiej

z dnia 26 wrzes$nia 1998 r. w sprawie pro-
jektu nowelizacji ustawy o zakladach
opieki zdrowotnej oraz ustawy o szkol-
nictwie wyzszym

Naczelna Rada Lekarska po zapoznaniu
sie z projektem ustawy 0 zmianie ustawy o
zaktadach opieki zdrowotnej oraz ustawy o
szkolnictwie wyzszym (druk sejmowy Nr
580) zajmuje nastepujgce stanowisko:

W wyniku diugotrwatego procesu legi-
slacyjnego, po wnikliwym rozwazeniu licz-
nych dokumentéw i obszernej argumentacji
oraz wystuchaniu stanowiska Naczelnej
Rady Lekarskiej Sejm uchwalit ustawe z
dnia 20 czerwca 1997 r. 0 zmianie ustawy o
zaktadach opieki zdrowotnej oraz o zmianie
niektérych innych ustaw (Dz.U. Nr 104, poz.
661). Na mocy tej ustawy szpitale kliniczne
zostaly zdefiniowane jako jednostki organi-
zacyjne panstwowej uczelni medycznej.

Decyzja o wiaczeniu szpitali klinicznych
do akademii medycznych jest merytorycz-
nie w pehi uzasadniona i zaréwno wow-
czas, jak i obecnie jest popierana przez
Naczelng Rade Lekarska.

Szpital kliniczny jest specyficzng jed-
nostka systemu ochrony zdrowia, ktéra nie
tylko prowadzi dziatalnos¢ leczniczg, ale
takze stanowi baze dla dziatalnosci dydak-
tycznej i naukowej, prowadzonej przez
uczelnie medyczne.

Poniewaz funkcjonowanie szpitala kli-
nicznego musi uwzgledniaé¢ prowadzenie w

- O kredyt studencki moga sie ubiegaé
wszyscy studenci studiéw dziennych, za-
ocznych i wieczorowych, szkét wyzszych
panstwowych i niepanstwowych, akade-
mickich i zawodowych, pod warunkiem,
ze rozpoczeli studia przed ukoriczeniem
25. roku zycia.

- Pierwszenstwo w otrzymaniu kredytu stu-
denckiego beda mieli studenci o niskich
dochodach na osobe w rodzinie. Zasady
liczenia dochodu okresli rozporzadzenie,
a decyzja o wysokosci dochodu uprawnia-
jacego do otrzymania kredytu zapadnie
po ztozeniu przez studentéw wstepnych
whnioskow o kredyt.

- Kredyt studencki udzielony jest na okres
studiéw, jednak nie dtuzej niz na okres 6
lat.

- Kredyt bedzie wyptacany przez 10 mie-
siecy w roku akademickim.

- Przewidywana wysoko$¢ miesiecznej
transzy kredytu w roku akademickim
1998/99 wynosi 400 zt.

- Wysoko$¢ oprocentowania kredytu stu-
denckiego sptacanego przez kredytobior-
ce wynosi hie mniej niz potowe stopy redy-
skontowej Narodowego Banku Polskiego.

- Rozpoczecie sptaty kredytu przewiduje
sie po roku od daty ukoriczenia studiéw.

- Sptata kredytu trwa co najmniej dwa razy
dtuzej niz okres pobierania kredytu.
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nim dziatalnosci dydaktycznej na poziomie
przed- i podyplomowym oraz dziatalnosci
naukowej - konieczne jest jednolite kiero-
wanie cala tg dziatalnoscig przez jeden or-
gan - w tym przypadku rektora i senat
uczelni medycznej.

Wstrzymanie procesu wigczania szpita-
li klinicznych do struktur akademii medycz-
nych grozi pogorszeniem warunkéw i efek-
tow dziatalnosci dydaktycznej i naukowej,
prowadzonej przez akademie medyczne.

Nie mozna dostosowywac funkcjonowa-
nia akademii i szpitali klinicznych do oczy-
wiscie wadliwie sformutowanego art. 169a
ustawy z dnia 6 lutego 1997 r. o powszech-
nym ubezpieczeniu zdrowotnym, ktéry nie
przewiduje mozliwosci zawierania przez
Kasy Chorych uméw o udzielanie $wiad-
czen zdrowotnych ze szpitalami kliniczny-
mi, funkcjonujgcymi w ramach struktur aka-
demii medycznych.

Majac na uwadze powyzsze, Naczelna
Rada Lekarska uwaza, ze nalezy dokona¢
pilnej nowelizacji ustawy o powszechnym
ubezpieczeniu zdrowotnym, a réwnocze-
$nie bezzwitocznie przystapi¢ do wykona-
nia przepis6w zawartych w rozdziale 5
ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakia-
dach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 91, poz.
408 z po6zn. zm.) w zakresie wigczenia
szpitali klinicznych do struktur organizacyj-
nych akademii medycznych.

lek med. Konstanty Radziwitt
Sekretarz

dr n. med. Krzysztof T. Madej
Prezes

- Wysokos$¢ raty sptaty pozyczki nie moze
przekroczy¢ 20% miesiecznego dochodu
kredytobiorcy.

- Ustawa przewiduje mozliwo$¢ umorzenia
kredytu. Podstawg umorzenia sgw szcze-
golnosci: dobre wyniki ukonczenia stu-
diéw, trudna sytuacja zyciowa kredyto-
biorcy, trwata utrata zdolnosci do sptaty
zobowigzan.

- Srodki zarezerwowane w budzecie pan-
stwa na uruchomienie nowego systemu
kredytéw studenckich pozwolg na udzie-
lenie w roku akademickim 1998/99 okoto
100 tysiecy kredytow.

Ministerstwo Edukacji Narodowej zdaje
sobie sprawe, ze wejscie w zycie ustawy o
pozyczkach i kredytach studenckich natozy
na szkoly wyzsze nowe zadania, polegaja-
ce przede wszystkim na masowej akcji wy-
stawiania w pazdzierniku zaswiadczen po-
twierdzajacych status studenta (wzér druku
okresli rozporzadzenie). Uruchomienie
systemu bedzie w duzej mierze zalezato od
sprawnego dziatania systemu informacji o
kredytach studenckich w uczelniach |
wspotpracy z samorzadami studenckimi.
Ministerstwo Edukacji Narodowej bedzie
na biezaco informowato uczelnie o zakon-
czeniu kolejnych etapéw prac legislacyj-
nych i wdrozeniowych.
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Immatrykulacja studentow | roku

Wydziatu Lekarskiego i Oddziatu Stomatologicznego
Akademii Medycznej w Gdansku

Przemowienie
JM Rektora
prof. Zdzistawa Wajdy

Panie Dziekanie, Wysoka Rado,

Szanowni Panstwo,

Kolezanki i Koledzy,

Witam wszystkich Paristwa na uro-
czystosci immatrykulacji i wreczenia
indekséw. Witam Kolezanki i Kolegéw
rozpoczynajacych studia medyczne w
naszej Uczelni, w Akademii Medycznej
w Gdansku.

Po emocjach, po gorgcym, wyczer-
pujacym okresie egzaminéw wstep-
nych, dzi$, po ztozeniu uroczystej przy-
siegi, odbierzecie z rgk Dziekana in-
deksy. To pierwszy krok na drodze do
wybranego przez Was celu, wybranego
przez Was zawodu, zawodu lekarza, le-
karza stomatologa. Gratuluje wyboru,
mysle, ze macie swiadomosé, ze jest to
zawdd piekny, trudny, odpowiedzialny.

Jestescie kolejnym rocznikiem roz-
poczynajacym studia w naszej Uczelni,
rocznikiem rozpoczynajacym studia na
progu trzeciego tysigclecia. W dobie
ciggtego, szybkiego postepu nauki, po-
stepu wiedzy, ktérego jestesmy Swiad-
kami, przed Wami nowe kierunki ba-
dan, nowe dziedziny nauki, nowe tech-
nologie, techniki, nowe wynalazki, co-
raz to wieksze mozliwosci poznawcze
w dziedzinie medycyny, nowe mozliwo-
&ci rozpoznawania choréb, ich przy-
czyn, nowe sposoby leczenia. Stowem
- przed Wami wyzwania, ktérym be-
dziecie musieli w przysztosci sprostac.

Wszystko to nakazuje, aby od pierw-
szych krokéw, jakie przyjdzie Wam sta-
wia¢ w naszej Szkole, uczy¢ sie, zdoby-
waé wiedze ze Swiadomoscig, ze w
przysziosci, po zakonczeniu studiéw
wezZzmiecie na siebie odpowiedzialnosé
za ludzkie zdrowie, za ludzkie zycie,
ktére bedzie Wam powierzone.

Szanowni Panstwo,

Kolezanki i Koledzy,

Za kilka dni odbedzie sie, jak co
roku, kolejna inauguracja roku akade-
mickiego w naszej Alma Mater. Pragne

zaprosi¢ Was wszystkich k
na te uroczystoseé. str

Pierwszego pazdziernika odbyta sie
w naszej Uczelni uroczysta immatryku-
lacja. PowitaliSmy studentéw | roku Wy-
dziatu Lekarskiego i Oddziatlu Stomato-
logicznego.

Po czesci organizacyjnej tradycyj-
nym Gaudeamus rozpoczeta sie oficjal-
na uroczysto$¢. Nad jej przebiegiem
czuwat opiekun | roku dr Henryk Za-
wadzki.

To Pan Doktor pierwszy skierowat
ciepte stowa do swoich podopiecznych,
szczesliwych i dumnych z tego, ze zo-
stali studentami AMG. Mowit o szla-
chetnym celu, jaki kazdy z nich sobie
postawit oraz o urokach zycia studenc-
kiego. Zyczyl, by lata studiéw byty takie
jak ,cztery pory roku”, ze trzeba cie-
szy¢ sie kazda wiosng i latem, bo tak
szybko mijaja.

Nastepnie glos zabrat JM Rektor
prof. Zdzistaw Wajda, ktéry serdecznie
powital nowych cztonkéw naszej Alma
Mater uswiadamiajgc im, jak wielka od-

Przyjecie
W poczet studentow

Nadszedt w korncu ten dtugo oczeki-
wany moment, kiedy to niepewni, nie-
Swiadomi trudéw studiowania w Akade-
mii Medycznej dotaczyliSmy do grona
kolezanek i kolegéw ,po fachu”, prze-
kraczajac prég wymarzonej uczelni.

W czwartek, 1 pazdziernika 1998 ro-
ku, o godzinie 8.00 zebraliSmy sie w
specjalnie przygotowanej sali im. prof.
Hillera, aby po raz pierwszy wspdlnie
odspiewac:

~Gaudeamus igitur,
Juvenes dum sumus:

Post iucundam iuventutem
Post molestam senectutem
Nos habebit humus.

Vivat Academia,

Vivant Professores,

Vivat membrum quodlibet
Vivant membra quaelibet,
Semper sint in flore”.

Przyjazne nam ,dusze” wprowadzity
nas w tajniki immatrykulacji, m.in. jed-

powiedzialno$¢ bedzie w przysztosci
na nich spoczywata. Zaznaczyl, ze roz-
poczynajg studia w szczegélnym okre-
sie, na przetomie wiekéw, w dobie
ogromnych postepéw medycyny.

Do studentéw | roku przemowit Dzie-
kan prof. Janusz Galinski, zwracajac
uwage na zadania, ktérym bedg musie-
li sprosta¢ jako studenci. Zachecat do
udziatlu w zyciu Uczelni, do preznej
dziatalnosci w Samorzadzie Studenc-
kim, do pilnego spetniania obowigzkéw,
ale takze do korzystania z przystuguja-
cych im praw.

Po przemoéwieniach nastgpit mo-
ment najwazniejszy dla zgromadzo-
nych w sali im. prof. Hillera studentéw,
na ktéry oczekiwali z bijagcym sercem.
Kazdy otrzymat z rgk Dziekana Indeks
Studenta AMG. Oby karty tego indeksu
wypetnity jak najlepsze oceny.

prof. Janusz Galinski
Dziekan Wydziatu Lekarskiego

na z atrakcji byta nauka czytania slubo-
wania.

Jak zawsze atrakcyjny i niezawodny
w kazdej sytuacji dr Henryk Zawadzki
dbat o nieskazitelny przebieg owej uro-
czystosci.

O godzinie 12.00 dane nam byto uj-
rze¢ na wtasne oczy Dostojne Wiadze
Akademii Medycznej.

301 wystraszonych istot Wydziatu
Lekarskiego i Oddziatu Stomatologicz-
nego na chwiejnych nézkach odebrato
dowdd potwierdzajgcy przynaleznosé
do Rzeszy Studenckiej.

Niezapomniang i szalenie ekscytuja-
ca chwilg byt takze uscisk dioni i
usmiech prof. Janusza Galiriskiego,
Dziekana Wydzialu Lekarskiego i JM
prof. Zdzistawa Wajdy.

Z ust JM Rektora ustyszeliSmy sto-
wa gratulacji za pomyslnie zdany egza-
min wstepny i zyczenia, aby zawdéd le-
karza stal sie nasza pasjg a medycyna
sztuka.

Tak wiec Akademia Medyczna w
Gdansku stata sie nasza Alma Mater.

Studenci | roku
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Inauguracja roku akademickiego 1998/99

8 pazdziernika br. w sali prof. S. Hil-
lera gmachu Zakladéw Teoretycz-
nych odbyta sie uroczystos¢ inaugu-
racyjna roku akademickiego 1998/99
naszej Uczelni.

Na uroczystos¢ przybyto wielu zna-
komitych gosci, w tym: wojewoda gdan-
ski Tomasz Sowinski, metropolita gdan-
ski ks. abp Tadeusz Goctowski, prezy-
dent Gdanska Tomasz Posadzki, prezy-
dent Sopotu Jacek Karnowski, wicepre-
zydent Gdyni Henryk Majkowski, czton-
kowie Korpusu Konsularnego, rektorzy
wyzszych uczelni Pomorza Nadwislan-
skiego, przedstawiciele instytucji na-
ukowych, wtadz wojewoédzkich i miej-
skich, organizacji zawodowych.

Po przeméwieniu JM Rektora prof.
Zdzistawa Wajdy (tekst w Gazecie
AMG nr 10) odbyta sie uroczysta imma-
trykulacja 11 oséb, ktére najlepiej zdaty
egzamin wstepny. Z kolei dziekan Wy-
dzialu Lekarskiego prof. Janusz Galin-
ski poinformowat, ze za wybitne osia-
gniecia naukowe oraz bardzo dobre
wyniki w nauce dwéch studentéw: Ma-
rek Nedoszytko (V r. WL) i Piotr Trzon-
kowski (VI r. WL) otrzymato stypendium
Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej
na rok akademicki 1998/99.

Nastepnie po ztozeniu przyrzecze-
nia lekarskiego i farmaceutycznego, 29

najlepszych absolwentéw otrzymato
dyplomy z wyréznieniem (18 z Wydzia-
tu Lekarskiego, 5 z Oddziatu Stomato-
logicznego i 6 z Wydzialu Farmaceu-
tycznego). Najlepsi z nich otrzymali po-
nadto z rgk JM Rektora Medale Primus

Inter Pares, byli to lek., lek.: Jolanta

Balon, Dorota Dworakowska, Rafat

Dworakowski, Katarzyna Ruckemann i

mgr farm. Tomasz Baczek. Nastepnie

wygtosit przemoéwienie przedstawiciel
studentéw Maciej Cherek.

Z kolei odbyta sie uroczystos$¢ wre-
czenia dyploméw doktora habilitowane-
go. W ubiegltym roku akademickim sto-
pien ten w naszej Uczelni uzyskali:

- na Wydziale Lekarskim: dr hab.
Zdzistaw Bereznowski, dr hab. Ma-
rek Dobosz, dr hab. Krzysztof OI-
gierd Narkiewicz

- na Wydziale Farmaceutycznym: dr
hab. Mirostawa Szczepanska-Kon-
kel.

Kolejnym punktem uroczystosci byto
wreczenie odznaczen.

Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej
odznaczyt Krzyzem Oficerskim Orde-
ru Odrodzenia Polski profesora Stefa-
na Angielskiego za wybitne osiggniecia
w dziatalnosci naukowej oraz zastugi w
pracy dydaktycznej i za wybitne zastu-
gi dla rozwoju gospodarki narodowej.

Przemowienie JM Rektora prof. Z. Wajdy

J-K  Pamietam inauguracje z okresu
moich studiéw, kiedy wszyscy
gremialnie przychodziliS§my na te uro-
czystosé, aby wystuchaé réwniez inte-
resujacego wykladu inauguracyjnego.
StaliSmy, siedzieliSmy, gdzie tylko byto
mozna. Marzy mi sie taka inauguracja
- zapraszam Was.

Moi Drodzy,

Kolezanki i Koledzy,

Z okazji immatrykulacji, z okazji
Waszego Swieta zycze Wam, aby medy-
cyna stata sie dla Was pasja zycia po-
zwalajacg pokonywaé wszystkie napo-
tkane przeciwnosci.

Prosze Was, strzezcie godnosci
Uczelni swojg pracg, postepami w na-
uce, wypeitnianiem swoich obowigz-
kéw, swojg postawa, zdobywajac wie-
dze kliniczng okazujcie nalezny szacu-
nek chorym.

Namawiam Was takze, aby od po-
czatku aktywnie wiaczy¢ sie w nurt wie-
lostronnej dziatalnosci studenckiej, a
zwlaszcza naukowej.

Badzcie pilni w zdobywaniu wiedzy,
majac Swiadomos¢ odpowiedzialnosci,
jaka przyjmiecie w przysziosci za po-
wierzone Wam dobro najwazniejsze,
ludzkie zdrowie i zycie. Pragne, aby
Swiadomos¢ tej odpowiedzialnosci za-
wodu towarzyszyla Wam przez cale
studia, zeby byta bodZzcem w codzien-
nej nauce, w pilnym zdobywaniu wie-
dzy, zatem ze zrozumieniem powinni-
Scie traktowac stawiane Wam wysokie
wymagania.

Konczac prosze Was raz jeszcze,
aby od pierwszych krokéw stawianych
w tej Uczelni strzec jej tradycji i dobre-
go imienia. Jest to od dzi§ Wasza
Uczelnia, Wasza Alma Mater.

Zycze Wam wysokich ocen w nauce,
spokojnego, niezaktbconego przebiegu
studiéw i pomysinego ich zakonczenia
juz w XXI wieku. Zycze spetnienia za-
mierzen. Zycze powodzenia.

My, spotecznos¢ akademicka, przyj-
mujemy Was do naszej wspoélnoty z pet-
na zyczliwoscig, sympatia, gorgcym
sercem. n

Minister Edukacji Narodowej nadat
za szczegoblne zastugi dla oswiaty i wy-
chowania Medal Edukacji Narodowej:

- prof. Stefanowi Angielskiemu

- prof. Januszowi Galinskiemu

- prof. Krystynie Koztowskiej

- prof. Wiestawowi Makarewiczowi

- prof. Andrzejowi Mysliwskiemu

- prof. Mirostawie Narkiewicz

- prof. Czestawowi Stobie

- prof. Julianowi Stolarczykowi

- prof. Leonowi Zelewskiemu
Minister Zdrowia i Opieki Spotecz-

nej wyréznit odznaka honorowg Za Za-
stugi dla Ochrony Zdrowia Barbare
Garbat.

Kapituta Medalu Zastuzonemu Aka-
demii Medycznej w Gdarnisku na posie-
dzeniu w dniu 23.09.1998 r. przyznata
Medal Zastuzonemu Akademii Me-
dycznej w Gdansku:

- Redakcji Annales Academiae Medi-
cae Gedanensis, ztozony na rece
prof. Stefana Raszei, wieloletniego
Przewodniczgcego Redakciji

- prof. Jolancie Borowskiej-Lehman,

- prof. Ewie Dilling-Ostrowskiej,

- Eleonorze Ligezie,

-Pawtowi Magrianowi,

-prof. Marii Referowskiej,

- Teresie Romejko,

- Zofii Strzemeckiej,

- Jadwidze Tafitowskiej,

- dr Marii Wroczynskiej-Pafka,

- Bolestawowi Zotobowskiemu.

Z kolei JM Rektor wreczyt dyplomy
nagréd Ministra Zdrowia i Opieki Spo-
tecznej za osiagniecia naukowe i dy-
daktyczne w roku 1997. Minister przy-
znat dwie nagrody indywidualne i pie¢
nagréd zespotowych, wyrézniajac tacz-
nie 23 nauczycieli akademickich naszej
Uczelni. Nagrody indywidualne za osig-
gniecia naukowe otrzymali:

- prof. Piotr Szefer

- prof. Tadeusz Pawetczyk.

Nagrody za osiggniecia naukowe
otrzymaty trzy zespoly:

- prof. Henryk Lamparczyk, dr farm.
Pawel K. Zarzycki, dr farm. Joanna
Nowakowska, dr farm. Piotr Kowal-
ski, mgr farm. Aleksandra Chmielew-
ska, mgr biol. Maria Wierzbowska

-dr n. przyr. lwona Gagato, dr farm.
Maria Matuszek

- mgr biol. Joanna Karbowska, dr
med. Zdzistaw Kochan, prof. Julian
Swierczynski.

Nagrody za opracowanie podreczni-
kéw akademickich otrzymaty dwa ze-

spoty:
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prof. Roman Kaliszan

Podstawy nowoczesnej farmakoterapii

Wykiad na uroczystej inauguracji roku akademickiego 1998/99 w AM w Gdansku

Farmakoterapia to leczenie za po-
moca substancji pochodzenia chemicz-
nego badz biologicznego, ktére wyka-
zujg dziatanie farmakologiczne. W cia-
gu tysigcleci rozwoju cywilizacji farma-
koterapie realizowano gtéwnie za po-
moca substancji (surowcéw) roslin-
nych. Chociaz wiele lekéw roslinnych
do dzisiaj zachowato przydatnos¢ tera-
peutyczna, to niewatpliwie nowoczesna
farmakoterapia stoi pod znakiem che-
mii i biotechnologii. Zwlaszcza w ostat-
nich dekadach XX wieku te dwie dyscy-
pliny nauki determinuja postep techno-
logiczny w farmaciji.

Dla nowoczesnej chemii lekéw cha-
rakterystyczne sa trzy wprowadzone w
ostatnim c¢wieréwieczu procedury ba-
dawcze: modelowanie molekularne,
synteza kombinatoryczna i szybkie me-
tody preselekcji ,kandydatéw na leki”.

Dzieki wprowadzeniu komputeréw
rozwineta sie chemia obliczeniowa i
oparte o nig tzw. racjonalne projektowa-
nie lekéw. Obecnie mozna modelowac¢
komputerowo dowolne struktury che-
miczne i wylicza¢ ich wiasciwosci (pa-
rametry) fizykochemiczne. Syntezuje
sie tylko te struktury, dla ktérych wyli-
czone wiasciwosci fizykochemiczne sg
odpowiednie z punktu widzenia aktyw-
nosci farmakologicznej. Mozna takze
przeprowadza¢ komputerowag symula-
cje reakcji ,kandydatéw na leki” z ukta-
dami molekularnymi odpowiedzialnymi
za dany efekt farmakologiczny (tzw. ce-
lami biologicznymi). Synteze i weryfika-
cje aktywnosci prowadzi sie tylko dla
najlepiej rokujacych struktur chemicz-
nych.

Poszukiwanie nowych grup che-
micznych o pozadanym typie aktywno-

- prof. Marek Wesotowski, dr farm.
Krystyna Szefer, dr farm. Danuta
Zimna

- prof. Stanistaw Janicki, dr hab. farm.
Matgorzata Sznitowska, dr farm.
Brunon Woyczikowski, prof. Wiesta-
wa Stozkowska, dr farm. Halina Ga-
biga, dr farm. Wiestaw Sawicki, dr
farm. Weronika Zebrowska.
Ostatnim punktem programu uroczy-

stosci byt wyklad inauguracyjny prof.
Romana Kaliszana Podstawy nowocze-
snej farmakoterapii. N

Sci farmakologicznej jest w dalszym
ciagu realizowane gtéwnie na zasadzie
-proby i btedu”. Zwiekszenie szansy
natrafienia na potencjalny nowy srodek
leczniczy stworzyla w ostatnich latach
chemia kombinatoryczna. O ile przy
pomocy podejscia tradycyjnego poje-
dynczy chemik moze zsyntezowac¢ oko-
to 100 zwigzkéw rocznie, to metody
kombinaryczne zwiekszajg te liczbe do
ponad 200.000. Oczywiscie, powstaje
problem zidentyfikowania w tej wieloSci
zwigzkéw (czesto tworzacych ztozone
mieszaniny) wiasnie tych pochodnych,
ktére sa najbardziej interesujgce dla
farmakologéw. Jest to problem ,szuka-
nia igly w stogu siana”. Podejmowane
sg préby jego rozwigzania poprzez za-
stosowanie robotyki w przesiewowych
badaniach farmakologicznych.

Szereg cennych lekéw odkryto w
ostatnich dekadach konczacego sie
wieku w oparciu o wyrafinowane meto-
dy racjonalne. Przykiadem moze by¢
wprowadzenie lekéw betaadrenolitycz-
nych czy blokujgcych receptor histami-
nowy H2. W dalszym ciggu jednak w
poszukiwaniach lekéw liczy sie przypa-
dek, czyli szczesliwy traf (serendipity).
Zdarza sie on, jak powiedziat Pasteur,
umystom przygotowanym. Szczegolnie
efektowny przykiad stanowi najgto-
Sniejsze odkrycie ostatnich lat - silde-
nafil. Zwigzek ten w 1997 r. znajdowat
sie w badaniach klinicznych na ochotni-
kach, jako potencjalny lek przeciwko
dychawicy oskrzelowej. Wtedy to zaob-
serwowano znane dziatanie uboczne,
ktére spowodowato, ze lek z kardiologii
trafit do seksuologii. Niezwykly swiato-
wy rozgtos w srodkach masowego prze-
kazu spowodowat, ze preparat Viagra,
Pfizer, w kwietniu 1998 r. znalazt sie w
obrocie farmaceutycznym, a w czerwcu
tego samego roku byt juz przepisany 2

milionom mezczyzn ze wskazaniem za-
burzen erekcji. Firma Pfizer moze li-
czy¢ na sprzedaz preparatu za sume
ponad 10 miliardéw dolaréw USA rocz-
nie. Przynajmniej do czasu wprowadze-
nia skuteczniejszych i bezpieczniej-
szych pochodnych.

Sildenafil nie jest pozbawiony dzia-
tan ubocznych. Byt wprowadzany pier-
wotnie do lecznictwa z zupetnie innymi
niz aktualne wskazaniami. Z dziatan
niepozadanych ciekawe sag zaburzenia
widzenia. Nie bez kozery tabletki Viagry
sa niebieskie. | tak widziane bytyby w
tym kolorze przez pacjentéw po kilku
podaniach.

Opisywane sa przypadki zejsé
Smiertelnych po sildenafilu. Mimo to,
nie wydaje sie, aby lek ten byt szczegdl-
nie toksyczny. Nalezy jednak oczekiwaé
wprowadzenia wkrétce nowych, bez-
pieczniejszych analogéw sildenafilu.
Oczekiwania takie usprawiedliwia ana-
liza spadku toksycznosci kolejno wpro-
wadzanych lekéw przeciwdepresyj-
nych. Tranylcypromina powodowata
Srednio 61 zgonéw na kazdy milion po-
dan. Pdézniej wprowadzona imipramina
cechowala sie juz tylko 33 zgonami na
1 milion podan. (Na tym poziomie zda-
je sie by¢ toksycznos$¢ sildenafilu). Naj-
nowsze leki przeciwdepresyjne, jak flu-
oksetyna (czyli Prozac - stynne niedaw-
no ,pigutki szczescia”) nie wykazujag
ostrej toksycznosci.

Wybitny postep technologiczny w
farmakoterapii spowodowata w XX wie-
ku biotechnologia. Produkty klasycznej
biotechnologii - antybiotyki - zrewolu-
cjonizowaly leczenie choréb infekcyj-
nych w potowie uptywajgcego stulecia.
Ostatnie dwa dziesieciolecia, to kolejny
przetom dzieki wprowadzeniu tzw. inzy-
nierii genetycznej.

Oczekuje sie, ze poznanie okoto
100.000 genéw tworzacych genom ludz-
ki pozwoli na racjonalne ukierunkowa-
nie poszukiwan nowych, skutecznych
lekéw. By¢ moze uda sie zrealizowaé
koncepcje terapii wymiany genu. Jest
to ekscytujaca perspektywa, bowiem
terapia genowa pozwolitaby radykalnie
leczy¢ okoto 5.000 choréb. Niestety,
perspektywa terapii genowej, ktéra kil-
ka lat temu zdawata sie by¢ kwestig
miesiecy, teraz oddala sie w nieokreslo-
na przysztose.



Biotechnologia wspoétczesna dostar-
cza najcenniejszych lekéw, jakimi sg
polipeptydy i biatka substytucyjne.
Wprowadzajac instrukcje genetyczna
do komérek bakteryjnych i innych ko-
morek genetycznie zrekombinowanych
uzyskuje sie biatka ludzkie, ktérych nie-
dobér powoduje szereg ciezkich scho-
rzen. W ten sposoéb produkuje sie od
1982 r. insuline ludzka. Wielkie zmiany
w lecznictwie hematologicznym i nefro-
logicznym wywotatlo wprowadzenie w
1989 r. rekombinowanej ludzkiej erytro-
poetyny. Niestety, substancja ta wywar-
ta pietno na obliczu wspdéiczesnego
sportu wyczynowego. Jej stosowaniu
przypisuje sie szereg ofiar wsrdd spor-
towcoéw. Wiele innych cennych biatek
trafito i trafia do lecznictwa dzieki
wspobtczesnej biotechnologii. Przez to
udaje sie skutecznie leczy¢ choroby
kiedy$ nieuleczalne.

Postep w farmakoterapii nie zacho-
dzi tylko dzieki wprowadzaniu nowych
aktywniejszych substanciji leczniczych.
W ostatnich latach dokonuje sie takze
wielki postep w technologii form leku.
Opracowano nowoczesne uktady pre-
cyzyjnie dozujgace zwigzek farmakolo-
gicznie czynny. W nowoczesnej techno-
logii postaci chodzi o to, aby ,zmusi¢”
dany lek (czesto znany od wielu lat) do
wykazania maksimum swojej skutecz-
nosci przy ograniczeniu do minimum
efektébw ubocznych, niepozadanych.
Dozowanie winno by¢ tak dobrane i
kontrolowane, aby lek nie osiagat w or-
ganizmie zbyt wysokich (toksycznych)
stezen, ale rbwnoczesnie aby przez od-
powiedni czas utrzymywat sie na pozio-
mie wymaganym dla dziatania. Zapew-
niajga to zaawansowane technologie
sporzadzania ztozonych postaci leku.
Wykorzystuja one skomplikowane fizy-
kochemiczne i mechaniczne uktady do-
zujace, czesto z elementami kontroli
zwrotnej.

Produkuje sie takze postacie leku
umozliwiajagce podawanie drogami al-
ternatywnymi do tradycyjnie stosowa-
nej drogi doustnej czy dozylnej, (np.
droga podpoliczkowa, transdermalna,
doptucng). Przy tym zapewnia sie nie
tylko dogodnos$¢ dla pacjenta, ale ta-
godne wzrosty stezenia leku we krwi az
do uzyskania odpowiedniego, zapro-
gramowanego i utrzymujacego sie
przez wymagany czas p/ateau. Podej-
mowane sa préby naprowadzania sub-
stancji dzialajacej na konkretne miej-
sce docelowe w organizmie. Stosuje
sie do tego celu specjalne substancje
naprowadzajgce, tzw. nosniki. Moga to
byé¢ biotechnologicznie pozyskiwane
biatka rozpoznajgce tkanki docelowe

na zasadzie specyficznej reakcji immu-
nologicznej. Nalezy stwierdzi¢ general-
nie, ze technologia, ktéra kryje sie cze-
sto w pozornie zwyklej tabletce czy pi-
guice, zawiera rozwigzania fizykoche-
miczne i materialowe na poziomie po-
tocznie nazywanym ,kosmicznym”.
Waznym aspektem wspoéitczesnej
farmakoterapii jest aspekt ekonomicz-
ny. Wzrastajacy koszt leczenia powo-
duje zatamywanie sie opieki zdrowot-
nej nawet w najbogatszych panstwach.
Takze farmakoterapia zaczyna by¢ co-
raz Scislej analizowana w kategoriach
farmakoekonomiki.
Farmakoekonomika rozwaza stosu-
nek kosztéw lekéw do zapewnianej
przez nie dlugosci zycia pacjenta - zy-
cia o odpowiedniej jakosci (QALY -
quality adjusted life years). Trzeba za-
uwazy¢, ze leczenie za pomoca lekéw
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17% calosci wydatkéw na ochrone
zdrowia. Jesli uda sie farmakoterapia
zastgpi¢ koniecznos$¢ dziatan chirur-
gicznych, to oszczednosci w opiece
zdrowotnej moga by¢ bardzo znaczace.
Wyliczono, ze wprowadzenie skutecz-
nej farmakoterapii choroby wrzodowej
zotadka za pomoca lekéw blokujacych
receptor histaminowy H2 dato 224 milio-
ny dolaréw rocznie oszczednosci na
kosztach opieki zdrowotnej w USA.

W zakresie farmakoterapii oszczed-
nosci poszukuje sie poprzez egzekwo-
wanie zasad zamiennosci lekéw. Orga-
ny administracji panstwowej, dyrekcje
szpitali, organizacje ubezpieczeniowe
itd. wywierajg presje na lekarzy, aby
kierowa¢ sie ceng przy wyborze leku.
Trzeba liczy¢ sie coraz bardziej z ogra-
niczeniami swobody wyboru leku ze
wzgledu na zalecane réznego rodzaju

jest chyba najtaniszym sposobem le- standardy terapeutyczne, receptariu-
czenia. Wydatki na leki stanowig 11-
Toksycznos¢ lekéw przeciwdepresyjnych
, ) Cena opakowania (zt)
Srodek leczniczy
markowego generycznego
NIFEDYPINA 32,85 1,76
tbl. 10 mg x 50 (Adalat) (Cordafen)
RANITYDYNA 122,27 6,42
tbl. 150 mg x 60 (Zantac) (Ranigast)
DIAZEPAM 7,44 1,04
tbl. 5 mg x 20 (Valium) (Relanium)
ACIKLOWIR 118,75 14,0
tbl. 200 mg x 20 (Zovirax) (Heviran)
ATENOLOL 45,93 5,33
tbl. 100 mg x 40 (Tenormin) (Atenolol)
KETOTIFEN 28,47 3,0
thl. 1 mg x 30 (Zaditen) (Ketotifen)
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Rozpoczecie nowego roku akademickiego
na Miedzyuczelnianym Wydziale Biotechnologii UG-AMG

Przemowienie Dziekana prof. dr. Wiestawa Makarewicza

Dostojni Goscie,

Szanowne Kolezanki i Koledzy,

Droga Mtodziezy Akademicka,

Mineto niedawno 5 lat od powotania
Wydziatu i jestem ogromnie szczesliwy,
ze uroczystej inauguracji szdéstego z
kolei roku akademickiego na Miedzy-
uczelnianym Woydziale Biotechnologii
mozemy juz dokona¢ w tym pieknym,
nowym budynku przy ul. Ktadki, ktéry
stanie sie odtad siedzibg Instytutu Bio-
technologii Uniwersytetu Gdarnskiego i
naszego Wydziatu. Ta inwestycja, sfi-
nansowana przez Komitet Badan Na-
ukowych i Fundacje na Rzecz Nauki
Polskiej, powstata z inicjatywy $p. prof.
Karola Taylora jak tez prof. Macieja Zy-
licza, najdobitniej Swiadczy o wysokiej
ocenie naszego Wydzialu. Pragne do-
faczy¢ sie do podziekowan sktadanych
dzisiaj podczas uroczystego otwarcia
budynku.

Miedzyuczelniany Wydziat Biotech-
nologii Uniwersytetu Gdanskiego i Aka-
demii Medycznej w Gdarisku, bedacy
rezultatem dziatan integracyjnych w
Srodowisku akademickim Wybrzeza,
utworzony zostat decyzjg Senatéw obu
Uczelni w 1993 roku, a powstat dzieki
inicjatywie i zaangazowaniu grup ludzi
z Wydzialu Biologii, Geografii i Oce-
anologii Uniwersytetu Gdanskiego oraz
Wydziatéw Lekarskiego i Farmaceu-
tycznego Akademii Medycznej w Gdan-
sku. U podstaw koncepcji powotania
tego unikatowego Wydziatu legto prze-
konanie, ze Scista integracja naukowa
i dydaktyczna pokrewnych jednostek i

sze szpitalne i oddzialowe, umowy za-
opatrzeniowe aptek zamknietych itp.
Zamienno$¢ terapeutyczna, czyli za-
stepowanie jednego srodka farmakolo-
gicznie czynnego przez drugi dajacy
podobne wyleczenia, zawsze bedzie
budzi¢ kontrowersje. Mniej dyskusyjna
jest zamienno$¢ generyczna. Polega
ona na zastepowaniu preparatéw tej
samej substancji leczniczej oferowa-
nych przez markowych, oryginalnych
producentéw poprzez analogiczne pre-
paraty generyczne, produkowane przez
odtwérczych wytwdércéw po wygasnie-
ciu ochrony patentowej. R6znice w ce-
nie mogg by¢ nawet dwudziestokrotne.
Przyktadowo, ranitydyna dostepna jest
jako markowy Zantac za 122,27 zi, i jako

zespotéw badawczych UG i AMG stwo-
rzy specyficzne, kreatywne Srodowisko
akademickie, umozliwiajace nowator-
skie ksztatcenie studentéw i prowadze-
nie nowoczesnych badan naukowych.
Nieskromnie sadze, ze spelniamy te
oczekiwania.

W roku 1997 wreczyliSmy dyplomy
magistra biotechnologii pierwszym na-
szym absolwentom. W minionym roku
akademickim studia ukonczylo 20
0s6b, ktérym dzisiaj wreczymy dyplo-
my. Jestem przekonany, ze mozemy
byé¢ z nich dumni. Wiekszos$¢ sposréd
29 dyplomantéw podjeto studia dokto-
ranckie, w tym takze zagranica, m.in. w
Cambridge i Lyonie. Jutro bedziemy
mogli wystucha¢ publicznej prezentacji
w jezyku angielskim kolejnych 8 prac
magisterskich. Aktualnie Wydziat pro-
wadzi nauczanie na poziomie magi-
sterskim blisko 180 studentéw oraz
ksztatci 40 doktorantow.

Oddanie nowego budynku niejako
konczy proces powstawania i umacnia-
nia sie strony uniwersyteckiej naszego
Miedzyuczelnianego Wydziatu. Po wy-
odrebnieniu w roku akademickim 1995/
96 z Wydziatu Biologii, Geografii i Oce-
anologii UG Katedry Biotechnologii,
Katedry Biologii Molekularnej i Komor-
kowej oraz Zaktadu Wirusologii Mole-
kularnej jako samodzielnych jednostek
organizacyjnych Miedzyuczelnianego
Wydziatu decyzjg Senatu Uniwersytetu
Gdanskiego z dnia 26.02.1998 r. powo-
tany zostat Instytut Biotechnologii, kt6-
rego dyrektorem wybrano panig pro-

polski Ranigast za 6,42 zt. Nie ma racjo-
nalnych przestanek, aby oczekiwac
dwudziestokrotnych réznic w wartosci
terapeutycznej wspomnianych prepara-
téw. Nie ma dowodéw, aby oczekiwaé
jakichkolwiek znamiennych réznic.

Na zakoriczenie wazna uwaga wia-
zgca sie z wplywem pacjenta na obraz
wspoblczesnej farmakoterapii. Badania
populacyjne wykazuja, ze okoto 50%
zapisywanych lekéw jest przyjmowane
niewtasciwie. Stowo farmakonoznacza
w jezyku greckim zaréwno ,lek” jak
Jtrucizne”. Niewtasciwie dobrane albo
niewtasciwie przyjmowane lekarstwo
moze przynies¢ pacjentowi wiecej
szkody niz pozytku. Twierdzi sie, ze
prawie 15% przyje¢ do szpitali wynika z

dziekan Ewe tojkowska, profesora nad-
zwyczajnego UG. WystgpiliSmy takze
do Centralnej Komisji ds. Tytutu i Stop-
ni Naukowych o przyznanie naszej Ra-
dzie Wydziatu uprawniern do nadawa-
nia stopnia doktora w zakresie bioche-
mii. ZgtosiliSmy jako cztonkéw tej Rady
12 profesoréw i doktoréw habilitowa-
nych, ktérzy traktuja nasz Wydziat jako
pierwsze i gtébwne miejsce pracy i tu
pragna realizowa¢ swoje ustawowe
uprawnienia w zakresie nadawania
stopni naukowych.

Z wielkim zalem musze stwierdzié,
ze usilne starania czynione w minionym
roku akademickim o uporzadkowanie
naszych spraw strukturalnych w Akade-
mii Medycznej ponownie nie spotkaly
sie z tak zyczliwym przyjeciem, jakby-
$my tego pragneli ze strony wiadz i me-
dycznego $rodowiska akademickiego.
Poniewaz mineto juz 5 lat od powotania
Wydziatu, obawiam sie, ze zaniechanie
to moze postawi¢ pod znakiem zapyta-
nia w Akademii Medycznej w Gdarsku
przyszte losy tej oryginalnej, budzacej
powszechne zainteresowanie i uznanie
w Kkraju inicjatywy edukacyjnej. Ufamy
jednak, ze rozpoczynajacy sie nowy rok
akademicki, zamykajacy kadencje
obecnych wiadz rektorskich przyniesie
nowe, korzystne rozwigzania.

Akademia Medyczna w znaczacy
sposbéb wspomaga funkcjonowanie Wy-
dziatu. Z liczby 36 pracownikéw zatrud-
nionych na Miedzyuczelnianym Wy-
dziale Biotechnologii 9, w tym 7 nauczy-
cieli akademickich, jest zatrudnionych

efektéw niepozadanych i interakciji far-
makodynamicznych oraz farmakokine-
tycznych wywotanych przez leki. Sg to
tzw. choroby jatrogenne - choroby z
przeleczenia. Wynikaja one czesto z
niedostatecznego  zdyscyplinowania
(spolegliwosci) pacjenta, ktory nie prze-
strzega rezimu dawkowania. Czesto
przyczyna choréb jatrogennych jest nie-
odpowiedzialne samoleczenie.

W celu ograniczenia choréb poleko-
wych i podniesienia poziomu farmako-
terapii winniSmy nie tylko poszerzaé
swa wiedze farmakologiczng, lecz takze
podejmowac dziatania podwyzszajgce
poziom oswiaty zdrowotnej spoteczen-
stwa, w tym oswiaty farmaceutycznej.

O
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na etatach Akademii Medycznej. Wy-
dziat otrzymuje ponadto decyzjg Sena-
tu AMG, dotacje budzetowa na dziatal-
nos$¢ dydaktyczng i korzysta z pomiesz-
czen i wyposazenia dla celéw dydak-
tycznych, jak tez z pomieszczen dla
dziekanatu.

Do uroczystej immatrykulacji przy-
stapi dzisiaj 33 studentéw przyjetych
na pierwszy rok studiéw, a ponadto 3
osobom zaoferowaliSmy mozliwosé
podjecia studiéw w charakterze wolne-
go stuchacza.

Studia na naszym Wydziale sa elitar-
ne w najlepszym tego stowa znaczeniu,
ale stawiajg tez szczegdélne wymaga-
nia. Indywidualny w znacznej mierze
tok ksztatcenia oparty na Scistej wspot-
pracy studenta z jego opiekunem-tuto-
rem, pobudzajgce wyobraZnie kontakty
z wieloma wybitnymi profesorami, réz-
norodne formy zaje¢, umozliwiajg swo-
bodne ksztaltowanie swojej edukacji
przez studentéw. Ta swoboda tgczy sie
z przyjeciem w sposoéb dojrzaty odpo-
wiedzialnosci za kierowanie wlasnym
losem. Mamy wielu naprawde znakomi-
tych i bardzo dobrych studentéw. W
trakcie uroczystosci wreczymy nagrody
i listy gratulacyjne 11. studentom, ktérzy
w ubieglym roku akademickim osiggne-
li Srednia ocene powyzej 4,84.

W minionym roku akademickim przy-
gotowaliSmy istotng modyfikacje na-
szego programu studiéw przygotowu-
jac sie do czekajacego nas w niedale-
kiej przysztosci procesu akredytacji.
Wyraznie wyodrebniliSmy trzy okresy:
fatg 1-2 to kurs podstawowy, obejmuja-
cy W przewazajacej mierze przedmioty
obligatoryjne, lata 3-4 to kurs zaawan-
sowany, w ktérym student ma duzy sto-
pien swobody w wyborze interesuja-
cych go przedmiotéw, i wreszcie rok 5 -
dyplomowy pos$wiecony przygotowaniu
pracy magisterskiej. Ponadto zmodyfi-
kowalismy nasz system kredytowy przy-
stosowujac go do wymagan systemu
ECTS (European Credit Transfer Sys-
tem). Pragne goraco podziekowac pa-
nom prodziekanowi dr. hab. Jackowi
Bigdzie i dr. hab. Jarostawowi Marszal-
kowi za ogrom pracy wtozonej w opra-
cowanie tego projektu.

Kontynuowali$my organizacje im-
prez, ktére staly sie juz statymi pozycja-
mi naszego kalendarza dydaktycznego:
Szkote Letnig Biotechnologii, Miedzy-
narodowg Studencka Konferencje Na-
ukowa i Konferencje Naukowa towarzy-
szgca uroczystosci inauguracyjnej.

5. Letnia Szkota Biotechnologii od-
byta sie w dniach od 19 lipca do 1 sierp-
nia 1998 r. w Gotuniu nad jeziorem
Wdzydze. Uczestniczyto 100 stuchaczy,

w tym 45 studentéw naszego Wydziatu
oraz 43 wyktadowcoéw, w tym 14 zagra-
nicznych. Program zaje¢ byt bardzo
urozmaicony i obejmowat tgcznie 80
godzin wykladéw i seminariéw, podzie-
lonych na grupy tematyczne: Biotech-
nologie roslin, Medycyne molekularng i
Procesy biotechnologiczne. Zajecia
konczyly sie zaliczeniem pisemnym, co
byto podstawg odpowiedniego wpisu
do indeksu. Wsréd 43 wyktadowcow
znalezli sie tacy wybitni badacze jak
laureat Nagrody Nobla w roku 1988 prof.
Robert Huber z Niemiec i prof. Wactaw
Szybalski z USA. W ramach Szkotly od-
byta sie konferencja okragtego stotu na
temat komercjalizacji wynikéw badan
naukowych, sponsorowana przez firme
Cormay Diagnostyka S.A.

Tradycyjnie juz Szkota Letnia byta
miejscem spotkan starych znajomych,
a takze umozliwita nawigzania nowych
kontaktéw i przyjazni. Impreza ta sprzy-
ja konsolidacji srodowiska polskich bio-
technologéw i pocigga za soba powsta-
nie silnych wiezi emocjonalnych.

Catkowity budzet Szkoly zamknat
sie kwotg 120 000 zt. Tak jak w latach
poprzednich gtéwnymi sponsorami
Szkoly byty firmy: Beckman Instru-
ments International S.A. i Promega Cor-
poration. W tym roku dotgczyta firma
Cormay Diagnostyka S.A., poza tym or-
ganizatorzy juz po raz kolejny uzyskali
wsparcie z Polskiej Sieci Biologii Ko-
morkowej i Molekularnej UNESCO/PAN
oraz Ministerstwa Edukacji Narodowej.
Pragne bardzo serdecznie podzieko-
wacé wszystkim naszym sponsorom i
wyrazi¢ nadzieje, ze Szkota bedzie
mogta by¢ kontynuowana z ich udzia-
tem w nastepnych latach.

Nalezy podkresli¢, ze bardzo spraw-
na organizacja Szkoly byta w gtéwnej
mierze dzietem samych studentéw. Pra-
gne szczegoblnie serdecznie podzieko-
wacé Panu Dyrektorowi Marianowi Kaw-
czynskiemu, uprzednio z Beckman In-
struments, aktualnie z Cormay Diagho-
styka S.A., za bardzo aktywny wspot-
udziat w organizacji Szkoty. Szkota Let-
nia znakomicie promuje nasz Wydziat w
kraju i za granicag i po raz kolejny spo-
tkata sie z bardzo wysoka oceng i
znacznym zainteresowaniem w $rodo-
wiskach akademickich catej Polski.

Drugim przedsiewzieciem byla V
Miedzynarodowa Studencka Konferen-
cja Naukowa zorganizowana w dniach
7-9 maja 1998 r. przez grupe naszych
studentéw przy wspétudziale Studenc-
kiego Towarzystwa Naukowego AMG.
Konferencja, na ktérej prezentowato
swe prace 157 studentéw z Uniwersyte-
tu Gdanskiego, Akademii Medycznej w
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Gdansku, a takze innych polskich
osrodkow akademickich i 9 studentéw z
zagranicy, obradowata w salach wykta-
dowych Gmachu Zakladéw Teoretycz-
nych AMG. Wyklad inauguracyjny wy-
glosit prof. Ryszard Gryglewski z Uni-
wersytetu Jagielloriskiego. Obradowa-
no w dwoéch sekcjach biologicznej i
medycznej, ponadto w odrebnej sesji
prezentowato swe prace magisterskie
19 studentéw naszego Wydziatu. Opie-
kunem Konferencji z ramienia Wydzia-
tu byt dr Igor Konieczny, ktéremu skia-
dam serdeczne podziekowanie ze
sprawne przygotowanie i przeprowa-
dzenie tej duzej imprezy. Przykladamy
duzg wage do tej Konferencji, bowiem
jest ona waznym forum, na ktérym sag
publicznie prezentowane, poddawane
dyskusji i ocenie prace magisterskie
studentéw naszego Wydziatu.

Po zakonczeniu w 1997 roku 3—let-
niego grantu TEMPUS przystapiliSmy w
rozpoczynajagcym sie roku akademic-
kim do Programu SOCRATES/ERA-
SMUS. W ramach tego programu aktu-
alnie dwoéch naszych studentéw przeby-
wa na studiach w Bradford w Wielkiej
Brytanii. Dwie nastepne studentki od-
beda semestralne studia w Uniwersyte-
cie w Bremie. Dzieki zyczliwosci prof.
B. Jastorffa z Uniwersytetu w Bremie
osmioro naszych studentéw otrzymato
stypendia i uczestniczyto w 2-tygodnio-
wym kursie chromatografii w tamtej-
szym uniwersytecie we wrzesniu br.

Potencjat naukowy Wydzialu jest
znaczacy i wysoko oceniany przez Ko-
mitet Badan Naukowych, ktéry zaliczyt
Wydzial do kategorii ,A" i przyznat w
roku 1998 finansowanie dziatalnosci
statutowej w wysokosci 268.000 zt.
brutto. Aktualnie pracownicy Wydziatu
realizujg 9 grantéw badawczych KBN i
12 tzw. grantéw promotorskich przezna-
czonych na realizacje doktoratow.
Ogoblna wartos¢ tych grantéw zamyka
sie w 1998 roku kwotg 955.000 zt. Z tego
98.000 zt stanowig tzw. koszty posred-
nie, przekazywane na rzecz macierzy-
stych uczelni, co jest znaczacym wkia-
dem, jaki Wydziat wnosi do wspdlnej
uczelnianej kasy. Ponadto wielu pra-
cownikéw uczestniczy w miedzynaro-
dowych programach badawczych otrzy-
mujgc stamtad znaczace kwoty na fi-
nansowanie badan naukowych. Wyra-
zem aktywnej dziatalnosci naukowej sga
nie tylko granty i publikacje lecz takze
uzyskiwane stopnie i tytuty naukowe. W
minionym roku akademickim mgr Adam
Btaszczyk uzyskat stopien doktora, a dr
Alicja Wawrzynéw stopien naukowy
doktora habilitowanego. Na stanowisko
profesora nadzwyczajnego zostat po-
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Przemowienie prof. Janiny Suchorzewskiej

W imieniu JM Rektora, Senatu Aka-
demii Medycznej i swoim wtasnym ser-
decznie witam wszystkich przybytych
na nasza uroczystosc.

Przekazywany dzisiaj obiekt jest
osiggnieciem realizowanej przez wiele
lat inwestycji budowy instytutu Kardio-
logii. W jej ramach stare i ciasne, nie
pozwalajace na witasciwag dziatalnosé
dydaktyczng pomieszczenia Katedry
Anestezjologii zostaly zamienione na
wspaniate i nowoczesne, ktére moga
by¢ duma naszej Uczelni.

Decyzja wigczenia budowy Katedry
Anestezjologii w te inwestycje jak row-
niez unowoczesnienie Kliniki Intensyw-

K pulsoksymetru dla In-
ze str. 1 stytutu Pediatrii. Za dar
ten podziekowat Dyrek-

tor Instytutu prof. Jan Erecinski.

W sali éwiczen zaproszeni goscie
mogli zapoznac sie z ekspozycjg najno-
woczesniejszego sprzetu anestezjolo-
gicznego i dydaktycznego. Ten ostatni,
produkowany przez firme Ambu stuzy
do nauki resurcytacji oddechowo-kra-
zeniowej. Najnowszej generacji fanto-
my pozwalaja przy pomocy programu
komputerowego stwierdzi¢ prawidto-
wos$¢ prowadzonej resurcytacji odde-
chowo-krazeniowej w r6znych symulo-
wanych sytuacjach.

Uroczysto$¢ zakorniczono sesjg na-
ukowa zorganizowanag w sali im. Ludwi-
ka Rydygiera, podczas ktérej wygtoszo-
no nastepujace referaty: Anestezjologia
wczoraj i dzi$ - perspektywy na jutro -

wotany dr hab. Bogustaw Szewczyk.
Nagrode | stopnia Rektora UG otrzyma-
li: dr Igor Konieczny za osiggniecia na-
ukowe i prodziekan prof.Ewa tojkow-
ska za osiggniecia organizacyjne. Dr
Bogdan Falkiewicz zostat wyrdézniony
indywidualnym stypendium Fundacji na
Rzecz Nauki Polskiej. Sposréd pracow-
nikéw nie bedacych nauczycielami aka-
demickimi nagrode Rektora UG otrzy-
mata Ewa Brzychcy z Katedry Biologii
Molekularnej i Komoérkowej UG.
Wszystkim laureatom serdecznie gratu-
luje i zycze dalszych sukcesoéw.

Rok akademicki 1998/99 jest ostat-
nim w kadencji obecnych wiadz dzie-
kanskich. Sadze, ze mozemy mie¢ po-
wody do satysfakcji, chociaz nie
wszystkie zamierzenia udato sie zreali-
zowaé. TworzyliSmy nasz Wydziat od

nej Terapii podjeta przed 4. laty dowo-
dzi zrozumienia roli tej specjalnosci w
funkcjonowaniu Uczelni i Szpitali Kli-
nicznych, dostrzezenia jej potrzeb, a
takze poktadanego w nas zaufania. To
zobowigzuje. Dziekuje za to zaufanie.
Dziekuje dzi$§ wszystkim, ktérzy ini-
cjowali i popierali te budowe: JM Rek-
torowi prof. Zdzistawowi Wajdzie, Wia-
dzom Uczelni, Dyrektorowi AMG dr.
Stawomirowi Bautembachowi, Dyrekto-
rowi ds. Technicznych AMG inz. Zbi-
gniewowi Krawcowi i jego Zespotowi,
Dyrektorowi Instytutu Kardiologii i
pierwszemu petnomocnikowi Rektora
do jego budowy prof. Mirostawie Nar-

prof. Janina Suchorzewska; Miejsce in-
tensywnej terapii we wspoétczesnej me-
dycynie - prof. Roman Szulc; Cierpie-
nie i Smier¢ a dziatalnos¢ zawodowa
anestezjologa - prof. Anna Dyaczyn-
ska-Herman.

JM Rektor wreczyt pieciu osobom
medale okoliczno$ciowe naszej Uczel-
ni, a prof. Janina Suchorzewska gosci
przybylych z Polski obdarzyta albumem
,Byt sobie Gdansk”.

Na zakonczenie sesji wyswietlono
krétki film o Gdansku i naszej Uczelni,
autorstwa adiunkta Katedry i Kiliniki
Anestezjologii i Intensywnej Terapii dr.
med. Zbigniewa Karwackiego. Byto to
mozliwe dzieki wyposazeniu, ktére w
tym roku uzyskata kolejna sala wykta-
dowa w gdanskiej Akademii Medycz-

nej.
[

podstaw wspdlnie ze studentami i moze
wiasnie dlatego tworzymy bardzo zinte-
growana, prawdziwg spotecznos¢ aka-
demicka. Oferujemy studentom atrak-
cyjng mozliwos¢ studibw zaréwno
przed dyplomowych jak i doktoranc-
kich. Nasze zespoly badawcze sg wy-
soko oceniane w rankingu KBN. Jeste-
$my dobrze postrzegani w Srodowisku
polskich biotechnologéw i biologéw
molekularnych. Czerpiemy satysfakcje
z tworzenia nowego | moze dlatego nie
opuszcza nas rados¢ i optymizm.
Pragne bardzo podziekowaé¢ wszyst-
kim pracownikom Wydziatu i studen-
tom za ich wytezona prace, inwencje i
entuzjazm oraz zyczy¢ dalszych sukce-
séw w nowym roku akademickim.
Miodziezy akademickiej pragne
przekazac serdeczne zyczenia pomysl-

kiewicz, projektantowi prof. Andrzejowi
Kohnke i jego Zespotowi, wykonawcom
z firmy ,,Przem-Bud" na czele z Dyrek-
torem Adamem Najderem i inz. Konra-
dem Murzynskim, ktéry byt duszg i ser-
cem tej budowy. Na Jego rece przeka-
zuje podziekowania wszystkim ekipom
budowlanym, ktére potrafity i chcialy
wykona¢ ten projekt jak najlepiej i jak
najsolidniej. Dziekuje takze naszym
Darczyncom, ktérzy wspomogli dzisiej-
sza uroczysto$é. Na koniec dziekuje
mojemu Zespotowi, ktéry w najtrudniej-
szych dla mnie chwilach wspomagat
mnie, utwierdzal w wierze, ze rozpocze-
te przedsiewziecie zdotam doprowadzi¢
do konca. Dziekuje Im z catego serca.
Wobec wchodzacej w zycie reformy
nasza uwaga kierowana jest przede
wszystkim na dziatalno$¢ zwigzang z
ochrong zdrowia. Wielu jednak z nas
obawia sie, aby konsekwencjg tego nie
byto ostabienie naszych podstawowych
zadan w Uczelni, jakimi sg wychowy-
wanie i ksztalcenie przysztej i obecnej
kadry lekarskiej, a od tego roku réwniez
pielegniarskiej. Zostaty tutaj stworzone
znakomite warunki dla realizacji tych
zadan. Z okazji takich uroczystosci
zwykto sie sktada¢ deklaracje. Nie
bede ich sklada¢, bowiem wierze gte-
boko, ze pracownicy tej Katedry, Zespot
Asystentéw i Pielegniarek, Pracowni-
kéw administracji doceni ten warsztat
pracy i nie zawiedzie w dziataniach dla
dobra chorego i cierpigcego, nie zawie-
dzie w poszukiwaniu i odkrywaniu no-
wych prawd, w ksztatceniu i wychowa-
niu miodziezy, ze bedzie dazy¢ do dal-
szego rozwoju naszej specjalnosci.

nosci, radosci i sukceséw w zdobywa-
niu wiedzy i odkrywaniu tajemnic Natu-
ry. Indeks, ktéry dzi$ otrzymacie, to za-
razem pierwszy krok do otrzymania dy-
plomu. Miedzy tymi dwoma waznymi
wydarzeniami uplywa zazwyczaj pie¢
lat. Zycze, by czas, ktéry przed Wami,
byt nie tylko wypetniony praca ale tak-
ze radoscia, rozrywka i zabawa. Zycze
rozwagi, byscie umieli tym czasem wia-
Sciwie gospodarowac. Wszystkim na-
uczycielom zycze sukcesoéw i gtebokiej
osobistej satysfakcji z pracy naukowej
i dokonan Waszych uczniéw.

Rok akademicki 1998/99 na Miedzy-
uczelnianym Woydziale Biotechnologii
Uniwersytetu Gdanskiego i Akademii
Medycznej w Gdansku ogtaszam za
otwarty.

[
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prof. Janina Suchorzewska

Anestezjologia wczoraj, dzis
| perspektywy na jutro

Zadne odkrycie w medycynie nie
przyniosto wiekszych korzysci ludzkosci
niz odkrycie znieczulenia. To zdanie,
lub jemu podobne rozpoczyna najcze-
Sciej wszelkie rozwazania dotyczace hi-
storii medycyny i jej czastki, jaka jest
anestezjologia. Za 10 dni, 16 pazdzier-
nika ming 152 lata od przelomowego
wydarzenia, jakim bylo przeprowadze-
nie w Bostonie przez Williama Mortona
pierwszego znieczulenia eterowego.

Ten fakt rocznicowy, a takze dzisiej-
sza uroczysto$¢ nasuwa szereg reflek-
sji i nawigzuje do przeszitosci i podsu-
mowania dokonan, a takze do préby
spojrzenia w przyszto$sé. Bo to ona
przede wszystkim powinna by¢ przed-
miotem naszych przemyslen i dalszych
celowych dziatan. Przewidywanie kie-
runkéw rozwoju nie nalezy do tatwych
zadan, wielokrotnie bowiem mija sie
ono z rzeczywistoscig. Tak tez bylo z
anestezjologia.

Jak mozna bylo przewidzie¢ mozli-
wos$¢ uwolnienia cziowieka od bolu,
skoro przez cate wieki uwazano, ze bdl
jest nieodlaczng sktadowa zycia i taka
pozostanie na zawsze? Moze w tym
miejscu warto przytoczy¢ stowa autora
jednego z podrecznikéw historii aneste-
zjologii, Wernera Hugin’a, ktéry moéwit,
ze prawdziwy postep oznacza ,czynie-
nie tych rzeczy mozliwymi, ktére przed-
tem wydawaly sie niemozliwe”.

Moéwigc o dzisiejszej anestezjologii i
o trudnych problemach, ktére moze
przynies¢ jutro, koniecznym jest siega-
nie do zrédet, do przesziosci. Jak jed-
nak z gaszczu faktéw historycznych
wytoni¢ te najwazniejsze, odrzucajgc
mniej wazne i mniej istotne? Nie byiby
bowiem mozliwy sukces przypisany
Mortonowi, gdyby nie wkiad w nauke
Paracelsusa. Podobnie, czy Horacy
Wells i Humpray Davy, ktérym zawdzie-
czamy wprowadzenie do dzi$ stosowa-
nego w anestezjologii podtlenku azotu,
mogliby przejsé¢ do historii, gdyby nie
odkrycie Joézefa Priestleya i badania
Lavoisiera podczas rewolucji francu-
skiej? Czy bylby mozliwy przewrét w
anestezjologii, a tym samym w chirur-
gii, ktérym byto wprowadzenie do prak-
tyki klinicznej przez Griffitscha, John-
sona $rodkéw zwiotczajacych miesnie,
gdyby nie prace Claude-Bernarda nad
ztaczem nerwowo-miesniowym?

Nie sposéb wybra¢ z przesztosci je-
dynie istotne zdarzenia, jak i nazwiska
tylko tych ludzi, ktérzy byli ich twércami.
Stad, jesli pozwalam sobie przytoczy¢
pare nazwisk i dat, to tylko po to, aby-
Smy mogli lepiej przesledzi¢ to przej-
Scie anestezjologii od wczoraj do dzis,
abysmy mogli uswiadomic¢ sobie, ile sie
wydarzyto w ciggu jednego wieku i skie-
rowa¢ nasze wysitki ku dziataniom
okreslonym potrzebami przyszitosci.

Od momentu, kiedy Morton podczas
pierwszego znieczulenia eterowego w
Massachussets Generat Hospital wypo-
wiedziat pamietne stowa skierowane
do operujgcego chirurga Warrena ,Sir,
your patient is ready” niemozliwos¢ sta-
ta sie rzeczywistoscia, ktéra jak lawina
obiegta caly swiat i dotarta na wszyst-
kie jego kontynenty. Eter etylowy zaczy-
na by¢ stosowany nie tylko na kontynen-
cie amerykanskim i australijskim, ale w
catej nieomal Europie. Anglia staje sie
gtébwnym osrodkiem rozwijajacej sie
anestezjologii.

Wraz z osiggnieciami chemii odkry-
wane sg nowe $rodki o wiasciwosciach
wywotujacych sen i znoszacych bdl. Sa
nimi - poza eterem etylowym - chloro-
form i podtlenek azotu. Entuzjazm
zwigzany z nowg erg dociera szybko i
do Polski, w ktérej znieczulenie ogdélne
do operacji wprowadzaja Ludwik Bier-
kowski, Aleksander Le Brun, Ludwik
Lachowicz i inni. W poczatkowym okre-
sie $Srodki znieczulajace podawane sag z
nasgczonych gabek, lub przez rurke
wyprowadzang z worka wypetnionego
znieczulajagcym gazem. Z czasem do
celéw znieczulenia konstruowane sg
specjalne przyrzady, takie jak np. ma-
ska Ombredana czy Schimelbouscha, a
nastepnie pierwsze prototypy aparatow
do znieczulenia, ktérych historie rozpo-
czyna rok 1900.

Sa dzi$ wéréd nas osoby, ktére sto-
sowaly jeszcze otwartg metode znie-
czulenia z uzyciem maski twarzowej,
zwanej w zargonie metoda kapana.
Dzisiejsze pokolenie anestezjologéw
nie miato w rekach maski Schimelbo-
uscha i pewnie nie wyobraza sobie, jak
wyglada znieczulenie metoda otwartg,
w ktérej zuzywano do jednego znieczu-
lenia kilka butelek eteru. Méwie o tym,
aby uswiadomié¢, ze od tamtych czaséw
dzieli nas zaledwie jedno pokolenie.
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Siegajac do przesztosci, nie sposéb
nie wspomnie¢ Johna Snéw uznanego
za pierwszego anestezjologa. Jemu
bowiem zawdzieczamy pionierskie pu-
blikacje dotyczace farmakologicznego
dziatania eteru, chloroformu i innych
anestetykéw. Z jego doswiadczenia po-
wstajg pierwsze koncepcje obwodu za-
mknietego i eliminacji dwutlenku wegla,
oceny glebokosci znieczulenia, a takze
minimalnego stezenia pecherzykowego
Srodéwwziewnych. Snéw zajmuje sie w
praktycznej medycynie tylko znieczula-
niem. Zapraszany jest przez czotowych
chirurgbw, przeprowadza pierwsze
znieczulenie do porodu u Krélowej Wik-
torii. Ma takze godnego nastepce. Jest
nim Joseph Thomas Clover, od czaséw
ktbrego mozna moéwi¢ o pierwszych
prébach monitorowania stanu chorego
podczas znieczulenia. Obserwacje
Swiadomosci i oddechu znieczulanego
chorego uzupeitniane zostajg przez ba-
danie tetna i odnotowywanie wszelkich
jego nieprawidtowosci.

Pod koniec XIX wieku rodzi sie nowa
koncepcja znieczulenia. Punktem jej
wyjscia jest pytanie ,po co znieczula¢
cafe cialo, kiedy operacja dotyczy okre-
Slonej jego czesci? Dazenia w tym kie-
runku wspomagane sg przez odkrycie
dziatania kokainy, zsyntetyzowanie
Srodkéw znieczulajgcych miejscowo
jak réwniez korzysci z coraz bardziej
wyrafinowanych technik. Prowadzi to
do rozwoju powszechnego dzi$ i nie-
zwykle przydatnego znieczulenia regio-
nalnego. Wielkie zastugi w poczatko-
wym okresie rozwoju znieczulenia miej-
scowego w Polsce przypisa¢ nalezy
chirurgom w osobach: Henryka Hilaro-
wicza i Antoniego Jurasza.

Wynalezienie strzykawki, odkrycie
barbituranéw, zsyntetyzowanie opio-
idoéw otworzyto droge dla nowej formy
znieczulenia - dla anestezji dozylnej.
Sa to lata trzydzieste tego wieku. Ale
poza osiagnieciami sg niepowodzenia
a takze kleski. Sa nimi nawet $miertel-
ne powiktania. Przyczyna takowych jest
zaréwno toksycznos$¢ uzywanych srod-
kéw, jak i niedoskonato$s¢ metod znie-
czulania. Ale czy tylko?

Przez wszystkie lata, zanim powsta-
ta specjalizacja, czynnosci znieczule-
nia wykonywali najczesciej najmtodsi
lekarze, rozpoczynajacy swojg prace
lub pielegniarki, w tym czesto siostry
zakonne. Trzeba byto wielu lat, aby zro-
zumieé, ze do uprawiania sztuki ane-
stezji konieczna jest rozlegta i wszech-
stronna znajomos$¢ funkcjonowania
ustroju w réznych warunkach i sytu-
acjach, jak réwniez znajomos$¢é mecha-
nizméw dziatania stosowanych $réd-
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kéw. Te przestanki byty gtéwnym czyn-
nikiem inspirujacym stworzenie odreb-
nej specjalnosci. Rzutuje na to réwniez
przetom, jakim jest wprowadzenie do
praktyki anestezjologicznej przez Grif-
fitscha i Johnsona w 1942 roku Srodkow
zwiotczajgcych miesnie. Ta data uzna-
na jest przez wiekszos¢ anestezjolo-
goéw za przelomowa. Stanowi niewatpli-
wie przejscie do ery nowoczesnego
znieczulenia. W Polsce ere te otwiera
zastosowanie kurary przez Stanistawa
Pokrzywnickiego w szpitalu w Kutnie w
dniu 11 grudnia 1947 roku. Korzysci
wprowadzenia tej grupy lekéw sa nie-
watpliwe poprzez rozwdj znieczulenia
ztozonego dotchawicznego, z zastoso-
waniem oddechu sztucznego. Otwiera-
ja one nowe mozliwosci dla wielu nie-
dostepnych przedtem obszaréw dziata-
nia chirurga.

W rodzacej sie specjalnosci, pomi-
mo licznych przeszkéd, znaczaca role
petnig postepowi chirurdzy, ktérych ini-
cjatywy zmierzajg do wyodrebnienia le-
karzy zajmujacych sie tylko znieczule-
niem. Przetom w tym zakresie odbywa
sie droga ewolucyjna, nie wszedzie w
jednakowym czasie. U nas w kraju sa to
lata piec¢dziesiate. Proces ten rozpoczy-
na powotanie zarzadzeniem ministra
zdrowia w 1950 roku nadzoru specijali-
stycznego oraz ustalenie zasad i trybu
specjalizacji z anestezjologii w roku
1953. Wyodrebnieniu anestezjologii
jako specjalnosci przez lata nie towa-
rzyszg zadne akty moéwigce o struktu-
rach organizacyjnych. Dopiero w 1961
roku éwczesny minister zdrowia prof.
Rajmund Baranski podpisuje instrukcje
w sprawie tworzenia zasad i organiza-
cji oddziatébw anestezjologicznych w
szpitalach w zaleznosci od rodzaju
szpitala.

Prace nadzoru specjalistycznego,
ukierunkowane na podnoszenie pozio-
mu fachowego | wprowadzanie najnow-
szych osiggnie¢ naukowych, przyczyni-
ty sie w niewatpliwy sposéb do rozwoju
naszej specjalnosci. Kolejni konsultan-
ci krajowi w osobach Mieczystawa
Justyny, Stanistawa Pokrzywnickiego,
Witolda Jurczyka, Andrzeja Nestorowi-
cza, a obecnie Andrzeja Kublera, w Sci-
stej wspdtpracy z utworzonym w 1961
roku Towarzystwem Anestezjologii i In-
tensywnej Terapii, ktérego obecnym
prezesem jest prof. Dyaczynska-Her-
man, przez swoje zaangazowanie i mo-
zolny wysitek, stworzyli obecny wizeru-
nek polskiej anestezjologii. Ten wizeru-
nek, poza pionierami, tworzy jednak
przede wszystkim zwiekszajaca sie z
roku na rok rzesza pracujacych w na-
szym kraju specjalistéw anestezjologii.

Wazna role w rozwoju tej specjalno-
Sci peilni anestezjologia akademicka,
za ktérej ojca uwaza sie Ralpha Watter-
sa, pierwszego prezydenta Amerykan-
skiego Towarzystwa Anestezjologéw.
Jej zadaniem jest przede wszystkim
nauczanie i wdrazanie najnowszych
osiagnie¢ nauki. Osrodki akademickie
to gtébwne miejsca badan naukowych i
kooperacji interdyscyplinarnej.

Wraz z uznaniem anestezjologii jako
odrebnej specjalnosci medycznej rodzi
sie, podobnie jak w chirurgii, potrzeba
wspotdziatania drugiej osoby podczas
znieczulenia. W jej wyniku, do lekarza
anestezjologa dotgcza specjalnie prze-
szkolona pielegniarka. W 1981 roku dla
pielegniarek zostaja okreslone zasady
dwuletniej specjalizacji w anestezjolo-
gii i intensywnej terapii.

Wraz z uptywem lat dziatania ane-
stezjologa przenoszone zostajg réw-
niez poza sale operacyjna. Jest to kon-
sekwencja pozytywnych efektéw dziata-
nia podczas operacji. Tak wiec do dzia-
tan anestezjologa wiaczona zostaje re-
animacja, leczenie bélu przewlektego,
a w podzniejszym czasie intensywna te-
rapia.

W kolejnych latach ostatniego 50-le-
cia obserwowa¢ mozna lawinowy
wprost rozwéj nowych metod i technik
anestezjologicznych, jak i nowych, co-
raz doskonalszych srodkéw znieczule-
nia. Pojawiajace sie techniki dotyczag
zarébwno samej metody znieczulenia,
jak i procedur towarzyszacych. Sa nimi
neuroleptoanalgezja, balanced ane-
sthesja, zdysocjowana anestezja, kon-
trolowana  hipotensja, hipotermia,
stress free anesthesia, analgosedecja,
TIVA itp.

Roéwnolegle z nowymi rozwigzaniami
technicznymi rozszerza sie i modyfiku-
je metody sztucznej wentylacji. Maja
one na celu dostosowanie sztucznego
oddechu zaréwno do warunkéw fizjolo-
gii, jak i r6znych rodzajéw patologii.

Pojecie bezpieczenstwa pacjenta
datuje sie od 1950 roku, ale termin
.bezpieczna anestezja” wprowadza Sir
Robert Mac-Intosh. taczy sie ona Sci-
$le z rozwojem monitorowania. Poczat-
kowo monitorowanie jest catkowicie
bezprzyrzagdowe, polega na obserwacji
oddechéw, kontroli tetna, zabarwienia
skéry, obserwaciji Zzrenic. Potem dopie-
ro pojawia sie stetoskop, mankiet Riva
Rocci do pomiaru ci$nienia, az do dzi-
siejszych elektronicznych, wyposazo-
nych w systemy alarmowe, precyzyj-
nych monitoréw. | znowu ogarnia nas
zdumienie, co dokonalo sie w ciagu
niepetnego stulecia. | stawiamy sobie
pytanie, czy tempo osiagnie¢ bedzie
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nadal wzrastato w postepie arytmetycz-
nym?

Dzi§ wkraczamy do wszechstron-
nych analiz bezpieczenstwa i scisle z
nimi zwigzanych badan jakosci znie-
czulenia. Zasady Deminga i Jurana, na
ktérych opiera sie dzisiaj stata kontrola
poprawy jakosci (continous qua/ity im-
prouvemenf), wprowadzane sg réwniez
do medycyny i znajdujg petne zastoso-
wanie w anestezjologii. Analizy te po-
przedzaja wypracowywane standardy
bezpiecznego znieczulenia. Pierwsze
dane okreslajace standardy aparatury i
sprzetu anestezjologicznego opraco-
wane zostaly w 1956 roku w Stanach
Zjednoczonych przez National Stan-
dard Comite. W tym roku w naszym kra-
ju zatwierdzone zostaly standardy wy-
posazenia stanowiska znieczulenia
oraz normy dla intensywnej terapii. Diu-
go przyszio czeka¢ na nie, ale najwaz-
niejsze, ze juz sa i ze brak takowych nie
bedzie juz jedna z przeszkéd wejscia
Polski do Unii Europejskiej. Nalezy sie
obawia¢, ze jesli wprowadzeniu stan-
dardéw nie bedzie towarzyszy¢ odpo-
wiednie dofinansowanie, to pozostang
one nie zrealizowane.

Pare stéw dzisiaj chciatam réwniez
poswieci¢ pionierom anestezjologii,
naszym gdanskim nauczycielom. Po-
czatek nowoczesnej anestezjologii w
gdanskiej Akademii Medycznej przypa-
da na koniec lat czterdziestych. Rozpo-
czyna go data 19 pazdziernika 1948
roku, kiedy to Karol Oppeln-Bronikow-
ski wykonat pierwsze znieczulenie do-
tchawiczne do resekcji przetyku wyko-
nanej przez prof. Kazimierza Debickie-
go. Gdansk ma sprzyjajace warunki do
rozwoju. To dzieki wiedzy, madrosci i
przyzwoleniu takich chirurgéw jak pro-
fesorowie: Michejda, Debicki, Kietura-
kis, Sokét powstawata i rozwijata sie
gdanska anestezjologia.

Kontakty z najlepszymi osrodkami
anestezjologii w Swiecie doc. Aleksan-
dra Lewinskiego i szkolenie w nowo-
czesnej anestezjologii w Amsterdamie
doc. Karola Oppeln-Bronikowskiego
owocujg wprowadzaniem nowych tech-
nik anestezjologicznych. Doc. Lewinski
organizuje pierwszy w Polsce miedzy-
narodowy zjazd o tematyce ,Walka z
bdélem”, na ktérym gosci profesora Bo-
nice, ktéry jest najwiekszym autoryte-
tem w problematyce leczenia bdlu.
Gdansk staje sie miejscem, ktére od-
wiedza Sir Robert Mac-Intosch, de-
monstrujgc nowoczesne znieczulenie
ztozone. Byty okresy, w ktérych gdan-
ska uczelnia miata czterech samodziel-
nych pracownikébw nauki. Niewiele
uczelni w kraju w tym czasie byto w tak
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korzystnej sytuaciji. Ale ludzie odcho-
dza, zostaje jednak po nich pamiec€ i
niezniszczalny dorobek, ktéry tworzy
podwaliny dzisiejszych osiggniec.

Obecny wizerunek polskiej aneste-
zjologii daleki jest do doskonatosci.
Zawsze przy okazjach podsumowania
stawiamy sobie pytanie, co mozna bylo
zrobi¢ lepiej? Dlaczego popetniono bte-
dy? Czy kierunki przyjetych dziatan
byty wtasciwe? Nie na wszystkie pyta-
nia mozna znalez¢ odpowiedz. Na za-
sadzie jednak tych analiz i bilansu osig-
gnie¢ okresla¢ nalezy dziatania na
przysztosé.

Jaka bedzie rola anestezjologa w
nadchodzgcym XXI wieku? Wydaje sie,
ze nadal dziatania anestezjologa beda
sie ogniskowaé¢ przede wszystkim na
zapewnianiu odpowiednich warunkéw
dla przeprowadzenia operaciji, ale czy
tylko? Czy doswiadczenia obecne nie
wskazuja, ze nalezy oczekiwacé zwiek-
szenia udziatu anestezjologa w przygo-
towaniu do operacji, jak i zapewnieniu
opieki pooperacyjnej? Jest to korzystne
zaréwno dla pogtebienia kontaktu z pa-
cjentem, umochnienia pozycji i udziatu
anestezjologa w procesie terapeutycz-
nym, jak i dla zapewnienia pacjentom
ciagtosci leczenia w okresie okotoope-
racyjnym. A wiec anestezjolog przy-
sztosci to lekarz okresu okotooperacyj-
nego, przygotowujacy do operaciji, za-
pewniajacy bezpieczne znieczulenie,
zabezpieczajacy przed ujemnymi skut-
kami zwigzanymi z urazem operacyj-
nym, lekarz zwalczajacy ogdlnoustrojo-
we powiklania okresu pooperacyjnego.

Podobnie jak w ubieglym 50-leciu
tak i w przysztosci beda ulega¢ zmia-
nom procedury operacyjne. Juz w tej
chwili chirurgia zmierza do stosowania
jak najmniej inwazyjnych dziatan. Mini-
ma! invasing surgery to termin, ktory
dociera do wszystkich nieomal dyscy-
plin zabiegowych. Bedzie sie to taczyto
z dostosowaniem metod znieczulenia,
ktére tez na pewno bedg szty w kierun-
ku mniejszej inwazyjnosci. Te tenden-
cje obserwuje sie juz dzisiaj. Przykia-
dem jest powr6t do znieczulen z zacho-
waniem wiasnego oddechu przy zasto-
sowaniu maski krtaniowej. Specjalne
zmiany zachodzi¢ beda przede wszyst-
kim na polu transplantologii. Zmieni sie
nie tylko rodzaj dokonywanych prze-
szczepobw, ale w oparciu o rozwéj mikro-
chirurgii mozliwym sie stanie prze-
szczep tkanek. Osiggniecia inzynierii
genetycznej pozwola, by¢ moze, leczyé
inaczej choroby dotychczas leczone
zachowawczo, czesto tylko objawowo.
Mysle tu o takich schorzeniach jak cho-
roba Parkinsona, plasawica, niektére

choroby psychiczne, narkomania. Prze-
widywaé mozna, ze bedzie sie poszuki-
wac nowych anestetykéw, ktére same w
sobie bedg moze miaty wtasciwosci te-
rapeutyczne. Taka role moglyby spel-
nia¢ w leczeniu choréb psychicznych
lub infekcyjnych jako $rodki toksyczne
np. dla wiruséw. Moze tez na zasadzie
stosowanego dzi$ postepowania takie-
go jak oddech sztuczny czy hemodiali-
za, bedzie sie stosowacé znieczulenie
do czasu zadziatania leczenia przyczy-
nowego. By¢é moze w nastepnym 50-le-
ciu urealni sie koncepcja inplantaciji
genéw. Méwie tu naturalnie nie o mani-
pulacjach genetycznych w celach ko-
rekcyjnych, ale o transferze genéw po-
dejmowanych dla celéw terapeutycz-
nych. Moze bedzie mozliwe wprowa-
dzanie w stan hibernacji czasowej
przez zadziatanie na geny produkujace
czynnik hibernetyczny (Hibernation fac-
tor), ktéry juz zostat przeciez wyizolo-
wany. Jesli do takich metod posunie sie
medycyna w przysztosci, to czy w reali-
zacji ich nie nalezy dopatrywac sie réw-
niez udziatu anestezjologa?

Trudno przewidzie¢, w jakim kierun-
ku beda szty zmiany w metodach i $rod-
kach znieczulania. Na pewno bedg sie
Scisle wigzaly z aktualnymi w przyszio-
$ci potrzebami dyscyplin zabiegowych.
Na pewno przemyst farmaceutyczny
bedzie dostarczal nowych $rodkéw
znieczulajacych. Czy bedzie to przewa-
ga anestetykdw wziewnych czy dozyl-
nych, trudno powiedzie¢. Niewatpliwie
bedzie sie dazy¢, aby anestetyki wziew-
ne cechowat najnizszy wspoétczynnik
rozpuszczalnosci krew gaz, podobnie
jak podtlenek azotu, ktéry dzieki tej wia-
Sciwosci ma dzisiaj swoje miejsce w
farmakopei. Stosowane dzisiaj niede-
polaryzujace $rodki zwiotczajace krot-
kodziatajace beda nam na pewno stu-
zy€ jeszcze przez wiele lat, wypierajac
catkowicie succynylcholing. Obecnie
dostepne analgetyki: fentanyl, sufenta-
nyl, afentanyl beda w przysztosci zastg-
pione przez silniejsze, krécej dziataja-
ce i nie powodujace objawéw ubocz-
nych.

Na pewno postep nie ominie w XXI
wieku aparatury znieczulajgcej, od kto-
rej oczekiwac sie bedzie nie tylko moz-
liwosci Scistego dawkowania $rodka,
ale dawkowania automatycznego, za-
leznego od potrzeby uwarunkowanej
stezeniem $rodka w osoczu pacjenta
znieczulanego.

Calkowite zrozumienie problemu
bélu, a wraz z nim jego kontrola jest by¢
moze najbardziej fascynujacym nauko-
wym wyzwaniem dla anestezjologa.
Moze wielokierunkowe badanie nad
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etiologia przewodzenia bdélu, a takze
nad $srodkami i metodami selektywnie
blokujacymi afferentne impulsy bélowe
sprawia, ze bdél w wyniku chirurgii be-
dzie jedynie historycznym wspomnie-
niem.

Zmiany beda nastepowaty réwniez w
zakresie monitorowania. Bedzie ono na
pewno bardziej rygorystyczne, a zara-
zem zgodne z obecnymi juz tendencja-
mi zmniejszania inwazyjnosci. Poza
zasadniczym celem, jakim jest bezpie-
czenstwo pacjenta, rygory beda narzu-
cane przez firmy ubezpieczajgce.
Nowe rozwigzania w monitorowaniu
beda zmierzaty do automatyzaciji, przy-
spieszenia informaciji i ich rejestrowa-
niu. Nalezy zabiega¢, aby rozszerzeniu
ulegato monitorowanie ,,on line” gtebo-
kosci znieczulenia, a takze zaburzen
metabolicznych na poziomie komoérko-
wym, pozwalajace na wczeshe rozpo-
znawanie niedotlenienia, deficytu sub-
stratéw energetycznych, obrzeku komo-
rek itp. Wszak niejednokrotnie przyczy-
na niedostatecznego wyniku leczenia
tych standw jest ich zbyt p6Zne rozpo-
znawanie.

Rozwdj badann naukowych zalezeé
bedzie w przysztosci od mozliwosci fi-
nansowych panstwa i wysokosci dotacji
na te cele. Zdajemy sobie sprawe, ze
istnieje wiele priorytetéw w tej dziedzi-
nie. Badania w zakresie inzynierii gene-
tycznej, badania kliniczne w zakresie
zwalczania nowotwordéw, choréb infek-
cyjnych, urazéw, choréb ukiadu kraze-
nia, choréb psychicznych bedg nadal
wysuwalty sie na czoto potrzeb. W pet-
nym zrozumieniu tych priorytetéw, ane-
stezjologia jednak nie moze zrezygno-
wacé z dalszej dziatalnosci naukowej
dotyczacej zarébwno lepszego rozumie-
nia proceséw patologicznych, jak i me-
tod ich korygowania. Jest to dyscyplina
uznana juz od lat jako dyscyplina na-
ukowa i nie wolno zaniecha¢ dziatan,
ktére winny nas zbliza¢ stale do ustale-
nia prawdy.

Niewatpliwe zmiany nastgpig row-
niez w edukacji anestezjologii. Juz w tej
chwili u progu 2000 roku zmieniamy
system specjalizacji na jednostopnio-
wy. Pomimo tendencji $wiatowych spe-
cjalizacja ta nie zostata wydtluzona i
pozostata w tych samych co poprzed-
nio ramach czasowych. Nalezy oczeki-
wag, ze programy specjalizacyjne beda
unifikowane. Zalgzkiem tego sg rozpo-
czete w Polsce szkolenia wg progra-
moéw europejskich i egzaminy specjali-
zacyjne Europejskiej Akademii Aneste-
zjologii dajgce prawo wykonywania
praktyki w krajach Europy. Niezaleznie
od zapotrzebowania w tej specjalnosci,
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nawet gdy potrzeby kadrowe beda
wzrastaé, wprowadzanie certyfikatow
upowazniajacych niespecjalistébw do
wykonywania znieczulenia nie moze
mie¢ miejsca. Byloby to tragicznym w
skutkach cofaniem sie wstecz. Dotyczy
to takze i innych, poza anestezjologia,
specjalnosci.

Problem edukacji w anestezjologii
jest bardzo wazng sprawag. Nie bez
przyczyny wielu z nas obawia sie, jakie
beda jej losy wobec zesrodkowania w
najblizszym czasie wysitkéw i zaintere-
sowan w kierunku realizacji projektowa-
nej reformy ochrony zdrowia. Zbyt wie-
le jest niebezpiecznych elementéw w
nowej ustawie, ktére uzasadniajg te
obawy. Skutki btednej strategii w tej

dziedzinie sg zawsze dlugotrwate i ka-
tastrofalne. Za btedy w programowaniu
na przyszto$¢ szkolenia specjalistycz-
nego bedzie sie obarcza¢ obecne poko-
lenie samodzielnych pracownikéw na-
ukowych a takze organizatoréw opieki
zdrowotnej w kraju. Ci pierwsi sg mery-
toryczng strong zagadnienia. Ci drudzy
ponoszg odpowiedzialno$¢ za zapew-
nienie warunkéw do realizacji zadan.
Trzeba sobie to gleboko uswiadomié.
Ciesze sie, ze dzisiejsza uroczystosé
potwierdza zrozumienie potrzeby rze-
telnego, nowoczesnego szkolenia.
Wiele obaw dotyczacych najblizszej
przysztosci faczy sie ze statusem ane-
stezjologa w aspekcie niezaleznego
praktyka. Przysztosciowe kontraktowa-

Szanowna Redakcjo,
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nie ustug przez szpitale, a nie bezpo-
Srednio z tg grupg zawodowa, pozosta-
wi anestezjologie w dotychczasowej
niekorzystnej sytuacji. Wysokie koszty
zwigzane z dziatalnoscia anestezjolo-
ga, jak i koszty ubezpieczenia i odszko-
dowania w razie btedu przez nich po-
petnionego stawiajg te grupe specijali-
stéw wobec zarzadzajacych szpitalami
na pozycji ,nieatrakcyjnej”. Zachodzi
obawa, aby jako specjalnos¢ mniej od
innych lukratywna nie byla ze wzgledéw
ekonomicznych limitowana zmniejszo-
nymi dotacjami. Mam jednak nadzieje,
ze zadecyduje w tej materii perspekty-
wiczne spojrzenie i Swiadomosé, ze ta
specjalnos¢ nadal mie¢ bedzie swoj
znaczacy udziat w postepie nauk me-
dycznych.

Niech mi bedzie wolno zakonczyé¢
przedstawione tu przemyslenia cytatem
z nadestanego mi z okazji dzisiejszego
dnia ttumaczenia dokonanego przez
prof. Brodzinska stéw prof. Nancy Caro-
line, ktére niezaleznie od postepu tech-
niki nigdy nie straca na aktualnosci.
Brzmig one: ,Anestezjolog musi szcze-
gdlnie rozumiec i czué wiezy, jakie ia-
Cza go z jego pacjentem w pospolitym
znaczeniu wiezéw ludzkich. Jezeli pa-
cjent jest zagubiony w zamecie techni-
ki, jezeli nie mozemy juz dtuzej rozpo-
znac jego twarzy lub odczu¢ jego bélu i
meki, pomniejszamy sie réwniez sami”.
Maimonides pisat ,Pozwodlicie mi za-
wsze widzie¢ w dotknietych cierpieniu
tylko istoty ludzkie".

O

Elblag, 14.10.1998.

H/ dniu 24 wrzesnia 1998 roku w Poznaniu, podczas uroczystosci
otwarcia Kongresu Polskiego Towarzystwa Neurochirurgéw, prof. dr. hab.

Brunonowi

Imielinskimu przyznano godno$¢ Honorowego Czlonka

PTNCh. Laudacje wygtosit Prezes Polskiego Towarzystwa Neurochirur-
goéw prof. dr hab. Tadeusz Trojanowski. Uroczystosé¢, ktéra odbyta sie
w salach Muzeum Narodowego, miata wspaniala oprawe, uswietniong
wystepem ,Poznarnskich Stowikéw" pod dyrekcjq prof. Stefana Stuligro-

Sza.

W imieniu wikasnym i catego zespotu Oddziatu Neurochirurgii w Elbla-
gu pragniemyprzekaza¢ Panu Profesorowi imietinskiemujak najserdecz-
niejsze gratulacje i zyczenia wielu sukceséw. Bylbym wdzieczny za
umieszczenie tej krotkiej notatki w Gazecie AMG.

Z powazaniem

dr med. Stefan Kopczynski,
ordynator Oddziatu Neurochirurgii
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DZIAL. WSPOLPRACY Z ZAGRANICA

V Ramowy Program
Badan i Rozwoju Technologii

Unii Europejskiej 1998-2002

Jak uzyskac finansowanie
badan naukowych
przez Unie Europejskg

W koncowym stadium sg juz prace
Unii Europejskiej nad uruchomieniem V
Programu Ramowego, ktérego petno-
prawnym uczestnikiem bedzie po raz
pierwszy Polska. Catkowity budzet tego
Programu bedzie wynosit ok. 14-16 mi-
liardéw ECU, a jego struktura obejmuje
praktycznie wszystkie dziedziny aktyw-
nosci ludzkiej (patrz ramka!). Od nasze-
go przygotowania i aktywnosci polskich
zespotéw naukowych bedzie zalezato,
jaki strumien pieniedzy ze wspdlnej unij-
nej kasy poptynie do Polski.

Przewiduje sie, ze w | kwartale 1999
roku zostanie ogtoszony konkurs na pro-
jekty (cali for proposals$), a zaproponowa-
ny termin zgtoszen bedzie zapewne krét-

ki (3-4 miesigce). Dlatego tez chcac
mie¢ szanse na uzyskanie dostepu do
tych $rodkéw nalezy juz rozpoczaé przy-
gotowania.

W pierwszym rzedzie nalezy juz teraz
poszukiwaé potencjalnych partneréw z
krajéw Unii Europejskiej i dokonywaé
niezbednych uzgodnien. Zaleca sie wy-
korzystywanie przede wszystkim dotych-
czasowych kontaktéw i kontynuowanie
istniejgcych wiezi wspoétpracy miedzyna-
rodowej. O finansowanie beda mogly
ubiegac sie projekty badawcze oparte na
wspotpracy zespotéw z kilku ré6znych kra-
jow europejskich, w tym takze krajow
Europy Srodkowej i Wschodniej (CEEC).
Wskazane jest, aby uczestnikiem takiego
konsorcjum byty nie tylko instytucje na-
ukowe, ale takze jednostki zajmujace sie
wdrozeniami, transferem technologii i
produkcja. Preferencje beda miaty bada-
nia o zdecydowanym charakterze aplika-
cyjnym z udziatem malych firm o za-
awansowanej technologii. Przedkladane
projekty powinny by¢ wielodyscyplinarne
i wyraznie podkresla¢ tzw. europejska

Struktura V Programu Ramowego

|. Program tematyczny: Poprawa jakosci zycia i zarzadzanie zywymi zasobami

* zdrowie, zywnos$¢ i czynniki Srodowiskowe

* opanowanie wirusowych i innych zakaznych choréb

* komorkowe fabryki” (biotechnologie)
* starzejaca sie populacja

* zintegrowany rozwéj terenéw wiejskich i przybrzeznych

Il. Program tematyczny: Tworzenie przyjaznego Spoteczenstwa Informatycznego

* systemy i ustugi dla obywateli

’ nowe metody pracy i elektronicznego handlu

* multimedia

* podstawowe technologie i infrastruktura

Ill. Program tematyczny: Promocja konkurencyjnego i zrbwnowazonego wzrostu

* produkty, procesy, organizacja

* zrbwnowazona mobilnos$¢ i wymiennos$¢ (transport)

* nowe perspektywy aeronautyki
* technologie morskie
* miasto jutra i dziedzictwo kulturalne

IV. Program tematyczny: Ochrona ekosystemu

* zarzadzanie zasobami i jakos$cig wody
* globalne zmiany $srodowiskowe i klimat

* promocja zrbwnowazonego uzycia energii

* produkcja i dostarczanie czystszej, bardziej konkurencyjnej i zréznicowanej energii

I. Program horyzontalny: Utwierdzanie miedzynarodowej roli wspélnotowych badan

naukowych

(przygotowanie do stowarzyszenia krajow CEEC: promocja centréw doskonatosci w
CEEC: koordynacja z akcjami COST i EUREKA)

Il. Program horyzontalny: Innowacja i uczestnictwo matych i Srednich przedsiebiorstw
(wspieranie innowacji oraz matych i $rednich firm)

Ill. Program horyzontalny: Wzrost potencjatu ludzkiego

(wzmacnianie potencjatu badawczego w EC - stypendia ,Marie Curie”; poprawa wyko-
rzystania gtéwnych laboratoriéw; promocja naukowej i technicznej doskonatosci; bada-
nia socjoekonomiczne na potrzeby spoteczenstwa; rozwéj polityki naukowo- technicz-
nej w Europie).
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warto$¢ dodana tzn. ze dla osiggniecia
celéw projektu konieczna i niezbedna
jest wspoétpraca europejska, oraz pozo-
stawac w relacji do programoéw horyzon-
talnych.
Planujac uczestnictwo w projekcie eu-
ropejskim nalezy zdawac sobie sprawe z
wielu barier:
- znacznie wyzszego stopnia trudnosci w
przygotowaniu wniosku projektowego
- niskiej wiarygodnosci zespotéw pol-
skich

- matej znajomosci procedur i specy-
ficznego jezyka projektowego

- malej znajomosci mechanizméw i
sposobéw oceny wnioskéw

- niedostatecznych kontaktéw miedzy-
narodowych

- braku wsparcia ze strony polskiego
przemystu.

Biorac pod uwage powyzsze czynniki
mozna zaproponowac¢ kilka zasadni-
czych strategii wigczania sie w badania
objete V Programem Ramowym:
strategia lwa:

mamy wysokg pozycje naukowa, wia-

sha technologie, dobre kontakty mie-

dzynarodowe. Namawiamy polska fir-
me i tworzymy z nig trzon projektu.

Wciggamy w projekt zaprzyjaznione-

go naukowca z EU pod warunkiem, ze

dotaczy réwniez firme;
strategia pawia:

mamy wysoka pozycje naukows i do-

bre checi. Informujemy kolegéw z EU

o nowych mozliwosciach uczestnic-

twa partneréw polskich i o swoim wy-

sokim zainteresowaniu. Jest to najta-
twiejsza droga, by by¢ wigczonym
jako 5 lub 6 partner do projektu (z ma-
tym budzetem); gdy zdobedziemy do-

Swiadczenie, sami zaczniemy przygo-

towywacé wnioski projektowe;
strategia malpy:

mamy wysokg pozycje naukowa. Przy-

gotowujemy oferte z dziedziny i tech-

nologii, w ktérej mamy potencjat ba-
dawczy. Staramy sie znalez¢ polska
firme dzialajaca w tej dziedzinie

(end-user). Aktywnie poszukujemy

partneréw poprzez baze CORDIS,

sie¢ FEMIRC lub wtasne kontakty;
strategia orta:

jesteSmy jednostka innowacyjna,

matg firma. Znajdujemy silnego pol-

skiego partnera naukowego, najlepiej

z duzym doswiadczeniem w startach

w projektach EC. Wspdlnie opracowu-

jemy oferte i poszukujemy partneréw

poprzez CORDIS lub sie¢ FEMIRC;
strategia leniwca:

przegladamy oferty wspoétpracy napty-

wajgce przez sie¢ FEMIRC, czekamy

az cos sie trafi;
strategia mrowki:

jesteSmy maltg firmg, matym zespo-

tem naukowym. Konieczne jest zespo-
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lenie wysitkéw z silniejszym zespo-

tem, najlepiej z lwem.

Poniewaz stopien trudnosci w dobrym
przygotowaniu projektu jest bardzo duzy,
dlatego tez najwiekszg szanse powodze-
nia wydaje sie mie¢ przyjecie strategii
pawia, czyli staran o to, by to nasz za-
chodni partner wigczyt nas do przygoto-
wanego przez siebie projektu. Wtedy be-
dziemy mieli do opracowania tylko swoja
dziatke i to we wspétpracy z zachodnim
partnerem, ktéry bedzie petnit role koor-
dynatora. Polska jako kraj przygotowuja-
cy sie do wstgpienia do Unii bedzie na
pewno korzystata z okreslonych prefe-
rencji, dlatego tez nasza obecnos$¢ w pro-
jekcie powinna by¢ mile widziana. Nie
wydaje sie, aby dla zespotéw mniej do-
Swiadczonych godna polecenia byta stra-
tegia lwa.

Zainteresowanym przystgpieniem do
V Programu Ramowego przyda¢ sie
moga nastepujace uwagi ogdlne:

- oferta musi by¢ konkretna, dotyczy¢
jednej gtéwnej technologii czy pomy-
stu. Najgorsze wrazenie robi przed-
stawienie siebie jako partnera goto-
wego podja¢ sie kazdej pracy, w kaz-
dej dziedzinie

- najwieksze szanse mamy na projekt z
partnerami, z ktérymi juz kiedy$
wspotpracowalismy i daliSmy sie po-
zna¢ z dobrej strony

- lepiej przygotowa¢ jeden porzadny
whniosek projektowy, niz kilka nizszej
jakosci. Szanse majg tylko wnioski
ocenione ,excellent” lub ,very good”
we wszystkich kategoriach ocen!

- jezeli nie przygotowywalismy nigdy
wniosku projektu europejskiego, przy-
taczmy do naszego projektu eksperta.
Pamietajmy, ze zwykle dopiero przy 3.
lub 4. wniosku mamy tyle do$wiadcze-
nia, by mie¢ realne szanse na akcep-
tacje projektu.

Trzeba bardzo mocno podkresli¢, ze
informacja o strukturze Programu, wa-
runkach i wymaganiach do przygotowa-
nia aplikacji oraz kryteriach oceny rozpo-
wszechniana jest prawie wytacznie po-
przez Internet. W szczegdlnosci nalezy
poleci¢ zagladanie pod nastepujace ad-
resy:

http//:www.ippt.gov.pl/oti

http//:www.kbn.gov.pl

http//:www.femirc.org.pl
http//:www.cordis.lu
http//:www.nato.int/science

W Komitecie Badan Naukowych
informacji o programach badawczych
Unii  Europejskiej i NATO udziela
p. Bogdan Rokosz p. 204, tel. (+22) 628-
85-86, fax (+22) 628-35-34,
e-mail: brokosz@kbn.gov.pl.

W AMG wstepng informacjg stuzy
Ewa Kiszka, Dziat Wspoétpracy z Zagra-
nica, tel. 12-00. Ponadto mozna zasie-

ga¢ informacji w Centrum Transferu
Technologii (CTT), Gdansk-Oliwa, ul.
Grunwaldzka 529, Tel. 0-602 32-40-60;
552-14-98; fax 301-28-07.

Dla zainteresowanych organizowane
sga odptatnie przez Instytut Podstawo-
wych Probleméw Techniki PAN w War-
szawie specjalne warsztaty treningowe |
seminaria (http//:www.ippt.gov.pl/oti).

Podsumowujgc nalezy stwierdzi¢, ze
perspektywa udziatu w V Projekcie Ra-
mowym jest duzym i ambitnym wyzwa-
niem. Obecnos$¢ w tym projekcie nie tyl-
ko przyniesie wymierne korzysci finanso-
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we, ale bedzie miata znaczenie prestizo-
we, takze na forum krajowym, stanowigc
zarazem swoistg legitymacje przynalez-
nosci do zjednoczonej Europy. Zacheca-
my wiec bardzo wszystkie dobre zespoty
badawcze naszej Uczelni do podjecia juz
teraz prac przygotowawczych.

Ewa Kiszka, Wiestaw Makarewicz

W przygotowaniu wykorzystano m.in. frag-
menty Biuletynu Informacyjnego redagowa-
nego przez dr A.Siemaszko (http//:www.

ippt.gov.pl/oti).

Niemiecka Centrala Wymiany Akademickiej
Przedstawicielstwo w Warszawie

Informacja o wyjazdach naukowych polskich grup studenckich do Niemiec

Czas pobytu: ok. 2 tygodni (nie mniej
niz 7 dni i nie wiecej niz 14).

Cel: Utatwienie zawodowych kontaktéw
i zdobycie wiedzy o Niemczech podczas
podrézy po Republice Federalnej Niemiec
(pogtebienie kontaktéw z niemieckimi
szkotami wyzszymi) spotkania z niemiec-
kimi studentami i naukowcami, umozliwie-
nie wgladu w gospodarcze, polityczne i
kulturalne zycie Niemiec poprzez wizyty i
rozmowy informatyczne.

Grupy: Grupy studentéw wszystkich
kierunkéw studiéw pod kierunkiem na-
uczyciela akademickiego. Znajomos¢ je-
zyka niemieckiego jest pozadana, nie sta-
nowi jednak wymogu przy ubieganiu sie o
wyjazd. Wazne jest jednak, aby przynaj-
mniej jeden cztonek grupy, najlepiej pro-
wadzacy grupe, posiadat wystarczajgca
znajomos$¢ jezyka niemieckiego, ponie-
waz inaczej niemozliwa jest realizacja ce-
16w pobytu. Liczebnos$¢ grup: najmniej 10
0s6b, najwiecej 20 os6b (wilacznie z na-
uczycielem akademickim); na 9 studentéw
najwyzej 1 pracownik naukowy).

Zalozenia: Zaktada sie, ze grupa lub
jej prowadzacy nawigzali kontakt i uzgod-
nili terminy swojego pobytu z niemieckimi
partnerami, ktérych maja odwiedzi¢ -
szkoly wyzsze, instytuty naukowe, zaktady
przemystowe, instytucje publiczne.

Swiadczenia: DAAD ptaci grupie dofi-
nansowanie w wysokosci do 100 DM na
uczestnika i dzien pobytu w Niemczech.
Poza tym grupa otrzymuje, w zaleznosSci
od liczby uczestnikéw, trasy przejazdu i
dlugosci pobytu, ryczalt na przejazd w
maksymalnej wysokosci 400 DM. Dofinan-
sowanie wyptacane jest w PLN.

Realizacja: Wyboru grup majacych
otrzymac¢ wsparcie dokonuje DAAD. Po
otrzymaniu z DAAD zgody na dofinanso-
wanie grupa zatatwia sama wszystkie pro-
blemy organizacyjne (przejazd, noclegi
itp.). Biuro DAAD w Warszawie daje do
dyspozycji przed podr6zg 90% przyzna-
nych $rodkéw i moze stuzy¢ informacijg
przy poszukiwaniu hotelu. Po zakoriczeniu
wyjazdu naukowego grupa musi napisaé

sprawozdanie i przestac je do biura DAAD

w Warszawie. Nastepnie wyptacona zo-

stanie reszta sumy dofinansowania.
Potrzebne dokumenty (w jezyku nie-
mieckim):
1. Formularz wniosku ,Studienreisen fur
polnische Studentengruppen” (Podréze
naukowe dla polskich grup studenckich)
2. Liczba uczestnikéw z podaniem znajo-
mosci jezykéw obcych ( niemiecki, an-
gielski ), takze wyksztalcenie (formu-
larz).
3. Przedstawienie przedmiotu studiow i
probleméw naukowych uczestnikéw
grupy i os6b towarzyszacych (dowolnie).
4. Uzasadnienie i cele planowanego wy-
jazdu (dowolnie).
5. Przedstawienie czasowego przebiegu
podrézy (tabelarycznie).
6. Przedstawienie kontaktow z niemiecki-
mi partnerami i kopie korespondencji
(formularz).
Wskazéwka: Ze wzgledu na ograniczo-
ne $rodki finansowe przyjeta moze by¢ tyl-
ko czes¢ wnioskéw. Za wspierang grupe
DAAD przejmuje ubezpieczenie chorobo-
we, wypadkowe i od odpowiedzialnosci.
Szczegdly znajda sie w zgodzie na dofi-
nansowanie. Coroczne dofinansowanie
nie jest mozliwe. Wykluczone jest tez dofi-
nansowanie wiasnie odbytego wyjazdu.
Terminy skiadania wnioskéw:
* 01.12.1998 na wyjazdy kwiecien -
czerwiec 1999

* 01.03.1999 na wyjazdy lipiec - sier-
pien 1999

* 01.06.1999 na wyjazdy pazdziernik -
grudzien 1999

* 01.09.1999 na wyjazdy styczen - ma-
rzec 2000

Adres sktadania wnioskow:

DAAD - Aussenstelle, ul. Czerska 24/2,
03 - 902 Warszawa.

Osoba odpowiedzialna: Pani Behrsing,
tel.: 022/616 13 08, fax: 022/616 12 96, e-
mail: daad@ sgh.waw.pl

Informacje i formularze wnioskéw: DAAD
- Aussenstelle Warszawa, Dziat Wspotpra-
cy z Zagranicg AMG, tel. 349 12 00


http//:www.ippt.gov.pl/oti
http//:www.kbn.gov.pl
http//:www.femirc.org.pl
http://www.cordis.lu
http://www.nato.int/science
mailto:brokosz@kbn.gov.pl
http//:www.ippt.gov.pl/oti
ippt.gov.pl/oti
sgh.waw.pl
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Listopad to miesigc refleksji ipamieci..

Listopad to miesiac refleksji i pamieci, o tych ktérzy od nas odeszli, a z ktérymi
odbylismy wspélnie czes$¢ drogi naszego zycia zaréwno osobistego, jak i zawo-
dowego w spotecznosci akademickiej. Klinika Kardiochirurgii utracita w tym
roku adiunkta - dr. med. Andrzeja Lipskiego i Harrego van der Lubbe - wielkie-

go przyjaciela Kliniki i naszej Uczelni.

Droga zycia dr. Andrzeja Lipskiego
byta bardzo krétka. Trwata zaledwie 53
lata. Rozpoczat ja po zakonczeniu woj-
ny w 1945 roku we Wroctawiu. W 1964
roku uzyskat swiadectwo dojrzatosci i
kolejne 2 lata zycia spedzit w zasadni-
czej stuzbie wojskowej.

30 lat temu, w 1968 roku, zwigzat sie
z Gdanskiem na state. Tu ozenit sie, tu
urodzito sie dwéch jego synéw. Rozpo-
czat studia na Wydziale Lekarskim,
uzyskujac w 1974 roku dyplom lekarza.
Roczny staz podyplomowy, z powodu
braku miejsc w Gdansku, odbywat w
Mragowie, ale utrzymywat kontakt z na-
sza Klinika, z ktéra czut sie zwigzany
przez cate studia - byt zafascynowany
chirurgia. W 1975 roku powrécit do
Gdanska, do naszej Kliniki i rozpoczat
trwajgca 23 lata triumfalng droge zawo-
dowa.

Uzyskat specjalizacje z chirurgii
ogdlnej, torakochirurgii i kardiochirur-
gii. W latach 1978—1991 przebywat wie-
lokrotnie we wspoétpracujgcym z nami,
wspaniatym osrodku kardiochirurgicz-
nym, Szpitalu St. Antonius w Utrechcie,
w Holandii. Spedzit w tym kraju, szko-
lac sie, ponad 5 lat.

W 1992 roku uzyskat stopiert doktora
nauk medycznych na podstawie rozpra-
wy dotyczacej rewaskularyzacji mie-

$nia sercowego, aw 1993 roku stanowi-
sko adiunkta.

Od lat studenckich dr. Andrzeja Lip-
skiego charakteryzowalo umitowanie
pracy, systematyczne doskonalenie za-
wodu - nie ulegto to zmianie przez cate
Jego zycie.

Dr Lipski byt obdarzony wybitnym
talentem chirurgicznym, ale tez syste-
matycznie pracowat nad udoskonale-
niem techniki, wdrozeniem nowych me-
tod operacyjnych. Ten doskonale wy-
szkolony, utalentowany chirurg posia-
dat szerokg wiedze i to nie tylko z zakre-
su swojej specjalnosci.

Byt przykiadem lekarza niezwykle
ofiarnego w pracy, lekarza, dla ktérego
najwyzszym dobrem byt pacjent, a jego
chorobie wypowiadat zdecydowang
walke z wiarg w sukces, z przekona-
niem, ze jest sie zwyciezca dopéty, do-
poki sie walczy.

Zty los zabrat Andrzeja u progu lata,
28 czerwca. Odszed!} tak niespodzie-
wanie i tak przedwczesnie. Jego zycie,
w ktérym tyle osiagnat i zdziatat, mine-
to szybko, ale serdeczna pamie¢ o Nim
bedzie trwala i zyta w umystach pa-
cjentéw, ktérym uratowat zycie.

W naszej pamieci pozostanie jako
niezwykle utalentowany, peten skupie-
nia, pochylony nad chorym sercem chi-

rurg, wzér do nasladowania dla nastep-
nych pokolen kardiochirurgéw i Kolega,
Przyjaciel peten elegancji, kochajacy
zycie. Nasza Uczelnia utracita jednego
z najlepszych chirurgéw.

Henricus Franciscus Maria van
der Lubbe urodzit sie 21 czerwca 1937
roku w pawilonie ,Anna’ szpitala Onze
Lieve Vrouwe (NajsSwietszej Panny Ma-
rii) w Amsterdamie. Od 1969 roku zig-
czyt sie zawodowo z tym witasnie szpi-
talem, pracujac jako administrator am-
sterdamskiego zrzeszenia szpitali kato-
lickich, a nastepnie petnigc funkcje dy-
rektora ekonomicznego szpitala OLVG.

Od wczesnych lat siedemdziesiag-
tych, kiedy w Amsterdamie przebywa-
tam na stazu szkoleniowym, datuje sie
jego zwigzek z gdanska kardiochirur-
gia. W latach siedemdziesiatych i
osiemdziesiatych Harry organizuje sta-
ze szkoleniowe dla wielu kardiochirur-
gbw, anestezjologoéw i perfuzjonistéw, a
w miare uptywu lat akcja ta rozszerza
sie i ze szkolen w OLVG korzystajg le-
karze innych specjalnosci i pracownicy
szpitala. Efektem tej inicjatywy stato
sie doskonale wyszkolenie wielu pra-
cownikéw naszego szpitala, oparte na
doswiadczeniach zupetnie niedostep-
nych w owych latach w Polsce.

Roéwnolegle staje sie inicjatorem i
sita napedowg zakrojonej na wielka
skale akcji transportéw sprzetu i odzie-
zy szpitalnej. Akcja ta trwala przez wie-
le najciezszych dla Polski lat i wydatnie
pomogta przezwycieza¢ naszej Uczelni
ogromne trudnosci i braki w wyposaze-
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niu. Dotychczas pokazna czes¢ perso-
nelu wielu klinik naszej Uczelni jest
~chodzaca wizytéwka” OLVG, noszac
biala odziez z jego charakterystycznym
logo. Jeszcze powszechnie widzi sie
chorych lezacych na holenderskich t6z-
kach i wozonych na wézkach, ktére w
dobrym stanie przejechaly juz na pew-
no wielokrotno$¢ dystansu dzielgcego
Amsterdam i Gdansk. Jego dziatalnosé
przyczynita sie do koncepcji budowy
nowego bloku operacyjnego kardiochi-
rurgii, jak réwniez modernizacji innych
jednostek naszego szpitala.

,Harry van der Lubbe nie tylko pra-
cowat dzien i noc dla OLVG, on byt
OLVG” - powiedziat w pozegnalnej mo-
wie Jego serdeczny przyjaciel, dyrektor
naczelny amsterdamskiego szpitala
P. A. de Groote. Istotnie, Harry catkowi-
cie poswiecit sie pracy dla swojego
szpitala, doprowadzajac do jego prze-
budowy i modernizacji, i wspaniale kie-
rujac jego finansami. Nie znat stéw
L,nie” i ,niemozliwe”, umiat wspaniale
pracowac z ludzmi i nigdy nie wchodzit
w konflikty, mimo poruszania sie po
bardzo kretych $ciezkach kierowania
ogromnym, samofinansujgcym  sie
szpitalemm w warunkach nieustajacej
jego przebudowy i modernizaciji.

Jego zastugi dla naszego miasta i
Uczelni zostaly uhonorowane odzna-
czeniami przyznanymi Mu przez Rekto-
ra. Medalem 40-lecia istnienia AMG
(2.04.1990 r.), Medalem Zastuzonemu
Akademii Medycznej w Gdansku
(11.01.1991 r.), Medalem 50-lecia AMG
(6.10.1995 r.).

Zaangazowanie we wspotprace z
Gdanskiem zaowocowato nawigzaniem
wielu serdecznych znajomosci i przy-
jazni, wieloma stuzbowymi wizytami i
prywatnymi, wakacyjnymi pobytami w
Polsce. Niepostrzezenie zdatl sobie
sprawe, ze Polska stata sie Jego druga
ojczyzna, miejscem pelnym wspo-
mnien, sentymentéw, zyczliwych Mu
przyjaciét i ukochanych miejsc zacisz-
nego odpoczynku. Dwa miesigce przed
Smiercig odwiedzit nas w Gdansku po
raz ostatni, by spedzi¢ pare dni w gro-
nie przyjaciét i snué¢ plany dalszej
wspotpracy. Byt woéwczas bardzo zme-
czony, po niemal dwéch latach walki z
ciezka choroba. Zapewne wiedzial, ze
jest to pozegnanie.

Zmart 11 lipca 1998, pomimo dwulet-
nich wysitkbw Jego przyjaciét lekarzy,
w miejscu, w ktérym sie urodzit i gdzie
spedzit niemal cale zycie - w swoim
wiasnym OLVG.

O
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Pamieci Pani Lilianny Redzinskiej

,Dlaczego tak mato dates nam czasu?
Skapy Rozdawco bezpowrotnych chwil?

A na to Pan odpowiedziat:

- Nie przyktadaj wagi do czasu ziemskiego.
Nie przyktadaj wagi do miejsca na ziemi.
Czekaj, mdj synu...

Tam, dokad idzie twoja ukochana,

Jest inna pamiec¢ czasu i przestrzeni.

Tam nie ma wspomnien i nie ma pozegnan.
Wszystko sie dzieje w réwnoczesnym trwaniu,
W ktérym przeszios¢ i przyszios¢€ sag terazniejszoscia.
Ten jest krajobraz Smierci i wiecznosci,
Swietlistych tresci, bezcielesnych ksztattéw,

i tam rozliczam dusze wedtug ich dobroci,
Ktéra jest miarg ludzkiego zywota.

Czekaj, mdj synu i ciebie rozlicze.

Na to ostatnie i Swiete spotkanie

Czekaj méj synu... cierpliwie...bez zalu... ”

R. Brandstaetter Psalmy zatlobne o $Smierci mojej zony

Stowa poety dedykuje $p. Pani
Liliannie Redzinskiej, ktérg 29
pazdziernika pozegnaliSmy na
cmentarzu tostowickim. Zaledwie
rok temu odeszia na emeryture,
po przeszio trzydziestu latach
pracy, a blisko dwudziestu w Aka-
demii Medycznej. W swej pracy -
czy to w Dziale Socjalnym, czy,
przez ostatnie 10 lat, w Bibliotece
Gléwnej AMG - byla sumienna,
zdyscyplinowana, zyczliwa, znaj-
dowata czas i sity na bezintere-
sowng pomoc ludziom stabym,
nieraz podejmujgc sie dla nich
ciezkiej pracy fizycznej. Pamieta-
ta o chorych kolezankach, samot-
nych sasiadach, czesto, a moze
zawsze w zderzeniu z chorobag
zagubionych, bezradnych. To dla
nich wydeptywata ,$ciezki lekar-
skie”, za nimi sie wstawiata u le-
karzy proszac o pomoc. A sama
przeciez nie miata tatwego zycia,
borykata sie z wieloma osobisty-
mi problemami.

,... rozliczam dusze wedtug ich dobro-
ci, ktéra jest miarg ludzkiego zywota".

Dziekujemy, Pani Lilko. Dziekujemy
za wszystko.

Roéwniez Najblizszym Pani Lilki, do-
tknietym boles$nie Jej Smiercig, dedyku-
je ten wiersz.

| obraz teczy, ktéra w ten wyjatkowo
ponury, deszczowy i wietrzny dzien
ubogacita moment pozegnania.

W imieniu wlasnym i catego zespotu
Biblioteki Gléwnej

Danuta Gotebiewska
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Na pogrzebie prof. Wiadystawa Wermuta

Stowopozegnalne
JM Rektoraprof. Zdzistawa Wajdy

Z gtebokim smutkiem i zalem ze-
gnam dzi§ w imieniu Senatu, calej
wspodlnoty akademickiej naszej Uczelni,
Akademii Medycznej w Gdansku i wia-
snym zmarlego profesora Wiadystawa
Wermuta, emerytowanego pracownika
naukowo-dydaktycznego naszej Uczel-
ni, delegowanego do Szpitala Morskie-
go im. Polskiego Czerwonego Krzyza w
Gdyni, jako ordynatora Oddziatu Cho-
rob Wewnetrznych.

Profesor byt absolwentem i wycho-
wankiem naszej Alma Mater. Wiadystaw
Wermut - Wiadek urodzit sie 27 marca
1924 roku we Lwowie, wraz z rodzicami
krétko potem przeniést sie do Krakowa,
gdzie skonczyt szkote powszechng i 4
klasy gimnazjum. Tuz przed wybuchem
wojny wrécit do Lwowa. W czasie wojny
znalazt sie na terenie Zwigzku Radziec-
kiego. Po wojnie, po uzyskaniu swia-
dectwa dojrzatosci rozpoczat studia
medyczne na Wydziale Lekarskim na-
szej Uczelni otrzymujac dyplom lekarza
w 1952 roku.

Juz w czasie studiéw, przed otrzyma-
niem dyplomu, rozpoczat prace w Il Kli-
nice Choréb Wewnetrznych zlokalizo-
wanej pierwotnie w obecnym Szpitalu
Zespolonym im. Mikotaja Kopernika w
Gdarnsku, a nastepnie po uzyskaniu dy-
plomu od 1952 roku jako asystent tej Kli-
niki, przeniesionej do Panstwowego
Szpitala Klinicznego nr 3 przy ul. tgko-
wej w Gdansku. Po czterech latach, w
roku 1956, Klinika przenosi sie do ze-
spotu obecnego Szpitala Klinicznego nr
1 na ul. Debinki, w ktérej dalej pracuje
do roku 1972. Klinika zostaje przemiano-
wana na Il Klinike Choréb Wewnetrz-
nych. W tym czasie zdobyt kolejne stop-
nie kariery akademickiej. Tytut doktora
medycyny uzyskat w 1961 roku na pod-
stawie pracy Elektroforeza bibutowa
biatek moczu i ptynu mézgowo-rdze-
niowego w niektérych zespotach nerko-
wych, za$ tytut doktora habilitowanego
otrzymuje w 10 lat p6zniej, w 1971 roku,
na podstawie dorobku i pracy Pézne ba-
dania czynnosciowe i bioptyczne po
przebyciu ostrej niedomogi nerek.

Zwykle w rozmowach, ktére prowa-
dziliSsmy w sprawach chorych, czesto
wracat i przypominat dawne czasy na-
szej znajomosci z okresu studidw, a po-
tem wspdlnej pracy i przyjazni w szpita-

lu na Lakowej. On, pracujacy
na internie pod kierunkiem
prof. Jakuba Pensona, ja na
chirurgii. Wiadek byt cztowie-
kiem pogodnym, radosnym,
lubit sytuacyjny dobry humor,
dobry dowcip.

Prof. W. Wermut pozosta-
wit po sobie bogaty dorobek
naukowy. Byt autorem lub
wspdtautorem ponad 60 prac
naukowych publikowanych w
czasopismach krajowych i za-
granicznych. Zainteresowa-
nia naukowo-badawcze doty-
czyty gtéwnie probleméw ne-
frologii klinicznej, a w szcze-
golnosci zapalenia kiebkéw nerkowych
w przebiegu bakteryjnego zapalenia
wsierdzia oraz zespotéw nerczycowych.
Po powrocie ze stypendium naukowego
w Uniwersytecie lllinois jako stypendy-
sta Fundacji Rockeffelera zajmowat sie
problematyka choréb kolagenowych i
nefropatig toczniowa.

Na uwage zastuguje réwniez fakt, ze
jako jeden z pierwszych w Polsce zapo-
czatkowalt stosowanie dializy otrzewno-
wej w leczeniu niewydolnosci nerek
oraz wprowadzit dla celéw diagnostycz-
nych wykonywanie biopsji nerek, co z
kolei stato sie inspiracjg do badan nad
ostrg niewydolnoscia nerek i szukaniem
odpowiedzi na postawione pytanie w
pracy habilitacyjnej - jakie nastepstwa
czynnosciowe i morfologiczne pozosta-
wia przebyta ostra niewydolno$¢ nerek.
U chorych z ostrg niewydolnosciag nerek
wykonywat biopsje przezskérna nerki
oraz badanie kliniczne i czynnosciowe
narzadu moczowego. Stwierdzit m.in.,
ze u 60% chorych zaburzenia czynnosci
nerek cofaly sie catkowicie, a zmiany
morfologiczne w nerkach ustapity cal-
kowicie u 3/4 chorych. W pracy wykazat
brak korelacji pomiedzy zmianami
strukturalnymi a czynnosciowymi nerek
oraz to, ze rokowanie w ostrym kiebko-
wym zapaleniu nerek, powiklanym ostrg
niedomoga nerek rokuje lepiej anizeli
wynikato to z éwczesnych danych pi-
$miennictwa.

Na uwage zastuguje ciekawa praca
poswiecona ustaleniu zaleznosci obje-
tosci moézgu, ocenianej przy pomocy
hydroencefalometru oraz czynnosci mé-
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zgu od stopnia nasilenia niewydolnosci
krgzenia.

Na wyréznienie zastugujg réwniez
Rodowody literackie niektérych zespo-
téw chorobowych. W pracy tej, dowo-
dzacej wybitnej znajomosci literatury
pieknej, autor przedstawit w sposdéb
niezmiernie ciekawy literacka, histo-
ryczng, badz mitologiczng geneze zna-
nych zespotdéw klinicznych.

Zainteresowania haukowo-badaw-
cze dotyczyly réwniez nefrologii klinicz-
nej, a w szczegdlnosci zapalenia kteb-
kéw nerkowych w przebiegu bakteryjne-
go zapalenia wsierdzia, zespotu nerczy-
cowego, torbielowatosci nerek.

Po uzyskaniu stopnia naukowego
doktora habilitowanego, zmiana miej-
sca pracy spowodowata zmiane zainte-
resowan naukowych na kardiologie i
medycyne praktyczng. Na wyréznienie
zastuguja prace poswiecone zachowa-
niu sie biatek surowicy oraz moczu i ich
elektroforetycznym frakcjom w niekt6-
rych nefropatiach, w szczegdlnosci w
zespotach nerczycowych, w ktérych wy-
kazano, m.in. ze ze zwiekszeniem diu-
rezy nie dochodzi do wzrostu biatkomo-
czu.

Wszystkie te prace stanowig warto-
Sciowe pozycje naukowo-badawcze,
wartosciowe studia kliniczne i wzboga-
caja nasza wiedze medyczng, nasza
wiedze lekarska.

Wiekszos¢ prac naukowo-badaw-
czych byta przedstawiana na licznych
kongresach, zjazdach i sympozjach, w
ktérych Profesor uczestniczyt. Byt czyn-
nym cztonkiem Towarzystwa Interni-
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stéw Polskich i Polskiego Towarzystwa
Lekarskiego.

W roku 1972 zostat powotany na sta-
nowisko docenta i przeniesiony do Szpi-
tala Morskiego im. PCK w Gdyni na sta-
nowisko ordynatora Oddziatu Choréb
Wewnetrznych, gdzie przebywal, praco-
wat nie przerywajac dziatalnosci nauko-
wej, dziatalnosci dydaktycznej do czasu
przejscia na emeryture w roku 1994.

Przez lata pracy prowadzit aktywna
dziatalnos$¢ dydaktyczng i wychowaw-
cza, do ktérych nalezaly ¢wiczenia i se-
minaria z chor6b wewnetrznych ze stu-
dentami medycyny oraz wyktady ze stu-
dentami Oddzialu Stomatologicznego.
Profesor opracowat skrypty dla studen-
tow z elektrokardiografii i choréb we-
wnetrznych. Brat réwniez czynny udziat
w szkoleniu podyplomowym prowadzac
liczne kursy dla specjalizujacych sie le-
karzy z dziedziny kardiologii i choréb
wewnetrznych. Pod jego kierunkiem 55
lekarzy uzyskato specjalizacje z zakre-
su choréb wewnetrznych. Byt promoto-
rem dwdéch przewoddéw doktorskich.

Na podkreslenie zastuguje jego dzia-
talnos$¢ organizacyjna jako ordynatora
oddzialu wewnetrznego Szpitala Mor-
skiego im. PCK w Gdyni. Zorganizowat
tam m.in. pododdziat intensywnej opie-
ki kardiologicznej liczacy 11 t6zek, za-
opatrzony w nowoczesny sprzet diagno-
styczny i zabiegowy.

Prof. Wermut za dziatalnos¢ nauko-
wa, hauczyciela akademickiego i zawo-
dowg zostat wyrézniony nagroda Rekto-
ra, odznaczony Krzyzem Kawalerskim
Orderu Odrodzenia Polski, Ztotym Krzy-
zem Zastugi. Znaczny dorobek nauko-
wy oraz rozlegta wiedza, duze doswiad-
czenie lekarskie sprawity, ze Profesor
byt uwazany w Srodowisku lekarskim za
wybitnego znawce przedmiotu, demon-
strowat wysoka spostrzegawczos$¢ i
umiejetnos¢ jasnego kojarzenia faktow
klinicznych. Jego sposéb bycia, kultura
kliniczna, humanizm, jaki soba przed-
stawial w codziennej sumiennej, peinej
poswiecenia pracy zjednywal mu za-
réwno wdziecznos$¢ leczonych chorych,
jak i sympatie wspotpracownikéw, cie-
szyt sie ich powszechnym szacunkiem i
uznaniem.

Zegnamy Profesora, zastuzonego
Nauczyciela i Wychowawce wielu poko-
len lekarzy, ktéry cale pracowite zycie
poswiecit medycynie. Byt wybitnym le-
karzem internista, skromnym, peinym
dobroci cztowiekiem i taki pozostanie w
naszej pamieci.

Zegnamy Cie Profesorze, Zzegnam
Cie, Wiadku, odpoczywaj w pokoju. Ro-
dzinie Zmartego sktadam wyrazy gtebo-
kiego wspétczucia.

[

prof. Marek Hebanowski
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Wspomnienie o Profesorze
Wiadystawie Wermucie

W dniu 30.09.1998 r. odszedt od nas
prof. dr hab. med. Wiadystaw Wermut.
Urodzit sie 27 marca 1924 r. we Lwowie.
Do roku 1939 mieszkat w Krakowie.
Tam ukonczyt szkote podstawowsq i 4
klasy gimnazjalne. W lipcu 1940 r. zo-
stat z rodzicami wywieziony do ZSRR,
gdzie przebywal w Republice Maryj-
skiej, pracujac przy wyrebie laséw. Z 6-
letniej zsytki w 1946 r. powrécit do Pol-
ski i zamieszkat z rodzicami w Gdan-
sku. W latach 1948-1952 studiowat na
Wydziale Lekarskim naszej Uczelni.
Uzyskat dyplom lekarza w 1952 r. Od
roku 1950, jeszcze studiujac, pracowat
will Klinice Choréb Wewnetrznych przy
ul. Lgkowej na etacie laboranta. Po uzy-
skaniu dyplomu lekarza przeszedt na
etat nauczyciela akademickiego, pracu-
jac w lll, a nastepnie w Il Klinice Choréb
Wewnetrznych w PSK nr 1. Kierowni-
kiem Il Kliniki, a nastepnie Il Kliniki byt
prof. Jakub Penson.

Prof. W. Wermut uzyskat I1° specjali-
zacji z choréb wewnetrznych w 1957 r.,
a w 1959 r. - II°. Dodatkowo w 1958 r.
ukonczyt specjalizacje z medycyny
przemystowej. Stopien naukowy dr.
med. otrzymat w 1961 r. na podstawie
pracy pt. Elektroforeza bibutowa biatek
moczu i ptynu mézgowo-rdzeniowego
w niektérych zespotach nerkowych.
Promotorem pracy byt prof. J. Penson.

W latach 1961-1962 prof. W. Wermut
przebywat w Uniwersytecie lllinois w
Chicago jako stypendysta Fundaciji
Rockefellera, gdzie zajmowat sie cho-
robami tkanki tgcznej, a szczegodlnie
postacia nerkowg tocznia rumieniowa-
tego uktadowego (t.r.u.). Tam nauczyt
sie wykonywa¢ biopsje nerek i stoso-
wacé dialize otrzewnowg u chorych z
ostrg i przewlekta niewydolnoscig ne-
rek. Obie te metody wprowadzat jako
jeden z pierwszych w Polsce.

Stopien naukowy dr. hab. med. W.
Wermut uzyskat w 1971 r. na podstawie
pracy pt. P6Zne badania czynnos$ciowe
i bioptyczne po przebyciu ostrej niedo-
mogi nerek. Przed uzyskaniem habilita-
cji prof. W. Wermut napisat 19 prac, z
ktérych wiekszos¢ poswiecona jest ne-
frologii.

W1972 r. jako docent zostat detaszo-
wany z Akademii Medycznej jako ordy-

nator 100-t6zkowego oddziatlu we-
whnetrznego Szpitala Morskiego w Gdy-
ni-Redtowie. Natomiast w 1981 r. uzy-
skat podspecjalizacje z nefrologii. Tak-
ze w 1981 r. przebywat na kilkumie-
siecznym stypendium DAAC na Uni-
wersytecie w Monachium. Zajmowat
sie problemami dny moczanowej.

W 1992 r. uzyskat stanowisko profe-
sora. Po habilitacji ogtosit 27 prac, z
czego 4 w renomowanych zagranicz-
nych czasopismach. Tematyka publika-
cji dotyczyta: kardiologii i ogoélnej inter-
ny, ciekawych probleméw klinicznych,
jak i zagadnien z pogranicza historii
medycyny.

Nalezy podkresli¢, ze zaréwno pod-
czas dziatalnosci w Klinikach Choréb
Wewnetrznych, jak i w okresie pracy w
Szpitalu w Gdyni-Redtowie Profesor
byt nadzwyczaj cenionym nauczycie-
lem w naszej Uczelni przez studentow i
lekarzy prowadzacych éwiczenia, semi-
naria i wykiady. Brat udziat w wielu ko-
misjach specjalizacyjnych na I° i lI° w
chorobach wewnetrznych. Wydat wiele
skryptéw dla studentéw i lekarzy, m.in.
skrypty choréb wewnetrznych dla sto-
matologéw, praktyczne EKG.

Po przejsciu do Szpitala w Gdyni-
Redtowie organizowat nadzwyczaj cie-
kawe zebrania szkoleniowo-naukowe
dla asystentéw szpitalnych, a przede
wszystkim dla lekarzy podstawowej
opieki zdrowotnej z terenu ZOZ nr 2 w
Gdyni.

Inspirowat do dziatalnosci naukowej
owocujgcej publikacjami swoich asy-
stentéw, obcigzonych pracg ustugowa.
Przynosit im obcojezyczne czasopisma
lekarskie z naszej Biblioteki, co pozwa-
lalo im na aktualizowanie posiadanej
wiedzy. Bedac profesorem detaszowa-
nym prof. Wermut byt promotorem
dwoéch zatwierdzonych doktoratow.

Pasja uczenia prof. W. Wermuta w
Szpitalu w Gdyni-Redtowie wyraza sie
uzyskaniem przez 98 lekarzy I° i lI°-spe-
cjalizacji z choréb wewnetrznych.

W 1977 r. prof. W. Wermut zawart
zwigzek matzenski z Janing Zaszczy-
rynska, pracownikiem naukowo-dydak-
tycznym Uniwersytetu Gdanskiego.

N
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Pozegnanie Profesora
Wiadystawa Wermutu

Szanowna Rodzino Zmartego, Przy-
jaciele, Uczniowie, Pacjenci i Wszyscy,
ktérzy zgromadzili sie dzisiaj, by poze-
gnac¢ i odda¢ hotd wielkiemu lekarzowi i
naukowcowi, humaniscie, prof. Wiady-
stawowi Wermutowi.

Z wielkim bélem przychodzi mi prze-
moéwi¢ nad mogitg mistrza i nauczyciela,
ktéry dla mnie osobiscie i dla catej rzeszy
pograzonych w smutku uczniéw Profeso-
ra przez ponad 25 lat swojej lekarskiej
aktywnosci w Oddziale Wewnetrznym
Szpitala Morskiego w Gdyni-Redtowie
promieniowat wielkim, niekwestionowa-
nym autorytetem zawodowym i moralnym.

W 1972 r. jako docent detaszowany
objat stanowisko ordynatora Il Oddziatu
Wewnetrznego, a od 1979 r., az do przej-
Scia na emeryture w roku 1995, kierowat
dwoma potgczonymi, liczacymi fgcznie
100 t6zek Oddziatami Wewnetrznymi.
Wymiar czasu, w jakim prof. Wermut ste-
rowat placéwka to epoka ¢éwieréwiecza,
w ktérej przez Oddzial przewinety sie
dwa pokolenia lekarzy, rodzicéw i ich
dzieci. Jednych i drugich mozolnie, cier-
pliwie, ale z wyrozumiatoscig uczyt le-
karskiego alfabetu i umitowania interny.
Jako kierownik niezliczonej liczby spe-
cjalizujacych sie lekarzy (a bylo ich
przez te lata ponad 90.), promotor dokto-
ratéw, autor i wspoétautor licznych artyku-
6w naukowych i publikacji zawsze za
jedyny i nadrzedny cel stawial sobie
ksztalttowanie osobowosci lekarza, dba-
jac przy tym, by w pogtebianiu i doskona-
leniu wiedzy fachowej nie zagubi¢ warto-
$ci humanistycznych i etycznych, ktére
w pracy lekarza sg nie do przecenienia.

Wszyscy, ktérych Pan Profesor prowa-
dzit przez meandry zawodowego dosko-
nalenia sie, na zawsze zapamietajg zycz-
liwos¢ i szczegdlng pasje poswiecania
wlasnego czasu oraz niebywate zasoby
cierpliwosci wykazywane podczas wspol-
nej specjalizacyjnej mitregi. Zadna z o-
séb, ktéra zwrdcita sie do Pana Profesora
z prosba o poprowadzenie specjalizaciji,
nigdy nie spotkata sie z odmowa. Odwrot-
nie, mogta by¢ pewna, iz przez caly pro-
ces ksztalcenia otoczona bedzie troskli-
wa kuratelg wyrozumiatego pedagoga.

Na zawsze zapamietamy Go pochylo-
nego w gabinecie nad biurkiem, pogra-
zonego w studiowaniu i ttumaczeniu nie-
zliczonej ilosci artykutéw medycznych,
by te wiedze z wielkim wdziekiem i
skromnoscig natychmiast przekazywaé
innym. Miat przy tym Pan Profesor dy-
stans do wielu medycznych nowinek -

tych chwilowych meteoréw i komet ob-
wieszczajacych rzekomo wielki zwrot lub
kolejny przetom. Z wrodzonym sceptycy-
zmem i tagodng ironig komentowat wtor-
ny i nieoryginalny charakter niektérych
pseudoodkry€¢ i terapeutycznych maéd,
stajgc sie jednoczesnie oredownikiem i
entuzjastg stosowania prawdziwie prze-
tomowych technik diagnostycznych w
dziedzinie choréb wewnetrznych.

Poza wielkimi walorami lekarza, na-
ukowca i humanisty prof. Wermuta cecho-
waly niepospolite umiejetnosci dydak-
tyczne i organizacyjne. W okresie jego or-
dynatury Oddzial Wewnetrzny Szpitala
Morskiego przeszedt glebokg metamorfo-
ze i stat sie baza strukturalng dla powota-
nia pod koniec 1995 roku samodzielnego
Oddziatu Kardiologicznego z duzg Porad-
nig Kardiologiczng i dwoéch sprofilowa-
nych Oddziatéw Wewnetrznych.

Po przejsciu na emeryture, w latach
1995-1998, az do S$mierci Pan Profesor
nieprzerwanie pracowat w Szpitalu Mor-
skim prowadzac konsultacyjng Poradnie
Nadcisnieniowa. Nadal, codziennie rano
spotykaliSmy sie w gabinecie na odpra-
wach, nadal Pan Profesor wizytowat
wszystkich nowo przyjetych chorych, na-
dal dzielit sie swoja wielka wiedza i do-
Swiadczeniem lekarskim, nadal byt nie-
kwestionowanym mistrzem i nauczycie-
lem - naszym ukochanym Szefem.

W zyciu codziennym Pana Profesora
cechowaly tolerancja, nadzwyczajna
skromnos$é, pryncypialnosé i prawosé.
Byt cztowiekiem pogodnym i wesotym.
Uprawiat dowcip intelektualny, subtelny,
czasami na granicy pure nonsense, za-
bawiony autoironiag. W ostatnich latach
bywat jednak czesto smutny i zamyslo-
ny. Kiedy, jak pisze Hanah Arend, scene
opuscity ,ksigzeta ciemnosci i piekiet -
demony naszych czaséw” Pan Profesor
tylko na chwile poczut niezapomniany
smak wolnosci. Obserwujac biezace zy-
cie spoteczne i polityczne, dzieki swojej
nadzwyczajnej wrazliwosci wyczuwat
niezawodnie falszywie brzmigce nuty -
tony hipokryzji, fatszu i obtudy. Ten deli-
katny i fagodny cztowiek reagowat od-
waznie i natychmiast na wszelkie prze-
jawy nietolerancji, ksenofobii, obskuran-
tyzmu, bigoterii, podtosci i glupoty. Wie-
lokrotnie publicznie zabierat gtos, a
Jego publikacje cechowaly precyzja my-
$li, pryncypialno$¢ i bezkompromiso-
wos¢ wypowiedzi w sprawach istotnych
nie tylko dla naszego $rodowiska. Czut
sie bowiem zawsze Zle w Swiecie opeta-
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nym retoryka falszywych ideologii uni-
wersalnych, w klimacie hipokryzji, pét na
pot przemieszanych z fanatyzmem, w
konsumpcyjnej cywilizacji oschtosci
serc i jatowosci umystow.

Byt Pan Profesor osobowos$cig ogrom-
nie bogata, gteboka i barwng. Kochat
sztuke, interesowat sie filozofia, historia,
malarstwem, muzyka, teatrem, a nade
wszystko literaturg piekng. Studiowat i
klasyfikowat rodowody literackie wielu
jednostek chorobowych. Zaludnit naszg
wyobraznie zespotami: ,Alicji w krainie
czaréw, Munchausena, Pickwicka, Odyny,
Ahasfera, Zuzanny Shut-Window, Dioge-
nesa, Obtomowa itd.

Ten wielki poliglota kochat nade
wszystko literature rosyjska. Znat w ory-
ginale: Tolstoja, Turgieniewa, Gogola,
Dostojewskiego, Gonczarowa, Griboje-
dowa, Czechowa, Babla, Plafonowa -
tych mocarzy stowa i mysli, jak moéwit. |
chociaz doswiadczyt w dziecinstwie tu-
taczej niedoli, nedzy i upokorzenia ze-
stania na dalekiej Syberii, miat dar rozu-
mienia porazajacej potegi Rosji - Con-
radowskiego obrazu twardej ziemi -
martwej, zimnej, nieporuszonej, niby po-
nurej i tragicznej matki z zastonieta twa-
rza. By¢ moze czut niemal fizycznie nie-
skonczonos$¢é przestrzeni, nieszcze-
snos$¢ bezmiaru i Swietos¢ bezwiadu
niecierpliwych mas. W Oddziale chorych
na raka Sotzenicyna Szutubin przed
Smiercig zamyka swdj niedokoriczony
monolog, swojg godzine prawdy wyzna-
niem ,czasem czuje jasho, ze to co jest
we mnie, to nie jestem tylko JA, tkwi we
mnie co$ absolutnie niezniszczalnego i
wzniostego. Jaki$ odtamek ducha uni-
wersalnego”. Wierze giteboko, iz nasz
Ukochany Profesor - Uroczy Starszy Pan
usmiechajac sie z tagodng ironig poda-
za teraz ku bezdrozom wszechswiata.
Lecz wierze takze, iz w nieskonczonych
czasoprzestrzeniach nasze szlaki i tra-
jektorie przetna sie jeszcze nieraz.

Profesor Wiadystaw Wermut zmart na-
gle 30 wrzesnia biezacego roku, na Sycy-
lii. Kiedy wyjezdzat na urlop, zadowolony
i szczesliwyjak zawsze wtedy, gdy wybie-
rat sie na potudnie Europy, z jakichs po-
wodoéw nie zdgzyliSmy sie pozegnac. Dla-
tego pograzony w smutku i zatobie stojgc
tu dzisiaj nad Panska mogitg powiem tyl-
ko - do widzenia, do widzenia Profesorze.

W imieniu wtasnym, rady ordynatoréw,
dyrekgcji i wszystkich pracownikéw Szpita-
la Morskiego, a takze licznie zgromadzo-
nej tu rzeszy uczniéw i wspotpracowni-
kéw sktadam zonie i rodzinie Pana Profe-
sora wyrazy gtebokiego zalu i wspoétczu-
cia.

lek. med. Michat Szpajer
Ordynator Oddziatu Kardiologii
Szpitala Morskiego im. PCK
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Polskie Towarzystwo Farmaceutyczne
Oddziat Gdanski

zaprasza na zebranie naukowo-szkoleniowe, ktére odbe-
dzie sie 3 listopada o godz. 11.00 w sali wykiadowej nr 1
Wydzialu Farmaceutycznego AMG przy Al. gen. J. Hallera
107.

Prof. R. Kaliszan z Katedry i Zakladu Biofarmaciji i Farma-
kodynamiki AMG wygtosi referat Podstawy nowoczesnej
farmakoterapii.

Polskie Towarzystwo Diagnostyki Laboratoryjnej
Oddziat Gdanski

zaprasza na posiedzenie naukowo-szkoleniowe, ktore
odbedzie sie w dniu 6 listopada o godz. 10.00 w sali wykia-
dowej Wojewddzkiego Szpitala Zakaznego, ul. Smoluchow-
skiego 14. W programie:

1. Znaczenie badan immunologicznych w diagnostyce cho-
réb tkanki tacznej-dr A. Bakowska, Zaktad Immunopato-
logii AMG

2. Firma POLL prezentuje bioluminescencyjng metode ozna-
czania hormonéw oraz zestawy odczynnikowe

3. Firma Profilab prezentuje drobny sprzet laboratoryjny.

Il Wydziat Nauk Biologicznych i Medycznych GTN
oraz Towarzystwo Internistow Polskich
Oddziat Gdanski

zapraszajq 13 listopada o godz. 11.00 do sali im. prof. Ry-
dygiera na sesje naukowg Choroba Wilsona. W programie:
1. Choroby metaboliczne watroby-wprowadzenie-1. Jabton-
ska-Kaszewska
2. Genetyka i diagnostyka molekularna choroby Wilsona - B.
Falkiewicz
3. Metabolizm miedzi i jej toksyczne dziatanie w chorobie
watroby- E. Dgbrowska
4. Klinika choroby Wilsona:
- postac przewlekta - A. Oziebtowski
- postac ostra - E. Dgbrowska
5. Leczenie choroby Wilsona - |. Jabloriska-Kaszewska.

Polskie Towarzystwo Pediatryczne
Oddziat Gdanski

zaprasza ha posiedzenie naukowo-szkoleniowe w dniu 17
listopada o godz. 11.15 do sali wykladowej Wojewddzkiego
Szpitala Zespolonego w Gdarsku, ul. Nowe Ogrody 1/6. Pro-
gram posiedzenia:

1. Aspekty etiogenezychoroby Crohna-prot. J. llermon, Tay-
lor St. George’s Hospital University of London
2. Trudnosci diagnostyczne choroby Lesniowskiego-Crohna

- omoéwienie przypadku - dr P. Landowski, dr B. Kamin-

ska, Klinika Pediatrii, Gastroenterologii i Onkologii Dzie-

ciecej AMG
3. Firmy farmaceutyczne.

Polskie Towarzystwo Epidemiologdw i Lekarzy
Chorob Zakaznych Oddziat Gdanski
oraz Polskie Towarzystwo Dermatologiczne
Oddziat Morski

zapraszajg na zebranie naukowo-szkoleniowe, ktére od-
bedzie sie w dniu 18 listopada o godz. 11.00 w sali wyktado-
wej Kliniki Choréb Zakaznych im. prof. W. Bincera, ul. Smo-
luchowskiego 18. W programie:
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1. Alergiczne zapalenie naczyn krwionosnych - patogeneza
i klinika - dr med. M. Czubek
2. Demonstracja i oméwienie przypadkéw zapalenia naczyn
w przebiegu ré6znych zespotéw chorobowych:
- zespobt utricaria vascuiitis poprzedzajacy SLE - prof. J.
Roszkiewicz
- dwa przypadkiziarniniaka Wegenera- dr med. J. Ellert—
Zygadtowska, dr med. D. Radowska
- niezwykly przypadek zapalenia naczyn wprzebiegu krio-
globulinemii pierwotnej - dr med. H. Pawlik
- vasculitis wprzebiegu autoimmunologicznego zapalenia
watroby o ciezkim przebiegu - dr med. Z. Michalska, dr
med. K. Witczak-Malinowska.

Il Wydziat Nauk Biologicznych i Medycznych GTN
oraz Polskie Towarzystwo Lekarskie

zapraszaja na posiedzenie w dniu 20 listopada o godz.

12.00 do sali im. Rydygiera. W programie:

1. Markery neuroendokrynne w patogenezie nowotworéw -
prof. A. Zékowska

2. Markery neuroendokrynne w raku okreznicy- dr W. Kru-
szewski.

Instytut Choréb Wewnetrznych

zaprasza 25 listopada o godz. 12.00 do sali wykladowej im.
S. Wszelakiego na lekcje kliniczng. W programie:
. Przypadek choroby trzewnej- J. Wierzbowski, A. Jasinski
2. Leptospiroza - J. Marek, W. Suchanek

Referaty pochodza z Kliniki Gastroenterologii IChW.

=

Polskie Towarzystwo Ginekologiczne
Oddziat Gdarnski

zawiadamia, ze w dniu 27 listopada o godz. 10.30 w sali
wyktadowej Instytutu Potoznictwa i Choréb Kobiecych AMG,
ul. Kliniczna l1a odbedzie sie posiedzenie szkoleniowo-na-
ukowe. W programie:

1. Analiza histokliniczna i morfometryczna bariery krwio-to-
zyskowej u ciezarnych z nadcisnieniem - dr D. Wydra, |l
Klinika Potoznictwa i Ginekologii

2. Przypadek ciala obcego - chust chirurgicznych wjamie
brzusznejpozostawionych przed 25 taty- prof. J. Emerich,
dr T. Konefka, lek. med. M. Dudziak, lek. med. T. Milczek,
Il Klinika Potoznictwa i Ginekologii.

Polskie Towarzystwo Diagnostyki Laboratoryjnej
Oddziat Gdanski

zaprasza na posiedzenie naukowo-szkoleniowe, ktére
odbedzie sie w dniu 4 grudnia o godz. 10.00 w sali wyktado-
wej Wojewddzkiego Szpitala Zakaznego, ul. Smoluchowskie-
go 18. W programie:

1. Podstawy diagnostyki serologicznejzakazen toksoplazmo-
zg oraz wirusem rézyczki i cytomegalii - dr M. Wtasiuk,
Zaktad Diagnostyki Laboratoryjnej Wojewddzkiego Szpi-
tala Zakaznego

2. Firma Medlab Produkts prezentuje bogata oferte sprzetu
laboratoryjnego

3. Firma Bio Merieux Polska prezentuje oferte aparaturowo-
odczynnikowa.
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W dniach 6-11 wrzesnia 1998 roku w
stolicy Austrii odbyt sie XI Swiatowy
Kongres Gastroenterologii, a réwnole-
gle z nim IX Swiatowy Kongres Endo-
skopii Przewodu Pokarmowego oraz VI
Swiatowy Kongres Kalo-Proktolagii.

Swiatowy Kongres Gastroenterologii
odbywa sie co cztery lata i jest jednym
z wazniejszych wydarzen dla naukow-
cow i klinicystéow, zajmujgcych sie cho-
robami przewodu pokarmowego. Nic
wiec dziwnego, ze tym razem do Wied-
nia zjechalo ponad pietnascie tysiecy
0s6b interesujacych sie gastroenterolo-
gig (dla poréwnania cztery lata temu w
Los Angeles w sympozjum wzieto
udziat ,tylko” 10.000 osdb), a sale wy-
kladowe wspaniale prezentujgcego sie
wiedenskiego Centrum Kongresowego
nierzadko byty wypeinione do ostatnie-
go miejsca.

Polska delegacja w liczbie okoto 300
os6b stanowita jedna z liczniejszych
grup biorgcych udziat w zjezdzie. Re-
prezentacje naszej Alma Mater stano-
wita grupa 13 oséb (chirurdzy, gastro-
enterolodzy, pediatrzy i immunolodzy),
ktéra w trakcie Kongresu przedstawita
8 doniesien: (z Katedry i Kliniki Chirur-
gii Gastroenterologicznej i Endokryno-
logicznej, Katedry i Kliniki Gastroente-
rologii oraz Katedry i Zaktadu Histologii
i Immunologii).

Tematyka Kongresu byta bardzo sze-
roka i obejmowata szereg zagadnien
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Swiatowe Sympozjum
Collegium Chirurgiae Digestive

\N dniach 16-19 wrzes$nia
1998 r. odbyto sie 16. Sympo-
zjum Chirurgii Przewodu Po-
karmowego. Miejscem obrad
byto centrum kongresowe -
Palacio de Congresos de Ma-
drid, mogace pomiesci¢ w
duzych salach jednoczes$nie
kilka tysiecy os6b. Tematyka
zjazdu obejmowata problemy
zwigzane z chirurgicznym le-
czeniem zapalenia trzustki,
nowotworéw przewodu pokar-
mowego i zakazeniami chi-
rurgicznymi. W dziesieciu sa-
lach jednoczes$nie odbywaty
sie prezentacje prac podzie-
lonych przez komitet naukowy
tematycznie.

Wsréd polskiej grupy Aka-
demie Medyczng w Gdansku
reprezentowato dwoéch pra-

cownikéw |l Kliniki Chirurgii przedsta-
wiajac trzy plakaty. Dzieki uczestnictwu
w sympozjum mieliSmy okazje spotkac
Swiatowe autorytety z dziedziny chirur-
gii przewodu pokarmowego, m.in.: prof.
A. Warshaw, prof. R. E. Condon, prof. Y.
Nimura, prof. P. Morris, V. Fazio i wielu
innych.

Organizatorzy zapewnili wspaniaty
program socjalny, w ktérym znalazly sie
m.in. koncerty flamenco, pokaz tresury
koni i walki bykéw. W trakcie wyjazdu
za miasto, na wypalonych stoncem
pustkowiach wypatrywatem Bilednego
Rycerza... - na prézno.

Byt czas na zwiedzenie miasta;
dzielnica przypominajaca amerykanski
Manhattan graniczy z historycznym sta-
rym miastem, gdzie wida¢ kolonialng
Swietnos¢ i Slady burzliwej historii.

Stanistaw Haé

Swiatowy Kongres Gastroenterologii

-Wieden 1998

dotyczacych choréb przewodu pokar-
mowego, a w szczegolnosci ich epide-
miologii, patofizjologii z uwzglednie-
niem biologii molekularnej i czynnikéw
genetycznych, nowoczesnych sposo-
béw diagnostycznych oraz réznych
form ich leczenia: farmakologicznego,
endoskopowego i  chirurgicznego.

Oprécz sesji naukowych, duzym zainte-
resowaniem cieszyly sie tzw. learning
centers, w ktérych na kasetach wideo
prezentowano nowoczesne sposoby
diagnostyki i endoskopowego leczenia.

Pomimo niezwykle bogatego progra-
mu naukowego, w godzinach popotu-
dniowych nalezato koniecznie znalez¢
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IX Zjazd Polskiego
Towarzystwa Immunologii
Doswiadczalnej i Klinicznej

Immunologia nalezy do dziedzin nauk medycznych, ktére rozwijajg sie niezwy-
kle dynamicznie, szczegdlnie w ciggu ostatnich kilku lat. Dotyczy to réwniez
naszego kraju, co znalazto odbicie na ostatnim zjezdzie Polskiego Towarzystwa
Immunologii Doswiadczalnej i Klinicznej w Warszawie. Zgodnie z tradycja pre-
zentowania na tamach Gazety AWG udziatu pracownikéw naszej Uczelni w réz-
nych spotkaniach naukowych, w kraju i za granica, uznatem za wiasciwe poin-
formowania czytelnikbw o naszym udziale w tym zjezdzie.

IX Zjazd Polskiego Towarzystwa Im-
munologii Doswiadczalnej i Klinicznej
odbyt sie w Warszawie, na terenie
Szkoly Gléwnej Gospodarstwa Wiej-
skiego, w dniach 16-18 wrzes$nia 1998
roku. Miat bardzo uroczystg oprawe,
gdyz jego honorowymi gosémi byli dwaj
noblisci z dziedziny immunologii z 1996
roku - profesorowie Peter C. Doherty z
USA oraz Rolf M. Zinkernagel ze
Szwaijcarii. Oficjalne otwarcie zjazdu
poprzedzita uroczysto$¢ nadania za-
proszonym noblistom stopni doktoréw
honorowych SGGW, a nastepnie spo-
tkanie z nimi w Zamku Krélewskim w
Warszawie.

W zjezdzie uczestniczyto okoto 500
o0s6b, w tym kilkunastoosobowa grupa z
zagranicy.

Obrady odbywaly sie w 21 sesjach
autorskich. Jednag z sesji - ,Immunoge-
rontologia” prowadzita prof. Jolanta
Mysliwska, ktéra takze wygtosita refe-
rat wprowadzajacy pt. Dwa oblicza sta-
rzenia sie uktadu immunologicznego -
efekt przystosowania czy objaw niedo-
boru immunologicznego. W sesji tej
wyktady na zaproszenie wygtosili inni

czas na zwiedzanie zabytkowego Wied-
nia i jego przepieknych okolic. Szcze-
goélnym miejscem, przyprawiajgcym o
mocniejsze bicie serca, jest wzgoérze
Kalenberg, z ktérego polski krél Jan lli
Sobieski dowodzit zjednoczonymi sita-
mi w stynnej bitwie przeciwko Turkom.
W miejscu tym znajduje sie kamienna
tablica z napisem w jezyku polskim
upamietniajgca to historyczne zdarze-
nie. Ze wzgo6rza Kalenberg mozna byto
obejrze¢ piekny, modry Dunaj (tego
dnia miat szary odcien), zas naszemu
pobytowi w stolicy walca towarzyszyty
niezapomniane dzwieki Straussowskiej
melodii.

dr hab. Marek Dobosz

pracownicy Katedry Histologii i Immu-
nologii: prof. Andrzej Mysliwski - Per-
spektywy zastosowania immunomodu-
lacji wprocesie starzenia sie cztowieka
oraz dr Ewa Bryl - Markery stanu zapal-
nego a funkcja komérek NK i monocy-
téw wprocesie starzenia. Sesja ta zain-
spirowata utworzenie Sekcji Immuno-
gerontologii PTIDIK.

Innym znaczacym udzialem nasze-
go srodowiska immunologicznego byto
wystgpienie dr Ewy Bryl w sesji ,,Immu-
nologia w hematologii i transfuzjologii”
pt. Immunologiczne aspekty leczenia
erytropoetyng chorych dializowanych,
w ktérym omowita wyniki, pionierskiej
w $rodowisku immunologicznym nasze-
go kraju, pracy prowadzonej wspoélnie z
prof. Bolestawem Rutkowskim oraz pra-
cownikami Kliniki Choréb Nerek Akade-
mii Medycznej w Gdansku.

Przedstawiciele naszego $rodowi-
ska brali takze udziat w ses;ji ,Immuno-
logia nowotworéw”. Dr hab. Jacek Big-
da (Katedra Histologii i Immunologii)
wygtosit referatu pt. Udziat cytokin w
patogenezie nowotworéw, zas mgr Pa-
trycja Koszatka wraz z wsp. - Ocena
aktywnosci przeciwnowotworowej sklo-
nowanego i oczyszczonego czynnika
martwicy nowotworu (TNF) szczura w
modelu czerniaka Bomirskiego. Takze
w tej sesji mgr Iwona Radek z Katedry
Histologii i Immunologii wraz z dr. Rafa-
tem Dziadziuszko z Kliniki Onkologii i
Radioterapii AMG wyglosili referat pt.
Radioterapia - stymulator ekspres;ji
genu dla IL6 u pacjentek chorych na
raka szyjkimacicy. \N sesji ,Rola jedno-
jadrzastych komoérek fagocytarnych w
odpornosci wrodzonej i nabytej” wysta-
pienie pt. Identyfikacja dwéch odmian
Unii monocytarnej U937 miata takze
mgr Lucyna Krasinska z Katedry Histo-
logii i Immunologii. Student z Kota Na-
ukowego przy Katedrze Histologii i Im-
munologii Piotr Trzonkowski, wygtosit
doniesienie w sesji ,Immunologia roz-
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rodu”. Przedstawit wyniki badan pt. in-
terleukina 2, Interleukina 6 oraz czynnik
martwicy guza w cyklu menstrualnym,
wykonywanych we wspotpracy z Samo-
dzielng Pracownig Endokrynologii i
Diagnostyki Laboratoryjnej Instytutu
Potoznictwa AMG.

Pracownicy Katedry Histologii i Im-
munologii wystawili ponadto 10 plaka-
tow w sesjach: ,Immunogerontologia”,
L,<Immunologia w hematologii i transfu-
zjologii", ,Immunologiczne aspekty cu-
krzycy” oraz ,Immunologia nowotwo-
row”.

Przewodniczenie Sekcji Miodych
Immunologéw PTIDIK, dotychczas bar-
dzo aktywnie prowadzonej przez dr
Ewe Bryl, zostalo powierzone réwniez
przedstawicielowi Katedry Histologii i
Immunologii - studentowi Piotrowi
Trzonkowskiemu.

Aktywny udziat w zjezdzie wzieli tak-
ze przedstawiciele innych jednostek
AMG. Dr hab. Jacek Witkowski z Zakta-
du Fizjopatologii zostat zaproszony do
wygtoszenia referatu w sesji ,Immuno-
logia nowotworéw” (Poréwnanie aktyw-
nosci i ekspresiji kaipain wludzkich lim-
focytach Tikomérkach biataczeklimfa-
tycznych) oraz ,Immunogerontologia’
(Zalezne od wieku zmiany fenotypu i
funkcji limfocytéw T). Z jego zespotu
pochodzity takze trzy plakaty prezento-
wane w sesji ,lmmunogerontologia”. Dr
Alicja Bgkowska z Zakladu Immunopa-
tologii prowadzita sesje ,Immunolo-
giczne aspekty cukrzycy” i wygtosita
referat wprowadzajacy pt.: Immunopa-
togeneza cukrzycy typu |, z tego Zakla-
du pochodzily takze trzy plakaty pre-
zentowane w sesji ,Jmmunologia za-
kazna”. Klinike Dermatologii reprezen-
towato piec¢ plakatéw eksponowanych w
sesji ,Nowe osiagniecia immunoder-
matologii”.

Tak wiec udziat naszego uczelniane-
go srodowiska immunologicznego byt
znaczacy, mimo iz kadrowo znacznie
ustepuje ono innym osrodkom w kraju.
Najbardziej jest to widoczne w odnie-
sieniu do Zaktadu Immunologii Katedry
Histologii i Immunologii, ktérego zespot
liczy, wraz z kierownikiem - prof. Jolan-
ta Mysliwska - zaledwie trzech pracow-
nikbw naukowych, a ktérzy przedstawili
kilkanascie doniesien ustnych i plakato-
wych. Na podkres$lenie zastuguje takze
udziat zespotu kierowanego w Kate-
drze Histologii i Immunologii przez dr.
hab. Jacka Bigde, ktéry zaprezentowat
szeroki wachlarz metod biologii mole-
kularnej w zastosowaniu do immunolo-

gii.

prof. Andrzej Mysliwski
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Uro-Neptunalia’98

W dniach 9-10 pazdziernika zespét
Kliniki Urologii zorganizowat kolejne
sympozjum naukowe, nazwane przekor-
nie Uro-Neptunaliami. | tym razem w
jego przeprowadzeniu zaangazowany
byty réwniez sekretariat i pielegniarki
Kliniki oraz lekarze Oddziatu Urologii
Szpitala na Zaspie.

Utrzymano wypracowang uprzednio
formute spotkania. W dniu 9 pazdzierni-
ka odbyto sie otwarte posiedzenie Ko-
misji Urologii Komitetu Patofizjologii
Klinicznej PAN, w ramach ktérego profe-
sorowie Eduardo Austoni (Mediolan) i
Fridhelm Schreiter (Hamburg) przepro-
wadzili po dwie operacje skrzywien pra-
cia o réznej etiologii oraz tzw. trudnych
zwezen cewki moczowej.

Przeprowadzono je na bloku opera-
cyjnym Kilinik Chirurgicznych PSK nr 1 i
byty transmitowane na sale obrad w Te-
atrze na Targu Weglowym. Operatorzy
mieli caly czas podglad obrazu przeka-
zywanego na sale oraz mozliwos¢ obu-
stronnego kontaktu gtosowego. Obraz z
sali, ktéra byta aktualnie ,na fonii”, zaj-
mowat olbrzymi ekran, a w jego gérnym
lewym rogu przekazywany byt obraz z
drugiej sali. W zaleznosci od atrakcyj-
nosci etapu operacji czy zyczenia ope-
ratora sytuacje odwracano. Btyskotliwa
technika operacyjna, dobér ciekawych
przypadkéw, precyzyjna wspotpraca or-
ganizatoréw z, jak sie okazato, niezwy-
kle profesjonalng Telewizja Gdarisk
daty efekty, ktére zaskoczyty 350-0so-
bowag widownie.

Jakos$¢ obrazu, prowadzenie kamer
oraz idealna wspolpraca ,na taczach”’
spotkata sie z najwyzszg oceng na-
szych kolegéw z catej Polski, jak i obu
operatoréw. Program naukowy pierw-
szego dnia obejmowat réwniez referaty

ww. profesoréw na temat leczenia ope-
rowanych schorzen oraz omdéwienie an-
kiety przeprowadzonej przez wszystkie
oddzialy urologiczne wojewdédztwa po-
morskiego i Elblaga.

Jej wyniki zreferowat nizej podpisa-
ny, a dotyczyta ona seksualnosci mez-
czyzn hospitalizowanych z powodu ta-
godnego rozrostu stercza. Jest to pierw-
szaw $rodowisku urologicznym inicjaty-
wa wciggania oddziatéw terenowych
okreslonego regionu do badan epide-
miologicznych. Pd&Znym popotudniem
odbyto sie uroczyste otwarcie Sympo-
zjum w Dworze Artusa, w trakcie ktére-
go odczytano list nieobecnego w Gdan-
sku JM Rektora prof. Zdzistawa Wajdy,
a prorektor prof. Jerzy Krechniak wre-
czyt oSmiu gosciom spotkania okolicz-
nosciowy medal AMG.

Po prelekcji na temat historii i wystro-
ju wnetrz Dworu uczestnicy udali sie do
Centralnego Muzeum Morskiego. | aby
zastuzy¢ na drugi czion nazwy, w at-
mosferze studenckich zabaw zatracono
sie w ,Pirackiej Biesiadzie”. Firma
,Yamanouchi” nie tylko data sie ztupi¢,
ale wyposazyta wszystkich w marynar-
skie koszulki i zapewnita godziwy po-
czestunek i rozrywki.

Drugiego dnia ,Uro-Neptunaliéw’98"
odbyto sie IX Sympozjum Sekcji Endo-
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urologii i ESWL Polskiego Towarzystwa
Urologicznego. Podobnie jak dnia po-
przedniego bylo to spotkanie o zasiegu
ogolnopolskim. Sekcja nasza zrzesza
cztonkdéw interesujacych sie leczeniem
endoskopowym (czyli krotko méwiac le-
czeniem matourazowym) choréb urolo-
gicznych.

Sympozjum naszej Sekcji tym razem
poswiecone byto endoskopowemu le-
czeniu zwezenia potgczenia miednicz-
kowo-moczowodowego. Pierwsze ope-
racje w tego rodzaju zwezeniach byty wy-
konywane od 1903 r. Najbardziej popular-
na metoda operacji (Hynes-Andersona)
tego rodzaju schorzen stosowana jest od
1949 r. Jednak dopiero od 1982 r. zaczeto
wykonywacé réznego rodzaju zabiegi en-
doskopowe (poszerzanie zwezenia balo-
nem, nacinanie pragdem diatermicznym,
nacinanie tzw. zimnym nozem zaréwno
droga przezmiedniczkowa, jak i przezpe-
cherzowa, nacinanie zwezenia laserem
czy operacje laparoskopowe).

Wiasnie préba wyboru najlepszej
techniki zabiegu endoskopowego w po-
szczegolnych przypadkach, jak i wymia-
na doswiadczen wypetnita program na-
szego Sympozjum.

Referaty wygtosili Swiatowej klasy
eksperci w tej dziedzinie: prof. M. Gal-
lucci z Wihoch (przewodniczacy Wioskie-
go Towarzystwa Urologicznego), prof. E.
Lechevallier z Francji (obaj na zdjeciu)
oraz profesorowie A. Boréwka, prof. J.
Lorenz, dr P. Jarzemski i koledzy z na-
szej Kiliniki. Obradom przewodniczyt
prezes Sekcji Endourologii i ESWL PTU
dr n. med. Lech Stachurski.

Jako organizatorzy mozemy miec
prawdziwg satysfakcje. Formuta spotka-
nia tgczaca bardzo atrakcyjny program
naukowy z niekonwencjonalnymi atrak-
cjami towarzyskimi w scenerii haszego
pieknego miasta zostala zaakceptowana
przez naszych kolegéw, o czym najlepiegj
Swiadczy zaskakujaco wysoka frekwen-
cja. Plynace zewszad gratulacje oraz zy-
czenia by Uro-Neptunalia weszly na sta-
te do kalendarza ogdlnopolskich spotkan
urologéw byty najlepsza satysfakcjg za
trudy zwigzane z jego organizacja.

prof. Kazimierz Krajka
dr Lech Stachurski

Gdanskie Towarzystwo Naukowe

ogtasza konkurs dla mtodych pracownikéw naukowych (do lat 35) z pre-
zentacjg pracy wydrukowanej w 1998 r. Zgloszenia do 10.11.1998 r.
Zainteresowanych prosimy o kontakt z dr Gerdg Gnacinska, sekretarzem
I Wydzialu Nauk Biologicznych i Medycznych GTN, Zaklad Fizjologii

AMG, tel. 302-50-65.
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Polskie Towarzystwo Farmaceutyczne

Nowe wiadze
Zarzadu Gitéwnego
na XVIll kadencje

W dniu 9 wrzesnia 1998 r., w przed-
dzien XVII Naukowego Zjazdu Polskie-
go Towarzystwa Farmaceutycznego nt.
L,Farmacja w perspektywie XXI w.”, od-
byto sie w Krakowie Walne Zgromadze-
nie Delegatébw PTFarm. Bylo ono po-
Swiecone omoéwieniu najwazniejszych
spraw, jakie trzeba bedzie realizowad
na przetomie wieku oraz wybraniu od-
powiednich wtadz statutowych na XVIII
kadencje, zdolnych realizowa¢ te zada-
nia w zmieniajgcej sie sytuacji spotecz-
no-gospodarczej w Polsce.

W Walnym Zgromadzeniu uczestni-
czyto 42. sposréd 46. delegatéw repre-
zentujacych 18 Oddziatbw PTFarm.
Obradom przewodniczyta prof. Irena
Kozakiewicz z Oddziatlu Gdanskiego.
Po dokonaniu stosownych zmian w po-
rzadku obrad, delegaci przyjeli protokét
z Walnego Zgromadzenia w 1995 r., a
nastepnie wystuchali sprawozdan: prof.
Witolda Wieniawskiego, Prezesa uste-
pujacego Zarzadu Gléwnego: mgr Ja-
niny Rodzik, Przewodniczacej Gtéwnej
Komisji Rewizyjnej oraz prof. Zdzista-
wa Kowalewskiego, Przewodniczacego
Sadu Kolezenskiego.

W dyskusji nad sprawozdaniami
podkreslono, ze Zarzad Gtéwny zreali-
zowat wszystkie zalecenia zgloszone
przez delegatéw na poprzednim Wal-
nym Zgromadzeniu. Za osiagniecie
ustepujacego Zarzadu uznano takze
pomysine zakonczenie sprawy zwigza-
nej z przejeciem na wiasnos¢ przez
PTFarm budynkéw siedziby Towarzy-
stwa przy ul. Dilugiej 16 w Warszawie.

Ustepujacemu Zarzgdowi udzielono
absolutorium, a nastepnie przystgpiono
do wyboru wtadz statutowych PTFarm
na XVIII kadencje. Nowym Prezesem
Zarzadu Gtéwnego zostat doc. dr hab.
Michat Umbreit, dotychczasowy Prezes
Oddzialu Poznanskiego PTFarm. Od-
dziat ten byt wizytowany w ubiegtej ka-
dencji przez Gtéwna Komisje Rewizyj-
na, a wynikiem tej wizytacji bylo wyréz-
nienie Oddzialu Poznanskiego za dzia-
talnos¢ organizacyjna.

Powotano o$mioosobowe Prezydium
ZG w skiadzie: prof. Waldemar Janiec
(Katowice); dr Jan Majewski (Poznan);
dr Jadwiga Nartowska (Warszawa); dr
hab. Grzegorz Nowak (Krakéw); prof.

Regina Oledzka (Warszawa); dr hab.
Janusz Pluta (Wroctaw); dr Stefan Ro-
stafinski (Biatystok) i prof. Marek Weso-
towski (Gdansk). Nastepnie wybrano
Gtéwna Komisje Rewizyjng w skladzie:
mgr Janina Rodzik, przewodniczgca
(Bydgoszcz); mgr Jerzy Kruszczynski,
zastepca przewodniczgcego (Kielce);
dr Bozena Kwiatkowska, cztonek (War-
szawa); dr Barbara Drobnicka, zastep-
ca cztonka (Katowice) i mgr Zofia Ro-
gowska-Tylman, zastepca czionka
(L6dz). Powotano takze 12-osobowy
Sad Kolezenski, ktérego cztonkiem zo-
stal miedzy innymi prof. Michat Nabrzy-
ski, delegat Oddziatu Gdanskiego
PTFarm.

Z zadan, jakie stojg przed nowym
Zarzadem, wymieni¢ nalezy potrzebe
podjecia prac nad nowelizacja kodeksu
etyczno-deontologicznego i statutu
PTFarm, wspoétudziat w opracowaniu
ustawy o zawodzie farmaceuty, konty-
nuacje staran o utrzymanie specjaliza-
cji zawodowych i czynny udziat Towa-
rzystwa w ich realizacji, starania o po-
prawe sytuacji kadrowej na Wydziatach
Farmaceutycznych oraz intensyfikacje
wysitkbw w celu zwiekszenia liczby
cztonkéw PTFarm. jako jedynej organi-
zacji skupiajgcej wszystkich farmaceu-
téw niezaleznie od miejsca ich zatrud-
nienia.

Nagrody
za rok 1998

W biezacym roku Zarzad Giéwny
Polskiego Towarzystwa Farmaceutycz-
nego przyznat trzy nagrody dla autoréw
wyrézniajacych sie prac habilitacyjnych

Pan
prof. dr hab. Jacek Manitius
Kurator Két Naukowych

Szanowny Panie Profesorze

oraz pie¢ nagréd za prace opublikowa-
ne w Acta Poloniae Pharmaceutica oraz
Bromatologii i Chemii Toksykologicz-
nej. Wsréd laureatéw znalezli sie takze
pracownicy Akademii Medycznej w
Gdansku:

Prof. Zenon Ganowiak, kierownik
Katedry i Zakladu Bromatologii otrzy-
mat nagrode indywidualng za prace
przegladowa nt.: Zywnos$é - mikrobiolo-
giczne i pasozytnicze zagrozenia zdro-
wotne, opublikowang w Bromatologii i
Chemii Toksykologicznej.

Dr hab. Malgorzata Sznitowska z
Katedry i Zaktadu Farmacji Stosowanej
otrzymata nagrode za prace habilitacyj-
na nt.: Polarna droga dyfuzji leku przez
skére - dowody na istnienie i proba
charakterystyki.

Wreczenie nagréd nastapito w uro-
czystej oprawie, podczas ceremonii
otwarcia XVII Naukowego Zjazdu Pol-
skiego Towarzystwa Farmaceutyczne-
go w Krakowie, dnia 10 wrzes$nia 1998 .

Ponadto dziewieciu absolwentéw z
catego kraju, po jednym z kazdego Wy-
dzialu Farmaceutycznego, zostato wy-
r6znionych nagrodami za najlepsze
prace magisterskie obronione w roku
akademickim 1996/97 na Wydziatach
Farmaceutycznych w Polsce. Z AM w
Gdansku nagrode otrzymata mgr Marta
Pacer, asystentka Katedry i Zaktadu
Toksykologii.

W imieniu Zarzadu Gdanskiego
PTFarm oraz moim wiasnym skiadam
Laureatom najserdeczniejsze gratula-
cje, zyczac dalszych sukceséw w dzia-
talnosci naukowej i zyciu osobistym.

prof. Marek Wesotowski
Prezes Oddziatu Gdanskiego

Gdansk, 14.10.1998r.

Z prawdziwym zalem przyjatem wiadomos$¢ o rozstaniu sie Pana z nasza

Uczelnig.

Pragne podziekowa¢ Panu Profesorowi za opieke nad Studenckim Towarzy-
stwem Naukowym oraz za pomoc w organizowaniu studenckich konferencji.

Wyrazam nadzieje, iz wiezi z naszg Uczelnig beda bliskie i by¢ moze zaowo-
cuja wspotpraca naukowg studentéw obu Uczelni.

Z wyrazami szacunku

prof. Zenon Aleksandrowicz
Prorektor ds. Dydaktyki
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W 80. rocznice
odzyskania
niepodlegtosci

Artur Oppman (Or-Ot)

Orlatko

O marne, otrzyj oczy

Z usmiechem do mnie méw,
Ta krew, co z piersi broczy -
Ta krew - to za nasz Lwow!...

Ja bitem sie tak samo

Tylko mi Ciebie, mamo,
Tytko mi Polski zal!...

Z prawdziwym karabinem

U pierwszych statem czat...
O, nie ptacz nad twym synem,
Co za Ojczyzne padt!...

Z krwawag na kurtce piama
Odchodze dumny w dal...
Tyiko mi Ciebie, mamo.
Tytko mi Polski zal...

Mamo, czyjestes ze mng?
Nie stysze Twoich stéw -

W oczach mi troche ciemno...
Obronilismy Lwow!

Zostaniesz biedna sama...
Bacznos$c¢! Za Lwow! Cel! Pal!
Tylko mi Ciebie, mamo,

Tytko mi Polski zali...

(listopad 1918)

1.09.-30.09.1998

Funkcje kierownicze na okres od
1.10.1998 r. do 30.09.2001 r. objeli:

- dr med. Jolanta Kubasik, kierownik
Samodzielnej Pracowni Mikroskopii
Elektronowej

- dr hab. farm. Jacek Petrusewicz, kie-
rownik Katedry i Zakladu Farmakolo-
gii

- dr hab. med. Pawet Stoniewski, prof.
nzw., kierownik Katedry i Kliniki Neu-
rochirurgii

- dr hab. med. Michat Studniarek, kie-
rownik Zakladu Rentgenodiagnostyki
Instytutu Radiologii i Radioterapii.

Funkcje p.o. kierownika
od 1.10.1998 r. do odwotania objeli:

- dr hab. med. Stanistaw Bakuta, p.o.
kierownika Katedry i Zakladu Rehabi-
litacji

- dr n. med. Anna Rosnowska-Mazur-
kiewicz, p.o. kierownika Zaktadu Orto-
doncji

- dr n. med. J6zef Zienkiewicz, p.o. kie-
rownika Katedry i Kliniki Chirurgii
Szczekowo-Twarzowej.

Z dniem 7.09.1998 r. zatrudniono

na stanowisku gt. specjalisty - kierow-
nika Apteki nr 2 AMG dr farm. Haline
Gabige.

Na stanowisko adiunkta awansowali:

dr med. Marek Muraszko-Kuzma
dr med. Marzena Zarzeczna-Baran
dr med. Witold Zarzycki

Na stanowisko starszego
wyktadowcy przeszia

dr med. Barbara Mankowska

Jubileusz diugoletniej pracy w AMG
obchodzili:

45 lat

prof. dr Andrzej Kryszewski
prof. dr Jerzy Rogulski

prof. dr Leon Zelewski
Maria Zynda

FUNDACJA
Crescendum Est Polonia

Dziat Wspotpracy z Zagranica przypo-
mina o mozliwosci sktadania wnioskow
do Fundacji utworzonej w 1997 r. przez
Aleksandra Gudzowatego. Celem Funda-
Cji jest stworzenie szczegdlnie uzdolnio-
nej mtodziezy mozliwosci ksztatcenia na
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40 lat
prof. dr Feliks Gajewski
30 lat

Malgorzata Babinska

dr hab. n. farm. Jerzy Klimek
Janusz Kryszen

Teresa Lewonik

25 lat

dr n. przyr. Stawomir Bautembach

Zdzistawa Cieplinska
dr med. Krystyna Zelechowska

20 lat

dr med. Jerzy Kuczkowski
Stanistaw Woloszyn

Na emeryture przeszli:

dr n. med. Maria Betlejewska

dr hab. med. Jolanta Borowska-
Lehman, prof. nzw.

prof. dr Brunon Imielinski

prof. dr Zbigniew Korolkiewicz
prof. dr Tadeusz Korzon

mgr fil. Gizela Kubik

dr med. Alina Kuzminska

prof. dr Michat Nabrzyski

dr med. Barbara Wojewska-Waéjcik
dr farm. Maria Wroczynska-Patka
prof. dr Teresa Zawrocka-Wrzotek

Z Uczelni odeszli:

lek. med. Dorota Cholewiriska
mgr bioi. Agnieszka Czajkowska
lek. storn. Bozena Czernecka
mgr fil. Izabela Darecka

lek. med. Beata Dytkowska

mgr fil. Patrycja Gatgzka

lek. storn. Lucyna Jasinska-Papaj
dr med. Jolanta Lewandowska

dr med. Grazyna tuszczynska-Nitka
lek. storn. Piotr Malicki

prof. dr Jacek Manitius

lek. med. Violetta Musiat-Swiatkiewicz
lek. storn. Jarostaw Nather

lek. med. Alicja Olszewska

lek. storn. Ewa Recka

dr med. Anna Sokét

lek. storn. Malgorzata Soltys

dr med. tukasz Stolarczyk

lek. med. Marek Suchorzewski

dr med. Maria Szostakiewicz

mgr bioi. Grazyna Szymanska

dr med. Maria Urbanowicz

lek. storn. Violetta Zadrozna

najlepszych uczelniach krajowych i za-
granicznych. Kompletne aplikacje nalezy
sktada¢ do biura Zarzadu Fundacji w ter-
minie do dnia 31.12.1998 r., a decyzje o
przyznaniu stypendium zostang podjete
na przetomie | i Il kwartatu 1999 r.
Regulamin, kwestionariusz, informa-
cje dotyczace wymaganych dokumentéw i
adres Fundacji mozna uzyska¢ w Dziale
Wspétpracy z Zagranica (tel. 349 12 00).
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Kolejny sukces dr. Andrzeja Frydrychowskiego

W marcowym numerze Gazety AMG
informowatem PT. Czytelnikéw o wiel-
kim sukcesie dr. Andrzeja Frydrychow-
skiego, adiunkta Katedry i Zak%ad,u Fi-
zjologii AMG, odniesionym na 46. Swia-
towej Wystawie Innowaciji, Wynalazkéw
i Nowych Technologii ,Bruksela - EU-
REKA'97”, gdzie jego wynalazek Suba-
rachnoid Space Noninvasive Monito-
ring System zostat wyrézniony:

1. Ztotym Medalem w kategorii wyna-
lazkéw w dziedzinie medycyny i
ochrony zdrowia - przez miedzyna-
rodowe jury

2. Nagroda Specjalna belgijskiego mi-
nistra Finanséw, Budzetu i Polityki

KADRY PSK1

1.09.-30.09.1998

Jubileusz dtugoletniej pracy
w PSK nr 1 obchodzili:

40 lat
mgr Barbara Klembowska
35 lat
dr med. Maciej Forkiewicz
30 lat

Urszula Okrdgj

Lidia Portykus

Teresa Przyczyna
Halina Sachajko

dr med. Aniela Samo¢
Jerzy Waédarczyk

25 lat

Liliana Cwiklak
Grazyna Kelsz

Tadeusz Koniecki
Wiestawa Kosznik
Aleksandra Lewandowska
Krystyna Maksymowska

20 lat

Piotr Czerwinski
Lucyna Drozdz
Barbara Dziekanska
Regina Ganska
Krzysztof Gérecki
Jolanta Kowalewska
Ewa Magryta
Joanna Palka
Marianqa Rogowska
Halina Slusarczyk
Maria Uzdowska
Ewa Walluszkowska

Zdrowotnej - przez

Pania Wivine Deme-

ester-Demeyer.

Doceniajac znaczenie
tego sukcesu, przewodni-
czacy Komitetu Badan
Naukowych, prof. dr hab.

Andrzej Wiszniewski u-

honorowat dr. A. Frydry-

chowskiego Dyplomem

Uznania KBN.

Nie przebrzmialy jesz-
cze echa tych wydarzen,
kiedy z prawdziwa rado-

Scig i przyjemnoscia

ogtaszam nastepna, bar-

dzo dobrg dla AMG, no-

wine: na 26 Miedzynaro-

dowej Wystawie Wyna-

lazkéw, Nowych Techno-

logii i Produktéw w Gene-

wie (ktéra odbyta sie na

przetomie marca i kwiet-

nia 1998 r) dr A. Fry-

drychowski, prezentujac

dwa rézne wynalazki

swojego autorstwa, osig-

gnat kolejny sukces na

arenie miedzynarodowej,

zdobywajac w kategorii wynalazkéw

medycznych dwa (sposréd trzech mozli-

wych) medale, przyznawane przez mie-
dzynarodowe jury:

1. Ztoty Medal za Systeme pour le mo-
nitoring non-invasif du voiume du
cerveau, a wiec ten sam wynalazek,
za ktéry uzyskat Ztoty Medal wysta-
wy ,Bruksela - EUREKA'97”.

2. Brgzowy Medal za Systeme de men-
suration et de diagnostic en refiexo-
therapie.

Drugi z wynalazkéw zostat zrealizo-
wany przy pomocy fachowej mgr. inz.
Stawomira Zalewskiego, elektronika i
programisty, zatrudnionego na etacie
specjalisty w Katedrze i Zakladzie Fi-
zjologii AMG. Na genewskiej wystawie
swoje wynalazki dr A. Frydrychowski
prezentowat wspoélnie z lek. Jackiem
Kaczmarkiem, asystentem Katedry i
Zaktadu Fizjologii AMG.

Na szczegoélne podkreslenie zastu-
guje fakt uhonorowania dzieta Systeme
pour le monitoring non-invasif du volu-
me du cerveau dwoma ztotymi medala-
mi przyznanymi przez dwa rézne mie-
dzynarodowe skiady juroréw na dwoéch
ré6znych i bardzo prestizowych wysta-
wach. Laury te sa najlepszymi dowoda-
mi wysokiej wartosci wynalazkéw dr. A.
Frydrychowskiego.

Badania przeprowadzone dotych-
czas przez Autora i innych pracowni-
kow Katedry i Zakladu Fizjologii AMG
wykazaly bezspornie wielkg przydat-
nos$¢ opracowanej przez dr. A. Frydry-
chowskiego i wspétpracownikéw, a na-
grodzonej zilotymi medalami metody
transluminacji w bliskiej podczerwieni
do oceny mechanizméw homeostazy
wewnatrzczaszkowej w réznych sytu-
acjach fizjologicznych.

Cykl prac z tego zakresu zostat w
czerwcu 1998 r. wystany do druku w
czasopismach zagranicznych. Czes¢
badan wykonanych na mtodych, zdro-
wych ochotnikach stala sie kanwa roz-
prawy doktorskiej Jacka Kaczmarka
(obecnie juz adiunkta Katedry i Zakla-
du Fizjologii AMG), ktérej obrona, cum
maximum iaudae, odbyta sie w czerw-
cu 1998 r.

Ponownie wyrazam swoja nadzieje,
iz Kierownicy Klinrk odniosg sie z zycz-
liwoscig do tej bezwzglednie nieurazo-
wej i przez to catkowicie bezpiecznej
metody oceny szerokos$ci przestrzeni
podpajeczynéwkowej oraz pulsacji tet-
nic wewnatrzczaszkowych i wyrazg
chec¢ wspoltpracy przy weryfikacji przy-
datnosci metody do celéw klinicznych.

prof. Witold Juzwa
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Gdziejestgrob Jana Sebastiana Bacha?

Jan Sebastian Bach, jeden z najstawniejszych kompozytoréw niemieckich okre-
su baroku, urodzit sie w Eisenach w 1685 roku. Jako miody chiopiec uczyt sie
muzyki u starszego brata, zzawodu organisty. W15. roku zycia Jan Sebastian grat
juz na kilku instrumentach, duze postepy osiagnat w muzyce organowej.

Majac 37 tat objatzaszczytne stanowisko kantora i nauczyciela $piewu przy ko-
Sciele Sw. Tomasza w Lipsku, potem zostat mianowany nadwornym kompozytorem
Augusta lll, kréla polskiego i elektora saskiego. 1V 1749 roku u Bacha, z powodu
obustronnejzaémy, powstaje znaczne ostabienie wzroku. Zdecydowano sie na le-
czenie operacyjne. Operacje wykonat nadworny okulista kréla Anglii Jerzego Il -
John Taylor. Po operacji wystgpity powazne komplikacje - niedowtad potowiczny i
utrata Swiadomosci. Zgon nastgpit 28 VI111750 roku. Pogrzeb odbyt sie na cmen-
tarzu przy kosciele $w. Jana w Lipsku.

Po dtugich latach pracowitego zycia Bacha pozostata olbrzymia twérczo$¢ mu-
zyki powaznej, religijnej i Swieckiej; utwory: wokalno-instrumentalne (kantaty, ora-
toria, msze ipasje), utwory orkiestratine (koncerty skrzypcowe, fortepianowe), utwo-
ry organowe (choraly i preludia) oraz wiele innych mniejszego formatu.

Po $mierci artysty w Niemczech nastgpit 80-letni okres zapomnienia o nim i o
jego twodrczosci, a poszukiwanie jego zapomnianego grobu rozpoczeto jeszcze
p6zniej. Cmentarz przy kosciele $w. Jana bytjuz zniwelowany. Stare dokumenty
sugerowatyjednak miejsce, gdzie Jan Sebastian mégt by¢ pochowany. IV wyniku
poszukiwan wykryto szkielet mezczyzny, ktéry prawdopodobnie nalezat do Bacha.
Szczatkiztozono wkrypcie kosciota $w. Jana, ktéra - mimo bombardowania w 1943
roku - ocalata. 1VV200. rocznice $mierci Jana Sebastiana trumne przeniesiono do
pieknego kosciota $w. Tomasza i ustawiono na podwyzszeniu przed gtéwnym otta-
rzem. Obecnie wtym miejscu znajduje sie duza marmurowa ptyta z napisem ,Jan
Sebastian Bach”.

Pozostaje nierozstrzygnieta sprawa weryfikacji szczatkéw wydobytych ze zlikwi-
dowanego cmentarza i przeniesionych do kosciota $w. Jana. Czy byty to zwtoki
Jana Sebastiana Bacha, czy tez innej osoby? Jakkolwiek by byto, duza marmuro-
wa ptyta lezgca przed gtéwnym ottarzem wkosciele $w. Tomaszajestzastuzonym
podziekowaniem dla skromnego twércy wielkiej muzyki.

Na podstawie ,Pasji wg $w. Jana” J. Waldorffa
opracowat prof. Romuald Sztaba

Sukces Choru
AM w Gdansku

W dniach 21-24 pazdziernika 1998 r.
odbyt sie w Rumi X Ogoélnopolski Festi-
wal Muzyki Religijnej im. ks. Stanista-
wa Orminskiego. Chér Akademii Me-
dycznej im. Tadeusza Tylewskiego pod
dyrekcjg mgr. Jerzego Szarafinskiego
odnidést kolejny sukces zajmujac | miej-
sce w kategorii ,,A”.

Gratulacje i najlepsze zyczenia dal-
szych sukcesoéw artystycznych dla zwy-
cieskiego Zespotu przekazat w imieniu
Alma Mater JM Rektor.
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Jako studentka Wydziatu Lekarskie-
go AMG miatam mozliwos$é odby¢ w lip-
cu biezacego roku praktyke letnig w Ka-
nadzie. Majac za sobg doswiadczenia
z podobnych praktyk w Polsce chciata-
bym podzieli¢ sie moimi wrazeniami z
miesiecznego pobytu w CHRR, w pro-
wincji Quebec, w szpitalu regionalnym,
ktéry jest tez akademickim i szkoli przy-
sztych lekarzy podczas ich dwuletniej
rezydentury. Swoéj czas poswiecitam
praktyce na oddziale chirurgicznym i
oddziale kardiologicznym, po dwa tygo-
dnie na kazdym.

Mo6j pierwszy dzieh zaczat sie spo-
tkaniem z catg ekipa chirurgéw, wiacz-
nie z szefem, a zaraz potem z poszko-
dowanymi w wycieczce autokarowej z
USA. Byty to starsze osoby z licznymi
ztamaniami zeber i konczyn. Po krétkim
sprawdzeniu mojej wiedzy, ku mojemu
wielkiemu zaskoczeniu postawiono
mnie, nieprzygotowana, przed faktem,
ze i ja musze nie$¢ pomoc. Wytluma-
czono mi, ze hastem miodego studenta
czy lekarza winno byé: See one do one
theach one. Musze przyzna¢, ze metoda
ta, w sumie bardzo prosta i mato akade-
micka, zapadta we mnie na cate zycie.

Tak zaczety sie dla mnie dwa tygo-
dnie ostrej pracy na chirurgii, zaczyna-
jacej sie o 8 rano, a konczacej sie cze-
sto okoto 19. Co do przebiegu praktyki
musze przyznaé, ze jest dobrze zorga-
nizowana. Student podlega bezposred-
nio szefowi chirurgii, ale odpytywany
jest codziennie przez chirurga, ktéry
oprécz swoich obowigzkéw lekarskich
zajmuje sie szkoleniem rezydentéw.
Warto zauwazy¢, ze bardzo ostre po-
dejscie do uczacych sie, wymagany
perfekcjonizm réwnowazony jest prze-
sympatycznymi, wrecz kolezenskimi
stosunkami.

Do potudnia miatam obowigzek by¢
na sali operacyjnej, asystowac¢ chirur-
gom, ktérzy w danym dniu mieli tutaj
tzw. czas operacyjny. W trakcie zabie-
goéw sprawdzano tez mojg wiedze teo-
retyczng. Zwyczajem tez byto 30 minut
przed zabiegiem porozmawiaé z pa-
cjentem i pilnie obserwowac prace ane-
stezjologéw, ktérzy sa prawa reka chi-
rurgéw. Popotudniami przebywatam w
przychodni przyszpitalnej, gdzie przyj-
mowano pacjentéw na tzw. chirurgie
dzienna. Bylam uczona i przepytywana
w obecnosci pacjentéw, a moje badania
nadzorowat lekarz specjalista. Wieczo-
rem bratam udziat w obchodzie oddzia-
tu, konsultacjach chirurgicznych z dy-
zurujgcymi lekarzami, pisaniu historii
choroby.

Interesujgce przypadki zdarzaty sie
w izbie przyje¢, gdzie trzeba byto po-
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dejmowacé natychmiastowe decyzje z
uzasadnieniem i szybko przygotowy-
wac zabieg chirurgiczny.

W ostatni dzien chirurgicznej prakty-
ki pieciu chirurgéw zasiadlo razem ze
mna przy stole. Kazdy z nich skomento-
wal mojg wiedze, etyke, stosunek do
pacjentéw, lekarzy, paramedykéw. Byta
to konstruktywna i zyczliwa krytyka oraz
cenne uwagi wynikajace z osobistych,
bogatych doswiadczen, tak wazne dla
poczatkujgcego lekarza.

W drugiej potowie miesigca prze-
sztam na oddziat kardiologii, gdzie méj
dzien pod wzgledem zaje¢ wygladat
podobnie. Przegladatam niezliczong
ilos¢ echokardiografii, ktére w Kana-
dzie sg robione przez technikéw. Kar-

Onkologiadla StudentowMedycyny

matéw, dotyczacych zagadnien
Mr  onkologii w podstawowej opiece
zdrowotnej.

Program szkolenia obejmowat dwie
czesci. Celem pierwszej bylo nabycie
umiejetnosci przygotowania i prezenta-
cji plakatu. W trakcie pietnastominuto-
wej sesji potagczonej z dyskusjag kazdy z
uczestnikbw kursu mial mozliwosé
przedstawienia swojej pracy. Najwyz-
sze oceny uzyskat plakat z Francji, au-
torstwa Manuelle Guillemin, dotyczacy
roli lekarza rodzinnego w onkologii.
Bardzo wysoko (7 miejsce) oceniono
réwniez prezentacje plakatowg z Gdan-
ska. W pracy tej dokonali§my analizy
poréwnawczej wynikéw ankiet przepro-
wadzonych wsréd pacjentéw, lekarzy i
studentéw medycyny, dotyczacych pro-
blemu informowania o chorobie nowo-
tworowej.

W drugiej czesci kursu przeprowa-
dzono szkolenie z zakresu podstawo-

diolog pod koniec dnia przeglada
wszystkie echokardiogramy, dyktujac
swoje obserwacje i diagnozy. Réwniez
od nas, studentéw, wymagano, by jak
najwiecej sie orientowac i nie bac sie
wypowiadania swojej opinii i spostrze-
zen. Przygladatam sie tez testom wysit-
kowym pod asysta lekarza.

Nie ominal mnie oddziat intensywnej
opieki, gdzie nadzorowalam z kardiolo-
giem, czy pielegniarka dobrze stosuje
schemat fibrynolizy. Pod bardzo kry-
tycznym i uwaznym okiem kardiologa
prowadzacego, po precyzyjnych, krot-
kich objasnieniach samodzielnie zakla-
datam pace markery.

Praktyka ta nauczyla mnie samo-
dzielnosci, szacunku do kolegéw w pra-

wej opieki onkologicznej, umiejetnosci
komunikowania sie oraz przekazywa-
nia informacji chorym na nowotwory
zlosdliwe. Wyklady prowadzone byty
przez lekarzy - pracownikéw nauko-
wych Uniwersytetu w Groningen. Uzu-
petnieniem wyktadéw byty niezwykle
cenne spotkania z chorymi na nowo-
twory ztosliwe (nierzadko tez z ich ro-
dzinami), ktérym udatlo sie pokonac
chorobe i wréci¢ do aktywnego zycia w
spoteczenstwie.

W ramach kursu zorganizowano
réwniez wizyte w Comprehensive Can-
cer Centre North Netherlands. Osrodek
ten pelni role wszechstronnego cen-
trum onkologicznego, w ktérym oprécz
koordynacji opieki wielospecjalistycz-
nej i analiz statystycznych prowadzi sie
szkolenia personelu medycznego. W
centrum pacjenci z chorobami nowo-
tworowymi moga skorzysta¢ z porad
psychologa, wizazysty, a nawet fryzje-
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cy i pacjentéw oraz ostroznosci w tym
tak trudnym zawodzie medyka.

Uzmystowita mi, ze jako student, a
potem miody lekarz nie moge zawies¢
chorego, ze caty obowigzek spada tylko
i wylacznie na mnie. Starsi lekarze sa
naszymi przewodnikami, a zarazem
kolegami, ktérzy muszg nam da¢ szan-
se rozwingc¢ skrzydta.

To pozytywne doswiadczenie nie jest
wynikiem tylko i wytacznie kontaktéw z
lekarzami, ktérzy umieli przekaza¢ swo-
ja wiedze. Poszerzenie mojej wiedzy
zawdzieczam tez pielegniarkom i piele-
gniarzom, ktérzy sa naprawde wspania-
tymi wspoétpracownikami. Dzieki ich ob-
serwacjom i sugestiom, ktére sg tak
wazne, bo to oni widzg pacjenta przez
caly dzien, lekarz moze liczy¢ na ich
opinie. Jest to wrecz partnerska wymia-
na mysli z dyskusjami, co bytoby najko-
rzystniejsze dla danego pacjenta.

Pielegniarki zaskoczyty mnie wiedza
i dociekliwoscig. Dzieki ich wspotpracy
lekarz podejmuje tatwiej stuszne decy-
zje. Nieustannie pracuja przy pacjen-
tach, wyreczaja z podstawowych obo-
wigzkdw lekarzy. W izbie przyjec¢ robig
przesiew pacjentéw przed konsultacja
z lekarzem, dajac mu powierzchownag
historie choroby.

Ta letnia praktyka byta niezapomnia-
nym doswiadczeniem zawodowym, kt6-
re zywo zachowam w mojej pamieci.

Anna Binkiewicz

ra. Prowadzone sa tu takze grupy psy-
choterapeutyczne dla chorych onkolo-
gicznych. Comprehensive Cancer Cen-
tre North Netherlands jest réwniez
osrodkiem koordynujacym programem
badan przesiewowych majacych na
celu wczesne wykrywanie raka piersi u
kobiet w wieku od 50 do 70 lat.

Kurs byt Swietnie przygotowany, za-
rébwno pod wzgledem merytorycznym,
jak i kulturalno-rozrywkowym. Pomimo
tak duzej r6znorodnosci kulturowej i je-
zykowe} wsrdd uczestnikéw szkolenia
szybko zawigzaly sie liczne przyjaznie,
co sprawito, ze przebiegato ono w nie-
zwykle mitej atmosferze. Miedzynaro-
dowa Letnia Szkota Onkologii dla Stu-
dentéw Medycyny byta wspaniatym po-
taczeniem intensywnej nauki z mozli-
woscig nawigzania ciekawych kontak-
téw i wymiany pogladéw z kolegami z
osrodkéw zagranicznych.

Katarzyna Sosirska
z Kota Naukowego
przy Klinice Onkologii i Radioterapii
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Cieciorka

- niezatarte
wspomnienie

Obozy Kontaktowe dla Dzieci i Mio-
dziezy Niepeilnosprawnej w Cieciorce
staly sie juz trwalym elementem zycia
studenckiego naszej Uczelni. Te niepo-
wtarzalne letnie spotkania umozliwity
wielu z nas spedzenie oryginalnych i
czasami jedynych w swoim rodzaju wa-
kacji. Przyjezdzajac do malutkiej wioski
zagubionej w Borach Tucholskich, mo-
gliSmy zblizy¢ sie do oséb sprawnych
inaczej, poznawac¢ ich problemy, we
wspolnej pracy i zabawie integrowac
podzielone chorobg swiaty. Dla wiek-
szosci z nas byla to pierwsza mozli-
wos$¢ przetamania tej, jak sadze naj-
wazniejszej dla medyka, bariery - kon-
taktu z druga osoba. A poniewaz nie
jest to tatwe, pobyt w Cieciorce stawat
sie réwniez momentem poznania sa-
mego siebie.

Tak bylo i moim przypadku. Moja
praca ,pod namiotami” oraz catorocz-
ne przygotowania akcji letniej prowa-
dzone w ramach Spotecznego Biura
Organizacji Obozéw Kontaktowych na-
uczylty mnie pracy w zespole, pokazaly,

Onkologiadla StudentowMedycyny

ze wspolny cel jednoczy, a upér w daze-
niu do celu pozwala osiggna¢ napraw-
de wiele. Byila to twarda szkota, bo |
osoby pracujgce na rzecz obozéw to lu-
dzie ,z charakterem”. Warto byto jed-
nak jg przejs¢. Idea, ktéra z czasem
stata sie hobby oraz grupa przyjaciét (a
nawet wiecej...), z ktérymi miatem za-
szczyt pracowaé pozwolity mi spojrze¢
.Szerzej” na samego siebie i to, co ro-
bie. W aspekcie mojego zawodu to do-
Swiadczenie jest szczegoblnie cenne.
Konczac te chwile refleksiji, przepra-
szam - jezeli zbyt osobista, chciatbym

Miedzynarodowa Letnia Szkota
12-24 lipca 1998, Groningen, Holandia
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podziekowa¢ wszystkim, ktérzy swoja
pomoca, sercem i osobistym zaangazo-
waniem wspierali nas - studentéw w or-
ganizacji obozéw, szczegdlnie gorgco
Paniom: prof. Zofii Zegarskiej, mgr An-
nie Nalecz, Kazimierze Megger, dr An-
nie Motczanow-Drzewieckiej oraz Panu
mgr. Zbigniewowi Pazderskiemu - oso-
bie, bez ktérej ,,Cieciorki” by nie istnia-
ty. Bedzie mi brakowac tych letnich
dni...
Grzegorz Kozera
Czionek Spotecznego Biura,
Absolwent VI r WL AMG

Miedzynarodowa Letnia Szkota On-
kologii dla Studentéw Medycyny - to
petna nazwa kursu, ktéry odbyt sie w
dniach 12-24 lipca 1998 r. w Groningen,
w Holandii. Jako studentka IV roku Wy-
dziatu Lekarskiego reprezentowatam
tam Studenckie Koto Naukowe przy Kili-
nice Onkologii i Radioterapii AMG,
dzieki pomocy Oddziatu Gdanskiego
Polskiego Towarzystwa Onkologiczne-
go- ,

Organizatorem spotkania byta Swia-
towa Organizacja Zdrowia, WHO Colla-
borating Centre for Cancer Education.
Nad przebiegiem catosci czuwali dr
E.M.L. Haagedorn i dr J. de Vries, jak
réwniez szescioosobowa grupa studen-
tow tamtejszej akademii medycznej. W
kursie udziat wzieto 41 oséb z wiekszo-
Sci krajow europejskich, a takze Brazy-
lii, Stanéw Zjednoczonych, Zambii,
Burkina Faso, Egiptu, lzraela, Libii i
Singapuru.

Warunkiem uczestnictwa w kursie
byto przygotowanie pracy naukowej na
jeden z proponowanych

przez organizatorow te- Ky str. 31



