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Slubowanie

Wstepujac do spotecznosci akademickiej gdanskiej Akademii

Medycznej Slubuje:

- zdobywac wiedze i umiejetnosci, przygotowujac sie do pracy
w stuzbie ludziom i Ojczyznie,

- w calym zyciu osobistym, zawodowym i publicznym zachowa¢
wiernosc¢ idealom humanizmu, prawosc¢ postepowania, odwa-
ge, dociekliwos¢ i pracowitos¢ w dazeniu do prawdy,

- uznajgc prawa zwierzchnosci akademickiej i obyczaje spo-
tecznosci studenckiej - z wolg sprostania moim obowigzkom
- wpisuje sie do wspolnoty budujgcych godnos¢ tej Akademii

i godnos¢ stanu akademickiego.

Przemowienie JM Rektora

W imieniu Senatu Akademii Medycz-
nej w Gdansku, w imieniu catej naszej
wspoinoty akademickiej i wilasnym
mam zaszczyt powita¢ dostojnych Go-
Sci, ktérzy przybyli na dzisiejsze uro-
czyste otwarcie Oddziatu Pielegniar-
stwa na Wydziale Lekarskim Akademii
Medycznej w Gdansku, Oddziatu powo-
fanego decyzjg Senatu Akademii Me-
dycznej w Gdansku dnia 29 czerwca
1998 r. Dzi$ uczestniczymy w inaugura-
cji pierwszego roku nauczania piele-
gniarstwa na 5-letnich zaocznych stu-
diach magisterskich i immatrykulacji

studentéw pierwszego roku tego Od-
dziatu.

Witam serdecznie wszystkich Pan-
stwa i dziekuje za udziat w tym waznym
dla naszej Uczelni wydarzeniu. Pragne
ztozy¢ serdeczne podziekowanie JE
Ksiedzu Arcybiskupowi Tadeuszowi
Goctowskiemu, Metropolicie Gdanskie-
mu za odprawienie mszy Swietej, wy-
gtoszong homilie i obecnos¢ w czasie
dzisiejszej uroczystosci. SzczegOlnie

goraco witam kolezanki Kk
pielegniarki i kolegow str'4

Rektor, Senat
i Dziekan Wydziatu Lekarskiego
majg zaszczyt zaprosi¢ na
uroczyste otwarcie Oddziatu Pielegniarstwa
na Wydziale Lekarskim
Akademii Medycznej w Gdansku
oraz inauguracje pierwszego roku
nauczania pielegniarstwa
w roku akademickim 1999/2000,

dnia 5 maja 1999 r. 0 godz. 10.00
w gmachu Zaktadow Teoretycznych,
sala wyktadowa im. Prof. S. Hillera,
w Gdansku-Wrzeszczu, ul. Debinki 1.

Program uroczystosci:

* Hymn panstwowy - Chér AMG

+ Wystapienie JM Rektora, prof. dr. hab.
Zdzistawa Wajdy

¢ Immatrykulacja

+ Wystgpienie przedstawiciela studentow
przyjetych na | rok studiow

+ Wystgpienia gosci

» Wreczenie Medalu ,Zastuzonemu Akademii
Medycznej w Gdarnsku"

+ Gaude Mater Polonia

» Wyktad inauguracyjny dr. hab. med.
Wojciecha Bogustawskiego Choroba
Alzheimera problemem pielegniarskim XXI w.

+ Gaudeamus - Chor AMG

» Wystep Chéru AMG

Uroczystos¢ poprzedzona bedzie msza $Swietg
celebrowang przez Metropolite Gdanskiego
ks. abp. Tadeusza Goctowskiego w tym samym
dniu 0 godz. 8.30 w kosciele p.w. Matki Boskiej
Czestochowskiej w Gdarnsku-Wrzeszczu,
ul. M. Sktodowskiej-Curie 3B



Doktorat honoris causa
Ma w Bydgoszczy dla
prof. Stefana Raszei

Laudacja wygtoszona przez prof.
Karola Sliwke w dniu 7 kwietnia 1999 r.
w Bydgoszczy z okazji nadania tytutu
doktora honoris causa profesorowi Ste-
fanowi Raszei.

Woystgpienie prof. Stefana Raszei w
czasie uroczystosci nadania tytutu dok-
tora honoris causa.
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Doktorat honoris causa
AM w Gdansku dla
prof. Shaul G. Massry

Laudacja wygtoszona przez prof.
Bolestawa Rutkowskiego w dniu 22
kwietnia 1999 r. z okazji nadania prof.
Shaul G. Massry tytutu doktora honoris
causa.
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1.03.-31.03.1999

Tytut dr. habilitowanego uzyskat
dr hab. n. med. J6zef Zienkiewicz

Na stanowisko adiunkta awansowali:

dr med. Ewa Kroél

dr med. Elzbieta Senkus-Konefka
dr med. Marek Szotkiewicz

dr med. Barbara Wysocka

Jubileusz dtugoletniej pracy w AMG
obchodzili:

25 lat

Irena Kolatowska

20 lat

Barbara Gatz

Maria Kaczorek

dr Ryszard Malik

Na emeryture przeszia
Maria Krupiniska
Z Uczelni odeszli:

dr med. Piotr Adamkiewicz
lek. storn. Radostaw Szymanski
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Odwotanie

Zgodnie z decyzjg Senatu z dniem
19.04.1999 r. JIM Rektor odwotat dr. hab.
Witolda Juzwe, prof. nzw. z funkcji
cztonka | Zespotu Wydziatu Lekarskie-
go - Senackiej Komisji Spraw Nauczy-
cieli Akademickich.

W dniu 12 kwietnia 1999 roku zmarta

Bronistawa PACHNIEWSKA

emerytowany samodzielny referent Dzialu Gospodarczego AMG. Zegnamy
niezwykle sumienng i zaangazowana w pracy Kolezanke, ktéra pracujac z
nami przez wiele lat cieszyta sie uznaniem wspoétpracownikéw i przetozonych
jako cztowiek szlachetny, zyczliwy, gtebokiej kultury.
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Uczelniana Komisja Wyborcza
Akademii Medycznej w Gdarnsku

Alfabetyczna lista kandydatéw na funkcje rektora
Akademii Medycznej w Gdansku w kadencji 1999-2002

prof. dr hab. Adam Bilikiewicz
prof. dr hab. Roman Kaliszan
prof. dr hab. Wiestaw Makarewicz
prof. dr hab. Bolestaw Rutkowski

przewodniczacy Uczelnianej Komisji Wyborczej
dr hab. med. Barbara Smiechowska, prof. nzw.

Prezentacja kandydatéw w Dodatku Specjalnym GazetyAMG

Z Senatu

Z posiedzenia w dniu 29 marca 1999 r.

Senat przedyskutowat wnioski o na-
grody MZIOS przedstawione przez
przewodniczacego Uczelnianej Komis;ji
Nagréd prof. Zbigniewa Gruce. Kryte-
rium, na podstawie ktorego Komisja
oparta sie byt impact factor, wskaznik,
ktérym kieruje sie Komisja Nagréd na
szczeblu Ministerstwa Zdrowia i Opie-
ki Spotecznej. Po ozywionej dyskusji
zdecydowano, ze zostanie opracowany
uczelniany regulamin przyznawania na-
grod nauczycielom akademickim, u-
wzgledniajacy nie tylko impact factor
lecz i inne kryteria. Po glosowaniu Se-
nat zdecydowat wystgpi¢ do ministra z
wnioskami o nagrody.

W kolejnym punkcie programu Senat
zatwierdzit plan wydawnictw AMG, kto-
ry przedstawit przewodniczgcy Senac-
kiej Komisji Wydawnictw prof. Andrzej
Mysliwski. Szczegétowe dane zostang
opublikowane w Gazecie AMG. Podjeto
decyzje co do:

1. rezygnacji z honorariéw za druk prac
habilitacyjnych,

2. druku od nowego roku akademickie-
go prac habilitacyjnych w formie su-
plementu do Annales Med. Acad.
Ged.,

3. ponownego rozpatrzenia przez Senat
kwestii optat za redakcje prac po
analizie ich kosztéw.

Minister powotat

dr hab. Barbare Adamowicz-Klepal-

ska z dniem 2.04.1999 r. na okres 4 lat

na stanowisko:

- konsultanta regionalnego w dziedzi-
nie stomatologii ogodlnej dla woje-
wodztwa pomorskiego

- konsultanta krajowego w dziedzinie
stomatologii dzieciecej.

Senat w tajnym gtosowaniu dokonat
wyboru kandydatéw do Komisji Dyscy-
plinarnej przy Radzie Gtéwnej Szkol-
nictwa Wyzszego na lata 1999-2000.
Zostali nimi:

- dr hab. Marek Grzybiak, prof. nzw.

AMG

- prof. dr hab. Ryszard Piekos.

Senat zatwierdzit wniosek przyjety
przez Rade Wydziatu o zmiane nazwy
Zaktadu Biochemii Klinicznej na Kate-
dre Biochemii Klinicznej z Zaktadem
Medycyny Molekularnej i Zaktadem
Medycyny Laboratoryjnej.

W kolejnym punkcie programu Senat
zatwierdzit wniosek Rady Wydziatu o
ufundowanie tablicy pamigtkowej po-
Swieconej dr Aleksandrze Gabrysiak,
przychylajgc sie do propozycji prof. S.
Angielskiego, by tablice umiesci¢ w
holu budynku nr 1 AMG.

W punkcie Sprawy biezace dyrektor
dr Stawomir Bautembach poinformowat
cztonkéw Senatu o propozycjach Konfe-
rencji Rektoréw dotyczgcych finansowa-
nia hauczania studentéw Oddz. Stoma-
tologicznego. Propozycja, by czes¢ dy-
daktyki przesung¢ poza Uczelnie spo-
tkato sie ze sprzeciwem senatorow. JM
Rektor przypomniat, iz zgodnie z Kon-
stytucjg RP nauka jest bezptatna, a jej
koszty winny by¢ pokryte przez pan-
stwo.

W wolnych wnioskach JM Rektor za-
proponowat, by w zwigzku z 17. roczni-
cg Smierci prof. Edwarda Grzegorzew-
skiego, pierwszego rektora naszej
Uczelni umiescic tablice pamigtkowa w
sali posiedzen Senatu, co spotkato sie
z petng aprobata senatoréw.

Protokotowata
prof. Eugenia Czestochowska
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Inauguracyjne przemowienie
JM Rektora

_ K  pielegniarzy, ktérzy jako pierwsi, po ztozeniu egzami-
"V  nu wstepnego, rozpoczynajg studia na Oddziale Pie-
legniarstwa i ktérzy dzisiaj z rgk Dziekana Wydziatu Lekar-
skiego otrzymaja indeksy. Pieknie gratuluje ztozenia egza-
minu, a przede wszystkim gratuluje decyzji podjecia studiéw
magisterskich, pomimo nietatwej codziennosci w spetianiu
obowigzkéw zawodowych. Podejmujecie studia wyzsze, aby
wzbogaci¢ swojg wiedze, rozszerzy¢ umiejetnosci i lepiej
jeszcze pehic¢ stuzbe dla dobra chorych.

Zamyst utworzenia kierunku pielegniarstwa w naszej
Uczelni powstat przed kilkoma laty i pomimo wielu réznych
opinii i nie zawsze korzystnych okolicznosci teraz mogt zna-
lez¢ swoje pozytywne rozwigzanie. Ciesze sie, cieszymy sie
wszyscy, ze moglismy spemi¢ oczekiwania naszego srodo-
wiska pielegniarskiego i spolecznosci pielegniarskiej Wy-
brzeza.

Liczba kandydatow przystepujacych do egzaminu wstep-
nego przerosta nasze oczekiwania. Na kazde z 75. miejsc,
jakie posiada Oddziat, staraly sie dwie osoby; tak duze za-
interesowanie studiami to jeszcze jeden dowd6d Swiadczacy
0 potrzebie uruchomienia takiego kierunku nauczania. Wy-
razajac rados$¢ pragne podziekowac¢ tym wszystkim, kt6-
rzy przyczynili sie swojg dziatalnoscig do otwarcia Oddziatu
Pielegniarstwa.

Dostojni Goscie,

Szanowni Panstwo,

Kolezanki i Koledzy,

Pielegniarstwo ma swojg dtuga historie, mysle, ze jest
dzi$ okazja, aby przypomniec€ ja w zarysie. Przyjeto sie uwa-
zaé, ze pielegniarstwo jako zawdd uksztattowato sie na prze-
tomie XIX i XX wieku, zapominajac jakby o tym, ze postuga
ta siega wielu setek lat wstecz, Smiem powiedzie¢, towarzy-
szyta ludzkosci od zarania jej historii. Nie sposob wyrazic,
jak wielkg i heroiczng wrecz role odegraty zespoty pielegniar-
skie, siostry chorych, siostry mitosierdzia w wojnach, w
zbrojnych powstaniach, na polach walki w niesieniu pomocy
rannym. Nalezy podkresli¢, ze w sprawowaniu tej postugi za-
sadniczg role odgrywalty kobiety, zwtaszcza zakonnice, ale i
osoby Swieckie zwigzane z zakonami, np. wspomniane ter-
cjarki od sw. Franciszka. Zgromadzenia zakonne w szpita-
lach siéstr mitosierdzia, siéstr chorych, jeszcze do niedaw-
na, bo w okresie powojennym, petnity role pielegniarek. To
miano ,siostry” przetrwato do dzi$ w wielu krajach Europy,
rowniez i w naszym kraju i niesie z sobg piekng tradycje.
Zwykle jesteSmy skionni uwazacé pielegniarstwo za specjal-
nosc¢ kobieca, zapominajac, ze przez stulecia opiekowali sie
chorymi mezczyzni, szpitalnicy, templariusze, a pozniej tak-
ze zakonnicy, zwlaszcza dominikanie i franciszkanie, a prze-
ciez i dzi$ widzimy na tej sali, niewielu wprawdzie, bo zaled-
wie kilku mezczyzn zainteresowanych zawodem pielegniar-
skim.

Pielegniarstwo jest zorganizowang dziatalnoscig majaca
na celu pielegnacje chorych i opieke nad nimi. Jestto zawod
dajacy kwalifikacje pomocnicze w zespole lekarskim.
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Za zatozycielke pielegniarstwa jako zawodu uwaza sie
Florence Nightingale (1820-1910), angielska pielegniarke i
dziataczke spoteczng, twdrczynie nowoczesnego pielegniar-
stwa, ktora ktadta podwaliny pod wykwalifikowang, humani-
tarng opieke nad chorym. W czasie wojny krymskiej (1853-
1856) organizowata pielegniarska opieke nad rannymi zot-
nierzami angielskimi. W 1860 roku (przed 139 laty) zalozyta
pierwsza szkote dla pielegniarek przy szpitalu $w. Tomasza
w Londynie, okres$lajac cele i zadania tej placéwki. Jej rozle-
gta dziatalnos¢ publikacyjna sprawita, ze pielegniarstwo sta-
o sie waznym elementem opieki zdrowotnej, opieki medycz-
nej.

W rozwoju pielegniarstwa polskiego szczegdlne zastugi
potozyta Zofia Szlenkier (1862-1939) uwazana za pionierke
pielegniarstwa Swieckiego w Polsce, bowiem pielegniarstwo
zakonne skupione byto w zasadzie w zamknietych placow-
kach stuzby zdrowia; zrodzita sie wiec koniecznos¢ utworze-
nia pielegniarstwa zawodowego, w obecnym tego stowa ro-
zumieniu. Siostra Szlenkier studiowata w Londynie, w szko-
le pielegniarskiej Florence Nightingale, byta znana z dziatal-
nosci filantropijnej, byta fundatorka dzieciecego szpitala im.
Karola i Marii, oddanego do uzytku w Warszawie w 1913 roku,
w ktérym zorganizowata wzorowa opieke pielegniarskg. W
latach 1928-1936 byta dyrektorkg Warszawskiej Szkoly Pie-
legniarskie;.

Dostojni Goscie,

Szanowni Panstwo,

Z dumag nalezy dodaé, ze nasza Uczelnia ma takze swoj
historyczny wktad w rozwéj nauczania pielegniarstwa, gdyz
bezposrednio po zakonczeniu Il wojny Swiatowej, rownocze-
$nie z organizacjg katedr i klinik, przystgpiono do tworzenia
szkoty pielegniarek w ramach 6wczesnej Akademii Lekar-
skiej w Gdansku. Zostata ona otwarta 22 pazdziernika 1945 r.
Organizatorkg i pierwszg dyrektorka szkoty zostata Jadwiga
Romanowska, uhonorowana w grudniu 1947 r. odznaczeniem
im. Florence Nightingale, ktéra w okresie miedzywojennym
byta dyrektorka Szkoty Pielegniarek w Warszawie przy ul.
Koszykowej. Uchodzita za wybitnego pedagoga i byta wy-
chowawczynig wielu rocznikéw pielegniarek. Szkota miesci-
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ta sie w budynku nr 15 Szpitala Klinicznego nr 1, gdzie dzi$
znajduja sie Kliniki Neurologii, Neurochirurgii i Choréb Oczu.
W pazdzierniku 1945 r. nauke rozpoczeto 37 uczennic na |
roku oraz 43 stuchaczki, ktére uzupetniaty przerwang nauke
w Warszawie w latach wojny, w roku 1943 i 1944,

Szkota Pielegniarek byta integralng czescig Akademii Le-
karskiej w Gdansku, finansowang z jej budzetu. Opieke me-
rytoryczng sprawowat nad nig wyznaczony przez Senat ku-
rator. Dwuletnia Szkota Pielegniarek zostata 1 pazdziernika
1947 roku przeksztatcona w trzyletnig Szkote Pielegniarsko-
Potozniczg. Zajecia dydaktyczne i praktyki prowadzone byty
w cyklu 10-miesiecznym. Uczennice odbywaly praktyki w Kli-
nikach, w szkoleniowym os$rodku zdrowia gdanskiej Akade-
mii Lekarskiej. W tym czasie duzgwage w szkoleniu przywia-
zywano réwniez do tzw. pielegniarstwa spotecznego. W ra-
mach zajec teoretycznych i praktyk nauczano miedzy innymi
umiejetnej wspotpracy w zakresie spraw leczniczo-zapobie-
gawczych z instytucjami i organizacjami opieki spotecznej,
zapoznajac stuchaczki z technikami badan masowych.

Etatowy personel szkoty w 1947 r. stanowity: - 24 osoby
fachowego personelu pielegniarskiego; - 5 oséb personelu
administracyjno-biurowego; - 27 pracownikoéw fizycznych.
W tymze roku na 7 kursach ksztatcito sie 213 uczennic.
Pierwsze absolwentki w liczbie 32 opuscity szkote w 1947 r.

W 1950 r. szkota zostata wydzielona ze struktury organi-
zacyjnej Akademii Medycznej w Gdansku i podporzadkowa-
na wladzom wojewédzkim w Gdarnisku, zmienita miejsce
dziatalnosci otrzymujac od Akademii na siedzibe jeden z
domow akademickich przy obecnej al. gen. Hallera.

Dostojni Goscie,

Szanowni Panstwo,

Kolezanki i Koledzy,

Postep, jaki dokonuje sie w medycynie, staje sie wyzwa-
niem do statlego uzupetniania i wzbogacania wiedzy, staje
sie powodem tworzenia coraz nowych specjalnosci. Dotyczy
to takze pielegniarstwa i dzi$ istnieje potrzeba zdobywania
coraz wiekszych kwalifikacji dla spetnienia okreslonych funk-
cji, jak niesienie opieki pielegniarskiej miedzy innymi w ho-
spicjach, w zaktadach dla ludzi przewlekle chorych, na od-

dziatach geriatrycznych. Ponadto pielegniarstwo ostatnich
lat ma szczegdlne zadania wynikajace z nowych tresci opar-
tych na podstawowej opiece zdrowotnej, ktérej gldbwnym za-
daniem powinna by¢ promocja zdrowia, zapobieganie cho-
robom. Dla realizacji tych zadan potrzebne jest wiedza i od-
powiednie wyksztalcenie potgczone z umiejetnosciami prak-
tycznymi kadry pielegniarskiej. Wieloletnie niedostatki w za-
kresie edukaciji i ksztatlcenia zawodowego wcigz wymagajag
zrozumienia i dziatan zmierzajacych do poprawy tej sytuacii.

Od lat siedemdziesigtych w Polsce zorganizowano w wie-
lu osrodkach kraju wyzsze studia pielegniarskie. Dzi$ gdan-
ska Uczelnia dotgcza do tego gremium. Pragniemy stworzy¢
studia, w toku ktérych bedziemy zmierza¢ do ujednolicenia
szkolenia z modelem istniejacym w innych krajach europej-
skich, majgc na celu wyzszg jakos¢ opieki pielegniarskiej,
starajgc sie wskazywac na koniecznos¢ Scistej, partnerskiej
wspotpracy w zespotach IeKarsko-pielegniarskich, co zgod-
ne jest ze stanowiskiem Swiatowej Organizacji Zdrowia
(WHO), ktéra przewiduje w przyszitosci studia, wyksztatcenie
na poziomie akademickim. W przeszitosci system nauczania
ograniczony byt jedynie do opieki nad chorym. W dobie obec-
nej wymagania sg znacznie wieksze, dyktowane postepem
wiedzy, postepem praktyki medycznej. Temu stuzy¢ majg
dzisiaj otwarte 5-letnie studia pielegniarskie, studia magi-
sterskie, ktére zostajg otwarte w okresie szczegdlnym, bo-
wiem za pare dni, 12 maja bedziemy obchodzi¢ uroczyscie
Swiatowy Dzien Pielegniarstwa, dzien, w ktérym przed 179
laty urodzita sie twoérczyni wspétczesnego pielegniarstwa -
siostra Florence Nightingale.

Dostojni Goscie,

Szanowni Panstwo,

Kolezanki i Koledzy,

Dziekuje jeszcze raz wszystkim, ktorzy przyczynili sie do
zorganizowania i otwarcia Oddziatu Pielegniarstwa. Prosze
pozwoli¢, ze na rece mgr Wiadystawy Murawskiej, przewod-
niczacej Gdanskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych
ztoze piekne podziekowanie za zaangazowanie w wielolet-
nich staraniach, inicjatywe i pomoc w finansowaniu tych stu-
diéw, co przyczynito sie do naszego dzisiejszego, wspolne-
go sukcesu - otwarcia magisterskich studiow pielegniar-
skich.

Kolezankom i Kolegom zycze, aby pielegniarskie studia
magisterskie przyniosty Wam oczekiwang satysfakcje, wzbo-
gacity Waszg wiedze, ktéra z pewnoscig w przysztosci przy-
czyni sie do poprawy dziatalnosci lecznictwa i ochrony zdro-
wia. Pielegniarstwo - dobrze to wiecie - to jednak nie tylko
zawod, to powotanie, stuzba choremu, cierpigcemu, bezrad-
nemu. Zycze wiec, aby taczac trud codziennej pracy ze zdo-
bywaniem wiedzy, starczyto Wam sit, uporu, wytrwatosci w
dazeniu do obranego celu. Niech przyswiecajg Wam stowa
Papieza Jana Pawla Il poswiecone pielegniarstwu: ... jest to
niewatpliwie misja trudna i wymagajgca, poniewaz oddaje
cate zycie, kazdy dzien na stuzbe u boku cierpigcego w cho-
robie i nieszczesciu”,

Konczac, zycze Wam spelnienia zamierzen, zycze powo-
dzenia. Ogtaszam otwarcie roku nauczania 1999/2000.

Quod felix faustum fortunatumque sit



Wyktad dr. hab. Wojciecha Bogustawskiego
Choroba Alzheimeraproblemem
pielegniarskim XX! wieku

Ekscelencjo, Magnificencjo,

Drogie Studentki i Studenci,

Szanowni Goscie!

Uczestniczymy dzisiaj w inauguracji
nowego kierunku studibw w naszej
Uczelni, studiow pielegniarskich. Fakt
ten jest niewatpliwie oznakag zmian, ja-
kie dokonuja sie we wspotczesnej me-
dycynie. Zadziwiajgcy postep, ktérego
jesteSmy $Swiadkami, obserwowany
praktycznie we wszystkich jej dziedzi-
nach sprawia, ze ciggte podnoszenie
kwalifikaciji jest koniecznoscia, rowniez
w zawodzie pielegniarskim. Sg jednak
jeszcze liczne problemy, przed ktérymi
medycyna staje bezradna, a jednym z
nich jest choroba Alzheimera.

Pierwsza wzmianka o tym schorze-
niu pojawita sie w r. 1906, kiedy to neu-
rolog niemiecki, dr Alois Alzheimer opi-
sat przypadek 56-letniej pacjentki,
zmartej po kilkuletniej chorobie, w prze-
biegu ktérej dominowat obraz narasta-
jacego otepienia. W jej mézgu podda-
nym sekcji, dr Alzheimer znalazt m.in.
zmiany, o ktorych pisat ,...w catej ko-
rze, a gtdbwnie w jej gornych warstwach,
znajdujg sie proséwkowe ogniska, po-
wstajgce w wyniku odktadania sie
szczegOlnej substanciji...”. Ta zadziwia-
jaco celna obserwacja jest nadal aktu-
alna. Wiemy dzisiaj, ze tg ,szczego6lng
substancjg” jest niewielki polipeptyd
nazwany p-amyloidem. Stanowi on
rdzen tzw. ptytek starczych, pozako-
morkowych tworéw, rozsianych w catym
mozgu, lecz szczegodlnie obfitych w tych
strukturach korowych, ktére zwigzane
sg z ukladem pamieci i funkcji poznaw-
czych. Obecnie wiemy, jaki jest mecha-
nizm powstawania P-amyloidu. Sg hipo-
tezy ttumaczace dlaczego dochodzi do
uszkodzenia komaorki nerwowej w wyni-
ku jego nagromadzenia. Znamy zrézni-
cowane tlo genetyczne niektérych po-
staci choroby Alzheimera. Nasza wie-
dza dotyczaca przyczyn i rozwoju obja-
wow tej choroby stale wzrasta. Co wie-
cej, pozwolita ona na stworzenie lekéw
zwalniajgcych przebieg i tagodzacych
niektére jej objawy. Jednakze, mimo
uptywu ponad 90 lat od ukazania sie
publikacji dr. Alzheimera, choroba ta
nadal jest zaliczana do grupy nieule-

czalnych i prowadzi nieuchronnie po
kilku lub kilkunastu latach do $mierci.
Pozwolg Panstwo, ze obraz kliniczny
omawianego schorzenia przedstawie w
jak najwiekszym skrécie. Praktyczne
znaczenie ma powszechnie akceptowa-
ny podziat przebiegu choroby Alzhe-
imera na trzy etapy. Etap pierwszy ma-
nifestuje sie powolnym pogarszaniem
pamieci, szczegolnie krétkoterminowej,
oraz postepujaca dezorientacjg w cza-
sie i otoczeniu. Chory ma narastajgce
trudnosci w znajdowaniu wihasciwych
stow i okreSlen. Pogarsza sie jego
sprawnosc¢ intelektualna, co utrudnia
adaptacje chorego do sytuacji ztozo-
nych i nowych. Coraz trudniej operuje
pojeciami abstrakcyjnymi, spada jego
sprawnos¢ zawodowa, szczegOllnie
wtedy, gdy zawdéd wymaga zaangazo-
wania intelektualnego. Zachowana
Swiadomos¢ pogarszajgcego sie stanu
psychicznego sprawia, ze chory, w tym
okresie choroby, czesto poszukuje po-
mocy lekarskiej. Jego stan fizyczny jest
dobry. Trwajacy przecietnie od 2. do 4.
lat, etap pierwszy przechodzi w drugi,
w ktérym wymienione wyzej objawy na-
silajg sie, prowadzac w koricu do zupet-
nej dezorientacji chorego w czasie i
otoczeniu. Nasilajg sie klopoty z rozpo-
znawaniem znanych niegdys osdéb, wia-
snej rodziny, a w koncu siebie we wia-
snym odbiciu w lustrze. Luki w pamie-
ci, poczatkowo dotyczace pamieci krot-
koterminowej, tutaj zaczynajg dotyczy¢
rowniez wydarzen dawnych. Ubozeje
stownictwo chorego tak, ze pod koniec
tego etapu dysponuje on zasobem zale-
dwie kilku stéw. Zaburzenia orientacji
wzrokowo-przestrzennej obecne juz w
pierwszym etapie, w drugim stajg sie
wyrazne. Chory stopniowo staje si¢ nie-
zdolnym do wykonania najprostszych
czynnosci. Uposledzona samoswiado-
mos$¢, wybuchy emocjonalne, stepiaty
afekt, nocny niepokéj z wedrowaniem |
btadzeniem, wreszcie zanieczyszcza-
nie sie, sprawiaja, ze opieka nad cho-
rym staje sie coraz bardziej ucigzliwa.
W okresie tym pojawiajg sie rowniez za-
burzenia neurologiczne, szczegolnie
parkinsonizm. Etap ten trwajacy Sred-
nio od 2 do 5 lat jest okresem choroby,
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Dr hab. med. Wojciech Bogustawski, kierownik
Oddzialu Pielegniarstwa Wydziatu Lekarskiego

w ktorym dzwiganie jej ciezaru przesu-
wa sie zdecydowanie z chorego na ro-
dzine i opiekunéw, aby w etapie trze-
cim, najkrétszym, nie przekraczajgcym
zazwyczaj jednego roku, spas¢ na nich
catkowicie. Ten bowiem okres choroby
manifestuje sie catkowitg utratg pamie-
ci, funkcji intelektualnych, motorycz-
nych i behawioralnych. Pozostajg tylko
funkcje wegetatywne. Chory lezy w 6z-
ku, czesto z przykurczami miesni szkie-
letowych, zanieczyszcza sie, wymaga
ciggtej, catodobowej opieki. Jego stan
fizyczny szybko sie pogarsza, wzrasta
podatnos¢ na zakazenia, prowadzac do
Smierci, najczesciej z powodu zakazen
drog oddechowych badz uktadu moczo-
wego.

Poniewaz stan chorego stwarza
ogromnie duzo problemoéw pielegniar-
skich, osobg, ktéra w tym okresie cho-
roby moze najbardziej poméc choremu
i rodzinie, jest wykwalifikowana piele-
gniarka, badz wykwalifikowany piele-
gniarz. Problemy te moga byc¢ rozwigzy-
wane poprzez szkolenie opiekunéw,
zaangazowanie wtasne w pielegnacje
chorego w domu, wreszcie organizacje
odpowiednich placowek, w ktérych cho-
ry w ostatnim okresie, miatby zapew-
niong opieke i wreszcie godny koniec
zycia. Kazdy z tych etapoéw opieki piele-
gniarskiej wymaga wiedzy medycznej i
organizacyjnej.

W Stanach Zjednoczonych, ktére
majg w tej dziedzinie najwieksze do-
Swiadczenie, opieka ta jest ujeta w roz-
ne formy organizacyjne, jak: programy
pomocy w domu, wspoélnoty oséb w po-
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desztym wieku, agencje domowej opie-
ki zdrowotnej, domy opieki (16 tys. do-
mow z blisko 2 min. tézek), domy wypo-
czynkowe dla ludzi starszych (ok. 70
tys. takich doméw dla ok. I min. oséb),
hospicja itd., itd. W Polsce, w ktorej
liczba domow i zaktadow stacjonarnej
pomocy spotecznej wynosi zaledwie
kilkaset, z iloscig ok. kilkunastu tysiecy
miejsc dla ludzi starszych, ta forma
opieki jest daleko niewystarczajgca.

Choroba Alzheimera jest najbardziej
powszechng chorobg otepienng. Jak
wielce rozpowszechniong dowodzi fakt,
ze w USA, ktére liczg ponad 260 milio-
noéw mieszkancow, choruje na nig ok. 4
min. 0oso6b, a roczna liczba zgondéw jest
szacowana na ok. 100 tysiecy. Choroba
ta jest czwartg przyczyng zgonéw
wsréd ludzi dorostych, po chorobach
serca, nowotworach i udarach moézgo-
wych. Straty materialne nig spowodo-
wane ocenia sie w USA na ok. 100 mi-
liardéw dolaréw rocznie! W liczacej 8
miliondw obywateli Austrii, choruje ok.
90 tysiecy oso6b. W Australii (populacja
18 milionéw) liczbe chorych ocenia sie
na ok. 170 tysiecy. W Polsce liczbe cho-
rych na chorobe Alzheimera szacuje
sie na ok. 250 tysiecy.

W chorobie Alzheimera istotnym
czynnikiem ryzyka wystgpienia jest za-
awansowany wiek. Rozpowszechnienie
jej w grupie wiekowej obejmujgcej oso-
by pomiedzy 65 a 70 rokiem zycia wyno-
si okoto 3%, pomiedzy 75 a 80 rokiem
zycia ok. 8%, zas pomiedzy 85 a 90 .
zycia - siega 30%.

Przetom XX i XXI wieku, w ktérym
przyszio nam zy¢, charakteryzuje sie
znacznymi zmianami demograficzny-
mi. Zjawiskiem powszechnym jest tzw.
~Siwienie spoteczenstw”. Najlepiej wi-
da¢ to na przykladzie spoteczenstwa
amerykanskiego, ktérego liczebnos¢é w
latach 1900-1990 wzrosta trzykrotnie,
zas$ populacja ludzi w wieku powyzej 65
r. zycia az dziesieciokrotnie(l), stano-
wigc wr. 1990 12,5% populacji catkowi-
tej. Ocenia sie, ze wr. 2020 liczba Ame-
rykanéw w wieku 65 lat i powyzej 65 r.
zycia bedzie wynosi¢ 50 milionéw osob,
co stanowi¢ bedzie 16,6% populacji,
za$ w r. 2040 wzrosnie do 75 min
(20,7% populacji catkowitej). Podobne
oceny przeprowadzone w Austrii prze-
powiadajg wzrost w 2050 r. populacji
65- i wiecej ,latkow” o 140%, za$ os6b
w wieku powyzej 80 roku zycia o 250%.
Te zmiany w strukturze wiekowej wi-

Wyniki egzaminu wstepnego na Oddziat Pielegniarstwa

Komisja Rekrutacyjna w dniu 14 kwietnia 1999 r. przedstawita sprawozdanie z
przebiegu egzaminu wstepnego na Oddziat Pielegniarstwa. Egzamin pisemny,
testowy (test wyboru - 40 pytan) odbyt sie dnia 10 kwietnia 1999 r., do ktérego przy-
stgpity 133 osoby, siedem o0s6b byto nieobecnych. W wyniku egzaminu przyjeto 75

0s0b z zakresem punktow 32-22:

Lp. Nazwisko Imie Liczba
punktéw

1 Gorska Ewa 32
2 Pajdowska-Schab Bozena 32
3 Pobtocka Lucyna 32
4 Braun Ewa 31
5 Tutlewska Agnieszka 31
6 Kultys Beata 30
7 Mikulska Alina 30
8 Teclaw Katarzyna 30
9 Mrzygtéd Anna 29
10 Pobtocka Sabina 29
11 Lakowska Anna 28
12 Przysiaznik Edyta 28
13 Psujek Urszula 28
14 Walkusz Zyta 28
15 Korzeniowska Justyna 28
16 Brzostowski Marcin 27
17 Janczuk Mariola 27
18 Jochim-Labuda Anna 27
19 Laddach Irena 27
20 Landowska Aleksandra 27
21 Lewandowska Katarzyna 27

22 Pelczar Dorota 27
23 Postrozny Danuta 27
24 Terlecka Krystyna 27
25 Adrych Magdalena 26
26 Borcuch-Ranachowska Irena 26
27 Borysiewicz Malgorzata 26
28 Kuczewska Anna 26
29 Madejska Alina 26
30 Niziotek Marek 26
31 Schimichowska Edyta 26
32 Sierakowska Joanna 26
33 Wisniewski Maciej 26
34 Dobkowska Malgorzata 25
35 Grunholz Elzbieta 25
36 Grzelak Agnieszka 25
37 Markiewicz Barbara 25
38 Ortowska Anna 25
39 Smiatek Katarzyna 25
40 Wojnowska Sabina 25
41 Fokt-Ptatek Beata 25
42 Benedysiuk Elzbieta 24
43 Getdon Ewa 24
44 Kotodziejska Aneta 24

doczne sg rowniez i w naszym spote-
czenstwie, ktére dawno juz, bo na po-
czatku lat siedemdziesigtych, osiagne-
to umowny ,prég starosci”, jakim jest
przekroczenie przez 12% populacji wie-
ku powyzej 60 r. zycia (odsetek ten
wzrost w r. 1995 do 15,81). Tempo wzro-
stu zachorowalnosci na chorobe Alzhe-
imera zwigzane z przedstawionymi
zmianami w strukturze wiekowej spra-
wia, ze w samych tylko Stanach Zjedno-
czonych ilos¢ chorych na nig w r. 2040
wzrosnie do kilkunastu milionéw(l), zas
w Austrii ulegnie co najmniej podwoje-
niu. Mozna wiec stwierdzi¢, ze choroba
Alzheimera jest, i stanie sie jeszcze
wiekszym problemem spotecznym. Fakt
ten rzuca wyzwanie catej spotecznosci
medycznej: lekarskiej i farmaceutycz-
nej mobilizujac je do dalszych, skutecz-
nych dziatan na polu badan nad patofi-
zjologia, diagnostyka, oraz terapig tego
schorzenia. Pielegniarskg zas - mobili-
zujac do opracowania i wdrazania me-
tod jak najskuteczniejszego wsparcia
chorego, jego najblizszych i catego
spoteczenstwa w dzwiganiu brzemie-
nia tej choroby.

Bo wspolna nas zobowigzuje maksy-

ma: Sal/us aegroti suprema lex. |
45 Lupa Izabela 24
46  tobodzinska Beata 24
tugowska Iwona 24
Macierzanka Ewa 24
Michalska Urszula 24
Mziray Marzanna 24
Pawlowska Jadwiga 24
Wilczewska Krystyna 24

53 Wozniak Beata 24
54 Nastaty Katarzyna 24
55 Bialik Aleksandra 23
56 Bobowski Arkadiusz 23
57 Brdak Aleksandra 23
58 Grzebalska Renata 23
59 Grzenkowicz Anna 23
60 Nakielska-Banna Sylwia 23
61 Stodkowska Dorota 23
62 Steinka Jolanta 23
63 SwiackaAnna 23
64 Totwinska Agnieszka 23
65 Zimny Beata 23
66 Hebel Matgorzata 22
67 Kazanecka lzabela 22
68 Kisielewska Anna 22
69 Kopanska Magdalena 22
70 Latata Renata 22
71 Lellek Iwona 22
72 Mrozek Marzena 22
73 Sztypka Przemystaw 22
74 Szydiowska Aldona 22

75 Hinz Katarzyna 22



Wystgpienie
mgr Wiadystawy
Murawskiej

Magnificencjo, Panie Rektorze,
Wysokie Kolegium Rektorskie,
Ekscelencjo Ksieze Arcybiskupie,
Wysoka Rado Wydziatu,

Wielce Szanowni Goscie

i Przyjaciele,

Drodzy Studenci,

Dzi§ uczestniczymy w niezwykle
istotnym dla naszego regionu wydarze-
niu - oto jestesmy Swiadkami uwien-
czonych sukcesem, podejmowanych od
wiosny 1992 roku staran samorzadu
pielegniarek i potoznych o utworzenie
Oddziatu Pielegniarstwa w gdanskiej
Akademii Medycznej.

Gdansk - miasto o wielowiekowych,
bogatych tradycjach, otwiera dzis swe
bramy dla akademickiego ksztatcenia
pielegniarek i pielegniarzy.

Realne mozliwosci utworzenia Od-
dziatu Pielegniarstwa przy Wydziale
Lekarskim AMG pojawity sie wraz z
przemianami modelu edukacji piele-
gniarzy oraz swoistego rodzaju ,potrze-
ba chwili”. Mamy Swiadomos¢, ze pro-
ces urzeczywistniania idei ksztatcenia
pielegniarek i pielegniarzy regionu
gdanskiego w gdanskiej Uczelni byt
procesem dtugim i trudnym.

Na szczescie zaangazowanie wielu
0s0b rozumiejacych potrzebe urucho-
mienia studiéw wyzszych oraz wspiera-
jacych nasze poczynania w efekcie za-
konczyto sie dilugo oczekiwanym suk-
cesem.

Najwyzsze wyrazy uznania i podzie-
kowania pragne ztozy¢ prof. Zdzistawo-
wi Wajdzie, rektorowi AMG.

Podziekowania kieruje rowniez do
Senatu AMG oraz dr. hab. Wojciecha
Bogustawskiego, kierownika Oddziatu
Pielegniarstwa przy Wydziale Lekar-
skim.

Dziekuje roéwniez minister Teresie
Kaminskiej, a takze wojewodzie Toma-
szowi Sowinskiemu za zrozumienie i
pomoc w dazeniu do powotania Od-
dziatu.

Pragne wyrazi¢ swojg wdziecznosé
za poparcie i przychylnos¢ wszystkim,

mgr Wiadystawa Murawska, przewodniczaca
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych

ktorzy sie przyczynili do uruchomienia
Oddziatu.

Powotanie Oddziatu Pielegniarstwa
stato sie ogromng szansg dla oséb, kto-
re pragng doskonali¢ swoja wiedze
oraz umiejetnosci zawodowe z zakresu
pielegniarstwa.

Dzisiejsza inauguracja odbywa sie
w atmosferze szczerej radosci, nadziei
i optymistycznego spojrzenia w przy-
sztos¢. Realng stata sie perspektywa
rozbudzenia lokalnych aspiracji $rodo-
wiska pielegniarskiego, pragnacego
doskonali¢ swojg wiedze i umiejetnosci
oraz chcgcego wykorzysta¢ doswiad-
czenia wybitnej kadry AMG.

Uczelnia - miejsce poszukiwania
sensu zycia, modelowania wzoréw po-
stepowania i dawania osobistego Swia-
dectwa dla waznosci tych wzorow - sta-
je sie dzis miejscem ksztatcenia piele-
gniarek i pielegniarzy.

Sg oni bacznymi obserwatorami i
uczestnikami procesu przemian ochro-
ny zdrowia zachodzgcego w naszym
kraju. Drzemie w nich ogromny poten-
cjat, wymagajacy zapewne swoistego
odkrycia i ukierunkowania. Mamy na-
dzieje, iz studenci Oddziatu Pielegniar-
stwa Wydziatu Lekarskiego AMG stang
sie kreatorami i propagatorami nowej
wizji pielegniarstwa.

Upowszechnienie modelu holistycz-
nego medycyny sprawia, ze wymogiem
czasu staje sie wspoétdziatanie i zaan-
gazowanie wielu stron, w tym pielegnia-
rzy, ktorzy dzieki swym kompetencjom
stajg sie wartosciowym partnerem w
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interdyscyplinarnym zespole Swiadcza-
cym swe ushugi na rzecz zdrowia od-
biorcy.

Wymogiem aktualnej rzeczywistosci
staje sie koniecznos¢ uswiadomienia
rozlegtych perspektyw i byé moze nie-
ujawnionych dotad mozliwosci podjecia
nowych sposobéw, obrania nowych kie-
runkéw, w strone potrzeb spoteczen-
stwa, zwiekszania potencjalu jego
zdrowia.

Wspotczesna pielegniarka i piele-
gniarz muszg by¢ dobrze przygotowa-
nymi profesjonalistami, wyposazonymi
w gruntowng i rozlegta wiedze, posia-
dajgcymi umiejetnosci zawodowe u-
mozliwiajgce sprawowanie opieki pie-
legniarskiej na najwyzszym poziomie.

Nowa wizja pielegniarstwa sprawia,
ze dominujacy dotad nurt pielegniar-
stwa zorientowanego na cztowieka
chorego przestaje by¢ kierunkiem wio-
dacym.

Wspotczesne pielegniarstwo, wy-
chodzace naprzeciw potrzebom spo-
tecznym, zorientowane jest na $wiad-
czenie opieki w zdrowiu, stanach za-
grozenia zdrowia, chorobie i niepetno-
sprawnosci oraz towarzyszenie w kon-
cowej fazie zycia - w umieraniu. Od-
biorcg ustug pielegniarskich jest oso-
ba, rodzina / grupa, spoteczenstwo w
miejscu zamieszkania, nauki i pracy -
wszedzie tam, gdzie ludzie wiodg swo-
je codzienne zycie.

Drogie Kolezanki i Koledzy, dzis$ roz-
poczynacie studia na bardzo potrzeb-
nym kierunku, kierunku stawiajgcym
przed Wami ambitne i wysokie wyma-
gania.

Drodzy studenci, za moment, po zto-
zeniu uroczystego Slubowania, otrzy-
macie z rgk kierownika Oddziatu Piele-
gniarstwa dlugo oczekiwane indeksy,
bedziecie pionierami akademickiego
ksztalcenia pielegniarzy w naszym re-
gionie.

Nowoczesne pielegniarstwo wyma-
ga od nas dogiebnej, wszechstronnej
wiedzy, a takze umiejetnosci - i dzis
macie szanse na zdobycie zawodo-
wych kompetencji na najwyzszym po-
ziomie.

Pragne ztozy¢ Wam, w imieniu wia-
snym i Okregowej Rady, serdeczne gra-
tulacje oraz zyczenia wszystkiego, co
dobre, wspaniate i piekne. Zycze Wam
osiggniecia zamierzonych celéw i urze-
czywistnienia pokladanych nadziei.

O
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Doktorat honoru causa dla pror S, Ralzei

Pan prof. dr Stefan Raszeja

Wielce Szanowny Panie Profesorze,

Z okazji nadania Panu Profesorowi godnosci doktora ho-
noris causa Akademii Medycznej w Bydgoszczy pragne w
imieniu Senatu, catej Wspodlnoty Akademii Medycznej w
Gdansku i wtasnym ztozy¢ najserdeczniejsze gratulacje.

Ta wspaniata uroczystos¢ poswiecona Panu Profesorowi
jest wyrazem gtebokiej wdziecznosci sSrodowiska bydgoskie-
go, ze jako rektor Akademii Medycznej w Gdansku byt Pan
wspotinicjatorem i organizatorem Zespotu Nauczania Kli-
nicznego naszej Uczelni w Bydgoszczy, co stato sie, wpoz-
niejszym okresie, podstawg utworzenia w Bydgoszczy obec-
nej Akademii Medycznej.

Na szczegolne wyréznienie i podkreslenie zastuguje row-
niez fakt, ze ta dziatalno$¢ organizacyjna stata sie zrodtem
integrujgcym nasze srodowiska akademickie, Srodowiska
dwadch sgsiadujgcych uczelni medycznych - Gdanska i Byd-
goszczy.

Wielce Szanowny Panie Profesorze, wspodlnie cieszymy
sie z tego najwyzszego wyroznienia akademickiego przyzna-
nego Panu, nauczycielowi akademickiemu, wychowawcy
wielu pokolen lekarzy, wielkiemu uczonemu - nestorowi pol-
skiej medycyny sadowej.

Pragniemy raz jeszcze przekaza¢ Wielce Dostojnemu
Panu Profesorowi, doktorowihonoris causa wyrazy gtebokie-
go szacunku, wielu zyczen dobrego zdrowia i spehienia
wszelkich zamierzen.

Pozostajacy z wyrazami gtebokiego szacunku

prof. Zdzistaw Wajda
Rektor

MLODZI KARDIOLODZY
NAGRODZENI

Kongres Naukowy Mtodych Medykéw Warszawa 99
Instytut Centrum Medycyny Doswiadczalnej i Klinicznej PAN
Warszawa 15-17 kwietnia 1999r.

NAGRODA

POLSKIEGO TOWARZYSTWA LEKARSKIEGO

przewodniczaca Komitetu Organizacyjnego

Szanowni Panstwo,

Chciatbym Panstwa poinformowac, ze w oparciu o decy-
zje JM Rektora oraz Senatu Akademii Medycznej wBydgosz-
czy, Uczelnia ta nadata w dniu 7.04.1999 r. tytut doktora ho-
noris causa prof. dr hab. med. Stefanowi Raszei. Uczeinia w
Bydgoszczy, jak to podkreslit w laudacji prof. Karol Sliwka,
nadata ten tytut jako wyraz ogromnego uznania dla prof.
Raszei, ktory wybitnie przyczynitsie do powstania Akademii
Medycznej w Bydgoszczy, jak rdwniez jego imponujacego
dorobku naukowego.

WSrad licznie przybytych gosci z r6znych srodowisk miej-
scowych,a takze spoza Bydgoszczy, z Akademii Medycznej
w Gdansku przybyli profesorowie: Czestaw Baran, Jerzy Dy-
bicki, Wiestaw Makarewicz, Bolestaw Rutkowski oraz na-
stepca i uczen Profesora, prof. Roman Hauser z zespotem
wspotpracownikéw z gdanskiej Katedry Medycyny Sadowej:
dr hab. Zofig Szczerkowska, dr. hab. Ryszardem Pawiow-
skim, dr. med. Stanistawem Bardzikiem i dr. med. Zbignie-
wem Jankowskim.

Ceremonie nadania honorowego tytutu zakonczyt wyktad
wygtoszony, jak zwykle z duza swada, przez prof. S. Rasze-
je, a poswiecony problemowi wiarygodnosci biegtego sado-
wego. Z tej okazji byto mi niezwykle mito, ze Profesor Uczel-
ni, ktérejjestem wychowankiem, otrzymat to znakomite wy-
réznienie. Z drugiejzas strony nasunety mi sie refleksje, dla-
czego AMG, z ktérg prof. Stefan Raszeja zwigzat cate swoje
zycie zawodowe, ksztatcgc wielu znakomitych naukowcoéw i
specjalistéw z zakresu medycyny sgdowej, bedgc dziekanem
i rektorem tej Uczelni, do tej pory nie nadata mu tego tytutu.

prof. Jacek Manitius,
AM w Bydgoszczy

W dniach 15-17 kwietnia 1999 r. w Warszawie odbyt sie
Kongres Naukowy Miodych Medykéw, zorganizowany przez
Studenckie Towarzystwo Naukowe Akademii Medycznej w
Warszawie.

Z przyjemnoscig informujemy, ze nagrode Polskiego To-
warzystwa Lekarskiego zdobyta praca Polimorfizm Scal
genu przedsionkowego czynnika natriuretycznegojestzwig-

zany z przebytym zawatem mie$nia ser-
cowego u pacjentéw z koronarograficz-
nie potwierdzong miazdzyca tetnic wien-
cowych wykonana przez studentéw ze
Studenckiego Kota Kardiologicznego,
ktérego kierownikiem jest dr Leszek Mie-
rzejewski. Autorami pracy sa Maciej Mi-
nikowski, Adam Grzybowski, Bartosz
Curytto, Marek Wisniewski.

Praca wykonana zostata w | Klinice
Choréb Serca Akademii Medycznej w
Gdansku, ktérej kierownikiem jest prof.
Andrzej Rynkiewicz, przy wspotpracy z
Katedrg i Zakladem Biologii i Genetyki,
kierowanag przez prof. Janusza Limona.
Za okazana pomoc dziekujemy réwniez
doktorom: Marcinowi Gruchale, Rado-
stawowi Targonskiemu i Witoldowi Du-
baniewiczowi.

Adam Grzybowski
przewodniczgcy Kota Kardiologicznego
przy | Klinice Choréb Serca



10

Laudacja wygtoszona

przez prof. Karola Sliwke

JM Panie Rektorze, Wysoki Senacie,
Drogi Panie Profesorze Raszeja,
Szanowni Goscie!

Jakze trudno by¢ promotorem swoje-
go promotora i opiekuna naukowego.
Nie jest tez rzecza tatwa przedstawic
na takiej krotkiej, jak dzisiejsza, uroczy-
stosci wszystkich osiggnie¢ naukowych
profesora Raszei uzyskanych w ciggu
dtugiego i twoérczego zycia, tym bar-
dziej, ze aktywnos¢ naukowa Profesora
nie ma tendencji do wygasania.

Pozwodlcie Panstwo, ze na wstepie
wspomne o zastugach rodu Raszejéw
dla regionu, w ktérym obecnie zyjemy, a
tym samym naszkicuje warunki i oko-
licznosci, w jakich ksztattowal sie cha-
rakter dzisiejszego Doktoranta.

W opracowaniach dotyczacych dzie-
jow Pomorza, a zwlaszcza polskiego
ruchu narodowosciowego i inteligencji
pomorskiej ostatniego dwuwiecza, cze-
sto spotykamy sie z nhazwiskiem Rasze-
ja. R6d Raszejow wywodzi sie z Kocie-
wia, gdzie w Wielkim Bukowcu zyt Jan
Raszeja, z zawodu nomen omen koto-
dziej, uznawany za protoplaste rodu.
Najbardziej zastuzonym dla rodu byt
wnuk Jana - Ignacy Raszeja - skromny
listonosz i pézniejszy sekretarz poczto-
wy w Chetmnie.

Fenomen Raszejow chetminskich
polegat na tym, ze w skromnym domu
urzednika poczty pruskiej wyrosto czte-
rech synéw, wybitnych polonuséw, kt6-
rzy zdobyli wyzsze wyksztalcenie. Be-
dac uczniami stynnego w Prusach Za-
chodnich Krélewskiego Gimnazjum w
Chetmnie dziatali w tajnej organizaciji
filomackie;j.

Najstarszy, Maksymilian, zostat
ksiedzem i byt profesorem w pelplin-
skim seminarium - zgingt zamordowa-
ny juz w pazdzierniku 1939 r.; Alojzy -
byt urzednikiem bankowym w Bydgosz-
czy; Leon - prawnik, byt ostatnim przed
wojng prezydentem Torunia; Franci-
szek - byt znanym profesorem ortope-
dii w Poznaniu, zostat rozstrzelany, gdy
wezwano go do udzielenia pomocy cho-
remu w getcie warszawskim.

Starszym bratem zatozyciela linii
chetminskiej byt Jozef, ktory pozostat
na Kociewiu, a ktérego najmtodszy syn
Bolestaw, nauczyciel z zawodu i zami-
fowania, osiedlit sie ostatecznie w Sta-

rogardzie. W tejze rodzinie w grudnio-
wa Wigilie Bozego Narodzenia 1922 r.
przyszedt na Swiat obecny tutaj Stefan.

Do 1939 roku zdotat w tym miescie
ukonczy¢ szkote podstawowsg i gimna-
zjum, a po burzliwym okresie okupacji,
we wrzesniu 1945 r. uzyskat Swiadec-
two dojrzatosci. Koniecznos¢ nadrobie-
nia straconego w okresie zawieruchy
wojennej czasu nie pozwolita Mu na
odpoczynek w czasie wakaciji, bowiem
juz w pazdzierniku tegoz roku rozpo-
czyna studia na Wydziale Lekarskim
Uniwersytetu Poznarnskiego. Do obra-
nia tego kierunku, jak czesto Profesor
wspominat w swoich opowiadaniach,
inspirowata Go nagroda za najlepsze
wyniki w nauce, jakg otrzymat jeszcze
w 1939 r. od grona pedagogicznego
gimnazjum w postaci ksigzki Pawta de
Kruifa towcy mikrobow.

Kariera medyka w poczgtkowym
okresie studiow byta jednak zagrozona
inng pasja, a mianowicie upodobaniem
do S$piewu. Miody student medycyny
uczeszczatl bowiem na nauke Spiewu u
znanej wowczas primadonny poznan-
skiej opery, a nawet zostat przygotowa-
ny do wystepu w operze z arig Mefista
z Fausta oraz Skotuby ze Strasznego
Dworu. Rozum pragmatyka, a by¢é moze
nikloS¢ argumentéw motywacyjnych
primadonny wziety goére nad romanty-
zmem mitodego $piewaka i pozostat on
w murach poznanskiej Akademii Me-
dycznej. By¢ moze, ze na te decyzje
miat wptyw 6wczesny kierownik Kate-
dry i Zaktadu Medycyny Sadowej, pro-
fesor Sergiusz Schilling-Siengalewicz,
wspaniaty humanista, cztowiek o bty-
skotliwej inteligenciji, ktéry poczynione
spostrzezenia i zaistniate sytuacje ri-
postowat wspanialymi anegdotami |
sentencjami. Obecnos$¢ na dzisiejszej
uroczystosci dostojnych gosci, ktorych
uszu nie wypada kala¢ bardziej dosad-
nymi powiedzeniami profesora pozwa-
la mi przytoczy¢ jedynie jedno z nich.

Otéz profesor Siengalewicz i obecny
tutaj, ale jeszcze jako bardzo mtody stu-
dent-asystent, zostali wezwani do jed-
nego z sadow w charakterze biegtych
sgdowych. Pociag, ktéorym udali sie na
rozprawe miat jednak opéznienie. Obaj
panowie dos¢ szybko podazyli do sadu
i zdyszani weszli na sale. Zdenerwowa-
ny oczekiwaniem sedzia groznie zapy-
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tat ,Panowie biegli z Poznania?”. Na to
profesor Siengalewicz odpowiedziat
.Nie, tylko z dworca kolejowego”.

Mtody adept medycyny sadowej w
1963 r. zostat doktorem habilitowanym.
Wspinaniu sie na gérne szczeble na-
ukowe niewatpliwie sprzyjata atmosfe-
ra naukowa, jaka towarzyszyta grupie
asystentéw Owczesnie pracujgcych w
poznariskim Zaktadzie Medycyny Sa-
dowej, wsréd ktérych byla m.in. profe-
sor Halina Szperl-Seyfriedowa, po6z-
niejszy dyrektor Instytutu Hematologii w
Warszawie. Badania naukowe w sero-
hematologii sagdowo-lekarskiej oprécz
zagadnien zwigzanych z tanatologig
oraz deontologig miaty tez najwiekszy
wplyw na rozwoéj naukowy profesora
Raszei. Za swoje badania naukowe
propagujgce polska medycyne sadowag
w Swiecie, szeS¢ zagranicznych towa-
rzystw naukowych nadato mu cztonko-
stwo honorowe.

W 1964 r. na drodze konkursu profe-
sor Stefan Raszeja objgt stanowisko
kierownika Katedry i Zaktadu Medycyny
Sadowej w gdanskiej Akademii Me-
dycznej i stanowisko to piastowat do 30
wrzesnia 1993 r., to jest do chwili przej-
Scia na emeryture.

Niezwykly dar profesora Raszei do
analitycznego myslenia z jednoczesng
zwieztg i syntetyczng forma prezentaciji
skomplikowanego problemu w sposob
jasny i prosty stanowily dla Jego u-
cznidw niedoscigty wzorzec. Ze szkoly,
ktérg stworzyt wywodzi sie wielu do-
Swiadczonych medykéw sadowych, bo-
wiem opiekowat sie az 6 przewodami
habilitacyjnymi, a 4 sposréd habilitan-
téw jest juz profesorami. Ale tez i towa-
rzyszy Profesorowi ciekawa dewiza:
Kazdego, a zwtaszcza profesora, po-
winno sie ocenia¢ wedtug wyksztatco-
nych przez niego uczniéw, ci zas po-
winni przerasta¢ swojego mistrza.

Od 1966 roku petnit funkcje we wia-
dzach gdanskiej uczelni poczynajac od
dziekana, a konczac na funkcji rektora.
Ten wtasnie okres jest dla nas, pracow-
nikéw naukowych tutejszej Uczelni, naj-
istotniejszy i stanowi podstawe do przy-
znania przez Senat profesorowi Stefa-
nowi Raszei tytutu doktora honoris cau-
sa.

\N 1972 r. rektor gdanskiej Uczelni w
osobie prof. Stefana Raszei prowadzit
pierwszg w dziejach Uczelni inaugura-
cje roku akademickiego poza murami
macierzystej Uczelni, wkasnie w Byd-
goszczy. W tamtym okresie bytem asy-
stentem Profesora i pamietam, gdy Pro-
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fesor przygotowujgc sie do tego wysta-
pienia korzystat z magnetofonu. W
chwili obecnej te starania o jak najlep-
szg prezentacje odbieram jednoznacz-
nie jako starania o przekonanie obec-
nych na inauguracji gosci ministerial-
nych o koniecznosci uksztattowania w
Bydgoszczy osrodka naukowego o pro-
filu medycznym.

W1973 1. Profesor, jako rektor Akade-
mii Medycznej w Gdansku podejmuje
decyzje zorganizowania w Bydgoszczy
studiéw stacjonarnych dla studentow V
roku, aw 1974 - VI roku. Rok p6zniej ak-
ceptowat rozszerzenie studiéw stacjo-
narnych na IV rok. Jako rektor - przed
zakonczeniem swojej kadencji - zaak-
ceptowat w 1975 r. koncepcje utworze-
nia w Bydgoszczy filii gdanskiej Akade-
mii Medycznej z zamiejscowym oddzia-
tem Wydziatu Lekarskiego.

W latach nastepnych czynit wszem |
wobec starania o dalszy rozwéj studiéw
medycznych w Bydgoszczy, a po utwo-
rzeniu w 1979 r. Wydziatu Lekarskiego
w Bydgoszczy popierat jego ekspery-
mentalny model. Znat doskonale $rodo-
wisko i zacietos¢ bydgoszczan i wycho-
wany na wzorcach pomorskiej rodziny,
wzbogacony o doswiadczenia wielko-
polskie, szczegdlnie cenit prace orga-
niczng, prace od podstaw.

Wszelkie Jego dziatania, wsparte
pracg profesorow Domaniewskiego i
Romanskiego oraz licznych miejsco-
wych i rozsianych po znaczacych urze-
dach ludzi kochajgcych Bydgoszcz do-
prowadzity do ostatniej batalii o utwo-
rzenie Uczelni.

Profesorze,
dziekujemy Ci za to.

Wystapienie
prof. Stefana Raszei

Magnificencjo Panie Rektorze,
Wysoki Senacie, Dostojni Goscie,
Mo6j Promotorze i Laudatorze,
Kolezanki i Koledzy,

Moi Drodzy Przyjaciele!

W moim dtugim zyciu byto wiele wy-
darzen, ktore staly sie zrodtem czasem
gteboko smutnej refleksji, ale czesciej
radosnej satysfakcji. Dzi$ przezywam
dzien niezwykly. Jestem bowiem Swia-
dom tego, ze dostgpitem zaszczytu
przyznania mi najwyzszej godnosci,
jaka spotecznos¢ akademicka moze
kogo$s obdarowa¢. Bardzo dziekuje
wszystkim, ktorzy sie do dzisiejszej
uroczystosci przyczynili. Wyréznienie
to jest tym cenniejsze, ze pochodzi z
Uczelni, ktérej powstanie i rozwéj na
potudniowych krarnicach mego ukocha-
nego Pomorza, mogtem pilnie Sledzi¢,
a w pewnym stopniu w tym procesie
uczestniczy¢. To niezwykle wyrdznienie
przyjmuje z radoscig i satysfakcija, ale |
z gteboka pokora. Dzien dzisiejszy
sktania mnie nie tylko do zadumy nad
wilasng drogg naukowa i zawodowa, ale
rowniez do préby odpowiedzi na pyta-
nie, jak to sie stato, ze na pewnym eta-
pie mej dziatalnosci, losy moje pota-
czyly sie z losami Akademii Medycznej,
noszacej dzi$ imie Swiatowej stawy chi-
rurga i uczonego pochodzacego z Po-
morza, z Ziemi Chetminskiej, doktora
Ludwika Rydygiera.

Mysli me kieruje oczywiscie do
pierwszych spotkan z pionierami idei
powotania Uczelni bydgoskiej, w tym w
szczegolnosci z profesorem Doma-
niewskim, dzisiejszym jej rektorem.
Przeciez to wéwczas dzieki olbrzymie-
mu wysitkowi garstki entuzjastow, pra-
cujgcych w przecietnie wyposazonym
szpitalu, bez etatow akademickich i
szczegolnej dotaciji, powstat tak bardzo
potrzebny dla regionu osrodek naukowy
i dydaktyczny, ktory stat sie zalgzkiem
wyzszej uczelni. Jako 6wczesny prorek-
tor ds. nauki, a p6zniej rektor gdanskiej
Akademii Medycznej, ktéra miata po-
czatkowo tylko formalny obowigzek
opieki nad stuzbg zdrowia w wojewodz-
twie bydgoskim, zostatem wrecz zauro-
czony i ,porwany” entuzjazmem i prez-
noscig tego srodowiska. Wszystko co
dziato sie p6zniej, a co Koledzy z Byd-
goszczy nazywali ,stworzeniem dogod-
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nego klimatu” dla rozwoju osrodka byd-
goskiego, byto juz prostg konsekwencjg
tych pierwszych kontaktow. Zaréwno
utworzenie Zespotu Nauczania Klinicz-
nego w Bydgoszczy, jak i pozniej stara-
nia o przeksztatcenie tegoz Zespotu w
filie Akademii Medycznej w Gdarsku,
byty dla mnie zawsze oczywistymi eta-
pami procesu tworzenia petnoprofilo-
wej Akademii Medycznej, o czym nie-
jednokrotnie  przekonywatem  obie
wspotpracujgce strony, tj. Kolegow z
Bydgoszczy i Senat AM w Gdansku.

Byt jednak jeszcze jeden element
sprzyjajagcy memu zaangazowaniu w
tworzenie bydgoskiej Akademii Me-
dycznej: gtebokie uczuciowe przywig-
zanie do Ziemi Pomorskiej. Juz w okre-
sie |l Rzeczypospolitej bardzo ubolewa-
tem nad tym, ze na Pomorzu nie byto
zadnej polskiej uczelni wyzszej (Poli-
technika na terenie Wolnego Miasta
byta woéwczas uczelnig niemiecka).
Bezposrednio po zakonczeniu dziatan
wojennych przyjatem z satysfakcjg fakt
powotania na Pomorzu dwoch wielkich
nowych uczelni: Akademii Medycznej w
Gdansku i Uniwersytetu w Toruniu.
Zdawatem sobie jednak sprawe, ze po-
tudniowa czes¢ wielkiego regionu po-
morskiego wraz z sgsiadujgcymi Kuja-
wami jest nadal pozbawiona os$rodka
naukowego i dydaktycznego ksztaitca-
cego specjalistyczne kadry medyczne.
Przyznaje, ze ten watek ,patriotyzmu
regionalnego” nie byt wéwczas bez
znaczenia.

W dzisiejszej laudacji, moj Szanow-
ny Kolega, Uczen, a zarazem Przyja-
ciel, profesor Karol Sliwka méwigc o
mojej dziatalnosci naukowej, wspo-
mniat o dwdch zasadniczych jej kierun-
kach, najpierw o medycynie sadowej, a
pozniej o etyce i deontologii lekarskiej.
Ot6z chciatbym w tym miejscu zazna-
czy¢, ze na moj wybor wilasnej drogi
zawodowej przemozny wplyw miaty
dwie osoby: profesor Sergiusz Schil-
ling-Siengalewicz z Poznania i profe-
sor Tadeusz Kielanowski z Gdarnska.
Obaj byli nie tylko znakomitymi uczony-
mi, ale réwniez lekarzami - humanista-
mi, autorytetami moralnymi. Pierwszy z
nich wprowadzit mnie na trudng droge
taczenia medycyny z prawem, wykorzy-
stania wszelkich osiggnie¢ nauk lekar-
skich dla dobra wymiaru sprawiedliwo-
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Doktorat honoris causa dla prof, S, Raszei

$ci, drugi natomiast ukazat mi wartosc
filozoficznej refleksji nad stuzba chore-
mu, nad pieknem zawodu lekarza, nad
potrzebg humanistycznego wyksztatce-
nia. Im obu wtasnie, moim wielkim na-
uczycielom, ich pamieci, pragne zade-
dykowac¢ mojg krotka refleksje na temat
deontologii lekarza biegtego, lekarza
stuzacego wymiarowi sprawiedliwosci.
W ten sposéb chciatbym potaczyc te-
matycznie obie wymienione specjalno-
Sci lekarskie: medycyne sadowg z de-
ontologig.

Oczywiscie, przy wyborze tematu
dzisiejszego wyktadu bratem pod uwa-
ge mozliwos¢ zaprezentowania naj-
nowszych osiggnie¢ w zakresie bardzo
mi bliskiej hemogenetyki sadowej, nie-
zwykle szybko rozwijajacego sie dziatu
medycyny sadowej. Ale ostatecznie
przewazyty moje zainteresowania etykag
i deontologia lekarska.

Na ogot zaklada sie, ze lekarz powo-
fany przez sad jako biegly, to specijali-
sta z zakresu okres$lonej dziedziny, np.
medycyny sadowej, psychiatrii sgdo-
wej, czasem konkretnej wezszej spe-
cjalnosci, np. kardiologii, anestezjologii
itp. Zleceniodawca przy wyborze bie-
gtego kieruje sie z reguty informacjg o
formalnej legitymaciji uprawnien facho-
wych prezentowanych przez kandyda-
ta. Jest nim na ogét pracownik nauki,
ale moze nim by¢ wybitny i doswiadczo-
ny praktyk. Tak wiec sad lub prokurator
(rzecznik odpowiedzialnosci zawodo-
wej) na podstawie posiadanych infor-
macji zaktada, ze powotany biegty dys-
ponuje wiedzg i doswiadczeniem nie-
zbednym do wykonania natozonych
obowigzkow.

Zleceniodawca w dobrej wierze za-
klada ponadto, ze powotany biegty z
materiatu faktycznego zebranego przez
organ procesowy potrafi wyciagac¢ pra-
widtowe wnioski, znajdujgce pokrycie z
jednej strony w ustaleniach faktycz-
nych, z drugiej za$ w aktualnym stanie
wiedzy. Powyzsze zalozenie jest jakby
rozszerzonym formalnym wymaganiem
od eksperta. Ten za$ ma obowigzek
powierzone mu zadania wykonac z catg
sumiennoscia i bezstronnoscig. Ten
wstep obrazuje potrzebe zastanowie-
nia sie nad zasadami, ktérymi powinien
kierowa¢ sie ekspert (lekarz, biolog)
powotany w charakterze biegtego.

Nauka o powinnosciach, jako czes¢
etyki normatywnej, zwana deontologia,
odnoszona jest na og6t do konkretnych

zawodow, np. lekarzy, dziennikarzy, ofi-
ceréw; nie widze jednak przeszkod, by
dokonac proéby jej zastosowania w sto-
sunku do okreslonych funkcji, zwtasz-
cza tak waznych z punktu widzenia
praw obywatelskich jak funkcja biegte-
go sporzadzajacego ekspertyze dla
sgdoéw powszechnych lub sadu lekar-
skiego.

Przedstawione za chwile rozwazania
moga skioni¢ do przemyslen réwniez
tu obecnych, dzi$ za chwile uroczyscie
promowanych doktoréw medycyny, z
ktérych wielu byto lub bedzie powo-
tywanych przez sady (w tym réwniez
sady lekarskie) do petnienia funkciji
eksperta.

Moim zdaniem, powinnosci eksperta
mogq by¢ rozwazane z trzech punktéw
widzenia: 1) kwalifikacji fachowych, 2)
kwalifikacji moralnych, 3) zdolnosci kry-
tycznego wyciggania wnioskow z doko-
nanych czynnosci i zdolnosci obiektyw-
nego formutowania opinii.

Kwalifikacje fachowe

Jezeli chodzi o pierwsze zagadnie-
nie, jest rzeczg zrozumiata, ze lekarz
biegly przed podjeciem jakiejkolwiek
ekspertyzy musi rozwazy¢, czy zadanie
mu powierzone wchodzi w zakres jego
kompetencji, czyjego wiedza, a takze -
co szczegolnie wazne - jego doswiad-
czenie praktyczne pozwala na wykona-
nie ekspertyzy. Biegly musi zachowac¢
skromnos$¢ w ocenie swoich mozliwo-

Sci. W niektorych, szczegolnie trudnych
ekspertyzach, lekarz biegty winien
zwréci¢ uwage zleceniodawcy na grani-
ce swoich mozliwosci, aby nie popetnic
btedu, polegajacego na stworzeniu po-
zorow pewnosci tam, gdzie jej nie ma.
Jezeli wyjasnienie sprawy wymaga
udziatu innego biegtego, winien on
zwroci¢ na to uwage lub wnioskowac
koniecznos¢ wydania opinii zespoto-
wej, interdyscyplinarnej. Zwracanie sie
Z inicjatywa o powotaniu drugiego bie-
gtego, lub drugiego zespotu biegtych,
wowczas gdy wiemy, ze inny ekspert w
tej akurat dziedzinie dysponuje lepszy-
mi mozliwosciami, nie powinno byc¢
uznawane za stabos¢ pierwszego bie-
gtego, podwazajgca jego prestiz zawo-
dowy, wprost przeciwnie: bedzie dowo-
dem wielkiego poczucia odpowiedzial-
nosci.

Pod zadnym pozorem nie wolno nam
traci¢ z oczu granic naszych kompeten-
cji. Tym bardziej, ze oczekiwania sg-
déw beda coraz wieksze. Wynika to z
bardzo szybkiego postepu techniki me-
dycznej i informacyjnej, ale nie bez
znaczenia jest coraz wieksza aktyw-
nos¢ obroncéw. To powoduje koniecz-
nos¢ podniesienia poprzeczki w ksztal-
ceniu wykwalifikowanego biegtego.

Kwalifikacje moralne

Jezeli chodzi o drugie zagadnienie
zwigzane z powinnosciami biegtego, to
trzeba stwierdzi¢, ze do podstawowych

Podczas hymnu Gaude Mater Polonia, wykonanego przez chér AM w Bydgoszczy, od lewej: prof. Jan
Domaniewski, rektor AM w Bydgoszczy, prof. Stefan Raszeja, doktor honoris causa, prof. Karol Sliw-
ka, prorektor AM w Bydgoszczy, prof. Czestaw Ktyszejko, dziekan Wydziatu Lekarskiego AM w Byd-

goszczy
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jego cech charakteru nalezy prawos¢ i
uczciwos$é intelektualna, a takze su-
miennos$¢ i poczucie godnosci zawodo-
wej. Jego autorytet musi wynika¢ w
sposob naturalny z posiadanej wiedzy i
doswiadczenia; nie moze mieé¢ nic
wspolnego z autorytatywnosciag, ktéra
polega nie na przekazywaniu, lecz na
narzucaniu swego zdania. Ekspert
przed podjeciem sie zleconego zadania
musi sobie uswiadomi¢, ze wykonujgc
zlecenie uczestniczy w publicznej stuz-
bie sprawiedliwosci, ze jest jakby od-
biorcg pewnej czesci autorytetu, ktory
zostat mu przekazany przez sedziego
lub innego przedstawiciela prawa.

Niezawistos¢ biegtego polega na
jego wolnosci i samodzielnosci. Wolny
jest w wyborze zastosowanej metody,
ktéra - zgodnie z jego wiedzg i do-
Swiadczeniem - jest najbardziej odpo-
wiednia dla wykonania powierzonego
zadania. Samodzielny jest w ocenie
wszystkiego, co uzyskat w toku bada-
nia, uwzgledniajgc informacje pocho-
dzace od obu stron procesowych. Ak-
ceptujac fakt, ze otrzymuje wynagro-
dzenie za swoje czynnosci od zlecenio-
dawcy reprezentujacego np. jedng ze
stron (prokurature lub instytucje ubez-
pieczeniowg), biegty musi jednocze-
$nie pamietac, ze nie jest niczyim man-
datariuszem, nie reprezentuje nikogo
poza soba samym (na tym polega jego
samodzielnos¢). On nie broni niczyich
intereséw, rowniez spotecznych, na kt6-
re niekiedy strony procesowe chetnie
sie powotujg: on po prostu stuzy wy-
tacznie prawdzie, ktérej winien docie-
ka¢ ze wszystkich sit. Szacunek dla
prawdy i jej umitowanie winny cecho-
wac kazdego lekarza, bo mozliwos¢ za-
ufania lekarzowi, ze méwi prawde, jest
niestychanie wazna. Tym wieksze zna-
czenie ma ta zasada przy ferowaniu
orzeczenia lekarskiego, na postawie
ktérego sad wydaje wyrok lub ustala
wysokos¢ Swiadczenia. Ekspert winien
jednakowo powaznie traktowac infor-
macje, objawy i dokumenty pochodza-
ce od obu stron, winien tez wykazywac
szacunek dla odmiennosci zdan. Na
tym polega m.in. bezstronnos$¢ i obiek-
tywizm. Ekspert nie moze natomiast w
zaden sposob ulegac presji jakiejkol-
wiek natury, nie moze poddawac sie in-
nym racjom czy sugestiom, ktére nie
wynikajq ze stanu faktycznego. Dotyczy
to réwniez sugestii organu prowadzace-
go dochodzenie lub sledztwo.

Stosunek zleceniodawcy do eksper-
ta i jego opinii powinien odznaczac sie
wzajemng niezawistoscia. To znaczy,
ze np. sedzia nie moze wplywac¢ na
istote opinii i nie ma prawa narzucania
swojego pogladu bieglym, a rzeczo-
znawcza nie moze swojg opinig wigzac
sedziego.

Jezeli lekarz biegly dostrzega, ze
jego oceny moga nie by¢ w peini nieza-
lezne, np. jezeli zostat wezwany wcze-
$niej do udzielenia okreslonej porady w
sprawie, w ktorej poézniej ma dokonac
ekspertyzy, wéwczas powinien oczywi-
Scie wskazac¢ na koniecznos¢ rezygna-
cji z jego udziatu w wykonaniu powie-
rzonego zadania ze wzgledu na okre-
Slone ryzyko.

Zdolnos¢ krytycznego wyciggania
whnioskow

Wreszcie przechodzac do omowie-
nia trzeciego zagadnienia deontolo-
gicznego, jakim jest sposo6b formutowa-
nia opinii, trzeba skonstatowac, ze wy-
dana przez eksperta opinia powinna
by¢ jasna, precyzyjna, krotka, ale kom-
pletna i nietendencyjna. Jak wynika z
moich obserwacji, przyswojenie sobie
powyzszych, wydawatoby sie prostych
zasad, stawia ekspertom - wbrew pozo-
rom - najwieksze trudnosci. Przekonu-
ja o tym przypadki, w ktérych sad | in-
stancji odczytat tresci zawarte w opinii
catkowicie odmiennie od intencji eks-
perta. Ten zas ttumaczy sie, ze (tu cytu-
je wypowiedz jednego z biegtych) ,na-
ukowiec wyczytuje ze swej opinii to, co
myslat przy jej pisaniu”. Tak by¢ nie
moze. Bezstronnosc i obiektywizm eks-
perta powinny sie manifestowac takze
w stylu i jezyku jego opinii. Jezyk, ktory
roi sie od przymiotnikowych ozddébek,
nasuwa watpliwosci co do rzetelnosci
samej opinii. Nie ma tam miejsca
na przesadng pewnosc¢ twierdzen, a
takze na wynioste odwotywanie sie do
nieomylnosci, do swojego autorytetu.
Przed prawie 100 laty Lacassagae po-
wiedziat: Trzeba umie¢ watpi¢. Historia
zawsze wtedy przypomina granice na-
szych umiejetnosci i wiedzy, gdy popa-
damy w niebezpieczenstwo zapomnie-
nia tych granic. | jeszcze jedno: jezyk
opinii powinien odpowiadac¢ celowi, kt6-
remu ma stuzy¢ w danym wypadku,
gdyz w przeciwnym razie ekspert i se-
dzia beda moéwi¢ obok siebie, a nie do
siebie.
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Przedstawiajgc zagadnienia zwigza-
ne z etykg zawodowa i stgd wynikajace
powinnosci ekspertdéw powotywanych w
charakterze biegtych przez organy pro-
cesowe, chcialbym zacheci¢ wszyst-
kich aktualnych i przysztych lekarzy-
ekspertéw do czestszej konfrontaciji
swojej dziatalnosci z przedstawionymi
wyzej zasadami.

Mam nadzieje, ze nie naduzylem
Panstwa cierpliwosci przedstawiajgc
swoje przestanie deontologiczne.

Zwracajac sie do obecnych na sali
mtodych doktorow medycyny pragne im
przede wszystkim pogratulowac uwien-
czenia ich trudu, ktérego podijeli sie, by
podnies¢ swoje kwalifikacje. Tu przypo-
mne: Omnium profecto artium medici-
na nobilissima. Zaiste, ze wszystkich
nauk medycyna jest najszlachetniejsza
- powiedziat Hippocrates, ojciec euro-
pejskiej medycyny.

Ale dzisiejsze tak liczne promocje, to
rowniez sukces Uczelni bydgoskiej, bo
czyz moze by¢ co$ bardziej znaczace-
go niz oddanie spoteczenstwu lekarzy i
przedstawicieli innych profesji zwigza-
nych z medycyna, przygotowanych do
podjecia dodatkowych wyzwan i obo-
wigzkéw w obronie zycia i zdrowia,
uzbrojonych w naukowe podstawy i in-
spiracje do dalszego, nieustannego po-
znawania i odkrywania?

A teraz konczac chciatbym bydgo-
skiej Akademii Medycznej, ,mojej’
Uczelni, ztozy¢ z glebi serca ptynace
zyczenia:

- aby osiggneta sukcesy w dziatalno-
$ci naukowej, w dociekaniu prawdy i
aby te sukcesy staly sie tradycja tej
Alma Mater,

- aby wyksztatcone przez nig kadry
lekarzy dysponowaty nie tylko pogte-
biong wiedza, ale i wysokim pozio-
mem etycznym,

- aby umitowanie zawodu, a takze co-
dzienny trud wychowankow tej
Uczelni wsréd chorych i cierpigcych,
spotykaly sie z uznaniem Srodowi-
ska i byty zrédlem ustawicznej sa-
tysfakciji,

- aby ta najmtodsza Akademia Me-
dyczna w Polsce znalazta trwate
miejsce wsréd przodujacych uczelni
w kraju.

Vivat, crescat, floreat Academia
Medica Bydgostiensis D
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Laudacja wygtoszona przez prof. Bolestawa
Rutkowskiego w dniu 22 kwietnia 1999 r. z okazji
nadania prof. Shaul G. Massry tytutu doktora h.c.

Jego Magnificencjo Rektorze,

Panie Dziekanie, Wysoki Senacie,

Szanowna Pani Massry,

Drodzy Goscie,

Szanowne Kolezanki i Koledzy.

Przypadt mi w udziale ogromny za-
szczyt przedstawienia sylwetki prof.
Shaula Massry, ktory w dniu dzisiej-
szym uzyska zaszczytny tytut doktora
honoris causa naszej Alma Mater. Na
poczatku pozwole sobie przytoczy¢ sto-
wa mego Mistrza i Nauczyciela, prof.
Andrzeja Manitiusa, ktéry ze wzgledu
na stan zdrowia nie moze by¢ wsrod
nas w dniu dzisiejszym. Mawiat On za-
wsze, ze wsréd ludzi zajmujacych sie
nauka jest wielu naukowcéw, natomiast
mato prawdziwych uczonych. Mam na-
dzieje, ze w swoim krétkim wystgpieniu
zdotam Panstwu przekazac¢, ze nasz
dzisiejszy doktorant jest uczonym i to
najwyzszej klasy.

Prof. Shaul Massry jest wybitnym,
znanym w calym Swiecie internistg -
nefrologiem. Jego kariera rozpoczeta
sie od ukonczenia studiéw w Hebrew
University, Hadessah Medical School w
Izraelu. Przez pierwsze dziesiec lat po
uzyskaniu dyplomu lekarza pracowat
w Beilinson Medical Center w lzraelu,
zdobywajgc specjalizacje z zakres cho-
rob wewnetrznych oraz prowadzac
pierwsze, niezwykle interesujgce, ba-
dania nad wplywem goracego klimatu
na funkcje nerek. Jego btyskotliwa ka-
riera naukowa rozpoczeta sie od wyjaz-
du w roku 1965 w charakterze Research
Fellow do Renal and Electrolyte Divi-
sion Georgetown University Hospital w
Waszyngtonie (USA). Miat wtym czasie
mozliwosci wspotpracowac z tak wielki-
mi nefrologami amerykanskimi jak G.
Schreiner, J. Maher, C. Kleeman czy J.
Coburn. W tym tez czasie ukazujg sie
jego pierwsze prace dotyczgce zabu-
rzen gospodarki wapniowo-fosforano-
wej oraz probleméw nadczynnosSci
przytarczyc u pacjentdéw z niewydolno-
Scig nerek. Te zagadnienia, oprocz in-
nych probleméw patofizjologii i kliniki
choréb nerek, beda odtad stanowity
gtébwny przedmiot zainteresowan S.
Massry’ego. Jego hipoteza o wiodacej
roli wtérnej nadczynnosci przytarczyc w
rozwoju zespotu mocznicowego oraz

pozycji parathormonu jako gtéwnej tok-
syny mocznicowej wcigz fascynuje
Swiat nefrologiczny. W Jego klinice i la-
boratoriach odbywato staze naukowe
wielu obecnych lideréw nefrologii Swia-
towej z obecnym prezesem Miedzyna-
rodowego Towarzystwa Nefrologiczne-
go, prof. Kyoski Kurokawa, wigcznie.
W 1966 roku osiada w Los Angeles,
poczatkowo pracujac w Renal and Me-
tabolism Section, Cedars Sinai Medical
Center w Los Angeles (Senior Research
Fellow, Associate ChiefNephrology and
Hypertension Service), nastepnie w
University of California School of Medi-
cine (associate professor, a nastepnie
professor of medicine) a od roku 1974
do chwili obecnej w University of So-
uthern California jako profesor of medi-
cine physiology and biophysics i Chief
of the Division of Nephrology. Dorobek
naukowy prof. S. Massry jest imponuja-
cy. Jest autorem badz wspotautorem
ponad 650 publikacji, ktore ukazywaty
sie w czasopismach o najwiekszej re-
nomie miedzynarodowej: (Kidney Inter-
national, American Journal of Physiolo-
gy, Journal of Clinical Investigation, Jo-
urnal of the American Society of Neph-
rology i inne) oraz ogromnej ilosci ko-
munikatéw zjazdowych. Jest autorem
rozdzialbw w szeregu waznych pod-
recznikach, a pod Jego redakcjg ukaza-
ty sie tak znaczace pozycje jak , Textbo-
ok of Nephrology” czy ,Nutri-
tional Management of Renal
Failure”. Byt wielokrotnie za-
praszany do wygtaszania re-
feratbw programowych na
najznakomitszych zjazdach i
kongresach miedzynarodo-
wych, jako visiting professor
odwiedzat szereg uczelni me-
dycznych w catym Swiecie, w
tym wiele polskich. Otrzymat
szereg liczacych sie nagréd i
wyréznien, m.in.: Medal Lu-
dwika Pasteura, Andree Li-
chwitz Award, Paolo Masca-
gni Gold Medal and Award,

David Hume Memoriat
Award, Malpighi Gold Medal i
inne.

Prof. Shaul Massry jest po-
siadaczem dziesieciu dokto-
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ratébw honoris causa uniwersytetow w:
Bolonii, Marsylii, Pradze, Pescu, Koszy-
cach, Szegedzie oraz akademii me-
dycznych w: Katowicach, Poznaniu i
Lublinie. Dodac¢ nalezy, ze aktualnie S.
Massry jest redaktorem naczelnym
dwoéch recenzowanych czasopism me-
dycznych: Mineratand Electrolyte Meta-
bolism oraz American Journal of Neph-
rology oraz cztonkiem kolegiéw redak-
cyjnych dziesieciu innych, m.in.: Kid-
ney International, Nephron, Renal Phy-
siology, Diabetic Nephropathy\ innych.
Jest aktywnym cztonkiem towarzystw:
International Association of the History
of Nephrology, International Society of
Nutrition and Metabolism in Renal Di-
sease oraz przewodniczgcym Task For-
ce for International Clinical Trials of the
International Society of Nephrology i in-
nych. Prof. Massry jest cztonkiem ho-
norowym wielu towarzystw naukowych
na catym Swiecie (lzrael, Niemcy, Fran-
cja, Wiochy, Czechy, Stowacja, Bulga-
ria, Indie, Belgia), jest takze cztonkiem
honorowym Polskiej Akademii Nauk
oraz Polskiego Towarzystwa Nefrolo-
gicznego.

Mozna bez przesady stwierdzi¢, ze
nawet tych przedstawionych w ogrom-
nie skrotowej formie osiggnie¢ wystar-
czytoby na kilka nieposlednich zyciory-
sow. Prof. Shaul Massry jest przyjacie-
lem Polski i Polakéw. Wspoétautorami
kilkudziesieciu Jego prac sag stypendy-
Sci z Polski. Od poczatku lat osiemdzie-
sigtych przebywato w kierowanym
przez niego osrodku nefrologicznym na
kilkuletnich stazach naukowych Kkilku-

Doktor honoris causa prof. Shaul G. Massry
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Doktorat honoris causa dla prof. S. G. Massry

nastu Polakéw, m.in. przez okres ponad
dwoch lat jako stypendysta National
Kidney Foundation przybywata w Los
Angeles dr med. Ewa Krél z Kliniki Cho-
rob Nerek AMG. Jej pobyt zaowocowat
piecioma wspolnymi  publikacjami,
czesc¢ z ktérych ukazata sie juz w reno-
mowanych czasopismach medycznych.
Wielu polskich protesorow, w tym kilku
z obecnych na tej uroczystosci, odwie-
dzito Division of Nephrology University
ot Southern California w Los Angeles
jako visiting professor. Osobiscie mia-
tem przyjemnos¢ tam przebywaé w
roku 1995. Wielokrotnie prof. S. Massry
goscit w Polsce, przedstawiajgc wykla-
dy, np. na zaproszenie Polskiej Akade-
mii Nauk lub referaty programowe na
zjazdach Polskiego Towarzystwa Nefro-
logicznego. Dwukrotnie przedstawiat
niezwykle ciekawe referaty programo-
we w Gdansku w czasie | (1995) i I| Bat-
tyckich Spotkan Nefrologicznych (1997).
Obecnie, po pobycie w Gdarnsku uda
sie do Wilna, gdzie odbywac sie beda llI
Battyckie Spotkania Nefrologiczne, or-
ganizowane wspolnie z litewskimi kole-
gami.

Polskie Towarzystwo Dermatologiczne

Oddziat Morski

Dzieki Jego sugestywnym radom w
ubiegtym roku powstata Polska Funda-
cja Nefrologiczna, zrzeszajgca regio-
nalne i lokalne mate fundacje. Profesor
obiecat wspiera¢ te cenng inicjatywe
merytorycznie oraz pomagac w znajdo-
waniu nowych darczyncéw. Jest to
ogromna pomoc, poniewaz prof. Mas-
sry byt przez wiele lat przewodniczg-
cym i animatorem amerykanskiej Natio-
nal Kidney Foundation, ktéra pod Jego
zarzgdem stata sie ogromnie wazng i
bogatg instytucja, przeznaczajgca wie-
le z posiadanych funduszy na badania
naukowe, takze dla gorzej sytuowanych
krajéw, wtym m.in. dla Polski. We wrze-
$niu ubiegtego roku odbyto sie pierw-
sze wspolne Sympozjum Polskiej Fun-
dacji Nefrologicznej oraz National Kid-
ney Foundation w Poznaniu. Za zgoda
tej instytucji mogliSmy przettumaczy¢
i wyda¢ w Polsce, opracowane przez
grupe ekspertow o Swiatowej stawie,
zalecenia dotyczace leczenia nerkopo-
chodnej niedokrwistosci. Wart podkre-
Slenia jest takze fakt, ze Shaul Massry
byt naszym przyjacielem w ciezkich
czasach lat osiemdziesigtych. Juz wte-

Lemanska

dy promowat nasza polska nefrologie |
nas, zaangazowanych w jej rozwéj na
forum miedzynarodowym. Pomagat w
prezentacji naszych prac, zapraszat do
przewodnictwa sesji, wspierat starania
o publikowanie polskich prac w reno-
mowanych czasopismach miedzynaro-
dowych. Obecna wysoka pozycja pol-
skiej nefrologii na forum miedzynarodo-
wym jest w pewnym stopniu takze Jego
zastuga.

Mam przyjemnos¢ znac¢ osobiscie
prof. S. Massry od kilkunastu lat, bytem
Swiadkiem wielu Jego wystgpien oraz
wielokrotnie miatem okazje korzystac z
Jego rad i sugestii, podobnie jak wielu
polskich kolegéw - nefrologow.

Nadanie prof. Shaulowi Massry tytu-
tu doktora honoris causa naszej gdan-
skiej Alma Mater jest zatem Swietem
dla catej polskiej rodziny nefrologicz-
nej. Jednoczesnie niech mi bedzie wol-
no wyrazi¢ przekonanie, ze przyjecie
tej godnosci przez tak wybitnego uczo-
nego przynosi takze zaszczyt naszej
Uczelni.

[

2. Mykobakterioza ptucna u chorego zakazonego HIV- dr M.

zaprasza na zebranie naukowo-szkoleniowe w dniu 12
maja o godz. 11.00 do Kliniki Dermatologicznej. Referat Nowe,
nowsze i hajnowsze w leczeniu grzybic wygtosi dr hab. R.
Nowicki.

Polskie Towarzystwo Pediatryczne
Oddziat Gdanski

zaprasza na posiedzenie naukowo-szkoleniowe w dniu 18
maja o godz. 11.15 do sali wyktadowej Wojewoédzkiego Szpi-
tala im. Mikotaja Kopernika w Gdansku. W programie:

1. Somatotropinowa niedoczynnosc¢ przysadki, rozpoznawa-
nie ileczenie - dr A. Korpal-Szczyrska, Klinika Pediatrii,
Hematologii i Endokrynologii AMG

2. Zaburzenia wzrastania w zespole Turnera u dziewczat -
dr B. Dornat, dr W. Bako, Klinika Pediatrii, Hematologii i
Endokrynologii, Klinika Pediatrii, Gastroenterologii i On-
kologii AMG

Instytut Choréb Wewnetrznych

zaprasza w dniu 26 maja o godz. 12.00 do sali im. prof.
Woszelakiego na lekcje kliniczng. W programie referaty pocho-
dzace z Kliniki Chorob Zakaznych AMG:
1. Przypadek zespotu Help u pierwiastki - dr K. Sikorska, K.
Witczak-Malinowska

Polskie Towarzystwo Ginekologiczne
Oddziat Gdanski

zawiadamia, ze dnia 28 maja o godz. 10.00 w Instytucie

Potoznictwa i Choréb Kobiecych AMG, ul. Kliniczna 1a od-
bedzie sie posiedzenie szkoleniowo-naukowe. W programie:

Rola wirusa brodawczaka ludzkiego w patogenezie raka
szyjki macicy- dr med. K. Lukaszuk, mgr J. Liss, Il Klini-
ka Potoznictwa i Ginekologii AMG, Samodzielna Pracow-
nia Endokrynologii i Diagnostyki Laboratoryjnej

. Profilaktyka raka szyjki macicy w Swietle zalecen EURO-

G/N i WHO- dr med. K. Lukaszuk, Il Klinika Potoznictwa
i Ginekologii AMG, Samodzielna Pracownia Endokrynolo-

Ocena wystepowania infekcji wirusem brodawczaka ludz-
kiego w rutynowych badaniach cytologicznych - dr med.
K. Lukaszuk, mgr J. Liss, lek. med. J. Zalewski, Il Klinika
Potoznictwa i Ginekologii AMG, Samodzielna Pracownia
Endokrynologii i Diagnostyki Laboratoryjnej

Bacterial Vaginosis - prof. J. Peterek, PSK WAM w War-

1.
2
gii i Diagnostyki Laboratoryjnej
3.
4.
szawie
5.

Dalacin - krem dopochwowy w Bacterial Vaginosis - lek.
med. L. Wojtowicz, Pharmacia - Upjohn
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Streszczenie odczytu wygtoszonego dnia 27 marca br. na posiedzeniu Okregowej Izby
Aptekarskiej i Gdanskiego Kota Stowarzyszenia Farmaceutéw Katolickich Polski. Od-
czyt natemat neuroendokrynnych podstaw stresu wzbudzit wielkie zainteresowanie stu-
chaczy, co sktonito mnie do zaproponowania jego opublikowania na tamach Gazety
AMG. Streszczenie przygotowata prelegentka.

dr med. Gerda Gnacinska

prof. Ryszard Pieko$
przewodniczacy Kota SFKP

Neuroendokrynne podstawy

stresu

Podczas stresu aktywowane sg dwa
gtéwne systemy hormonalne: uktad ka-
techolamin i uktad podwzgérzowo-
przysadkowo-nadnerczowy. Systemy
te moga by¢ aktywowane niezaleznie
od siebie badz tez tgcznie.

Reakcja w postaci wzrostu poziomu
katecholamin jest filogenetycznie stara,
przetrwata wszystkie etapy ewolucji, co
wskazuje na jej wazne znaczenie biolo-
giczne w odpowiedzi na stresorodne
czynniki. Podwyzszeniu ulega poziom
obu katecholamin: noradrenaliny i adre-
naliny, zaréwno w osrodkowym ukta-
dzie nerwowym, jak i we krwi. Podwyz-
szenie poziomu katecholamin towarzy-
szy podstawowej reakcji behawioralnej
zwierzecia, jakg jest walka lub uciecz-
ka - jest to reakcja decydujgca o prze-
trwaniu. Wydzielane podczas walki/
ucieczki katecholaminy przyspieszajg
katabolizm dostarczajagc miesniom nie-
zbednej w ucieczce energii. Wzmagaja
réwniez czujnos¢ zwierzecia pozwala-
jac mu skupi¢ uwage na celu i reago-
wac selektywnie na bodzce, eliminujac
rdwnoczesnie zachowania nieistotne w
sytuaciji zagrozenia i walki o przezycie.
Noradrenalina odpowiada bardziej za
komponente walki, natomiast adrenali-
na jest raczej zwigzana z aspektem
ucieczki i leku.

Wydzielane w duzej ilosci katechola-
miny podczas stresu powoduje wzrost
aktywnosci  ukladu podwzgdérzowo-
przysadkowo-korowo-nadnerczowego
z wydzielaniem hormonu uwalniajgcego
hormon adrenokortykotropowy (CRH),
adrenokortykotropine (ACTH) i kortyko-
sterydy (Ks).

Reakcja uktadu podwzgoérzowo-
przysadkowo-nadnerczowego na stres
jest filogenetycznie mtodsza. Pojawita
sie w ewolucji wraz z zyciem w stadzie.
Zycie w spotecznosci wymaga dostoso-
wania sie do zyczeh panujgcego i zna-
lezienia swojego miejsca w spoteczno-
$ci. Zamiast ratowac sie samotnie wal-
ka lub ucieczkg zwierze moze korzy-

stac z sity grupy. Zwierzeta podporzad-
kowane w hierarchii spotecznej maja
wyzszy poziom kortykosteronu niz pa-
nujace.

Strukturg anatomiczng zwigzang z
zachowaniem spotecznym i z aktywno-
Scig uktadu podwzgoérzowo-przysadko-
wo-nadnerczowego jest hipokamp i
przegroda. Hipokamp wplywa reguluja-
co na wydzielanie CRH w podwzg6rzu.
Wptyw podwzgdrza na wydzielanie
przysadki po raz pierwszy udowodnit
Selye w 1949 roku, a juz kilka lat p6zniej
Shally i Safran opisali pierwszy czynnik
podwzgérza stymulujgcy wydzielanie
ACTH z przysadki, ti. CRH. Neurony
podwzgérza wydzielajagce CRH sg zlo-
kalizowane gtéwnie w jadrze przykomo-
rowym podwzgorza. Jadro to ciggnie
sie obustronnie waskim pasmem
wzdtuz Il komory mézgu. Oprécz CRH,
w potowie neuronéw zawierajgcych go
wystepuje wazopresyna (VP). Jest ona
wydzielana tgcznie z CRH do krazenia
wrotnego przysadki i dziatla synergi-
stycznie w uwalnianiu ACTH. Subpopu-
lacje komoérek jadra przykomorowego
zawierajgce wytacznie CRH, badz tez
zawierajace tgcznie CRH i VP moga
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by¢ aktywowane niezaleznie od siebie,
w zaleznosci od rodzaju stresu.

ACTH wydzielajgcy sie pod wpty-
wem CRH stymuluje sekrecje kortyko-
sterydéw nadnerczy. Wysokiemu steze-
niu hormonéw CRH-ACTH-Ks towarzy-
szy poczucie bezradnosci i beznadziej-
nosci, bierne zachowanie i paralizujacy
lek. Wydzielane w nadmiarze Ks ogra-
niczajg dalsze wydzielanie ACTH i CRH
dziatajgc hamujgco na przysadke i
podwzgoérze, a takze na hipokamp i
inne struktury uktadu limbicznego, w
ktérych obecne sg liczne receptory dla
Ks.

CRH reguluje nie tylko sekrecje
ACTH, ale takze wydzielanie innych
hormonéw, w tym hormonu wzrostu i
hormonu luteinizujgcego (LH). Regulu-
je réwniez funkcje autonomiczne powo-
dujac wzrost aktywnosci uktladu sympa-
tycznego, a ponadto reguluje funkcje
immunologiczne i behawioralne. Dlugo-
trwale utrzymujgcy sie wzmozony po-
ziom Ks wplywa hamujgco na szereg
komoérek uktadu immunologicznego, co
zwieksza zachorowalnos$¢ na choroby
infekcyjne i nowotworowe w wyniku
przewlekiego stresu. CRH ma znacze-
nie w patofizjologii leku i depresji. W
depresji u ludzi stwierdza sie wysoki
poziom CRH. Normalizacja uktadu
CRH-ACTH-Ks pod wplywem lekéw
antydepresyjnych jest pomysinym obja-
wem rokowniczym w leczeniu depresji.

CRH ma kluczowe znaczenie w stre-
sie poniewaz integruje funkcje endo-
krynne, autonomiczne i behawioralne.
Ochrona przed stresem wymaga akty-
wacji i wspotdziatania obu uktadow
hormonalnych: katecholaminowego i
CRH-ACTH-Ks w stopniu optymalnym
do danej sytuacji umozliwiajgc celowe
i sprawne dziatanie w stresie.

[

0 marzeniach

Kiedy$ pisatem, ze cztowiek delikatny, wrazliwy i taktowny nie dokona
w zyciu wiele. Dzisiaj przedstawiam zdanie Romana Dmowskiego:

»W kazdym naprawde wielkim cztowieku musi siedzie¢ marzyciel.
Doskonata trzezwos¢ daje ludzi Sredniej miary, typowych ludzi

zachodu”.

Andrzej Micewski komentuje: ,,... to obserwacja bardzo przenikliwa
i dotyczy ona nie tylko wielkich ludzi, ale i catych narodow”.

Wyboru mysli dokonat prof. Romuald Sztaba
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Prof. Michat Reicher, twoérca i kierownik Katedry i Zakta-
du Anatomii Prawidtowej, drugi z kolei rektor naszej Uczel-
ni, anatom i piymatolog (nauka o matpach cztekoksztattnych)
0 miedzynarodowej stawie, prowadzgc wyktady wchodzit nie-
kiedyw obszar ulubionej prymatologii. Mawiatwtedy do swo-
jego ulubionego laboranta: Antoni! Niech Antoniprzyniesie te
moje matpki z biurka! No i ttumaczyt. malpa starego Swiata -
platyrhina, matpa nowego $wiata - katirhina (lub odwrotnie).
A potem, jakby zdajgc sobie sprawe, ze wyszedt poza temat
anatomii dla studentéw wykonywat charakterystyczny ruch
tokciami, moéwigc: mniejsza z tym, mniejsza z tym... Powstata
wiec studencka anegdota (nie majgca oczywiscie autentyczne-
go podtoza) nastepujacej tresci: cztowiek sktada sie z narzgdow
rozrodczych i z reszty. Co do tej drugiej — to mniejsza z tym,
mniejsza z tym... Zajmijmy sie tymi waznymi narzgdami...

* *x %

Prof. Jarostaw Ilwaszkiewicz, kierownik Kliniki Otolaryn-
gologii egzekwowat egzamin ze zwyktg sobie surowoscig. Po-
wstawaty na ten temat legendy o absolwentach, ktérzy majac
juz tylko te dyscypling, jako ostatni egzamin powtarzali kolej-
ne podejscia przez dtugi czas. Trzeba oddac sprawiedliwosé
Profesorowi, ze nie wpisywat do tzw. wizy egzaminacyjnej oce-
ny niedostatecznej, tylko ,zapraszat’ ponownie, najczesciej za
2 tygodnie. Byli rekordzisci przystepujacy do egzaminu po kil-
kanascie razy. Sam egzamin byt poprzedzony czescig prak-
tyczna, polegajgcg na badaniu chorego w wielkim pokoju ba-
dan Kliniki. W okresie sesji panowat tam ttok, byt to bowiem
tez rodzaj ,gietdy”. Profesor po obejrzeniu chorego wykony-
wat potobrét na stotku i pytat: no, kto tam chce zdawac? Wte-
dy po6tkrag stojgcych za nim studentéw odsuwat sie powoli, az
wreszcie zgtaszatsie j aki$ zdeterminowany delikwent. Zdarzy-
fa sie kiedys taka scena. Wchodzi 8-letni chtopczyk i juz od
drzwi odzywa sie bardzo ochryptym gtosem. Profesor odwra-
ca sie do sttoczonej za nim gromady studentow i pyta: kto chce
zdawac? Zgtasza sie dwojka delikwentéw. — O czym tu mozna
myslecjeszcze pized badaniem? - O gruzlicy krtani — prébuje
student nr 1... - o brodawczakach krtani - stwierdza student nr
2. - Ty nie bedziesz zdawat - zwraca sie profesor do pierwsze-
go studenta. A typrzygotujsie do badania - méwi do drugiego.
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w anegdocie...

Nastepnie bada chtopca i wykonujac swoéj zwykty pétobrot
pyta: gdziejest ten pierwszy kolega? To on bedzie zdawat... (sy-
tuacja byla oczywiscie z rodzaju wyjatku potwierdzajgcego
regute).

* k%

Mimo swojej surowosci Profesor byt niezwykle tubiany
przez studentéw. Swiadczyé moze o tym wierszyk przygotowa-
ny przez absolwentoéw i odczytany na bankiecie, ku szczeremu
rozbawieniu adresata:

Gdy lwaszka czepek wiozy, Napoleon niech sie schowa'

Mina tega i postawa, no - i wiele tezsza gtowa,

Miast korony skrorn mu zdobi potezny reflektor,

Gdy nim btysnie, gasnie nawet stoneczny Pan Rektor"

Wielki laryngoskop Jemu rapier zastepuije,

Tonsillitis i laryngit migiem zréznicuje,

I przelewa swe oleje w puste nasze gtowy,

U nas efekt zawsze taki... jak po rgcznikowym...

Osiemnascie razy zdawat rok poprzedni ciezko struty,

My za siedemnastym zdamy - bo nasz tego kuty!

Choc sie sierdzi i odgraza - sto lat niech nam zyje!

Za to serce, ktdre — wiemy — mocno dla nas bije...

(dr Jerzy Wojtynowski)

' prof. lwaszkiewicz nosit zawsze czepek typu furazerki zakladany w
poprzek
" aluzja do prof. Jakuba Pensona, ktéry byt catkowicie tysy i do tego

miat ogolong glowe
* % %

Prof. Zofia Majewska, kierownik Kliniki Neurologicznej
bardzo starannie przygotowywata sie do wyktadoéw, w czasie
ktérych demonstrowata chorych. Najblizszy wyktad miat trak-
towac o chorobach ogona konskiego. W przeddziehn wyktadu
zwrdcita sie zwyrzutem do asystenta, dr. Ryszarda Obiedzin-
skiego (obecnie ordynatora Oddziatu Neurologicznego w
szpitalu ,.Srebrzysko) w te stowa: Panie Rysiu! Chwalitsie Pan,
ze ma Pan dwa ogony, ajak przyszto co do czego, to okazalo sie,
ze nie ma Pan zadnego... Jak Pan teraz wyglada?

BIL
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O A.MG, zdrowiu i stuzbie zdrowia

NA tAMACH
PRASY

Czekamy na lepsze

Naczelna Rada Lekarska oczekuje
od nowej minister zdrowia Franciszki
Cegielskiej wniosku o0 nowelizacje
ustaw o powszechnym ubezpieczeniu
zdrowotnym, o ZOZ-ach i o zawodzie
lekarza. Rada chce przede wszystkim
ustawowego zagwarantowania udziatu
samorzadu lekarskiego w negocjacjach
z kasami chorych. Domaga sie tez m.in.
umozliwienia prywatnemu lekarzowi
wystawienia skierowania swojemu pa-
cjentowi do szpitala.

Wotk, PAP

Gazeta Wyborcza, 4.04.1999

Cegielska i senatorowie
Zdrowie publiczne czy nie?

Reforma stuzby zdrowia nadal budzi
niejasnosci. Wczoraj [14.04] senatoro-
wie z komisji zdrowia spotkali sie z mi-
nister zdrowia Franciszkag Cegielska.

Gtoéwnie pytano o pienigdze. Nie jest
jasne czy finanse kas chorych sag ,$rod-
kami publicznymi”. Cegielska wyja-
Sniata, ze w tej sprawie prawnicy sie
réznig. Ministerstwo Finanséw jest zda-
nia, ze te pienigdze podlegajg ustawie
o finansach publicznych. A to oznacza,
ze operacje finansowe kas powinny by¢
jawne. Biuro legislacyjne rzadu twierdzi
zas, ze nie sgto $rodki publiczne. Spra-
wa jest kluczowa wobec pretensji do
kas chorych o niejasne kryteria przy
zawieraniu kontraktéw. Jednak nikt jej
nie rozstrzygnat.

Minister zapowiedziata, ze 150 min
zt z rezerwy celowej zoetanie przezna-
czonych na podwyzki ptac w stuzbie
zdrowia z wyréwnaniem od stycznia br.
Pienigdze beda rozdysponowane przez
kasy chorych miedzy te zaktady, ktére w
ubiegtym roku byty jednostkami budze-
towymi. Z ustalen komisji tréjstronnej
wynika bowiem, ze pracownicy sfery
budzetowej powinni otrzymac¢ dwupro-
centowg podwyzke ptac ponad inflacje.
Zaktady, ktore byty samodzielne, nie
dostang od panstwa pieniedzy na pod-
wyzki. Senatorowie oponowali, ze te
150 min zt miato by¢ przeznaczone na
odprawy dla zwalnianych pracownikow.
Zapewniat ich o tym jeszcze 23 marca
poprzedni minister zdrowia Woijciech
Maksymowicz.

Na zarzut jednego z senatoréw, ze
nie ma jasnosci, co sie pacjentowi nale-
zy w ramach ubezpieczenia, Franciszka
Cegielska odpowiedziata, ze temat wy-

maga zorientowania sie, w jakim stop-

niu pacjenci gotowi byliby zaakcepto-

wac wspotptacenie za niektore ustugi.
ECI

Gazeta Wyborcza, 15.04.1999

W tym szalenstwie jest metoda

Najbardziej optaca sie leczy¢ zdro-
wych. Ludzie naprawde chorzy bedag
wypychani poza nawias systemu opieki
medycznej, bo ich leczenie moze zruj-
nowac szpital.

W pierwszym dniu urzedowania
nowa pani minister zdrowia Franciszka
Cegielska powiedziata Gazecie-. ,Po-
trzebny jest pozbawiony emociji bilans
tej reformy od poczatku stycznia do
korica marca”. Najtrudniej ustrzec sie
emocji, gdy prasa co chwila donosi o
jakim$ horrorze: pogotowie odmawia
przyjazdu do ciezko chorego, szpital
nie przyjmuje nagtego wypadku, chory
z wysoka goraczka musi trzy dni czeka¢
na numerek w przychodni, pacjenta od-
sylaja po skierowanie na niezbedne
badania od lekarza pierwszego kontak-
tu do specjalisty, a od specjalisty z po-
wrotem do lekarza - by wreszcie zme-
czony zrobit badania za wtasne pienig-
dze. | tak sie dzieje kazdego dnia, cho¢
od wprowadzenia nowego systemu fi-
nansowania minely juz trzy miesiace.
Tego nie da sie juz ttumaczy¢ poczatko-
wym bataganem towarzyszacym refor-
mie i brakiem informacji. W tym szalen-
stwie jest metoda. Takie a nie inne za-
chowania wymusza strumien pienig-
dza, ktory zaczagt ptynaé¢ do placéwek
stuzby zdrowia zupetnie innym torem.

Nawet pozytywne - wydawatoby sie -
sygnaly budzg mieszane uczucia. Bo
jak zinterpretowac¢ karykaturalng pogon
za pacjentem, jaka uprawiajg niektére
przychodnie, byle tylko zdoby¢ jego pod-
pis i PESEL? Pacjent miat by¢ pozada-
ny i upragniony, bo za nim idg pienigdze
z kasy chorych - ale czasami owego
L,upragnionego pacjenta” straszy sie i
szantazuje. Chyba nie o takie formy po-
zadania chodzito twércom reformy. [...]

Nie ma jak w klinice

Miato by¢ tak: nie ma rejonizaciji.
Pacjent sam wybiera szpital, ale wybor
jest ograniczony do poziomow referen-
cyjnych. Poziom referencyjny okresla
lekarz w skierowaniu - im powazniej-
sze schorzenie, tym wyzszy poziom.

Wyszto zupetnie odwrotnie. Juz w
noc sylwestrowag kliniki zaczety sie
przepetniaé. Pacjent, ktéremu ustawa o
ubezpieczeniu zdrowotnym data prawo
wyboru, natychmiast zaczat korzystac z
tego prawa. Kazdy mieszkaniec woje-
wodztwa mazowieckiego chciatby sie
leczy¢ w warszawskim szpitalu klinicz-
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nym przy Banacha. Mozna by rzec: to
Swietnie! Pacjent gtosuje na lepsza pla-
cowke, za pacjentem idgq pienigdze,
zatem nastepnym racjonalnym krokiem
kasy chorych winno by¢ zmniejszenie
kontraktow ze szpitalami w Wotominie,
Pruszkowie czy Ptonisku, a rozszerze-
nie ze szpitalem przy Banacha. Trzeba
wszakze zapytaé: czy kazde schorzenie
powinno byc¢ leczone w klinice przez
profesoréw medycyny? | czy rozsadne
jest wydawanie pieniedzy podatnikéw
na tak kosztowny system opieki? [...]
Elzbieta Cichocka
Gazeta Wyborcza, 31.03.1999

Préba nawigzania dialogu

Rozmowa z prof. Mirostawem Mos-
sakowskim, prezesem Polskiej Akade-
mii Nauk.

,Jestem zwolennikiem udzialu w
przedsiewzieciach miedzynarodowych
czy instytutach miedzynarodowych -
zaréwno tworzenia takich instytutéw na
terenie kraju, jak i uczestnictwa w pra-
cach placéwek zagranicznych czy mie-
dzynarodowych. Przyszio$¢ nauki upra-
wianej w Polsce zalezy od tego, jak na-
uczymy sie pracowaé¢ w miedzynarodo-
wych projektach, zespofach i instytu-
tach, wykorzystywa¢ miedzynarodowe
fundusze. W Zjednoczonej Europie, do
ktérej wczesniej czy pbzniej wejdziemy
- mam nadzieje, ze wczesniej - bada-
nia naukowe robi sie wspodlnie.”

Forum Akademickie, nr 3/99

Kliniczne audiotele

Chodzi o znana sprawe trzech telefo-
nistek Akademii Medycznej w Gdansku,
ktére w godzinach pracy namietnie
dzwonity do audiotele na numery zaczy-
najgce sie na 0-700. Prokuratura zarzu-
ca Bozenie Ch., Danucie J. i Marii H., ze
w 1997 r. wydzwonity w ten sposéb na
koszt Akademii w sumie 640 tys. zti
Wszystkie trzy oskarzone nie przyznajg
sie do winy. Odmowity [...] skladania
wyjasnien i sad musiat odczytywac ich
wczesniejsze zeznania ze $ledztwa.

- Nigdy nie dzwonitam na ,zdrapke”
- zeznawata [...] Bozena Ch. - Nigdy
nic nie wygratam. W 1996 roku zadzwo-
nitam raz z domowego telefonu do
wroézki.

- Udziat telefonistek w grach audio-
tele byt jedng z przyczyn ujemnego wy-
niku budzetowego na koniec 1997 roku
- zeznawat [...] Stawomir Bautembach,
dyrektor administracyjny Akademii Me-
dycznej. - Przez kilka miesiecy analizo-
walismy bilingi nadestane przez TP SA.
Po zakonczeniu ,wewnetrznego S$ledz-
twa” nie mam cienia watpliwosci, ze do
audiotele dzwonity oskarzone.

Gazeta Wyborcza, 2.04.1999
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Najwyzszy stopien ktopotéw
Lekarze ostrzegaja -
brak pieniedzy na leczenie

Kliniki wchodzace w sktad Samo-
dzielnego Panstwowego Szpitala KiIi-
nicznego nr 1| w Gdansku otrzymaty
jedne z najnizszych stawek w regionie.
Wiecej otrzymaty nawet szpitale o niz-
szym stopniu referencyjnosci.

SPSK nr 1 posiada najwyzszy, Il sto-
pien referencyjnosci. Oznacza to, ze
jest w stanie wykona¢ operacje o naj-
wyzszym stopniu trudnosci. To jedyna
taka placowka w naszym regionie.
Mimo to szpital moze znalez¢ sie w po-
waznych ktopotach finansowych.

Zaczeto sie od negocjacji

Negocjacje z Pomorskg Kasg Cho-
rych odbywaty sie na poziomie dyrek-
cji SPSK nr 1. O podziale srodkéw na
poszczegoblne Kkliniki decydowat juz
sam dyrektor placowki.

- Podczas negocjacji dyrektor SPSK
przedstawit nam doktadny kosztorys z
podziatem na poszczegdlne, podlega-
jace mu kliniki. Przedmiotem negocja-
cji byta jednak suma przekazywana na
calg placéwke - wyjasnia Roman Wil-
koszewski, rzecznik Pomorskiej Kasy
Chorych.

Potwierdza to sam Marek Wyszczel-
ski, dyrektor Samodzielnego Panstwo-
wego Szpitala Klinicznego nr 1 w Gdan-
sku.

- W czasie negocjacji szpital wyste-
powat jako catos€. Jednak w tym roku
sposOb podziatu srodkow przez Kase
Chorych odbywat sie na zasadzie sred-
nich kosztéw leczenia jednego pacjen-
ta. To w trakcie negocjacji ustalono limi-
ty przypadajace na pacjentow.

Jednym mniej, drugim wiecej

Z nieoficjalnych zrédet wiadomo, ze
klinika chirurgii onkologicznej Szpitala
Klinicznego nr 1 otrzymata jedna z naj-
nizszych stawek przypadajgcych na
jednego pacjenta - okoto 1350 ziotych,
a chirurgia urazowa - okoto 1100 zto-
tych. Tymczasem zdaniem lekarzy, real-
na stawka dla pacjenta ,chirurgiczne-
go”, wyliczona na podstawie zestawien
z lat poprzednich, wynosi okoto 2500-
3000 ztotych. Dla poréwnania, chirurgia
w stupskim szpitalu, bedaca na Il stop-
niu referencji, otrzymata kwote na jed-
nego pacjenta wysokosci 1450 ziotych,
chirurgia ogélna na takowej - 3000 zto-
tych, oddziat chirurgiczny w olsztyn-
skim szpitalu - 1900 ztotych.

Tajemnica handlowa

- Nie do konca jasny jest podziat
Srodkéw pomiedzy kliniki - twierdzi je-
den z pracownikéw SPSK nr 1. - W do-
datku przy zmniejszonych stawkach
zakontraktowano wieksza liczbe opero-

wanych. Obawiam sie, ze w rezultacie
w potowie roku zabraknie pieniedzy.

- Nie moge powiedzie¢, jakie stawki
zostaly zaproponowane poszczegol-
nym klinikom - twierdzi dyrektor Marek
Wyszczelski. - Obowigzuje mnie tajem-
nica handlowa.

Dyrektor uwaza, ze wsrod lekarzy
kraza niczym nie uzasadnione mity o
zbyt malych $rodkach finansowych
przekazanych na poszczegolne kliniki.
Dyrektor nazwat je plotkami, ale réwno-
czesnie nie skorzystat z mozliwosci
sprostowania.

Zdaniem Romana Wilkoszewskiego,
kierownik kliniki, ktéry uwaza, ze przy-
znane mu srodki finansowe sg niewy-
starczajgce, powinien zgtosic to dyrek-
torowi szpitala.

Wedtug dyrektora Wyszczelskiego
korekty sg mozliwe, nalezy jednak po-
czekac do renegocjacji uméw z PKCh.

- Nie zastanawiam sie, co bedzie,
gdy zabraknie pieniedzy, poniewaz
uwazam, ze do takiej sytuacji nie doj-
dzie - uwaza dyrektor. - Poza tym za
wczes$nie jest na zastanawianie sie nad
czarnym scenariuszem. Mamy za sobg
dopiero czwarty miesiagc reformy. Za
wczesnie jest wiec na jakgkolwiek oce-
ne sytuacji. Uwazam zreszta, ze nie
jest ona beznadziejna. Ludzie oczeku-
ja najpierw pieniedzy, a potem dopiero
pracy. Zapominajg, ze najpierw trzeba
pewne rzeczy wypracowac.

- Aby wykona¢ prace, od ktorej prze-
ciez zalezy ludzkie zycie, same checi
nie wystarcza - replikujg lekarze. -
Wedtug danych o wysokosci srodkow
finansowych, ktére uzyskaliSmy nieofi-
cjalnie, juz w potowie roku, a w najlep-
szym przypadku na jesieni zabraknie
nam funduszy na leczenie.

Zdaniem lekarzy, moze dojs¢ do
ograniczenia ilosci i jakosci Swiadczen,
masowych zwolnien pracownikow stuz-
by zdrowia lub w najgorszym wypadku
nawet zamkniecia placowki.

Aleksandra Trzaska
Gazeta Wyborcza, 04.1999

Diugi szpitali
Obligacje na zdrowie

Woczoraj Ministerstwo Finanséw po-
dalo szczegoty planu oddluzenia stuz-
by zdrowia. Ujawnito, ze potrzebne na
ten cel pienigdze beda pochodzi¢ ze
sprzedazy obligaciji.

Wedtug najnowszych szacunkéw re-
sortu diugi stuzby zdrowia wynoszg 6-
6,5 mid zt. Powstaly one m.in. dlatego,
ze dyrektorzy szpitali zamawiali sprzet |
lekarstwa, za ktére nie ptacili, lecz tylko
wystawiali faktury. Dostawcy czesto od-
sprzedawali te faktury dalej tzw. hodow-
com odsetek, czyli gtdwnie bankom. Na
dtugu mozna byto Swietnie zarobié¢, bo
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szybko powiekszat sie o karne ustawo-
we odsetki (ok. 35% rocznie). [...]

Pienigdze potrzebne do przeprowa-
dzenia tej operacji resort chce zdoby¢,
sprzedajac obligacje o statym oprocen-
towaniu. Na razie nie wiadomo, jak
beda oprocentowane. Dyrektor departa-
mentu dlugu publicznego w Minister-
stwie Finanséw, Arkadiusz Kaminski,
uwaza, ze banki chetnie kupig te obliga-
cje. Zdradzit, ze ich oprocentowanie nie
bedzie sie znaczaco rézni¢ od obecnie
oferowanego przez panstwo przy tego
typu papierach o statych stopach.

Wiadomo, ze banki bedg mogty za-
mieniac dlugi stuzby zdrowia na obliga-
cje podczas specjalnych przetargow i
organizowanych od czerwca przez
Bank Handlowy.

- W ten sposéb rynek ustali cene pa-
pierobw. Mam nadzieje, ze dzieki temu
wartos¢ dhlugu spadnie - powiedziat
nam min. Bauc. Liczy on, ze jego za-
miana na obligacje da spore oszczed-
nosci budzetowi, poniewaz nie bedg juz
rosty karne odsetki.

Anna Mickiewicz

Gazeta Wyborcza, 10-11.04.1999

opraé, dr Emilia Mierzejewska

Lektura archiwalnych czasopism przynosi
czasami odkrycie prawdziwych ,peretek”
dziennikarstwa. Pozwalam sobie przed-
stawi¢ notatke, ktora ukazata sie w marcu
1945 roku w Biuletynie Zakopianskim.
prof. Jacek Jassem

Filozofia - rozrywka prézniakéw

W niedzielg, dnia 25 lutego 1945 r. odby# sie
pierwszy wyktad ob. Teodorowicza z cyklu:
..Przeglad zagadnien $wiatopoglagdowych” - dla
Kota Mito$nikéw Literatury, pod tytutem; ..Filo-
zofia a Nauka".

Nauka wypiera filozofie w dwojakim sensie -
mowit prelegent. Po pierwsze, odbiera jej zagad-
nienia, po drugie, kwestionuje warto$¢ metod filo-
zoficznych. Ograniczenie kregu zagadnien, naleza-
cych niegdy$ do filozofii, odbywa sie z jednej
strony przez wiaczanie coraz wigkszej ilosci zagad-
nien do konkretnych nauk, z drugiej strony przez
bezapelacyjng redukcje zagadnien Zle postawio-
nych. bezprzedmiotowych i bezptodnych. Meto-
dy filozoficzne charakteryzuje dowolno$¢ i nieod-
powiedzialno$¢.

Filozofia powstata w starozytnej Grecji dzie-
ki niewolnictwu. Garstka ludzi, niepotrzebujaca
pracowaé zajeta sie z nudéw filozofig. Geneza ta
wycisneta na metodach filozoficznych pietno po-
znania prozniaczego - rozrywkowego. W przeci-
wienstwie do poznania filozoficznego - poznanie
naukowe oparte jest na pracy. Najbardziej donio-
stym zagadnieniem staje sie wytworzenie w Pol-
sce powaznej atmosfery rzetelnej pracy - w miej-
sce tatwego, nieodpowiedzialnego filozofowania.
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azat nam przybija¢ listwy miedzy
podtoga a Sciana. | znéw norma

zawsze wyliczyliSmy te 105%, albo
zero. Wtedy oni odpoczywali, a do je-

nie do wykonania. Brygada nasza dziedzenia jako$ co$ zawsze skombinowa-

lita sie po potowie na inteligencje i ludzi
ze wsi. Ci ostatni, to chtopcy zawsze
gtodni, zawsze szukajacy czegos do je-
dzenia i nie mogacy sie potapa¢ w nor-
mach, procentach i wydatku energii. Ich
prowodyrem byt niejaki Kazka.

Ot6z pewnego razu zebrali sie, po-
gadali i wystali do nas Kaziuka. Ten
oswiadczyt, ze nie bedg z nami praco-
wac bo zle wychodzg na naszych kom-
binacjach, a oni chcg i sg w stanie pra-
cowac tak jak Japonczycy i wyrabiac te
100 lub wiecej procent normy. Zgodzili-
Smy sie, czemu nie. Ale trzeba bylo
uzgodnic to z inzynierem. Istniata moz-
liwos¢ rozbicia brygady i wydzielenia
osobnej jakby podbrygady, nazywanej
,Zwieno”, czyli ogniwo. Inzynier wyrazit
sie wprawdzie, ze z nami wigcej klopo-
tow niz pozytku, ale zgodzit sie.

Tamci zostali w budynku przy li-
stwach, a nam kazat wybudowac¢ latry-
ne. Miejsce bylo juz wyznaczone, na
gorce. Trzeba byto wiec znies¢ gorke,
wykopac¢ obszerny doét i zbudowac z de-
sek odpowiednig bude. Pytamy o nor-
me, gdyz musieliSmy jakos$ wyj$¢ na tym
z korzyscig i nie przemeczy¢ sie. Inzy-
nier podat, nie pamietam juz teraz do-
brze, w jak krétkim czasie ma by¢ praca
wykonana. O nie - my nato - tak praco-
waé nie bedziemy. Zadamy normy osob-
nej na noszenie kamieni, osobnej na
noszenie ziemi, wygtadzanie gruntu,
kopanie, noszenie desek itd. On fapie
sie za gtowe: - ,Skad wam wezme takie
normy?". Ale skads$ je wzial. A kt6z
zmierzy ile metréw szesciennych ka-
mieni, czy piasku trzeba wynies¢ przy
zniesieniu gorki, ile wykopac i wyrzucié¢
ziemi przy budowie latryny? (Ktéra nb.
zostata okreslona mianem ,budowli”))

Wieczorem sami podawaliSmy nasz
urobek - ile tego czy tamtego zrobili-
Smy. W ten sposéb zawsze byto 105%.
Za duzo podawac bytoby ryzykowne. A
pracowaliSmy sobie spokojnie, nie
spieszac sie. Budowalismy te ,budow-
le” chyba ze dwa tygodnie, jesli nie wie-
cej. A tamci harowali strasznie i nie
mogli nigdy wyrobi¢ catej normy. U nas
- 105%, u nich 92% (i to byto bardzo
duzo). Innego dnia u nas 107%, u nich
- 97% i tak do konca. W trzecim tygo-
dniu przychodzi do mnie starszawy juz
cztowiek, nazwiskiem Basiuk, i méwi: -
.No, Staska, my chcemy z tobag poroz-
mawiacé. Wiesz, ten Kaziuk to duren, z
nim nie ma co gada¢. Chodz, zrobimy
umowe: My bedziemy pracowaé, wy
mozecie nic nie robi¢, tylko liczcie”.
Dobrze, ztaczyliSmy znowu brygade i

li, bo juz nauczyli sie spekulowaé. W
miedzyczasie Japonczykéw przeniesli
do catkiem innej pracy i juz ich wiecej
nie widziatem.

Ktéregos$ dnia odczutem silny bol w
stawie skokowym, ktéry nasilat sie z
kazdym dniem. Poszedtem do ambula-
torium. Dr Perepeczko uznal, iz jest to
ostre reumatyczne zapalenie stawu i od
razu potozyt mnie do szpitala. Byla to
jesien 1946 roku. Oddziatem, na kt6rym
lezalem zarzadzat dr Smitga, totysz.
Pracowat tam tez dr Perepeczko, jesz-
cze inny polski lekarz, gruzinski, wspo-
mniany przedtem ,Banszczyk” (nazwi-
ska nie pamietam). Potem zastgpita go
mtoda lekarka rosyjska. Jak zauwazyli-
Smy, niewiele znata sie na medycynie i
byta gtupia, co nie przeszkodzito, by
mianowano jg dyrektorkg catosci.

Od niej wszystko zalezato: kogo
przyjac¢ czy wypisac i jak leczy¢. Ale na
szczescie lekarze potrafili jakos w u-
miejetny spos6b stosowaé wiasciwe
metody. Dr Smitga to bardzo porzadny
cztowiek, ktéry miat swoj osobisty po-
glad na niesienie pomocy tagiernikom.
Mowit (osobom zaufanym tylko), ze w
sytuacji, gdy nie mozna ratowaé wszy-
stkich i trzeba dokona¢ wyboru, nalezy
wspierac inteligencje, bo to ona stano-
wi najcenniejszy element narodu i to
ona gtéwnie bedzie odbudowywaé swoj
kraj. Chodzito mu o kazdy kraj, nie tyl-
ko totwe.

Oczywiscie, gdy zdarzat sie jakis
nagly przypadek, wzgledy te nie wcho-
dzity w rachube. Lekarz ten pomogt
wielu Polakom. Miedzy innymi przyjat
do szpitala H., ktéra miata silng ane-
mie, awitaminoze i ledwie trzymata sie
na nogach. Przeforsowat to pod pretek-
stem wady serca, na czym dyrektorka
wcale sie nie poznata. - Tu vitium cor-
dis - powiedziat dr Smitga na general-
nym obchodzie. - Tak, vitium cordis -
orzekta dyrektorka ledwie przytkngwszy
stuchawke do ciata - ,do leczenia, sa-
charnyj diet”. H. przebywata w szpitalu
dwa tygodnie. Ta wczesna pomoc u-
chronita jg przed dystrofig. Lepsze wy-
zywienie i przemycane dla niej wita-
miny daty dobry rezultat, stan jej zdro-
wia znacznie sie poprawit.

W szpitalu byta zawsze stata liczba
40. chorych, gléwnie na czerwonke i
dystrofie, ale i wiele innych schorzen.
Lekow byto niewiele, aspiryna, co$ na
biegunke. Jesli dyrektorka zapisywata
dystrofikowi ,sacharnyj diet”, to mogt
on tylko umrze¢. Jesli nie umart, wypisy-
wano go, by zrobi¢ miejsce dla jeszcze
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stabszego. Codziennie kto$ umieral,
ale nie meldowano o tym od razu, wiec
kuchnia wydawata 40 porcji i inni dys-
troficy mogli sie nieco ,dozywi¢”. Mnie
leczono aspiryng w wiekszych dawkach
i to mi pomogto. Poza tym odpoczatem i
to w jakich warunkach! Byty - siennik,
poduszka i koc - rzeczy w obozie nie-
znane zupetnie. No i nieco lepsze je-
dzenie. Po tygodniu dyrektorka kazata
mnie wypisac¢. Dr Perepeczko powie-
dzial, ze musiatbym stosowac¢ nadal
salicyl. Juz nie pamietam, jak to zostato
zatatwione, ale kto$ przywiozt mi ten lek
z miasta. Stosujgc go czutem sie dosc
dobrze, stan zapalny stawéw ustagpit,
mogtem nawet pracowac.

Byt poczatek zimy, deszcze, btoto i
znow te przelatujgce przez Kaukaz zim-
ne wichry. Coraz gorsze warunki pracy.
Moja brygada pracowata wtedy przy
kruszeniu kamieni. ByliSmy sami w polu
z jednym sennym wartownikiem. Trze-
ba byto obstugiwac¢ maszyne, ktéra kru-
szyta kamienie na r6znej grubosci zwir.
Praca bytaby niezta gdyby nie coraz
gorsza aura.

Zblizato sie Boze Narodzenie, a na-
str6j w obozie gorszy niz kiedykolwiek.
Coraz trudniej znosito sie gtod, zwtasz-
cza ze w zimie nieraz brakowalo w
kuchni tego czy tamtego. W akcie sa-
moobrony, ze tak sie wyraze, rzucali-
Smy sie na rézne sposoby. W owym
czasie sprobowalismy zamienia¢ Chleb
na czureki, podobnie jak w Jetszance
na makuchy. Wspomniatem juz, ze sg
to placki wypiekane przez Gruzinéw z
maki kukurydzianej lub sojowej. Po ro-
syjsku placki te nazywaly sie ,lepiosz-
ki”. Gruzini woleli je od Chleba, uwaza-
jac, iz majg wiecej wartosci. Lagiernicy
pracujacy poza zonag mieli moznos¢
dokonywania zakupu, lub wymiany na
ryneczkach, gdzie praktycznie odbywat
sie caly handel. Wspominatem o jarzy-
nach i r6znych potudniowych owocach.
Teraz przyszedt mi na mysl pewien
nadzwyczajny owoc, soczysty i smacz-
ny, przypominajacy z wygladu poma-
rancze, o nazwie - hurma. A jest to
owoc jednego z licznych rodzajéw he-
banowca, tzw. hebanowiec pospolity,
tutaj dziko rosnacy. Natomiast drzewo
hebanowe, uzytkowane jako drewno, to
catkiem inny rodzaj hebanowca, rosna-
cy w tropiku. Przepraszam za dygresje.

Ot6z mielismy ztudzenie, ze placek
gruzinski lepiej moze nasyci¢ pusty zo-
fadek niz pajka chleba, tym bardziej, ze
dr Perepoczko zrobit nam wyktad na
temat wartosci odzywczych roslin
strgczkowych (aminokwasy, witaminy),
z ktérych najlepsza miata by¢ wiasnie
soja (50% biatka, ttuszcz). Wiec istot-
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nie, czurakbyi wartosciowszy, lecz nie
wiem, czy bardziej sycacy niz chleb.
Potem, aby byto taniej, zaczeliSmy ku-
powaé make i sami wypiekac¢ placki.
Przywleczono skads jakas ptyte zeliw-
ng i po wyczyszczeniu postuzyta nam
za patelnie. No wiec soja pod r6zng po-
stacig, bo znalazly sie tez ziarna. Moz-
na je byto prazyc¢ i wtedy przypominaty
fistaszki, albo po sproszkowaniu robi¢
taka niby kawe. Nie minelo wiele czasu,
az znalazt sie wynalazca nowej metody
napetniania brzucha. Byt to niejaki Bar-
toszewicz, eks-kierowca z Wilna, z twa-
rzg upstrzong znakami po ospie. Cechg
jego, zapewne powiekszonego, zotad-
ka byto to, iz potrzebowat zawsze wie-
cej niz inni pokarmu ,objetosciowego”.
Totez teraz cierpiat pewnie bardziej niz
ktokolwiek badz, bowiem brakto i tresci-
wego i objetosciowego jedzenia.

C6z on wymyslit? Oto kupowat za
pajke chleba krupy, obojetnie jakie i
gotowat na nich zupe. Ale na wiadro
wody wsypywat tylko garstke krup.
Otrzymywat z 10 litrow rzadziutkiego
kleiku. Wtedy siadat, brat wiadro mie-
dzy nogi i zjadat, a raczej wypijat za-

prof. Stanistaw Zawistowski

Ale, z drugiej strony, skad taki prosty,
zagtodzony chtopak moze wiedzie¢, ze
s6l wigze wode w ustroju i skad sie bie-
rze mocz, albo opuchlizna. W konhcu
zabroniono gotowania zupek.

Jednak nasz ludek nie zrezygnowat.
Juz narodzit sie nowy pomyst, ale dla
utajenia ,wynalazcy”, nie podam na-
zwiska. Na terenie obozu byto kilka la-
tryn. Dla kobiet, oczywiscie, osobne.
Teraz juz chyba nikt nie wie jak wygla-
da taka latryna. Jest to dluga buda zbi-
ta z desek. Wewnatrz ogromny, dtugi
dot, nad ktérym umieszczona jest de-
ska z otworami. W tagrach przy budo-
wie tego obiektu nikt sie nie troszczyt o
szczelnosé, estetyke czy wygode uzyt-
kownikéw. Totez byto to miejsce wyjat-
kowo obrzydliwe, a do tego jeszcze
opanowane przez szczury. Byty wyjat-
kowo duze, niektére okazy osiggaty roz-
miary matego kota.

Ot6z wynalazek polegat na tym, zeby
wykorzysta¢ owe zwierzatka do celéw
spozywczych. Realizacja tego genial-
nego pomystu nie nastreczala naj-
mniejszych trudnosci. Facet zaczajat
sie, brat na cel szczura i ciskat w niego

Wspomnienia z czasow
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wartos¢. No i wypetniat zoladek, lecz
nie na dtugo, trzeba byto potem te wode
wysiusiac. Wiec, jesli miat krupy, goto-
wat na nowo. Natychmiast metoda Bar-
toszewicza przyjeta sie wsréd prostego
ludu naszych poczciwych Biatorusinéw
- kazdemu przeciez potrzebny byt ,wy-
petniacz”. Potrafili jakos skombinowac
wiadra czy inne odpowiednich rozmia-
rébw naczynia i tylko gdzie popatrzysz -
ptong ogniska, para bucha, w kotle
wrze, a wiara siedzi i zajada. Oczywi-
Scie, Zle sie to skonczyto. Przeciez ner-
ki maja ograniczong wydolnos¢. W do-
datku dawano nam od czasu do czasu
solong rybe i to mocno solong, ktorg
oni, nie wymoczywszy, od razu zjadali.
Obrzeki gotowe. Lekarz za glowe sie
ztapat. Dos$¢ miat ktopotéw z obrzeka-
mi gtodowymi u ludzi, a tu jeszcze taka
nowa choroba - obrzeki z powodu nie-
wydolnosci nerek i to wskutek gtupoty.

Kutaisi na Kaukazie

kamieniem. A poniewaz celowat w tym
sporcie, trafial najczesciej w gtowe.
Potem, przygotowanym zawczasu ha-
kiem osadzonym na koricu kija, wycig-
gat z gtebin ofiare. Potrafit ubi¢ dzien-
nie kilkanascie szczuréw. Obdzierat je
ze skoéry, obcinat gtowy, patroszyt, a
cala reszte gotowat. Sam nie jadi,
sprzedawat. Jeden szczur - jedna paj-
ka chleba, lub pienigdze. Znalazto sie
sporo chetnych na te zamiane rozumie-
jac, ze jest to mieso, ktérego byliSmy
catkowicie pozbawieni.

Straszne, ze nawet pewien ukrainski
lekarz to jadt. Gdy ktorys z naszych le-
karzy powiedziat z przerazeniem: -
,Czy pan wie, co pan robi?”, ten odpo-
wiedziat ze spokojem: - Da, no wsio
taki bietok, (Tak, ale zawszezto biatko).
Mieso szczura jako takie nie jest szko-
dliwe i jako ze zawiera biatko, wiecej
jest warte niz kawatek chleba. Ale ten
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sposo6b zdobywania biatka! Sama mysl|
napawata nas wstretem i przerazeniem.
Nie mogliSmy na to wszystko patrzec.
Jednak niektérym wyobraznia nie prze-
szkadzata, a o bakteriach, zakaze-
niach, epidemiach itd. moze nigdy nie
styszeli. Wreszcie sanitariat i wladze
zabronity uprawiania tego procederu.

Wspominalem o tym, ze zdotano
zwalczy¢ wszawice dzieki prazarkom,
ale plagi pluskwiowej nie pozbyliSmy sie
do konca. Aby je wytrug, trzeba by wyde-
zynfekowaé jednoczesnie wszystkie
nary w obozie, co byto niemozliwe, gdyz
brakio oczywiscie $rodkéw owadoboj-
czych. Stosowali$Smy do niszczenia plu-
skiew ogien. Czesto w niedziele wynosi-
liSmy nary na dwor i wypalaliSmy ich
siedliska w szparach lub polewalismy
wrzatkiem. Co z tego, one rozmnazaly
sie z zastraszajgca szybkosciag i zaraz
pojawiaty sie nowe tam, skad wygnano
stare. Pluskwy byty jednak milsze od
wszy, nie gryzty cziowieka przez okra-
gta dobe, a tylko w nocy i nie mieszkaty
w ubraniach i uwtosieniu jak wszy, ale
skoro swit wynosity sie do swoich wia-
snych pomieszczen. Nie byto rady, trze-
ba byto sie do nich po prostu przyzwy-
czai¢, co tez uczynilismy, cho¢ nie po-
wiem, zeby z przyjemnoscia.

Nadeszto Boze Narodzenie 1946
roku. Wtedy juz powstaty r6zne grupki,
zawigzaly sie przyjaznie, sympatie. W
takim wtasnie scistym gronie obchodzi-
lismy Wigilie: ja z Jankiem, Jurek Haj-
dukiewicz, jeszcze dwoéch chtopcow i
kilka dziewczat, wsrdd ktérych byta
moja owczesna sympatia, Danka i H.
Danka pracowata ostatnio w piekarni,
gdzie dostawata dodatkowy chleb i to
bialy. Sprzedawata go, a za to kupita
na Wigilie czureki albo make, dos¢, ze
dziewczyny zrobity, oszczedzajac cu-
kier i margaryne (tej ostatniej dawano
chyba dwa deka raz w miesigcu), wspa-
nialy tort. Byty tez pomidory i jakies$
owoce. tamalismy sie tym biatym Chle-
bem. Byto nam mito.

Aw kilka dni p6zniej odnowito mi sie
zapalenie stawéw. Znow trafitem do
szpitala. Tym razem lezatem okoto pie-
ciu tygodni z masywnymi obrzekami
stawow skokowych i kolanowych. Dr
Perepeczko robit, co mégt, jednak stan
ten utrzymywat sie, nie mogtem cho-
dzi¢. Mimo to dyrektorka kazata mnie
wypisa¢. Dostatem zwolnienie z pracy.
Siedzac w baraku czytatem. Wiasnie
pojawity sie na terenie obozu, nie wia-
domo skad, rézne ksigzki i to w jezyku
polskim, krazac z rgk do rak. Ludzie,
gtéwnie ci, ktorych rodziny mieszkaty
w Wilnie lub na Wileniszczyznie, dosta-
wali paczki, ale przeciez ksigzek w nich
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nie przysytano, wiec dotad pozostaje to
tajemnicg. Pamietam, ze trafita mi sie
sWiosna" S. Undset - ogromnie mi sie
podobata i wywotata duze wrazenie.
ByliSmy przeciez bardzo spragnieni
lektury i jakiego$ zajecia umystowego.
ZastepowaliSmy to sobie dyskusjami i
uczeniem sie jeden od drugiego, co
bardziej sie rozwineto pozniej. Teraz
korzystatem z tego co sie czasem trafi-
fo. Filmy wyswietlano nawet dos¢ cze-
sto, ale nic nam one nie dawaty. Znoéw
o0 Oswiecimiu, albo gtupie, tzw. rozryw-
kowe lub socrealistyczne.

Tej zimy zmarlo wyjatkowo duzo
osob, ale tylko mezczyzni. Z kobiet w
Kutaisi umarta jedna z powodu tetniaka
czy guza mozgu. Kilka dystroficzek ode-
stano do domu, reszta przetrwata. U
kobiet w wiezieniu wileriskim i Jeiszan-
ce byta duza zachorowalnos¢ na tyfus.
Kilkanascie zmarto w transporcie i w
szpitalu saratowskim. Inne, cho¢ ciezko
chorowalty, przezyty. Ale teraz organizm
kobiecy jeszcze raz wykazat wiekszg
odpornos¢ i wytrzymatos¢ w tych skraj-
nych warunkach niz organizm meski.

Zapamietatem pewien epizod, ktéry
mial miejsce tamtej zimy. Jeden z na-
szych mezczyzn - ,goty i bosy”, ktory
doszedt juz do dna, (nazywano takiego
po rosyjsku dachadiaga), zziebniety i
chory, zgtosit sie do jednego z naczel-
nikéw obozu, Gruzina, o nazwisku Dza-
kija (?). Znany byt on w calym fagrze
jako wyjatkowo wredny typ. Cztowiek
nasz prosit go o jakiekolwiek ubranie,
bo juz nie moégt wytrzymac w takim sta-
nie. Gruzin nie chciat nawet z nim ga-
daé. Wiec biedak, zdenerwowany,
moéwi: - ,To juz lepiej mnie zastrzel-
cie!”. A ten z pogarda: - ,Po co strze-
la¢, szkoda kuli, zawsze cos$ kosztuje. A
ty i tak zdechniesz”. Scenka ta ukazata
nader dobitnie stosunek Gruzinéw do
nas - traktowali nas jako element prze-
znaczony na zagtade. Nie byto rozkazu,
by zabija¢ czy nawet bi¢. Ale i po co,
ludzie w tych warunkach sami gineli.

Wreszcie zima sie skonczyla, ale
moj stan niewiele sie poprawit. Bytem
dalej na zwolnieniu lekarskim, kiedy na-
stgpito najwazniejsze wydarzenie.
Znajdowat sie wsréd nas czlowiek
umiejacy grac na trgbce, wiec byt tutaj
trebaczem. Wygrywat ustalong melodie
przed positkami, inng wzywajaca na
apel, jeszcze inng na pobudke. Ot6z
pewnego kwietniowego ranka ustysze-
lismy trgbke naszego chtopaka, ale gra-
ta ona nie na pobudke, lecz: ,Tragbka do
boju wzywa nas”. A wiec stato sie.
Wszyscy Polacy od razu zrozumieli
dane hasto, nawet gtupcy. Od dawna
narastal w nas sprzeciw wobec tych

nieludzkich warunkéw i nieludzkiego
traktowania. NKWD gruzinskie byto tak
samo podte i zbrodnicze jak rosyjskie i
jeszcze bardziej ztodziejskie.

Wiasciwie nie organizowaliSmy pla-
nowo strajku, byta jedynie mowa o ta-
kiej potrzebie tak wsréd nas, jak tez
wsrod kobiet i to wkasnie od nich wyszia
w konhcu inicjatywa, co w p6zniejszych
relacjach zostato pominiete. A hasto do
rozpoczecia w dniu 21 marca 1947 roku
data grupa kobiet zwana przez inteli-
gentki ,kolchozem”, jako najbardziej
przebojowa czes¢ spotecznosci. Zda-
rzyt sie w zwigzku z tym maty dramat,
gdy pewna pani, ktéra nie ustuchata
gtosu ludu, otrzymata wieczorem ,ko-
cowe”. To byt pigtek, a w poniedziatek,
wezwani do boju, przystapili do strajku
mezczyzni. Brygady wszystkich innych
narodowosci wyszty do pracy, lecz ani
jeden Polak sie nie ruszyt.

Z ta chwilg zapanowata petna soli-
darno$¢ w naszej polskiej spoteczno-
Sci, cho¢ niektorzy jeczeli ze strachu
przed Sybirem, czy rozstrzelaniem.
Istotnie: strajk w ZSRR to co$ zupetnie
nowego, to rzecz nie do pomyslenia
(zwhaszcza w fagrze). Natychmiast
przyjechat naczelnik NKWD z Kutaisi i 0
dziwo, zamiast grozi¢ i straszy¢, usito-
wat by¢ sympatyczny. Pytat, o0 co nam
chodzi, ze to jakie$ pewnie tylko niepo-
rozumienie, powiedzcie, czego wam
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brakuje itp. Kto$ z naszych odczytat po-
stulaty, ale wtasciwie byt jeden postulat
wyrazony dobitnie i jednogto$nie: ode-
sta¢ nas do domu. Albo sprawiedliwy
proces i orzeczenie sadu. Oczywiscie
miejscowe wiadze nie mogly decydo-
wac, ale przeciez nas to nie obchodzito.
Tegoz dnia przyjechaty pod nasze bara-
ki ciezarowki z odziezg! Wydano prze-
Scieradta, koszule i krétkie kalesony.
Wieczorem, jak gdyby nigdy nic, dosta-
lismy kolacje (bez norm i procentéw). A
nastepnego dnia przyjechaly drelicho-
we ubrania, nastepnie buty dla bosych.
Zupehie niezwykle wydarzenia.

A my nadal nie idziemy do pracy.
Czekamy odpowiedzi na nasz postulat
i snujemy rozwazania na niezwykle zy-
wotny temat: co z nami bedzie. Jedni
widzieli przyszios¢ w jak najczarniej-
szych barwach, bowiem znajgc metody
sowieckich wiadz uwazali, ze nigdy nie
ustgpia, raczej ukarza nas za ten wy-
bryk (tak Gruzini nazywali naszg prébe
oporu). Inni przeciwnie, byli pelni na-
dziei. Tym przewodzit nasz przyjaciel,
adwokat Antoni Wazynski, ktéry co ja-
ki$ czas jechat do domu, bo dostrzegat
pomysine symptomy ze strony wiadz.
Mowit: - ,Teraz to na pewno nie kltamig,
rzeczywiscie chcag nas zwolni¢”. Istot-
nie, zeby zapewni¢ spokdj, karmiono
nas ré6znymi bajkami, a naiwni wierzyli.

O

Urologiczna wyprawa polarna
Gdansk - Sztokholm - Narwik, 6-17.04.1999 r.

Tradycyjnie, bo juz po raz czwarty,
Klinika Urologii AMG zorganizowata
grupowy wyjazd urologéw i pielegniarek
oddziatéw urologicznych naszego re-
gionu na zagraniczny kongres naukowy.

W tym roku wybraliSmy XIV Kongres
Europejskiego Towarzystwa Urologicz-
nego odbywajacy sie w Sztokholmie w
dniach 7-11 kwietnia. Zespo6t Kliniki
prezentowat referat Urodynamic eva/u-
ation of sigmoid neo-b/adder. Obrady
toczyly sie w Centrum Kongresowym na
terenie Targobw Miedzynarodowych i
uczestniczyto w nich okoto 8,5 tys. uro-
logéw z catego sSwiata. Omawiany byt
szeroki wachlarz interesujgcych nas
probleméw z wyraznym akcentem na
onkologii urologicznej i zaburzeniach
wzwodu. Spotkanie towarzyskie odbyto
sie na terenie imponujgcego obiektu
Global City. Nasza, liczaca tgcznie 49
0s6b grupa obejrzata dodatkowo w
sztokholmskiej operze Jezioro tabe-
dzie. W trakcie pobytu w Sztokholmie

zakwaterowani byliSmy na XIX- wiecz-
nym brygu ,,Chapman”, zacumowanym
W samym centrum miasta.

Po zakoriczeniu kongresu zrealizo-
waliS$my ambitny program turystyczny.
Naszg wyprawe przekornie nazwalismy
polarng, poniewaz zaktadaliSmy prze-
kroczenie Pdéinocnego Kregu Polarne-
go. Co prawda ztosliwi twierdzili, ze
Polar Expedition mozna ttumaczy¢ wy-
prawa polarowa, tzn. ubrana w polaro-
we kurtki.

Komfortowym autobusem gdarnskiej
firmy turystycznej ,,Olivia” udaliSmy sie
poprzez Umee, Kirune do Narwiku. Tam
wzruszajgca wizyta na Placu Gromu i
pamigtkowe zdjecia pod pomnikiem
Polskiego Marynarza, upamietniajgcym
59 czlonkéw zatlogi niszczyciela
»,Grom” zatopionego w porcie. Wizyta
tym bardziej wzruszajaca, ze byt wsrod
nich dziadek Dariusza Perkowskiego -
asystenta Kliniki. Potem cmentarze, na
ktérych spoczywajg zotnierze Brygady



Gazeta AMG nr 5/99

23

Europejski Kongres Ginekologow i Potoznikow

Tydzien (14-20.03.1999) trwat IV Eu-
ropejski Kongres Ginekologow i Potoz-
nikéw (ESGOI) w gorskiej miejscowo-
Sci, Madonna di Campiglio (Wiochy).
Miejscowos¢ ta, lezgca na wysokosci
1550 m n.p.m., dla Wiochéw to ,numer
1" na liscie osrodkéw sportéw zimo-
wych. 90 km tras zjazdowych, przy
przepustowosci wyciggow 29980 osoéb
na godzine stanowi najwiekszag atrak-
cje dla zapalonych narciarzy.

IV Kongres ESGOI zgromadzit rekor-
dowa liczbe 834 uczestnikéw z catego
Swiata. W obradach uczestniczyto réw-
niez 8 asystentow Il Kliniki Ginekologii
i Potoznictwa AMG. Sesje plenarne,
ktére dotyczyty najwazniejszych aktual-
nych probleméw ginekologii i potoznic-
twa, prowadzone byty przez profesoréw
o Swiatowym autorytecie. Ze zgtoszo-
nych 8 prac z Il Kliniki Ginekologii i Po-
toznictwa, trzy zostaty przez komitet
naukowy zakwalifikowane do ustnej
prezentacji w gtébwnych sesjach, a czte-
ry w sesjach posterowych. Wszystkie
zostaty wydrukowane w pamietniku
kongresu.

Pomimo olbrzymiego nattoku obrad,
sesji, ktére czasami trwaty do péznych
godzin wieczornych wygospodarowali-

Podhalanskiej i rozmowa z przypadko-
wo spotkanym polskim ksiedzem. Pol-
skie teksty pamiagtkowych tablic nieod-
parcie przywotuja wspomnienia z To-

Smy czas, aby oddac sie bez granic bia-
femu szalenstwu. Na stokach Groste
Azzurra na wysokosci 2400 m n.p.m.
gospodarze kongresu zorganizowali
profesjonalny slalom gigant, w ktorym
réwniez uczestniczyliSmy. Rywalizacja
sportowa wsréd 106 uczestnikow slalo-
mu byla prawie taka jak w Alpejskim
Pucharze Swiata. Duzy sukces przy-

bruku i Monte Cassino, tak odlegtych, w
zupetnie odmiennej scenerii.

Z Narwiku, wzdtuz przepieknych
fiordow Norwegii dotarliSmy do Mo i

padt ekipie z Il Kliniki Ginekologii. Pi-
szacy to sprawozdanie zajat drugie
miejsce w slalomie gigancie.

Z wielkim zalem opuszczali$my per-
te wloskiego kurortu narciarskiego,
majac nadzieje, ze bedziemy mogli
znowu tu przyjechac¢ na nastepny kon-
gres ESGOI.

prof. Janusz Emerich

Rany, by ponownie przekroczy¢ granice
norwesko-szwedzka. Poprzez Tarnaby
i Laxon dotarliSmy do Upssali - religij-
nej i duchowej stolicy Szwecji. Zwie-
dzanie uniwersytetu, ktéry wydat Linne-
usza i Celsjusza, katedry z sarkofagiem
Katarzyny Jagiellonki i pamigtkowa ta-
blica informujaca o modlitwie naszego
Papieza przy szczatkach sw. Eryka o
jednos¢ chrzescijan oraz baza promo-
wa Nynesham. Autobusem przejechali-
Smy tgcznie 3600 km, zwiedziliSmy wie-
le interesujacych miejsc, podziwialismy
niezwykle zréznicowane, przepiekne
krajobrazy. Wspolna kolacja i szam-
panska zabawa na promie ,Rogalin”
zakonczyta wyprawe.

A poniewaz trzeba sobie ciagle pod-
nosi¢ poprzeczke nizej podpisany, pod-
sumowujac wyprawe wzniost toast za
pomysinos¢ nastepnej, tym razem hi-
malajskiej wyprawy urologicznej. Oka-
zjg do niej bedzie odbywajacy sie w li-
stopadzie 2000 roku Kongres Miedzy-
narodowego Towarzystwa Urologiczne-
go (SIU) w Delhi.

prof. Kazimierz Krajka
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1-500 (okoto) - Opieka, gtéwnie dotyczgca higieny i zapewnia-
jaca elementarne wygody ludziom opuszczonym, bezdomnym i
chorym, stanowiona przede wszystkim przez wczesnych chrzesci-
jan pracujacych jako jednostki lub we wspotpracy z kosciotami.
500-1500 (okoto) - Pojawiajg sie meskie i zeriskie zgromadzenia
religijne, wojskowe i Swieckie, stawiajace sobie za cel przede
wszystkim opieke nad chorymi, wsréd nich wiodgcymi byli: Ry-
cerze Szpitalnicy $w. Jana, Bractwo Alexian powstate w 1431
roku oraz Siostry Augustynki, jedyne w tamtych czasach zgroma-
dzenie Swiadczace opieke pielegniarska.

1633 - Siostry Mitosierdzia (szarytki) zatozone we Francji przez
Sw. Wincentego a Paulo. Pierwsze z wielu zgromadzen o tej sa-
mej nazwie (zwane tez Cérkami Mitosierdzia), ktére powstawa-
ty pod auspicjami réznych kosciotow katolickich i poswiecaty sie
opiece nad chorymi.

1639 - Siostry Augustynki rozpoczynajg dziatalno$¢ w Kanadzie,
zaktadajgc p6zniej Hotel Dieu w Quebec.

1644 - Jeanne Marce, znana jako Florence Nightingale Kana-
dy, zaktada Hotel Dieu w Montrealu.

1738 - Matka d’Youville zaktada pierwsza niezamknietag grupe
kobiet do opieki nad chorymi zaréw-
no w szpitalu, jak i w domu, prze-
ksztatlcong p6zniej w Szare Zakon-
nice.

1836 - Theodor Fliedner reaktywuje
istniejgce dawniej Zgromadzenie
Diakonisek, otwierajgc maty szpital i
szkote przygotowujgcag do zawodu w
Kaiserswerth, w Niemczech, miejsce, w
ktérym F. Nightingale otrzymata
przygotowanie do zawodu piele-
gniarskiego. Ruch diakonisek
rozszerza sie na 4 konty-

nenty, a pierwszy dom

opieki zatozono w Pits-

burgu, w 1849 roku.

1854-1856 - F. Nightinga-

le, wtedy juz od wielu lat

opiekujgca sie chorymi,

otrzymuje stanowisko in-

spektora Organizacji Pie-

legniarek w Angielskich

Szpitalach Ogo6lnych w

Turcji, ktére organizujg o-

pieke nad zotnierzami wojny krym-
skiej.

1859 - F. Nightingale publikuje w Londynie ,Uwagi: Czym jest,
a czym nie jest opieka pielegniarska”. Publikacja przeznaczona
dla kobiet, nie miata charakteru podrecznika.

1860 - F. Nightingale korzystajac z zebranych przez spoteczen-
stwo angielskie i zotnierzy funduszy (45.000 funtéw/ponad
220.000 dolaréw/), zaktada pierwszg nowoczesng szkote piele-
gniarstwaw szpitalu $w. Tomasza w Londynie. Data ta wyznacza
poczatek opieki pielegniarskiej jako zorganizowanej profesji. F.
Nightingale doceniata znaczenie nie tylko opieki pielegniarskiej
nad chorymi, ale rowniez promocji zdrowia.

1861-1865 - Dorothea Lynde Dix, znana z dziatalnosci na rzecz
poprawy warunkéw opieki nad chorymi umystowo, otrzymuje
stanowisko inspektora pierwszego korpusu pielegniarskiego w
armii Stanéw Zjednoczonych w okresie wojny domowe;j.

1864 - Jean Henri Dunant (Szwajcaria) zwotuje konferencje
miedzynarodowa, tzw. Konwencje Genewska, podpisang przez
14 krajow (bez Stanéw Zjednoczonych), powotujacg do zycia
Czerwony Krzyz dla niesienia pomocy ofiarom wojny.

Wybrane wydarzenia w historii

pielegniarstwa zachodniego
(zebrane przez Edith P. Lewis)
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1882 - Powstaje Amerykanski Czerwony Krzyz, zatozony przez
Klare Barton, ktory podejmuje wspotprace z Czerwonym Krzy-
zem, po tym jak Kongres Amerykanski ratyfikuje Konwencje
Genewska.
1885 - Publikacja ,Podrecznika pielegniarstwa dla szkoét piele-
gniarskich, do uzytku domowego i dla samodzielnych studen-
tow”. To pierwszy podrecznik dla pielegniarek napisany przez
pielegniarke amerykariskg (Clara Weeks Shaw).
1893 - Lillian D. Wald zaktada Osrodek Opieki przy Henry Str.
w Nowym Jorku niosacy pomoc chorym i biednymw ich domach.
1897 - Powstaje Zwigzek Absolwentek Szkét Pielegniarskich w
Ameryce i Kanadzie, przemianowany w 1911 roku na Amery-
kanskie Stowarzyszenie Pielegniarek (ANA).
1899 - Bedford Fcnwick zaktada w W. Brytanii Miedzynarodowg
Rade Pielegniarek (ICN). Wsrod zatozycielek byty pielegniarki z
USA i Kanady, a stowarzyszenia pielegniarek z tych dwoch krajow
byty jednymi z pierwszych przyjetych cztonkéw Rady.
1900 - Powstaje amerykanski magazyn opieki pielegniarskiej
(American Journal of Nursing). Wydawca magazynu, istniejgcy
jako korporacja od 1902 roku, wydaje rowniez Nursing Research,
ktére powstato w 1952 r., Inter-
national Nursing Index (1966),
MCN: American Journal ofMa-
temal-Child Nursing (1976),
Geriatrie Nursing: America Jo-
urnal ofCareforAging (1980).
1929 - Powstaje Amerykan-
skie Stowarzyszenie Pielegnia-
rek-Potoznych. W 1969 roku taczy sie
ono z American College of Nurse-
Midwifery i zmienia nazwe na
American College of Nurse-Mi-
dwives (Amerykanski College
Pielegniarek-Potoznych).
1932 - Powstaje Stowarzy-
szenie Pielegniarskich Szkét
Kolcgiackich (ACSN) dla
promowania ksztalcenia
pielegniarskiego na pozio-
mie profesjonalnym i kole-
giackim/uniwersyteckim), a
takze dla zachecenia do ba-
dan naukowych.
1948 - Ukazuje sie w druku
Opieka pielegniarska wobec wyzwar przyszto-
ci, raport z szeroko zakrojonych badan na temat ,kto bedzie or-
ganizowal, zarzadzati finansowat profesjonalne szkoty pielegniar-
stwa”. Zlecony przez Narodowa Rade Wojenng ds. Pielegniarstwa
iwykonany przez antropologa Esther Lucile Brown, raport ten za-
lecat, m.in., by ksztalcenie pielegniarskie odbywato sie w colle-
ge'ach i na uniwersytetach, a nie w szpitalach.
1964 - Ryerson Polytechnical Institute w Toronto rozpoczat
pierwszy konczacy sie dyplomem program ksztatcenia piele-
gniarskiego w Kanadzie.

- Pierwszy akt prawny dotyczacy szkolenia pielegniarek
zabezpieczyt pomoc federalng dla ksztatcenia pielegniarskiego
w USA.

1965 - ANAwydato swdj pierwszy Position paper on nursing edu-
cation wzywajacy do ksztalcenia pielegniarskiego na wyzszych
uczelniach i okreslajacy posiadanie licencjatu jako minimalne
przygotowanie do zawodowej praktyki pielegniarskiej, a tytutu
,associate” (otrzymywanego po dwoch latach studiow w USA)
jako minimum potrzebne do technicznej praktyki pielegniar-
skiej. O



