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Primus Inter Pares

W dniu 23 maja br. w Kancelarii Premiera RP zostat rozstrzy-
gniety Finat Ogo6lnopolskiego Konkursu ,Primus Inter Pares” i
jego laureatkg zostata absolwentka Wydziatu Lekarskiego Aka-
demii Medycznej w Gdansku pani Beata S. Lipska.
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22.05.03 - rektor prof. Wiestaw Makarewicz
i prorektor ds. dydaktyki prof. Bolestaw Rut-
kowski wreczyli nagrody laureatom konkur-
su ,Abecadto Interny” przeprowadzonego w
roku akademickim 2002/2003 dla studentow
Il roku Wydziatu Lekarskiego.

22.05.03 - w telekonferenciji ,Europejski
Most” odbywajacej sie pod patronatem Pre-
zydenta Gdanska i Burmistrza Hamburga,
poswieconej konfrontacji obaw i nadziei
zwigzanych z przystagpieniem Polski do Unii
Europejskiej, uczestniczyt prorektor ds.
nauki prof. Roman Kaliszan.

22.05.03 - walne zebranie Gdariskiego To-
warzystwa Naukowego, na ktérym m.in. wre-
czono dyplomy laureatom nagréd nauko-
wych GTN za rok 2002. Obecny byt prorek-
tor ds. nauki prof. Roman Kaliszan.

23.05.03 - bal dyplomowy studentéw Wy-
dziatu Lekarskiego, w ktérym na zaprosze-
nie studentéw udziat wzigt rektor prof. Wie-
staw Makarewicz.

27.05.03 - rektor prof. Wiestaw Makarewicz
wzigt udziat w uroczystym otwarciu wysta-
wy w Dworze Artusa ukazujacej 10 lat dzia-
falnosci Fundacji na Rzecz Nauki Polskiej.

29.05.03 - w rektoracie, z udziatem rektora
prof. Wiestawa Makarewicza, odbyto sie spo-
tkanie informacyjne na temat Narodowego
Programu Profilaktyki i Leczenia Choréb Ser-
cowo-Naczyniowych na lata2003-2005. Spo-
tkanie poprowadzit dr Tomasz Zdrojewski.

29.05.03 - uroczyste posiedzenie Senatu
poswiecone nadaniu tytutu doktora honoris
causaAkademii Medycznej w Gdansku prof.
Tadeuszowi Malinskiemu z Uniwersytetu
Ohio w Athens, USA.

30.05.03 - na zaproszenie wojewody Jana
Ryszarda Kurylczyka oraz marszatka Jana

Kozitowskiego, prorektor ds. klinicznych
prof. Stanistaw Bakuta uczestniczyt w kon-
ferencji, na ktérej zostata oméwiona rola
polityki regionalnej w rozszerzonej Unii
Europejskiej.

30.05.03 - jubileusz 50-lecia ukonczenia
studiéw potaczony z odnowieniem dyplo-
moéw absolwentéw Wydziatu Farmaceutycz-
nego rocznikéw 1952 i 1953.

30.05.03 - rektor prof. Wiestaw Makarewicz
wraz z zaproszonymi go$émi dokonat w
Collegium Biomedicum uroczystego otwar-
cia wystawy poswieconej 50-leciu odkrycia
struktury DNA

30.05.03 - rektor prof. Wiestaw Makarewicz
wzial udzial w debacie radiowej inau-
gurujacej | Baltycki Festiwal Nauki. Debata
odbyta sie w nowym studio koncertowym
Radia Gdansk.

30.05.03 - Il ogdlnopolska konferencja loko-
mocji czlowieka ,Biomechaniczno-tech-
niczne aspekty wypadkowosci drogowe;j”.
Uczelnie reprezentowat prorektor ds. Kli-
nicznych prof. Stanistaw Bakuta.

01.06.03 - uroczystos$¢ podpisania i poswie-
cenia aktu erekcyjnego pod budowe Kiliniki
Hematologii i Onkologii Dzieciecej AMG z
udziatem Pani Prezydentowej Jolanty Kwa-
$niewskiej, wiceministra zdrowia Wiktora
Mastowskiego i licznych zaproszonych go-
Sci.

02.06.03 - rektor prof. Wiestaw Makarewicz
wziat udziat w uroczystosci obchodéw 40.
rocznicy $wiecen kaptanskich biskupa pel-
plinskiego ks. bp. Jana Bernarda Szlagi. Uro-
czystos$¢ uswietnit Chér Akademii Medycznej
pod dyrekcjg Jerzego Szarafifskiego.

02-03.06.03 - dwudniowa wizyta dele- —K
gacji Mount Sinai School of Medicine  Mr
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z Nowego Jorku w osobach dzieka-

na prof. Deborah Marin, dyrektora
Jaffrey’a Silbersteina i prof. Michaela Da-
vidsona. Goscie zwiedzili Uczelnie, a przed-
miotem rozméw byta wspdtpraca dotycza-
ca prowadzenia wspélnego 4-letniego pro-
gramu przeddyplomowego nauczania me-
dycyny oraz dziatalno$ci naukowej.

03.06.03 - spotkanie dyskusyjne dotyczgace
szans regionu pomorskiego w perspektywie
wejscia Polski do Unii Europejskiej, w kto-
rym udziat wzieli przedstawiciele wtadz,
biznesu, kultury i nauki. Specjalnymi go$¢-
mi byli: Donald Tusk, wicemarszatek Sejmu
RP, Jozef Oleksy, przewodniczacy Komisji
Europejskiej w Sejmie RP i Jan Krzysztof
Bielecki, dyrektor w Europejskim Banku Od-
budowy i Rozwoju. Uczelnie reprezentowat
prorektor ds. nauki prof. Roman Kaliszan.

05.06.03 - Konferencja Naukowa Sekcji
Dermatochirurgii w Juracie, podczas ktoérej
rektor prof. Wiestaw Makarewicz wreczyt
pamigtkowy Medal 50-lecia Uczelni, za dtu-
goletnig i owocng wspétprace prof. Eckar-
towi Haneke z Instytutu Dermatologii San-
dvika w Norwegii.

05-07.06.03 - Gdanskie Dni Implantologicz-
ne OSIS’2003, potaczone z Gdanskim Fo-
rum Stomatologicznym, nad ktérymi patro-
nat honorowy sprawowat rektor prof. Wie-
staw Makarewicz.

06.06.03 - rektor prof. Wiestaw Makarewicz
przewodniczyt dorocznej uroczystosci wre-
czenia dyploméw doktora habilitowanego
oraz promocji na stopier doktora nauk me-
dycznych i nauk farmaceutycznych, ktéra
odbyto sie w Dworze Artusa.

Kadry AMG

Stopien naukowy doktora habilitowa-
nego otrzymali:

dr hab. med. Aleksandra Zurowska
dr hab. farm. Pawel Zarzycki

Z Uczelni odszedt
mgr biol. Krzysztof Talarczyk

Jubileusz diugoletniej pracy w AMG
obchodzag

35 lat

Teresa Skrzyniecka
30 lat

Halina Kubielas

25 lat

tucja Cybutka
Jadwiga Janczurewicz
Jadwiga Wyszkowska
20 lat

Barbara Kozierowska

06-07.06.03 - posiedzenie Zgromadzenia
Plenarnego Konferencji Rektoréw Akade-
mickich Szkét Polskich obradowato tym ra-
zem na KUL-u w Lublinie. W obradach
udziat wzigt prorektor ds. nauki prof. Roman
Kaliszan. Dyskutowano m.in. na temat pro-
jektu nowego prawa o szkolnictwie wyzszym
oraz o przysziosci szkolnictwa wyzszego i
nauki w Polsce.

07.06.03 - na okoliczno$ciowym balu w
Hotelu Gdynia rektor prof. Wiestaw Maka-
rewicz zostat uhonorowany tytutem ,Dzen-
telmena Roku”.

10.06.03 - uroczyste posiedzenie Rady Na-
ukowej Instytutu Oceanologii PAN z okazji 50.
rocznicy powstania. Uczelnie reprezentowat
prorektor ds. nauki prof. Roman Kaliszan.

10.06.03 - w patacu w Zakrzewie k. Gnie-
zna rektor prof. Wiestaw Makarewicz wraz
z malzonka oraz dyrektor adm. dr S. Bau-
tembach byli goscimi Banku Zachodniego
WBK na dorocznym przyjeciu zorganizowa-
nym dla strategicznych klientéw banku.

12.06.03 - rektor prof. Wiestaw Makarewicz
wzigt udziat w uroczystym otwarciu Konsu-
latu Honorowego Krélestwa Hiszpanii w
Gdansku. Konsulem honorowym zostat Pan
Maciej Dobrzyniecki. Uroczysto$¢ odbyta
sie w Zespole Patacowym Uniwersytetu
Gdanskiego w Leznie.

13.06.03 - prorektor ds. nauki prof. Roman
Kaliszan uczestniczyt w plenerowej impre-
zie na molo w Sopocie, zorganizowanej w
ramach Dni Biznesu, Nauki i Kultury. Orga-
nizatorami byli: Pomorska Izba Przemysto-
wo-Handlowa, Gdarskie Towarzystwo Na-
ukowe oraz Zwigzek Miast i Gmin Morskich.

Kadry SPSK nr 1

Jubileusz diugoletniej pracy w SPSK
nr 1 ACK AMG obchodza:

40 lat

Kazimiera Doga

Teresa Gotowacz

Wirgiliusz Zarnecki

35 lat

Helena Chrzanowska

Irena Dragan

Teresa Ptodzich

Janina Zaorska-Wierzchowska

30 lat

Krystyna Dgbrowska
Ewa Frys$

Danuta Kotariska
Halina Kozak

Ewa Szefler

Andrzej Wisniewski

25 lat
Jolanta Géra
Bozena Herman-Derwich
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14.06.03 - konferencja naukowa zorganizo-
wana przez GTN w relacjach nauka-polity-
ka- biznes. Tematem rozwazan byta ,Edu-
kacja podstawg rozwoju spotecznego i go-
spodarczego”. Rektor jako przewodniczacy
Rady Rektorow Wojewddztwa Pomorskiego,
czlonek rady programowej, wystapit z refe-
ratem ,Najwazniejsze wyzwania edukacyj-
ne szkolnictwa wyzszego w wojewdédztwie
pomorskim”.

16.06.03 - w Zespole Patacowym UG w
Leznie odbyto sie podsumowujace spotka-
nie koordynatoréw | Battyckiego Festiwalu
Nauki z udziatem rektoréw uczelni akade-
mickich wojewddztwa pomorskiego.

17.06.03 - rektor prof. Wiestaw Makarewicz
oraz dyrektor administracyjny dr Stawomir
Bautembach wzieli udziat w spotkaniu, kt6-
rego celem byta dyskusja na temat aktual-
nej sytuacji w systemie ochrony zdrowia. W
spotkaniu réwniez udziat wzieli przedstawi-
ciele Antykorupcyjnej Grupy Roboczej, dzia-
tajacej przy wsparciu organizacyjnym Ban-
ku Swiatowego, Antykorupcyjnej Grupy Me-
dycznej dziatajgcej przy Fundacji im. Ste-
fana Batorego, przedstawiciele sejmowej i
senackiej komisji zdrowia oraz spoteczno-
zawodowych $rodowisk ochrony zdrowia.

18.06.03 - rektor prof. Wiestaw Makarewicz
wzigt udziat w posiedzeniu Konferencji
Rektoréw Uczelni Medycznych (KRUM) w
Warszawie, ktérej porzadek obejmowat
m.in. dyskusje na temat projektu ustawy
L,Prawo o szkolnictwie wyzszym”.

20.06.03 - rektor prof. Wiestaw Makarewicz
na cmentarzu Srebrzysto w Gdansku poze-
gnat w imieniu Senatu zmartego prof. Wa-
leriana Bogustawskiego, emerytowanego
kierownika Zaktadu Higieny AMG.

23.06.03 - rektor prof. Wiestaw Makarewicz
i dziekan MWB UG-AMG prof. Jacek Bigda
wzieli udziat w uroczystosci nadania tytutu
doktora honoris causa Akademii Marynarki
Wojennej w Gdyni profesorowi Longinowi
Pastusiakowi, marszatkowi Senatu RP.

mgr Urszula Skatuba

Wiestawa Kozina
Henryka Krawczyk

mgr Elzbieta Kurzydio
lwona Marciniak
Maltgorzata Perzanowska
Jadwiga Plotka
Maigorzata Sulencka

20 lat

Jolanta Czubaj

Halina Cwikatowska
Zygfryd Gréning

Hanna Jagielska

mgr Beata Kentzer
Marzena Kotlewska

mgr Ewa tebko

dr med. Krystyna Schramm
Zofia Wolniak

Henryka Zielinska
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Sprawozdanie z posiedzenia
w dniu 26 maja 2003 .

. W pierwszej czesci obrad Senat pozytywnie zaopiniowat wnio-
ski w sprawie powotania dr. hab. Jerzego Landowskiego, prof.
nzw. AMG na kierownika Kliniki Choréb Psychicznych i Zabu-
rzen Nerwicowych w Katedrze Choréb Psychicznych Akade-
mii Medycznej w Gdansku oraz w sprawie powotania dr. hab.
Leszka Bidzana na kierownika Kliniki Psychiatrii Rozwojowej,
Zaburzen Psychotycznych i Wieku Podesziego w Katedrze
Choréb Psychicznych Akademii Medycznej w Gdarisku.

. Na wniosek Dziekana Wydzialu Lekarskiego Senat zaopinio-
wat pozytywnie wniosek w sprawie struktury i powotania jed-
nostek organizacyjnych na Oddziale Pielegniarstwa Wydzia-
tu Lekarskiego AMG.

. Na wniosek Dziekana Wydziatu Lekarskiego Senat zaopinio-
wat pozytywnie wniosek w sprawie uruchomienia na Wydzia-
le Lekarskim Akademii Medycznej w Gdarsku licencjackich
studiéw uzupetniajacych - zaocznych (4-semestralnych) na
kierunkach pielegniarstwo i potoznictwo w roku akademickim
2003/2004 i przyjat w tej sprawie odpowiednig uchwate.

. Senat zaopiniowat pozytywnie wniosek w sprawie powotania
w strukturze Oddziatu Zdrowia Publicznego Wydziatu Lekar-
skiego nastepujacych pracowni prowadzacych nauczanie na
kierunku fizjoterapia: Samodzielnej Pracowni Kinezyterapii i
Diagnostyki Funkcjonalnej oraz Samodzielnej Pracowni Fizy-
koterapii, Balneoklimatologii i Masazu.

. Nawniosek Dziekana Miedzyuczelnianego Wydziatu Biotech-
nologii UG-AMG Senat zaopiniowat pozytywnie wniosek w
sprawie powotania Katedry Biotechnologii Medycznej AMG
ztozonej z istniejgcego Zaktadu Biologii Komérki oraz z Za-
kladu Enzymologii Molekularnej AMG.

. Na wniosek rektora prof. dr hab. Wiestawa Makarewicza Senat
jednomysinie ratyfikowat umowe o wspétpracy podpisang dnia
25 kwietnia br. pomiedzy Akademig Medyczng w Gdansku i
Uniwersytetem w Bremie. Jej celem jest rozszerzenie prowa-
dzonej dotad wspétpracy, ktéra przyczynia sie do utrwalenia
wzajemnych kontaktéw miast partnerskich Gdanska i Bremy.

. Prorektor ds. nauki prof. dr hab. Roman Kaliszan przedstawit
informacje o nowych zasadach prowadzenia badan klinicz-
nych w SPSK 1-ACK Akademii Medycznej w Gdansku. W
grudniu ubiegtego roku ukazaly sie dwa akty prawne (Rozpo-
rzadzenie Ministra Zdrowia z 10.12.2002 r. oraz Rozporza-
dzenie Ministra Zdrowia z 20.12.2002 r.) dotyczace wymagan
obowigzujacych przy realizacji badan klinicznych produktéw
leczniczych i wyrobéw medycznych. Z przepiséw wynika ja-

8. Prof. dr hab. J6zef Terlecki przedstawit aktualne problemy

dziatalnosci Klubu Seniora AMG. Jedng z poruszonych spraw
byta prosba o zaakceptowanie znowelizowanego Regulaminu
Klubu Seniora, ktéry zostat wczesniej przyjety przez Zarzad i
Rade Klubu oraz jego cztonkéw. Druga poruszong przez prof.
J. Terleckiego kwestig byta sprawa powofania Fundacji Aka-
demii Medycznej w Gdansku ,,Nasz Dom”. Fundacja realizu-
je swoje cele poprzez budowe lub adaptacje nieruchomosci i
ruchomosci oraz przeznaczenie jej na ,Dom Seniora”. W
zwigzku z propozycja Klubu Seniora odnos$nie zatozenia Fun-
dacji ,Nasz Dom” rektor prof. Wiestaw Makarewicz zwrdcit
uwage cztonkom Senatu na wysokie koszty prowadzenia w
przysziosci tego rodzaju dziatalnosci oraz stwierdzit, ze
ewentualne przekazanie nieruchomosci przy ul. Traugutta na
rzecz Fundacji wigzaloby sie ze znacznym uszczupleniem
majatku Uczelni. Pojawia sie pytanie, czy w trosce o interesy
emerytéw i rencistéw nie bytoby lepiej rozszerzy¢ dziatalnosé
istniejgcej juz Fundacji Rozwoju AMG? Trzecig przedsta-
wiong przez prof. J. Terleckiego sprawa byta propozycja utwo-
rzenia Centrum Geriatrycznego na terenie naszej Uczelni.
Prof. J. Terlecki wystapit z propozycja, aby do chwili powota-
nia Centrum Geriatrycznego, utworzy¢ przynajmniej Przy-
chodnie Geriatryczna, w ktérej pracowaliby specjalici geria-
trzy. W dyskusji wskazano, ze Uczelnia nie jest uprawniona do
Swiadczenia ustug leczniczych, a szpital kliniczny musi na
takg dziatalno$¢ podpisa¢ odpowiedni kontrakt.

. W sprawach biezacych rektor prof. Wiestaw Makarewicz po-

informowat cztonkéw Senatu o planowanej w dniach 3-4
czerwca br. wizycie w naszej Uczelni przedstawicieli Mount
Sinai School of Medicine (MSSM) z Nowego Jorku. Gosci¢ be-
dziemy m.in. dziekana Szkoly Medycznej tego Uniwersytetu
prof. Deborah B. Marin oraz dyrektora Jeffrey’a Silbersteina.
Przedmiotem spotkania bedzie oméwienie wspotpracy w za-
kresie ksztalcenia lekarskiego (program 4—letni w oparciu o
curriculum MSSM). Nastepnie rektor przedstawit sprawozda-
nie z posiedzenia Konferencji Rektoréw Uczelni Medycznych
w Krakowie, na ktérej przyjeto stanowisko dotyczace szpitali
klinicznych, w zwigzku z toczacymi sie obradami ,okragtego
stotu” w ochronie zdrowia. W dalszej czesci spraw biezgcych
prorektor prof. Bolestaw Rutkowski poinformowat Senat o ini-
cjatywie wszczecia procedury nadania tytutu doktora honoris
causa naszej Uczelni prof. Edwardowi J. Johns’owi, aktualne-
mu kierownikowi Department of Physiology, University Colle-
ge w Cork, Irlandia, ktéry przez wiele lat kierowat Pracownig
Fizjologii Nerek w Zaktadzie Fizjologii Szkoly Medycznej Uni-
wersytetu w Birmingham.

Na zakonczenie spraw biezacych rektor przypomniat o nad-

chodzacych, waznych dla Uczelni, wydarzeniach. Sa nimi:
otwarcie wystawy z okazji 10-lecia Fundacji na Rzecz Nauki Pol-
skiej w sali gltéwnej Ratusza Gtéwnomiejskiego wdniu27.05.br.,
uroczystos$¢ nadania tytutu doktora honoris causa prof. Tade-
uszowi Malinnskiemu w dniu 29.05.br., uroczystos¢ 50-lecia dy-
plomatorium i odnowienia dyploméw na Wydziale Farmaceu-
tycznym w dniu 30.05.br.; otwarcie wystawy w Collegium Biome-
dicum z okazji 50-lecia odkrycia struktury DNA w dniu 30.05.br;
ceremonia podpisania aktu erekcyjnego, poswiecenia oraz po-
tozenie kamienia wegielnego pod budowe Kliniki Hematologii i
Onkologii Dzieciecej AMG z udziatem Pani Jolanty Kwasniew-
dotyczace prowadzenia badania klinicznego”. skiej w dniu 1.06.br. Prof. Wiestaw Makarewicz przypomniat
W oparciu o wymienione wyzej rozporzadzenia nalezy stwier- réwniez o zblizajacych sie imprezach | Baltyckiego Festiwalu
dzi¢, ze Akademia Medyczna jako uczelnia wyzsza nie jest Nauki.
podmiotem, ktéry moze przeprowadzaé badania kliniczne pro-

duktéw leczniczych i wyrobéw medycznych. Stanowisko to

zostato potwierdzone opinig radcy prawnego Uczelni.

sno, kto jest uprawniony do prowadzenia badan klinicznych
produktéw leczniczych i wyrobéw medycznych. Mianowicie
~badania kliniczne oraz poszczegdlne czynnosci zwigzane z
badaniem przeprowadzane sg wzaktadzie opiekizdrowotnej
lub wramach indywidualnej praktyki lekarskiej, indywidualnej
specjalistycznej praktyki lekarskiej oraz grupowej praktyki le-
karskiej, zwanych dalej ,,08rodkami badawczymi”. Prof. Ro-
man Kaliszan zwrécit uwage na wymogi, jakie musza by¢
spetnione w zwigzku z zawieraniem umoéw dotyczgcych badan
klinicznych, a zwlaszcza na zapis méwiacy, ze ,,sponsor za-
wiera z badaczem i osrodkiem badawczym umowy na pismie

mgr Marlena Piér-Chastre
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Czy mozna by ograniczy¢ (zmniejszyc¢) baze +6zkowag

Kliniki Nadcisnienia Tetniczego i Diabetologii?

Jest to jedno z wielu pytan, jakie zadat JM Rektor w artykule
zamieszczonym w majowym numerze GazetyAMG i poswieco-
nym restrukturyzacji szpitali klinicznych naszej Uczelni. Znajac
cykl wydawniczy Gazety mozna zatozy¢, ze artykut ten zostat
napisany najp6zniej w drugiej dekadzie kwietnia. Jego Magni-
ficencja z naciskiem podkreslit, cytuje ,jest to méj osobisty
poglad, dyskutowany wprawdzie niejednokrotnie w gronie
wspobipracownikéw (podkreslenie moje), ale nie poparty zad-
nymi decyzjami kompetentnych organéw Uczelni”. Dalej Pan
Rektor pisze ,Bede wiec ogromnie rad, jezeli przemyslenia te
oprécz krytyki wywotajg takze konstruktywng dyskusje”.

Zachecony tak wyraznie przez Jego Magnificencje zabieram
wiec gtos w tej dyskusji skupiajac sie oczywiscie na zawartym
w tytule pytaniu. Nie ukrywam, ze bardzo mnie ono zaskoczyto.

A oto powody. Juz na poczatku kwietnia dotarlty do mnie po-
gtoski o planie zmniejszenia liczby t6zek w Klinice Nadcisnie-
nia Tetniczego i Diabetologii. Podkreslam pogtoski, poniewaz
ani wéwczas ani pézniej nikt z wkadz Uczelni badz kierownic-
twa ACK nie uwazat za stosowne poinformowa¢ mnie o tym
projekcie. Céz, jakie czasy, takie obyczaje.

Nic wiec dziwnego, ze na najblizszym (w dniu 10.04.2003 r.)

posiedzeniu Rady Wydziatu zapytatem Pana prorektora ds. kli-
nicznych dr. hab. Stanistawa Bakute, prof. nzw. AMG o plany
dotyczace kierowanej przeze mnie jednostki. Poniewaz Pan
Prorektor nie byt taskaw odpowiedzie¢ na pytanie, powtérzytem
je i tu cytuje poswiadczony Wyciag z protokotu nr 9 z posie-
dzenia Rady Wydziatu Lekarskiego Akademii Medycznej w
Gdansku, ktére odbyto sie w dniu 10. 04. 2003 r.:
,»Prof. dr hab. Bogdan Wyrzykowski ponownie zapytal, jakie
zmiany prof. S. Bakuta przewiduje w Katedrze Nadci$nienia
Tetniczego i Diabetologii, a zwlaszcza chodzi o ograniczenie
liczby t6zek i czy w projekcie takie zmiany sa przewidywane.
Prof. S. Bakuta odpowiedzial, ze na dzien dzisiejszy takich
zmian sie nie przewiduje i ze nie byto ich w projekcie”.

Chcac uprzedzi¢ falszywe interpretacje wypowiedzi Pana
Prorektora przypominam, ze zwrot ,na dzien dzisiejszy” to
Jego ulubiony, czesto uzywany kolokwializm.

Teraz po lekturze artykulu Jego Magnificencji sadze, ze
w gre mogly chyba wchodzi¢ tylko dwie mozliwosci, obie fatal-

Nagroda Polskiej

Akademii Umiejetnosci

Polska Akademia Umiejetnosci przyznata nagrode imie-
nia Tadeus;a Browicza za rok 2003 panu prof. dr. hab. med.
Julianowi Swierczynskiemu, kierownikowi Katedry i Zaktadu
Biochemii, za cykl prac na temat regulacji ekspresji genéw
enzyméw lipogennych i genu otytosci w tkance ttuszczowej
szczura i cztowieka. Uroczysto$¢ wreczenia nagrody odby-
ta sie 14 czerwca 2003 roku w Krakowie.

ne. Albo Pan prorektor ds. klinicznych dr hab. S. Bakuta, prof.
nzw. AMG nie nalezat do grona wspétpracownikéw, z ktérymi
Jego Magnificencja niejednokrotnie dyskutowat projekty re-
strukturyzacji, albo odpowiadajac na moje pytanie na posie-
dzeniu Rady Wydziatu $wiadomie, w obecnosci kilkudziesieciu
Swiadkéw, mijat sie z prawda. Oczywiscie uniemozliwito to
podjecie juz wéwczas, na poczatku kwietnia, konstruktywnej
dyskusiji, o ktérg tak apeluje Jego Magnificencja.

Dyskusja na tamach GazetyAMG w trybie - w maju pytanie,
odpowiedz za miesigc lub dwa - nie jest chyba rozwigzaniem
najszczesliwszym. Zdecydowanie wazniejsze jestjednak to, ze
merytoryczna dyskusja wymaga rzetelnego przedstawienia ra-
cji obu stron. W artykule Jego Magnificencji nie znalaziem na-
wet cienia argumentu uzasadniajgcego potrzebe zmniejszenia
liczby t6zek w Klinice Nadcisnienia Tetniczego i Diabetologii.

Jestem gleboko przekonany o tym, ze Pan Rektor i Jego
wspotpracownicy, zapewne skuteczni eksperci zarzadzania,
doswiadczeni klinicysci i dydaktycy dokonali wnikliwej analizy
potencjalnych korzysci i strat zwigzanych z proponowanymi
wielkimi zmianami w ACK. Ujawnienie tej informacji i oczywi-
Scie autoréw tych $miatych rozwigzan zdecydowanie utatwito-
by dyskusje o restrukturyzacji szpitali klinicznych. Pomogtoby
réwniez odpowiedzie¢ na intrygujace i bardzo wazne pytanie:
jak dyrekcja ACK wiedzac o projektach znacznego ograniczenia
ilosci t6zek: internistycznych, chirurgicznych i psychiatrycznych
moze jednoczesnie zgtaszaé gotowosé zwiekszenia liczby ho-
spitalizacji o 40% (informacja z Dziennika Baltyckiego)? Chy-
ba kierownictwo szpitala nie zamierza leczy¢ tysigce tych dodat-
kowych chorych w Klinice Rehabilitacji, ktérej powotanie we-
diug Pana Rektora jest, cytuje: ,bardzo pilnym zadaniem”.

Zastanawiajace jest, ze akurat te cze$¢ projektu Jego Ma-
gnificencji Pan prorektor S. Bakuta zna i to zupetnie dobrze. Na
wspomnianym juz posiedzeniu Rady Wydziatu z dziesigtego
kwietnia br. zadalem Panu Prorektorowi (ponownie cytuje wy-
ciag z protokotu nr 9) nastepujace pytanie: ,gdzie i kiedy po-
wstanie klinika rehabilitacji i kto ja bedzie prowadzit?”. Infor-
macje na temat lokalizacji uzyskatem, na reszte pytania Pan
Prorektor zapewne przez roztargnienie nie odpowiedziat. Za to
w dalszej czesci posiedzenia Rady Wydziatu Pan Prorektor
jeszcze kilkakrotnie ochoczo i z wielkg swada méwit o koniecz-
nosci powotania Kliniki Rehabilitacji, pomijajac oczywiscie taki
nieistotny drobiazg jak koszt tego przedsiewziecia.

Podsumowujac - skagpe, w dodatku calkowicie sprzecz-
ne, informacje pochodzace od przedstawicieli najwyzszych
wiladz Uczelni o niczym nie uzasadnionych planach re-
strukturyzacji Kliniki Nadcisnienia Tetniczego i Diabetolo-
gii bardzo utrudniajg dyskusje na ten temat.

Przytaczajgc argumenty przemawiajace przeciw takim
ewentualnym dziataniom podziele je na trzy grupy zwigzane z
funkcja ustugowa, dydaktyczng i naukowg Katedry Nadcisnie-
nia Tetniczego i Diabetologii.

Dziatalnos$¢ ustugowa

JM Rektor pyta: ,w jakim zakresie ACK powinno pei¢ funk-
cje pogotowia i ambulatorium dla miasta i regionu”? Nie wypo-
wiadam sie na temat ACK, natomiast stwierdzam jednoznacz-
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nie, ze Katedra Nadcisnienia Tetniczego i Diabetologii funkcji
takich nie pehni. Jako jedyna tego typu jednostka w Polsce P6t-
nocnej petni natomiast role osrodka koordynujacego dziatania
w zakresie edukacji, prewencji, diagnostyki oraz terapii cukrzy-
cy i nadcisnienia tetniczego. Pracuje w niej miedzy innymi pie-
ciu diabetologéw, pieciu europejskich specjalistéw w dziedzi-
nie nadcisnienia tetniczego i endokrynolog. Dzieki olbrzymie-
mu wysitkowi pracownikéw Katedry (uzyskanie grantu budow-
lanego KBN, znaczne wypracowane $rodki wtasne ) i daleko-
wzrocznosci wikadz Uczelni stworzono nowe samodzielne pra-
cownie: Regionalne Centrum Diabetologiczne i Regionalne
Centrum Nadci$nienia Tetniczego. Te dwie nowoczes$nie zor-
ganizowane i nieZle wyposazone jednostki Katedry oraz Przy-
chodnia Endokrynologiczna udzielajg rocznie dwadziescia kil-
ka tysiecy porad specjalistycznych (jest to jedna pigta porad
udzielanych przez wszystkie poradnie ACK). Klinika Nadcisnie-
nia Tetniczego i Diabetologii - trzecia jednostka Katedry - jest
ich naturalnym zapleczem. Trudne, skomplikowane i powikia-
ne przypadki cukrzycy, nadcis$nienia oraz endokrynologiczne z
naszych poradni systematycznie trafiaja do Kliniki. Jest to do-
bre niezbywalne prawo tych pacjentéw. Tego typu chorych
przejmujemy takze z innych jednostek ACK, z przychodni rejo-
nowych oraz ze szpitali naszego wojewddztwa i wojewddztw
osciennych. Jest to oczywisty i nie podlegajacy dyskusji obo-
wigzek wysoko specjalistycznej kliniki uniwersyteckiej.

Obecnie na nadci$nienie tetnicze choruje okoto 30% doro-
stych Polakéw, na cukrzyce blisko 6%. Te najnowsze doskonale
znane Jego Magnificencji (Jego wspotpracownikom chyba nie?)
dane epidemiologiczne cytowane w kraju i za granicg uzyskano
dzieki jednemu z badan prowadzonych przez Katedre. Wiemy, ze
w najblizszych latach liczba chorych na cukrzyce i nadcisnienie
tetnicze zwiekszy sie. Oczywiscie wzros$nie réwniez ilos¢ pacjen-
téw wymagajacych hospitalizacji w wysoce wyspecjalizowanych
klinikach. Nie potrafie zrozumieé, jak w rozwigzaniu tego juz wiel-
kiego i narastajagcego nadal problemu pomdéc ma ograniczenie
bazy t6zkowej w Klinice Nadcisnienia Tetniczego i Diabetologii.

Uczestniczac w dyzurach stale przyjmujemy do Kliniki takze
chorych endokrynologicznych i kardiologicznych (to dwie z na-
szych dodatkowych specjalnosci), onkologicznych, hematolo-
gicznych oraz neurologicznych (powéd - chroniczny brak
miejsc w klinikach, w ktérych powinni by¢ hospitalizowani) i
naczyniowych (bo wszyscy sie do tego przyzwyczaili). Po ostat-
niej, podobno udanej, restrukturyzacji wigzacej sie z utratg kil-
kudziesieciu t6zek internistycznych w Klinice znaczaco wzro-
sta liczba pacjentéw ze schorzeniami gastroenterologicznymi.
Zdecydowana wiekszo$¢ naszych pacjentéw jest w wieku po-
desziym. Nasi studenci uczg sie wiec takze geriatrii.

Wypelniajac kontrakt rocznie hospitalizujemy okoto 1000
chorych. W biezacym roku bedzie ich zapewne o trzystu wiece;j.
Na usilne prosby dyrekcji ACK i w trosce o finanse szpitala zde-
cydowalismy sie bowiem na przyjmowanie dodatkowo chorych
po zabiegach kardiochirurgicznych. Nasza Klinika jest naj-
wieksza jednostkg w ACK o petnym profilu internistycznym. Dla
Uczelni jestto niezwykle wazne, poniewaz umozliwia wypetnia-
nie najistotniejszej - dydaktycznej funkcji Katedry.

Dziatalnos¢ dydaktyczna

Nasze pensum w najblizszym roku akademickim wyniesie
ponad cztery tysigce godzin ¢éwiczen, seminariéw i wyktadéw
dla studentéw Wydziatu Lekarskiego. Przez liczacy 50 t6zek
oddziat przewija¢ sie bedzie tygodniowo ponad 200 oséb (stu-
dentéw, stazystéw, specjalizujacych sie lekarzy, uczennic pie-
legniarstwa itd.). Wyliczenie to nie uwzglednia oczywiscie sta-

tego personelu Kliniki. Nie wyobrazam sobie wykonania tak
powaznych zadan jak dobre nauczanie propedeutyki interny
ponad potowy studentéw Il roku i rzetelne ksztalcenie wielu
studentéw V roku oraz szkolenie podyplomowe i specjalistycz-
ne przy zmniejszonej bazie t6zkowej i z koniecznosci ograni-
czonym profilu pacjentéw.

W swoim artykule Pan Rektor niewiele uwagi poswieca dy-
daktyce. Jego Magnificencja zastanawia sie ,jak wydtuzy¢ go-
dziny dydaktyki przy t6zku chorego” i proponuje ,znaczace
wydtuzenie czasu poswieconego na dydaktyke w rozktadzie
dnia” mato zapewni¢ ,bardziej rownomierny dostep do pacjen-
téw a w konsekwencji ich mniejsze zmeczenie”.

Pomimo ze ucze przedmiotu klinicznego - interny juz od
ponad trzydziestu lat, nie potrafie pojg¢, co JM Rektor przez to
rozumie i jak pogodzi¢ te zupetnie sprzeczne postulaty. Sadze,
ze nie jestem w tym odosobniony. Réwnie niezrozumiata jest
kolejna propozycja JM Rektora cytuje: ,,dazac do ograniczenia
zatrudnienia na etatach akademickich nalezy do prowadzenia
zaje¢ dydaktycznych szerzej korzystac z lekarzy zatrudnionych
w szpitalu”. Zeby uzasadnié moje zastrzezenia takze do tego
projektu postuze sie hipotetycznym przyktadem Katedry Nad-
ciSnienia Tetniczego i Diabetologii. Studentéw ucza w niej
przede wszystkim nauczyciele akademiccy z wieloletnim sta-
zem, z reguly sa to bardzo dobrzy klinicysci i dydaktycy. Meto-
dy nauczania sg stale modyfikowane i unowoczesniane. W Ka-
tedrze wprowadzono egzamin testowy, hauczanie problemowe,
zajecia fakultatywne, abecadto interny, itp. Jego Magnificencja
dziatalno$¢ te doceniat i nagradzat za nig pracownikéw Kate-
dry. Ewentualna rezygnacja z ich ustug mogtaby jedynie skut-
kowaé pogorszeniem jakosci nauczania.

Dziatalnos¢ naukowa

W ocenach parametrycznych jednostek statutowych AMG
Katedra Nadcisnienia Tetniczego i Diabetologii jest od lat zali-
czana do | kategorii. W ostatnich trzech latach, w ktérych mia-
tem zaszczyt kierowa¢ Katedra, jej pracownicy opublikowali
ponad 100 artykutéw (20 w czasopismach indeksowanych) 2
monografie, 24 rozdzialy w podrecznikach. Za dziatalno$¢ na-
ukowa byli i obecni pracownicy Katedry otrzymywali miedzyna-
rodowe nagrody naukowe i ministra zdrowia oraz nagrode pre-
miera. W niektérych dziedzinach badan, takich jak epidemio-
logia czynnikéw ryzyka sercowo-naczyniowego, mikroneuro-
grafia, ocena funkcji uktadu autonomicznego w cukrzycy nasza
Katedra zajmuje czotowe miejsce w Polsce.

Obecnie w Katedrze pracuje trzech samodzielnych pracow-
nikéw naukowych, planowane satrzy przewody habilitacyjne. O
10. osobach ze specjalizacjami z diabetologii i nadcisnienia
tetniczego wspomniatem juz poprzednio. Kolejnych kilku pra-
cownikéw Katedry otworzyto specjalizacje z kardiologii, diabe-
tologii i endokrynologii. Wyksztatcenie tej klasy specjalistow
trwa kilkanascie lat. Wielka szkoda dla Uczelni bytoby rozbicie
tego zespotu poprzez nieprzemyslane i nieumotywowane dzia-
tania restrukturyzacyjne.

Jego Magnificencjo, w tej przyzna Pan jednostronnej dysku-
sji bardzo obszernie odpowiedzialem na Panskie pytanie doty-
czagce restrukturyzacji Kliniki Nadcisnienia Tetniczego i Diabe-
tologii. Mam nadzieje, ze przekonatlem Jego Magnificencje do
zaniechania tego niczym nie uzasadnionego projektu mogace-
go przynies¢ jedynie szkody nie tylko Klinice lecz przede
wszystkim Uczelni.

prof. Bogdan Wyrzykowski
kierownik Katedry Nadci$nienia Tetniczego i Diabetologii
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BEZ TAJEMNIC

Kiepska kondycja finansowa AMG sprawia, iz wiele klinik z
koniecznosci jest zmuszonych do kompresji swych dotychcza-
sowych przestrzeni zyciowych. Zjawisko to mozna traktowac¢ w
kategorii wymuszonej nieuchronnosci. Dotychczas wielu kie-
rownikéw klinik tudzito sie, ze ta katastrofa ich nie dotknie. Jed-
nakze przemyslenia JM Rektora, opublikowane na tamach Ga-
zety AMG potozyly kres tym ziudnym spekulacjom. Realizacja
tych lub nieco zmodyfikowanych wizji bedzie niewatpliwie rzu-
towata na przyszie oblicze Akademii Medycznej i zawazy w
sposéb trwaly na jej dalszych losach. Dobrze sie stalo, ze IM
Rektor zachecit wszystkich zainteresowanych do szerokiej,
demokratycznej dyskusji nad tymi trudnymi problemami. By¢
moze dzieki temu stang sie bardziej przejrzyste kryteria Scie-
Sniania niektérych klinik i tworzenia nowych jednostek, z
uwzglednieniem parametréw zaréwno finansowych jak i nauko-
wych.

Pewne zdziwienie moze budzi¢ przyznanie priorytetowej
pozyciji klinice o profilu sanatoryjnym, a nie ,urgensowym” i
przydzielenie jej duzej powierzchni przestrzennej. Na zblizonej
przestrzeni mieszcza sie obecnie dwie kliniki internistyczne
petlnigce permanentny ostry dyzur i borykajgce sie na co dzien
z brakiem wolnych t6zek. Nie negujac zasadnosci tworzenia
nowych jednostek klinicznych mozna jedynie zyczyé nam
wszystkim zachowania wtasciwych i sprawiedliwych proporcji
w planowanej strategii rozwoju Uczelni.

Odnosnie planéw restrukturyzacji naszej Kliniki pragne
zwrdci¢ uwage, ze w my$l projektu ustawy o Panstwowym Ra-
townictwie Medycznym jedynie te szpitale wieloprofilowe maja
szanse na uzyskanie statusu szpitala ratunkowego, ktére wsréd
swoich jednostek posiadajg m.in. oddziat lub klinike toksyko-
logiczng. Jest to warunek sine qua non. Od diluzszego czasu
zarébwno wiadze Uczelni jak i Dyrekcja ACK czynig liczne wy-
sitki i nie szczedzg naktadéw finansowych, aby wieloprofilowy
byty SPSK Nr 1 w Gdansku uzyskat w przysziosci status szpi-
tala ratunkowego. Takie postepowanie mawszelkie cechy dzia-
tania wysoce racjonalnego i gwarantuje uzyskanie dodatko-
wych funduszy z Ministerstwa Zdrowia. Tak wiec projektowane
przeniesienie Kliniki Ostrych Zatru¢ do Instytutu Medycyny
Morskiej i Tropikalnej bedzie skutkowato koniecznoscig utwo-
rzenia identycznej jednostki.

Nie jest powszechnie wiadome, ze do Kliniki Ostrych Zatrué
trafiajg z blednym rozpoznaniem ostrej intoksykacji takze cho-
rzy nieprzytomni z wylewem podpajeczynéwkowym lub $rédmé-
zgowym, peknietym tetniakiem aorty, neuroinfekcjami. Dzieki
natychmiastowej interwencji lekarzy wielu specjalnosci, a
szczegoOlnie neurochirurgéw i traumatologéw niemal wszyst-
kich chorych zdotano uratowaé. Takich szans nie beda mieli im
podobni w Instytucie Medycyny Morskiej i Tropikalnej. Wypada
réwniez dodaé, ze w nowoczesnych, europejskich systemach
stuzby zdrowia chorych nieprzytomnych, ktérych na ostrych
dyzurach nie brakuje, leczy sie w szpitalach wieloprofilowych.

Rozwigzanie tego problemu obok szeregu innych wymaga
réwniez rozwaznych decyzji.

prof. Zygmunt Chodorowski
| Klinika Choréb Wewnetrznych i Ostrych Zatrué AMG
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Znowu o geriatrii

Problem ten byt przedmiotem wielu artykutéw w Gazecie
AMG i cieszy nas, cztonkéw Klubu Seniora, ze sprawa ta jest
nadal w kregu zainteresowan naszych wiadz. Niestety tylko
zainteresowan, ale rozumiemy i zdajemy sobie sprawe z ciez-
kiej sytuacji naszej nieszczesnej stuzby zdrowia.

Kilkuletnie doswiadczenie w dziatalnosci Sekcji Zdrowia
Klubu Seniora sktonito nas do wielu przemyslen i préby przed-
stawienia rozwigzan organizacyjnych dotyczacych tego proble-
mu. Geriatria w obecnej sytuacji nie moze by¢ rozdzielona po-
miedzy ré6znymi jednostkami klinicznymi, jak to ujat w swoim
piSmie do dziekana Wydziatu Lekarskiego prof. Janusza Mory-
sia - dr hab. Zbigniew Zdrojewski. A pismo to bylo odpowie-
dzig na list prezesa Klubu Seniora prof. J6zefa Terleckiego w
sprawie utworzenia Centrum Geriatrycznego na terenie naszej
Uczelni. Odpowiedz dr. hab. Zbigniewa Zdrojewskiego trafita
w koncu do nas, razem z opinig Pana Dziekana, ktéry poinfor-
mowat uprzejmie JM Rektora AMG prof. Wiestawa Makarewi-
cza, ze nie widzi podstaw do powotywania Centrum Geriatrycz-
nego.

Przepraszamy za odwazne ustosunkowanie sie do tej kwe-
stii, ale zaistniata tutaj pewna rozbiezno$¢ pogladéw naszych
witadz. Pan Rektor Makarewicz na pewno sie zdziwit katego-
ryczng opinig Pana Dziekana, bo w 5 numerze GazetyAMG w
artykule ,W jakim kierunku winna zmierza¢ restrukturyzacja
SPSK-ACK” napisal, ze najbardziej popiera idee utworzenia
jednostki zajmujacej sie kompleksowo chorobami wieku pode-
sztego. Wyszto jakie$ quipro quo, tym niemniej jesteSmy gte-
boko wdzieczni Panu Rektorowi za te bardzo znamienne stowa
i dalekowzrocznos$é.

Wracajgc do pisma dr. hab. Z. Zdrojewskiego (czionka Ko-
misji Spraw Klinicznych), pragniemy wyrazi¢ skromnie nasza
opinie na ten temat. Geriatria jest specjalnoscig zajmujaca sie
kompleksowo problemami zdrowotnymi ludzi starych w sensie
fizycznym i duchowym.

Dotychczasowe rozwigzania organizacyjne na terenie AMG
sg improwizacja i mamy nadzieje, ze w przyszitosci ulegnie to
zmianie. W innych uczelniach medycznych naszego kraju, np.
w Poznaniu, Bialymstoku, Lublinie i Krakowie, geriatria jest
traktowana pod kazdym wzgledem powaznie, doréwnujac stan-
dardom Swiatowym. Akademia Gdarniska zajmuje sie jedynie
wycinkowym leczeniem ludzi w podesztym wieku. | to widzg
réwniez studenci. To nie jest geriatria z prawdziwego zdarze-
nia. Nalezy tu doda¢, ze w Tréjmiescie dysponujemy specjali-
stami - geriatrami wysokiej klasy, ktérzy nie moga sie spraw-
dzi¢ w swoim zawodzie, bo istniejgce dotad 3 poradnie geria-
tryczne zostaly zlikwidowane. Zgodnie z aktualnymi danymi de-
mograficznymi specjalnos$¢ ta bedzie w niedalekiej przysztosci
najbardziej ceniong i poszukiwang. Geriatria obejmujgca calo-
Sciowo leczenie cziowieka starego musi mie¢ dostep do wielu
r6znych specjalnosci z psychologig i rehabilitacjg wtacznie. Dr
hab. Zbigniew Zdrojewski uwaza, ze ten problem jest rozwia-
zywany na co dzien we wtasciwy sposéb. Ludzie w podesztym
wieku moga korzysta¢ z leczenia nerkozastepczego, zabiegéw
kardiochirurgicznych, centrum cukrzycowego i nadci$nienio-
wego. Duze dzieki za to, ale gdzie sie podziewa w takim razie
lekarz, ktéry kieruje odpowiednio tymi specyficznymi pacjenta-
mi i koordynuje ich leczenie.
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Propozycje kryteriow awansow

naukowych i zawodowych pracownikow
naukowo-dydaktycznych i naukowych w AMG

Ponizsze propozycje nalezy traktowac jako gfos w dyskusji nad
kryteriami, ktére powinny by¢ brane pod uwage przez komisje i
organy prowadzace postepowania konkursowe. Propozycje zo-
statly zarysowane na posiedzeniu Uczelnianej Komisji Nauki. Ni-
niejsze opracowanie uwzglednia najnowszy projekt ustawy Pra-
wo 0 szkolnictwie wyzszym oraz Statut AMG.

Asystent

Na stanowisku asystenta moze by¢ zatrudniona osoba, kto-
ra posiada co najmniej tytut zawodowy magistra lub tytut row-
norzedny. Zatrudnienie nastepuje na podstawie umowy o pra-
ce. Okres zatrudnienia okresla statut.
Podstawowe kryteria: Srednia ocen ze studiéw, praca w stu-
denckim kole naukowym, znajomos$¢ jezyka angielskiego i
prawdopodobne rokowanie na terminowa obrone doktoratu
oraz naukowg droge kariery.
Zalecenia: podejmowanie kariery naukowej poprzez asystentu-
re winno nastepowac jedynie w szczegdlnie uzasadnionych
przypadkach; preferowang forma rekrutacji pracownikéw na-
ukowo-dydaktycznych i naukowych powinny by¢ studia dokto-
ranckie.

Adiunkt

Na stanowisku adiunkta moze by¢ zatrudniona osoba, ktéra
posiada co najmniej stopienn naukowy doktora, a w dyscypli-
nach klinicznych ponadto specjalizacje 11° lub réwnorzedna.
Zatrudnienie nastepuje na podstawie umowy o prace. Okres
zatrudnienia na stanowisku adiunkta osoby nie posiadajacej
stopnia naukowego doktora habilitowanego okresla statut.
Podstawowe kryteria: dorobek naukowy rokujacy habilitacje w
statutowo okreslonym okresie zatrudnienia.

Kandydowanie do habilitacji

Warunkiem kandydowania jest wykazanie sie dorobkiem
publikacyjnym spetniajgcym ustalone przez rady wydziatéw i
weryfikowane okresowo (np. co cztery lata) minima naukome-
tryczne. Proponuje sie jako minimum 100 punktéw KBN, w tym
czes¢ punktéw winna obejmowad publikacje w czasopismach
z tzw. listy filadelfijskiej o sumarycznym impact factor co naj-
mniej 5.

Podam przyktad, bo w ciggu 3 lat Sekcja Zdrowia zdobyta tro-
che doswiadczenia w tym zakresie. Stary cztowiek ma multum
dolegliwosci i lekarz | kontaktu w miare swoich mozliwosci po-
syta go do réznych specjalistéw, ktérzy przepisuja odpowiednie
leki. Lekéw jest niekiedy kilkanascie i moga sie one nawzajem
wyklucza¢ i zarazem szkodzi¢. Primum non nocere. Czy ta sta-
rozytna dewiza jest na co dzien stosowana? Watpie. Lekarz do-
mowy nie jest w stanie koordynowac¢ tego leczenia i w thtumie
pacjentéw zastanawiac sie nad hierarchiag potrzeb i kolejnoscig
leczenia wszystkich dolegliwosci cztowieka starego.

Zwracamy sie zatem do Wtadz Uczelni o rozwazenie mozli-
wosci zorganizowania na razie poradni geriatrycznej z zaple-
czem. Sadzimy, ze Narodowy Fundusz Zdrowia bedzie réwniez
zainteresowany takim rozwigzaniem.

prof. Stanistawa Matecka-Dymnicka

Stanowisko profesora nadzwyczajnego
lub profesora wizytujagcego

Na stanowisku profesora nadzwyczajnego lub profesora wi-
zytujacego moze by¢ zatrudniona osoba posiadajgca co naj-
mniej stopien naukowy doktora habilitowanego. Zatrudnienie
moze nastgpi¢ na podstawie mianowania lub umowy o prace.
Mianowanie nastepuje na czas nieokreslony lub okreslony.
Na stanowisku profesora nadzwyczajnego lub wizytujagcego
moze by¢ takze zatrudniona osoba nie posiadajgca habilitacji,
jezeli posiada stopien naukowy doktora oraz wybitne i twércze
osiaggniecia w pracy zawodowej, uzyskane poza szkolnictwem
wyzszym i nauka, potwierdzone w trybie okreslonym w statucie.
Zatrudnienie tej osoby moze nastgpi¢ wytgcznie na podstawie
umowy o prace.
Pierwsze mianowanie nastepuje po zakwalifikowaniu w drodze
konkursu. Kryteria kwalifikacyjne oraz zasady i tryb okresla statut.
Zalecenia: znaczace powiekszenie przez osobe kandydujaca
swego dorobku naukowego od habilitacji, promotorstwo co naj-
mniej jednego wszczetego przewodu doktorskiego i uzasadnio-
ne rokowanie na ztozenie w ciggu pieciu lat wniosku o tytut
naukowy. Minimum naukometryczne to 50 punktéw KBN za
dorobek naukowy po habilitacji.

Kandydowanie do tytulu naukowego profesora

Warunkiem jest wykazanie sie dorobkiem publikacyjnym
spetniajgcym ustalone przez poszczegodlne rady wydziatow i
weryfikowane okresowo (np. co cztery lata) minima naukome-
tryczne. Proponuje sie jako minimum 50 punktéw KBN zgroma-
dzone po habilitacji oraz 10 punktéw sumarycznego impact fac-
torza publikacje w czasopismach z tzw. listy filadelfijskiej w ca-
tosciowym dorobku naukowym kandydata. Ustawowy wymoég
wykazania sie osiggnieciami w zakresie szkolenia kadry na-
ukowej winien by¢ wypetniony poprzez wypromowanie co naj-
mniej jednego doktora oraz promotorstwo co najmniej jednego
kolejnego wszczetego przewodu doktorskiego.

Stanowisko profesora zwyczajnego

Na stanowisku profesora zwyczajnego moze by¢ zatrudnio-
na osoba posiadajgca tytut naukowy profesora. Zatrudnienie
moze nastgpi¢ na podstawie mianowania lub umowy o prace.
Mianowanie nastepuje na czas nieokreslony lub okreslony.
Pierwsze mianowanie nastepuje po zakwalifikowaniu w drodze
konkursu. Kryteria kwalifikacyjne oraz zasady i tryb konkursu
okresla statut.
Zalecenia: znaczace powiekszenie przez osobe kandydujaca
swego dorobku naukowego od ostatniego awansu, pozytywna
opinia recenzenta spoza AMG posiadajgcego tytut naukowy i
bedacego na stanowisku profesora zwyczajnego, wypromowa-
nie co najmniej dwéch doktoréw po uzyskaniu tytutu naukowe-
go oraz uptyw 5 lat od uzyskania tytutu.
Kryterium nieobligatoryjnym i dotyczacym jedynie kierownikéw
jednostek statutowych Uczelni jest opieka naukowa nad prze-
prowadzong w jednostce habilitacjg.
Proponowane minimum naukometryczne to 50 punktéw KBN za
dorobek po ostatnim awansie oraz 10 punktéw sumarycznego im-

pact factor za publikacje w czasopismach z tzw. listy fila- Kk
delfijskiej w catosciowym dorobku naukowym kandydata. Ar
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Komentarz

Przedstawione wyzej propozycje kryteribw awansu wy-
magaja dyskusji przed ewentualng akceptacja przez Rady Wy-
dziatéw i Senat. Szczegodlnie istotny jest termin wprowadzenia
proponowanych wymogéw do praktyki. Wydaje sie, ze w przy-
padku kandydatur do stopnia doktora habilitowanego oraz tytu-
tu profesora aktualna pragmatyka i obserwacje decyzji Central-
nej Komisji ds. Tytutu i Stopni Naukowych nakazuja przyjecie
wyzej proponowanych miniméw od zaraz.

Takze w przypadku awansowania na stanowisko profesora
nadzwyczajnego (lub wizytujgcego) proponowane minima
moga by¢ wymagane aktualnie. W przypadku zatrudnienia na
stanowisku profesora zwyczajnego celowe jednak wydaje sie
np. piecioletnie vacatio legis odnosnie wymogu 10 punktéw
sumarycznego impact factor.

Z drugiej strony, ostrzejsze kryteria awansoéw jawig sie jako
wymaog czasu, zwlaszcza w kontekscie ogélnoeuropejskim. Ich
sprecyzowanie utatwi indywidualne, dostosowane do ambicji i
mozliwosci, planowanie szczebli kariery naukowej i zawodo-
wej, szczegolnie mtodym kolegom.

i

prof. Roman Kaliszan
prorektor ds. nauki

Nagroda za najlepsza

PRACE DOKTORSKA

obroniong na Wydziale
Farmaceutycznym AMG w 2002 .

Z inicjatywy prof. Zbigniewa Grzonki, prezesa Oddziatu
Gdanskiego Polskiego Towarzystwa Chemicznego, dziekani
Wydziatéw - Chemii Uniwersytetu Gdanskiego, Chemicznego
Politechniki Gdanskiej i Farmaceutycznego Akademii Medycz-
nej w Gdansku ustanowili doroczna nagrode za najlepsza pra-
ce doktorska obroniong na kazdym z wymienionych Wydziatéw
w roku ubiegtym. Kandydatéw do nagrody zgtaszaja pieciooso-
bowe komisje konkursowe w skitadzie - dziekan jako przewod-
niczacy, przedstawiciel Oddzialu Gdanskiego PTChem oraz
trzech profesoréw wybranych przez Rade Wydziatu. Sposréd
trzech przedstawionych przez komisje kandydatéw, Rada Wy-
dziatu dokonuje w tajnym gtosowaniu wyboru laureata nagro-
dy, ktéry zostanie uhonorowany dyplomem oraz nagroda pie-
niezng w wysokosci 5.000 zt netto. Autorzy pozostatych dwéch
nominowanych przez komisje konkursowg prac doktorskich
otrzymuja dyplomy wyréznienia.

Laureatka pierwszej edycji konkursu na najlepsza prace
doktorska obroniong w roku 2002 na Wydziale Farmaceutycz-
nym AMG zostala:

- dr farm. Danuta Siluk, adiunkt Katedry i Zaktadu Biofarma-
cji i Farmakodynamiki. Promotorem pracy doktorskiej
Whptyw doustnych srodkéw hipogtikemizujacych na agrega-
cje plytek krwi byt prof. Roman Kaliszan, kierownik Katedry.

Dyplomami wyréznienia zostali uhonorowani:

- dr farm. Arkadiusz Piotrowski, adiunkt Katedry i Zaktadu
Biologii i Botaniki Farmaceutycznej, za prace doktorska
Taksonomia i standaryzacja molekularna Viscum album L.
do celéw farmaceutycznych, wykonana pod kierunkiem dr
hab. J. Renaty Ochockiej, prof. AMG,

- dr farm. Piotr Migas, adiunkt Katedry i Zaktadu Farmakogno-
zji za prace Kultury tkankowe Vaccinum corymbosum var. blu-
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Dzienne Studia

Doktoranckie

Akademia Medyczna w Gdansku ogtasza konkurs na 35
miejsc stypendialnych na Dziennych Studiach Doktoranckich:

Wydziat Lekarski - 28 miejsc
Oddziat Stomatologiczny - 1 miejsce
Wydziat Farmaceutyczny - 6 miejsc

Studia doktoranckie trwaja 4 lata (8 semestréw) i prowadzo-
ne sa jako studia dzienne. Termin sktadania wnioskéw o przy-
jecie na studia uptywa z dniem 15 pazdziernika 2003 r.

Szczegdlowe zasady uczestnictwa, regulamin i program
znajdujg sie do wgladu w Rektoracie AMG, Gdansk ul. M. Skio-
dowskiej-Curie 3 a, pokdj 001, telefon 349-12-08 oraz na stro-
nie internetowej: www.amg.gda.pl n

ecrop jako zrédto aktywnych biologicznie wtérnych metaboli-
téw, wykonanej pod kierunkiem prof. Wojciecha Cisowskiego.
Na Wydziale Chemii UG laureatka konkursu zostata:

- dr Izabela Staniszewska, promotorem jej pracy ldentyfika-
cja i oznaczanie wtérnych metabolitéw indukowanych w wy-
branych gatunkach roslin byt dr hab. E. Maliniski, prof. UG.

Dyplomami wyrézniono:

- dr Ewe Wieczerzak za prace Azapeptydyjako inhibitorypro-
teaz cysternowych (promotor prof. Z. Grzonka)

- dr Barbare Wyrzykowska za prace Metale w ekosystemie
dolnej ty/s/y(promotor prof. J. Falandysz).

Laureatkg konkursu na Wydziale Chemicznym PG zostata:

- dr inz. Ewa Wagner-Wysiecka, za prace Nowe makrocy-
kliczne chromojonofory, synteza i charakterystyka oddziaty-
wan z kationami, wykonang pod kierunkiem prof. J. F. Bier-
nata.

Dyplomem wyrézniono jedna prace:

- dr. inz. Leszka Doszczaka Synteza i zastosowanie ditiofos-
foranéw acylowych w reakcji tioacylowania, wykonana pod
kierunkiem prof. J. Rachonuia.

Srodki finansowe na nagrody zapewniajg w réwnych cze-
Sciach, Oddziat Gdarniski PTChem i Wydziaty. Gdyby nie finan-
sowe wsparcie ze strony Przedsiebiorstwa Farmaceutycznego
,Polpharma" w Starogardzie Gdanskim, za co niniejszym jesz-
cze raz serdecznie dziekuje, pierwsza edycja konkursu na Wy-
dziale Farmaceutycznym nie bylaby mozliwa.

W dniu 12 czerwca 2003 r. w auli Wydzialu Chemicznego
Politechniki Gdarskiej uroczystego wreczenia nagréd i dyplo-
mow wyréznienia dokonat prof. Z. Grzonka, prezes Oddziatu
Gdanskiego PTChem wspdlnie z dziekanami Wydziatéw - prof.
M. Wesotowskim z Wydzialu Farmaceutycznego AMG, prof. L.
Chmurzyriskim z Wydziatu Chemii UG i prof. S. Milewskim z
Wydziatu Chemicznego PG. W uroczystosci uczestniczyli pro-
motorzy wyréznionych prac oraz liczne grono profesoréw, dok-
torantéw i studentéw z wyzej wymienionych Wydziatéw. Uro-
czystos¢ zakonczyta czesc¢ referatowa, w czasie ktérej laureat-
ki w 15-minutowych wystgpieniach zaprezentowaty wyniki ba-
dan osiggniete w trakcie realizacji nagrodzonych prac doktor-
skich.

prof. Marek Wesotowski
dziekan Wydziatu Farmaceutycznego AMG
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Druga edycja
,,Abecadta Interny”

W roku akademickim 2002/2003, wzorem roku ubiegtego,
przeprowadzono konkurs dla najlepszych studentéw Il roku
Wydziatlu Lekarskiego z propedeutyki interny. Najwiekszej ra-
dosci i satysfakcji organizatorom tego pierwszego na latach
klinicznych cyklu rozgrywek z choréb wewnetrznych dostarczy-
ta 100% frekwencja, zapat studentéw oraz wysoki poziom.
Odzwierciedleniem tego faktu byty minimalne ré6znice miedzy
najlepszymi uczestnikami. W rezultacie rektor AMG prof. Wie-
staw Makarewicz oraz prorektor ds. studenckich prof. B. Rut-
kowski wreczyli, zgodnie z decyzjg jury, nagrody rzeczowe
szesnastu laureatom konkursu, a nie dziesieciu, jak planowa-
no poczatkowo, ponadto studentom wpisano piatki z przedmio-
tu do indeksu. Byto wiec o co walczy¢.

W pierwszym etapie rozegranym w marcu br. wzieto udziat
okoto 60 studentéw. Zostali zakwalifikowali do niego, wytypo-
wani przez adiunktéw prowadzacych seminaria oraz wyréznia-
jacy sie na éwiczeniach, sposréd chetnych do sprawdzenia
swoich wiadomosci. Do kolejnego etapu rozgrywek, w kwietniu
br., przeszia potowa uczestnikéw. Podobnie jak w pierwszym
etapie studenci rozwigzywali specjalnie przygotowany dla nich
zestaw pytan testowych.

Trzeci etap, finalowy rozegrano w maju. Tym razem rywali-
zacja miata bardzo bezposredni charakter. Studenci rywalizo-
wali w parach dobranych zgodnie z miejscami zajetymi w do-
tychczasowych rozgrywkach. Konkurs w tym etapie obejmowat
oprécz kilkudziesieciu pytan testowych, takze koniecznosc¢
udzielenia szerokich odpowiedzi na 4 wybrane sposréd 6 pytan

Prorektor ds. studenckich prof. Bolestaw Rutkowski wrecza nagrode jednej
z laureatek konkursu ,Abecadto Interny”, studentce Il roku Wydziatu Lekar-
skiego, Annie Wronie
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opisowych (problemy diagnostyczne) oraz opis 5 z 7 krzywych
ekg. O tym, jakie pytania rozwigza¢ musi uczestnik, decydowat
jego bezposredni rywal, opierajac sie na znajomosci tematu i
intuicyjnym przewidywaniu stabych punktéw przeciwnika. Lau-
reatami konkursu zostawali lepsi w parach zawodnicy.

Finatowe rozgrywki trwaly kilka godzin. Wszyscy uczestnicy
bez wyjatku zaskoczyli nas duzym zasobem wiadomosci i opa-
nowaniem. W pierwszych dwéch etapach niezbedne byto wyka-
zanie sie ponadprzecietnym refleksem. Pytania testowe wy-
Swietlane byty co 50 sekund, bez mozliwos$ci powrotu do opusz-
czonego zadania.

Podczas konkursu studenci rozwigzali ponad 250 pytan te-
stowych, opisali kilkanascie krzywych ekg, opracowali kilka cie-
kawych przypadkéw interpretujgc dane z wywiadu, odchylenia
w badaniu przedmiotowych oraz nieprawidtowosci badan do-
datkowych. Zakres wiedzy, ktéry byt niezbedny do prawidtowe-
go rozwigzania zadan, daleko wykraczat ponad tradycyjnie sta-
wiane studentom trzeciego roku wymagania. Niektérzy scepty-
cy twierdzili nawet, ze problemy byty zbyt trudne. Jednakze
stawka, o jakg walczyli studenci, w pelni uzasadniata skale
trudnosci konkursu.

Wzorem roku ubiegtego laureaci, decyzjag profesoréw prowa-
dzacych zajecia dla lll roku Wydziatu Lekarskiego prof. E. Cze-
stochowskiej, kierownika Kliniki Chor6b Wewnetrznych, Endo-
krynologii i Zaburzen Hemostazy oraz prof. B. Wyrzykowskie-
go, kierownika Katedry Nadci$nienia Tetniczego i Diabetologii
zostali zwolnieni z egzaminu koncowego z diagnostyki choréb
wewnetrznych z oceng bardzo dobra.

JM Rektor ufundowat, podobnie jak w roku ubiegtym, nagro-
dy w postaci bonéw ksigzkowych do Ksiegarni Medycznej i wre-
czat dyplomy.

Druga edycja konkursu wpisaliSmy sie w charakter i koloryt
zaje¢ dla lll roku Wydziatu Lekarskiego. Konkurs ,Abecadto
Interny” jest pierwszym i jak dotychczas jedynym dodatkowym
sprawdzianem wiedzy na latach klinicznych, majacym na celu
uatrakcyjnienie programu nauczania interny, ktéry w ostatnich
latach znacznie zmodyfikowaliSmy. Zmianom ulegty zaréwno
forma jak i tre$¢ prowadzonych zajeé. Wiecej uwagi poswieca-
my éwiczeniom praktycznym przy t6zku chorego. W ostatnim
roku wprowadzilismy ,lekcje kliniczne” w mniejszych grupach
niz seminaryjne, umozliwiajgce blizszy kontakt adiunkta ze stu-
dentami, a takze uatrakcyjnienie zajec.

Zmiany te w przeprowadzonych pod koniec semestru jesien-
nego i wiosennego ankietach zostaly bardzo pozytywnie oce-
nione przez studentéw. Podobnie wysoko studenci ocenili orga-
nizacje i rezultaty konkursu ,Abecadto Interny”. Jak napisali-
$my wczesniej, rozgrywki cieszyly sie 100% frekwencja i wiel-
kim zainteresowaniem uczestnikéw oraz kibicéw. Zespét orga-
nizatoréw ma wiec duza motywacje, by rozpocza¢ przygotowa-
nia do trzeciej edycji konkursu w nowym roku akademickim, do
udziatu w ktérym serdecznie zapraszamy.

Z kronikarskiego obowigzku podajemy skiad zespotu reali-
zujgcego konkurs w tym roku: dr H. Jasiel, dr P. Szpakowski,
dr P. Bandosz, dr T. Zdrojewski oraz inz. S. Zalewski. Zadania
kliniczne dla studentéw w finale konkursu przygotowali réwniez
dr K. Rachon, E. Ortowska, prof. E. Czestochowska, prof. B.
Wyrzykowski.

WS$réd 16 laureatéw konkursu znalezZli sie nastepujacy stu-
denci: J. Matek, A. Szyman, K. Nocon, A. Grabara, A. Wrona,
W. Cytawa, P. topatniuk, M. Kwarciany, L. Gawinski, K. Ga-
briel, A. Bloch, A. Rozumko, M. Strzep, A. Russjan, K. Karnec-
ki, M. Szymanski. Gratulujemy sukcesu!

dr Hanna Jasiel, dr Tomasz Zdrojewski



12

Nowi doktorzy habilitowani

Na Wydziale Lekarskim AMG
stopien doktora habilitowanego
otrzymata:

Dr hab. Aleksandra ZUROWSKA - adiunkt, Klinika Nefrologii
Dzieciecej Instytutu Pediatrii AMG, praca pt. ,Dializa otrzew-
nowa: optymalizacja metody oraz jej rola w leczeniu nerkoza-
stepczym u dzieci”, uchwata Rady Wydziatu Lekarskiego w
sprawie nadania stopnia naukowego doktora habilitowanego
nauk medycznych w zakresie nefrologii dzieciecej z dnia
27.02.2003 r., zatwierdzona decyzjg Centralnej Komisji ds. Ty-
tutu Naukowego i Stopni Naukowych z dn. 26.05.2003 r.

Nowi doktorzy

Na Wydziale Lekarskim AMG
stopien doktora nauk medycznych
otrzymali:

w zakresie biologii medycznej:

1. Dr n. med. Anna-Karina KACZOROWSKA - Katedra Biotech-
nologii, Miedzyuczelniany Wydziat Biotechnologii UG-AMG,
praca pt. ,Charakterystyka krgzacych komplekséw immuno-
logicznych oraz okreslenie poziomu 6-tetrahydrobiopteryny
w tuszczycy”, promotor - prof. Anna Podhajska,

2. Dr n. med. Janina KSIAZEK - pielegniarka oddziatowa SPSK
Nr 1 ACK AMG, Katedra i Klinika Chirurgii Klatki Piersiowej
AMG, praca pt. ,Ocena jakosci zycia chorych na raka ptuca
i jakosci opieki medycznej w okresie okotooperacyjnym”,
promotor - prof. Jan Stokowski

3. Dr n. med. Marek Stanistaw BRONK - z-ca kierownika, Za-
ktad Bakteriologii Klinicznej SPSK Nr 1 ACK, praca pt. ,,Cha-
rakterystyka mikrobiologiczno-genetyczna wankomycyno-
opornych szczepéw Enterococcus faecium, wyizolowanych
od pacjentéw leczonych w Klinice Hematologii AMG”, pro-
motor - dr hab. Przemystaw Myjak,

4. Dr n. med. Filip GOLEBIOWSKI - asystent, Zaklad Medycy-
ny Laboratoryjnej Katedry Biochemii Klinicznej AMG, praca
pt. ,,Oddzialywanie biatka Fhit z innymi biatkami i z DNA”,
promotor - prof. dr hab. Tadet{sz Pawetczyk,

5. Dr n. med. Anna Stanistawa SLEDZINSKA - asystent, Za-
ktad Bakteriologii Klinicznej SPSK Nr 1 ACK, praca pt. ,Mo-
del badan epidemiologicznych z wykorzystaniem identyfika-
cyjnych, numerycznych systemoéw automatycznych i pétauto-
matycznych oraz technik biologii molekularnej na przykta-
dzie kompleksu Acinetobacter calcoaceticus-Acinetobacter
baumannii”, promotor - dr hab. Przemystaw Myjak,

w zakresie medycyny:

. Dr n. med. Dariusz Stanistaw BABINSKI - asystent, Katedra
i Klinika Choréb Uszu, Nosa, Gardta i Krtani AMG, praca pt.
~Stan nosa i zatok przynosowych u chorych na mukowiscy-
doze”, promotor - prof. Czestaw Stankiewicz,

2. Dr n. med. Tomasz BANDURSKI - asystent, Zaklad Medycy-
ny Nuklearnej Instytutu Radiologii i Medycyny Nuklearnej
AMG, praca pt. ,Ocena przydatnosci diagnostycznej scynty-
mammografii - poréwnanie z klasyczng mammografie rent-
genowska i sonomammografig”, promotor - prof. Piotr Lass,
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3. Dr n. med. Marek BUKOWSKI - asystent, Klinika Chirurgii
Dzieciecej Instytutu Pediatrii AMG, praca pt. ,Rozwdj chirur-
gii dzieciecej w regionie gdanskim”, promotor - prof. Cze-
staw Stoba,

4. Dr n. med. Andrzej Roman GOLEBIEWSKI - asystent, Klini-
ka Chirurgii Dzieciecej Instytutu Pediatrii AMG, praca pt.
.Zaburzenia w oddawaniu moczu u dzieci neurologicznie
zdrowych w $Swietle badan klinicznych i urodynamicznych”,
promotor - prof. Czestaw Stoba,

5. Dr n. med. Dariusz Kazimierz JAGIELAK - asystent, Klinika
Kardiochirurgii Instytutu Kardiologii AMG, praca pt. ,Ocena
wynikéw rewaskularyzacji miesnia sercowego z uzyciem tet-
nicy promieniowej, tetnicy piersiowej wewnetrznej i zyty od-
piszczelowej”, promotor - dr hab. Jan Rogowski,

6. Dr n. med. Luther Kasper KEITA - asystent, SPSK Nr 1 ACK
Klinika Kardiochirurgii Instytutu Kardiologii AMG, praca pt.
~-Ocena wczesnych wynikéw rewaskularyzacji chirurgicznej
miesnia sercowego z oraz bez uzycia krazenia pozaustrojo-
wego u chorych z uposledzong kurczliwoscia lewej komory”,
promotor - dr hab. Jan Rogowski,

7. Dr n. med. Dagmara KLASA-MAZURKIEWICZ - stuchaczka
Studiéw Doktoranckich, Klinika Ginekologii Instytutu Potoz-
nictwa i Choréb Kobiecych AMG, praca pt. ,Wieloczynniko-
wa analiza cigzy wieloptodowej w materiale Instytutu Potoz-
nictwa i Choréb Kobiecych Akademii Medycznej w Gdansku
w latach 1981-2000”, promotor - prof. Janusz Emerich,

8. Dr n. med. Justyna Zofia KOSTRO - asystent, Katedra i Klini-
ka Chirurgii Ogoélnej i Transplantacyjnej AMG, praca pt.
,Ocena jakosci zycia u chorych po zabiegach operf.icyjnych z
powodu raka trzustki”, promotor - prof. Zbigniew Sledzinski,

9. Dr n. med. Maciej MARKUSZEWSKI - kierownik, Zaktad Ra-
diologii SPSK Nr 1 ACK AMG, praca pt. ,Radiologiczna oce-
na wczesnych i péznych nastepstw operacyjnego wytwarza-
nia zastepczych pecherzy jelitowych u chorych z rakiem pe-
cherza moczowego”, promotor - prof. Michat Studniarek,

10. Dr n. med. Jacek RESZETOW - asystent, Katedra i Klinika
Chirurgii Ogélnej, Gastroenterologicznej i Endokrynologicz-
nej AMG, praca pt. ,Jakos$¢ zycia, czynno$¢ wydzielnicza i
zmiany makroskopowe po operacyjnym leczeniu zakazonej
martwicy trzustki”, promotor - prof. Zbigniew Gruca,

11. Dr n. med. Halina SWIATKOWSKA - ordynator, Oddziat
Dzieciecy Szpitala Morskiego im. PCK w Gdyni, praca pt. ,,
Rozwéj mowy u wczesniakéw z uszkodzeniem osrodkowego
uktadu nerwowego w okresie cigzowo-okotoporodowym?™,
promotor - prof. Ewa Dilling-Ostrowska,

12. dr n. med. Magdalena Maria LANGE - asystent, Katedra i
Klinika Dermatologii, Wenerologii i Alergologii AMG, praca
pt. ,Grzybice skéry wieku rozwojowego w aspekcie epide-
miologicznym i klinicznym”, promotor - dr hab. Roman No-
wicki prof. nzw.,

13. Dr n. med. Piotr Jerzy MIELCAREK - asystent, Klinika Gi-
nekologii Instytutu Potoznictwa i Choréb Kobiecych AMG,
praca pt. ,Ocena jakosci zycia kobiet leczonych wieloetapo-
wo z powodu zaawansowanego raka jajnika”, promotor -
prof. Janusz Emerich,

14. Dr n. med. Ewa Maria MIERZEJEWSKA - asystent, Zaktad
Radiologii Instytutu Radiologii i Medycyny Nuklearnej AMG,
praca pt. ,Przydatno$¢ tomografii komputerowej w diagno-
styce réznicowej pojedynczych guzkéw ptuc”, promotor - dr
hab. Michat Studniarek prof. nzw.,

15. Dr n. med. Andrzej Ryszard MITAL - asystent, Katedra i Za-
ktad Fizjopatologii AMG, praca pt. ,Wptyw amifostinu na uktad
hemopoezy u pacjentéw z rozpoznaniem zespotéw mielody-
splastycznych”, promotor - dr hab. Anzelm Hoppe prof. nzw.

O
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Wreczenie

dyplomdow

DOKTORA HAB.
| PROMOCJE

DOKTORSKIE

W dniu 6 czerwca 2003 roku w
Dworze Artusa odbyta sie uroczy-
stos¢ wreczenia dyploméw doktora
habilitowanego nauk medycznych i
doktora habilitowanego nauk farma-
ceutycznych oraz uroczysta promo-

cja na stopienn naukowy: doktora nauk medycznych i doktora
nauk farmaceutycznych doktorantéw Wydziatéw Lekarskiego i
Farmaceutycznego.

W uroczystosci uczestniczyt zespoél promocyjny w sktadzie:
rektor prof. Wiestaw Makarewicz, prorektor ds. dydaktyki prof.
Bolestaw Rutkowski, prorektor ds. klinicznych prof. Stanistaw
Bakuta, dziekan Wydziatu Lekarskiego prof. Janusz Morys,
dziekan Wydziatlu Farmaceutycznego prof. Marek Wesotowski,
dziekan Miedzyuczelnianego Wydziatu Biotechnologii UG-
AMG prof. Jacek Bigda oraz 38 promotoréw z obu Wydziatéw.

Habilitantéw i doktorantéw oraz gosci powitat JM Rektor,
ktéry réwniez wygtosit przemoéwienie.

Nastepnie odbyto sie uroczyste wreczenie dyploméw dokto-
ra habilitowanego. Dziekani odczytywali tres¢ dyplomu i gratu-
lujgc wreczali je habilitantom. Z rgk dziekana Wydziatu Lekar-
skiego dyplomy doktora habilitowanego nauk medycznych
otrzymali: dr hab. Roman Korolkiewicz, dr hab. Andrzej Lubin-
ski, dr hab. Walenty Nyka, dr hab. Apolonia tucja Rybczyriska,
dr hab. Aleksandra Zurowska, (dr hab. Waldemar Narozny nie
mogt wzigc¢ udziatu w uroczystosci z powodu wyjazdu stuzbo-
wego). Dziekan Wydzialu Farmaceutycznego wreczyt dyplom
doktora habilitowanego nauk farmaceutycznych dr. hab. Paw-

towi Zarzyckiemu.

JM Rektor ztozyt gratulacje no-
wym samodzielnym pracownikom
nauki, zyczac dalszych sukcesoéw i
osiggnie¢ naukowych.

Promoc;ji 60. doktorantéw Wydzia-
tu Lekarskiego dokonat dziekan
prof. Janusz Mory$, a 10. doktoran-
tow Wydzialu Farmaceutycznego -
dziekan prof. Marek Wesotowski.

Dyplomy doktoranci otrzymali z
rak swoich promotoréw, a 12 dokto-
rantom, ktérych promotorzy byli nie-
obecni, dyplomy wreczyli dziekani.

Hymn panstwowy, Gaude Mater
Polonia i Gaudeamus igiturw wyko-
naniu Chéru AMG oraz odpalenie fe-
luki na cze$¢ wybitnych gosci, stano-
wito - wraz z tradycyjng lampka wina
- znakomitg oprawe tej uroczysto-
Sci.

M. Kroll
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O PERSPEKTYWACH ROZWOJU NAUKI, TRANSFERU TECHNOLOGI!

ORAZ DZIALALNOSCI BADAWCZO-UStUGOWEJ W AMG

Sensem istnienia panstw jest zapewnienie rozwoju cywiliza-
cyjnego powotujacych je spotecznosci. Ksztatt cywilizacji de-
terminujg réznorodne czynniki materialne i duchowe. Wsréd
nich nauka jest powszechnie uznawana za jeden z najwazniej-
szych. Panstwa wspieraja nauke majac na uwadze wzrost go-
spodarczy, podnoszenie jakosci zycia, prestiz kraju, potencjat
militarny czy misje poszerzania granic ludzkiego poznania.
Aktywne partycypowanie narodowych spotecznosci w globalnej
nauce jest imperatywem czasu, podobnie jak wspoétudziat w
Swiatowej sztuce czy sporcie wyczynowym. Nie sposéb nie za-
uwazac priorytetéw spotecznych potrzeb i istniejgcych realnie
obiektywnych ograniczen, ale niedoinwestowanie nauki da¢
musi w konsekwencji cywilizacyjne op6znienia. W kategoriach
politycznych powstaje trudnos$¢ rozliczania decydentéw, gdyz
skutki (dobre czy zte) decyzji w zakresie statusu nauki manife-
stujg sie z kilkuletnim lub dtuzszym op6znieniem. Poza tym, in-
westujgc w nauke nie ma sie gwarancji spektakularnych sukce-
séw, ktore przetozytyby sie na gtosy wyborcéw. Chociaz, pew-
nie predzej doczekamy sie naukowego noblisty niz np. zwycie-
stwa w klubowym pucharze $wiata w pitce noznej. Nie zwalnia-
jac panstwa i kierujacych nimi politykéw od zasadniczej odpo-
wiedzialnosci za polska nauke musimy jednak uczyé¢ sie mak-
symalnie wykorzystywac istniejace i otwierajace sie nowe moz-
liwosci w ramach naszej Uczelni. Chodzi o to, aby nie da¢ sie
zdystansowac konkurencji - krajowej i miedzynarodowe;j.

Uczelnie akademickie, jak AMG, musza rozwija¢ badania
naukowe z definicji. Jest to konieczne ze wzgledu na potrzebe
nadazania za nowymi odkryciami. Wiedze i umiejetnosci na
aktualnym poziomie moze przekaza¢ studentowi tylko nauczy-
ciel akademicki, ktéry zdobyt je bezposrednio, w trakcie swojej
pracy badawczej, a nie wytgcznie z podrecznikéw. Tylko uczel-
nie akademickie moga przygotowa¢ kadre naukowo-ba-
dawcza. Przy tym, jak pisze Minister Nauki ,,Uczelnie muszg w

istocie prowadzi¢ badania we wszystkich mozliwych do pomy-
Slenia dyscyplinach - jest to po prostu niezbedne ze wzgledu
na potrzeby zwigzane z jakosciag procesu edukacyjnego. Jed-
noczesnie widac¢ réwnie wyraznie, ze pewien typ przedsiewzie¢
badawczych i badawczo-rozwojowych, szczegdlnie majgcych
charakter multidyscyplinarnych mega-projektéw, kosztownych
i wymagajacych duzej koncentracji badaczy i aparatury, musi
by¢ realizowany w warunkach instytucji nieakademickich”.

Niewatpliwie, pierwszy rodzaj projektéw badawczych winien
by¢ zabezpieczony przez finansowanie dziatalnosci statutowej
oraz tematéw wtasnych. Ograniczenia finansowe sg znane i w
najblizszych dwéch latach nie nalezy oczekiwacé istotnych
wzrostéw funduszy przekazywanych na badania przez Mini-
sterstwo Nauki. Za sukces, wynikly z podwyzszenia kategorii
klasyfikacyjnej Wydziatu lekarskiego i utrzymania tejze wyso-
kiej Il kategorii przez Wydzial Farmaceutyczny, nalezy uznaé
zahamowanie spadku realnej wartosci finansowania Uczelni
przez KBN w ostatnich latach.

W perspektywie piecioletniej rysuje sie szansa wzrostu fi-
nansowania badan statutowych i wtasnych, chociaz stymulo-
wane majg by¢ raczej starania o granty autorskie i europejskie.
Waznym bytoby utrzymanie zasad kategoryzacji jednostek
wprowadzanych przed kilku laty przez KBN. Wydaje sie, ze w
nowej kategoryzacji planowanej na 2005 r. Wydziat Farmaceu-
tyczny i Wydziat Lekarski powinny podwyzszyé¢ swe kategorie
do I, a Miedzyuczelniany Wydzial Biotechnologii te kategorie
utrzymywacé. Podstawa do tych oczekiwan jest wybitny wzrost
parametréw naukometrycznych publikacji naukowcéw z AMG w
ostatnich latach. Szczegdlnie wyrazny jest wzrost ilosci prac
publikowanych w najwyzej cenionych Swiatowych czasopi-
smach klinicznych. Sposréd okoto 50 prac opublikowanych w
2002 r. w czasopismach o tzw. Impact Factor powyzej 3 punk-
téw, tylko 4 nie pochodzity z jednostek klinicznych. Fakt ten

Rekrutacja 2003/2004

Pierwszego lipca biezgacego roku odbeda sie egzaminy
wstepne na kierunki: lekarski i stomatologiczny na Wydziale
Lekarskim oraz farmaceutyczny i analityki lekarskiej na Wy-
dziale Farmaceutycznym AMG. W tym roku o indeks studenta
medycyny ubiega sie w Gdarnisku 836 os6b, dla ktérych Uczel-
nia przeznaczyta 205 miejsc na | roku. Studentami stomatolo-
gii pragnie zostac¢ 237 os6b, na ktére czeka 55 miejsc; tak wiec
o jedno miejsce naWydziale Lekarskim ubiega sie $rednio nie-
co ponad 4 osoby. Podobnie, o miano studenta farmacji bedzie
sie stara¢ 409 osdéb, do dyspozycji ktérych jest 95 miejsc (zno-
wu okoto 4.3 osoby na miejsce, nieco mniej niz w zeszlym
roku). Czes¢ z tych, ktérzy nie dostang sie na dzienne studia
magisterskie na Wydziale Farmaceutycznym, bedzie mogta
ubiegac sie o jedno z 30 miejsc oferowanych w trybie wieczo-
rowym. Wreszcie, 40 os6b zamierza zosta¢ magistrem anali-
tyki medycznej, ktéry to kierunek oferuje im 25 miejsc (czyli
okoto 1.6 osoby na miejsce).

Egzaminy na te cztery kierunki studiéw to ogélnopolskie eg-
zaminy testowe, organizowane przez Centrum Egzaminéw
Medycznych w todzi. Kandydaci beda odpowiada¢ przez 4 pet-

ne godziny na 120 pytan (niezaleznie od kierunku; na Wydziale
Lekarskim bedzie to zgodnie z tradycja po 40 pytan z biologii,
chemii i fizyki, natomiast na Wydziale Farmaceutycznym po 60
pytan z biologii i chemii). Wyniki egzaminéw wstepnych na te
kierunki majg by¢ znane 5 lipca.

Uczelnia oferuje tez mozliwo$¢ studiowania na 3-letnich,
dziennych studiach licencjackich, ogétem na 7 kierunkach
(cztery kierunki na Wydziale Lekarskim, dwa na Oddziale Sto-
matologicznym i jeden na Wydziale Farmaceutycznym), jak
réwniez zaoczne studia licencjackie (kierunek: ratownictwo
medyczne, fizjoterapia), licencjackie uzupetniajgce (4-seme-
stralne) na kierunkach: pielegniarstwo i potoznictwo, a takze
zaoczne studia magisterskie na Oddziale Pielegniarstwa. W
przypadku studiéw licencjackich, rekrutacja bedzie trwata do
21 lipca br. Szczegdétowe informacje o tegorocznej rekrutacji
na studia w Akademii Medycznej w Gdansku mozna znalez¢ na
stronie internetowej Uczelni.

sekretarz Uczelnianej Komisji Rekrutacyjnej
dr hab. med. Jacek M. Witkowski, prof. nzw. AMG
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obala dtugo pokutujaca opinie, ze klinicySci majg ograniczone
mozliwosci publikowania za granica. Nastgpito bardzo pozada-
ne odwrdcenie sytuacji i teraz przedstawiciele dyscyplin pod-
stawowych muszg aktywniej poszukiwaé wspoétpracy klinicy-
stow.

Taka wspotpraca daje wieksze szanse na pozyskanie gran-
téw autorskich i celowych KBN, grantéw z programéw ramo-
wych Unii Europejskiej oraz innych miedzynarodowych (COST,
EUREKA, NATO, IEA, UNESCO, EURATOM), a takze grantéw
inwestycyjnych, zwtaszcza z Fundacji na Rzecz Nauki Polskiej.
Intensyfikacja staran o te granty jest wymogiem czasu. Do dzi-
siaj 11 zespotéw z AMG ztozyto aplikacje do 6 Programu Ra-
mowego UE. Jest to istotny wzrost zainteresowania otwiera-
jaca sie mozliwoscia. Jest to whasciwie gtdwna szansa dla
ambitnych badaczy, gdyz w najblizszym piecioleciu trudno be-
dzie zespotom bazujagcym jedynie na funduszach statutowych
i wkasnych kontynuowac prace realnie rokujgce znaczacymi
publikacjami. W tym kontekscie niepokoi wynik badan ankieto-
wych przeprowadzanych przez K. Kaszynska i J. Oktabe wsréd
kierownikéw 106 zespotéw badawczych AMG. Az 42 z nich
(39,62%) odpowiedzialo, ze nie sg zainteresowani poszerze-
niem oferty finansowania badan naukowych. Co ciekawe, spo-
$réd oséb pytanych, o ile chcieliby zwiekszy¢ finansowanie
swoich jednostek, tylko 7% chciatoby, aby to zwiekszenie byto
ponad dwukrotne. 10% zadowolitoby sie zwiekszeniem finan-
sowania swoich jednostek o 0-20%. Powstaje pytanie, czy
wszyscy kierownicy zespotéw badawczych majg pomysty i mo-
tywacje do zwiekszania aktywnosci naukowej?

Tym bardziej wydaje sie wiec celowym, aby kierownicy jed-
nostek statutowych byli powotywani i rozliczani okresowo na
zasadach konkursowych. Oczywiscie, dokonania naukowe by-
tyby przy ocenie rozwazane na réwni z dydaktycznymi, klinicz-
nymi oraz organizacyjnymi. Konsekwentnie egzekwowane pro-
cedury powotywania nalezatoby wprowadzi¢ w okresie najbliz-
szych pieciu lat. W ocenie zdolnosci do prowadzenia dziatalno-
$ci naukowej szczegdlnie wazna bytaby skuteczno$¢ w pozy-
skiwaniu funduszy na badania. Taka cecha jest decydujaca
przy ocenie naukowcéw na uniwersytetach zachodnich. Czas
Jfatwych” (cho¢ matych) pieniedzy na badania juz minat. Minat
tez (niestety?) czas, gdy pozwalano uczonym rozwija¢ tematy-
ke ksztaltowang przez wlasne zainteresowania i dazenie do
,odkrywania prawdy” nie baczac nato, czego osiggniete rezul-
taty beda dotyczyly. Zeby wej$é we wczesniej wspomniane
ambitne mega-projekty naukowe badacz, uczony musi mie¢
umiejetnosci menedzerskie i poddawac¢ sie bolesnej nieraz
ewaluacji uzyskiwanych wynikéw badan. Takich kierownikéw
zespotéw badawczych nalezy wychowywaé, gdyz w perspekty-
wie 10 lat tylko oni beda w stanie zagwarantowa¢ warunki do
prowadzenia znaczgcych w skali miedzynarodowej badan.

Nadzieje na istotne zwiekszenie mozliwosci badawczych
poprzez otwarcie dostepu do drogiej aparatury badawczej, sto-
sowanej obecnie w biomedycynie, stwarzajg inicjatywy integra-
cyjne naukowego $rodowiska Tréjmiasta. Z inicjatywy rektoréw
AMG, UG i PG powotane zostato Miedzyuczelniane Centrum
Badan Srodowiska. Obecnie, z inicjatywy prof. J. Bigdy, podje-
te zostaly czynnosci integrujace 8 wydziatéw przyrodniczych
uczelni Wybrzeza w celu wspélnych staran o fundusze struktu-
ralne na rozbudowe nowoczesnej bazy naukowe;j.

Wydaje sie, ze niestuszne kompleksy, obawy i nieporozu-
mienia pojawiajg sie w srodowisku naszej Uczelni w reakcji na
hasto transfer technologii, dziatalno$¢ innowacyjna czy wspot-
praca z przemystem i sektorem malych i srednich przedsie-
biorstw. Chyba nie ma innych niz medyczne szkoét wyzszych tak
szybko i bezposrednio wprowadzajgcych osiggniecia Swiato-
wej nauki do specjalistycznej praktyki. Praktycznie wszystkie
najnowoczesniejsze procedury diagnostyczne i lecznicze sg na
biezgaco wykonywane w naszych klinikach. Do tego mamy do-
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brze przygotowang i zwykle przeszkolong w czotowych Swiato-
wych osrodkach kadre. Przeszkody wynikajg jedynie z niedoin-
westowania aparaturowego bazy klinik. Uczelnia w tej sprawie
moze dziata¢ jedynie wspierajgco. Problemem niekorzystnym
jest raczej obcigzanie nauczycieli akademickich w klinikach
praca rutynowa. Transfer innowacji i technologii medycznych
do klinik i poprzez kliniki do podstawowej opieki zdrowotnej
nalezy uzna¢ za wiasciwy. Powstaje jedynie kwestia odpowied-
niej ewaluacji osiggnie¢ wtym zakresie przy ocenie nauczycieli
akademickich. Najlepiej, aby dokonania aplikacyjne szty w pa-
rze z publikacjami naukowymi. W przypadku klinicystéw nie
moze bowiem by¢ sytuacji, ze ekspercka aktywnos$¢ lecznicza
nie pozostawia czasu na wymagane bezwzglednie od nauczy-
ciela akademickiego prowadzenie eksperymentu medycznego
i jego raportowanie spotecznosci naukowe;.

Jesli chodzi o innowacje i transfer technologii, to uczelnie
medyczne sg w uprzywilejowanej sytuacji dzieki zwigzaniu z
klinikami. Wbrew pozorom, trudniejszg sytuacje maja np. inzy-
nierowie z politechnik, ktérzy muszag szuka¢ ewentualnych od-
biorcéw w praktyce ich pomystéw i kwalifikacji. W przypadku
zaktadoéw teoretycznych takze moze sie zdarzyé, ze niektére
rozwigzania badawcze zostang skomercjalizowane. Na przy-
ktad, mozna wyobrazi¢ sobie produkcje jakiego$ enzymu czy
(na farmaciji) odczynnika na sprzedaz. Przy fortunnym trafie
moze to doprowadzi¢ do powstania matej firmy, ktéra oddzieli-
taby sie od macierzystej jednostki. Nie wydaje sie to jednak,
mimo nagtasniania hasta ,uczelnie inkubatorami matych
firm”, wielce prawdopodobne.

Zasadniczo, dziatalno$¢ ustugowa w miare zapotrzebowa-
nia jest prowadzona na odpowiednig skale przez wyspecjalizo-
wane zespoty w obrebie jednostek Uczelni. Wymieni¢ tu moz-
na chociazby ekspertyzy sadowe, genetyczne czy niektére dia-
gnostyczne. Czy w interesie Uczelni bytoby wydzielanie niekt6-
rych zespotéw w formie np. NZOZ czy innych organizacji wy-
maga ocen prawno-ekonomicznych. Wydaje sie, ze nie zawsze
jest do tego przychylna atmosfera spoteczna.

Hasto wspdtpracy z przemystem takze nie wymaga szcze-
goblnej promocji w AMG. Do$¢ powiedzie¢, ze w 2002 r. prowa-
dzono w Uczelni 180 prac badawczo-rozwojowych, ktérych
umowy opiewaly na tgczng sume 3 min zt. Byly to gtéwnie ba-
dania lekéw - nowych i odtwérczych. Prowadzity je chyba
wszystkie Kkliniki a takze zaklady o profilu ,stosowanym” , np.
Farmacja Stosowana czy Biofarmacja na Wydziale Farmaceu-
tycznym. W ostatnim okresie uporzadkowane zostaly procedu-
ry formalne prowadzenia tych prac, zgodnie z nowymi regula-
cjami ogdlnokrajowymi. Pozostaje kwestia rozliczen wewnatrz
AMG - miedzy Uczelnig i klinikami. Nowe procedury poprawia
niewatpliwie optacalno$¢ badan dla AMG. Czy zyska na tym
wyraznie Uczelnia, okaze sie w praktyce. W kazdym razie ba-
dania tego rodzaju nalezy wspiera¢ zwtaszcza wtedy, gdy przy-
czyniajg sie do powstania publikacji i mieszczg sie w proble-
matyce badawczej jednostek. Natomiast przyjmowanie nie-
ograniczonej liczby zlecen, nawet jesli korzystne materialnie
dla wykonawcéw, moze przeszkadzaé w wypetnianiu misji na-
ukowej, dydaktycznej i klinicznej Uczelni. Procedura niewatpli-
wie wymaga monitorowania. Przystapienie Polski do UE oraz
uznanie dla naszych standardéw Good Clinical Practice przy
duzym liczbowo potencjale pacjentéw, powoduje coraz wiekszy
wzrost zainteresowania naszg dziatalnoscig ustugowo-ba-
dawcza. W tym kontekscie celowe moze okazaé sie powotanie
w okresie 2-5 lat wyspecjalizowanej komérki organizacyjnej.

Nadchodzace lata przyniosa z pewnoscig sSrodowisku nauko-
wemu AMG duzo pracy. Sa jednak szanse na to, ze praca ta
bedzie owocna. Szanse trzeba wykorzystac.

prof. Roman Kaliszan
prorektor ds. nauki AMG
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Podpisanie listu intencyjnego przez rektora AMG, prezydenta Sopotu
oraz konsuli generalnych Szwecji i Niemiec

Wspotpraca w dziedzinie profilaktyki

ZAWALOW SERCA | UDAROW MOZGU

W dniu 9 maja br., w ramach Dni Europejskich w Sopocie,
odbyta sie uroczysta konferencja o charakterze naukowym,
spotecznym i politycznym przygotowana przez Akademie Me-
dyczng w Gdansku i Urzad Miejski w Sopocie poswiecona pro-
blemom nowoczesnej prewencji choréb sercowo-naczynio-
wych. Honorowe miejsca za stolem prezydialnym w Sali Rady
Miasta w Sopocie zajeli:

- prezydent Sopotu, Jacek Karnowski,

- rektor Akademii Medycznej w Gdansku, prof. dr hab. Wie-
staw Makarewicz,

- Konsul Generalny Szwecji Lars-Ove Persson,

- Konsul Generalny Niemiec dr Detlof von Berg,

- konsultant krajowy w dziedzinie kardiologii prof. Grzegorz
Opolski,

- podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Maciej Tokarczyk,

- dyrektor programu WHO-CINDI w Polsce prof. Wojciech Dry-
gas,

- reprezentujgca przewodniczacego Polskiego Towarzystwa
Nadcisnienia Tetniczego prof. Jerzego Gtuszka, dr Anna
Posadzy-Mataczynska.

Niestety nie moégt przyjecha¢ do Sopotu prof. Jerzy Leppert
z Uniwersytetu w Uppsali. Prof. Leppert jest naszym gtéwnym
konsultantem ze strony szwedzkiej. Waznymi go$émi spotka-
nia w Sopocie byli réwniez najbardziej znani i cenieni w woje-
waodztwie pomorskim dziennikarze, zajmujacy sie problema-
tyka zdrowia.

Gtéwnymi celami konferencji byto:

- podsumowanie dotychczasowych osiggnie¢ dwoéch progra-
moéw przygotowanych przez ekspertéw AM w Gdansku we
wspotpracy z osrodkami ze Szwecji i Niemiec: wzorcowego
projektu prewencji zawatéw serca i udaréw mézgu SOP-
KARD oraz Polskiego Projektu Czterech Miast,

- podpisanie dokumentu - listu intencyjnego, w ktérym rektor
Akademii Medycznej w Gdansku, Konsul Generalny Szwecji,
Konsul Generalny Niemiec oraz prezydent miasta Sopotu
zadeklarowali wole dalszej aktywnej wspotpracy w tworzeniu
i prowadzeniu nowoczesnych programoéw profilaktyki choréb
sercowo-naczyniowych w Sopocie i na Pomorzu,

- objecie nadzoru merytorycznego nad programem SOPKARD
przez konsultanta krajowego w dziedzinie kardiologii, prof.
Grzegorza Opolskiego,

-wlgczenie programu SOPKARD i innych interwencji prozdro-
vyotnych w Sopocie i Gdyni do miedzynarodowego programu
Swiatowej Organizacji Zdrowia, CINDI.

Pierwszym zadaniem seminarium byto podsumowanie wyni-
kéw realizowanego w Sopocie od 1999 roku Programu Profilak-
tyki Zawatéw Serca i Udaréw Mézgu - SOPKARD. Program ten
wspolnie prowadzi Katedra Nadci$nienia Tetniczego i Diabeto-
logii AMG, Oddziat Gdanski Polskiego Towarzystwa Nadci-
$nienia Tetniczego, Urzad Miejski w Sopocie oraz sopocka
stuzba zdrowia.

SOPKARD jest programem przesiewowo-edukacyjnym, kto-
ry na bazie wzorcéw szwedzkich (region Vastmanland i Uniwer-
sytet w Uppsali) oraz aktualnych europejskich standardéw dia-
gnostycznych i terapeutycznych stat sie modelowym projektem

prewencyjnym. Jego celem jest wczesne wykrywanie zespo-
tu metabolicznego, otytosci, nadcisnienia tetniczego, cu-
krzycy i hypercholesterolemii. Jest on skierowany do wszyst-
kich mieszkancéw Sopotu, ktérzy danego roku koncza odpo-
wiednio 30, 40, 50, lub 60 lat.

U pacjentéw, przed wizyta w gabinecie profilaktyki, wykony-
wane sg badania biochemiczne krwi: cholesterolu catkowite-
go, cholesterolu-LDL, HDL, tréjglicerydéw, glukozy oraz tak no-
woczesnych markeréw prognozujacych incydenty sercowo-na-
czyniowe jak biatko C-reaktywne (oznaczenia wysokoczutg
metoda nefelometryczng), czy badania genetyczne. Podczas
wizyty specjalnie wyszkolone pielegniarki przeprowadzajg po-
miary ci$nienia tetniczego krwi, oceniajg wskaznik masy ciata
oraz typu otytosci. Nastepnie pacjenci wypetniajg standardowy
kwestionariusz, obejmujacy analize stylu zycia. Ocenia sie w
nim réwniez wiedze pacjentdéw w zakresie profilaktyki choréb
sercowo-naczyniowych oraz historie choréb uktadu krazenia
w rodzinie, szczegolnie ich wczesne wystepowanie. Na podsta-
wie uzyskanego kompletu danych pacjentowi udzielane sag wy-
czerpujace informacje na temat stanu jego zdrowia. Jest on
rowniez edukowany w zakresie nowoczesnej prewencji. W ra-
zie potrzeby pacjent zostaje skierowany na wizyte do lekarza
specjalisty i/lub dalszej diagnostyki oraz interwencji niefarma-
kologicznych, stanowigcych podprogramy SOPKARD-u. Wizyte
w gabinecie profilaktyki korncza badania psychometryczne w
kierunku objawéw depresji i poziomu wsparcia spotecznego. W
ostatniej dekadzie dokonat sie duzy postep nad rolg czynnikéw
psychospotecznych jako czynnikéw ryzyka rozwoju miazdzycy
i wystepowania incydentéw sercowo-naczyniowych.

Waga problemu choréb uktadu krgazenia wynika z faktu, ze
stanowig one w Polsce najczestsza przyczynag zgonéw (w 2000
roku az 48%). Jest to jedna z gtéwnych przyczyn decydujacych
o tym, ze Polacy zyja o okoto 8 lat krécej niz mieszkancy Euro-
py Zachodniej. Ogromny wplyw na ten alarmujacy stan epide-
miologiczny majg niewtasciwy styl zycia i bardzo niska wykry-
walnos$¢ najwazniejszych czynnikéw ryzyka, takich jak: nadci-
$nienie tetnicze, cukrzyca lub hypercholesterolemia. Niezau-
wazony rozwo6j nadcisnienia, wysoki poziom cholesterolu, cu-
krzyca prowadza do nieodwracalnych zmian w naczyniach
krwiono$nych, przyczyniajac sie do zawatéw serca, udaréw
mbzgu czy rozwoju niewydolnosci nerek.

Dobrze wiemy, jak broni¢ sie przed chorobami uktadu kraze-
nia. Podstawa jest modyfikacja stylu zycia: regularny wysi-
tek fizyczny; unikanie uzywek (alkohol, papierosy); przestrzega-
nie wtasciwej diety (spozywanie wiekszej ilosci warzyw i owo-
céw, zamiast miesa i thuszczéw zwierzecych) czy ograniczenie
ilosci spozywanej soli kuchennej. Odpowiednio wczesne zasto-
sowanie powyzszych zalecen wystarcza, aby u wielu pacjentéw
podwyzszone ci$nienie wrécito do normy! Dobrze udokumen-
towane populacyjne badania i wieloletnie obserwacje amery-
kanskie wykazaly, ze dzieki zmianie stylu zycia i poprawie kon-
troli gtéwnych czynnikéw ryzyka mozliwy jest spadek umieral-
nosci z powodu choréb uktadu sercowo-naczyniowego az o
potowe! Jednak rozwigzania teoretycznie proste okazuja sie w
praktyce bardzo trudne do realizacji.
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URZAD MIEJSKI W SOPOCIE
reprezentowany przez:
Prezydenta Miasta Sopotu
Jacka Karnowskiego

AKADEMIA MEDYCZNA W
GDANSKU
reprezentowana przez:
Rektora
Prof. Wiestawa Makarewicza

KONSULAT GENERALNY NIEMIEC
reprezentowany przez:
Konsula Generalnego
Dr. Detlofvon Berg

KONSULAT GENERALNY SZWECJI
reprezentowany przez:
Konsula Generalnego
Lars-Owe Persson

Porozumiewajace sie Strony
deklarujg uroczyscie wole dalszej aktywnej
wspoOtpracy w przygotowaniu i realizacji
nowoczesnych programow profilaktyki
zawatdw serca i udaréw mozgu
w Sopocie oraz regionie pomorskim
na wzor Programu SOPKARD
i Polskiego Projektu Czterech Miast.

Prof. Wiestaw Makarewicz Jacek Karnowski
Rektor Prezydent Miasta Sopotu

Dr. Detlof von Berg
Konsul Generalny Niemiec

Lars-Owe Persson
Konsul Generalny Szwecji

Dni Europejskie, Sopot 09-05-2003

Prezentowane podczas konferenciji wyniki wykazaly, jak nie-
chetnie pacjenci stosujg sie do zalecen zdrowotnych wdraza-
nych w ramach tak zwanej tradycyjnej interwencji niefarmako-
logicznej, opartej zwykle na prébie modyfikacji stylu zycia po-
przez ,biernie” powtarzane rady wedtug zalecenn np. WHO. Po
zbadaniu tej sytuacji i wychodzac naprzeciw tego typu proble-
mom, autorzy programu SOPKARD opracowali specjalny pod-
program, w ktérym pacjenci kwalifikowani do leczenia niefar-
makologicznego zapraszani sg do wziecia udziatu w atrakcyj-
nych grupowych zajeciach ruchowych. Podczas tych zaje¢ pod-
dawani sg dobrze zaplanowanemu, zréznicowanemu treningo-
wi fizycznemu. Mozliwe jest to dzieki Scistej wspbtpracy z Za-
ktadem Rehabilitacji AM. Ten podprogram koordynuje dr M.
Wojciechowicz. tatwo udowodnilismy, jak skutecznym lekar-
stwem moze by¢ wysitek fizyczny, gdy zastosuje sie go w spo-
s6b atrakcyjny, systematyczny i konsekwentny. Najlepszym
przyktadem pozytywnego dziatania programu aktywnosci ru-
chowej na zdrowie i samopoczucie uczestnikbw sg opinie sa-
mych pacjentéw. Nawet osoby poczatkowo sceptyczne wobec
propozycji udziatu w tym programie pod koniec swojego ,tur-
nusu” starali sie o mozliwo$¢ przedtuzenia zajec.

W Polsce nie ma nowoczesnych dziatan organizacyjnych i
logistycznych w zakresie prewencji kariologicznej, gdyz w prze-
ciwienstwie do jej udowodnionej efektywnosci, sama w sobie
jest ona nieefektowna i zmudna, a na wyniki czeka sie relatyw-
nie dlugo. Minimalne ramy czasowe konieczne do osiggniecia
wymiernych efektéw przekraczajg okres kadencji wtadz samo-
rzadowych czy politycznych. Czesto wiec nawet ciekawe inicja-
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tywy na rzecz prewencji choréb serca i naczyn przegrywajg z
pokusg przekazywania srodkéw na biezace potrzeby. Fakt ten
w sposo6b oczywisty prowadzi do niemal powszechnego zanie-
dbywania nowoczesnej prewencji w kraju. W chwili obecnej
Sopot i jego wtadze stanowig chlubny w skali ogdélnopolskiej
wyjatek. Taka sytuacja ma réwniez miejsce we Wroctawiu,
gdzie podobne wieloletnie dziatania oparte na dos$wiadcze-
niach szwedzkich, réwniez we wspotpracy z prof. Jerzym Lep-
pertem, w 1998 roku zainicjowali dr W. Sidorowicz i dr A. Ko-
walisko ze wspoétpracownikami.

Utworzenie skutecznego i howoczeshego programu przesie-
wowego w Sopocie stato sie mozliwe dzieki wspétpracy lokal-
nych wtadz z Akademig Medyczng oraz integracji wokét reali-
zacji programu kilku klinik i zaktadéw AMG. W ramach SOP-
KARD-u wspétdziataja bowiem oprécz wspomnianych wcze-
$niej Katedry Nadcisnienia Tetniczego i Diabetologii (nadzér
prof. B. Wyrzykowski) oraz Katedry i Zakladu Rehabilitacji
(nadzér prof. S. Bakuta):

- Klinika Choréb Psychicznych i Zaburzern Nerwicowych (nad-
z6r prof. J. Landowski),

- Klinika Neurologii Dorostych (nadzér dr hab. W. Nyka),

- Katedra i Zaktad Chemii Medycznej (nadzér prof. M. Wozniak),

- Zaktad Zywienia Klinicznego i Diagnostyki Laboratoryjnej
(nadzér prof. W. Szydtowska-tysiak),

- Zaklad Radiologii AMG.

Od roku w programie oceny objawéw depresji i wsparcia
spotecznego wspotpracuje dr Jerzy Piwonski z Zaktadu Epide-
miologii i Prewencji Choréb Uktadu Krazenia Instytutu Kardio-
logii w Warszawie (nadzér prof. W. Drygas).

W ciagu pieciu lat dziatania programu wypracowano orygi-
nalne rozwigzania w dziedzinie prewencji choréb sercowo-
naczyniowych. Wprowadzono opisany juz specjalny program
aktywnosci ruchowej. Jako oryginalng metode diagnozowania
nadcisnienia tetniczego wprowadzono oparte na zaleceniach
Grupy Roboczej Europejskiego Towarzystwa Nadcisnienia Tet-
niczego pomiary domowe cisnienia tetniczego, ktére ponad
trzykrotnie poprawity wspétprace z pacjentami w zakresie jego
diagnostyki. Pacjenci za pomoca wypozyczonych aparatéw
wedtug z géry okreslonych zatozen przez kilka dni sami mierza
sobie ci$nienie. Aparaty zapamietujg 15 ostatnich wynikéw. Co
ciekawe, analiza zapisanych w pamieci aparatu wynikéw nie
zawsze zgodna jest z notatkami pacjentéw, ktérzy niekiedy
omijaja ,niewygodne” informacje.

Program SOPKARD jest skierowany do oséb, ktére danego
roku konczg odpowiednio 30,40, 50, badz 60 lat. W ciggu czte-
rech lat badaniami objeto okoto 4600 oséb. Wszystkich prze-
szkolono na temat sposobéw zapobiegania i przekazano mate-
rialty edukacyjne docierajgcw ten sposdéb do ich rodzin. Az u
40% badanych stwierdzono nowo wykryte zaburzenia: nadci-
$nienie tetnicze, zaburzenia lipidowe, zaburzenia gospodarki
weglowodanowej.

Jednak dziatalno$¢ programu spotkata sie z duzym zainte-
resowaniem ze strony oséb starszych. W zwigzku z tym wycho-
dzac naprzeciw ich potrzebom uruchomione zostaly tak zwane
,.akcje parafialne”, podczas ktérych w niedziele przy swoim
kosciele starsi ludzie majg okazje zbadac ci$nienie tetnicze
krwi, sprawdzi¢ poziom cholesterolu oraz poszerzy¢ swojg wie-
dze w zakresie metod zmniejszania ryzyka rozwoju choréb ser-
cowo-naczyniowych. Dodatkowg korzy$¢ mogli odnies¢ tez
cztonkowie ich rodzin, gdyz materialy edukacyjne przekazywa-
ne wszystkim badanym trafiaty do ich doméw. Projekt ten koor-
dynuje dr K. Kakol.

Obstuga SOPKARD-u jest oparta na przygotowanym przez
dr. Bandosza programie komputerowym. Spetnia on zadanie
adresowej bazy danych i pozwala sprawnie zarzgadza¢ ruchem
pacjentéw w catym programie. Dr Bandosz jest tez gtéwnym
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wykonawcg i koordynatorem programu oceny ryzyka zawatéw
serca i udaréw moézgu u pacjentow SOPKARD-u. W oparciu
o wspoétprace z dr. T. Thomsenem z Glostrup University Hospi-
tal w Kopenhadze i na podstawie specjalnie zakupionych algo-
rytméw wypracowanych w badaniach populacyjnych ponad 12
tysiecy os6b w Danii (system PRECARD) prowadzona jest oce-
na ryzyka sercowo-naczyniowego mieszkancéw Sopotu.

W programie SOPKARD podstawowe znaczenie ma wiec
pojecie globalnego ryzyka sercowo-naczyniowego, ktére
jest okreslane na podstawie analizy wszystkich dostepnych o
pacjencie danych. Wsréd oséb poddanych badaniom rekruto-
wani sg pacjenci o szczego6lnie wysokim ryzyku udaru mézgu,
koordynowany przez dr A. Dmochowska i dr G. Kozere (pro-
gram neurologiczny). We wspéipracy z Klinikg Neurologii
Dorostych i Zakladem Radiologii AMG wykonawcy programu
podjeli dziatania majace na celu wdrozenie w tej grupie kom-
pleksowej diagnostyki obejmujacej, m.in. rezonans magnetycz-
ny mézgowia, elektroencefalografie, przezczaszkowe dopple-
rowskie USG tetnic wewnatrzmézgowych, badanie echokardio-
graficzne oraz ocena tetnic szyjnych i kregowych metodg Dop-
plera. P6zniej w grupie tej wdrazane sa szczegodlnie intensyw-
ne dziatania prewencyjne i lecznicze.

W roku 1988 Carney w swoim badaniu dowidédt, ze wéréd ludzi
z chorobg wiencowa osoby obcigzone dodatkowo depresja maja
ponad dwa razy wieksze ryzyko wystgpienia incydentéw serco-
wych. Wskazuje to jednoznacznie na duza, czesto niedocenianag,
role czynnikéw psychologicznych i spotecznych wsréd elementéw
budujacych ryzyko sercowo-naczyniowe. Réwniez ten aspekt
zdrowia mieszkancéw Sopotu stat sie punktem zainteresowania
programu SOPKARD. Wspdélnie z Klinikg Choréb Psychicznych i
Zaburzen Nerwicowych oraz specjalistami w dziedzinie psycho-
logii z Instytutu Kardiologii w Warszawie do SOPKARD-u wpro-
wadzono badania psychometryczne pozwalajgce oceni¢ zagroze-
nia ze strony psychospotecznych czynnikéw ryzyka.

Na zyczenie mieszkancéw Sopotu do projektu SOPKARD
wiaczono réwniez indywidualne porady zywieniowe, ktére reali-
zuje mgr |. Plewako.

Program peini takze bardzo wazna role w monitorowaniu ja-
kosci pracy oraz edukaciji lekarzy rodzinnych dotyczacych
nowoczesnych algorytméw diagnostycznych i terapeutycznych
w zakresie czynnikéw ryzyka choréb serca, co przyczynia sie
do poprawy skutecznosci leczenia. Skutecznos$¢ leczenia nad-
ciSnienia tetniczego definiowana odsetkiem chorych z RR<
140/90 mmHg wzrosta z 4,5% w roku 1999 do 10% w roku
2003.

Punktem kulminacyjnym catego spotkania byto podpisanie
listu intencyjnego przez rektora gdanskiej Akademii Medycz-
nej, Konsula Generalnego Szwecji, Konsula Generalnego Nie-
miec oraz prezydenta miasta Sopotu. Ta deklaracja woli dal-
szej aktywnej wspolpracy oraz wysoki standard Programu
tworzg szanse ubiegania sie o $rodki unijne na realizacje dzia-
tan prewencyjnych w Sopocie i na Pomorzu. Fakt ten nabiera
szczegblnego znaczenia u progu przewidywanego na rok 2004
przystapienia Polski do Unii Europejskiej. Niewatpliwie do-
Swiadczenia zebrane w takich programach jak SOPKARD uta-
twig wiaczenie sie do miedzynarodowej wspétpracy na rzecz
walki z chorobami serca i naczyn. Olbrzymie znaczenie ma
fakt, ze zaréwno Rada Europy jak i WHO przyjety wspoélne do-
kumenty, w ktérych podkresla sie potrzebe wigczenia kazdego
kraju w globalng strategie dziatan na rzecz redukcji zapadal-
nosci i chorobowosci oraz przedwczesnej umieralnosci z po-
wodu epidemii choréb uktadu krazenia.

Bardzo mitym akcentem byto wystgpienie konsultanta krajo-
wego w dziedzinie kardiologii prof. Grzegorza Opolskiego, kt6-
ry wyrazit bardzo dobrg opinie o programie SOPKARD. Uznat
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program sopocki za wzorcowy i godny propagowania nie tylko
na Pomorzu ale i w catym kraju.

Realizujgc program SOPKARD jestesmy bardzo radzi z opi-
sanej wyzej udanej wspotpracy licznych osrodkéw akademic-
kich reprezentujacych rézne ogniwa w nowoczesnie pojmowa-
nej prewencji choréb sercowo-naczyniowych. Niestety kazda
r6za matez kolce. Takim kolcem byta niewatpliwie postawa Biu-
ra Promocji Zdrowia PRKCh. Po krétkim okresie wspétpracy,
pbzniejszej serii niewypetnionych obietnic, nastgpit okres cat-
kowitego braku zainteresowania nie tylko programem w Sopo-
cie, ale réwniez mozliwoscig nieodptatnego przenoszenia go do
rejonéw najbardziej zagrozonych pod wzgledem epidemiolo-
gicznym w wojewdédztwie. Tak negatywna postawa wobec pro-
blemu nr 1 zdrowia mieszkancéw Pomorza, czyli choréb uktadu
krgzenia i najwazniejszej w nowoczesnej prewencji poprawy
wykrywania gtéwnych czynnikéw ryzyka zawatéw serca i udaréw
moézgu nie wymaga komentarza. Obecny na konferencji w Sopo-
cie dyrektor gdanskiego oddziatu NFZ Henryk Wojciechowski
obiecat te niekorzystng sytuacje stopniowo zmienic.

Miedzynarodowe relacje programu Sopockiego dotyczg nie
tylko Szwecji i Niemiec. Na podstawie doswiadczen i w opar-
ciu o algorytmy wypracowane w programie SOPKARD od roku
2001 dziata na Ukrainie program LUCK-KARD. Pierwsze efek-
ty tej wspotpracy byty prezentowane przez dr. Jurija Szahute na
tegorocznej Konferencji Sekcji Rehabilitacji Kardiologicznej
PTK. Niewatpliwym sukcesem obu programéw byta prezenta-
cja w Sali Kongresowej w Warszawie i pdzniejsze spotkanie z
Prezydentem RP, podczas ktérych SOPKARD i siostrzany
L UCK-KARD zostaly wybrane jako najlepszy przyktad polsko-
ukrainskiej wspotpracy pozarzadowej. Poczatek tej wspotpra-
cy narodzit sie w do$¢ odleglym miejscu, bo ... podczas zjazdu
Miedzynarodowego Towarzystwa Nadci$nienia Tetniczego w
Chicago. Prezentowane wyniki SOPKARD-u wzbudzity zainte-
resowanie kolegéw z Ukrainy, ktdrzy zapragneli zorganizowac¢
podobny program w tucku.

Na zakonczenie pragniemy podkresli¢, ze sukces takich pro-
gramoéw jak SOPKARD moze wynikaé tylko z udanej pracy ze-
spotowej. W tym kontekscie pragniemy szczegdlnie serdecznie
podziekowacé za statg twoércza wspodtprace prof. B. Krupie-Woj-
ciechowskiej i prof. B. Wyrzykowskiemu z AM w Gdansku, prof.
M. Wozniakowi, ktéry przewodniczy Komisji Zdrowia UM w
Sopocie, dr W.A. Krupie, dyrektorowi SPZOZ w Sopocie, mgr
Foryckiej, kierownik Laboratorium Sopmed oraz dr. R. Karpin-
skiemu i mgr |I. Plewako z Referatu Zdrowia UM w Sopocie.
Program SOPKARD jest realizowany dzieki dotacjom Urzedu
Miejskiego w Sopocie, Katedry Nadcisnienia Tetniczego i Dia-
betologii AMG oraz nieograniczonym grantom edukacyjnym
koncernéw farmaceutycznych Servier Polska i Grodziskich Za-
ktadéw Farmaceutycznych Polfa. Dyrektorzy tych firm otrzyma-
li podczas konferencji specjalne dyplomy od rektora AMG i pre-
zydenta Sopotu. Pierwszy sondaz reprezentacyjny w roku 1999
analizujacy zdrowie sopocian w celu okreslenia sytuacji wyj-
Sciowej zrealizowano ze $rodkéw Narodowego Programu
Ochrony Serca przy wspo6tpracy prof. Stefana Rywika z Instytu-
tu Kardiologii w Warszawie. Na rok 2004 zaplanowano drugie
badanie na reprezentatywnej prébie mieszkancéw Sopotu w
celu obiektywnej oceny wynikéw programu, w tym efektywnosci
kosztowej podjetych dziatan. Szczegétowe informacje o pro-
gramie mozna znalez¢ w Internecie pod adresem: www.sop-
kard.pl.

w imieniu kierownictwa projektu SOPKARD
dr Pawet Szpakowski
dr Tomasz Zdrojewski (koordynator)


http://www.sop-kard.pl
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CO MYSLA NA TEMAT SWOJEGO ZAWODU

PRZYSZLI LEKARZE | FARMACEUCI?

Zawarte w tytule pytanie powraca do nas co roku podczas
przeprowadzania zaje¢ na temat socjologicznych aspektéw
zawodu lekarza, bedacych czescig programu nauczania socjo-
logii medycyny. Zainspirowani emocjonujacymi dyskusjami na
ten temat, podjeliSmy w Zakladzie Socjologii Medycyny i Pato-
logii Spotecznej badania socjologiczne, wykorzystujac metode
ankiety audytoryjnej. Kwestionariusz zawierajacy 57 pytan zo-
statl wypetniony przez 363 (tj. okoto 40%) studentéw Il i IV roku
Wydziatu Lekarskiego, Oddziatu Stomatologicznego oraz Wy-
dziatlu Farmaceutycznego.

Wsréd gtéwnych celéw badawczych byto rozpoznanie opinii

i postaw studentéw, m.in. na temat:

1. motywéw decydujacych o podjeciu studiéw w AMG,

2. czynnikéw wplywajacych na osiggniecie sukcesu w zawo-
dach medycznych,

3. pozytywnych i negatywnych aspektéw wigzacych sie z wybra-
nym przez studentéw zawodem.

Uzyskali$my spory materiat badawczy, co czesciowo znala-
zto wyraz w ponizszym tekscie.

Zgodnie z uzyskanymi informacjami na decyzje o podjeciu
studiéw w Akademii Medycznej wptyw miaty takie motywy jak:
zainteresowanie medycyng i dziedzinami pokrewnymi (49%)
oraz mozliwo$¢ zdobycia pracy dajacej stabilizacje zyciowag
(40%). Ciekawe, ze stosunkowo niewielka czesé, bo 29% stu-
dentéw, wskazata na che¢ niesienia pomocy innym ludziom.
Przy czym motywy altruistyczne najczesciej byty wybierane
przez studentéw Wydziatu Lekarskiego (44%), natomiast stu-
denci Wydziatlu Farmaceutycznego podkreslajg znaczenie uzy-
skania autonomicznej pozycji w zawodzie. Nie chcag by¢ po-
strzegani jedynie jako ,sprzedawcy w aptece”, czego wyrazem
jest rosngce zainteresowanie opieka farmaceutyczng (trend
ten byt reprezentowany najednej z konferencji zorganizowanej
przez Wydziat Farmaceutyczny w ostatnich latach).

Z przytoczonych danych wynika, ze dla wiekszosci badanych
studentéw motywy altruistyczne nie byty gtbwnym bodzcem do
podjecia nauki w Akademii Medycznej. Czy oznacza to zdewa-
luowanie powotania do zawodéw medycznych? Mam nadzieje,
ze tak nie jest. Jak wskazujg ich wypowiedzi - dopiero w toku
socjalizacji do roli zawodowej, podczas trwania studiéw i
pierwszych kontaktéw z pacjentami, studenci odkrywajq satys-
fakcje wynikajaca z pomagania innym ludziom.

Interesujace jest tez, w jakim stopniu opinie i doswiadczenia
rodzicéw miaty wptyw na tak istotne decyzje zyciowe dzieci?

Nalezy nadmienié, iz rodzice (oboje lub jedno) okoto 1/4 ba-
danej préby posiadaja Srednie, badz wyzsze wyksztalcenie
medyczne (20% deklaruje, ze jedno z rodzicéw posiada wy-
ksztatcenie medyczne, 6,5% - oboje rodzicéw).

Tylko 8% badanych wskazato na che¢ kontynuowania trady-
cji rodzinnych w zawodzie, jako znaczacy motyw wyboru kie-
runku ksztatcenia - co moze do pewnego stopnia dziwi¢. Za-
skoczeniem byto, ze najrzadziej owa deklaracje skiadali stu-
denci Wydziatu Lekarskiego, a przeciez mogtoby sie wydawaé,
ze uwarunkowanie to odgrywa wieksza role.

Naszym studentom zadano réwniez pytanie nt. czynnikéw
majacych wplyw na osiggniecie sukcesu w wybranym zawodzie

medycznym. W konteks$cie uzyskanych danych, interesujace i
zarazem niepokojgce wydaje sie, ze jedynie 19% studentow
Wydziatu Lekarskiego jest przekonanych, ze w przysztosci
bedg mie¢ prace, dajaca stabilizacje zyciowa (trzykrotnie cze-
Sciej pewnos¢ te mieli studenci Wydzialu Farmaceutycznego).

Jakie sg przyczyny tej niepewnosci? Obecnie brak poczucia
stabilizacji zyciowej jest charakterystyczny dia wiekszosci mto-
dych ludzi. Na pewno wigze sie to z trudng sytuacjg na rynku
pracy w Polsce. Dodatkowym czynnikiem niepokojagcym przy-
sztych adeptéw sztuki lekarskiej moze by¢ diugi okres oczeki-
wania na osiggniecie niezaleznosci finansowej i samodzielno-
Sci zawodowej (przyczyniajg sie do tego m. in. wieloletnie i
trudne studia, ktére opdzniaja rozpoczecie pracy zarobkowej,
Lekarski Egzamin Panstwowy oraz problemy ze zrobieniem wy-
marzonej specjalizacji - przy czym 40% studentéw najchetniej
wybratoby specjalizacje w zakresie chirurgii).

Nasi studenci swéj sukces w zawodzie lekarza uzalezniajg
gtéwnie od cech indywidualnych, takich jak posiadanie predys-
pozycji do zawodu (49%), ale cenne moze okaza¢ sie takze
wieloletnie doswiadczenie (35%) oraz dodatkowe kwalifikacje
zdobyte poza uczelnig (17%). Ich zdaniem poméc moga réw-
niez koligacje rodzinne i znajomosci (35%), a takze po prostu
szczescie w zyciu (13%).

Zgodnie z przewidywaniami zdecydowana wiekszos$¢ bada-
nej miodziezy nie miata problemu z wymienieniem najwazniej-
szych pozytywnych i negatywnych aspektéw pracy lekarza i far-
maceuty, chociaz jest to obraz wcigz ewoluujacy (prawie 1/3
badanych zadeklarowata zmiane wizerunku wybranego zawo-
du w czasie trwania studiow).

Do najczesciej wymienianych pozytywéw wybranego zawodu
przyszli lekarze zaliczyli czynniki niematerialne, takie jak: poma-
ganie innym ludziom, prestiz i szacunek spoteczny, satysfakcja z
pracy, realizacja wtasnych marzen, zas$ przyszli farmaceuci i sto-
matolodzy dodatkowo zwrécili uwage na poczucie bezpieczenh-
stwa oraz duzy stopien pewnosci otrzymania pracy po studiach.

Z kolei za najwieksze obcigzenie, niezaleznie od kierunku
ksztatlcenia, mtodziez uznata: odpowiedzialno$¢ za zdrowie i
zycie pacjenta, poswiecenie sie pracy kosztem zycia rodzinne-
go, realizacji pozamedycznych zainteresowan itp.

Mysle, ze to, jakie postawy beda reprezentowaé w przyszio-
Sci nasi absolwenci, w pewnej czesci zalezy réwniez od nas -
czyli od kadry dydaktycznej oraz od lekarzy, z ktérymi studenci
majg kontakt w klinikach. Istotne jest, aby zbudowany dzi$ wi-
zerunek lekarza czy farmaceuty byt zgodny z oczekiwaniami
spotecznymi, gdyz to przyszli pacjenci beda weryfikowac i oce-
nia¢ nasze starania.

Czy i w jakim stopniu marzenia naszych studentéw zostang
zrealizowane? Jaki model lekarza i farmaceuty znajdzie od-
zwierciedlenie w rzeczywistosci? - To juz temat na kolejne ba-
dania. Dla nas, czyli dla pracownikéw Zaktadu Socjologii Me-
dycyny i Patologii Spotecznej zebrany materiat stanowi wstep
do wieloaspektowego badania zawodéw medycznych, ktéry za-
mierzamy w najblizszym czasie realizowag.

mgr Katarzyna Kurdziel
asystent
Zaktadu Socjologii Medycyny i Patologii Spotecznej
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Powitanie Jubilatow
i Dostojnych Gosci

Historia pestis temporum, lux veritatis,
vita memoriae, magistra vitae,
nuntia vetustatis

Historia to Swiadek czasow,
Swiatto prawdy,
zywa pamieé, mistrzyni zycia,
zwiastunka przesztosci
(Livius)

Ekscelencjo, Ksieze Arcybiskupie,

Magnificencjo, Panie Rektorze,

Panie Dziekanie,

Wysoki Senacie,

Dostojni Goscie,

Drogie Kolezanki, Drodzy Koledzy,

Jeste$my dzisiaj uczestnikami bardzo
podniostej uroczystosci - jubileuszu 50-
lecia ukonczenia studiéw rocznikéw
1948-1952 i 1949-1953 potagczonej z od-
nowieniem dyploméw magistra farmaciji.

Mineto p6t wieku od czasu, gdy po czte-
rech latach studiéw na Wydziale Farma-
ceutycznym Akademii Medycznej w Gdan-
sku otrzymalismy dyplomy i petni radosci
oraz planéw na przyszto$¢ z zasobem wy-
niesionej z Uczelni wiedzy wkraczalismy w
doroste, odpowiedzialne zycie.

Okres naszych studiéw byt to czas
trudny, czas nasilajgcego sie stalinizmu,
upolitycznienia zycia studenckiego, ba-
dania pochodzenia i inwigilacji. Jedno-
czesnie byt to czas naszej mtodosci i
naszego zapatu do zdobywania wiedzy,
tak utrudniony podczas wojny i okupaciji.

Gdy spotkaliSmy sie na studiach, two-
rzyliSmy bardzo r6znorodne $rodowisko.
Dotyczylto to przede wszystkim rozpieto-
Sci wieku.

Niektorzy z nas zdawali mature na taj-
nych kompletach, inni w trybie przyspie-
szonym tuz po wojnie, nieliczni w trybie
normalnym.

Ro6zne réwniez byty koleje naszego
losu. Wiekszos$¢ z nas pochodzita z kre-
s6éw wschodnich Il Rzeczpospolitej (Wil-
no, Lwéw, Wotynh, Polesie), niektérzy po-
chodzili z Pomorza nalezgacego przed
wojng do Rzeszy Niemieckiej, z Warsza-
wy i Polski centralnej.

Studia byty dla nas nowym wyzwaniem.
ByliSmy dopiero trzecim i czwartym rocz-
nikiem naszego Wydzialu i na naszych
oczach tworzyly sie zreby naszej Uczelni,
ktére budowalismy wspélnie od podstaw
- studenci i pracownicy. To nas emocjo-
nalnie z nasza Alma /Water wigzato.

W pierwszych latach istnienia Wydziat
nasz posiadat dwie sale wykitadowe, jed-

na z nich bardzo mata i ciasna, skromne
tez byty i Zle wyposazone sale éwiczen.

MusieliSmy korzysta¢ z pomocy innych
uczelni, szczegdlnie Wydzialu Chemicz-
nego Politechniki Gdanskiej, z jej sal i
pomieszczen, a takze z kadry nauczaja-
cej przedmioty podstawowe: fizyke, che-
mie, mineralogie z krystalografig.

Szanowni Panstwo,

Kolezanki i Koledzy,

Spotykamy sie dzisiaj w tej samej sta-
rej od lat prawie niezmienionej sali wy-
ktadowej, z ktérg wigzemy wiele wspo-
mnien.

Tutaj zdawaliSmy egzaminy wstepne
na studia, stuchali$my wyktadéw naszych
Profesoréw, a takze organizowalismy tzw.
,wieczorki zapoznawcze” z czescig arty-
styczng i taiicami. Rok konczacy studia
urzadzat je dla roku pierwszego, aby
wprowadzi¢ mtodsze Kolezanki i Kolegéw
w zycie studenckie. Cieszyly sie one du-
zym powodzeniem ws$réd mtodziezy aka-
demickiej nie tylko naszej Uczelni.

Okres naszych studibw pomimo tru-
déw i niedostatku wspominamy ciepto.
ByliSmy mtodzi, petni zapatu do nauki,
petni optymizmu.

Po uzyskaniu dyploméw rozjechali$my
sie w rézne strony - byt to bowiem czas
nakazoéw pracy. Pojecie to na szczescie
nie jest znane dzisiejszym absolwentom.

Niewielu z nas zostalo w Uczelni wy-
bierajgc droge naukowa. Wiekszos¢ po-
szta przede wszystkim do aptek, mniej
0s6b - do réznorodnych laboratoriéw i
przemystu farmaceutycznego.

Mysle, ze gdziekolwiek znalezliSmy
sie, nie przynieslismy wstydu naszej
Uczelni, ktérg po piecdziesieciu latach
wspominamy z sentymentem.
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Serdeczng pamiecia obejmujemy
wszystkich Profesoréw, Adiunktéw i Asy-
stentéw, ktérzy w tak trudnych powojen-
nych warunkach starali sie przekaza¢é
nam tajniki wiedzy, a swoim przyktadem
uczyli nas postepowania etycznego.

Na dzisiejszej uroczystosci w naszym
gronie zabraklo niemal wszystkich na-
szych Wychowawcéw i Nauczycieli, jak
réwniez personelu technicznego i admi-
nistracyjnego. Nie ma wsrdéd nas wiele
naszych Kolezanek i wielu Kolegéw, kto-
rzy odeszli od nas na zawsze.

Uczcijmy ich pamie¢ przez powstanie
i chwilg ciszy, chwilg zadumy nad prze-
mijajacym czasem.

Szanowni Panstwo, pozwodlcie, ze w
sposb6b szczegdblny podziekuje serdecz-
nie w imieniu Jubilatéw tym wszystkim
Nauczycielom i Wychowawcom, ktérzy
sgwsrdd nas jak Profesorowie: Walerian
Bogustawski i Stefan Krynski oraz Asy-
stenci obecnie Profesorowie: Jozef Ter-
lecki i Witold Senczuk, dr Lidia Senczuk,
mgr Wiadystaw Kuchciniski, mgr Jerzy
Bilinski i mgr Kazimierz Hrynyk. Zatuje-
my, ze nie wszyscy z nich mogli, z r6z-
nych powodéw zyciowych, uczestniczyé
w tej tak dla nas podniostej uroczystosci.

Grono nasze w ciggu piec¢dziesieciu
lat bardzo sie zmniejszyto. Z dwéch rocz-
nikéw udzial swéj w spotkaniu zgtosito
tylko 75 oséb.

Niektorzy nie majg juz sit, aby podjacé
trud podrézy. taczymy sie z nimi myslami
zyczac zdrowia i wszelkiej pomysinosci.

W imieniu nas wszystkich pragne zio-
zy€ nasze z gtebi serca ptyngce podzie-
kowania Jego Ekscelencji Ksiedzu Arcy-
biskupowi Tadeuszowi Goctowskiemu,
Metropolicie Gdanskiemu za dzisiejsza
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msze $w. odprawiong w naszej intencji,
za pouczajaca, piekng homilie.

Magnificencjo, Panie Rektorze, Panie
Dziekanie, Wysoki Senacie pragne w
imieniu Jubilatéw serdecznie podzieko-
wacé za organizacje i starania, aby nasz
jubileusz wypadt uroczyscie i dostojnie.

Stéwa podziekowania kieruje réwniez
na rece przewodniczacego Stowarzysze-
nia Absolwentéw Akademii Medycznej w
Gdansku prof. Brunona Imielinskiego i wi-
ceprzewodniczacego dr. Jerzego Kossaka
za udziat w organizacji uroczystosci.

Sktadam wyrazy podziekowania cate-
mu zespotowi Dziekanatu, a w szczegol-
nosci jego kierownikowi Pani Elzbiecie
Pilarczyk za duze zaangazowanie w or-
ganizacje tej uroczystosci.

W imieniu Komitetu Organizacyjnego
dziekuje réwniez wszystkim przybytym
Gosciom.

Konczac, chciatabym podziekowaé
naszym sponsorom, bez ktérych uroczy-
stos¢ ta nie miataby takiej oprawy.

Dziekuje Zaktadom Farmaceutycznym
POLPHARMA, Gdanskiej Okregowej
Izbie Aptekarskiej, Centrum Fitoterapii
oraz naszej Kolezance mgr Halinie Obtu-
towicz-Kwasnickiej.

prof. Irena Kozakiewicz

Wystapienie Rektora
AM w Gdarisku

Dostojni Jubilaci, Szanowni Goscie,

Gromadzimy sie dzisiaj na Wydziale
Farmaceutycznym z okazji szczegolnej.
Juz po raz drugi jubileusz 50-lecia ukon-
czenia studiéw i uroczysto$¢ odnowienia
dyploméw magistra farmacji organizuje-
my dla tych, ktérzy bezposrednio po woj-
nie rozpoczeli w latach 1948 i 1949 stu-
dia na organizujgcym sie wéwczas Wy-
dziale Farmaceutycznym Owczesnej
Akademii Lekarskiej w Gdansku. Nie tak
dawno, w 1997 roku Wydziat Farmaceu-
tyczny AMG obchodzit uroczyscie jubile-
usz 50-lecia swojej pracy. Dzisiejsza
uroczysto$¢ to wielkie Swieto dla nas
wszystkich.

Jestem bardzo zadowolony i wzruszo-
ny, ze spotykamy sie w tej historycznej
sali wyktadowej, z ktérg wszyscy Panstwo
wigzecie wiele wspomnien. Niestety, nie-
wiele sie tu zmienito od tych lat, kiedy roz-
poczynaliscie studia; pomieszczenia te
od dawna czekaja na mozliwo$¢ renowa-
cji i gruntownej modernizacji. Wyrazam
nadzieje, ze jeszcze w tym roku przysta-
pimy do prac modernizacyjnych!

Dostojni Jubilaci!

To Wy tworzyliscie i ksztalttowaliscie te
Uczelnie i stalicie sie wazna czastka jej
historii. Petnomocnik Ministerstwa Zdro-
wia ds. uruchomienia Akademii Lekar-
skiej w Gdansku i pézniejszy pierwszy jej
rektor od poczatku zabiegat o utworzenie
w Gdansku Wydzialu Farmaceutyczne-
go. Dekret o utworzeniu Akademii Lekar-
skiej w Gdansku z dnia 8 pazdziernika
1945 roku nakazywat utworzenie obok
Wydziatu Lekarskiego réwniez Wydziatu
Farmaceutycznego. Jednakze, o ile Wy-
dziat Lekarski powstawat w nawigzaniu
do tradycji Wydzialu Lekarskiego Uni-
wersytetu Stefana Batorego w Wilnie i
opieratl sie o infrastrukture poniemiec-
kich zaktadéw teoretycznych i szpitali kli-
nicznych, to w przypadku Wydziatu Far-
maceutycznego wszystko trzeba byto
tworzy¢ od nowa. Pomocy udzielit Wy-
dziat Farmaceutyczny Uniwersytetu Po-
znanskiego, z ktérego przyszedt prof.
Wactaw Strazewicz i objat funkcje koor-
dynatora organizujacego sie Wydziatu, a
w skiad Komitetu Organizacyjnego we-
szli ponadto prof. Tadeusz Sulma i prof.
Leon Kamienski. Znacznej pomocy w or-
ganizacji Wydzialu udzielita Gdanska
Izba Aptekarska i cate Srodowisko farma-
ceutyczne Wybrzeza. Oficjalnie Wydziat
Farmaceutyczny zostal powotany do
zycia uchwata Komisji Senackiej Akade-
mii Lekarskiej w Gdansku z dnia 28 paz-
dziernika 1946 roku, a dnia 19 listopada
tegoz roku odbyt sie pierwszy egzamin
wstepny na pierwszy rok studiéw, w wyni-
ku ktérego przyjeto 60 pierwszych stu-
dentow.

Rozpoczynaliscie w latach 1948-1949
nauke od gromadzeniawspoélnie z Waszy-
mi profesorami wyposazenia pierwszych
pracowni, niezbednych sprzetéw i od-
czynnikéw.

Konczyliscie studia i wkraczali w za-
wodowa dziatalno$¢ w latach 1952-1953
- w najbardziej mrocznym, stalinowskim
okresie naszych dziejéw. Wszystkie lata
Waszej zawodowej aktywnosci to bardzo
trudny czas w zyciu naszej Ojczyzny. By-
liscie narazeni na liczne niebezpieczen-
stwa i upokorzenia.

Ten szczegodlny jubileusz jest okazja,
by wyrazi¢ Wam nasze serdeczne po-
dziekowanie za dlugoletnia, piekna, za-
wodowg i organizacyjng dziatalnosé.
Cieszymy sie ogromnie, Zq zgromadzili-
Scie sie tutaj tak licznie. Swiadczy to o
tym, ze utrzymujecie pomiedzy sobag
zywe kontakty i tagczg Was wiezy diugo-
letniej przyjazni. Gratuluje Wam tego z
calego serca i dziekuje za przybycie.
Stanowicie piekny wzér do nasladowania
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dla nastepnych pokolen farmaceutéw,
absolwentéw naszej Uczelni.

Jaka jest gdariska Akademia Medycz-
na dzisiaj - w dniu Waszego Ziotego Ju-
bileuszu? Zatrudniamy 856 nauczycieli
akademickich i ksztalcimy ogétem nieco
ponad 3400 studentéw, w tym 1400 stu-
dentéw na kierunku lekarskim, 365 stu-
dentéw na kierunku stomatologicznym,
600 na kierunku farmaceutycznym i 200
na Miedzyuczelnianym Wydziale Bio-
technologii, zorganizowanym przed 10
laty w Scistej wspotpracy z Uniwersyte-
tem Gdanskim. Oprécz tradycyjnych kie-
runkéw ksztatcenia lekarzy medycyny,
stomatologii i magistréw farmacji prowa-
dzimy zaoczne studia magisterskie z za-
kresu pielegniarstwa. Uruchomili§my po-
nadto 3-letnie wyzsze studia zawodowe,
koriczace sie nadaniem tytutu zawodo-
wego licencjata, natakich kierunkach jak
analityka medyczna, pielegniarstwo i po-
toznictwo, fizjoterapia, higiena stomato-
logiczna oraz techniki medyczne w spe-
cjalnosciach elektroradiologia i protetyka
stomatologiczna. W biezgcym roku aka-
demickim rozpoczeliSmy po raz pierwszy
tok studiéw lekarskich prowadzonych w
jezyku angielskim adresowany do obco-
krajowcéw. Tak wiec staliSmy sie praw-
dziwym medycznym uniwersytetem.

Od czasu gdy opusciliScie mury tej
Uczelni, Wydziatowi przybyt nowy budy-
nek i bardzo duzo nowoczesnej aparatu-
ry, a wiele sposréd starych pomieszczen
ulegto gruntownej modernizacji. Rozbu-
dowaly sie szpitale kliniczne. Staramy sie
nadgzac za niebywatym postepem medy-
cyny, ktérego wszyscy jestesmy Swiadka-
mi.

JesteSmy dumni z naszej nowocze-
snej kardiologii interwencyjnej i kardio-
chirurgii. Mamy dobrze wyposazong w
nowoczesng aparature radiologie i dia-
gnostyke obrazowa. Nasza radioterapia i
onkologia zaliczana jest do Scistej krajo-
wej czotéwki. Na bardzo wysokim pozio-
mie prowadzona jest takze ortopedia,
neurochirurgia, hematologia i nefrologia
z rozwinietg dializoterapig. Dokonujemy
transplantacji nerek i szpiku kostnego.
Rozwineli$my zabiegi z wykorzystaniem
ré6znorodnych technik endoskopowych, w
tym takze chirurgie i ginekologie laparo-
skopowa. Powstaly specjalistyczne cen-
tra zajmujace sie kompleksowo badania-
mi i lecznictwem w zakresie cukrzycy i
nadcisnienia tetniczego. W koricowej fa-
zie jest budowa nowego budynku dla Ka-
tedry i Zaktadu Medycyny Sadowej oraz
nowoczesnej Tréjmiejskiej Akademickiej
Zwierzetarni Doswiadczalnej z

zapleczem laboratoryjnym, ktéra i—L
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4 bedzie stuzyta catemu tréjmiej-
skiemu $rodowisku naukowemu.

Dysponujemy duzym potencjatem na-
ukowym i poniewaz nauka nie zna gra-
nic, aktywnie uczestniczymy w miedzy-
narodowym zyciu naukowym publikujac
w najlepszych miedzynarodowych czaso-
pismach i czynnie uczestniczac w reno-
mowanych konferencjach naukowych.
Uczelnia jest takze miejscem, gdzie or-
ganizowane sg liczne kongresy i zjazdy
naukowe z udziatem wybitnych przedsta-
wicieli ré6znych dyscyplin naukowych z
calego Swiata. Mamy nowoczesna biblio-
teke i rozbudowang sie¢ komputerowa, w
ktérej blisko 1500 komputeréw zapewnia
nam bezposrednig tgcznosé z calym
Swiatem i dostep do ogromnych zasobéw
informacji. Wydziat Farmaceutyczny zaj-
muje wysoka Il kategorie w rankingu Ko-
mitetu Badan Naukowych i jest liczagcym
sie osrodkiem nauk farmaceutycznych
na mapie Polski.

Od kilku lat transformacja naszego
systemu spoteczno-gospodarczego sta-
wia przed Uczelnig i jej szpitalami Kkli-
nicznymi liczne nowe i trudne wyzwania.
Podjeli$my wiec trud gtebokiej restruktu-
ryzacji zarbwno naszej bazy klinicznej
jak i struktur akademickich. Historycznie
uksztaltowane trzy szpitale kliniczne przy
ul. Debinki, Lakowej (Kieturakisa) i Kli-
nicznej przeksztalciliSmy w jeden orga-
nizm - Akademickie Centrum Kliniczne.
Jestesmy aktualnie w toku intensywnych
przemian, starajac sie jak najlepiej spro-
sta¢ wyzwaniom czasu i pracujgc rowno-
czesnie nad perspektywa rozwoju Uczel-
ni w przysztosci.

Jednakze najtrwalszym fundamentem
przesztych i dzisiejszych sukceséw
Uczelni sa jej absolwenci, pos$réd kto-
rych Wy, Dostojni Jubilaci, zajmujecie
poczesne miejsce. Dlatego pozwolcie, ze
z tej szczegblnej okazji Waszego jubile-
uszu ztoze Wam w imieniu Senatu Aka-
demii Medycznej w Gdansku i swoim
wiasnym, obok wielkiego podziekowania,
takze najserdeczniejsze gratulacje |
zyczenia gtebokiej satysfakcji z zycio-
wych dokonan, dtugich lat zycia w zdro-
wiu, radosci i pogodzie ducha. Bowiem,
jak wskazuje Tadeusz Kotarbinski, ,Ra-
dos$¢ cenna jest niezmiernie, a przy tym
wazna, gdyz koniecznie potrzebna, by
moc wytrzymaé nacisk i groze cierpie-
nia".

Na koniec chciatbym powiedzie¢, ze
przygotowanie dzisiejszej uroczystosci
nie bytoby mozliwe bez aktywnego zaan-
gazowania grupy organizacyjnej wyto-
nionej sposréd Jubilatéw pod przewod-
nictwem prof. Ireny Kozakiewicz, bylego

dziekana Wydziatu, ktérym serdecznie
za Ich trud pragne podziekowaé. Dzieku-
je takze Panu Dziekanowi prof. Markowi
Wesotowskiemu oraz Stowarzyszeniu
Absolwentéw AMG i jego prezesowi prof.
Brunonowi Imielihskiemu za pomoc i ak-
tywny udziat w przygotowaniu tej uroczy-
stosci.

Zycze wszystkim Dostojnym Jubila-
tom, by ten majowy dzien Waszego spo-
tkania byt dla Was naprawde wyjatkowy,
by przynidst wiele radosci i niespodzia-
nek, a takze dostarczyt wielu mitych
wzruszen. Zycze wszystkim dobrego
zdrowia, pogody ducha, powodzenia i
osobistej pomysinosci.

Quod felix faustum fortunatumgue sit.

prof. Wiestaw Makarewicz
Rektor

Przeméwienie
Prezesa Stowarzyszenia
Absolwentow AMG

Szanowni i Drodzy Jubilaci,

Przypadt mi w udziale zaszczyt ztoze-
nia Wam gratulacji w imieniu Stowarzy-
szenia Absolwentéw AMG. Nasze Stowa-
rzyszenie za gtéwny cel postawito sobie
podtrzymywanie tradycji Uczelni i utrzy-
mywanie wiezi pomiedzy jej wychowan-
kami.
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Jestescie trzecim i czwartym roczni-
kiem, ktéry od poczatku odbyt studia na,
niewiele wczes$niej utworzonym, Wydzia-
le Farmaceutycznym éwczesnej Akade-
mii Lekarskiej. Wracamy dzisiaj mysla
do tych, ciagle jeszcze pionierskich lat,
kiedy Wy, jako jedni z pierwszych przed-
stawicieli rzeszy studenckiej w zrujnowa-
nym miescie wspoéttworzyliscie te Uczel-
nie i daliScie poczatek jej tradycji.

Jeszcze nieodlegte byty lata wojennej
tutaczki, kiedy wiekszo$¢ z Was pozba-
wiona byta przez okupantéw mozliwosci
normalnej edukacji i z tym wiekszym za-
patem przystapiliScie do, niedostepnej
dotad, nauki. Brak podrecznikéw, ogélny
niedostatek, zmuszajacy nieraz do po-
dejmowania pracy zarobkowej, utrudnia-
ty spokojne studiowanie i odbieraty wie-
le zadowolenia, zwigzanego z tym rado-
snym okresem zycia.

Niektérzy z Was, jeszcze przed uzy-
skaniem dyplomu rozpoczeli prace na
Wydziale jako pierwsi asystenci w kate-
drach i zakladach. Pézniej, rozsiani po
caltym kraju, a takze zagranica, dawali-
Scie $wiadectwo istnienia dobrej szkoty,
ktéra zapewniata Wam wiasciwe przygo-
towanie do zawodu.

Niestety, to Was dotkneta akcja upan-
stwowienia aptek, prowadzaca do depre-
cjacji zawodu i obnizenia jego rangi, co
skutkowato takze dramatycznym obnize-
niem pozycji materialnej. Jakze inaczej
wygladaja perspektywy ostatnich roczni-
kéw i obecnie studiujgcej mtodziezy aka-
demickiej, ktéra chetnie wybiera ten kie-
runek studiow.

Mimo to byliscie w wykonywanej w
trudnych warunkach pracy wierni ztozo-
nemu przyrzeczeniu i swoja ofiarng po-
stawg dokumentowaliscie przywigzanie
do wybranego zawodu, traktujac go jako
powotanie.

Wraz z pokoleniami, ktére przyszly po
Was, tworzymy jakby wielkg rodzine, w
ktérej Wy, Drodzy Jubilaci, jestescie star-
szym rodzenstwem.

Dzi§ Wasza Uczelnia obdarza Was
symbolicznym, drugim dyplomem. Ta
uroczystos¢ jest przede wszystkim Wa-
szym Swietem, a takze Swietem naszej
Alma Mater. Napawa ona jednak dumg
takze nasze Stowarzyszenie. Oto po raz
drugi uhonorowani sg absolwenci Wy-
dzialu Farmaceutycznego po pétwieczu
ofiarnej pracy. W tym tak uroczystym
dniu przyjmijcie zatem od catej spotecz-
nosci absolwenckiej, oprécz gratulacji,
najserdeczniejsze zyczenia wszelkich
pomysinosci.

prof. Brunon L. Imielinski
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Jubileusz 50-lecia ukonczenia studiéw na Farmac

Podsumowanie
uroczystosci

W dniu 30 maja 2003 r. odbyta sie uro-
czystos¢ jubileuszu 50-lecia ukonczenia
studiéw potaczona z odnowieniem dyplo-
moéw magistra farmacji absolwentéw Wy-
dziatu Farmaceutycznego Akademii Me-
dycznej w Gdansku rocznikéw studiéw
1948-1952 i 1949-1953.

Uroczysto$¢ rozpoczeta sie mszg
Swietaw Kosciele pw. Sw. Krzyza, celebro-
wang przez JE ks. abp. dr. Tadeusza Go-
ctowskiego, metropolite gdanskiego i ks.
Rektora Wyzszego Seminarium Duchow-
nego w Oliwie ks. dr Jacka Bramorskiego.
Podczas mszy swietej modliliSmy sie o

pokdj, sprawiedliwosé i tad moralny na
calym Swiecie, aby nasza Ojczyzna po-
zostata wierna swoim ideatom i byta
wzorem dla innych narodéw. Modlilismy
sie za farmaceutéw obchodzacych jubi-
leusz, jak réwniez za zmarlych Profeso-
réw, pracownikéw naszej Uczelni i za
nasze Kolezanki i naszych Kolegéw, kté-
rzy odeszli od nas na zawsze. Wystucha-
liSmy w skupieniu pouczajacej i pieknej
homilii Ks. Arcybiskupa.

Centralna cze$¢ obchodéw juileuszo-
wych odbyta sie w auli na Wydziale Far-
maceutycznym.

Uroczyste posiedzenie Senatu, po wy-
stuchaniu hymnu panstwowego i Gaude
Mater Polonia, otworzyt Dziekan Wydziatu
Farmaceutycznego prof. Marek Wesotow-
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ski. Po przeméwieniu JM Rektora prof.
Wiestawa Makarewicza przystgpiono do
wreczenia dyploméw. Nastepnie gtos za-
brali: przewodniczacy Stowarzyszenia Ab-
solwentéw AMG prof. Brunon Imieliiiski,
przedstawiciele Jubilatéw prof. Irena Koza-
kiewicz i dr Irena Stechnij, wiceprezes
Gdanskiej Okregowej Izby Aptekarskiej dr
Stanistaw Vogel. Uroczysto$¢ uswietnit
koncert w wykonaniu Cappelli Gedanensis.

Na tradycyjna ,lampke wina” i maty
poczestunek uczestnicy jubileuszu zo-
stali zaproszeni do sali posiedzenn Rady
Wydzialu Farmaceutycznego. Spotkanie
zakoriczono obiadem w restauracji
.Newska”.

prof. Irena Kozakiewicz

45 lat po ukonczeniu Wydziatu Lekarskiego Akademii Medycznej w Gdansku

WINO IM STARSZE...

W dniach 14 - 15 czerwca 2003 r. odbyto sie tradycyjne spotkanie absolwentéw rocznika
1953 - 1958 Wydziatu Lekarskiego Akademii Medycznej w Gdansku. Tradycyjne, bo spo-
tykamy sie regularnie co 5 lat od 1968 r., kiedy to miat miejsce pierwszy zjazd zorganizo-

wany w 10-lecie ukonczenia studiéw.

Znane jest powszechnie powiedzenie,
ze wino im starsze tym lepsze. Mozna
trawestowac te sentencje do naszych
zjazdbéw, poniewaz im wiecej lat mija od
zakonczenia studiéw, tym wiecej nas
przyjezdza na kolejne spotkania i majg
one bardziej serdeczny charakter. W tym
ostatnim wzieto udziat ponad 120 kole-
zanek i kolegéw, a ponadto kilkanascie
kolezanek ze stomatologii, ktére przez 3
lata studiowalty wspdlnie z nami oraz gru-
pa wspotmatzonkéw. Po wczesniejszych
sesjach wyjazdowych podjeliSmy decy-
zje, aby spotka¢ sie w Gdarnsku ze wzgle-
du na stan zdrowia wielu kolegéw, nizszy
koszt uczestnictwa oraz przyjeta forme
organizacyjna tego spotkania.

RozpoczeliSmy od mszy $w. w koscie-
le 0o. palotynéw, ktéry jest dla nas miej-
scem modlitwy od 50 lat, kiedy w miejscu
obecnej pieknej Swiatyni stat niepozorny
barak. Nabozenstwo odprawili ks. dr Ja-
cek Bramorski, rektor Wyzszego Semina-
rium Duchownego w Oliwie oraz ks. dr
Piotr Krakowiak, duszpasterz diecezjalny
stuzby zdrowia. Byla to okazja do wspo-
mnienia naszych profesoréw oraz zmar-
tych w ostatnim 5-leciu kolegéw, reflek-
sji 0 okresie studiéw oraz 45. latach pra-
cy lekarskiej.

Potem zrobiliS§my wspdlne zdjecie na
schodach przed budynkiem Starej Anato-
mii. A nastepnie, trudny dla niektérych,
marsz pod goére do sali im. Rydygiera,
gdzie najpierw wystuchali$my pieknego
wyktadu prof. Janiny Suchorzewskiej
,Lekarz wobec postepu medycyny oraz
praw i oczekiwan pacjentéw”. Wyktad byt
ciekawy, bogato ilustrowany, poruszat
wiele trudnych probleméw i byt pouczaja-
cy takze dla lekarzy z diugim stazem za-
wodowym. DyskutowaliSmy o przedsta-
wionych kwestiach jeszcze po opuszcze-
niu sali wykfadowej.

W drugiej prelekciji, rektor prof. Wie-
staw Makarewicz, kolega z naszego
rocznika, przedstawit nam Akademie
Medyczna w Gdansku dzisiaj. Szczegodl-
nie dla kolegébw spoza Gdanska i nie
zwigzanych z Uczelnig byta to wielce in-
teresujgca prelekcja, pokazujgca zupet-
nie nowe, nie istniejace w czasie na-
szych studiéw placéwki Akademii, nowe
mozliwosci lecznicze i badawcze oraz
problemy dydaktyczne.

Po wyktadach, w holu czekat na nas
poczestunek i mieliSmy druga okazje do
powitan i rozmoéw, bo pierwsze odbyty sie
juz przed kosciotem. Panujacy ttok i
gwar ozywionych rozméw przypomniat

nam minione lata piecdziesigte. Nie-
spiesznie, grupkami opuszczaliSmy
mury Uczelni, by ponownie spotka¢ sie o
godz. 17.00 na bankiecie w jednym z
nadmorskich pensjonatéw.

W pensjonacie, w pierwszych minu-
tach, kiedy organizatorzy po raz kolejny
witali kolezanki i kolegéw przedstawiajgc
program wieczoru, panowat duzy ttok,
bowiem organizatorzy przygotowujac
zjazd nie przewidzieli tak wielkiego nim
zainteresowania. Czes$¢ tanczacych za-
jeta parkiet, innym piekna pogoda umoz-
liwita wyjscie do ogrédka lub na nadmor-
ski bulwar, gdzie potoczyly sie wspo-
mnienia ilustrowane oglagdaniem starych
zdje¢. Fotografowano sie w grupach,
snuto opowiesci o dzieciach i wnukach,

blaskach i cieniach zycia emeryta, o
mozliwosciach i planach dalszej pracy
zawodowej.

Przed laty kilkakrotnie witaliSmy

wschaod storca na molo w Sopocie. Jesz-
cze w 1998 r. na spotkaniu w Gotuniu
Jerzy Detko grat nam o Swicie na sakso-
fonie nad jeziorem. Tym razem rozeszli-
Smy sie statecznie o pétnocy. Ale w nie-
dziele o godzinie 11.00 Sala Mieszczan-
ska Ratusza Staromiejskiego wypetnio-
na byla szczelnie. Dr Ewa Wszelaki-
Lass opowiedziala o Ratuszu i jego za-
bytkach, nastepnie wystuchali§my kon-
certu kameralnego w wykonaniu kwarte-
tu z zespotu Cappella Gedanensis, a po-
tem, przy pieknej pogodzie, udalismy sie
na wspoélny spacer po Starym
Miescie, w tempie dostosowanym

do kondycji uczestnikéw.
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prof. Andrzej Mysliwski

Nauka i Wiara

Streszczenie zawierajace zasadnicze watki prelekcji wygtoszonej przez prof. Andrzeja
Mysliwskiego na posiedzeniu Oddziatéw Gdanskich Polskiego Towarzystwa Farmace-
utycznego i Stowarzyszenia Farmaceutéw Katolickich Polski w dniu 11 marca 2003 r.,
a wczesniej na posiedzeniu Oddziatéw Gdanskich Polskiego Towarzystwa Fizjologicz-
nego i Polskiego Towarzystwa Farmakologicznego w dniu 16 grudnia 2002 r.

Motto: Aie gdzie doktadnie przebywa Bog?

Bdg, nie przebywa w konkretnym miejscu. Pozytywnie rzecz wyrazajgc: nie ma ta-
kiego miejsca, gdzie nie bytoby Boga, albowiem Onjest wszedzie. A negatywnie: Bég
w zadnym razie nie przebywa tam, gdzie jest popetniany grzech. Gdzie negacja po-
zwala wtadaé niebytowi - tam Bég nie przebywa.

Boég jest wszedzie, ale mozna méwic¢ o szczeblach bliskosci: im wyzszy szczebel
bytu, tymjest ona wieksza. A gdzie pojawia sie rozum i mito$¢, tam byt osigga zupet-
nie nowg postac bliskosci, zupetnie nowa forme obecnosci Boga.

(,Bog i Swiat” - z kardynalem Josephem Ratzingerem rozmawia Peter Seewald)

Problem relacji pomiedzy naukami
przyrodniczymi a wiarg rozumiang jako
przekonanie o istnieniu rzeczywistosci
nadprzyrodzonej miat w ciggu historii
naszej cywilizacji r6zny charakter. Przez
stulecia, a nawet tysigclecia relacja ta
rozwijata sie bez konfliktu, a nawet w
symbiozie. Pierwsze obserwacje astro-
nomiczne, zadziwiajagco doktadne, czy-
nione byly przez kaptanéw w zwigzku z
kultem réznych bogoéw i béstw. W staro-
zytnym Egipcie to wtasnie kaptani infor-
mowali w oparciu o obserwacje o termi-
nie wylewéw Nilu, zjawisku przyrodni-
czym o wielkim znaczeniu dla gospodar-
ki kraju. Wprawdzie w starozytnej Grecji,
nauke, gtéwnie filozofie, czesto w pota-
czeniu z obserwacjami przyrody, upra-
wiali badacze $wieccy ale byli to, z nie-
licznymi wyjatkami, ludzie wierzacy w ist-
nienie bogéw. Nie widzieli sprzecznosci
pomiedzy efektami swoich obserwacji a

—K Dla wielu kolezanek i kolegéw,
byta to okazja zobaczenia po 45
latach Gdanska, jakiego nie pamietali z
lat 50. Kiedy kornczyli§my studia to mia-
sto byto inne. Teraz zachwycaly odre-
staurowane kamieniczki, liczne zabytki,
tetnigce zyciem ulice, wypeinione ka-
wiarniane ogroédki, jachty na Mottawie.
Takiego Gdariska nie znaliSmy.

Juz pierwszego dnia w kosciele zapa-
dto postanowienie, ze mamy sie stawi¢
licznie za 5 lat na organizowanej w
Uczelni uroczystosci odnowienia dyplo-
mow lekarskich. Czynimy juz przygoto-
wania do opracowania pamigtkowego al-
bumu z notkami biograficznymi o kole-
zankach i kolegach. To bardzo wazne dla
utrwalenia pamieci o naszych dokona-
niach, a takze swiadectwo minionego juz
niepowtarzalnie czasu. Konieczne jest

tym, w co wierzyli. Wczesne chrzescijan-
stwo, a takze chrzescijanistwo w okresie
Sredniowiecza opierato swoéj poglad na
przyrode o przejeta od judaizmu Biblie,
ale czerpalo swojg wiedze na ten temat
takze z nauki greckiej. W oparciu o te
zrédia formutowano uniwersalistyczne
teorie taczace Swiat przyrody z rzeczywi-
stoscia nadprzyrodzong. Jednak rozwdj
nauk przyrodniczych, ktéry rozpoczat sie
juz w okresie p6znego Sredniowiecza,
czesto za sprawa ludzi zwigzanych z Ko-
Sciolem, spowodowat postepujacy kon-
flikt pomiedzy naukami przyrodniczymi a
wiarg, reprezentowana przez Kosciot ka-
tolicki i Koscioty zreformowane. Przelo-
mowe znaczenie miata ogtoszona przez
Mikotaja Kopernika teoria heliocentrycz-
na, ktérg uznano za sprzeczng z Biblia.
Rewolucyjnos¢ teorii Kopernika, zresztg
cztowieka zwigzanego z Kosciotem kato-
lickim, wynikata z tego, ze burzyla ona

zatem zebranie informacji, nie tylko o
sobie, ale takze o zmartych juz kolegach.
Apel w tej sprawie byt powtarzany kilka-
krotnie.

Padta tez propozycja - nie czekajmy
5 lat, spotkajmy sie wczesniej. Komitet
organizacyjny zasiadl, zastanowit sie
nad uwagami kolegéw, co trzeba by
zmieni¢, poprawic¢ i uznaliSmy, ze w przy-
sztosci... W przysziosci? Tak, oczywi-
Scie! Bo jak powiedziat Kolega Leszek
Sosinski, ktéry jest patologiem, zycie
ludzkie jest zaprogramowane na 120 lat,
wiec w przysztosci! Na razie zaplanowa-
liSmy za 2 lata wspdélne spedzenie wio-
sennego weekendu w jednej z atrakcyj-
nych nadmorskich miejscowosci. Wiec,
do zobaczenia...

dr Bogumit Przezdziak
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podstawy kosmologii $redniowiecznej,
ktéra identyfikowata niebo astronomicz-
ne z niebem teologicznym. Powodowato
to dos¢ ostrg reakcje hierarchii Kosciota
katolickiego, zresztg Koscioty zreformo-
wane, ktére Biblie traktujg bardziej fun-
damentalistycznie niz katolicki, takze od-
rzucity teorie heliocentryczng jako catko-
wicie z nig sprzeczna. Ten ostry konflikt
wynikat z tego, ze Biblia traktowana byta
przez éwczesne chrzescijanstwo nie tyl-
ko jako zrédio wiedzy teologicznej, ale
takze byla podrecznikiem w zakresie ko-
smologii i historii naturalnej. Ksiega Ro-
dzaju, rozpoczynajgca Stary Testament,
moéwi bowiem nie tylko o tym, ze Swiat
zostat stworzony przez Boga, ale takze -
jak ten proces stwdrczy przebiegat. Opis
ten interpretowano jako wskazujacy, ze
Ziemia, na ktérej Stwoérca powotat zywe
istoty, a wéréd nich cztowieka, musi byé
centrum wszechs$wiata. Wprawdzie juz
we wczesnym okresie rozwoju chrzesci-
janstwa Ojcowie Kosciota zwracali uwa-
ge nato, ze opis Ksiegi Rodzaju nie po-
winien byé przyjmowany dostownie,
wskazujac, ze ,pierwszy”, ,drugi” i dal-
sze ,dni” stworzeniato raczej okresy czy
epoki niz dni. Istotnie, okreslenie pierw-
szy ,dzien” w odniesieniu do czasu, gdy
nie zostalo jeszcze stworzone ani Ston-
ce ani Ziemia, nie ma uzasadnienia.
Jednak panujgca przez pietnascie wie-
kéw geocentryczna teoria Ptolemeusza
wydawala sie pokrywaé z pogladami 6w-
czesnych interpretatoréw Biblii. Tak wiec
reakcja Kosciota katolickiego i innych
wyznan chrzescijanskich wynikata z leku
przed tym, ze nowa teoria kosmologiczna
moze zachwia¢ wiare w prawdziwos¢ Pi-
sma Swietego. Zreszta teoria heliocen-
tryczna przyjeta zostata nieufnie takze
przez éwczesnych uczonych ciggle prze-
konanych o stusznosci teorii Ptoleme-
usza. Pézniejszy konflikt wynikajacy z
odkry¢ Galileusza, nb. wczes$niej prote-
gowanego kardynatéw i papieza Pawia
V, takze wynikat z mieszania teologii z
astronomig. Obserwacje Galileusza
wskazujace, ze niebo astronomiczne od-
biega od przekonania o doskonatosci
nieba, rozumianego jako przestrzeh za-
wierajaca nie tylko gwiazdy, ale réwniez
aniotéw, spowodowat jeszcze pogtebie-
nie konfliktu rozpoczetego przez Koper-
nika. Jednak poglady Kosciota w odnie-
sieniu do obserwacji astronomicznych
ulegaly stopniowej zmianie wobec coraz
liczniejszych i dobrze udokumentowa-
nych faktéw. Prawo powszechnego cig-
zenia, sformutowane przez Newtona, ge-
nialnego badacza przyrody, ale i teologa,
spowodowalo ostatecznie  przyjecie
przez Kosciét stanowiska, iz Biblia po-
winna by¢ traktowana jako Zrédto obja-
wienia sie Stwércy, a wiec przedmiot ba-
dan teologéw, a nie traktat kosmologicz-
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ny. To, co istotne w odniesieniu do ko-
smologii, 0 czym moéwi Biblia, to stwier-
dzenie, ze kosmos zostat stworzony
przez Boga. Stwierdzenie, ktére formutu-
je Biblia, zapisane, jak sie przyjmuje,
okoto 1300 lat przed n. Chr., ze wszech-
Swiat zostat stworzony, czyli ze powstat z
niczego (creatio ex nihilo) odbiegat od
pogladéw wspoétczesnych autorom Biblii.
Wprawdzie éwczesne i pdzniejsze wie-
rzenia np. Grekdéw moéwity o roli bogéw w
tworzeniu $wiata, ale miato by¢ to raczej
tworzenie z materii w stanie chaosu niz
stworzenie z niczego, jak to ujmuje Bi-
blia. Réwniez w okresie o$wiecenia przy-
jeto poglad, ze materia oraz tworzony
przez nig wszechswiat sg wieczne, a
wiec odrzucano jako zupetnie nie uza-
sadnione twierdzenia oparte o Biblie.
Tak wiec mozna przyjac jako zaskakuja-
ce twierdzenie wspoiczesnej kosmologii,
W oparciu o najnowsze obserwacje astro-
nomiczne i astrofizyczne, a wiec bez ja-
kiegokolwiek zwigzku z pogladami teolo-
goéw, ze wszechswiat powstat okoto 13
miliardoéw lat temu i jak sie wydaje - z
niczego. Scenariusz powstawania
wszechs$wiata okreslany jako ,wielki wy-
buch” stworzono w oparciu o teorie
wzglednosci oraz zasady mechaniki
kwantowej. Zaklada on, iz na poczatku
cala materia przysztego wszechswiata
zajmowata nieskonczenie mata prze-
strzen, a stan, w jakim sie znajdowata
okreslono jako ,0sobliwy”, gdyz nie moz-
na go opisa¢ w oparciu 0 znane prawa
przyrody. Stan osobliwy miat, w niewy-
obrazalnie krétkim czasie 10-32 sekundy
przejsé w stan inflacji, czyli bardzo szyb-
kiego rozszerzania sie. Jesli kto$ z wie-
rzacych chciatby sobie wyobrazi¢ mo-
ment stwarzania wszechswiata przez
Boga, to mysle, ze wilasnie scenariusz
2wielkiego wybuchu” idealnie by do tego
pasowal. Zastanawiajace, ze stwierdze-
nie znajdujace sie w opisie biblijnym, ze
na poczatku stwarzania wszechswiata
panowata ciemno$é¢, a dopiero potem
stata sie jasnos$¢, znajduje odpowiednik
w ostatnio korygowanym scenariuszu
~wielkiego wybuchu”. Ot6z obecnie uwa-
za sie, iz na poczatku tego procesu istot-
nie panowata ciemnos$¢, gdyz ogromna
koncentracja materii powodowata, po-
dobnie jak w tzw. ciemnych dziurach, ze
Swiatto nie mogto ulega¢ emisiji. Dopiero
w miare ekspansji materii, a nastepnie
koncentrowania sie jej w gwiazdy, Swia-
tto wypetito przestrzen kosmiczna.
Ostatnio doniesiono, iz udato sie sfoto-
grafowaé najstarsze promienie Swietlne
wyemitowane ok. 300 tysiecy lat od mo-
mentu ,wielkiego wybuchu”. Zadziwiaja-
ca jest wiec zbiezno$¢ opisu biblijnego
poczatku wszechs$wiata z tym co obecnie
sadza kosmolodzy w oparciu 0 najnow-
sze obserwacje naukowe. Jednak teolo-

dzy ostrzegaja, aby teorii ,wielkiego wy-
buchu” nie traktowac¢ jako naukowy do-
wéd na to, iz wszechs$wiat stworzony zo-
stat przez Boga i ze Bog istnieje. Istnie-
nia Boga, a w konsekwencji i Jego udzia-
tu w powstawaniu wszechs$wiata nie
mozna udowodni¢ ani wykluczy¢ w opar-
ciu o wyniki badan nauk eksperymental-
nych. Bég, jak wynika z Jego definicji, nie
moze by¢ poddawany badaniu przez te
nauki. Nie mniej jednak, zbiezno$¢ opisu
biblijnego z aktualnymi pogladami na-
ukowymi pozwala odeprze¢ przez wie-
rzacych zarzuty modne szczegdlnie w
XIX wieku, ze opisy biblijne odnoszace
sie do powstania wszechswiata sg nie do
pogodzenia z wiedzg opartg o obserwa-
cje naukowe.

Ponownie do konfliktu pomiedzy na-
ukami przyrodniczymi a wiarg doszto za
przyczynag sformutowanej przez Karola
Darwina teorii ewolucji. Uznana zostata
przez wielu jako sprzeczna z Biblig.
Swiadomos$¢ tego, ze przed wiekami zyty
gatunki zwierzat niespotykane wspoicze-
Snie istniata od dawna. Swiadczyly o tym
znajdowane szkielety wymartych zwie-
rzat. Jednak wyttumaczenia tego szuka-
no w Biblii. Wydawalo sie, ze wystarcza-
jacym tego wyttlumaczeniem jest kata-
stroficzny potop, ktérego opis zawiera
Stary Testament. Wprawdzie o katastro-
ficznym potopie informujg réwniez inne
starozytne przekazy, nawet starsze niz
Biblia, to jednak wydarzenie tak ogrom-
nej katastrofy poddawano w watpliwos¢.
Ostatnio archeologia podwodna w rejo-
nie Morza Czarnego dostarczyta danych
Swiadczacych o wydarzeniu sie kilka ty-
siecy lat temu ogromnej katastrofy. Na-
stgpita ona, gdy wody Morza Srédziem-
nego wlaly sie do Morza Czarnego, ktére
przed tym zdarzeniem byto jeziorerp o]
poziomie wody 150 m ponizej Morza Sro-
dziemnego. Na tej wtasnie gtebokosci, a
wiec na brzegu nie istniejacego jeziora
znaleziono $lady siedzib ludzkich. Trady-
cja lokalizuje biblijng arke u stép gory
Ararat, a wiec w rejonie Morza Czarnego.
Jednak, jesli nawet biblijny potop na-
prawde sie wydarzyt, a co obecnie wyda-
je sie bardziej prawdopodobne niz do
niedawna sadzono, to tlumaczenie
zmiennosci gatunkéw ta katastrofag w
Swietle obecnej wiedzy jest zupeknie nie
uzasadnione. Tlumaczac wyginiecie nie-
ktérych gatunkéw katastroficznym poto-
pem zaktadano, iz Swiat istnieje dopiero
od 6000 lat. Liczbe te uzyskano w opar-
ciu o ilo$¢ pokoleh wymienionych w Sta-
rym Testamencie. Taki wiek Ziemi czynit
prawdopodobnym przypuszczenie ozna-
czeniu potopu dla zmian w ziemskiej fau-
nie, a jednoczesnie zupetnie nieprawdo-
podobnym zjawisko ewolucji wymagaja-
ce znacznie dluzszego czasu. Wyniki ba-
dan szybko rozwijajgcej sie geologii i
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paleontologii wskazujgce, iz Ziemia liczy
miliardy lat, a zycie na niej ponad miliard
lat, przesadzity o rezygnaciji z ttumacze-
nia zjawiska wymierania niektérych ga-
tunkéw w oparciu o opisy biblijne. Po-
nownie okazato sie, ze Biblia nie jest
podrecznikiem historii naturalnej. Nato-
miast wyjasnia, co wierzacy przyjmuja za
oczywiste, ze tak jak powstanie wszech-
Swiata tak i pojawienie sie zycia na Zie-
mi wymagato ingerencji Stwoércy. Po-
wstanie zycia na Ziemi ttumaczone jest
w oparciu o wspotczesng wiedze biolo-
giczna, jednak ttumaczenie to ma cha-
rakter hipotetyczny, gdyz, jak dotad, niko-
mu nie udato sie uzyska¢ zywej komorki
»,de novo” drogg eksperymentalng. Za-
stanawiajace, ze tworzenie sie pra-ko-
morek zdarzyto sie tylko w okreslonym
okresie historii Ziemi, atak zwane samo-
rédztwo, ktérego istnienie przyjmowano
jeszcze w XIX wieku, nigdy nie zostato
wykazane. Nalezy wyjasni¢, iz wpraw-
dzie zjawisko zmiennosci gatunkéw, wy-
mieranie jednych, a pojawianie sie no-
wych gatunkéw jest faktem naukowym, to
ttumaczenie mechanizmu tej zmiennosci
przez przypadkowe mutacje i doboér natu-
ralny ma charakter hipotezy, gdyz, jak
dotad, nie udato sie droga eksperymen-
talng wytworzy¢ nowego gatunku. Jednak
taki mechanizm, przy obecnym stanie
wiedzy, wydaje sie najbardziej prawdo-
podobny. Tym, co najbardziej wzbudzito
sprzeciw przeciwnikéw teorii ewoluciji,
okreslanych jako kreacjonisci, byto ttu-
maczenie powstania gatunku ludzkiego
droga takiego samego procesu jak zwie-
rzat i roslin. Opis biblijny powstania na-
szego gatunku przyjmowany dostownie,
jako stworzenie cztowieka, w oderwaniu
od powstawania zwierzat, istotnie odbie-
ga od zatozen teorii ewolucji. Jednak,
czy upowaznione jest takie traktowanie
opisu biblijnego? Jak juz wczes$niegj
stwierdzitem, wspdéitczesna teologia ka-
tolicka traktuje Biblie jako objawienie sie
Boga poprzez natchnionych autoréw
zyjacych jednak w okreslonym Srodowi-
sku wspoélnotowym o charakterystycznej
dla tego srodowiska tradyciji. Dlatego tez
charakter opisu biblijnego jest niejako
odbiciem mentalnosci Srodowiska, w kto-
rym zyli i dziatali autorzy poszczegdélnych
rozdziatébw Starego Testamentu. Jak
wiec odczytywac opis biblijny w odniesie-
niu do ,stworzenia” cztowieka w oparciu
0 obecne stanowisko teologii oraz wspét-
czesng wiedze w zakresie biologii i an-
tropologii w szczegdlnosci? Cztowiek
biologicznie niewatpliwie nalezy do swia-
ta zwierzat. Budowa i zasady funkcjono-
wania organizmu ludzkiego sg zadziwia-
jaco podobne nie tylko do bliskich nam
ssakéw, ale podstawowe procesy komor-
kowe sg bardzo podobne, a nawet prawie
identyczne ze stwierdzanymi u bardzo
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prostych organizméw. Kod genetyczny
mamy wspoélny nawet z bakteriami. Tak
wiec wszystko wskazuje na to, iz istota
ludzka ,wytonita sie” niejako ze Swiata
zwierzat, by¢é moze droga ewolucji. Jest
jednak zasadniczy aspekt historii ,rodza-
ju ludzkiego”, a dotyczy on pytania - kie-
dy i jak cztowiek stat sie ,homo sapiens
sapiens" czyli istota myslaca. Istotg
Swiadomg swego istnienia, a przez to
wolng w swoich wyborach, odrézniajaca
dobro od zta. To wiasnie odréznia czto-
wieka od zwierzat, podczas gdy réznice
biologiczne sa zadziwiajagco mate. Ostat-
nie osiagniecia w odczytywaniu genomu
ludzi i zwierzat wykazaly, ze wiele genéw
obecnych w genomie ludzkim jest
identycznych lub prawie identycz-
nych z genami wystepujacymi u
bardzo prostych organizméw. Tak-
ze réznice miedzy genomem czto-
wieka i szympansa sa zaskakuja-
co mate. Tak wiec zasadnicze r6z-
nice pomiedzy gatunkiem ludzkim
a resztg Swiata zwierzecego nie
lezy po stronie biologicznej lecz
psychicznej. Jak do tego doszio,
teoria ewolucji nie jest w stanie
wyjasni¢, gdyz mechanizmy, ktére
majg powodowacé zmiany prowa-
dzace do powstawania nowych ga-
tunkéw, dotycza jedynie strony bio-
logicznej. Istniejg oczywiscie pro-
by ttumaczenia zjawiska ,uczio-
wieczenia” zwierzat cztekoksztalt-
nych, jednak wydajag sie by¢ moc-
no naciggane. Marksizm postugi-
wat sie sloganem - ,praca stwo-
rzyta cztowieka”, z pewnoscig
gtéwnie po to, aby zapedzi¢ ludzi
do wydajniejszej roboty dla wia-
dzy. Jednak zwierzeta nawet bar-
dzo pracowite i to wykonujace nie-
kiedy bardzo zlozone prace jak
przystowiowy wzér pracowitosci -
mréwki, nie zostaly ,ucztowieczo-
ne”, chociaz gatunki tych zwierza-
tek dtuzej egzystuja niz nasz gatu-
nek na Ziemi, a przez to miaty wie-
cej czasu, aby to osiggna¢. Nie-
watpliwie rzeczg zastanawiajaca jest to,
na co nauka nie znajduje odpowiedzi, ze
istnieje tylko jeden gatunek ludzki, od
Australii po Arktyke. Jest tez trudnym do
wytlumaczenia, ze - jak wykazujg bada-
nia paleontologiczne - pierwsi ludzie po-
jawili sie tylko w jednym rejonie, prawdo-
podobnie w Afryce Potudniowo-Wschod-
niej. A badania genomu mitochondrial-
nego sugeruja, ze gatunek nasz miat
jednag pra-matke, ktérg okreslono nawet
jako ,Ewa,” nawigzujac do biblijnej Ewy.
Obserwacje naukowe prowadzace do
tych hipotez nie sg z pewnoscig inspiro-
wane lekturg Biblii. Jednak podobnie jak
wczesniej przytaczane hipotezy oparte o
fakty naukowe, takie jak teoria ,wielkiego

wybuchu” czy tez powstania zycia na
Ziemi, fakty dotyczace pochodzenia
cztowieka, chyba nie tylko dla niewierzag-
cych, sg w duzym stopniu zaskakujgco
zbiezne z opisem biblijnym. Trzeba jed-
nak pamietaé, ze sg to jedynie hipotezy,
wprawdzie naukowe, ale oparte o praw-
dopodobnie ciggle fragmentaryczna wie-
dze. Przytaczam je i zestawiam z Biblig
nie po to, aby jg uwiarygodniaé¢, pozosta-
je ona zrédtem wiedzy teologicznej a nie
przyrodniczej, ale aby wykazaé, ze opisy
biblijne odnoszace sie do zjawisk przy-
rodniczych nie sa tak absurdalne jak proé-
bowano to przedstawia¢, szczegdlnie w
XIX wieku, kiedy rodzity sie systemy filo-

ENCYKLIKA

FIDES ET RATIO

0OJCA SWIETEGO
JANA PAWLA I

Wiara i rozum {Fuks et ratio) sg jak dwa skrzydta, na
ktérych duch ludzki unosi sie ku kontemplacji prawdy. Sam Bég
zaszczepit w ludzkim sercu pragnienie poznania prawdy, ktérego
ostatecznym celem jest poznanie Jego samego, aby cztowiek —
poznajac Go i mitujgc — mogt dotrze¢ takze do petnej prawdy
o sobie (por. Wj 33,18; Ps 27[26],8-9; 63[62],2-3; J 14,8; 1 J 3,2).

zoficzne proponujgce tzw.
Swiatopoglad.

Wspomniane na wstepie znaczne
ostabienie, jesli nie zanik ,konfliktu” po-
miedzy Wiarg i Naukg wynika nie tylko ze
zmiany stanowiska ze strony Kosciota,
ale réwniez ze strony Nauki, w tym i naj-
wybitniejszych jej przedstawicieli. Nauka
doszta tak daleko w poznaniu przyrody,
iz stwierdzono istnienie mechanizmoéw i
zjawisk zupetnie niewyobrazalnych. Fi-
zyka kwantowa, fizyka czgstek elemen-
tarnych, teoria wzglednosci dotycza zja-
wisk, ktére mozna bada¢ eksperymental-
nie, ale przedstawienie ich w postaci
modeli, zrozumialych nawet dla specjali-
stow, staje sie niemozliwe. Czyz mozna

naukowy
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wyobrazi¢ sobie ,stan osobliwy” rozpo-
czynajacy powstawanie kosmosu, ktére-
go to stanu istnienie proponuje wspot-
czesna nauka, gdy w nieskonczenie ma-
tej przestrzeni zawarta byla cala jego
materia? Wiasnie méwienie o rzeczach
niewyobrazalnych zarzucali dziewietna-
stowieczni materialisci teologom. Oczy-
wiscie, nie chce sugerowaé, ze nauka w
poznawaniu przyrody jest w identycznej
sytuacji jak teologia. Jak wyzej wspomi-
natem, zjawiska nawet te niewyobrazal-
ne, mozna badac¢ eksperymentalnie i wy-
korzystywaé¢ technologicznie, przykta-
dem jest fizyka jadrowa. Chce jedynie
wskazaé, ze wielu badaczy uzmystowito
sobie dotarcie do niemozliwych
do przekroczenia granic w pozna-
waniu Swiata materialnego. Nie-
ktérych z nich skionita ta nowa
sytuacja do zwrécenia sie do filo-
zofii, okreslanej niekiedy jako filo-
zofia przyrody. Niegdys$ okreslana
jako krélowa nauk, filozofia wy-
parta zostata, szczegdlnie w XX
wieku, przez wielkie osiggniecia
nauk Scistych oraz wynikajace z
nich nowe technologie. Chociaz
filozofia w wydaniu marksistow-
skim ,krélowata” w XX wieku na
duzym obszarze naszego globu,
niestety kompromitujac te dzie-
dzine wiedzy, tak wazna dla petl-
nego poznania i zrozumienia na-
szej rzeczywistosci.
Zmiana relacji pomiedzy wiarg
a naukami przyrodniczymi, okre-
sowo nawet wrogiej, obecnie sta-
ta sie koegzystencja, przynaj-
mniej dla znacznej wiekszosci
teologéw i badaczy reprezentuja-
cych nauki eksperymentalne.
Roéwniez relacje pomiedzy teolo-
gig i filozofig ulegly zmianom w
podobnym kierunku. O potrzebie
takich zmian pisze Jan Pawet Il w
encyklice ,Fides et rafio” (1998).
W inwokacji Jan Pawet Il, teolog i
poeta, pisze: ,Wiara i rozum (Fi-
des et ratio) sa jak dwa skrzydia,
na ktérych duch ludzki unosi sie ku kon-
templacji prawdy. Sam Bég zaszczepit w
ludzkim sercu pragnienie poznania
prawdy, ktérego ostatecznym celem jest
poznanie Jego samego, aby cziowiek -
poznajac Go i mitujac - moégt dotrzeé
takze do petnej prawdy o sobie”. Mysle,
ze to stwierdzenie Jana Pawia Il odnosi
sie takze do nauk przyrodniczych, gdyz
poznanie przyrody, ktéra - jak przyjmuje
Wiara jest dzietem Stworcy- pozwala Go
poznawaé, podobnie jak Biblia, chociaz
W inny sposéb.

Osiagniecia nauk przyrodniczych,
szczegoblnie ostatnich lat, wskazujg z
jednej strony na ogrom wszech$wiata,
ktéry wedtug ostatnich danych ma zawie-
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ra¢ 100 miliardéw galaktyk, z ktérych
kazda ma tworzy¢ okoto 100 miliardéw
gwiazd takich jak nasze Stonce, a z dru-
giej - najnowsze badania z zakresu bio-
logii komérkowej i molekularnej wska-
zuja na niezwyklg ztozonos¢ i precyzje w
regulacji proceséw zyciowych. W kontek-
Scie tych odkry¢, okreslenia Stwércy jako
,wszechmocny”, ,wszechwiedzacy” czy
Lhieskoniczony” nabierajg szczegdlnego
znaczenia. Ponadto odkrycia naukowe
wskazujace na niezwyklg ztozonos¢ ota-
czajgcego nas Swiata, tworzgcej go ma-
terii, zaréwno nieozywionej, jak i ozywio-
nej, ciggle dalekiej od petnego poznania,
uczg nie tylko naukowcoéw wielkiej poko-
ry. Pokory tej brakowato wielu uczonym
drugiej potowy XIX wieku, ktérym wyda-
walto sie, ze juz nie ma nic do odkrycia.
Uwazali oni, iz mechanika klasyczna
Newtona z jednej strony a teoria ewolucji
Darwina z drugiej, wyjasniaja wszystko,
co istotne.

Czy poznawanie $wiata materialnego
przez nauki eksperymentalne jest uwa-
runkowane przez wiare? Wydaje sie, ze
nie. Czy oznacza to, iz wiara nie ma nic
do zaoferowania ludziom nauki? Wpraw-
dzie nauka dzieki rozwojowi coraz bar-
dziej zaawansowanych technik badaw-
czych pozwala poznawa¢ coraz doktad-
niej i glebiej otaczajaca nas przyrode,
jednak nie jest w stanie odpowiedzie¢ na
pytania - czy sposoby poznawania przy-
rody oraz zastosowania osiggnie¢ nauki
sg dobre czy zte z punktu widzenia mo-
ralnego? Natomiast wtasnie wiara po-
zwala odpowiedzie¢ na te pytania. Istnia-
ty wprawdzie préby tworzenia moralnosci
oderwanej od wiary, jednak konczyto sie
to czesto tragicznie. Historia ostatnich
wiekéw wskazuje wiele przyktadéw, po-
czynajac od rewolucji francuskiej, a na
wzorujacej sie na niej rewolucji bolsze-
wickiej konczac. Takze ideologie faszy-
stowskie, podobnie jak wymienione re-
wolucje, przyjmowaly, iz jedynymi wy-
znacznikami tego co wiasciwe (stowa
,moralne” - unikano) byt czlowiek. W
praktyce oznaczato to, iz o tym co wtasci-
we decydowali jedynie przywddcy tych
ruchéw. W imie wolnosci cztowieka od-
rzucono religie, jednak w jej miejsce
wprowadzano kult czesto psychotycz-
nych wodzéw, ktérych poglady traktowa-
ne byty jak dogmaty. Obecnie w pewnych
kregach przyjmowany jest jako podstawa
moralnosci tzw. humanizm. Jest to w
istocie eufemizm, bo zaktada, jak wynika
to z nazwy, iz wyznacznikiem tego co
moralne, jest cziowiek. Tak wiec punkt
wyijscia jest podobny jak wczesniej wy-
mienionych ruchéw polityczno-ideolo-
gicznych, ktére doprowadzity do tego, iz
wiek XX byt okresem najwiekszych
zbrodni w dziejach ludzkosci. Takze w
zakresie nauki, jak eksperymenty na

wiezniach obozéw koncentracyjnych, wy-
konywane przez autentycznych naukow-
céw, czy wykorzystywanie nieswiado-
mych zagrozenia zotnierzy na poligo-
nach atomowych Kazachstanu. Dopro-
wadzito to takze do podporzadkowania
prawdy naukowej panujacym pogladom
wodzéw, co zaowocowato powstaniem
pseudonauki: w faszystowskich Niem-
czech powstaniem ,teorii rasowych” be-
dacych podstawg ,naukowg” polityki
eksterminaciji ,nizszych ras”, a w bolsze-
wickiej Rosji ,nowej biologii' (Lepieszyn-
ska) i ,nowej genetyki” (Lysenko, Miczu-
rin), w oparciu o sfabrykowane wyniki
badan. Czy oznaczato, iz tzw. humanizm
ma zawsze charakter zbrodniczy? Oczy-
wiscie nie. Ma on czesto, szczegdlnie w
Europie, majacej wielowiekowe tradycje
chrzescijanskie, posta¢ moralnosci
chrzescijanskiej bez wiary w Boga. Jed-
nak niektérzy poréwnujg jg do domu bez
fundamentéw. Podstawy moralnosci po-
winny by¢ oparte o sprawdzony autorytet,
a jak sie przekonano, trudno go znalez¢
poza religia.

Istniejg takze pytania o charakterze
egzystencjalnym, na ktére nauki ekspery-
mentalne nie dajg, a nawet nie prébujg
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dawac odpowiedzi. Sato pytania, ktérych
mozna sobie nie stawia¢. Jednak stawia-
no je sobie od zarania ludzkosci. Po co
istnieje wszechswiat? Po co istniejemy?
Obok pytania, w jaki sposéb cos funkcjo-
nuje, mozna przeciez zapyta¢ - po co?
Co powoduje, ze Swieci stonce? Po co
Swieci stonce? O ile na pierwsze pytanie
moze prébowac odpowiedzie¢ astrofizyk,
to na drugie moze jedynie prébowac¢ od-
powiedzie¢ filozof. Natomiast teolog ma
odpowiedz gotowa, jednak wynika¢ ona
bedzie z wiary w Boga Stworce, a nie z
badann nauk eksperymentalnych.

Tak wiec nauka i wiara dotycza jakby
ré6znych rzeczywistosci. Nauka dotyczy
rzeczywistosci materialnej, ktéra prébu-
je poznaé, a nastepnie opanowac w opar-
ciu o nowe technologie. Wiara natomiast
dotyczy rzeczywisto$ci nadprzyrodzonej,
a jej poznanie opiera na rozumie, bez
uciekania sie do eksperymentéw. Tak
wiec Nauke i Wiare rézni nie tylko przed-
miot zainteresowania, ale i sposéb jego
poznawania. Swiadomo$é tego stanu
rzeczy, coraz powszechniejsza, prowa-
dzi do bezkonfliktowej koegzystencii,
przy czym obie strony majq sobie wiele
do zaoferowania. O

Uroczystoscé

w Katedrze Neurologii

Zespot pracownikéw Klinik Neurologii Dorostych oraz Neurologii Rozwojowej
w dniu 1.06.2003 r. na uroczystym spotkaniu w pieknych salach Dworu Oliwskiego z
okazji mianowania dr. hab. med. Walentego Nyki na stanowisko kierownika Kliniki
Neurologii Dorostych. Podczas spotkania Gospodarz przedstawit kronike rozwoju
neurologii w Gdansku oparta na zachowanych zdjeciach z poczatkowych, powojen-
nych lat a takze z okresu, gdy Klinika Neurologii kierowata prof. Zofia Majewska i jej

nastepcy.
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PO PRZYGODE

W dniach 25.05. - 29.05.2003 r. dzieki
hojnosci Fundacji ,,Porozumienie bez ba-
rier” Pani Prezydentowej Jolanty Kwa-
$niewskiej grupa dzieci i mtodziezy, beda-
cej w remisji choroby nowotworowej lub tez
catkowicie z niej wyleczona brata udziat w
rejsie promem do Sztokholmu i Helsinek.

W wycieczce wzieto udziat 50. dzieci
bedacych pod opieka Poradni Onkolo-
gicznej i Hematologicznej Kliniki Pedia-
trii, Onkologii, Hematologii i Endokryno-
logii, zakwalifikowanych przez lekarzy
poradni na podstawie wieku i stanu zdro-
wia. Zapowiadata sie bowiem petna
atrakcji, ale i meczaca podréz. Przyszli
wycieczkowicze musieli wiec by¢ w do-
skonatej kondyciji.

Trzeba przyznaé, ze lekarzom typuja-
cym dzieci, sztuka udata sie wyjatkowo
dobrze. Byli pacjenci naszej Kliniki wyka-
zali sie niesamowitg wytrzymatoscia.
Mieli site na calodzienne zwiedzanie i
wieczorne zabawy w dyskotece. Opieku-
nowie grupy nie byli w stanie doréwnac
im kondycja. Gratulacje!

Prof. Anna Balcerska na opiekunéw
wyznaczyta szesciu pracownikéw Kiliniki:
dr Dorote Birkholz, dr Magdalene Neu-
man-Laniec, dr Joanne Bautembach-Min-
kowska, pielegniarki Barbare Borawska i
Edyte Serocka oraz trojke stazystéw:

Szwedzi

w Gdansku

W dniu 31 maja 2003 r. podejmowali-
$my w Klinice Urologii AMG gosci ze
Szwecji. Przyjechata do nas grupa 40. le-
karzy i pielegniarek z Kliniki Urologii Uni-
wersytetu z Malmé. Wizyta byta konse-
kwencjg wczesniejszych kontaktéw na-
wigzanych przez profesora Kazimierza
Krajke z profesorem Per-Anders Abra-
hamssonem. Dodatkowym elementem
utatwiajgcym wspotprace jest fakt, iz na
oddziale w Malmé pracuje dwoje lekarzy
z Polski, w tym dr Tomasz Fiutowski, kto-
ry przed laty rozpoczynat swoja kariere
zawodowag w Klinice Chirurgii przy ul.
takowej. Goscie zwiedzili nasza Klinike
interesujac sie bardzo organizacjg pracy
lekarzy, pielegniarek i sekretarek, a tak-
ze systemem dziatania stuzby zdrowia w
Polsce. Wyjazd miat bowiem, oprécz wa-
loréw turystycznych, byé¢ forma szkolenia

Anne Chmielewska, Beate Lipska i Jacka
Kowalskiego. Z ramienia Fundacji popty-
nefa z nami p. Malgorzata Debek. Nad
sprawnym przebiegiem wycieczki czuwa-
ta przedstawicielka PZB.

Czas mieliSmy doskonale zaplanowa-
ny, a wszystko dopiete na tzw. ,ostatni
guzik”. Przez trzy kolejne dni udato nam
sie pozna¢ najbardziej interesujgce
miejsca Sztokholmu i Helsinek. Oprowa-
dzajacy nas przewodnicy obdarzeni byli
zdolnoscia pieknego i petnego humoru
opowiadania. Dzieki nim udalo nam sie
zgtebi¢ historie dwéch miast i duzo do-
wiedzie¢ na temat czaséw wspoéicze-
snych. ZobaczyliSmy miedzy innymi w
Helsinkach: Plac Senacki, Parlament,
Sobér Uspienski, Tapiole, KosciétwSka-
le, Temppellaukio, a w Sztokholmie mu-
zeum Vasa.

personelu. Nietrudno zgadnagé¢, ze udato
nam sie wielokrotnie zadziwi¢ przyby-
sz6éw warunkami, w jakich przyszio nam
leczy¢ ludzi. Wyttumaczeniem, na szcze-
Scie, tej trudnej sytuacji byt fakt, ze Klini-
ka zostanie w najblizszym czasie prze-
niesiona do lepszej siedziby. Uczucia
wstydu udato sie natomiast pozby¢ infor-
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Jako jeden z opiekunéw musze przy-
zna¢, ze grupa mtodziezy, nad ktérg mie-
lismy przyjemnos$¢ roztaczac opieke, spi-
sata sie znakomicie. Sato mtodzi ludzie
o wielkiej checi zycia, nigdy nie narzeka-
jacy, zadowoleni z tego co otrzymali. Po-
trafig wspaniale sie bawi¢ i darzy¢ wza-
jemng serdecznosciag. Nie spotkaliSmy
sie z zadnymi kitétniami czy nawet niepo-
rozumieniami. Wszyscy mieli dla siebie
zawsze dobre stowo. Tak trzymajcie!

Pragniemy podziekowac wszystkim lu-
dziom dobrej woli, dzieki ktérym przezy-
liSmy wspaniate chwile na promach Sile-
sia i Silja Line. Nigdy tej wycieczki nie
zapomnimy. Byla to prawdziwa wyprawa
po przygode i przywrécong radosé zycia!

Joanna Bautembach-Minkowska

mujac o zakresie wykonywanych operaciji
i leczonych przypadkach. Podczas
wspoblnego posiedzenia wymieniono pa-
migtkowe materiaty i nakreslono plan
dalszej wspotpracy. By¢ moze juz w przy-
sztym roku delegacja naszej Kliniki uda
sie z rewizytg do Szweciji.

Marcin Matuszewski
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Odszed# ostatni z naszych Wielkich Nauczycieli
PROF. DR MED. WALERIAN BOGUSLAWSKI (1907-2003)

W dniu 15 czerwca 2003 r. zmart prof.
Walerian Bogustawski, wieloletni kierow-
nik Katedry i Zakladu Higieny AMG. Na-
lezat do grona profesoréw, ktoérych w
szczegllny sposéb zapamietaty zwlasz-
cza pierwsze roczniki absolwenckie na-
szej Uczelni. On pierwszy zapoznat nas
z (mato znanymi wéwczas) zagadnienia-
mi ochrony $srodowiska, wpoit tez podsta-
wowe zasady statystyki, jakze przydatne
W naszej poézniejszej pracy naukowej.
Zotnierz wrzesnia i podziemnej walki o
odzyskanie niepodlegtosci, a nastepnie

oficer Il Armii Wojska Polskiego. Patrio-
ta i prawy Cztowiek. Utrzymywat z nami
kontakty uczestniczac w naszych roczni-
cowych zjazdach kolezenskich. Nasz
rocznik absolwencki (1953) oczekiwat
Jego obecnosci i tym razem 16 maja br.
na uroczystosci odnowienia dyplomoéw w
50-lecie ukonczenia studiéw. Niestety,
stan zdrowia Profesora nie pozwolit Mu
na obecno$¢ na naszym jubileuszu.

Klub Seniora na szlaku

W tym roku majowa wycieczka Klubu
Seniora zaprowadzita nas w romantyczng
scenerie Zutaw, kanatéw, rozlewisk wod-
nych i dziewietnastowiecznej techniki
podrézowania. W niedziele 18 maja sto-
neczna pogoda sprzyjata wypoczynkowi
na drodze wodnej Kanalu Elblgsko-
Ostrédzkiego.

Po krétkiej podrézy autokarem do El-
blaga, zaokretowali$my sie na s/p ,,Ostré-
da”. Goscinnie przyjeci przez sympa-
tyczna zatoge ruszyliSmy w rejs w niezbyt
oszatamiajgcym tempie 6 km/godz. Naj-
pierw jezioro Druzno, rezerwat ptactwa
wodnego, odcinek kanatlu w wawozie szu-
waréw i spotkanie z jedyng w Swiecie
technikg pokonywania stumetrowej rézni-
cy pozioméw kanatu. Na 10-kilometro-
wym odcinku drogi wodnej statek nasz
przeciagany byt przez pie¢ lagdowych po-
chylni na szynach z wykorzystaniem ener-
gii wodnej, tak jak to zaprojektowano i

zbudowano 140 lat temu. Malowniczy
kanat, o zarosnietych drzewami brze-
gach, pozegnaliSmy po szesciu godzi-
nach podrézy za pochylnig w Buczyncu.

PézZniej obiad w Pasteku i krotkie zwie-
dzanie tego miasteczka z odbudowanym
juz zamkiem krzyzackim i Xlll-wiecznym
kosciotem gotyckim. Na starym ratuszu
tablica z napisem tacinskim, upa-
mietniajgca pierwszych osadnikéw holen-
derskich z korica XIIl wieku.

Na koniec wycieczki wizyta w Zielonce
Pasteckiej. Jest tu Sanktuarium Chrystu-
sa Mitosiernego, sklaniajgce do nostal-
gicznej refleksji nad losami Kosciota kre-
sowego i tutaczka cudownego obrazu
Chrystusa z Podola, przez wojny kozac-
kie, zawieruchy wojenne XX wieku, az do
zacisznego sanktuarium wsréd lasow i je-
zior wschodniego Pomorza.

Bozena Szyszko-Pomarnacka

Przekazat nam jednak swoje przestanie:

Wielce Szanowni Koledzy,

Dziekuje za zaproszenie na 50-iecie
Dyplomatorium. Niestety, wzgledy zdro-
wotne przeszkadzajg. Pamietam te tata.
Mimo woéwczas istniejgcych ostrych
spieé, réznicy pogladéw i postaw, jedna
zasada lekarska w petni zdecydowata o
Waszym (a takze i moim - wtym roku 70-
lecie) zyciu lekarskim: , Satus aegroti su-
prema lex estol”. Piekna ta stara maksy-
ma, w przyktadny sposéb wypetniana,
nadata Waszemu - a takze i mojemu
zyciu trwatg warto$¢ ogoélng. Skladam
Wam za to gratulacje i podziekowanie.

Zegnaj Profesorze | Pozostaniesz na
zawsze W haszej pamieci.

W imieniu absolwentéw Wydziatu Le-
karskiego - rocznik 1953

prof. B. L. Imielinski

Oddziat Gdanski
Polskiego Towarzystwa
Farmaceutycznego

zaprasza na zebranie naukowe, ktére
odbedzie sie 8 lipca 2003 r. (wtorek) o
godz. 13.00 w Sali Wykiladowej nr 1 Wy-
dziatlu Farmaceutycznego AMG, al. Gen.
J. Hallera 107

Mgr inz. ANNA KRAUSE wygtosi refe-
rat ,Symulacje dynamiczne wybranych
triazoloakrydonéw w wodzie i w komplek-
sach interkalacyjnych z DNA”
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To 6smy juz tomik zawierajgcy utwory Zbigniewa Jabtonskiego:
komandora rezerwy, lekarza (absolwenta AMG rocznik 1963) i poety.
Urodzony 15.11.1940 r. w Szwelicach k. Puttuska, debiutowat w stu-
denckich teatrach ,Kontrapunkt” i ,Skalpelik”. W latach 60. jego
wiersze pojawity sie w ,,Glosie Wybrzeza” i w ,Literach”. Nastepne
publikowaly je ,Literatura”, ,Poezja”, ,Stuzba Zdrowia”, ,Nowy
Medyk”, ,Dziennik Baitycki”, ,Bandera”, ,Wiadomosci Gdynskie”,
a takze uslyszec¢ je mozna bylo recytowane w Polskim Radio (Pro-
gram | i Il oraz Radio Gdansk) i wTVP (Program | i Il, Telewizja Re-
gionalna Gdansk, Koszalin, Gdynia). Wydat siedem tomikéw poez;ji
(,Pustynne Piaski”, ,Helskie Pory Roku”, ,Ginacy Pélwysep”, ,Hel-
skie Listopady", ,Wiersze Helskie”, ,Rapsodia Gdynska” i ,Jeste$
Morze”), a takze jedno opowiadanie o tematyce marynistyczno-
sportowej p.t. ,Przez Baltyk po rekord Swiata” (Poligraf, 1996, str.
120). Pracowat w Szpitalu w Miawie, Szpitalu Marynarki Wojennej
w Helu, gdzie byt nie tylko internistg, ale tez komendantem oraz w
szpitalach ONZ w Egipcie i Potudniowym Libanie.

Zbiér ,Wierszem po falach” to wybér réznych utworéw wzboga-
cony nowymi wierszami. Uktad proponowanych ,plikéw” (rozdzia-
téw) ukazuje droge Autora od debiutu ksigzkowego w 1982 roku po
wejscie w XXI wiek. Wiele tekstéw ma wymiar uniwersalny. Przebija
w nich wrazliwos$¢ poety i lekarza, doswiadczenia z licznych podré-
7y Autora, réwniez stuzbowych, w mundurze Zotnierza-lekarza ONZ
w egzotycznych krajach. Stanowi to dodatkowy walor poznawczy,
wzbogaca teksty wiadomosciami historycznymi i refleksjami z dy-
stansu czasowego i geograficznego, tworzac swoisty poetycki pa-
mietnik. Ta wielowarstwowo$¢ dowodzi istnienia statych cech czto-
wieka, reagujacego podobnie na emocje zewnetrzne i przezycia du-
chowe, niezaleznie od miejsca gdzie zyje i pracuje.

Zbior ten warto mie¢ pod reka, czytelnik znajdzie w nim teksty
dotyczace sytuacji i reakcji, z ktérymi moze sie utozsamiac.

(na podstawie ,Stowa wstepnego” opracowat B.L. Imielinski).

Do tomiku dotgczona jest ptyta CD., na ktérej wiersze recytuja
aktorzy Teatru Miejskiego w Gdyni im. Witolda Gombrowicza.

W dniu 17 czerwca na pokfadzie ,Daru Pomorza” odbyto sie
uroczyste ,wodowanie” nowego tomiku. Stanowi to juz tradycje
kazdej premiery nowego tomiku Poety, wigzaca sie z jego mary-
narskim zyciorysem i morska wrazliwosciag. Uczestnicy wystuchali
recytacji w wykonaniu aktoréw Teatru im. Witolda Gombrowicza w
Gdyni, przy akompaniamencie chéru i wirtuozerskich dzwiekéw
skrzypiec wydobywanych przez muzyka Teatru Muzycznego w
Gdyni. Punktem kulminacyjnym byto samo ,wodowanie”. Matka
chrzestna byta zona (obecnego réwniez na uroczystosci) p. Jac-
ka Michalaka, ktérego ojciec, pierwszy dyrektor administracyjny
Akademii Lekarskiej w Gdansku, dr Stefan Michalak petnit przed
wojna stuzbe na tym zaglowcu, jako lekarz okretowy.

prof. B. L. Imielinski
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Polecamy
Czytelnikom

Zbigniew Jabtonski

Mowa ludzka

Poznajemy ruch czastek
Niewyczuwalny, Za
Cene katastrof, 14/
Tlenowym tyglu cywilizacji
Zamienili$my tkanki aeronautéw W/
Organiczny proszek refleksiji.
Cojeszcze wymyslimy, Dla
Satysfakcji poznania Nowej Ery ?
Czy poetyckie serce zastgpimy
Czterdziestym czwartym Polem
Brocka, Lub
Odcyfrowaniem tajemnicy Wieszcza
Wliczbie... czterdziesci/
Cztery!

(z tomiku ,Wiersze helskie” poprawiony).

Bliskos$¢ brzegu

Kiedy opuszczam mysl,
Marzenia drzg niepewnoscia dtoni.
Nadwrazliwosé skoéry konczy sie
Trzepotaniem rzes.
Przepraszam, powiem,
To zblizenie jachtu z woda
Utrwalito napiecie zagli i ust.
Przepraszam za rozbijanie wiatru
Nutami fruwajgcych mew, Za
przyspieszony rytm serca.
Jego zapis W
Piasku ruchomych Unii plazy.
Twoje palce utrzymujg koto ratunkowe nadziei,
Czeka na nie Czas.
MGdj czas, ktéry popychajac wskazéwki dnia,
Jak krokodyle tby chciwie czyhajace Na
Zdobycz trwa, na przekér sztormom,
Trwa...
Zawotatas wracaj!
Mgta rozptyneta po masztach,
Ukazujac oczom Blisko$¢ Brzegu.
Wiec wracam. W
Pewnos¢ dioni, wdotyk zagliirzes
14/tres¢ busoli. Tak tojest.
Moze kiedys$, odnajdziesz W
Gtosnosci Morza,
tagodnos¢ fali i rak,
Pamie¢ Nocy - sens stow;
Navigare necesse est.
(z tomiku ,Wiersze bliskie”).
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Gdanskie targi POLFISH 2003 - spotkanie
naukowcoéw, producentéw i konsumentéw

Ryby na sto+

Ryby sa naturalnym zrédtem skiladnikéw odzywczych diety
cztowieka. Mieso ryb ma wyjatkowe zalety zywieniowe, obok wy-
sokiej zawartosci odzywczej biatek na podkreslenie zastuguje
obecnos$¢ dtugotancuchowych n-3 polienowych kwasoéw ttusz-
czowych (LC n-3 PUFA), witamin (szczegolnie D, A i B12) oraz
rzadko spotykanych mikroelementéw (jod, selen, fluor i in.). Ze
wzgledu na korzystne oddziatywanie prewencyjne produktow
rybnych w chorobach uktadu krazenia, chorobach autoimmuno-
logicznych, a takze na rozwéj i funkcjonowanie systemu nerwo-
wego nalezatoby zwiekszy¢ spozycie ryb. Konsumpcja ryb i owo-
c6éw morza na Swiecie systematycznie wzrasta, natomiast w Pol-
sce jest wcigz niewystarczajgca i wynosi okoto 6,5 kg na osobe
rocznie (dane GUS), co sytuuje nasz kraj na koncu listy europej-
skiej. Ryby sa zywnoscig funkcjonalng dla oséb starszych i za-
grozonych chorobami serca oraz dla kobiet w cigzy, sa waznym
elementem diet alternatywnych, m.in. pomagajacych kontrolo-
wacé mase ciata, a ponadto jest to zywno$¢ bardzo smaczna.

7. Miedzynarodowe Targi Przetworstwa i Produktéw Rybnych
POLFISH, zorganizowane w dniach 27-29 maja br. przez Mie-
dzynarodowe Targi Gdanskie S.A. zgromadzity ponad 140. wy-
stawcow z 16. krajow, ktdrzy reprezentowali swoje produkty,
opracowania technologiczne i opakowania dla produktéw ryb-
nych. Sposréd wystawcoéw krajowych obecni byli producenci
konserw rybnych (Wilbo, toso$, Graal, Koral, Polinord, Rieber
Foods i in.) oraz przedsiebiorstwa majgce udziat w dostawach
ryb wedzonych na nasz rynek (m.in. SoNa, Suempoi, Glezman,
Szkuner, Dega, Koral). Wystawcy zagraniczni - Norwegowie,
Hiszpanie, Irlandczycy, Francuzi, Wtosi, Ukrairicy oraz przed-
stawiciele USA i Wielkiej Brytanii oferowali nie tylko bogaty
asortyment surowcéw, ale takze gotowe wyroby (gtéwnie deli-
katesowe produkty z ryb i owocéw morza).

Targi zaszczycili swoja obecnoscig liczni goscie honorowi
na czele z JE Ambasadorem Krélestwa Norwegii Stenem Lund-
bo i dyrektorem Departamentu Rybotéwstwa Morskiego Min.
Rolnictwa dr. Lechem Kempczynskim oraz przedstawiciele
nauki, biznesu i dziennikarze.

Targom towarzyszyta Xl Konferencja Technologéw Przemy-
stu Rybnego zorganizowana przez Morski Instytut Rybacki
wraz z Polskim Stowarzyszeniem Przetwércéw Ryb i Miedzyna-
rodowe Targi Gdanskie S.A.

Podczas Konferencji prof. Torger Borresen reprezentujgcy
Departament of Seafood Research z Danii wygtosit referat o
najnowszych osiggnieciach w przetwoérstwie rybnym, o bezpie-
czenstwie i higienie produktéw rybnych oraz o ocenie jakos$cio-
wej stosowanej w UE.

W ramach sesji omawiane byty szanse i zagrozenia dla pol-
skiego przetworstwa rybnego wynikajace z akcesji do Unii Eu-
ropejskiej. Méwiono o rozwoju akwakultury oraz przemystu
przetwérczego, a takze o dziataniach dgazacych do wprowadze-
nia na rynek nowych produktéw rybnych. Wsréd wazniejszych
probleméw dotyczacych polskich zaktadéw przetwérstwa ryb-
nego wymieniano ich przystosowanie do sanitarno-higienicz-
nych wymagan unijnych oraz wdrozenie systemu zapewnienia
bezpieczenstwa produktéw opartego na zasadach analizy za-
grozen i krytycznych punktéw kontroli HACCP.

Pracownicy Katedry i Zakladu Bromatologii Wydziatu Far-
maceutycznego AMG brali czynny udziat w tym interesujgcym
spotkaniu. Od wielu lat jednym z kierunkéw badawczych prowa-

dzonych w Kate-
drze jest szeroko
pojeta ocena pro-
duktéw pochodze-
nia morskiego.

Targom POL-
FISH tradycyjnie
towarzyszyt  kon-
kurs Mercurius Ge-
danensis o nagro-
de promocyjna w
kategorii produktu
rybnego. Prawo do
udziatu w konkur-
sie przystugiwato wystawcom uczestniczacym w targach. Komi-
sja konkursowa w sktadzie: dr Anna Lebiedziriska - przewodni-
czaca komisji (Katedra i Zaklad Bromatologii AMG), dr Lech
Kempczynski (Ministerstwo Rolnictwa i Rozwoju Wsi), dr Alek-
sandra Sokotowska (Morski Instytut Rybacki w Gdyni) i Piotr Pio-
trowski - dziennikarz (Gazeta Wyborcza) dokonali oceny zgtoszo-
nych produktéw rybnych na podstawie ich cech jako$ciowych we-
dtug kryteriébw konsumenckich, takich jak:

- warto$¢ odzywcza (analiza dokumentaciji)

- wrazenia sensoryczne (wyglad, smak, zapach, konsystencja)
- estetyka, funkcjonalno$¢ opakowania

- informacje dla konsumenta na opakowaniu

Wreczenie nagréd, w tym Grand Prix Mercurius Gedanensis
POLFISH 2003, odbyto sie w pieknym otoczeniu laséw w Dwor-
ku Oliwskim.

Atrakcyjnos$¢ przedstawionych na targach produktéw ryb-
nych oraz duze nimi zainteresowanie powinny spowodowaé
wzrost spozycia ryb i ich przetworéw, tym samym przyczynié¢
sie do promocji zdrowego zywienia. Widoczna jest bowiem ro-
sngca krajowa produkcja ryb stodkowodnych, zwtaszcza pstra-
ga. Dynamicznie rozwija sie produkcja, a takze konsumpcja
fososia Swiezego i wedzonego.

W przededniu przystapienia Polski do Unii Europejskiej
branza rybna jest zainteresowana wspoétpraca technologiczna,
wymiang osiggnie¢ naukowych oraz wymiang handlowa z part-
nerami krajowymi i zagranicznymi. Stwarza to szanse, iz w nie-
diugim czasie staniemy sie powszechnie smakoszami ryb,
przetworéw rybnych i owocéw morza.

Wreczenie nagrody wyréznionemu producentowi
za najlepszy produkt rybny.

dr n. med. Anna Lebiedzinska

Rozdanie nagréd konkursu Mercurius Gedanensis. Od lewej: prezes MTG
S.A. K. Jarecki, przedstawiciel Akademii Medycznejw Gdansku A. Lebiedzin-
ska, dyrektor departamentu Ministerstwa Rolnictwa i Rozwoju Wsi L. Kemp-
czynski, w imieniu prezydenta Gdansk W. Pietrzak, komisarz targéw A. La-
socinska, przedstawiciel Morskiego Instytutu Rybackiego P. Bykowski
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,,Nie pale” - nowe wyzwanie dla mfodziezy

Pod takim hastem studenci z Kota Naukowego przy Klinice i Ka-
tedrze Chirurgii Klatki Piersiowej prowadzg projekt profilaktycz-
no-badawczy. Jego zadaniem jest zbadanie problemu nikotyni-
zmu wsréd uczniéw tréjmiejskich szkét oraz wypracowanie sku-
tecznych metod zapobiegania.

,To bardzo wazne, ze nasi studenci wyszli poza mury Akade-
mii Medycznej’ - méwi kierownik Kliniki prof. Jan Skokowski.
Program skierowany jest do mtodziezy w wieku od 15 do 20 lat.
Jest to okres, w ktérym najwiecej mtodych ludzi zaczyna pali¢
papierosy. ,Niewinne ,popalanie” bardzo szybko rapze przerp-
dzi¢ sie w natég, ktérego skutkiem sg powazne choroby catego
organizmu, przede wszystkim rak ptuca” - méwi Tomasz topa
cinski, student VI roku. w-k

Projekt sktada sie z dwéch czesci: badania ankietowego oraz
akcji profilaktycznej, obejmujacej spotkania studentéw z rnto-
dziezga. Od marca biezacego roku trwa akcjtWXII. | O w'(.
sku-Zabiance. Spotkata sie z bardzo otwartym przyjeciet
réwno ze stron{ n'auczzcjeli jak i mtodziezy. Zaowocowalto to
szeregiem spotkan, na ktérych studenci rozmawsSjTy miodziezg
na temat probleméw zwigzanych z paleniem papieroséw. ,Mie-
liSmy bardzo trudne zadanie, zeby powiedzie¢ o zdrowotnych
skutkach palenia i jednoczesnie zainteresowac¢ tym miodziez”
- méwi tukasz Plichta, jeden ze studentéw biorgcych udziat w
projekcie. Dlatego tez przez wiekszo$¢ czasu dyskutowano na
temat takich efektéw palenia jak: pogorszenie wygladu ze-
wnetrznego, spadek potencji, wydolnosci fizycznej, problemy z
nauka, czy wplyw palenia na cigze.

,Nie chcemy nikogo na site zmusza¢ do rzucenia palenia.
Zalezy nam na tym, aby mtodziez miata jak najwiecej informa-
cji natemat skutkéw palenia i sama mogta zdecydowac”- méwi

Kasia Skrzypek, studentka V roku AMG. W jednym ze spotkan
wzigt udziat dr Witold Rzyman, opiekun Kota Naukowego, ktéry
w bardzo ciekawy sposéb opowiadat o pracy chirurgéw na blo-
ku operacyjnym. Finatlem akcji bylo zaproszenie miodziezy Xl
LO do Akademii Medycznej. Jedng z ,atrakcji” spotkania byt
pokaz filmu nakreconego na bloku operacyjnym, pokazujacego
wyciecie ptuca u mezczyzny chorego na raka. ,PostanowiliSmy
troche zaszokowa¢ i przestraszy¢ miodziez” - przyznaje Kry-
stian Bizunowicz, student VI roku AMG. Efekt zostat osiggniety
- film wywotat duze poruszenie. Pani Marlena Waszek, nauczy-
eielka-XIM_O koordynujgca akcje na terenie szkoty, przyznata:
"Blir<|zoybhetnie sie z wami (studentami) spotkam, tylko nie na
sali operacyjnej”.
zniowie poznali réwniez wyniki ankiet, ktére wczes$niegj
tnili. Wyniki byty porazajace: az 60% uczniéw przyznaje
e chociaz raz zetknetla sie z papierosem, 34% to stali pa-
(acze.,pQnad70% palacych skarzy sie na dolegliwos$ci zdrowot-
wi  $mi, dla ktérych miodziez zaczyna pali¢ to najcze-
-Sciej. etekSwosc, spotkania towarzyskie i stres. Optymistyczng
wiadomoscig jest fakt, ze ponad 70% uczniéw chce rzuci¢ pa-
lenie. Podobne akcje planowane sg takze w innych szkotach. Do
tej pory studenci zebrali okoto 4000 ankiet, docelowo ma ich by¢
10000. Projekt objat honorowym patronatem Prezydent Gdan-
ska Pawel Adamowicz oraz JM Rektor AMG prof. Wiestaw Ma-
karewicz. Patroni medialni: DziennikBattyckioraz Radio ESKA
Tréjmiasto.

Wszystkich, ktorzy chcieliby dowiedzie¢ sie czegos wiecej na
temat skutkéw palenia papieroséw, metod zwalczania natogu
lub zainteresowanych udziatem w projekcie, prosimy o kontakt
z Bartkiem Goéreckim - koordynatorem projektu (bartek,gorec-
ki@yahoo.com). D
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