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Sprostowanie
W Gazecie GUMed 2021 R. 31 nr 1:

w tekscie Dzien wyktadu (s. 10-17) w wykazie
nagrdéd dla nauczycieli akademickich zabrakto
informacji o nagrodzie indywidualnej organiza-
cyjnej lll stopnia dla dr Moniki Cieszynskiej-Se-
menowicz z Zaktad Toksykologii Srodowiska — za
wzorowag organizacje i realizacje programu stazy
zawodowych dla studentéw kierunkéw zdrowie
publiczne i zdrowie srodowiskowe;

w tekstach: Wspomnienie bytego redaktora
Gazety AMG (s. 36) oraz 30 lat minefo... (s. 40-
44) btednie podano zakres lat, w ktérych prof. dr
hab. Brunon L. Imielifnski petnit funkcje redakto-
ra naczelnego Gazety AMG. Profesor prowadzit
pismo od nr 10/1994 r. do nr 9/2005. W wersji
elektronicznej (PDF) Gazety GUMed 2021/1
skorygowano btedne informacje.

OD REDAKCJI

Listopad 2019 r. W miescie Wuhan w chinskiej prowincji Hubei do
szpitala trafiajg pierwsi pacjenci z objawami ciezkiego zapalenia
ptuc o nieznanym woéwczas pochodzeniu. Tymczasem w Gdansku,
a doktadniej na Biskupiej Gorce, grupa pasjonatéw historii odnajdu-
je miejsce pochéwku gdanskiego lekarza, przyrodnika i astronoma
Nataniela Mateusza von Wolfa (1724-1794). Ten ekscentryczny i wy-
bitny naukowiec byt m.in. lekarzem marszatka wielkiego koronnego
Stanistawa Lubomirskiego, ksiecia Adama Czartoryskiego, ale i skan-
dalisty Casanovy (sic!). Przed $miercig zaplanowat, ze w przysztosci,
przystuzy sie nauce — w swoim testamencie polecit, by pogrzebano
go obok jego obserwatorium astronomicznego ,,Dostrzegalni gwiazd”
(ale to kolejny, niezwykle ciekawy watek), zanurzonego w specjal-
nie przygotowanym do tego celu roztworze, w debowej szczelnej
kapsule. Cztonkowie gdanskiego Towarzystwa Przyrodniczego, nie
do konca zgodnie z jego ostatnig wolg, ekshumowali ciato (przed
uptywem 100 lat), ale niestety trumna okazata sie by¢ nieszczelna
i zawierafa niczym niewyrdzniajacy sie szkielet. Ponownie pochowa-

no szczatki w cynowej skrzyni zaopatrzonej w specjalny dokument,
w 100 rocznice tego wydarzenia odnowiono nagrobek, jeszcze po
wojnie, w 1946 r., miejsce pochéwku opisat w Dzienniku Battyckim
prof. Jan Kilarski, po czym przykryta je gruba warstwa zapomnienia.

| wtasnie odnalezienie grobu tego wybitnego gdanszczanina po-
zwala mi dzisiaj wskrzesi¢ o nim pamie¢, a Natanielowi Wolfowi
dopetnic¢ jego ostatnig wole przystuzenia sie nauce... dzieki nie-
ugietej postawie...

Kiedy w XVIII wieku epidemia ospy w Europie zbierata $miertelne
zniwo, byt odwazinym oredownikiem szczepien. Wiedze czerpat
z fachowych publikacji ,,ze swiata” (byt cztonkiem elitarnego lon-
dynskiego Royal Society), nie zrazaty go ostrzezenia z ambony, ani
zachowawcza postawa rady miejskiej. Korzystat z przyzwolenia
na praktykowanie nowej metody poza obrebem Gdanska. Do-
wiadujemy sie o tym z Gdariskich wspomnieri mtodosci Joanny
Schopenhauer z d. Trosiener, ktéra jako 10-letnia dziewczynka wraz
z siostrami Adelg i Lottg zostata zaszczepiona witasnie przez tego
medyka. Jak na prawdziwego naukowca przystato, w 1776 r. Wolf

-



studium przypadku opublikowat i rozpowszechnit. Nigdy nie zwatpit
w nauke i nie przejmowat sie, gdy przez lata podwazano jego wiary-
godnos¢. Prawda, ze inspirujgce i motywujace?

Zapraszam do lektury lutowej Gazety, ktdérej tematem przewodnim
jest akcja szczepien przeciwko COVID-19. Nasze pismo réowniez sta-
je po stronie nauki, ekspertéw i autorytetow. m

MALGORZATA OMILIAN-MUCHARSKA
Redaktor naczelna Gazety GUMed

Na podstawie Borzestowski W.: Jak doktor Wolf mademoiselle Je-
anette szczepit przeciw ospie; 30 dni 2001 nr 10/12 s. 44-51; do-
stepne 18.01.2021 r. online http://bibliotekacyfrowa.eu/dlibra/
doccontent?id=36869
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Naukowcey Uczelni w swiatowej czolowce

Szesciu uczonych Gdarnskiego Uniwersytetu Me-
dycznego zaliczono do prestizowego grona 2%
najlepszych naukowcéw na swiecie. Za najbardziej
wptywowych badaczy z naszej Uczelni, ktdrych
publikacje sa najczesciej cytowane przez innych
autoréw, uznano: $p. prof. Romana Kaliszana, prof.
Krzysztofa Narkiewicza — kierownika Katedry i Klini-
ki Nadcisnienia Tetniczego i Diabetologii, prof. Jac-
ka Jassema — kierownika Katedry i Kliniki Onkologii
i Radioterapii, prof. Piotra Szefera z Katedry i Zakta-
du Bromatologii, prof. Tomasza Baczka — kierowni-
ka Katedry i Zaktadu Chemii Farmaceutycznej oraz
$p. prof. Zdzistawa Brzozowskiego.

Na liscie TOP 2% znaleZli si¢ takze absolwenci Gdanskiego
Uniwersytetu Medycznego, ktérzy rozwijajg swoje kariery za
granicg: prof. Anna Dominiczak — wicedyrektor i kierownik
College of Medical, Veterinary and Life Sciences przy Univer-
sity of Glasgow, absolwentka naszego Uniwersytetu z 1978 r.,
wyrézniona honorowym tytulem Ambasadora GUMed oraz
dr hab. Krzysztof Mrézek — naukowiec Comprehensive
Cancer Center przy The Ohio State University w Co-
lumbus (USA), absolwent Uczelni z 1983 .

Wsréd niemal 160 tysiecy najczgéciej cytowanych na $wiecie
badaczy znalazlo si¢ 726 uczonych afiliowanych na polskie
Uczelnie i instytucje nauki. Tym samym nasz kraj zajat 27 po-
zycje w $wiatowym rankingu. Na pierwszym miejscu wsréd
polskich o$rodkéw naukowych plasuje si¢ Polska Akademia

Nauk, na ktérg afiliowalo si¢ 141 naukowcéw.

Na liScie widnieja réwniez nazwiska naukowcéw, ktérzy sa
cztonkami miedzynarodowego zespotu doradczego (Advisory
Board) czasopisma European Journal of Translational and Cli-
nical Medicine wydawanego przez Gdariski Uniwersytet Me-
dyczny. Obok zwigzanych z naszg Uczelnig (prof. Anna Do-
miniczak, prof. Krzysztof Narkiewicz, prof. Jacek Jassem, prof.
Piotr Szefer) sa to: John J. Bissler z St. Jude Children's Re-
search Hospital i University of Tennessee (USA), Jean-Luc
Cracowski z Grenoble Alps University (Francja), Pawel M.
Kozlowski z University of Louisville (USA), Olle Melander
z Lund University Diabetes Centre (Szwecja), Waldemar
Priebe z University of Texas MD Anderson Cancer Center,
Houston (TX, USA).

Zestawienie przygotowal Stanford University we wspolpracy
z przedsigbiorstwem SciTech Strategies oraz wydawnictwem
Elsevier; dane pozyskano z bazy SCOPUS.

Lista TOP 2% ocenia caly dorobek naukowy poszczegélnych
badaczy wedlug indeksu bibliometrycznego, ktéry uwzglednia

kryteria, takie jak m.in.: indeks Hirscha, liczba cytowar (do
korica 2019 r.), rok pierwszej publikacji oraz pozycja i rola
danego badacza na liscie autoréw publikacji. Twércy listy pod
przewodnictwem J.P.A. Toannidisa opublikowali swoja prace
w czasopi$mie PLoS Biology [1], a bazg¢ danych udostepnili

jako plik 4ig data do pobrania na stronie data.mendeley.com.
Zrédto

1. Toannidis JPA, Boyack KW, Baas J. Updated science-wide au-
thor databases of standardized citation indicators. PLOS Bio/
[Internet]. 2020:18(10):¢3000918. Dostepne na https://dx.plos.

org/10.1371/journal.pbio.3000918

Dane na podstawie TOP 2% listy:

miejsce na liscie wg liczby cytowan niezaleznych (bez autocytowar)
lata publikacji (dane do maja 2020 r.)
* H-index w roku 2019.

PROF. DR HAB.
ROMAN KALISZAN
(1945-2019)

18 420 poz. na liscie
1972-2020
H-index 51

Specjalista z zakresu nauk farmaceutycznych, farmako-
logii oraz chemii analitycznej. Twdrca nowego w skali
Swiatowej, oryginalnego kierunku badawczego — analizy
ilosciowych zaleznosci struktura-retencja (Quantitative
Structure Retention-Relationships, QSRR). Rektor Akade-
mii Medycznej w Gdarisku w latach 2005-2008. Prorek-
tor ds. nauki w latach 1999-2005, prodziekan Wydziatu
Farmaceutycznego w latach 1984-1987, kierownik Kate-
dry Biofarmacji i Farmakodynamiki w latach 1984-2016.
Cztonek rzeczywisty Polskiej Akademii Nauk, cztonek
czynny Polskiej Akademii Umiejetnosci. Autor i wspdtau-
tor 35 ksigzek, ponad 300 artykutéw oryginalnych opu-
blikowanych w czasopismach z listy JCR oraz okoto 200
prac w innych czasopismach. Wypromowat 21 doktoréw.
Uhonorowany tytutem doktora honoris causa Uniwersy-
tetu Medycznego im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu.

Wiecej na https://tinyurl.com/Roman-Kaliszan
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https://data.mendeley.com/public-files/datasets/btchxktzyw/files/9cb11466-b3a6-4f20-92e6-02f5d9b81d1d/file_downloaded
https://journals.plos.org/plosbiology/article?id=10.1371/journal.pbio.3000918
https://journals.plos.org/plosbiology/article?id=10.1371/journal.pbio.3000918
https://tinyurl.com/Roman-Kaliszan

PROF. DR HAB.
KRZYSZTOF
NARKIEWICZ

20 545 poz. na liscie
1991-2019
H-index 59

Kierownik Katedry i Kliniki Nadcisnienia Tetniczego
i Diabetologii GUMed od 2014 r. Prace doktorska obro-
nit w 1993 r, stopiert doktora habilitowanego uzyskat
w 1996 r.,, natomiast tytut profesora w 2003 . W latach
1996-1998 przebywat w University of lowa (USA) na
stazu podoktorskim pod kierunkiem prof. Virenda K.
Somersa. Staze naukowe odbywat takze w University
of Padova (Wtochy) oraz Mayo Clinics (USA). Gtéwne
obszary badawcze to: patogeneza, prewencja i lecze-
nie chordb uktadu sercowo-naczyniowego. Cztonek-
-korespondent Polskiej Akademii Nauk, cztonek-ko-
respondent Polskiej Akademii Umiejetnosci i cztonek
Academia Europea. Byt prezesem Europejskiego
Towarzystwa Nadcisnienia Tetniczego (2009-2011).
Wspdttworzyt europejskie zalecenia dotyczace lecze-
nia nadcisnienia tetniczego. Jest inicjatorem koncepcji
utworzenia w GUMed Centrum Medycyny Translacyjne;.
Jest autorem/wspdtautorem ponad 400 publikacji
oryginalnych w czasopismach naukowych/miedzyna-
rodowych wydawnictwach specjalistycznych (stan na
28.08.2020). Laureat: Nagrody im. Austin Doyle’a Inter-
national Society of Hypertension, Nagrody Prezesow
Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego, Nagrody
Prezesa Rady Ministréw RP za wybitne osiggniecia na-
ukowe, Nagrody Naukowej Miasta Gdanska im. Jana
Heweliusza w kategorii nauk przyrodniczych i scistych.

Wiecej na https://tinyurl.com/Krzysztof-Narkiewicz

PROF. DR HAB.
JACEK JASSEM

31 886 poz. na liscie
1979-2019
H-index 67

Specjalista w dziedzinie radioterapii i onkologii klinicz-
nej, kierownik Katedry i Kliniki Onkologii i Radioterapii
GUMed od 1990 r. Stopieri doktora nauk medycznych
uzyskat w 1980 r., doktora habilitowanego w 1987 r.,
a tytut profesora w 1995 r. Jego gtéwne zainteresowania

NAGRODY-SUKCESY-NOMINACIJE

naukowe to onkologia kliniczna, szczegdlnie rak ptuca,
rak piersi, skojarzone leczenie nowotwordw i onkologia
molekularna. Jest jednym z dwdch polskich cztonkdw
European Academy of Cancer Sciences, cztonkiem
Academia Europea i cztonkiem korespondentem Pol-
skiej Akademii Umiejetnosci. Jest przewodniczacym
Srodkowoeuropejskiej Grupy Onkologicznej oraz pre-
zesem Polskiej Ligi Walki z Rakiem. Jest autorem pro-
jektu ustawy zakazujgcej palenia tytoniu w miejscach
publicznych, wprowadzonej w 2010 r. oraz koordynowat
opracowanie Strategii Walki z Rakiem w Polsce 2015-
2024. Jest wspodtautorem ponad 800 petnotekstowych
publikacji, podrecznikéw i rozdziatéw w podreczni-
kach polskich i zagranicznych, a takze 11 patentéw oraz
whnioskow patentowych. Laureat: Nagrody Prezesa
Rady Ministrow, Nagrody Prezydenta Miasta Wiednia,
Nagrody im. Sobolewskich Polskiego Towarzystwa
Onkologicznego, Nagrody im. Josepha Cullena Mie-
dzynarodowego Towarzystwa do Badar nad Rakiem
Ptuca, Nagrody im. Jana Heweliusza, Fundacji Teraz
Polska, Prezydenta Miasta Gdariska.

Wiecej na https://tinyurl.com/Jacek-Jassem

DR HAB.
KRZYSZTOF
MROZEK

47 975 poz. na liscie
1988-2020
H-index 64

Obecnie naukowiec w Comprehensive Cancer Center
przy The Ohio State University w Columbus, OH (USA);
wczesniej, w latach 1991-1997, zatrudniony w Cytoge-
netics Research Laboratory, Department of Medicine
w Roswell Park Cancer Institute, Buffalo, NY (USA).
Stopien doktora nauk medycznych uzyskat w 1990 r.,
pracujac jako starszy asystent w Katedrze i Zaktadzie
Biologii i Genetyki AMG pod kierownictwem prof. Ja-
nusza Limona. W 2014 r. uzyskat stopien doktora habi-
litowanego na podstawie pracy, za ktérg otrzymat Na-
grode Polskiego Towarzystwa Genetyki Cztowieka za
najlepsza rozprawe habilitacyjng z zakresu genetyki
cztowieka. Poczatkowo w swoich badaniach skupiat
sie na analizie aberracji chromosomowych w litych gu-
zach nowotworowych cztowieka, obecnie specjalizu-
je sie w cytogenetyce klasycznej i molekularnej oraz
genetyce molekularnej ludzkich biataczek — przede
wszystkim ostrej biataczki szpikowej (AML) i ostrej bia-
taczki limfoblastycznej (ALL), ze szczegdlnym uwzgled-

-
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nieniem prognostycznego znaczenia nabytych aberra-
cji chromosomowych, mutacji genowych i zmian
w ekspresji gendw oraz mikroRNA w tych chorobach.
Miedzy rokiem 1988 a 2020 opublikowat ponad 210
prac (w tym 14 rozdziatéw w podrecznikach miedzyna-
rodowych). Od 2008 r. jest cztonkiem Rady Redakcyj-
nej czasopisma Leukemia, w latach 2008-2015 petnit
obowiazki Section Editor (Molecular Cytogenetics),
a od roku 2015 do chwili obecnej Associate Editor.

PROF. DR HAB.
PIOTR SZEFER

L,
et 77 290 poz. na liscie
- 1977-2019

H-index 35

Byt dziekanem (1996-2002) i prodziekanem (1990-1996)
Wydziatu Farmaceutycznego oraz kierownikiem Kate-
dry i Zaktadu Bromatologii GUMed (2000-2018). Gtéwne
obszary badawcze to: analityka zywnosci, bioanalityka,
oceanografia chemiczna, chemometria, bromatologia,
ekotoksykologia. Dorobek publikacyjny obejmuje 370
prac, wliczajagc 35 opracowan ksigzkowych, gtéwnie
o zasiegu miedzynarodowym. Publikowat z okoto 100
partnerami krajowymi oraz z ok. 150 partnerami zagra-
nicznymi z ok. 50 krajow. Prof. P. Szefer odwiedzat
w charakterze visiting profesor oraz visiting researcher
rézne jednostki naukowe w 16 krajach oraz przyjmowat
na macierzystym Wydziale w charakterze host scientist
badaczy z 17 krajow. Uczestniczyt aktywnie w pracach
ponad 30 prestizowych gremiow naukowych wcho-
dzac m.in. w sktad Centralnej Komisji ds. Stopni i Tytu-
téw — Sekcja IV Nauk Medycznych (2007-2016), wiadz
Polskiego Towarzystwa Chemicznego (Gtdwna Komisja
Rewizyjna), 3 Komitetéw Naukowych PAN, 4 Rad Na-
ukowych oraz European Association for Pharmaceutical
Law and Economics. Brat udziat w krajowych i miedzy-
narodowych gremiach eksperckich. Wchodzi/wchodzit
w sktad rad redakcyjnych wielu czasopism naukowych,
w tym 20 anglojezycznych. Z inicjatywy redaktora na-
czelnego czasopisma Current Medicinal Chemistry
(Bentham Science) objat funkcje Bentham Brand Am-
bassador. Wspdétorganizowat ponad 20 konferenciji,
w tym 10 miedzynarodowych. Otrzymat wiele nagrod
i wyrdznien, w tym zostat odznaczony medalem im.
Ignacego tukasiewicza za wybitne zastugi dla polskiej
farmacji oraz medalem im. Wiktora Kemuli za wybitne
osiggniecia naukowe w zakresie chemii analitycznej.

Wiecej na szefergumed.edu.pl/
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PROF. DR HAB.
ANNA F.
DOMINICZAK

77 624 poz. na liscie
1974-2020
H-index 99

Petni funkcje wicedyrektora i kierownika College of
Medical, Veterinary and Life Sciences University of Glas-
gow. Jest medycznym konsultantem honorowym oraz
cztonkiem Rady do Spraw Zdrowia NHS Greater Glas-
gow & Clyde Health w Szkocji. Jedna z wiodacych na
Swiecie naukowcdw zajmujacych sie chorobami uktadu
krazenia, nadcisnieniem, genomika uktadu sercowo-na-
czyniowego oraz medycyna precyzyjna. W 2016 r. zosta-
ta uhonorowana za osiagniecia w dziedzinie badan nad
uktadem sercowo-naczyniowym Orderem Imperium
Brytyjskiego w klasie Dama Komandor, a co sie z tym
wigze tytutem honorowym Dame (zerski odpowiednik
tytutu Sir). Jest cztonkiem wielu organizacji i towarzystw
naukowych, m.in. Krélewskiego Kolegium Lekarzy, Ame-
rykariskiego Towarzystwa Kardiologicznego, Akademii
Nauk Medycznych, Towarzystwa Krolewskiego w Edyn-
burgu, Europejskiego Towarzystwa Kardiologicznego,
Towarzystwa Biologicznego, British Medical Association,
European Society of Hypertension.

Wiecej na https://tinyurl.com/Anna-Dominiczak

PROF. DR HAB.
TOMASZ BACZEK

198 965 poz. na liscie
1999-2020
H-index 27

Kierownik Katedry i Zaktadu Chemii Farmaceutycznej
od 2009 r. oraz Biura ds. Programu /nicjatywa Dosko-
natosci — Uczelnia Badawcza. Prace doktorska obro-
nit w 2001 r.,, stopien doktora habilitowanego uzyskat
w 2007 r., natomiast tytut profesora w 2014 r. W latach
2002-2003 przebywat na stazu podoktorskim w Bar-
nett Institute of Chemical and Biological Analysis przy
Northeastern University (Boston, MA, USA). Staze na-
ukowe odbywat takze w Eindhoven University of Tech-
nology, Vrije Universiteit Brussel oraz Stanford Univer-

-
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sity. W latach 2008-2012 petnit funkcje prodziekana
Wydziatu Farmaceutycznego GUMed, a w latach 2012-
2020 prorektora ds. nauki. Gtéwne obszary badawcze
prof. T. Baczka to: analityka biomedyczna i farmaceu-
tyczna, bioanalityka, chemia lekdw oraz proteomika.

PROF. DR HAB.
ZDZISLAW
BRZOZOWSKI
(1929-2018)

273 468 poz. na liscie
1974-2018
H-index 24

Kierownik Katedry i Zaktadu Technologii Chemicznej
Srodkéw Leczniczych w latach 1971-1999 (do emerytury),
prorektor AMG do spraw dydaktyki i wychowania w la-
tach 1972-1975, rektor Uczelni dwdch kadencji w latach
1975-1981. Od 1961 r. doktor nauk przyrodniczych, od
1965 r. doktor habilitowany, od 1976 r. profesor nad-
zwyczajny, a od 1987 r. profesor zwyczajny. Specjalista
w dziedzinie sulfonamiddw i zwigzkéw heterocyklicz-
nych, twdérca nowych dziedzin chemii i farmakologii oraz
syntezy oryginalnych sulfonamidéw o wysokiej aktyw-
nosci przeciw HIV lub przeciwnowotworowej. Opraco-
wat synteze i technologie oryginalnego leku przeciwcu-
krzycowego Glipolamid, wprowadzonego do lecznictwa
w 1985 r,, produkowanego przez Starogardzkie Zaktady
Przemystu Farmaceutycznego Polfa. Byt posiadaczem
55 patentéw uzyskanych w 13 krajach. Cztonek Komite-
tu Nauk Chemicznych PAN, Komitetu Terapii Doswiad-
czalnej PAN, Komitetu Nauk o Lekach PAN, Komitetu
Badar Naukowych i Rady Naukowej Fundacji Rozwoju
Nauk Farmaceutycznych, cztonek New York Academy
of Sciences. W roku 1973 uhonorowany tytutem Gdani-
szczanina Roku, w 2009 r. otrzymat godnos¢ doktora
honoris causa Akademii Medycznej we Wroctawiu.

Oprac. MAtGORZATA OMILIAN-MUCHARSKA
Redaktor naczelna Gazety GUMed

DR N. HUM. JOANNA SLIWINSKA
Rzecznik prasowa
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PROF. DR HAB. MICHALA MARKUSZEWSKIEGO
Prorektora ds. nauki

Wynik osiagniety przez badaczy Gdanskiego Uniwer-
sytetu Medycznego na prestizowej liscie TOP 2% naj-
bardziej wptywowych naukowcdéw wedtug parametréow
naukometrycznych jest powodem do duzej satysfakgji,
a takze potwierdzeniem wysokiego zaangazowania
i roli badan naukowych w zyciu Uczelni. Na wysoka po-
zycje naszego Uniwersytetu w kraju i obecnos¢ w
rankingach miedzynarodowych sktadajg sie osiggniecia
poszczegadlnych badaczy, sposrod ktdrych na szczegdl-
ne uznanie zastuguja wymienione na liscie osoby. To
miedzy innymi dzieki osiggnieciom lekarzy: profesoréw
— Krzysztofa Narkiewicza, Jacka Jassema; farmaceutow:
profesorow — Romana Kaliszana (najwyzsza pozycja na
liscie), Piotra Szefera, Tomasza Baczka oraz chemika
pracujacego na Wydziale Farmaceutycznym profesora
Zdzistawa Brzozowskiego mozemy cieszyC sie z licza-
cej sie pozycji GUMed w $wiecie nauki.

Do ciggle postepujgcego rozwoju naukowego naszej
Uczelni impuls, posrednio lub bezposrednio, ptynie
wtasnie od lideréw zespotéw badawczych, ktérzy
swoja kreatywnoscig oraz zaangazowaniem sa przy-
ktadem i motywacja dla mtodszych kolegdw i poczat-
kujacych adeptéw nauki. Warto takze zwrdci¢ uwage,
7e znalezienie sie na liscie TOP 2% nie jest wynikiem
tylko i wytacznie liczby opublikowanych prac nauko-
wych oraz liczby ich cytowarn, ale takze wypadkowa
roli i kolejnosci na liscie autoréw opublikowanych
wynikéw badan. Takie podejscie do oceny osiggniec
naukowych jest préba zobiektywizowania wktadu in-
telektualnego twdércow badan naukowych. Wysoka
pozycje na liscie zajeli absolwenci naszej Aima Mater
oraz naukowcy ze Swiata scisle z nami wspdtpracu-
jacy, jak profesor Anna F. Dominiczak (University of
Glasgow, UK), dr hab. Krzysztof Mrézek (The Ohio Sta-
te University, USA) oraz miedzy innymi Pawel M. Koz-
lowski (University of Louisville, USA) i Olle Melander
(Lund University, Szwecja).

Serdecznie gratuluje osiagnietych w rankingu po-
zycji i sktadam wielkie podziekowania za Paristwa
wktad w rozwdj naukowy Gdarskiego Uniwersytetu
Medycznego.

GORACO ZACHECAMY NASZYCH ABSOLWENTOW DO NAWIAZYWANIA KONTAKTU Z UCZELNIA | DZIELENIA SIE SUKCESAMI

Kontakt
Stanowisko ds. promocji absolwentow, Alumni Relations Officer,
mgr Kinga Banas, absolwent@gumed.edu.pl dr Jacek Kaczmarek, iaro@gumed.edu.pl
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Sukces zespolu chirurgow kregoslupa

DR HAB. RAFAL PANKOWSKI
Katedra i Klinika Ortopedii

i Traumatologii Narzadu Ruchu
GUMed, Copernicus Podmiot
Leczniczy Sp. z o0.0.

Katedre i Klinike Ortopedii i Traumatologii Narzadu
Ruchu GUMed wspdlnie z Oddziatem Neurochirur-
gii Copernicus Podmiot Leczniczy Sp. z o.0. drugi
raz z rzedu wyrézniono miedzynarodowym statu-
sem AO Spine Center. JesteSmy jedynym w Pol-
sce osrodkiem, ktéry otrzymat ten prestizowy cer-
tyfikat plasujacy nasza Klinike wsréd najlepszych
osrodkéw chirurgii kregostupa na swiecie. Byto to
mozliwe dzieki utrzymujgcemu sie wysokiemu po-
ziomowi ustug medycznych z zakresu chirurgii kre-
gostupa oraz duzej aktywnosci naukowe;j.

Fundacja AO (Arbeitsgemeinschaft fiir Osteosynthesefra-
gen) jest medyczng organizacja non profit prowadzong
przez miedzynarodows grupe chirurgéw specjalizujacych
si¢ w leczeniu urazéw i zaburzen uktadu migsniowo-szkie-
letowego. Zostala zalozona w 1958 1. przez szwajcarskich
chirurgéw (Maurice’a E. Miillera, Roberta Schneidera,
Hansa Willeneggera, Martina Allgéwera) w celu przepro-
wadzenia badan biomechanicznych nad gojeniem kosdi,
ze szczegdlnym uwzglednieniem wplywu mechanicznego
srodowiska ztamania kosci na wzdr jego gojenia.

SPINE

Pierwszym przedsigwzieciem organizacji AO bylo utwo-
rzenie Laboratorium Chirurgii Eksperymentalnej (For-
schungsinstitut) w Davos (Szwajcaria) przez Martina
Allgowera. Wezesne prace przeprowadzone przez Schen-
ka oraz Willeneggera, staly siec fundamentem aktualnej
wiedzy na temat bezposredniego i posredniego leczenia
zlaman, jak réwniez wplywu sztywnego zespolenia ko-
§ci na proces ich gojenia. Drugim dziataniem podjetym
przez grupe AO bylo zawarcie sojuszu strategicznego ze
szwajcarskim towarzystwem mechaniki precyzyjnej
i metalurgii. Wspélpraca ta zaowocowala opracowaniem
zintegrowanego systemu implantéw i instrumentéw do
leczenia zlaman kosci w celu spelnienia biomechanicz-
nych podstaw gojenia kosci, opisanych we wczesniejszych
badaniach eksperymentalnych. Dzialania te doprowa-
dzity do ewolucji instrumentarium AO stuzacych do
operacyjnego leczenia ztaman kosci. Trzecim celem bylto
powstanie Centrum Dokumentacji przypadkéw chirur-
gicznych w celu analizy klinicznego zastosowania nowej
technologii leczenia ztaman kosci.

Wszystkie elementy pierwotnej grupy AO dynamicznie
si¢ rozrastaly, co doprowadzilo do koniecznosci restruk-
turyzacji organizacji. W 1984 r. utworzono Fundacje AO,
ktéra przejeta odpowiedzialnosé za badania, rozwéj, edu-
kacje, dokumentacje i sprawy migdzynarodowe. Fundacja
dziala obecnie w pigciu regionach (Azja i Pacyfik, Europa
i Potudniowa Afryka, Srodkowy Wschéd i Pétnocna
Afryka, Ameryka Laciriska oraz Ameryka Pétnocna), pod
specjalistycznym wsparciem centrum AO w Szwajcarii.

-

Dyrektorem programowym AO Spi-
ne Center w Gdansku jest dr hab.
n. med. Rafat Pankowski (Katedra
i Klinika Ortopedii i Traumatologii
Narzadu Ruchu GUMed), ktéry
w procesie szkoleniowym wspétpra-
cuje z trzema instruktorami: prof. dr.

This is to certify that

Medical University of Gdansk, Copernicus Hospital
Gdansk, Poland

Is an official AO Spine Center

Program Director
Prof. Rafal Pankowski

Valid from April 2021 to April 2024

hab. n. med. Wojciechem Klocem
(Oddziat Neurochirurgii Copernicus
Podmiot Leczniczy Sp. z o.0.), dr. n.
med. Markiem Roctawskim (Kate-
dra i Klinika Ortopedii i Trauma-
tologii Narzadu Ruchu GUMed)
oraz dr. n. med. Stanistawem Adam-
skim (Oddziat Neurochirurgii Coper-
nicus Podmiot Leczniczy Sp. z o.0.).
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Struktura organizacyjna Fundacji jest jedng z najbardziej
rozbudowanych sieci medycznych na $wiecie i sktada sie
z czterech jednostek: AO TRAUMA, AO CMF, AO VET
oraz AO SPINE.

AQO SPINE to jednostka zajmujaca si¢ poprawa jakosci
ustug medycznych $wiadczonych pacjentom z chorobami
kregostupa poprzez edukacje, badania, dokumentacje i ko-
munikacje. Obecnie jest najdynamiczniej rozwijajaca sie
jednostka Fundacji AO, ktérej spotecznosé liczy ponad
6 tys. cztonkéw i ponad 23 tys. wspétpracownikéw, chirur-
géw, badaczy i sprzymierzonych specjalistéw kregostupa.
AQO SPINE weiaz rozrasta sig, poprawia jakos§¢ chirurgii
kregostupa, dostarcza nowe programy naukowe, generuje
nowe pomysly terapeutyczne i rozszerza zespél pasjona-
téw chirurgii kregostupa.

W 2010 r. cztonkowie AO SPINE ustanowili program
nauczania patologii i leczenia kregostupa i rozpoczeli
tworzenie mig¢dzynarodowej sieci osrodkéw referencyj-
nych do nauczania chirurgii kregostupa — AO Spine Cen-
ters. Centra AO Spine to miedzynarodowa, bardzo pre-
stizowa sie¢ szpitali, ktére zapewniaja zatwierdzony przez
AO Spine najwyzszy, swiatowy standard szkoleri i eduka-
cji z zakresu chirurgii kregostupa. Osérodki te prowadza
krétkie i dlugoterminowe stypendia oraz, w stosownych
przypadkach, uczestnicza w inicjatywach badawczych
oraz edukacyjnych.

Katedra i Klinika Ortopedii i Traumatologii Narzadu
Ruchu GUMed wspélnie z Oddziatem Neurochirurgii
Copernicus Podmiot Leczniczy Sp. z o.0. posiada za-
szezytny status AO Spine Center od 1 kwietnia 2018 r.
Jego uzyskanie bylo efektem mojej wieloletniej wspét-
pracy z prof. dr. hab. Wojciechem Klocem z Wydziatu
Lekarskiego Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego
w Olsztynie, ktéry jest ordynatorem Oddzialu Neurochi-
rurgii Copernicus Podmiot Leczniczy Sp. z. 0. 0. Wsp6tpra-
ca ta polegata na wspdlnym opracowaniu standardéw lecze-
nia choréb kregostupa opartych na wiedzy ortopedycznej
i neurochirurgicznej. To przemyslane, diugoterminowe
dziatanie w efekcie wptynelo na rozkwit gdanskiej szkoly
chirurgii kregostupa, poprawe jakosci leczenia, uzna-
nie w Polsce oraz na $wiecie prestizu placéwki i ostatecznie
ustanowienie w Gdarisku pierwszego w Polsce i pierwsze-
go w Europie wschodniej AO Spine Center. Na stypendia
edukacyjne z zakresu chirurgii kregostupa sponsorowane
przez Fundacje AO przyjezdzaja tu lekarze z calego swiata.

Kolejny Certyfikat zostat przyznany na okres od 1 kwiet-
nia 2021 r. do 31 marca 2024 r. Tym samym nasz Osrodek
przedtuzyl swéj prestizowy, miedzynarodowy status na ko-
lejne trzy lata. m

DR HAB. RAFAt PANKOWSKI

NAGRODY-SUKCESY-NOMINACIJE

NAJWAZNIEJSZE WYDARZENIA
W DOTYCHCZASOWYCH DZIALANIACH
AO SPINE

J_ Powotanie 4 regionalnych zarzagdéw AO
Spine oraz sieci badawczej AO Spine

2004 | powotanie komisji edukacyjnej AO Spine
2007 |— rozpoczecie programu cztonkostwa w AO Spine

powotanie swiatowego forum badan
2008 J_ kregostupa w Kyoto (Japonia)

2009 | organizacja pierwszej konferencji naukowej
dotyczacej chirurgii kregostupa Global Spine
Congress w San Francisco (USA)

powotanie foréw wiedzy o chirurgii kregostupa
konferencje Global Spine Congress: Barcelona,
Helsinki, Hong Kong, Xi'an, Buenos Aires,

Dubai, Milan, Singapore

utworzenie pierwszego w Polsce i Europie
Wschodniej osrodka szkoleniowego AO Spine

Center w obrebie Katedry i Kliniki Ortopedii
i Traumatologii Narzagdu Ruchu GUMed oraz
Oddziatu Neurochirurgii Szpitala Copernicus
Podmiot Leczniczy Sp. z.0.0.

Przedstawiciele AO Spine Center podczas operacji
- dr Marek Roctawski, dr hab. Rafat Pankowski

GAZETA GUMed luty 2021
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EIT Health, Gdanski Uniwersytet Medyczny
i Polpharma - wspolpraca na rzecz innowacji

R @ GDANSKI Ioh
€IC ) Health ¥ UNIWERSYTET (o) arma
¥ MEDYCZNY wr PO/P

Z koricem 2020 r. Gdanski Uniwersytet Medycz-
ny oraz Polpharma, najwiekszy producent lekéw
w Polsce dotaczyly do EIT Health - europejskiego
partnerstwa publiczno-prywatnego pracujacego na
rzecz rozwoju innowacji w medycynie i opiece zdro-
wotnej. Otwiera ono droge do szerokiej wspotpracy
obu organizacji z EIT Health oraz 150 najwazniej-
szymi instytucjami, firmami i uczelniami w Europie.

Wsréd partneréw EIT Health jest m.in. Uniwersytet w Sor-
bonie, GE Healthcare, Instytut Karolinska, Astra Zeneca,
Roche, Sanofi, Siemens, Uniwersytet Techniczny w Delft,
Comarch, Celon Pharma, Philips, Uniwersytet Medyczny
w Lodzi czy Sie¢ Badawcza Lukasiewicz — Polski Osrodek
Rozwoju Technologii. Polska jest jednym ze strategicznych
rynkéw dla EIT Health, organizacji bedacej czescia Euro-
pejskiego Instytutu Innowacji i Technologii (EIT). Wsréd
przyktadéw projektéw realizowanych w kraju w ramach sie-
ci sa m.in.: platforma telemedyczna monitorujaca leczenie
pacjentéw z cukrzycy typu 2, program Silver Starters akty-
wizujgcy osoby 50+ do zakladania startupéw i prowadzenia
bizneséw odpowiadajacych na realne potrzeby senioréw czy
HelloAIRIS, unikatowy program szkoleniowy z zakresu wy-

korzystania sztucznej inteligencji w medycynie.

Gdanski Uniwersytet Medyczny do tej pory petnit role wspiera-
jaca dla sieci EIT Health, dziatajac jako zewnetrzny hub. Teraz

staje si¢ pelnoprawnym partnerem. Jest tez druga uczelnig me-
dyczna, ktéra dotacza do sieci EIT Health w Polsce. Przystapie-
nie do EIT Health jako Partner otwiera dodatkowe mozliwosci

rozwoju w zakresie aplikowania do innowacyjnych projektéw
badawczych realizowanych w miedzynarodowych zespotach.
Projekty o wymiarze naukowo-gospodarczym maja wplyw na
wzmocnienie wsp6lpracy akademicko-przedsiebiorczej, jak
réwniez wplywaja na rozwdj w zakresie opieki zdrowotnej. Do-
tychczasowe dziatania Uczelni jako EIT Health Hub pozwolity
na wicksze zaangazowanie studentéw oraz doktorantéw

GUMed w obszarze przedsigbiorczosci. Aktywnosci skupiaty
si¢ na szkoleniach oraz warsztatach ukierunkowanych na po-
trzeby spotecznosci akademickiej, ze szczegélnym uwzglednie-

niem rozwijania kompetencji w obszarze komercjalizacji wyni-
kéw badan. Dziatalnos¢ EIT Health to ogromne mozliwosci
dla polskich uczelni, instytutéw i firm wynikajace z bezposred-
niej wspélpracy, zwickszajace szanse na uczestnictwo w euro-
pejskich programach akeeleracyjnych i edukacyjnych, w tym
w programie Horyzont Europa (2021-2027). m

MIKOLAJ GURDALA
Manager ds. innowacji w EIT Health w Europie
Srodkowej, Wschodniej i Potudniowej

System ochrony zdrowia zostat postawiony przed
wielkimi wyzwaniami. Dlatego tak kluczowe jest
poszukiwanie i budowanie partnerstw, ktére moga
go wzmocni¢. EIT Health to najwieksza siec
w tej czesci Swiata, ktdra dostarcza kompleksowe
wsparcie w obszarze edukacji, akceleracji oraz
tworzenia konsorcjow rozwijajacych innowacyj-
ne projekty medyczne oraz z zakresu zdrowia
publicznego. Dotaczenie Gdarnskiego Uniwersy-
tetu Medycznego — jednej z najlepszych uczelni
medycznych w kraju oraz Polpharmy — jednego
z lideréw segmentu pharma i digital health pod
katem inwestycji w nowe technologie, to bardzo
wazny krok dla rozwoju innowacji w Polsce.

-
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DR KATARZYNA WALIGORA-BOREK
p.o. Dyrektor Centrum Transferu Technologii
Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego

Gdaniski Uniwersytet Medyczny z powodzeniem re-
alizuje polityke pobudzajgca wzrost innowacyjnosci

opartej na wynikach badan naukowych i prac roz-
wojowych realizowanych w Uczelni poprzez trans-
fer wiedzy do przemystu oraz wzmacnianie wspot-
pracy z otoczeniem spoteczno-gospodarczym

o zasiegu krajowym i miedzynarodowym. Intensyfi-
kacja komercjalizacji wynikéw badan to jeden z ce-
|6w strategii rozwoju naszej Uczelni do roku 2025,
a takze zadan, ktore bedziemy realizowac w ra-
mach programu Inicjatywa Doskonatosci — Uczel-
nia Badawcza. Zawigzane partnerstwo pozwoli
nam efektywniej wykorzysta¢ wzajemny potencjat.

> BOZENNA KOZAKIEWICZ

Dyrektor Rozwoju Biznesu Grupy Polpharma

Jako lider polskiego rynku farmaceutycznego,
Polpharma wytycza kierunki transformacji branzy.
Chce dostarczac nie tylko wysokiej jakosci leki,
ale rowniez kompleksowe rozwigzania zdrowotne
W oparciu o innowacje oraz technologie cyfrowe.
Partnerstwo i miedzynarodowa wspdtpraca srodo-
wiska naukowego i biznesu to klucz do tego, aby
stworzy¢ w Europie nowoczesny system opieki
zdrowotnej zorientowany na pacjenta. Korzystajac
z potencjatu, ktory posiadamy, chcemy wspdinie
z Partnerami EIT Health poszukiwac odpowiedzi na
zmieniajgce sie potrzeby pacjenta oraz nowe wy-
zwania stojgce przed systemem ochrony zdrowia.

Oprac. MARTA KACZMAREK

Communication & Marketing Rzecznik prasowa GUMed

Manager EIT Health InnoStars

DR N. HUM. JOANNA SLIWINSKA ~ MAGDALENA RZESZOTALSKA

Dyrektor ds. Komunikacji
Korporacyjnej i CSR Polpharma

WE ARE A PROUD MEMBER
OF EIT HEALTH

- THE WORLD'S LEADING NETWORK

OF HEALTHCARE

eit ) Health

INNOVATORS

EIT Health is supported by the EIT,
a body of the European Union

GAZETA GUMed luty 2021



12

Z ZYCIA UCZELNI

Rekordowa liczba publikacji o leczeniu
pacjentow kardiologicznych z COVID-19

Ponad 50 prac na temat ostrych stanéw kardiologicznych
u pacjentéw z COVID-19 opublikowal w 2020 r. zespé6l na-
ukowcéw, w sktad ktérego wchodzi prof. Milosz Jaguszew-
ski z Cardio Research Group I Katedry i Kliniki Kardiologii
Gdarnskiego Uniwersytetu Medycznego. Zbiér artykuléw
ukazal si¢ w wiodacych czasopismach i istotnie poszerza
wiedz¢ na temat leczenia i rokowania kardiologicznych pa-
cjentéw z rozpoznaniem COVID-19. W zespole pracowali
dr hab. Eukasz Szarpak, prof. UM MSC (Warszawa), prof.
Krzysztof Filipiak (Warszawa), prof. Jacek Smereka (Wro-
ctaw), prof. Jerzy Ladny (Biatystok), dr hab. Tomasz Dzie-
cigtkowski (Warszawa), dr Aleksandra Ggsecka-van der Pol
(Warszawa, Amsterdam) oraz dr Jan Jurgiel (Wroctaw).

W ostatnim czasie na lamach prestizowego czasopisma RE-
SUSCITATIon pojawil si¢ komentarz z metaanaliza wskazuja-
cg na istotny wplyw pandemii na rokowanie pacjentéw po na-
glym zatrzymaniu krazenia. Artykut dostepny jest na stronie
wydawnictwa pod adresem https://www.resuscitationjournal.

com/article/S0300-9572(20)30610-9/fulltext.

Na szczeg6lng uwage zastuguje intensywna i udana wspoét-

praca prof. bukasza Szarpaka z gdaniskim zespotem Cardio
Research Group prowadzonym przez prof. Milosza Jagu-
szewskiego, ktéra aktywnie wspiera dzialania naukowe przy
I Klinice Kardiologii GUMed kierowanej przez prof. Mar-

cina Gruchalg. m

Fot. prof. Krzysztof Filipiak / WUM

Biotechnologia MWB UG 1 GUMed
7. Certyfikatem Doskonalosci Ksztalcenia

Polska Komisja Akredytacyjna przyznata biotechnologii na
Miedzyuczelnianym Wydziale Biotechnologii Uniwersytetu
Gdanskiego i Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego Certyfi-
kat Doskonatosci Ksztatcenia w kategorii Doskonaty Kierunek
— doskonalos¢ w ksztalceniu. Jest to jedyna biotechnologia w
Polsce oraz jedyny kierunek w GUMed wyrézniony ostatnia
uchwatg PKA. Ogétem we
wszystkich kategoriach cer-
tyfikaty przyznano 21 kie-

runkom na 15 uczelniach.

Aby otrzyma¢ Certyfikat
Doskonatosci  Ksztalcenia,

dany kierunek musi otrzy-
maé pozytywng oceng¢ pro-

Certyfikat Doskonatosci Ksztatcenia
w kategorii
»,Doskonaty kierunek— doskonatos$¢ w ksztatceniu”

gramowg na 6 lat. Konieczne jest takze spelnianie dobrych
praktyk w zakresie jakosci ksztalcenia, takich jak skutecz-
noé¢ i innowacyjnos¢. Ponadto jego absolwenci (do 5 lat
po ukoriczeniu studiéw) muszg regularnie osiggaé sukcesy
naukowe. Zespdl oceniajacy musi z kolei zarekomendo-
wacé i uzasadni¢ dang kandydature. m

Polska
Komisja
Akredytacyjna
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GUMed z Karta Erasmusa na lata 2021-2027

MGR EWA KISZKA
Kierownik Dziatu
ds. Umiedzynarodowienia Uczelni

Gdanski Uniwersytet Medyczny decyzja Komisji Europejskiej
z 22 grudnia 2020 r. otrzymal Karte Erasmusa dla szkolnic-
twa wyzszego 2021-2027 (ECHE — Erasmus Charter for Hi-
gher Education 2021-2027). Dokument okresla zakres jakosci
dziatar, jakie dana instytucja szkolnictwa wyzszego powinna
przeprowadzi¢ w ramach programu Erasmus+. Kazdy podmiot
z panistw bioracych udzial w programie, ktéry chce uczestni-
czy¢ w projektach z zakresu mobilnosci edukacyjnej oséb lub
polegajacych na wspélipracy na rzecz innowacji i wymiany do-
brych praktyk musi posiada¢ wspomniang Karte. Polskie uczel-
nie zlozyly w sumie 265 wnioskéw — 32 w procedurze ,,pelnej”
oraz 233 w procedurze ,uproszczonej”. Akceptacje uzyskato
261 aplikacji, w tym nasza, ktéra otrzymata 100/100 punktéw.

Przyznanie Karty na kolejne 7 lat jest wynikiem staraii Dzia-
tu ds. Umiedzynarodowienia Uczelni. Sukces ten umozliwi
kontynuowanie udzialu GUMed w programie Erasmus+,
a tym samym osiaganie takich celéw, jak: utrzymanie pozio-
mu umiedzynarodowienia, rozwéj programéw mobilnoscio-
wych oferowanych studentom i pracownikom Uczelni oraz
zapewnienie bardziej wydajnych cyfrowych
narzedzi zarzadzania mobilnoscig. Istotna
jest takze intensyfikacja dziatari jednostki
obstugujacej studentéw i pracownikéw za-
granicznych (Welcome Poinf) i zwigkszanie
formy mobilno$ci mieszanej w ramach ofe-
rowanych programoéw.

Ekspert oceniajacy aplikacje naszej Uczel-
ni docenit wspieranie doskonalenia umie-
jetnosci i kompetencji miedzykulturowych
pracownikéw GUMed, prowadzenie dzia-
tari majacych na celu podniesienie pozio-
mu umiedzynarodowienia poprzez mobil-
no$¢ spolecznosci akademickiej, a ponadto
angazowanie bylych uczestnikéw progra-
mu Erasmus jako ambasadoréw.

Uznanie zyskaly takze stosowane w GUMed
procedury automatycznego przyznawania
punktéw uzyskanych za efekty ksztalcenia
osiggniete podczas okresu mobilnosci za
granica/mobilnosci mieszanej, prawidlowe

Z ZYCIA UCZELNI

Erasmus-+

stosowanie porozumien o programie zaje¢ (W tym réwniez
online) oraz zawarcie w nich odpowiednich informacji na te-
mat efektéw uczenia si¢, nakladu pracy i ocen. Specjalista we-
ryfikujacy wniosek dodatkowo zwrécit uwage na jasng $ciezke
odwolywania si¢ w przypadku, gdy nie zostanie osiagniete petne
automatyczne uznanie. Docenil takze dostarczanie komplet-
nych informacji o systemie ocen w porozumieniach miedzyin-
stytucjonalnych oraz przejrzystoé¢ katalogu kurséw (ECTS).
Kolejnym atutem GUMed okazal si¢ jakosciowy poziom pro-
gramu, jego wewnetrzna struktura zarzadzania i zasoby ludzkie
zaangazowane w realizacje zaplanowanych dziatari, zapewniong
przez trwale struktury wspolpracy i komunikacji. Cele stojace
przed Uczelnig to wzrost poziomu umiedzynarodowienia do no-
wego progu procentowego, zwigkszenie mobilnosci studentéw
i pracownikéw, doskonalenie praktyk dotyczacych uznawania
efektéw uczenia si¢ i zapewnienia pelnej przejrzystosci procedur.

Whiosek przygotowal Dawid Spychata, zastgpca kierownika
Dzialu ds. Umiedzynarodowienia Uczelni. Korekts jezykowa
zajat si¢ Adam Tuszyriski z Sekeji Promogji. m

958

WE HAVE IT!

“ERASMUS CHARTER
FOR HIGHER EDUCATION
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Zaproszenie do redakceji zeszytu specjalnego

Dr hab. Wioletta Medrzycka-Dabrowska, kierownik Zakta-
du Pielegniarstwa Anestezjologicznego i Intensywnej Opieki
GUMed, konsultant wojewodzki w dziedzinie pielegniarstwa
anestezjologicznego i intensywnej opieki, zostata redaktorem
goscinnym numeru specjalnego pt. Environment and Patient

Safety in Intensive Care Units w czasopismie International Jo-
urnal of Environmental Research and Public Health (IF 2.849).

Redakeja zaprasza naukowcéw zainteresowanych publikacja
swoich prac dotyczacych poprawy jakosci opieki i bezpie-
czeristwa pacjenta w Oddziatach Intensywnej Terapii (OIT)
do nadsylania swoich artykutéw do 31 grudnia 2021 r.

Szczegbtowe informacje na https://bit.ly/3nq4pLg =

DR WIOLETTA
MEDRZYCKA-
-DABROWSKA
Guest Editor

Szanowni Paristwo,

wedtug statystyk Swiato-
wej Organizacji Zdrowia co dziesigty pacjent przyjmo-
wany do placowek stuzby zdrowia doznaje uszczerbku
na zdrowiu, ktory moze byc spowodowany wieloma
btedami lub zdarzeniami niepozgdanymi. Poprawa ja-
kosci i bezpieczeristwa opieki na oddziatach intensyw-
nej opieki medycznej (OIT) na catym swiecie jest waz-
nym wyzwaniem na przysztosc.

Znajomosc zasad bezpiecznego obchodze-
nia sie ze sprzetem medycznym Sszeroko
stosowanym na OIT zminimalizuje ryzyko
btedow. Obejmuje to w szczegolnosci urzg-
dzenia monitorujgce, dzieki ktorym mozemy
kontrolowac parametry Zyciowe i obserwo-
wac stan pacjenta. Swiadome zarzgdzanie
technologig i omawianie btedow z tym zwig-
zanych podniesie jakosc opieki. Gromadze-
nie zdarzen niepozgdanych poprzez rygory-
stycznag analize jest niezbedne do identyfikacji
i korygowania systematycznych btedow.

Monitorowanie bezpieczeristwa pacjentow
ma na celu zapewnienie witasciwego poste-
powania i osiggniecie najlepszych wynikow.
Jednym z zasadniczych krokow majgcych na
celu poprawe bezpieczeristwa pacjentow jest
rozwaoj kultury bezpieczeristwa pacjentow.

[ﬁbplj o

Bt or. Shu-Kun Lin

Basel, January 2021

Ztozonosc opieki na OIT wymaga od pracownikow stuzby
zdrowia interdyscyplinarnego poziomu kompetencji. Ze-
spoty intensywnej opieki medycznej powinny postepowac
zgodhnie z wytycznymi opartymi na dowodach, ktore zache-
cajg do stosowania standardowych srodkow procesowych
w zarzgdzaniu populacjami pacjentow OIT. Odpowiednie
srodowisko OIT pozwala na szybszg regeneracje pacjenta.
Czynniki srodowiskowe mogg wywotac zaburzenia snu
i wystgpienie majaczenia, co z kolei wydtuza pobyt pacjen-
ta na OIT. Wptywa to na wystepowanie powiktari wynikajg-
cych z dtugotrwatego unieruchomienia i spowalnia proces
powrotu do zycia sprzed choroby.

To wydanie specjalne jest otwarte dla wszystkich tematow
zwigzanych z pacjentami na oddziale intensywnej terapii.
Szczegdinie interesujg nas oryginalne badania i przeglgdy
systematyczne, ktore dotyczg niedostatecznie zbadanych
problemow dotyczagcych srodowiska pacjenta na OIT.

International Journal of
Environmental Research
and Public Health

Indexed in ﬂ'lm }%‘
PubMed) ESAY | 5545

CERTIFICATE OF SERVICE

an Open Access Journal by MDPI

AS
Guest Editor of Special Issue
"Environment and Patient Safety in Intensive Care Units"

Or. Wiotella, MEdlrgycka-DAbrowska

Medical University in Gdansk, Department of Anaesthesiology Nursing &
Intensive Care Gdansk, Poland

Y

Publisher & President
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NEKROLOGI

Studenci z Bialorusi ze wsparciem Uczelni

ENCJA REKT,
g€R Op
& %

KRASP :

MINISTERSTWO % g
EDUKACJI 0, oS
I NAUKI "CKicH szKOL®

NARODOWA AGENCJA
WYMIANY AKADEMICKIEJ

Gdariski Uniwersytet Medyczny znalazl si¢ w gronie polskich
uczelni wspierajacych studentéw z Bialorusi w ramach akeji So-
lidarni z Bialorusig — Solidarni ze studentami. Jest to inicjatywa
rzadowa, ktérg realizuje Narodowa Agencja Wymiany Akade-
mickiej (NAWA) z Konferencja Rektoréw Akademickich Szkét
Polskich (KRASP) na zlecenie Ministerstwa Edukacji i Nauki.

W ramach inicjatywy przyznano stypendia prawie 900 stu-
dentom z Bialorusi. Sami wybierali oni uczelnie i kierunki
studiéw, na ktérych chcieli podja¢ nauke. Najchetniej wybie-
rane przez stypendystow specjalizacje to: zarzgdzanie, infor-
matyka, turystyka i rekreacja, stosunki mi¢dzynarodowe, logi-
styka oraz kierunek lekarski. Polskie uczelnie ciesza si¢ duza
popularnosécia wéréd biatoruskiej miodziezy, co przeklada si¢
na fakt, ze stanowig oni drugg (po obywatelach Ukrainy) naj-

wigksza grupg studentéw zagranicznych w Polsce.

Budzet akeji Solidarni z Biatorusiq — Solidarni ze studentami
to okolo 11 mln zt. Studenci bedg otrzymywaé comiesigczne
stypendium, platne przez okres maksymalnie 10 miesigcy
w roku akademickim 2020/2021. Nasza Uczelnia otrzyma-
fa dofinansowanie dla szesciu studentéw z Bialorusi, ktérzy
w biezacym roku akademickim uzyskali w procesie rekruta-
cyjnym najwyzsze lokaty i rozpoczeli studia w GUMed na
kierunkach: lekarskim, lekarsko-dentystycznym i farmaciji.
NAWA opréez stypendium przygotowata i przestata réwniez
upominki, w tym ksigzke do nauki jezyka polskiego jako ob-
cego pt. Polski jest COOL.

Solidarni ze studentami to jedno z trzech dzialan realizowa-
nych w ramach inicjatywy Solidarni = Biaforusig. Pozostale
dwa to Solidarni z naukowcami oraz Solidarni z nauczyciela-
mi. Ponadto NAWA zorganizowata w pazdzierniku i listopa-
dzie 2020 r. kurs jezyka polskiego online dla ponad pieciuset
0s6b z Bialorusi, ktére studiujg lub planuja studia w Polsce
i ktérym jezyk polski bedzie potrzebny w trakcie edukacji
lub w pracy. W sumie wsparcie w ramach dzialan NAWA
otrzymalo ponad 1100 oséb, a lgczny budzet kampanii to
okoto 14 min zt. m

MGR EWA KISZKA
Kierownik Dziatu ds. Umiedzynarodowienia Uczelni

23 GRUDNIA 2020 R.ZMARE

DR N. FIZ. ANDRZE]J WISZNIEWSKI

Starszy wyktadowca, p.o. kierownika Wydzialowego Studium Infor-

28 GRUDNIA 2020 R. ZMARE
LEK. MARIAN LECH
MARKUSZEWSKI

matyki Medycznej i Biostatystyki w latach 1987-2004. Zatrudniony

w Uczelni w okresie od 20.07.1987 r. do 30.09.2016 r.

27 GRUDNIA 2020 R.ZMARE

MGR ALEKSANDER STANKIEWICZ

Zatrudniony w Uczelni w latach 1960-1969
na stanowisku starszego asystenta w Instytucie

Radiologii i Radioterapii AMG.

29 GRUDNIA 2020 R.ZMAREL

Wieloletni kierownik Studium Wychowania Fizycznego i Sportu
Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego, zatrudniony w Uczelni w la-
tach 1976-2007. Nauczyciel akademicki, pedagog, a takze zawodnik
i trener pitki recznej w klubie Wybrzeze Gdarisk. Uhonorowany dia-
mentowg odznaka Zwiazku Pitki Recznej w Polsce i Srebrnym Krzy-
zem Zastugi przez Prezydenta RP.

TOMASZ KUTELLA

Zatrudniony w Uczelni w latach 1985-2001 na
stanowisku starszego technika dentystycznego
w Katedrze i Zakladzie Protetyki Stomatolo-
gicznej AMG.
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Kadry GUMed

KADRY GUMed

WOLOLAM CIE WM

ASECLCE:

NA STANOWISKU ADIUNKTA
ZATRUDNIONO

dr. n. med. i n. o zdr. Bartosza Maciejewskiego

JUBILEUSZ DLUGOLETNIEJ PRACY
OBCHODZA:

20 lat

25 lat

30 lat

35 lat

dr hab. Ilona Klejbor
mgr wf Aneta Korewo
dr n. techn. Bronistaw Sulkowski

dr n. med. Maciej Swierblewski

Malgorzata Gancewska

dr hab. Magdalena Wszedybyt-Winklewska

lek. wet. Danuta Rychter-Godlewska
Aneta Wiséniewska-Grochowska

Krystyna Goéra

PRACE W UCZELNI
ZAKONCZYLI:

dr n. med. Barbara Bykowska

mgr Ewelina Derucka

mgr inz. Bozena Golgbiewska
Elzbieta Gosciniak

Karolina Jachimowska

Tadeusz Keslinka

Helena Kolodziej

mgr Waldemar Korwin-Kiernozycki

Barbara Kozierowska

dr n. biol. Paulina Mozolewska

dr n. med. Bogustaw Nedoszytko

dr Pawet Olszewski

dr n. med. Beata Pieczyriska-Uzigblo
Lucja Radziwill

prof. dr hab. Apolonia Rybczyriska

Tomasz Skrzyniecki

Wiestawa Waligéra
Ewelina Wierdak

mgr Judyta Zabielska
mgr Pawel Zajaczkowski

rys. Alina Boguszewicz

ZMIANY NA STANOWISKACH KIEROWNICZYCH
W GRUPIE NAUCZYCIELI AKADEMICKICH

Z dniem 29.12.2020 r. prof. dr hab. Joanna Staczak przestala petni¢ funkcje
kierownika Zaktadu Parazytologii Tropikalnej oraz kierownika Katedry Me-
dycyny Tropikalnej i Parazytologii — Krajowy Osrodek Medycyny Tropikalne;.

Z dniem 30.12.2020 r. dr hab. Annie Lass powierzono funkeje p.o. kierownika Zaktadu
Parazytologii Tropikalnej oraz p.o. kierownika Katedry Medycyny Tropikalne;j i Parazy-
tologii — Krajowy Osrodek Medycyny Tropikalne;.

Z dniem 30.12.2020 r. prof. dr hab. Andrzej Basiriski przestat petni¢ funkcje kierownika
Katedry i Kliniki Medycyny Ratunkowe;.

Z dniem 30.12.2020 r. dr. hab. Mariuszowi Siemiriskiemu powierzono funkcje p.o.
kierownika Katedry i Kliniki Medycyny Ratunkowe;.

Z dniem 1.01.2021 r. prof. dr. hab. Andrzejowi Basiniskiemu powierzono funkeje p.o.
kierownika Zaktadu Medycyny Ratunkowe;.

ZMIANY NA STANOWISKACH KIEROWNICZYCH W GRUPIE PRACOWNIKOW NIE-
BEDACYCH NAUCZYCIELAMI AKADEMICKIMI

Z dniem 1.12.2020 r. mgr. inz. Piotrowi Falcowi powierzono stanowisko dyrektora Biura IT.

7 dniem 1.01.2021 r. mgr Magdalenie Eliasz powierzono stanowisko kierownika Dzia-
tu Wsparcia Rozwoju Pracownikéw.

Z dniem 1.01.2021 r. mgr Maria Okonek przestala pelni¢ funkeje kierownika Sekeji
Pracowniczych Spraw Socjalnych.

SZANOWNI PANSTWO, PRZYJACIELE, KOLEZANKI | KOLEDZY ZE SPOLECZNOSCI AKADEMICKIEI,

po 34 latach pracy odszedtem z Uczelni. Z dobrymi wspomnieniami. Nie jestem w stanie spotkac sie z Wami wszystkimi,
takie covidowe czasy, wiec tq drogq dziekuje za te wspdlne lata spedzone w naszej Alma Mater. Praca i wspdtpraca z
Wami byta dla mnie zaszczytem, przyjemnosciq i satysfakcjq. Emocjonalnie zostawitem w Uczelni dobry kawat swojego
zycia i serce. Spetnitem sie zawodowo, robitem to co lubie, pozostawiam zrealizowane pomysty i koncepcje. Przed mnq
nowe wyzwania, a Paristwu raz jeszcze dziekuje i serdecznie Wszystkich pozdrawiam.

Tadeusz Keslinka
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DR N. HUM. JOANNA SLIWINSKA
Rzecznik prasowa

Szesédziesieciu pigeiu pracownikéw skorzystato z dobro-
wolnego szczepienia przeciw COVID-19, ktére 29 grud-
nia 2020 r. rozpoczelo Uniwersyteckie Centrum Kliniczne
w Gdansku. W pierwszej grupie znalezli si¢ m.in. ordyna-
torzy, kierownicy Klinik i pielegniarki oddziatowe, a takze
przedstawiciele dyrekcji UCK, prorektorzy i kanclerz Gdan-
skiego Uniwersytetu Medycznego.

Szczepienia na Pomorzu zainicjowano 27 grudnia 2020 r.
w Pomorskim Centrum Choréb Zakaznych i Gruzlicy
w Gdansku (PCChZ). Zaszczepito si¢ wéwcezas 75 pracow-
nikéw medycznych, a wsréd nich dr hab. Tomasz Smiatacz,
kierownik Kliniki Choréb Zakaznych GUMed, wojewédz-

ki konsultant w dziedzinie choréb zakaznych.

DR HAB.
TOMASZ
SMIATACZ
Kierownik Kliniki
Chordéb Zakaznych
GUMed

Parafrazujgc stowa pewnego pana - to dla mnie
maty zastrzyk, a dla ludzkosci naprawde przeto-
mowe odkrycie i przetomowe wydarzenie. Jest to
krok w strone powrotu do normalnosci w zyciu za-
wodowym i codziennym, w odpoczynku i naszych
aktywnosciach w czasie wolnym od pracy. Bardzo
serdecznie apeluje zwtaszcza do 0séb starszych,
abyscie Paristwo nie rezygnowali ze szczepien,
tylko sie na nie zgtaszali. Ironia losu spowodowa-
fa, ze to wtasnie wy pamietacie te dawne pande-
mie, grype Hongkong czy ospe prawdziwa z 1963
roku, przeciw ktdrej byliscie zapewne szczepieni.
To byta naprawde groZna, ryzykowna nawet dla
zycia szczepionka, bez poréwnania z tymi szcze-
pieniami, ktére rozpoczynamy.

o Rozpoczelismy szcezepienia
przeciw COVID-19

Pierwsza pacjentka byla Malgorzata Sobania, pielegniarka
epidemiologiczna z PCChZ.

— Jestem bardzo zadowolona, ze bytam pierwsza osoba, ktéra
si¢ zaszczepita. Mam nadzieje, ze wszyscy pracownicy w naj-
blizszych dniach si¢ zaszczepia. Jest duza che¢ wsréd pracow-
nikéw, jesli chodzi o szczepienia. Czekalismy dosy¢ dlugo na
te szczepionke. To dla nas naprawde bardzo wazny moment.
Leczymy pacjentéw z COVID, wigc szczepienia jak najbar-
dziej sa pozadane — podkreslita podczas konferencji prasowe;.
Z mozliwosci szczepienia skorzystat réwniez Tomasz Augu-
styniak, pomorski Wojewédzki Inspektor Sanitarny. Podzie-
kowal zwlaszcza tym, ktérzy w pierwszej kolejnosci mogli
si¢ zaszczepi¢ — personelowi medycznemu, ktéry tak bardzo
przez ten okres pandemii zostal szczeg6lnie doswiadczony.

— Mysle, ze to personel, ktéry najwigcej widzial dramatéw,
zwigzanych z tym, co powoduje ciezki przebieg COVID-19

— powiedzial dyrektor Tomasz Augustyniak, ktéry sam weze-
$niej przeszed! zakazenie koronawirusem.

W ramach Narodowego Programu Szczepien jako pierwsi
ze szezepiern przeciw COVID-19 skorzystali pracownicy
sektora ochrony zdrowia. Programem zostali objeci réwniez
pracownicy techniczni i administracyjni podmiotéw lecz-
niczych, laboratoriéw diagnostycznych, transportu medycz-
nego, a takze nauczyciele akademiccy, doktoranci i studenci
uczelni medycznych. m
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Trwajgca od roku pandemia wywarta znaczgcy wptyw
na nasze zycie w wymiarze zawodowym, prywatnym
i spotecznym. Od miesiecy uczymy sie niejako zyc
na nowo, dostosowujgc sie do obowigzujacych ogra-
niczen, obostrzen i zalecen, majacych na celu troske
o zdrowie i bezpieczeristwo nas wszystkich. Szansa
na poprawe sytuacji i pokonanie wirusa SARS-CoV-2
sg trwajace od korica 2020 r. szczepienia.

Gorgco zachecam catg spotecznos¢ Gdariskiego
Uniwersytetu Medycznego do skorzystania z moz-
liwosci, jaka stworzyta nam nowoczesna medycyna
i zaszczepienia sie przeciwko COVID-19. Dostepne
wyniki badan klinicznych potwierdzajg skutecznosc i
bezpieczenstwo dopuszczanych do obrotu i dostep-
nych w naszym kraju szczepionek. Wobec aktualnej,
trudnej sytuacji epidemicznej szczepienia to jedyny

SZCZEPIENIA - CZAS START!

Apel Rektora GUMed w sprawie
szczepien przeciwko COVID-19

racjonalny wybdr, dzieki ktéremu bedziemy mogli nie
tylko szybciej wyjs¢ z pandemii, ale réwniez ograni-
czy¢ dotykajacy nas kryzys spoteczny i gospodarczy.

Pamietajmy, ze charakter medyczny uczelni nadaje jej
wyjatkowa role w spoteczeristwie, wynikajgca z troski
o ochrone zycia i zdrowia ludzkiego. Odpowiedzialne
oraz rozwazne zachowanie, oparte na rzetelnej wiedzy
i wiarygodnych dowodach naukowych, szczegdlnie
spoczywa na wszystkich osobach zaangazowanych
w tworzenie systemu ochrony zdrowia, a zwtaszcza two-
rzacych wspdlnote akademicka uczelni medycznej. m

prof. dr hab. Marcin Gruchala
Rektor Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego

Gdarisk, 15 stycznia 2021 7.

Cztonkowie Senatu Gdariskiego Uniwersytetu Me-
dycznego pragna zacheci¢ spotecznos¢ Pomorza
i catego kraju do szczepienia przeciwko COVID-19.
Wyrazamy przekonanie, ze jezeli wiekszos¢ z nas
skorzysta z powszechnie dostepnych, skutecznych
i bezpiecznych szczepienn — mozliwe bedzie szybkie
opanowanie pandemii COVID-19, tak bardzo trudnej
dla nas wszystkich oraz kosztownej w wymiarze spo-
tecznym i gospodarczym.

Rekomendujemy wszystkim cztonkom spotecznosci
akademickiej GUMed poddanie sie kwalifikacji do
uodpornienia przeciwko COVID-19 w ramach przy-
gotowywanej akcji szczepienn. Rozwazne i odpowie-
dzialne zachowanie, kierowane troska o drugiego
cztowieka to szczegdlne postannictwo zawoddw za-
ufania publicznego.

Apel Senatu Uczelni w sprawie
szczepien przeciwko COVID-19

Jednoczesnie podkreslamy, ze sg to szczepienia cal-
kowicie dobrowolne. Zgodnie z dostepnymi wynikami
badan klinicznych wykazujg sie skutecznoscia i bez-
pieczeristwem poréwnywalnym do szczepien ochron-
nych rutynowo wykonywanych w Polsce. Tym samym
mozna przyjaé, ze poddanie sie szczepieniom przy-
niesie kazdemu z nas indywidualng ochrone przed
zakazeniem SARS-CoV-2, a catej spotecznosci akade-
mickiej znaczaco utatwi prowadzenie zajec¢ dydaktycz-
nych, prac badawczych, jak réwniez udzielanie nowo-
czesnych i ratujacych zycie swiadczern medycznych. =

Cztonkowie Senatu GUMed

Gdarisk, 21 grudnia 2020 r.
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N’ Stanowisko Komitetu Genetyki

Czlowieka i Patologii Molekularnej PAN

w sprawie rozpowszechnianych nieprawdziwych informacji

o szczepionkach przeciw COVID-19 oraz testach PCR
wykrywajacych SARS-CoV-2 z dnia 4 stycznia 2021 roku

W ostatnim czasie, gtdwnie w mediach spoteczno-
Sciowych, ukazuja sie wypowiedzi pod postacig wy-
wiaddéw, sygnowane przez osoby posiadajgce tytut
naukowy. Wypowiedzi te wprowadzajg dezinfor-
macje na temat wirusa SARS-CoV-2 i szczepionek
przeciw COVID-19. Jednym z przyktaddw jest inter-
netowy wywiad O szczepionce genetycznej Pfizera
i testach PCR prof. Romana Zielinskiego udzielony
Agnieszce Kisielewskiej. Takie wypowiedzi pozostaja
w sprzecznosci z aktualnym stanem wiedzy w zakre-
sie genetyki medycznej i diagnostyki laboratoryjnej.

. Cztonkowie Komitetu Genetyki Cztowieka i Patologii
Molekularnej PAN, reprezentanci z wyboru krajowe-
go srodowiska genetykow medycznych i patologdw,
zaniepokojeni brakiem podstaw naukowych takich
wypowiedzi i ich ewidentna szkodliwoscig spoteczna,
czujg sie w obowigzku ostrzec potencjalnych czytelni-
kéw. Autorzy wypowiedzi nie sg fachowcami w zakre-
sie genetyki medycznej. Diagnostyka laboratoryjna
i genetyka medyczna to odrebne dziedziny, w ktérych
autorzy wypowiedzi nie majg recenzowanego dorob-
ku publikacyjnego. Swiadczy o tym baza PubMed,
prezentujaca wszystkie istotne publikacje biomedycz-
ne na sSwiecie, gdzie autorzy wypowiedzi reprezento-
wani sg w sposob ilosciowo i jakosciowo marginalny.
Zadna z ich prac nie dotyczy genetyki cztowieka, tyl-
ko np. mikroorganizmoéw lub matz z Jeziora Miedwie.
Wedtug miarodajnej bazy Scopus, rowniez wskazniki
bibliometryczne tychze autorow sg w rzeczywistosci
istotnie nizsze od podawanych w tekscie.

. Przedstawiane tezy konstruowane sg w sposoéb nie-
jasny, przy uzyciu szczgtkowej, nierzadko opacznej,
wiedzy biologicznej. Nadmierne postugiwanie sie
naukowym zargonem u niezorientowanego odbior-
cy ma wywotac wrazenie merytorycznej kompetenc;ji.

Komitet z zasady nie dyskutuje problematyki niepo-
partej dowodami naukowymi. Jednak w tym przypad-
ku, widzac jakie szkody pocigga za sobg zaistnienie
przedmiotowych tez w przestrzeni publicznej, uznano
za wiasciwe sprostowanie najbardziej razacych z nich:

. Préba dyskredytacji molekularnych testéw na obec-

nosc¢ SARS-CoV-2, opartych o technike PCR lub iloscio-
wa RT-PCR jest btedna. Wyjasniono to juz w https://
konkret24.tvn24.pl/zdrowie,110/wywiad-o-niesku-
tecznosci-testow-na-covid-19-wyjasniamy-manipula-
cyjne-tezy,1028628.html. Techniki te dajg sie dosko-
nale wystandaryzowad, szczegdlnie w ich odmianie
iloSciowej, uzywanej w identyfikacji wirusa SARS-
-CoV-2. Istotg techniki PCR jest specyficzne namno-
zenie niewielkiej liczby kopii Scisle okreslonego
fragmentu materiatu genetycznego, nawet w miesza-
ninie zawierajgcej przewage innych sekwencji. Spe-
cyficznos¢ prawidtowo zaprojektowanej reakcji, przy
réwnoczesnym zastosowaniu odpowiednich kontroli,
jest jedna z niekwestionowanych zalet techniki PCR,
ktdra od lat stanowi ztoty standard w molekularnej
diagnostyce genetycznej na catym swiecie.

b. Jest nieprawda, ze RNA podawany w szczepionce

przeciw COVID-19 zostaje przepisany na DNA. Poda-
wany w szczepionce konstrukt genetyczny (mRNA)
nie ulega odwrotnej transkrypcji, nie wnika do jadra
komodrkowego, nie zostaje rowniez wbudowany do
genomu komdrkowego. RNA stanowi tylko matryce w
procesie translacji zachodzacej w cytoplazmie, umozli-
wiajac komoérce gospodarza synteze jednego okreslo-
nego biatka wirusowego (nie catego wirusa). Biatko to
tworzy kolec koronawirusa SARS-CoV-2 i przeciwko
niemu uruchamiana jest odpowiedzZ immunologiczna
organizmu. A o to witasnie w szczepionce chodzi. Do-
datkowo, podany mRNA, ze wzgledu na swojg znacz-

-
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nag niestabilnos¢ (stad uciazliwa koniecznos¢ trans-
portu w temp. —70 st. C), po uruchomieniu procesu
translacji ulega nieodwracalnemu rozpadowi.

. Szczepionki anty-COVID-19 oparte sg na opracowywa-

nym przez wiele lat modelu molekularnych szczepio-
nek mRNA i poddawane byty badaniom klinicznym
zgodnie ze standardowymi procedurami. To, ze nie
rekomenduje sie podawania ich ciezarnym, wynika z
koniecznosci przeprowadzenia w dalszej kolejnosci
dodatkowego, odrebnego cyklu badan, co jest elemen-
tem standardowej procedury badan klinicznych lekéw.

. Rzekomo negatywny wptyw szczepionki na proce-

sy rozrodcze powodowany ma byc¢ podobieristwem
biatka kolca wirusa i biatka syncytyny. W wypowie-
dziach internetowych mylone sa pojecia homologii
i reakcji krzyzowych. Biatko kolca wirusa SARS-
-CoV-2 i syncytyna zawierajg niewielkie fragmenty
o pewnym podobienstwie sekwencji aminokwasodw,
jednak nie oznacza to, ze przeciwciata na to biatko
beda reagowaty z syncytyna. Fragment, jaki biatko
kolca (glikoproteina S) dzieli z syncytynami jest zbyt
maty, aby wywotac¢ immunologiczng reakcje krzyzo-
wa. Nie wykazano reaktywnosci krzyzowej swoistych
przeciwciat antywirusowych z syncytyng cztowieka
obecna w plemnikach. Nie stwierdzono takze wpty-
wu infekcji SARS-CoV-2, a tym bardziej szczepienia
przeciw COVID-19, na zdrowie reprodukcyjne kobiet.
Podsumowujac, nie ma zadnych naukowo uzasad-
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nionych przyczyn, aby sadzi¢, ze szczepionka moze
w jakikolwiek sposdb zagrazac ptodnosci kobiet lub
mezczyzn czy rozrodowi w ogdlnosci.

. Powszechnym obyczajem w nauce jest poddawanie

wszelkich wynikéw badan recenzji zewnetrznej, do-
konywanej przez niezaleznych specjalistéw bedacych
autorytetami z danej dziedziny. Tezy z omawianych
wywiaddw takiego procesu nigdy nie przeszty. Czton-
kowie Komitetu, jako profesjonalisci, mogliby takiej
recenzji dokonad, jednak najpierw tezy takie musiaty-
by zostac sformutowane w sposdb wtasciwy dla prac
naukowych, a nie funkcjonowacd jedynie w postaci
bezkrytycznie publikowanych enuncjacji medialnych.

Przypominamy, ze aktualng wiedze naukowa na te-
mat pandemii mozna uzyskac na stronie internetowej
www.naukaprzeciwpandemii.pl

Cztonkowie Komitetu z catg mocg podkreslaja, ze je-
dyna naukowo umocowang metoda kontrolowanego
przerwania epidemii SARS-CoV-2 jest zaszczepienie
sie szczepionka przeciw COVID-19.

Pod stanowiskiem podpisato sie 34 cztonkéw Komi-
tetu Polskiej Akademii Nauk. m

Za Komitet Genetyki Czlowieka i Patologii Molekularnej PAN
Przewodniczgcy
prof. dr hab. med. Michal Witt

KONKURS ODDZIALU PAN W GDANSKU
DLA MLODYCH NAUKOWCOW

UWAGA PRACOWNICY LUB DOKTORANCI GUMed

Zachecamy do udziatu w konkursie w zakresie nauk medycznych
za oryginalne osiggniecie badawcze

Nabér wnioskéw w formie elektronicznej na adres
gdansk@pan.pl do 31 marca 2021 r.

Wysokos¢ kazdej nagrody to 4.000 zt brutto.

Wiecej informacji na stronie www.gdansk.pan.pl,

w zaktadce Nagroda Oddziatu dla mtodych naukowcoéw.

POLSKA AKADEMIA NAUK
ODDZIAL W GDANSKU

KONTAKT W SPRAWIE KONKURSU
tel. 58 712 97 02

gdansk@pan.pl
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DR HAB. TOMASZ SMIATACZ
Kierownik Kliniki Chordb Zakaznych

O SZYBKIM TEMPIE POWSTANIA SZCZEPIONKI

Sprawy zwigzane z rozwojem szczepionki potoczyly sie bardzo
szybko.To jest przetom, ze udalo si¢ opracowaé szczepionke
w tak krétkim czasie i to nie jest wada. (...) Przelomowos¢
polega na tym, ze teraz potrafimy juz technologicznie tworzy¢
szczepionki interwencyjne, opracowywane na szybko, bez ob-
nizania ich jakosci. To niezwykle osiagniecie. Warto zaznaczy,
ze bylo to mozliwe dzigki tym samym metodom diagnostyki
i wykrywania infekcji wirusowych, jak w przypadku pierwszego
SARS 20 lat temu — w wyniku rozwoju biologii molekularne;.
Dlatego nie zgadzam si¢ z opinia, ze szczepionki nie sa przete-
stowane. Moze jeszcze w odniesieniu do wszystkich preparatéw
nie mamy ostatecznych wynikéw badan, ale testy si¢ odbyly.
W przeszlosci wiele lekéw weszto do uzycia, zostawszy przeba-
danymi na znacznie mniejszych grupach niz 21 tysiecy pacjen-
téw w przypadku pierwszej szczepionki. Oczywiscie wkraczamy
na nieznane terytorium. To nowa choroba, wcigz uczymy sie jej
i dtugo bedziemy mie¢ niepokdj i watpliwosci. Pytanie brzmi
— czy sta¢ nas i czy odwazymy sie czeka¢ kolejne kilka lat, az
dowiemy si¢ wszystkiego na ten temat i wprowadzimy idealng
szczepionke, ktorej jestesmy w pelni pewni. Moim zdaniem —
nie. Mysle, ze pacjenci i pracownicy stuzby zdrowia zastuguja na
to, aby otrzymac szanse podjecia decyzji, czy si¢ szczepié, czy nie.

O SKUTECZNOSCI SZCZEPIONKI
NA NOWE MUTACJE WIRUSA

Jesli chodzi o nowa mutacje wirusa, to nie mamy pewnosci czy
bedzie grozniejsza, czy bedzie miata wicksza tatwos¢ przeno-
szenia si¢, czy bedzie czesciej wywolywala zgony pacjentéw

— to podlega analizom. Nie wydaje si¢ réwniez, zeby szczepion-
ka miala by¢ nieskuteczna wobec tego wariantu wirusa. Wi-
rusolodzy méwia, ze mutacje pojawily sie w takim fragmen-
cie, ktéry nie jest odpowiedzialny za gléwny punkt wigzania
przeciwciat z ,kolcami” na powierzchni wirusa. A nawet, gdyby
si¢ tak stalo, dzieki temu przelomowi uzyskalismy cos nowe-
go — nie tylko szczepionke, ale i wehikut do konstruowania
nowych szczepionek. Modyfikacja szczepionki, aby pokrywata
takze ten wariant, zajmie nam kilka miesi¢cy. Jest ona znacznie
prostsza niz kiedykolwiek wezesniej i potencjalnie pojawiajacy
si¢ nowy wariant wirusa oporny na szczepionke mozna bedzie
pokry¢ nowym wariantem szczepionki.

Naukowcy GUMed
o0 COVID-19 w mediach

O PRZECIWWSKAZANIACH

Istnieje jedno bezwzgledne przeciwwskazanie do szczepienia i jest to
ciezka reakcja anafilaktyczna na skfadniki szczepionki lub po pierw-
szej dawce tej szczepionki. W badaniach klinicznych takich reakeji
nie odnotowano. Z Wielkiej Brytanii s3 dwa doniesienia, ale dotycza
one os6b, ktére mialy juz tego typu ciezkie alergie.

Jesli chodzi o cigze, zalecam ostroznos¢. Cigza sama w sobie nie jest
przeciwwskazaniem. Producent jasno méwi, ze badania nie byty pro-
wadzone na kobietach w cigzy, co jest metodologicznie bardzo trudne.
Tu znowu wracamy do bilansu ryzyka. Co jest wigkszym zagrozeniem

dla cigzy i dla mamy, takze mamy karmiacej piersig — zachorowanie

na COVID-19 czy poddanie si¢ szczepieniu? (...) Zwracam uwagg,
ze zywa szczepionka, jaka jest MMR, jest przeciwwskazana w czasie

cigzy, ale ta przeciwko COVID-19 nie jest Zywa szczepionka i nie za-
wiera zadnych zywych sktadnikéw, ktére moglyby si¢ replikowacé

i spowodowa¢ uszkodzenie ptodu. Decyzja nalezy do Paristwa.

Jesli chodzi o inne choroby wspétistniejace, same w sobie nie sg prze-
ciwwskazaniem. Po prostu obawiamy sie, Ze nie bedzie odpowiedzi
na szczepienie, zwlaszcza u oséb z immunosupresja. Szczepienie jest
mozliwe i nie spodziewajmy si¢ zadnych skutkéw ubocznych, ale w tej
grupie os6b jego skutecznos¢ moze by¢ nizsza. Proponuje pacjentom
z obnizong odpornoscig, aby naméwity osoby ze swojego najblizszego
otoczenia do zrobienia tzw. szczepieri pierscieniowych, aby to srodo-
wisko chronifo tego pacjenta swoja immunizacjg.

Podobnie jest w przypadku pacjentéw onkologicznych. To dokladnie ten
sam moment, w ktérym dla uzyskania odpowiedniego efektu szczepie-
nia dobrze bytoby odlozy¢ je do zakoriczenia immunosupresji, ale samo
leczenie onkologiczne nie stanowi jak dotad twardego przeciwwskaza-
nia. Amerykanie i Brytyjczycy nazywajg to precaution, my nazywamy
to ,przeciwwskazanie wzgledne”, ale osobiscie wolatbym to nazwaé
»modyfikatorem”. Jest to sugestia, aby zmodyfikowa¢ to szczepienie, .
poczekad, az leki immunosupresyjne przestang dziatac i znalezé w zyciu
pacjenta moment, w ktérym optymalnie odpowie on na szczepionke.

CZY OZDROWIENCY POWINNI SIE ZASZCZEPIC?

Sprawa ozdrowiericéw jest zlozona — nie wszyscy ozdrowiericy wy-
twarzajg przeciwciala, nie jesteSmy pewni, czy wszyscy ozdrowienicy
wytwarzajg odpornos¢. Doswiadczenie z innymi zakazeniami koro-
nawirusowymi jest takie, ze juz po 2-3 latach odpornos¢ po przecho-
rowaniu wygasala, co umozliwiato reinfekcje. To pozwolilo czterem
koronawirusom krazy¢ w populacji ludzi w nieskoniczonosé. Czy tak
bedzie w przypadku COVID-19? Tego jeszcze nie wiemy, ale to bra-
libysmy pod uwage. W publikacji w New England Journal of Medicine

-
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wskazano, ze okres péttrwania przeciwciat przeciw COVID-19
trwal jedynie 36 dni. Przebycie COVID-19 nie jest przeciw-
wskazaniem i mozna si¢ zaszczepi¢. Sugerowalbym to nawet,
poniewaz moze si¢ okazaé, ze odpornos$¢ poszczepienna jest
bardziej skuteczna i bardziej dlugotrwata anizeli odpornos¢
naturalna, pochorobowa. Oczywiscie warto poczekaé dwa ty-
godnie od ustgpienia objawdw, zeby sytuacja si¢ uspokoita.

Biorac pod uwage fakt, ze chcemy osiagnaé pewien ,efekt
populacyjny”, na dzi§ wydaje si¢, ze w Polsce realny dostep

do szczepionki bedzie mialo okolo 12 milionéw oséb. Efekt

populacyjny uzyskamy, gdy uodpornionych bedzie 60-70%

populacji. Radze takim osobom zarejestrowa¢ sie, ale takze

nie podchodzi¢ do szczepienia w pierwszym terminie, tylko

w miare dostepnosci dawek, aby zsumowaé¢ odpornos¢ uzy-
skang po chorobie z ta uzyskang dzieki szczepionce, przy-
najmniej w pierwszej fazie szczepier. Prosze nie rezygnowaé

z tych szczepien. Beda dla Panistwa wazne w przysztosci.

O ROZNICACH POMIEDZY SZCZEPIONKAMI OD
ROZNYCH PRODUCENTOW

Nie ma duzych réznic pomiedzy szczepionkami poszczegdl-
nych producentéw. By¢ moze istnieja rézne metody uzyskania

antygenu szczepionkowego, ale to s3 pewne niuanse na pozio-
mie producentéw i dla pacjenta nie ma istotnej réznicy. Jeszcze

raz podkreslam: zadna z tych szczepionek nie jest szczepionka

zywa, ktora istotnie bytaby odmienna. Te, ktére byly do tej pory
zakontraktowane, s3 migdzy sobg bardzo podobne. Nic nie jest

w stanie replikowa¢ i wbudowywac si¢ w nasz genom. Mysle, ze

ryzyko czekania na lepsza szczepionke jest wieksze niz ryzyko

zaszczepienia sie preparatem, ktory akurat jest dostepny.

CZY PRZED SZCZEPIENIEM NALEZY WYKONAC
BADANIA KRWI?

Nie ma wskazan do badan krwi przed szczepieniem. Obec-
no$¢ przeciwcial w zaden sposéb nie inaktywuje szczepionki,
ani nie kieruje decyzja o podjeciu szczepien lub nie. Niestety,
nie mamy zadnych badan, ktére mogtyby przewidzie¢, co wy-
darzy si¢ w przyszlosci w sensie reakcji anafilaktycznej. Takimi
badaniami niestety medycyna nie dysponuje. Prosze spokojnie
przyj$¢ na badanie, wypelni¢ ankiete, odpowiedzie¢ na zadane
pytania i to bedzie absolutnie prawidlowa, wystarczajaca kwa-
lifikacja do tego, aby bezpiecznie uzyskac szczepienie.

CZY ZWLEKANIE ZE SZCZEPIENIEM MA SENS?

Ryzyko czekania moze by¢ znacznie wyzsze, przynajmniej
w mojej grupie wiekowej 1 wagowej, anizeli ryzyko, ktére pode;j-
mujemy szczepige sie. Ryzyko zarazenia sig COVID-19 jest tu
i teraz. To jest bardzo realne. Wszyscy spotykamy si¢ z tym na co
dzien w naszym miejscu pracy. Ryzyko, ze ujawnig sie jakie$ nie-
wychwycone w dotychczasowych badaniach klinicznych zagroze-
nia zwigzane z t3 szczepionka jest dos¢ iluzoryczne, potencjalnie
bedzie istnie¢ zawsze, ale jest ono tak minimalne i tak hipote-
tyczne, ze ktadac te dwie rzeczy na wadze nie réwnowazg si¢ one.

SZCZEPIENIA - CZAS START!

Zrédto — wybrane wypowiedzi z filmu pt. & najwazniejszych rzeczy,
ktdre trzeba wiedziec o szczepionce przeciw COVID-19;
https://gumed.edu.pl/62706.html

REAKCJE PO ZASZCZEPIENIU

Mozna spodziewaé si¢ z do$¢ duzym prawdopodobiedstwem bélu, za-
czerwienienia, obrzgku w miejscu podania szczepionki. Moga temu
towarzyszy¢ réwniez objawy ogdlnoustrojowe: stany podgoraczkowe,
béle miesni, uczucie wyczerpania, uczucie stabosci, sennoéé. Ale tego
typu objawy sa typowe dla reakcji zapalnej. Szczepige, stymulujemy
uktad odpornosciowy do pracy, ktéry ten materiat szczepionkowy
ma przetworzy¢ na przeciwciala, na odporno$é. Objawy pracujacego
uktadu odpornosciowego wygladaja whasnie tak. (...) One nie sg przy-
jemne, ale przemijaja, po 2-3 dniach, tagodzone sa prostymi lekami
przeciwbdlowymi, przeciwzapalnymi, a nawet bez leczenia tez przemi-
n3. To, czego si¢ najbardziej obawiamy, to wstrzas anafilaktyczny, ale
zdarza si¢ on bardzo rzadko. Jest to realny stan zagrozenia zycia wy-
stepujacy rzadziej niz raz na 100 000 tys. dawek szczepionki. Kazdy
punkt wykonujacy szczepienia musi by¢ przygotowany, przeszkolony
i gotowy do udzielenia natychmiastowej pomocy osobie szczepionej, je-
zeli wystapi ten objaw. Temu whasnie stuzy to 15 do 30 min obserwacji
po szczepieniu, bo reakcja nastepuje albo od razu, albo weale. (...) Pro-
sz¢ na chtodno podejmowaé decyzje o szczepieniu. Tu nalezy kierowaé
si¢ faktami, tym co wiemy, a nie tym czego si¢ najbardziej obawiamy.

JAK SZYBKO NABYWAMY ODPORNOSC?

Skutecznos¢ 95% podawana przez producentéw uzyskiwana jest
mniej wiecej tydzieri po drugiej dawce. W swoim otoczeniu mam
bardzo wiele os6b, ktére ulegly zludnemu poczuciu bezpieczeristwa
juz po pierwszej dawce. Bardzo przed tym przestrzegam. Nie istnieje
100% skuteczna szczepionka. Maske nadal bede nosit, nawet jezeli
zakoncze cykl szezepien. (...) Badania I fazy wskazujg, ze druga daw-
ka szczepionki podana we wlasciwym momencie jest bardzo wazna

i to ona dopiero buduje odpowiednio wysoki poziom przeciwcial
i odpowiednio dtugo si¢ utrzymujacych.

CZY SIE SZCZEPIC?

Ryzyko zgonu w Polsce z powodu zachorowania na objawowy
potwierdzony COVID-19 wynosi ok 3%. Ryzyko — nie $mierci —
a wstrzgsu anafilaktycznego, czyli stanu zagrazajacego zyciu, ktéry
umiemy leczy¢ i jestesmy na niego przygotowani, w przypadku szcze-

pienia wynosi ponizej 1 na 100 000.

(...) Apeluje do Paristwa — nie o szczepienie — o poddanie si¢ proce-
sowi kwalifikacji do szczepienia, a profesjonalista, ktéry bedzie przez
ten proces Paristwa przeprowadzat, na pewno zrobi to bardzo dobrze.

Zrédlo - fragmenty rozmowy z prezydentem Gdyni Wojciechem
Szczurkiem udostepnione na portalu Gdynia.pl: https://www.gdynia.
pl/co-nowego,2774/warto-rozmawiac-czyli-o-szczepieniach-z-eksper-
tem,554447?tbclid=IwAR20TNYI236vgmtRd22AYIIdjL8yUBx14h_f-
-1k7E19¢5f1dSDZ5UNszFRA 2 22.01.2021 r. =

-
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PROF. DR HAB.
MAREK NIEDOSZYTKO
Kierownik Kliniki Alergologii

O BEZWZGLEDNYM PRZECIWSKAZANIU
DO SZCZEPIENIA DLA ALERGIKOW

W przypadku alergikéw sa tylko dwa bezwzgledne przeciw-
wskazania do szczepienia przeciwko COVID-19. Po pierwsze
jest to reakcja na pierwsza dawke szczepionki, czyli jesli dana
osoba zareagowala alergicznie na pierwsza dawke szczepionki,
nie powinna otrzymac¢ drugiej. Po drugie jest to alergia na kté-
ry$ ze sktadnikéw szczepionki. Tak naprawde jest tam tylko
jeden potencjalnie alergenny skladnik — PEG, inaczej zwany
makrogolem. Oséb z uczuleniem na niego jest jednak niewie-
le. Niedawno opublikowana amerykariska analiza dotychcza-
sowych badan wykazala, ze w ciagu ostatnich 30 lat opisano
zaledwie 40 takich przypadkéw. PEG to bardzo popularny
sktadnik obecny w wielu lekach i substancjach, z ktérymi spo-
tykamy si¢ na co dzien.

ALERGIE A SZCZEPIENIE

10% populacji choruje na astme, 30% na alergiczny niezyt nosa,
bardzo wiele os6b cierpi takze na alergie skérne, pokarmowe,
alergie na leki itd. Wiekszo$¢ z tych oséb nie ma zadnych prze-
ciwwskazan do szczepienia. W ankiecie, ktéra trzeba wypelni¢
przed szczepieniem, jest pytanie czy u chorego wystgpowaly cigz-
kie reakje alergiczne? Amerykanskie Centrum Kontroli Cho-
réb definiuje cigzkie reakcje alergiczne jako reakcje, ktére

wymagaja hospitalizacji badZ podania adrenaliny. W rzeczy-
wistosci jest to bardzo maly odsetek chorych, natomiast

u czgdci oséb, nawet takich, ktére dotychezas nie chorowaly na
alergie, moga wystapic reakcje po pierwszej dawce szczepionki.
W mediach podawane s3 dane na ten temat, jest to kilka oséb
na tysigce zaszczepionych. Jezeli taka sytuacja wystapi, to cho-
remu nie podajemy drugiej dawki tej szczepionki, ktéra przyjat
wezesniej, natomiast moze on by¢ zaszczepiony inng. Szcze-
pionek przeciw COVID-19 za chwile bedzie kilka, a chory
nie moze po prostu dosta¢ drugiej dawki tej szczepionki, przy
ktérej mial jakies dzialanie niepozadane po pierwszej dawce.

Pacjent z uczuleniem powinien zglosi¢ sie do alergologa.
Podczas takiej wizyty omawiamy, jakie reakcje wystepowaly
u chorego i bardzo wiele oséb, ktére miaty nawet ciezkie reak-
cje alergiczne, ma je wywolane przez czynniki, ktére nie maja
zwigzku ze szczepionkg przeciw COVID-19. Jezeli chory miat
alergie np. na jad owadéw, penicyline czy leki przeciwbélowe,
to po odpowiedniej premedykacji moze on zosta¢ poddany
szczepieniu. Problemem jest sytuacja chorych na ciezkie aler-
gie, np. na cigzka astme czy ciezkie POChP. Powinni oni mie¢
dobrze kontrolowang chorobe przed rozpoczeciem szczepienia.
Zalecalbym pacjentowi kontakt z lekarzem, a my po przepro-
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wadzeniu wywiadu mozemy zastosowa¢ odpowiednig preme-
dykacje i zmodyfikowa¢ leczenie i — tak jak nasze doswiadcze-
nia z miesigca szczepien wskazuja — moga one by¢ bezpiecznie
przeprowadzone u znakomitej wigkszosci chorych.

Za chwile rozpocznie si¢ sezon pylenia. W lutym bedzie juz
pylenie olchy, pézniej leszczyny, a nastepnie brzozy. W zalez-
nosci od tego, jak szybko ten sezon pylenia si¢ pojawi, wtedy
tez pojawig si¢ objawy typowe dla sezonowego alergiczne-
go niezytu nosa i spojéwek. U takich chorych takze nalezy
wiaczy¢ leczenie, poniewaz wyobrazam sobie, ze do punktu
szczepien przyjdzie kto§ z nasilonymi objawami sezonowego
alergicznego niezytu nosa i spojéwek i w takiej sytuacji moze
on nie zosta¢ zakwalifikowany do szczepienia, natomiast po
odpowiednim leczeniu bedzie mozna to szczepienie bezpiecz-
nie przeprowadzic.

SZCZEPIENIE SENIOROW

W przypadku senioréw szczepienie jest bardzo wazne dlatego,
ze wiemy juz, ze niektérzy chorzy s3 narazeni na fatalny prze-
bieg COVID-19. W pierwszym rzedzie czynnikiem ryzyka
jest wiek, w drugiej kolejnosci choroby wspélistniejace, takie

jak: niewydolno§¢ krazenia, choroba wiericowa, zaburzenia
rytmu serca, POChP i astma, a takze choroby, ktére powoduja
niewydolnos$¢ watroby oraz nerek, choroby nowotworowe

i hematologiczne. Chorzy, ktérzy sg w tych grupach ryzyka,
odnoszg znaczng korzys¢ ze szczepienia. Aby nie zachorowaé
na koronawirusa, nalezy przestrzega¢ trzech zasad: dystan-
su, dezynfekgji i noszenia maseczek, co dotyczy takze innych
choréb zakaznych, np. grypy. Po to z kolei, aby nie umrze¢ na
COVID, nalezy si¢ zaszczepi¢. W przypadku wielu choréb za-
kaznych, jak grypa, z ktérg spotykamy si¢ co roku, wykazano,
ze u chorych zaszczepionych zgony praktycznie nie wystepuja,
tymczasem u chorych nieszczepionych one sa. W przypadku
COVID-19 tych zgonéw jest znacznie wigcej. Dane amery-
kariskie pokazuja, ze 5% chorych przyjetych do szpitala z po-
wodu COVID-19 umiera. Jezeli pacjent ma POChP, to ryzy-
ko zgonu wynosi 15%, w przypadku choréb serca okolo 10%,
podobnie przy niewydolnosci watroby, nerek itd. Wszystkim
tym pacjentom zaleca si¢ szczepienie. Oczywiscie przedtem
lekarz kwalifikuje chorego i podczas rozmowy moze wystapi¢
sytuacja, ze mamy do czynienia z niekontrolowang chorobg, np.
z goraczky i objawami infekcji. Wtedy lepiej jest poczekac po to,
zeby to szczepienie bylo bezpiecznie przeprowadzone i nie byto
ryzyka dziatari niepozadanych. Takie sytuacje, jak zta kontrola
choroby czy wystgpowanie choréb goraczkowych w momencie
szczepienia, s3 przeciwwskazaniem do podania szczepionki

w danym momencie, ale po odpowiednim leczeniu chory moze
by¢ kandydatem do szczepienia. m

Zrédto - Forum Panoramy, TVP 3 Gdansk 20.01.2021 r.; do-
stepny pod adresem https://gdansk.tvp.pl/51889262/20212021

Oprac. JAKUB WINIEWSKI
Sekcja ds. Komunikacji
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Szczepionka przeciwko COVID-19 to jeden z kluczowych
elementéw powstrzymania rozprzestrzeniania si¢ koronawi-
rusa. Wyzwala ona w organizmie czlowieka naturalng pro-
dukeje przeciwcial i stymuluje komérki odpornosciowe, tak
aby chronily nas przed zakazeniem COVID-19. W efekcie
szczepienie prowadzi do przerwania transmisji wirusa
z czlowieka na czlowieka. Szczepionka jest dobrowolna, bez-

platna i bezpieczna.

W celu zapewnienia pelnej informacji na temat szczepiert
przeciwko COVID-19, Rzagdowe Centrum Legislacji na stro-
nie https://www.gov.pl/szczepimysie udostepnito szereg mate-
rialéw, kierowanych zaréwno do lekarzy, jak i pacjentéw, ktére

mogg by¢ pomocne w podejmowaniu decyzji o szczepieniu.
NARODOWY PROGRAM SZCZEPIEN

Celem strategicznym Narodowego Programu Szczepien jest
osiggnigcie poziomu Zaszczepienia spoleczeristwa umozliwia-
Jgcego zapanowanie nad pandemig COVID-19 do korica 2021
roku, przy jednoczesnym zachowaniu najwyzszych standar-
dow bezpieczenistwa. Masowy program szczepieri jest jednym
z najwigkszych od wielu dekad wyzwaniem planistycznym,

organizacyjnym i logistycznym w zakresie zdrowia Polakéw.
CZYM JEST SZCZEPIONKA mRNA?

Obecnie w Polsce szczepienie przeprowadzane jest szcze-
pionka typu mRNA produkeji firm Pfizer/BioNTech (stan na
dzien 18.01.2021 r.). Preparat zawiera informacj¢ genetyczna
w postaci mRNA pozwalajaca na produkcje w koméree wy-
branych bialek patogenu, ktére nast¢pnie sg prezentowane na
powierzchni komérek naszemu ukladowi immunologiczne-
mu. Warto pamigtaé, ze mRNA nie wnika do jadra komoér-
kowego, gdzie znajduje si¢ DNA, czyli materiat genetyczny
i dlatego nie moze powodowaé¢ mutacji genéw osoby za-
szczepionej. Czasteczka RNA po wytworzeniu biatka ulega
szybkiej degradacji. Po zaszczepieniu, uktad immunologiczny
wytwarza odpowiedz, ktéra uniemozliwia namnazanie si¢ wi-
rusa i chroni przed chorobg. Zaletg szczepionek mRNA jest
ich wysoka immunogenno$¢, brak koniecznosci stosowania
adiuwantéw (substancji zwiekszajacych odpowiedZz immuno-

logiczna), mozliwos¢ szybkiej produkeji duzej liczby dawek.

Po pozytywnej rekomendacji Europejskiej Agencji Lekéw
(European Medicines Agency, EMA), Unia Europejska za-
akceptowata réwniez dopuszczenie do obrotu szczepionki na

COVID-19 firmy Moderna.

Szczepienia przeciwko COVID-19

BADANIA PRZEDKLI-

NICZNE | KLINICZNE oy —
N . at
Szczepionki przeciwko
Narodowy

COVID-19 s3 opracowy-

Program Szczepien
wane zgodnie z tymi samy-

mi wymogami dotyczacymi Przech COVID -18

jakoéci, bezpieczeristwa oraz
skutecznoéci, jak w przy-

padku innych produktéw '

leczniczych, w tym szcze- ¢

2l

pionek. Po wyprodukowa- ’
niu szczepionki w labora-

torium badawczym zostaly
przeprowadzone badania in

vitro oraz w modelach zwie- \f' ‘ |

rzgcych, ktére wykazaly, ze
szczepionka ma  dziatanie
ochronne przed wywoly-
wang przez wirusa chorobg
zakazng. Zbadano réwniez
wiasciwosci toksykologiczne

Narodowy Program Szczepien
przedstawiony zostat w doku-
mencie, ktory dostepny jest pod
adresemhttps://tinyurl.com/
Narodowy-Program-Szczepien.

oraz farmakologiczne. Do-
piero po udowodnieniu
bezpieczeristwa oraz analizie potencjalnej skutecznosci, na-
stapil kluczowy etap prac — badania kliniczne z udziatem
ochotnikéw. I faza badan przeprowadzona zostata z udzia-
tem zdrowych ochotnikéw, a jej celem bylo ustalenie, czy
szczepionka jest bezpieczna i czy wywoluje oczekiwany efekt;
ustalono tez wstepnie dawki szczepionki. Badania kliniczne
II fazy objety udziatem kilkuset ochotnikéw i prowadzono je
w celu potwierdzenia wyboru optymalnych dawek oraz okre-
slenia najczestszych dziatari niepozadanych. Celem tych ba-
dari bylo réwniez wykazanie, Ze szczepionka wywoluje opty-
malng odpowiedz immunologiczng. Badania kliniczne fazy
IIT objely udzialem tysigce ochotnikéw i wykazaty skutecz-
no$¢ szczepionki; zbadano takze jej profil bezpieczeristwa.

DOPUSZCZENIE DO OBROTU

Szczepionki, tak jak wszystkie produkty lecznicze, przed
wprowadzeniem na rynek podlegaja bardzo rygorystycznym

i szczegétowo zdefiniowanym wytycznym Komisji Europej-
skiej oraz Migdzynarodowej Rady Harmonizacji Wymagan
Technicznych dla Rejestracji Produktéw Leczniczych Stoso-
wanych u Ludzi. Elementem procesu dopuszczania do ob-
rotu szczepionek jest ocena ich jakosci na podstawie wyma-
gani nadrzednej w Europie Farmakopei Europejskiej (European

-
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Pharmacopoeia). Po uzyskaniu pozwolenia, jakos¢ kazdej serii
szczepionki przed wprowadzeniem na rynek jest kontro-
lowana w dwuetapowym systemie, tj. przez wytworcg oraz
niezalezne od producenta laboratorium panstwowe nalezace
do Sieci Paristwowych Laboratoriéw Kontroli Produktéw
Leczniczych. Po wydaniu dokumentu potwierdzajacego od-
powiednig jako$¢ szczepionki, Narodowy Instytut Zdrowia
Publicznego — Paristwowy Zaktad Higieny zwalnia konkretna
serie szczepionki na rynek polski. Za dopuszczenie do obrotu
szczepionek pandemicznych odpowiada Komisja Europejska,
po pozyskaniu rekomendacji Komitetu ds. Produktéw Lecz-
niczych Stosowanych u Ludzi, dzialajacego w ramach Euro-

pejskiej Agencji Lekéw.
ZAKUP | DYSTRYBUCJA

Negocjacje ceny z producentem i zawieranie uméw zakupu

z wyprzedzeniem dla krajéw Unii Europejskiej prowadzi Ko-
misja Europejska. Wielkos$¢ zaméwien jest proporcjonalna do
liczby mieszkaricéw. Harmonogram dostaw jest taki sam dla
wszystkich krajéw cztonkowskich (adekwatny do wielkosci).
Polska przystapita do uméw z 5 producentami: Astra Zeneca,
Janssen Pharmaceutica NV/Johnson&Johnson, Pfizer/BioN-
Tech, CureVac oraz Moderna. Egcznie Polska zaméwita 62,06
mln dawek, ktérych szacowany koszt zakupu wyniesie 2,4 mld
zl i zostanie sfinansowany z pienigdzy podatnikéw.

Transport od producenta odbywa si¢ przy uzyciu specjalistycz-
nej floty pojazdéw z instalacja chiodnicza lub w specjalnych
zamrazarkach przeznaczonych do utrzymania ultraniskich
temperatur. Za dystrybucje szczepionek odpowiada Agencja
Rezerw Materialowych na podstawie uméw z hurtowniami
farmaceutycznymi dostarczajacymi szczepionke do przychod-
ni i szpitali. Zabezpieczone zostaly zdolnosci magazynowe
umozliwiajace przechowywanie szczepionek w warunkach
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zimnego laricucha (2-8°C), jak i ultraniskich temperatur
(-75°C) przy przechowywaniu powyzej 5 dni. Transze szcze-
pionek od poszczegélnych producentéw zostang podzielone
w taki sposéb, aby zabezpieczy¢ obydwie wymagane do za-
szczepienia dawki z jednej dostawy.

ZALECENIA MEDYCZNE

Szczepionka pod nazwa Comirnaty (produkowana wspélnie
przez Pfizer i BioNTech) jest dostarczana w fiolkach wie-
lodawkowych (fiolka o objetosci 2 ml zawiera 0,45 ml leku)
w postaci koncentratu do rozcieficzenia (roztworem 0,9%
chlorku sodu) i zawiera 6 dawek po 0,3 ml (zmieniono liczbe
dawek w jednej fiolce z 5 na 6 po rekomendacji EMA). Po roz-
ciericzeniu szczepionka zdatna jest do uzytku przez 6 godzin.
Szczepionki podawane sa domie$niowo, a schemat szczepienia
obejmuje podanie 2 dawek w odstepie 3 tygodni. Osoba za-
szczepiona powinna by¢ poddana obserwacji 15 minut
z mozliwoscia jej wydluzenia, jezeli sa takie wskazania. Pet-
na ochrona pojawia si¢ po 7 dniach od podania drugiej dawki
szczepionki. Okres utrzymywania si¢ ochrony zapewnianej
przez szczepionke jest nieznany, poniewaz jest to nadal ustala-
ne w toczacych sie badaniach klinicznych.

Szczepi¢ moga sie osoby od 16 roku zycia, w tym ozdrowien-
cy, a dodatni wynik na obecnos¢ we krwi przeciwcial przeciw
SARS-CoV-2 nie jest przeciwwskazaniem do szczepienia.
Szczepienie poprzedza badanie kwalifikacyjne przeprowadzo-
ne przez lekarza, na ktére pacjent dostarcza wypelniony Kwe-
stionariusz wstepnego wywiadu przesiewowego. Natomiast
przeciwskazaniem do szczepienia jest nadwrazliwo$¢ na sub-
stancje czynng lub na inny sktadnik szczepionki albo reakcja
anafilaktyczna, ktéra wystapila w przesztosci po podaniu leku,
szczepionki lub pokarmu.

BADANIA
PRZEDKLINICZNE

Badanie
skutecznosci
i bezpieczenstwa
in vitro i in vivo.

Wytwarzanie
zgodnie
z GLP i GMP.

BADANIA
FAZY 1

Mata grupa
uczestnikow.

Wybér dawek.
Badanie

odpowiedzi
immunologicznej.

-
BADANIA BADANIA DOPUSZCZENIE
FAZY I1 FAZY III DO OBROTU
Wieksza grupa Wiele tysiecy Szczepionki COVID-19

uczestnikéw.
Badania wybra-
nych dawek.
Dalsze badania
bezpieczenstwa
i odpowiedzi im-
munologicznej
w wiekszej bada-
nej populacji.

uczestnikow.
Ocena skutecznosci
w ochronie przed
infekcjq. Dalsze
badanie
bezpieczenstwa
na wiekszej
i bardziej zréznico-
wanej populacji.

mogg by¢ zatwier-
dzone i stosowane
tylko wtedy, gdy
spetniajg wszystkie
wymagania doty-
czace jakosci, bez-
pieczenstwa i sku-
tecznosci okreslone
w prawodawstwie
farmaceutycznym.
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Przed otrzymaniem szczepionki nalezy oméwi¢ z lekarzem sy-
tuacje, jesli:

u pacjenta kiedykolwiek wystapila ciezka reakcja alergiczna lub
problemy z oddychaniem po wstrzyknieciu jakiejkolwiek szcze-
pionki albo, kiedy pacjent kiedykolwiek zemdlal po podaniu
wstrzykniecia z uzyciem igly,

u pacjenta wystepuje cigzka choroba lub infekcja przebiegajaca
z wysoka goraczka (lub gdy istnieje wysokie ryzyko jej wystapie-
nia np. po kontakcie z osobg chora); pacjent moze jednak otrzymaé
szczepionke, jesli wystepuje u niego nieznaczna goraczka lub infek-
¢ja gérnych drég oddechowych, taka jak przeziebienie,

pacjent ma problemy z krzepnigciem krwi, fatwo powstajg u niego si-
niaki lub stosuje lek przeciwzakrzepowy (po podaniu domig$niowym
u takich os6b moze wystapi¢ krwawienie lub moga powstac siniaki),
pacjent ma ostabiony uktad immunologiczny w wyniku choroby,
takiej jak zakazenie wirusem HIV lub przyjmuje leki, takie jak kor-
tykosteroidy, wplywajace na uktad immunologiczny,

w ciggu 14 dni poddat si¢ innemu szczepieniu (aby unikna¢ ewen-
tualnego nalozenia si¢ niepozadanych odczynéw poszczepiennych),
pacjentka jest w ciazy lub karmi piersia — z uwagi na to, ze nie pro-
wadzono badari klinicznych w tej grupie pacjentéw; jest natomiast
mato prawdopodobne, aby lipid szczepionki mRNA na COVID-19
dostat si¢ do krwioobiegu i dotart do tkanki piersi (oficjalne stano-
wisko Academy of Breastfeeding Medicine).

Nie przeprowadzono badari dotyczacych interakeji z innymi leka-
mi, ani jednoczesnego podawania produktu leczniczego Comirna-
ty z innymi szczepionkami.

Najczeéciej wystepujacymi dziataniami niepozadanymi u uczest-

nikéw w wieku 16 lat lub starszych byty:

bél w miejscu wstrzykniecia (>80%),

zmeczenie (>60%),

bol gtowy (>50%),

bél miesni i dreszeze (>30%),

bél stawéw (>20%),

goraczka i obrzek w miejscu wstrzykniecia (>10%).

Objawy te mialy zazwyczaj nasilenie lagodne lub umiarkowane
oraz ustgpowaly w ciagu kilku dni od podania szczepionki. Nie-
co mniejsza czesto$¢ wystepowania zdarzen reaktogennosci byla
zwigzana z bardziej podesztym wiekiem. Informacje na temat
podejrzewanych dziatari niepozgdanych powinny by¢ zglaszane
przez personel medyczny do odpowiedniej jednostki.

Petna charakterystyka produktu leczniczego Comirnaty dostepna
jest https://tinyurl.com/charakterystyka-leku, a ulotka dla pacjen-
ta pod linkiem https://tinyurl.com/ulotka-dla-pacjenta.

PROCEDURA SZCZEPIENIA | JEJ ETAPY
U PACJENTOW SPOZA GRUPY 0

. Rejestracja: przez infolinie (nr tel. 989), poprzez SMS (o tresci

yszezepimy sie” pod numer 664 908 556), u lekarza POZ lub po-
przez Internetowe Konto Pacjenta (IKP) pod adresem

auapPpwN

SZCZEPIENIA - CZAS START!

rys. Ewa Celebak

https://pacjent.gov.pl/; e-skierowanie wazne jest 60 dni

. Zgloszenie do punktu szczepieri — kwalifikacja przez lekarza
. Wytworzenie dokumentacji medycznej

. Wykonanie szczepienia oraz obserwacja pacjenta po szczepieniu
. Powtérzenie procesu po uptywie 21 dni — bez koniecznosci

ponownej rejestracji; pacjent otrzymuje karte przypominaja-
cg termin drugiej dawki.

Szczepienia beda realizowane w: przychodniach (POZ),
szpitalach, szpitalach rezerwowych, u lekarzy samodzielnie
prowadzgcych praktyke. Przewiduje si¢ réwniez organizowa-
nie nowych mobilnych i stacjonarnych punktéw szczepien.
Przyjecie szczepionki bedzie potwierdzone przez specjalny
system, umozliwiajacy weryfikacje zaszczepienia (np. kod
QR) i zostanie odnotowane w IKP.

BAZA WIEDZY
Na stronie rzagdowej udostepnione zostaty takze:

baza Pytania i odpowiedzi,

mapa punktéw szczepien,

zas6b (zdementowanych) fake newséw i formularz

ich zglaszania w ramach walki z falszywymi informacjami,
krétka historia szczepionek,

materialy wideo z wypowiedziami ekspertéw.

Oprac. na podstawie materialéw udostepnionych na licencji CC

BY 3.0 PL na stronie https://www.gov.pl/szczepimysie =

MALGORZATA OMILIAN-MUCHARSKA
Redaktor naczelna Gazety GUMed
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SZCZEPIENIA - CZAS START!

PROF. DR HAB.

JACEK M. WITKOWSKI
Kierownik Katedry

i Zaktadu Fizjopatologii

PROF. DR HAB. EWA BRYL
Kierownik Zaktadu Patologii
i Reumatologii Doswiadczalnej

W dniu pisania tego tekstu (18 stycznia 2021 r.) na $wiecie
odnotowano 95,1 miliona przypadkéw COVID-19; 2,03 mln
pacjentéw zmarlo. W Polsce odpowiednio te liczby wynosity
1,44 miliona i 33 335 o0séb (zrédto — COVID-19 Data Repo-
sitory by the Center for Systems Science and Engineering at
Johns Hopkins University). Pandemia zaczeta si¢ w Wuhan
(Chiny), najprawdopodobniej juz pod koniec pazdziernika
2019 r. (w Polsce pierwsze przypadki, w tym $miertelne, od-
notowano na poczatku marca 2020 r.). Wedtug bazy SCOPUS

w minionym roku opublikowano okoto 100 tysiecy (!) recen-
zowanych prac naukowych, ktérych tematyka jest COVID-19
i wywolujacy t¢ chorobe patogen — koronawirus SARS-CoV-2.
Rozumiemy (chociaz ta wiedza nadal si¢ poszerza) podstawo-
we molekularne oraz patofizjologiczne mechanizmy infekeji

SARS-CoV-2 prowadzace do klinicznych objawéw COVID-19

i réznice jej przebiegu w réznych grupach wiekowych i ryzyka.
W rekordowym czasie, uzywajac najnowoczesniejszych tech-
nik molekularnych opracowano co najmniej kilkanascie prepa-
ratéw, z ktérych trzy zostaly juz dopuszczone do uzytku jako

bezpieczne szczepionki przeciwko SARS-CoV-2 o udowod-
nionej skutecznosci, a kolejne czekaja na zakonczenie trzeciej

fazy badari klinicznych i dopuszczenie przez swiatowe agencje

(FDA i EMA). To suche, udokumentowane fakty.

Dlaczego wiec w mediach spolecznosciowych trwa zalew hejtu
w stosunku do wszystkich, ktérzy prébuja szerzy¢ te wiedze,
odpowiadajac na czesto zasadne i wynikajace z braku wiedzy
nie tylko medycznej, ale podstawowej wiedzy biologicznej py-
tania — dlaczego mozna wyczytaé, ze wirusa nie ma, ze to ty/ka
grypa, ze to plandemia majaca na celu depopulacje Ziemi, ze
szczepionki nie zapobiegaja, a wrecz zabijaja ludzi (zwlaszcza
starszych) i bardzo wiele tym podobnych bzdur? Wypisujacy
to wszystko ludzie nie wierza autorytetom albo za takowe
uwazaja tych, ktérych wypowiedzi ,pasujg” do ich pogladéw,
innych odsadzajac od czci i wiary, czesto w wulgarny sposéb.

Nauka i medialny hejt
w dobie COVID-19. Co robic¢?

Sg to na ogodt ludzie ,bez twarzy” i ,bez zyciorysu” — z profilu
FB nie mozna si¢ o nich dowiedzie¢ literalnie nic albo okazuje
si¢, ze nie majg ani wiedzy, ani wyksztalcenia, ani zawodo-
wego przygotowania, aby wypowiada¢ si¢ na poruszane tu te-
maty. To srodowisko napedza si¢ przeciwko tym, ktérzy pré-
bujg przekazywaé rzetelng wiedzg, przypisujac takim jak my
udzial w spisku (?), pisanie tego, co piszemy za duze pieniadze
(chcieliby$my), glupote, a nawet debilizm, ewentualnie przy-
najmniej brak postawy etycznej. To spotkato niedawno JMW,
gdy zgodnie ze swoja wiedzg immunogerontologa chcial prze-
kona¢ na jednym z watkéw, ze osoby po 80, a nawet 90 roku
zycia takze powinny si¢ zaszczepi¢ przeciwko SARS-CoV-2;
grozono nawet skargg (prawdopodobnie do wiadz Uczelni,
jako ze nasze profile sg jawne i tatwo nas zidentyfikowac).

Niestety (niestety!), zdumiewajace jest, ze wérod autoréw ta-
kich fatszywych informacji sg takze osoby z wyksztalceniem

wyzszym, przedstawiciele nauk biologicznych, medycznych

(1), a nawet profesorowie pracujacy w tych obszarach wiedzy.
Trudno zrozumie¢, co nimi kieruje. Skutkiem takich ich me-
dialnych wypowiedzi jest sytuacja, w ktorej rzetelna wiedza

jest konfrontowana z bzdura wiasnie i to bzdurg ,opakowang”
w naukowe i pseudonaukowe terminy oraz podang przez au-
toréw w prosty sposéb, docierajacy do oséb o matym poziomie

wiedzy, a przy tym przekonanych, ze za wszystkim ztym, co ich,
ich rodziny i znajomych spotyka bezposrednio lub posrednio

stoja ,wiadome”, ztowieszcze sily oraz organizacje. Tacy ludzie

tatwiej przyjmg jako wyjasnienie ,atrakcyjng” teori¢ spiskows

niz skomplikowane wywody naukowe, ktérych nie zrozumiejg.
I tu dochodzimy do kluczowego pytania — czy, dlaczego
i w jaki spos6b ludzie nauki, tacy jak my, powinni wigczaé
si¢ do takich watkéw w mediach? Nasza odpowiedz brzmi
— zdecydowanie tak, nawet jesli zostaniemy obrzuceni me-
dialnym blotem! Ci z nas, a jest nas wielu, ktérzy majg nie
tylko odpowiednig wiedze, ale umiejetnos¢ jej przekazania
w taki prosty, atrakcyjny i rzetelny sposéb, aby podstawowe

fakty zostaly zrozumiane i miejmy nadzieje, zaakceptowane
przez ludzi bez specjalistycznego wyksztalcenia, bezwzgled-
nie powinni to robi¢. Powinni prostowa¢ bedy, rozprawiaé
si¢ z fejkami i falszywymi autorytetami... Dzigki temu moze

uda si¢ podnies¢ ogélny (obecnie skandalicznie niski wéréd
Polakéw) poziom podstawowej wiedzy biomedycznej (przy-
najmniej w odniesieniu do obecnej sytuacji, w tym zrozumie-
nia sensownych ograniczen), a przede wszystkim by¢ moze

podwyzszy¢ wskazniki dotyczace zamiaru zaszczepienia si¢
przeciwko SARS-CoV-2, a w konsekwencji korzystnie wply-
na¢ na zdrowie naszych pobratymcéw. m
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Ochrona zdrowia po pandemii?

Dyrektor UCK: 7o bedzie bardzo dtuga i nusqca batalia

— Przed naszymi lekarzami i pielegniarkami beda géry zadan
do przejscia, poniewaz intensywno$¢ zachorowan na wszyst-
kie inne choroby bedzie wystepowala na niespotykana skale.
Bedziemy mieli pacjentéw o stanach pogorszonych, ale tez
nowych, ktérzy przez pandemi¢ mieli utrudniony dostep do
procesu diagnostyki i leczenia — méwi Jakub Kraszewski,
dyrektor naczelny UCK pytany o to, jak wyobraza sobie
funkcjonowanie gdanskiego szpitala i ochrony zdrowia w cza-
sie, kiedy uda si¢ ograniczy¢ pandemi¢ wirusa SARS-CoV-2.

W Polsce zyje blisko 38 milionéw ludzi. Szacuje sig, ze do
korica pierwszego kwartalu 2021 r. w naszym kraju zaszczepi
si¢ prawie 3 miliony oséb. Zestawiajac te liczby z faktem, ze
odporno$¢ populacyjng uzyskuje si¢ po zaszczepieniu ok. 70
procent spoleczenistwa, mozna doj$¢ do wniosku, ze przed
nami jeszcze dluga droga. Dzieki szczepionce jednak pande-
mia powinna wyrzadza¢ nam coraz mniejsze szkody, a sytu-
acja w szpitalach powinna powoli si¢ normowac¢. Dla szpitala
wysokospecjalistycznego, jakim jest Uniwersyteckie Centrum
Kliniczne, to bardzo wazna wiadomos¢.

Jak podkresla dyrektor Jakub Kraszewski, COVID-19 powo-
dowatl i powoduje ogromne zakl6cenia, jezeli chodzi o funk-
cjonowanie ochrony zdrowia w Polsce. Wirus ma réwniez
istotny wplyw na dzialanie gdanskiego szpitala. Dzigki szyb-
kiemu wprowadzeniu na terenie UCK okreslonych procedur

i $rodkéw bezpieczeristwa zaréwno dla personelu, jak i pacjen-
téw oraz wymianie informacji z innymi o$rodkami, negatywny
wplyw wirusa udalo si¢ jednak zminimalizowac.

'SZCZEPIEN
PRZECIWKO

Jakub Kraszewski, dyrektor naczelny UCK

—Tak na dobrg sprawe do korica pazdziernika 2020 r. Szpital
dzialal zupelnie normalnie. Leczylismy pacjentéw onko-
logicznych i innych. Dos§¢ dtugo udawato nam si¢ unikaé
probleméw np. zwigzanych z wylaczaniem catych oddzia-
téw. Jezeli takie sytuacje mialy miejsce, to byly incydental-
ne. Dzieki pewnej elastycznosci kadry, zespol, ktéry musiat
yprzyhamowad”, byt zastepowany przez zespoly z innych
klinik. Mysle, ze w znacznym stopniu zminimalizowalismy

-
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niedogodnosci dla tych chorych ,niecovidowych” — méwi Ja-
kub Kraszewski. — Tam, gdzie mozna bylo odroczy¢ zabiegi
planowane, ktére nie mogly by¢ wykonane, np. ze wzgledu na
duze zapotrzebowanie na krew, tam bylo to wyhamowywane.
Taki byt apel z Ministerstwa, my reagujemy na potrzeby cate-
go systemu i podazamy za tymi potrzebami.

Zdaniem Dyrektora naczelnego Uniwersyteckiego Centrum
Klinicznego duzym wyzwaniem dla calej ochrony zdrowia
bedzie czas po pandemii lub w momencie jej znacznego ogra-
niczenia. Jak uzasadnia, nie bez znaczenia jest brak pewnej
symetrii — przekaz o wirusie zaczgl mocno dominowac i przy-
krywa¢ informacje o innych chorobach. — Wszyscy méwili
COVID, COVID, COVID, a bytlo mato komunikatéw, co
z resztg chorych. Niestety, pacjenci w wielu miejscach, réw-
niez u nas, ciezko i przewlekle chorzy, u ktérych leczenia nie
mozna bylo przerywa¢ lub odraczaé, to hasto bgdz bezpieczny,
zostan w domu wzieli zbyt dostownie. Po prostu nie przyszli
na kolejne sesje radioterapii czy chemioterapii albo nie do-
stali sie do lekarza, poniewaz nastapil ,paraliz covidowy”. Ci
pacjenci sa w pewnym potrzasku, bo ich stan mocno si¢ po-

gorszyl — ttumaczy Jakub Kraszewski.

Dlatego tez zdaniem Dyrektora nadchodzace miesigce dla
personelu medycznego beda czasem wytezonej pracy.
— Przed naszymi lekarzami i pielegniarkami beda géry zadari
do przejscia, poniewaz intensywno$¢ zachorowari na wszyst-
kie inne choroby bedzie wystepowala na niespotykang skale.
Bedziemy mieli pacjentéw o stanach pogorszonych, ale tez
nowych, ktérzy przez pandemie mieli utrudniony dostep do
procesu diagnostyki i leczenia — méwi dyrektor Kraszewski.
— Najwazniejsze zadanie, ktére nas czeka, to poradzenie sobie
z tg zalegloécia, z tym ,odroczeniem”, ktére nastapilo przez
pandemie. To bedzie bardzo dluga i nuzgca batalia.

DO SZCZEPIENIA PRZECIWKO COVID-19
PRZYSTAPILO 80% PRACOWNIKOW UCK*

Od poczatku pandemii Uniwersyteckie Centrum Kliniczne
mocno angazuje si¢ w walke z jej skutkami. UCK jest tzw.
szpitalem wezlowym, ktéry szczepi personel z grupy ,,0”. Je-
zeli chodzi o pracownikéw UCK, do szczepienia przystapito

ponad 80%, a wérdd nich Jakub Karaszewski, ktéry obecnie

bierze udzial w réznych akcjach majacych na celu propago-
wanie szczepieri przeciw COVID-19. Pytany, dlaczego moc-
no wspiera akcje szczepienia, odpowiada krétko — miatem
COVID, przeszedtem go cigzko i wiem, czym to grozi.— Ten
wirus dziala tak na nasz organizm, jakby$my brali udzial
w ekstremalnych zawodach, caly czas dzialamy na granicy
wydolno$ci. Problem w tym, ze te zawody nie trwaja godzing
lub dwie, tylko potrafia trwac 7, 8,10 dni lub dluzej.

- Czasami taki ,bieg” koriczy sie po prostu tragicznie — opisuje
i dodaje, ze choroby powinni ba¢ si¢ wszyscy, bo jest bardzo
ydemokratyczna”. — Robi to w sposéb niewyjasniony i potrafi
kompletnie pograzy¢. Umierajg takze ludzie mlodzi, trzydzie-
stoparoletni. Mi juz blizej do piecdziesigtki i przyznam, ze
pewne ,czarne” refleksje przychodzily. One sa bardzo konkret-
ne. Ja miatem to szczgscie, ze choroba si¢ cofneta i zapalenie
pluc stopniowo ustapilo. Po tym czasie od wyjscia ze szpitala
czuje si¢ lepiej, moge normalnie chodzi¢ po schodach, ale jesz-
cze si¢ nad wyraz mecze — przyznaje dyrektor Kraszewski.

Na koniec, zapytany o osoby, ktére podwazaja fakt istnienia
pandemii albo noszenie maseczek, odpowiada krétko. — Za-
praszam do pracy na oddzial z pacjentami ,covidowymi”,
zwlaszcza z tymi, ktérzy maja lat 30 lub 40 i utracili 80% albo
85% pluc wskutek zwidknienia. Zapraszam te odwazne osoby
do wspélpracy w ramach réznego rodzaju wolontariatéw. =

* Stan na dzien 18.01.2021 r.
Oprac. tUKASZ WOJTOWICZ
Zespot ds. Promocji i PR UCK

fot. Sylwia Mierzewska / UCK
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Rekordowa liczbha przeszczepien watroby

w UCK i skomplikowana akcja logistyczna

52 transplantacje watroby wykonat w 2020 r.
zespot specjalistow z Kliniki Chirurgii Ogdlnej,
Endokrynologicznej i Transplantacyjnej Uni-
wersyteckiego Centrum Klinicznego. Gdanski
szpital zajgt tym samym drugie miejsce w Pol-
sce pod wzgledem liczby przeszczepien tego
narzadu. Warto dodacd, ze 50. przeszczepienie
poprzedzita skomplikowana akcja logistyczna
oraz pewien ,,rekord”.

Powstanie o$rodka zajmujacego si¢ leczeniem choréb wa-
troby w sposéb kompleksowy zainicjowaty w UCK — zespét
transplantacji watroby pod kierunkiem dr. Piotra Remiszew-
skiego oraz zespét kwalifikujgcy, prowadzony przez dr Anne
Drobiriska przy wspétpracy z Klinika Anestezjologii i Inten-
sywnej Terapii kierowang przez prof. Radostawa Owczuka.

SUKCES EFEKTEM WZOROWEJ WSPOLPRACY

— To jest duza liczba i duzy sukces, tym bardziej, ze zespét
chirurgiczny jest ,skromny” i dopiero budowany. To tez jest
liczba optymalna — méwi dr Piotr Remiszewski z Kliniki
Chirurgii Ogélnej, Endokrynologicznej i Transplantacyjnej
UCK. Lekarz dolgczyt do zespotu gdanskiego szpitala w paz-
dzierniku 2019 r. 1 od tego momentu transplantacje watroby
wyraznie ,przyspieszyly”. Wéwczas, w ciggu 12 miesigcy byto
ich 11, rok pézniej niemalze pigé razy wigcej.

Jak zaznacza dr P. Remiszewski, ten wynik udato si¢ osiggnaé
dzigki wzorowej wspétpracy — m.in. z dyrekcja Szpitala, wia-
dzami Gdariskiego Uniwersytetu Medycznego oraz innymi
klinikami. — Cala struktura jest bardzo dobrze zorganizowana,
a koordynacja* pracuje wrecz doskonale. To sprawia, ze program
transplantacyjny bardzo preznie sie rozwija. UCK jest jedynym
szpitalem w Polsce, gdzie przeszczepia si¢ prawie wszystkie na-
rzady. W jednym miejscu dokonuje si¢ transplantacji serca, wa-
troby, nerek, pluc, rogéwek oraz wysp trzustkowych. Aktualnie

trzustki si¢ jednak nie przeszczepia — tlumaczy transplantolog.

Nalezy podkresli¢, ze taka liczbe przeszczepieri watroby
udalo sie osiggna¢ w niesprzyjajacych warunkach pandemii
SARS-CoV-2 i mniejszej liczbie dawcow. — Jesli przeanalizu-
je si¢ wykres liczb transplantacji i zgloszen, wida¢ takie dwie
,dolinki” — jedna to marzec, a druga to wrzesieri. To si¢ pokry-

* zespol koordynatoréw z regionalnego centrum koordynacji

Poltransplant

wa z falami pandemii. Caly naktad i wysitek ochrony zdrowia

byl skierowany na leczenie i niwelowanie skutkéw pandemii.
W catej Polsce byto zdecydowanie mniej zgloszeri dawcéw —
moéwi dr Piotr Remiszewski.

ZESPOLY TRANSPLANTACYJNE UCK
— OD BALTYKU PO TATRY

50. przeszczepienie watroby w UCK poprzedzita preceden-
sowa, skomplikowana, ale zakonczona sukcesem akcja logi-
styczna, w trakcie ktérej zostal ustanowiony pewien ,rekord”.
Potaczone zespoly z Klinik Chirurgii Ogélnej Endokrynolo-
gicznej i Transplantacyjnej (kierowanej przez dr. hab. Lukasza
Kaske) oraz Kardiochirurgii i Chirurgii Naczyniowej (pro-
wadzonej przez prof. Jana Rogowskiego) Uniwersyteckiego
Centrum Klinicznego Szpitala GUMed przeprowadzily
pierwsze wspélne, ,lotnicze” pobranie wielonarzadowe. Ekipy
musiaty uda¢ si¢ znad Battyku pod same Tatry.

W Zakopanem, w Szpitalu Powiatowym im. Tytusa Chatu-
biriskiego pobrano od zmarlego watrobe i ptuca. Dawce zglo-
sif i prowadzil szpitalny koordynator transplantacji — lek. Hu-
bert Szurmiak. Na szczegélna uwage zastuguje fakt, ze szpital
w Zakopanem zglosil dawce do Poltransplantu po dwéch de-
kadach braku aktywnos$ci. Warto podkresli¢ tez, ze lek. Szur-
miak ukoriczyl kurs dla koordynatoréw transplantacyjnych,
organizowany przez Gdanski Uniwersytet Medyczny i Regio-
nalne Centrum Koordynacji Transplantacji UCK w Gdarisku.

-
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Dzi¢ki tytanicznej i sprawnej pracy zespolu koordynatoréw
w sktadzie: lek. Maciej Duda, lek. Aleksandra Patasz i mgr
Alicja Patota, ktérzy sterowali akcja transplantacyjng, czy-

i organizacja zespoléw pobierajacych i przeszczepiajacych
narzady, organizacjg transportu i innych czynnosci logistycz-
nych oraz mozliwosci korzystania z transportu lotniczego (na
odcinku Gdarnsk-Rebiechowo — Krakéw-Balice uzyto samo-
lotu PILATUS PC-12) oraz ptynnemu przejazdowi do Za-
kopanego czas liczony od wyjazdu zespotu z UCK na prze-
ciwlegly kraniec Polski, pobranie narzagdéw i powr6t wynidst
zaledwie 11 godzin! Dwa zespoty UCK — chirurgiczny (dr
Dariusz Laski, lek. Krzysztof Graff, mgr Zaneta Tempska)
i kardiochirurgiczny (dr Nikodem Ulatowski, dr Agnieszka
Koska, mgr Ewelina Cackowska, mgr Alicja Katuzniak, mgr
Irena Gat¢zowska) wyruszyly z UCK do Zakopanego 12
grudnia 2020 r. o godz. 9:30, a juz o godz. 20:00 ekipy wyla-

dowaly z powrotem w Rebiechowie. W rezultacie udalo si¢

WIADOMOSCI Z UCK

skutecznie zrealizowaé przeszczepienie zgodnie z ogranicze-
niem czasowym niedokrwienia pobranych narzadéw.

W trakcie drogi powrotnej zespoléw pobierajacych, dwaj bior-
cy narzadéw przebywali juz na salach operacyjnych. Przesz-
czepienie pluc (dr hab. Jacek Wojarski, dr Wojciech Karolak)
wykonano u pojedynczego biorcy z Krajowej Listy Oczeku-
jacych. Przeszczepienie watroby (dr Piotr Remiszewski, dr
Marian Bukiariski, lek. Katarzyna Biernat) wykonano u bior-
cy zgloszonego do transplantacji w trybie pilnym. Operacja
przeszczepienia watroby zakoriczyla si¢ okolo godziny 03:00
nad ranem 13 grudnia 2020 r.

DRUGIE MIEJSCE W POLSCE

Lacznie w Uniwersyteckim Centrum Klinicznym w Gdarisku
od 18 kwietnia 2018 r. przeszczepiono 72 watréb w ramach
programu transplantacji tego narzadu. 52 przeszczepienia
w minionym roku sprawiajg, ze gdariski osrodek zajal dru-
gie miejsce w kraju. Liderem jest Uniwersyteckie Centrum
Kliniczne Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. War-
to podkresli¢ takze, ze w biezgcym roku w gdariskim UCK

przeszczepiono juz 5 watréb (stan na 25 stycznia).

Dodatkowo w 2020 roku w naszym Szpitalu wykonano 16
przeszczepieni serca, 16 pluc, 102 nerek, 128 szpiku oraz
84 rogéwek. m

LEK. KRZYSZTOF GRAFF
Klinika Chirurgii Ogélnej Endokrynologicznej i Transplantacyjnej

DR N. MED. DARIUSZ tASKI
Klinika Chirurgii Ogélnej Endokrynologicznej i Transplantacyjnej

tUKASZ WOJTOWICZ
Zespot ds. Promocji i PR UCK

fot. Sylwia Mierzewska / UCK

Nagrody jubileuszowe UCK

JUBILEUSZ DLUGOLETNIEJ PRACY OBCHODZA:

20 lat  Magdalena Karbowska 35 lat  Grazyna Sontowska 45 lat  Barbara Dziekariska
Janina Tisler Bogumita Kietbratowska
25 lat  dr n. med. Olga Kolcowa
Anna Kuzimska 40 lat  Renata Dafnkowska
dr n. med. Eliza Wasilewska Jagna Kiciriska-Lesko
Jerzy Przystalski
30 lat  Dorota Dunst Janina Zawrzykraj
Renata Pek
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ZDROWIE

Szkodliwos¢ nadmiernego spozywania

cukru przez dzieci

PROF. DR HAB.

MALGORZATA MYSLIWIEC
Kierownik Katedry i Kliniki Pediatrii,
Diabetologii i Endokrynologii

Wytyczne Swiatowej Organizacji Zdrowia z 2015 r. zalecajg,
aby spozycie cukréw prostych nie przekraczato 5% catodzien-
nego zapotrzebowania energetycznego, co $rednio stanowi
do 25 g cukréw prostych. Niestety, zgodnie z najnowszymi
danymi opublikowanymi przez Gléwny Urzad Statystyczny
dzieci w Polsce spozywaja okolo 95 g cukru prostego dzien-
nie, czgsto ukrytego w spozywanych, ulubionych przez dzieci
produktach pod postacia syropu glukozowo-fruktozowego.
Do tej grupy mozna zaliczy¢: platki $niadaniowe, jogurty
owocowe, serki homogenizowane, kremy czekoladowe, soki
owocowe, ale takze paréwki i wedliny paczkowane préznio-
wo. Spozywanie wymienionych produktéw zaburza u dzieci
wlasciwe rozszerzanie diety o nowe produkty o bardziej wy-
rafinowanym smaku, ktdre sg najczesciej zdrowe dla mlodego
rozwijajacego si¢ organizmu. Brak czasu, duza ilo$¢ obowiaz-
kéw w pracy powoduja, ze rodzice siegaja po najprostsze
i najszybsze rozwigzania zywieniowe, nie zwracajac przy tym
uwagi na sktad oraz jako$¢ spozywanej przez dzieci zywnosci.
Stad coraz wigcej dzieci ma problemy z nadwaga i otyloscia,

ktére predysponuja do powstawania choréb cywilizacyjnych.

Zgodnie z danymi WHO na catym
swiecie ponad 18% dzieci w wieku
5-19 lat ma nadwage, a ponad 7%

choruje na otytosc.

Dane z raportu The International Obesity Task Force po-
kazuja, ze co piate dziecko w Europie choruje na nadwage
lub otylosé, a co roku rozpoznaje si¢ okoto 400 tys. nowych
przypadkéw zachorowan. W Europie otylo$¢ u dzieci przy-
brala rozmiar epidemii, na przestrzeni ostatnich dwudziestu
lat czesto$¢ wystepowania otylosci potroifa si¢. Obawy budza
takze dane dotyczace nieprawidlowego skiadu ciala, w tym
niskiej masy miesniowej. Niestety nadmiar masy ciata pocia-
ga za sobg szereg konsekwencji zdrowotnych i psychologicz-
nych, zaréwno w okresie dzieciristwa, jak i w wieku dorostym.
Bezposrednio zwigksza ryzyko rozwoju cukrzycy typu 2, hi-

zrédlo grafiki — pixabay.com

percholesterolemii, nadcisnienia tetniczego, schorzen ukladu
szkieletowo-miesniowych i ortopedycznych, astmy, niealko-
holowego stluszczenia watroby, bezdechu sennego, refluksu

zoladkowo-przetykowego czy préchnicy zgb6w.

W ogélnej populacji pediatrycznej obserwuje si¢ nieprawi-
dlowe warto$ci w profilu lipidowym u 8-20% dzieci i mlo-
dziezy. Ten odsetek zwieksza si¢, gdy dochodzi problem
z nadmierng masg ciala i wynosi od 20% do 40%. Natomiast
préchnica zebéw dotyczy 53,8% dzieci w wieku 3 lat oraz
94% dzieci, ktére ukoniczyty 15 rok zycia. Otylos¢ u dzieci
réwniez przyczynia si¢ do probleméw behawioralno-emocjo-
nalnych, obniza jako$¢ zycia, moze powodowaé nekanie
i stygmatyzacje, prowadzi¢ do slabej socjalizacji oraz by¢
przyczyna gorszych wynikéw w nauce. Jest to skutek zaréwno
gorszego samopoczucia, rozwoju stanéw lekowych, depresi,
ale takze skutkéw medycznych otyto$ci — probleméw ze snem,
zaburzen hormonalnych, stabszej kondycji fizycznej. Wyniki
dotychczasowych prowadzonych badan jednoznacznie wska-
zujg, ze otylo$¢ wieku dzieciecego pozostawia trwaly slad na
zdrowiu w wieku dorostym, nawet, jezeli z czasem wskaznik
masy ciata ulegnie poprawie. Ponadto otytos¢ we wezesnym
okresie Zycia wigze si¢ z nizszym poziomem wyksztalcenia
i nizszymi dochodami w zyciu dorostym, stanowi przeszkode
w dazeniu do uzyskania sukceséw.

Nadmierne spozywanie cukréw prostych w dziecinstwie

i zwigzany z tym wzrost masy ciala znacznie zwigksza ryzyko

wystapienia wielu choréb w zyciu dorostym. Liczne badania

wykazaly silny dodatni zwigzek miedzy wskaznikiem BMI

z dzieciristwa a otyloscig po 18 roku zycia. Stwierdzono réw-
niez dodatnig korelacj¢ migdzy wysokim wskaznikiem BMI

w dzieciristwie a wystepowaniem choréb wiericowych, cu-
krzycy i niektérych nowotworéw w zyciu dorostym.

-
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Jednym ze sposobéw na zmniejszenie spozycia cukréw prostych
przez dzieci bylo wprowadzenie w szkolach ograniczen pro-
duktéw spozywezych o duzej ich zawartosci. W sprzedawanych
produktach nie moglo by¢ wigcej niz 15 g cukréw prostych
w 100 g produktu. Niestety wprowadzone zmiany spowodowa-
ty tylko zmniejszenie zysku dla wiascicieli sklepikéw szkolnych,
a dzieci zaczely kupowa¢ slodycze w sklepach obok szkoty lub

przynosily z domu niezdrowe przekaski otrzymane od rodzicéw.

Przyklady z innych paristw, ktére wprowadzily podatek cu-
krowy spowodowal znaczny spadek spozycia niezdrowych
produktéw zawierajacych duze ilosci cukréw prostych. Stad
od 1 stycznia 2021 r. réwniez w Polsce zostal wprowadzo-
ny podatek cukrowy. Oplata cukrowa nakladana jest na na-
poje zawierajace w swoim sktadzie: cukry (monosacharydy,
disacharydy, $rodki spozywcze zawierajace te substancje),
substancje stodzace, o ktérych mowa w rozporzadzeniu Par-
lamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 1333/2008 (np. ksy-
litol, sorbitol, aspartam) oraz kofeine lub tauryne. Nalezy jed-
nak zwréci¢ uwage, ze wyzej wymieniona oplata nie dotyczy
produktéw na bazie mleka lub jego przetworéw, co oznacza,
ze nadal jogurty czy serki homogenizowane beda zawieraty
zbyt duze ilosci cukréw prostych. Niestety podatek cukrowy

ZDROWIE
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dotyczy jedynie napoi, a inne produkty spozywcze, takie jak:
stodkie platki éniadaniowe, kremy czekoladowe czy stodycze
nadal s3 sprzedawane po niezmienionych cenach. Ale jest
to pewien dobry krok w kierunku ograniczenia cukréw pro-
stych spozywanych przez dzieci, a pozyskang cze$é funduszy
mozna wykorzysta¢ na przyktad na zatrudnienie dietetykéw
w podstawowej opiece zdrowotnej. m

PROF. DR HAB. MALGORZATA MYSLIWIEC
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LICZBA KOSTEK CUKRU W POPULARNYCH NAPOJACH

gramatura napojow - 500 ml

kostka cukru -5 g

Tymbark
Mountain Coca- jabtkowo-
Dew -Cola Fanta -mietowy

Zywiec
Kubus Zdréj Lipton
Water Truskawka Ice Tea Sprite

LIS FE-F]-

grafika — lzabela Szeibelis-Deskiewicz
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Fascynuje mnie to, co niewiadome

Z dr Aleksandrg Markiewicz z Zaktadu Onkologii Translacyjnej
rozmawiata Agnieszka Anielska, koordynatorka projektu Nauka to ludzie

Dr Aleksandra Markiewicz | fot. Action Studio

Czy biotechnologia od zawsze byta Pani pomystem
na zycie? Czy w Pani otoczeniu byt ktos, kto zainspi-
rowat wybor kariery naukowej?

To wecale nie byto tak, ze od poczatku chciatam by¢ na-
ukowcem. Nie mam w rodzinie Zadnych naukowcéw. Sama
odkrylam t¢ Sciezke, chyba w szkole sredniej. Wtedy zain-
teresowaly mnie czasopisma popularnonaukowe. One byly
troche przeciwieristwem szkolnych podrecznikéw, w ktérych
wiedza przedstawiona jest w taki sposéb, ze wszystko juz wie-
my, wszystko jest juz pewne. Artykuty w Wiedzy i zyciu czy
Swiecie nauki méwily raczej, ze co$ naukowcy zaobserwowali
i w zwiazku z tym prawdopodobnic tak jest. To byta inna per-
spektywa, z ktéra nie spotkatam sie w szkole. Przekonywa-
to mnie to, ze nie do korica wszystko wiadomo. Bo przeciez
nie mozemy wszystkiego wiedzie¢ na 100%, skoro wcigz co$
nowego odkrywamy! Wilasnie to, co niewiadome, mnie za-
fascynowato. To byt chyba ten moment, w ktérym zaczelam
mysle¢ o nauce. Interesowatam si¢ wtedy nie tylko biologia,
ale tez fizyka i astronomig. O czarnych dziurach i teoriach
kwarkéw wiedziatam wtedy na pewno duzo wigcej niz teraz...

Ale jednak ostatecznie wybér padt na biotechnologie...

Dowiedziatam si¢ 0 DNA, genach, inzynierii genetyczne;.
Taka nienamacalna czgsteczka DNA, ktérej nie widzimy,

a kontroluje wszystko w naszym organizmie. Dlatego wy-
bralam biotechnologic na Miedzyuczelnianym Wydziale
Biotechnologii UG i GUMed. Uniwersytet Gdariski ofero-
wal przedmioty zwigzane z inzynieria genetyczng, a Gdanski
Uniwersytet Medyczny pozwalal rozwing¢ t¢ strone bardziej
medyczng. To bylo idealne rozwigzanie.

A dalsza decyzja dotyczaca konkretnej sciezki badan,
co o niej zdecydowato?

Po trzecim roku studiéw pojechatam na trzymiesigczny staz
do Niemiec. To byto laboratorium molekularno-diagnostycz-
ne u dr. Ulfa Vogta. Zajmowalismy sie m.in. analizg ekspresji
genéw, oceng wrazliwosci prébek nowotworowych od pacjen-
téw na rézne chemioterapeutyki i wtedy zauwazylam, ze ten
zwigzek miedzy nauka i jej klinicznym zastosowaniem jest
realny, ze mozemy robi¢ badania podstawowe, a to si¢ moze
przelozy¢ na dobér terapii.

Na studiach doktoranckich pod opieka prof. Anny Zaczek
i prof. Jacka Bigdy zaj¢tam si¢ analizg krazacych komérek
nowotworowych i nad tym zagadnieniem pracuje wlasci-
wie do dzisiaj. Wezesniejsze analizy skoncentrowane byly
na jednej populacji komérek nowotworowych obecnych
w krazeniu chorych, my poszlismy w nieco innym kierunku,
wychodzac z zalozenia, ze przeciez nie wiemy na pewno
i ze moze by¢ inaczej. I to okazalo si¢ strzalem w dzie-
sigtke. Nasze wyniki pokazaly, ze populacje komérek no-
wotworowych sg bardzo rézne. Istniejace wéwczas metody
wykrywaly tylko jedna populacj¢, a ona nickoniecznie byta
ta najbardziej zlosliwg.

Na jednej z konferencji poznatam prof. Christopha Kleina
z Uniwersytetu w Ratyzbonie, ktéry opracowat metode ana-
lizy pojedynczych komérek nowotworowych, czyli narzedzie,
ktérego potrzebowalismy, aby potwierdzi¢ nasze hipotezy.
Praca z pojedynczymi komérkami, takimi jak krazace ko-
morki nowotworowe, jest bardzo wymagajaca — te komorki
sg bardzo rzadkie i jakiekolwiek zanieczyszczenia w prébee
mogg wplynac na wyniki analizy. Profesor zaproponowat mi
staz, na ktérym moglabym pozna¢ odpowiednie techniki.
W Ratyzbonie bardzo duzo si¢ nauczytam, najpierw na pét-
rocznym stazu, a potem na dwuletnim podoktorskim. To byt
czas naprawde intensywnej pracy. Jak przychodzil cenny ma-
terial kliniczny np. wezty z limfadenektomii od chorych na
czerniaka, to siedzielismy czasem do péznej nocy i robilismy
doswiadczenia. ChcieliSmy zrobi¢ jak najwigcej analiz.

-
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Ta ciezka praca przyniosta swietne efekty, a Pani
osiggniecia naukowe zostaty docenione juz w czasie
studiéw doktoranckich. W 2014 r. otrzymata Pani sty-
pendium L'Oréal dla Kobiet i Nauki. Jakie znaczenie
miato to wyrdznienie dla tak mtodej badaczki?

Ta nagroda faktycznie byta niezwykta. Poczutam si¢ naprawde
wyrézniona, ze znalaztam si¢ w takim gronie tak wyjatkowych
kobiet. Do dzisiaj mamy ze sobg kontakt, wymieniamy si¢ in-
formacjami, sukcesami, wspieramy sie. Jedna z kolezanek pro-
wadzila u mnie ostatnio wyktady goscinnie. Od poczatku mia-
tysmy bardzo duzo checi, zeby si¢ od siebie nawzajem uczy¢
oraz wymienia¢ doswiadczeniami. To o tyle cenne, ze kobiety

w nauce majg nieco inng perspektywe, odmienne problemy
i wyzwania niz mezezyzni. Jestem mamg dwdijki dzieci i po-
mimo tego, ze mam bardzo wspierajacego meza i dzielimy
sie obowigzkami po réwno, to wydaje mi sie, ze generalnie

kobiety wigcej czasu poswiecaja rodzinie. Zreszty statysty-
ki wyraznie pokazuja, ze kobiety poswiecaja w tygodniu na
obowigzki domowe i rodzinne duzo wiecej czasu niz mez-
czyzni. Kobietom obowiazki rodzinne i zawodowe sie niejako

kumulujg i przez to zostaja w pewien sposéb w tyle. Cho¢
trzeba zauwazy¢, ze same kobiety r6znig si¢ spojrzeniem na to

zagadnienie. Na szcze$cie méj maz, ktéry tez jest naukowcem,
wie, na czym polega ta praca i zawsze mogg na niego liczy¢.

Kazdy z nas spotyka w zyciu takie osoby, ktére sa
dla niego szczegdlnie inspirujgce i wptywaja na jego
rozwdj. Kto to byt w Pani przypadku?

Z kimkolwiek nie rozmawiam, z kimkolwiek nie pracuje, za-
wsze staram si¢ z tego co$ dla siebie wyciagnaé. Zwracam uwa-
ge¢ na to, w jaki sposéb ta osoba mysli, jak pracuje, i w czym mi
to moze pomdée. Od wszystkich os6b, o ktérych wspomniatam

NAUKA
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Dr A. Markiewicz przy mikroskopie fluorescencyjnym z zestawem do mikromanipulacyjnej izolacji pojedynczych komaérek

wezesniej z pewnoscig duzo si¢ nauczytam. Stylu pracy, za-
rzadzania sobg i tego, jak planowa¢ swoja naukows przyszlosé.

Na pewno nauczyciele i wykladowcy odgrywaja w tym przy-
padku wielka role. To, na ile s3 charyzmatyczni i na ile s3 w sta-
nie zainspirowaé. W szkole podstawowej mialam wspanialego
nauczyciela historii. Mysle, ze gdybym nie zmienita szkoly, to
moze skoriczytabym jako historyk, tak mnie to zafascynowato.
Potem z kolei miatam $wietnych nauczycieli od chemii, bio-
logii. W liceum na lekcji chemii nauczycielka pozwolita mi
sprawdzi¢ jak koaguluja biatka po dodaniu kwasu azotowego.
Bolato. Do dzi§ mam blizng... Robitam eksperymenty na sobie
($miech). Cho¢ moi rodzice nie s3 naukowcami, to wlasnie oni
wezesnie kupili mi i siostrze maly mikroskop. Fascynowato
mnie, ze pod mikroskopem co$ wyglada zupetnie inaczej niz
widziane gotym okiem. Tez dolozyli swoja cegietke.

Jakie sg Pani zdaniem najwazniejsze cechy naukowca?

Gdybym wiedziata, pewnie bytabym lepszym naukowcem.
Caty czas od innych staram si¢ dowiedzie¢, co to takiego jest.
Mysle, ze na pewno dociekliwo$é, nieprzyjmowanie, Ze cos jest
dane raz na zawsze. Nowa wiedza to zawsze nowa perspekty-
wa. Krytyczne myslenie, ktére pomaga z dystansem spojrze¢
na to, co juz wiemy, zeby dostrzegac inne mozliwe $ciezki i sta-
wia¢ nowe hipotezy. Na pewno tez pracowitos¢. Zawsze duzo
pracowatam, w domu zawsze trzeba bylo co$ jeszcze doczytad,
dopisac. Potrzebna jest réwniez dobra organizacja.

A czy kazdy naukowiec marzy o dokonaniu przetomu
w dotychczasowej wiedzy, odkryciu czegos co zmie-
ni dotychczasowa perspektywe?

Nie, o tym si¢ nie mysli. Pewnie kazdy by chcial dosta¢ Na-
grode Nobla, ale musimy opiera¢ si¢ na wynikach naszych

-
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DR ALEKSANDRA MARKIEWICZ

fot. Action Studio

Wiecej o badaniach prowadzonych pod kie-
runkiem dr Aleksandry Markiewicz mozna do-
wiedziec sie na naukatoludzie.gumed.edu.pl.

badari. Gdyby$my gonili tylko za tymi spektakularnymi
odkryciami, pewnie istnialaby pokusa nadinterpretacji da-
nych. A chcemy robi¢ rzetelng nauke i rygorystycznie bada¢
pewne zjawiska. Jesli wyjdzie z tego co$ donioslego, to fajnie.
Jesli nie, pracujemy dalej.

Zastanawiata sie Pani kiedys, kim by Pani byta, gdy-
by nie wybrata Pani sciezki naukowej?

Chyba archeologiem. M6j tata zbieral starocie. Przynositam
je do szkoly i dtugo dyskutowatam z nauczycielem od histo-
rii, o ktérym wspomnialam weze$niej. Kiedy$ mielismy na
przyklad dluga dyskusje o starych zelazkach, takich z dusza.
W pewnym momencie interesowatam si¢ tez fizyka, ale tu
chyba zbyt daleko bym nie zaszta.

Wiem, ze Pani dzieci sg jeszcze mate, ale majac
w domu rodzicéw naukowcéw moze juz przejawiaja ja-
kies zainteresowania w obszarze, ktdry jest Pani bliski?

Oczywiscie pokazuje¢ dzieciom to, co mnie samg interesuje.
Mamy mikroskop w domu, bo sama bym chciala jeszcze zo-
baczy¢ pierwotniaka z katuzy. Jednak absolutnie nie zamie-
rzam w ten sposob wplywaé na to, jakie beda ich przyszle
zainteresowania. Zdecydujg o tym sami. m

NAUKA

DR HAB.

ANNA ZACZEK,
PROF. UCZELNI
Kierownik Zaktadu
Onkologii Transla-
cyjnej, prodziekan
Miedzyuczelnianego
Wydziatu Biotechno-
logii UG i GUMed

Dr Aleksandre Markiewicz poznatam w 2009 r,
kiedy bytam jeszcze na urlopie macierzyriskim.
Uparcie nalegata, bym podjeta sie roli jej promo-
tora. Dopieta swego i zaraz po moim powrocie
na Uczelnie zaczetysSmy wspotprace, ktdra trwa
do dzisiaj. Byta mojg pierwsza magistrantka, po-
tem doktorantka. Szczegding radosé sprawita mi
jej decyzja o dotgczeniu do mojego zespotu po
powrocie z kilkuletniego stazu podoktorskiego.
W Zaktadzie Onkologii Translacyjnej pracujemy
razem od chwili jego powstania.

To wielka satysfakcja mie¢ w gronie wspdtpra-
cownikow tak wyrdzniajaca sie badaczke. Jej do-
ciekliwosc, krytyczne myslenie i tytaniczna praca
juz przyniosty wiele sukceséw. A te jeszcze wiek-
sze na pewno przed nia. Ciesze sie, ze przyjeta
nasze zaproszenie do udziatu w projekcie Nauka
to ludzie. Wierze, ze swojg pasja moze zainspiro-
wac wielu mtodych ludzi.
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KONFERENCIJE

Konferencja Polskie miasta
dla zdrowego powielrza

DR PIOTR POPOWSKI
Centrum Rozwoju Kompetencji,
Zintegrowanej Opieki

i e-Zdrowia GUMed

MGR DARIA MIROStAWSKA
Koordynatorka programu UCK
6-10-14 dla zdrowia, doradca
w programie Reducing health
harmful transport emissions
in European cities 2019-2020

DR N. PRAWN.

LUBOMIRA WENGLER

Radca prawny, koordynatorka
projektu Reducing health harmful
transport emissions in European
cities 2019-2020

Konferencja online Polskie miasta dla zdrowego powietrza.
Jak ograniczyc koszty zdrowotne generowane przez transport?
odbyla si¢ 17 grudnia 2020 r. Wydarzenie zostalo zorganizo-
wane przez Gdanski Uniwersytet Medyczny i Polskie Towa-
rzystwo Programéw Zdrowotnych (PTPZ). Konferencje
w imieniu Uczelni otworzyl prorektor ds. studenckich dr hab.
Tomasz Smiatacz, a w imieniu Towarzystwa wystapit jego
przewodniczacy dr Piotr Popowski.

Kontekst, w jakim zostala zorganizowana konferencja jest
powszechnie znany. W wielu europejskich miastach za-
nieczyszczenie powietrza stanowi powazne zagrozenie dla
zdrowia czlowieka. Przyczynia si¢ do $miertelnosci szaco-
wanej na ponad 500 000 przedwczesnych zgonéw (WHO
Europa, 2018 1.), z czego az 400 000 to zgony w 27 krajach
Unii Europejskiej oraz Wielkiej Brytanii. Zachorowalno$¢
spowodowana zanieczyszczeniem powietrza obniza za$ do-
brobyt obywateli, generuje koszty zdrowotne bezposrednie,
np. hospitalizacja, a takze posrednie, np. nieobecnos¢
w pracy. Globalnie zanieczyszczenie powietrza jest uwazane
za czwartg co do wielkosci przyczyne zgonéw wséréd wszyst-
kich zagrozen dla zdrowia, zaraz po nadcisnieniu, nieodpo-

wiedniej diecie i paleniu (Health Effects Instytute, 2018 r.).

Naukowcy zaczynaja pisa¢ o prawdopodobnym wplywie za-
nieczyszczenia powietrza na przebieg pandemii COVID-19
— osoby z chorobami wspdlistniejacymi gorzej radza sobie
z wirusem, czgsciej tez dochodzi do ich zgonéw; wéréd cho-
réb wspdlistniejacych sa i te, ktére stanowia efekt ekspozycji
na zlej jakosci powietrze.

Podczas konferencji zaprezentowano trzy dokumenty.

. KOSZTY ZDROWOTNE ZANIECZYSZCZENIA

POWIETRZA W MIASTACH EUROPEJSKICH
W POWIAZANIU Z TRANSPORTEM

Raport, przedstawiony przez dr Lubomire Wengler, opraco-
wala holenderska niezalezna instytucja doradcza i badawcza
CE DELFT na zaméwienie konsorcjum organizacji poza-
rzadowych z 10 krajéw UE (wéréd nich PTPZ), koordy-
nowanego przez organizacje patronacka European Public
Health Alliance (EPHA). Dokument stanowi kontynuacje
poprzedniego raportu CE Delft z 2018 r., opisanego w publi-
kacji online pt. Droga do zdrowego powietrza — raport, pod red.
dr. Tadeusza Jedrzejezyka.

Badanie, ktérym objeto 432 duze miasta europejskie,
w tym 35 miast polskich, nalezy do najwigkszych tego rodza-
ju przedsiewzie¢. Raport okresla warto$¢ pieniezng leczenia,
przedwezesnej $mierci, utraconych dni roboczych i innych
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PROF. TADEUSZ ZIELONKA
> Przewodniczgcy Koalicji Lekarzy
i Naukowcow na Rzecz Czystego Powierza

To nieprawda, ze w metropoliach powietrze
musi by¢ brudne. To, czy bedziemy oddychac
zdrowym powietrzem, zalezy wytgcznie od nas,
od naszej Swiadomosci, postawy i determinaciji
w podejmowaniu trudnych wyboréw. Nie mo-
zemy juz dtuzej odktadac tego problemu na
potem. Musimy to zrobic dzis.

zrédlo — http://www.pkeom.pl/gigantyczne-koszty-za-

nieczyszczenia-w-miastach-europy-polska-w-czolowce
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Health costs of air
pollution in European
cities and the linkage
with transport

kosztéw zdrowotnych spowodowanych przez 3 substancje
zanieczyszczajace powietrze: pyl zawieszony (PM), ozon
(O3) i dwutlenek azotu (NO; ). Badania byly przeprowadza-
ne na danych Eurostat i Audit Urban.

Podstawowe wyniki objete ww. raportem:

We wszystkich 432 miastach (faczna populacja: 130 mln miesz-
karicéw) ujete ilosciowo koszty spoteczne wyniosty w 2018 r.
>166 mld euro, czyli $rednio 385 mln euro na miasto rocznie.

Pig¢ miast o najwyzszych kosztach spotecznych to: Londyn
(11,38 mld euro), Bukareszt (6,35 mld euro), Berlin (5,24
mld euro), Warszawa (4,22 mld euro) i Rzym (4,11 mld euro).

Wielko$¢ miasta jest kluczowym czynnikiem wplywajacym
na catkowity wymiar kosztéw spolecznych — wszystkie mia-
sta powyzej 1 miliona mieszkaficéw znajduja sic w pierwszej
dwudziestce 25 miast o najwyzszych kosztach spotecznych
wynikajacych z zanieczyszczenia powietrza.

W 2018 r. $rednio kazdy mieszkaniec miasta europejskiego
ponidst strate w wysokoséci >1250 euro rocznie z powodu
bezposrednich i posrednich strat zdrowotnych zwigzanych
z niska jako$cia powietrza, co stanowi 3,9% dochodu osiaga-

nego przez mieszkacéw miast.

W ramach 25 miast zajmujacych najwyzsze pozycje pod
wzgledem wysoko$ci kosztéw zwigzanych z zanieczyszcze-
niem powietrza w 2018 r. znalazly sie:

= Warszawa — 4 miejsce (4 222 683 712 euro),
* Gérnoslasko-Zaglebiowska Metropolia — 6 miejsce — (3 596
193 823 euro),

KONFERENCIJE

* Krakéw — 22 miejsce (1 490 117 352 euro),
* Wroctaw 25 miejsce (1 239 552 247 euro).

* Polskie miasta s3 jednymi z najbardziej zanieczyszczonych
w Europie — najwigksze stezenie pytéw PM, . jest w: Biel-
sku-Biatej, Gérnoslaskiej-Zaglebiowskiej Metropolii, Kra-
kowie oraz Rybniku, a w przypadku pyléw PM10 w Rybni-
ku i Pabianicach.

Zadne polskie miasto nie znalazlo si¢ w gornie 10 miast z naj-
nizszym udzialem w PKB. Spo$réd 10 miast z najwyzszym
udziatem kosztéw spolecznych w PKB znalazly sie:

* aglomeracja $lagska — 3 miejsce (8,6%),
* Bielsko-Biata — 5 miejsce (8,6%),

* Rybnik — 7 miejsce (8,5%),

* Krakéw — 9 miejsce (8,1%).

2. MANIFEST DLA ZDROWEGO TRANSPORTU

PO COVID-19

Dokument zostal zredagowany przez miedzynarodows koali-
¢je profesjonalistéw medycznych, zaniepokojonych wplywem
transportu drogowego na zla jakos¢ powietrza, a co za tym idzie
na zdrowie. Wystawiono go 7.09.2020 r. w formule online do
podpisu przez innych, szeroko pojetych profesjonalistéw me-
dycznych (takze studentéw nauk medycznych i nauk o zdrowiu).
Podpisy bedg zbierane réwniez w 2021 r. Manifest zawiera krét-
ki apel do decydentéw politycznych o pilne zajecie si¢ kwestig
zanieczyszezen transportowych. Dr Lubomira Wengler wezwa-
ta adresatéw do ztozenia podpisu pod dokumentem dostepnym
pod adresem https://medics4cleanair.eu/sign-our-manifesto/.

MEDICS
4CLEAN AIR

PODPISZ PETYCJE

3. ANALIZA ANKIET

SKIEROWANYCH DO DUZYCH MIAST

Raport przedstawila jego autorka — mgr Daria Mirostawska,
specjalizujgca si¢ w zagadnieniach z zakresu zdrowia publicz-
nego. W celu zebrania informacji, jakie dzialania podejmuja

-
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POLSKIE TOWARZYSTWO

PROGRAMOW ZDROWOTNYCH

lub zamierzaja w przysztosci podjaé miasta (>100 000 miesz-
kanicéw), by dazy¢ do lepszej jakosci powietrza na ich teryto-
riach, postuzono si¢ badaniem ankietowym. Do udzialu
w ankiecie zaproszono 50 miast, z ktérych 31 udzielito odpo-
wiedzi. 12 miastom nie byly znane skutki, jakie powoduje za-
nieczyszczone powietrze. 19 miast nie znato kosztéw ponie-
sionych z tytulu zanieczyszczonego powietrza. Co réwniez
warto zauwazy¢, 15 z 31 miast nie badalo oczekiwan miesz-
kacéw odnosnie walki z zanieczyszczonym powietrzem.

Oprécz prezentacji ww. dokumentéw, wystapienia dotyczy-
ty takze Zrédel zanieczyszczenia powietrza, roli transportu
drogowego w zanieczyszczaniu powietrza, zwigzku miedzy
jakoscig powietrza a zdrowiem, rozwigzan proekologicznych,
np. dobrych praktyk w ksztaltowaniu infrastruktury transpor-
towych w wybranych miastach. Wéréd gosci zaproszonych

spoza Uczelni obecni byli:

radca prawny Milosz Jakubowski (Fundacja Frank Bold),
ktéry przedstawil w telegraficznym skrécie prawny kontekst
ochrony srodowiska przed zanieczyszczeniami,

Urszulia Stefanowicz (Polski Kub Ekologiczny Oddziat Ma-
zowsze) zaprezentowala dobre praktyki w ksztaltowaniu in-
frastruktury transportowej na przykladzie miast europejskich,

w tym polskich,

prof. dr hab. Waldemar Wardencki (Politechnika Gdariska)
z perspektywy chemika wykazat na liczbach i w oparciu o sze-
reg dokumentéw naukowych wplyw transportu drogowego na
jakos¢ powietrza atmosferycznego w aglomeracjach miejskich,

dr Tadeusz Jedrzejezyk (Zaktad Zdrowia Publicznego
i Medycyny Spotecznej GUMed, Urzad Marszatkowski wo-
jewddztwa pomorskiego) przyblizyt uczestnikom spoteczne
uwarunkowania transformacji w kierunku powietrza wolnego
od zanieczyszczen oraz organizacji spolecznosci lokalnej na
rzecz zdrowego powietrza. Podczas swojego referatu pochylit
sie m.in. nad konstrukcjg budzetéw obywatelskich podkre-
slajac, ze mozna je tworzy¢ w taki sposéb, by uwzglednialy
réwniez stuzbe na rzecz lepszej jakosci powietrza,

KONFERENCIJE

N/ ) european
oll.lance. .

Weronika Michalak (Heal Polska) plastycznie zaprezentowa-

fa skutki zdrowotne zanieczyszczeri powietrza,

dr Bukasz Adamkiewicz (European Clean Air Center) opo-
wiedzial o zewnetrznych kosztach zdrowotnych niskiej emisji
dla mieszkanca Polski,

dr Jarostaw Greser (Fundacja My Pacjenci) przedstawil stanowi-
sko pacjentéw wobec transportu zanieczyszczajacego powietrze,

prezes Kamil Pluskwa-Dabrowski (Federacja Konsumentéw)
dowodzil, ze konsumenci potrzebuja informacji o znaczeniu
ich zakupéw w tworzeniu zréwnowazonego podejscia do $ro-
dowiska, w tym powietrza.

Podczas konferencji prezentacje przedstawilo dwéch na-
ukowcéw z Gdariskiego Uniwersytetu Medycznego. Dr
Michat Brzezinski (Katedra i Klinika Pediatrii, Gastroen-
terologii, Alergologii i Zywienia Dzieci) méwit o otylosci
i nadwadze w kontekscie zanieczyszczenia powietrza, a le-
karz i psychoterapeutka Aleksandra Jastrzgbowska (Zaktad
Zdrowia Publicznego i Medycyny Spolecznej) oméwita
zaburzenia psychiczne i neurologiczne wywolywane przez
niskiej jakosci powietrze. Oboje podkreslili, ze nie ma pew-
nosci co do istnienia powyzszych zwigzkéw. Wyniki swoich
badari dotyczace uprawiania sportu w kontekscie $wiado-
mosci zanieczyszczenia w czasie pandemii COVID-19
przedstawil student trzeciego roku Wydzialu Lekarskiego
GUMed Wojciech Nazar.

Wydarzenie zakoriczyt dr Piotr Popowski, dzigkujac uczest-
nikom za udzial i podkreslajac, ze narracja konferencyjna
skupiata si¢ na przelamywaniu barier, ktére przeszkadzaja

w tworzeniu zdrowszego $rodowiska dla Zycia i ze konieczne
jest poszukiwanie przywodztwa lepszej jakosci, by skutecznie
prowadzi¢ ku ekologicznej transformacji spoteczeristwa. Zda-
niem dr. Popowskiego The European Green Deal, daje na-
dziej¢ na przekraczanie granic narodowych w poszukiwaniu
optymalnych rozwigzan dla Europy i reszty swiata.

Wszystkie wymienione w tekscie dokumenty i raporty do-
stepne sg na stronie Polskiego Towarzystwa Programéw
Zdrowotnych https://www.ptpz.pl/wydarzenia/. m

DR PIOTR POPOWSKI
MGR DARIA MIROStAWSKA
DR N. PRAWN. LUBOMIRA WENGLER
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Wirtualna konferencja DMD badzmy razem

W 2015 r. powstal Osro-
dek, a nastepnie Centrum
Choréb Rzadkich dzia-

tajace zaré6wno w naszym

pa specjalistéw zajmujacych sie pacjentami z dystrofia mie-

Szpitalu, jak i w ramach
Uczelni. W tym samym
czasie zostala powolana
interdyscyplinarna gru-

éniowa Duchenne'a (DMD) oraz ich rodzinami przy Scistej
wspdlpracy z Fundacjg Parent Project Muscular Dystrophy
(PPMD). Z satysfakcja nalezy zauwazy¢, ze zespol zostal
przyjety w sktad Treat-NMD — miedzynarodowej organizacij,
ktérej celem jest wszechstronna pomoc pacjentom. Ukazalo
sie szereg publikacji bedacych efektem prowadzonych badan,
ponadto zespdl Kliniki Kardiologii Dziecigcej i wad Wro-
dzonych Serca, kierowany przez dr hab. Joanng¢ Kwiatkowska
otrzymat prestizowy grant Agencji Badari Medycznych.

Centrum Choréb Rzadkich jest organizatorem Konferencji
kierowanej do chorych na dystrofie miesniowe i ich rodzin oraz
opiekunéw, lekarzy, fizjoterapeutéw i oséb odpowiedzialnych za
system opieki nad chorymi na dystrofie mie$niowe. Postepujacy
przebieg choroby wymaga od rodzin znacznego zaangazowania,
szczegdlnie w warunkach pandemii i zmniejszenia dostepnosci
do opieki rehabilitacyjnej. To nowe wyzwanie zmienito forme
Konferencji, ktéra odbyta sie 14 listopada 2020 r. online.

Podobnie jak w latach poprzednich, ku
naszej satysfakeji, Konferencje objal patro-
natem rektor GUMed prof. Marcin Gru-
chata. Uczestnikami byly rodziny chlop-
coéw chorujacych na dystrofic mie$niows
Duchenne’a, liczni specjalisci z wielu dzie-
dzin, takze z osrodkéw polskich i euro- H
pejskich. Tradycyjnie zaproszeni zostali
studenci GUMed, tym razem ci, ktérzy
uczestniczyli w ubieglorocznych zajeciach
fakultatywnych z zakresu choréb rzad-
kich. Podczas Konferencji przedstawiono
najnowsza wiedze z zakresu patogenezy

terapeutéw: dr Joannie Jabloriskiej-Brudto i dr Agnieszce So-
bierajskiej-Rek oraz mgr. Lukaszowi Manskiemu, dr Agniesz-
ce Stepien, a takze mgr Annie Malewskiej za poprowadzenie

w trakcie Konferencji autorskiego programu warsztatéw online.

Do udziatu w Sympozjum zaproszono réwniez wybitnych pol-
skich specjalistow: prof. dr hab. Ann¢ Kosterg-Pruszezyk oraz
dr hab. Anne Potulska-Chromik z Katedry Neurologii WUM,
dr Mari¢ Miszczak-Knecht (kardiolog z Centrum Zdrowia
Dziecka), jak réwniez prof. dr hab. Ewe Pilarska, prof. dr hab.
Sylwie Matgorzewicz oraz dr Edyte Wernio i dr. Jarostawa Mey-
er-Szarego z GUMed, ktérzy podzielili si¢ najnowszg wiedzg na
temat mozliwosci terapeutycznych oraz wspomagania pacjentéw.
Konferencje otworzyt prof. dr hab. Janusz Limon, wieloletni
przyjaciel rodzin pacjentéw z DMD. Zaszczytem byt dla nas
udzial prof. Lorenzo Pier Puri, MD, PhD z Sanford Burnham
Prebys Medical Discovery Institute, California, ktéry wygtosit
rewelacyjny wyklad dotyczacy patogenezy zespolu i nowych
mozliwosci terapeutycznych, a potem, nie zwazajac na wezesng
pore (w Kalifornii 6.00 rano!) odpowiadat na szereg pytar.

Organizacja Konferencji byta mozliwa dzigki pelnej gotowosci
mgr Katarzyny Witkowskiej (koordynatora Centrum Choréb
Rzadkich UCK) oraz dr Karoliny Sledzinskiej (Zaktad Piele-
gniarstwa Internistyczno-Pediatrycznego) przy Scistej wspét-
pracy z Fundacja Parent Project Muscular Dystrophy. m

PROF. DR HAB. JOLANTA WIERZBA
Zaktfad Pielegniarstwa Internistyczno-Pediatrycznego

1 ﬂ Progresja z wiekiem
Ostabienie miesni
(zwtaszcza obreczy
biodrowej), lordoza,
powiekszone tydki

Czesto, ale nie zawsze,
powiekszone migsnie

i kliniki dystrofii mig¢$niowych oraz wy- i
pracowany ,gdariski” model wielospecja- ‘ﬁzm‘f.?
listycznej opieki nad chorymi z tymi ze- .
spotem oraz ich rodzinami. Uwzgledniono

takze warsztaty rehabilitacyjne przezna-

czone zaréwno dla specjalistéw z zakresu
rehabilitacji, jak i dla pacjentéw i ich ro-
dzin. Szczegdlne podziekowania sktadam
zespolowi lekarzy rehabilitacji oraz fizjo-

tydek
Chory Chory
(8 om) (15:0M) "
Y Y
——— 3 — =
'\4"", )
p e TEE Y
(5 om ) (10t Q7)) -
w 4 X E Lordoza przestaje byc
Zdrowy | . _Zdrowy widoczna, gdy dziecko siedzi
Moze, ale nie musi bye nosicielem

Matka, zdrowa, nosiciel — il Ciciec. zdrowy

Dystrofia migsniowa u dzieci | Zrédto grafiki - alfamedyczna.pl
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IV Pomorska Konferencja J4 TEZ Jestem

PROF. DR HAB. JOLANTA WIERZBA
Zaktad Pielegniarstwa
Internistyczno-Pediatrycznego

IWONA SIMON
Fundacja JA TEZ

Blisko 170 rodzicéw i opiekunéw oséb z zespolem Downa,
wykladowcéw i zaproszonych gosci wzielo udziat w IV Pomor-
skiej Konferencji J4 TEZ Jestem, ktéra zostata zorganizowana
w dniach 21-22 listopada 2020 r. przez Fundacje Wspierania
Rozwoju JA TEZ w partnerstwie z GUMed. Konferencja pod
patronatem Rektora GUMed odbyla si¢ online.

Pierwszy dziert Konferencji byt dniem edukacyjnym, podczas
ktérego odbyly si¢ wykiady i warsztaty praktyczne, poswieco-
ne zagadnieniom rozwoju dzieci z zespolem Downa w okre-
sie od urodzenia do zakoriczenia szkoly podstawowej. Roz-
wéj poznawczy i spoleczny dzieci w zakresie rozwoju mowy,
kompetencji szkolnych i kompetencji matematycznych byly
gléwnymi tematami poruszanymi na konferencji. Wyktadow-

cy Fundacji JA TEZ oraz Uniwersytetu Pedagogicznego

w Krakowie przedstawili zalozenia edukacyjne i wyniki badari
Down Syndrome Education oraz Metody Krakowskiej. Pod-
czas Konferencji zostaly réwniez poruszone aspekty prawne
orzeczen wydawanych przez poradnie pedagogiczno-psycho-
logiczne oraz tematy z zakresu zasitkéw i systemu wsparcia.

Dzien drugi poswiecony byt aspektom medycznym, wyktady
prezentowali pracownicy naszej Uczelni i Szpitala: prof. Ma-
ria Mazurkiewicz-Beldziriska, prof. Jolanta Wierzba, dr Beata
Sztangierska, dr Anna Klosowska, dr Danuta Pospieszalska-
-Paradowska i dr Anna Stefanowicz. Nowym tematem, ktére-
mu na kazdej z konferencji poswigca sie czas jest tzw. fransition,
czyli zmiana opieki z pediatrycznej na internistyczng, ktéra dla
tej grupy pacjentéw ma szczegélne znaczenie. Jak zwykle nasi
lekarze konsultowali pacjentéw, niestety tylko wirtualnie. Ho-
norowymi go$¢mi Konferencji byli prof. Barbara Gumkowska-

-Kaminska i prof. Janusz Limon. m

Naukowiec Uczelni wsrod ekspertow WHO

na konferencji przeciw dezinformacji

Pod hastem Civil society meeting on misinformation releated on
NCD:s and risk factors odbyla si¢ 9 grudnia br. migdzynarodowa
wideokonferencja zorganizowana przez WHO. Do wspélpra-
cy zaproszono dr. Przemystawa Waszaka z Zakladu Higieny

i Epidemiologii naszej Uczelni.

Na konferencji poruszono temat walki z fake newsami, dezinforma-
Gja 1 teoriami spiskowymi w medycynie. Zwlaszcza w dobie pande-
mii COVID-19 i szczepieri kwestia ta jest bardzo istotna. Podczas
spotkania sformutowano 3 gléwne problemy oraz propozycje ich

rozwigzan. Zalecenia ekspertéw znajduja si¢ na stronie WHO.

Tematem medycznych fake
newséw w mediach spolecz-
noéciowych dr P. Waszak zaj-
mowal si¢ przed pandemia
w swoich badaniach 7he spre-
ad of medical fake news in so-
cial media — The pilot quanti-
tative study, opublikowanych
w Health Policy and Technolo-
gy Journal. Publikacja dostgp-

Dr Przemystaw Waszak

na jest na stronie czasopisma. m
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PROF. DR HAB. JANUSZ LIMON
Cztonek rzeczywisty PAN,

cztonek czynny PAU, emerytowany
profesor, wieloletni kierownik
Katedry i Zaktadu Biologii

i Genetyki Medycznej GUMed

Jestem przekonany, ze kazdy lekarz widzial w swojej praktyce
osoby z polidaktylig lub z innymi wadami koriczyn, gdyz cz¢-
sto$¢ wystepowania tych wad u rasy bialej jest wysoka i wy-
nosi 2/1000. Najczgstsza jest polidaktylia, czyli wystepowa-
nie dodatkowych palcéw, ktére moga pojawial si¢ po stronie
keiuka lub palucha (umiejscowienie przedosiowe — preaxial
polydactyly, PPD) lub po stronie matego palca (umiejscowie-
nie zaosiowe — postaxial polydactyly, PAP).

Jest duza réznorodno$¢ zmian i w typie przedosiowym
(PPD) wyrdznia si¢ cztery podtypy w zaleznosci od rodzaju
zmiany anatomicznej. Najcze$ciej zaangazowany jest keiuk
oraz paluch. Moze to by¢ duplikacja catego palca lub niekts-
rych paliczkéw. Na przyktad opisuje sie tréjpaliczkowe keiuki
powodujace zréwnanie ich dtugosci z palcem I dioni. PPD
wystepuje z réwng czestoscig u kobiet i mezezyzn. Jesli zmia-
ny sg obustrone to wskazuje to na podloze genetyczne najcze-
$ciej dziedziczace si¢ autosomalnie dominujgco.

Typ zaosiowy (PAP) charakteryzuje dodatkowym palcem
(palcami) z boku dtoni lub stopy po stronie kosci promienio-
wej lub strzatkowej. Wyréznia si¢ dwa typy — PAP-A, w kt6-
rym palec jest w pelni uformowany i polaczony jest z kosémi
$rédrecza oraz typ PAP-B, gdzie dodatkowy palec moze by¢
maty i potgczony tylko skérg z dtonig. Typ PAP dziedziczy sie
autosomalnie dominujaco i wykazuje niekompletna penetracje
i r6zng ekspresje genu. Oznacza to, ze chora osoba ma ryzyko
50% przekazania mutacji potomstwu, ale ekspresja fenotypo-
wa wady moze by¢ rézna u poszczegélnych czlonkéw rodziny.

Dodatkowe palce moga by¢ objawem aberracji chromoso-
mowej lub wielu jednogenowych zespoléw genetycznych.
Dlatego tez waznym zadaniem genetyka klinicznego jest roz-
réznienie czy jest to zdarzenie losowe, czy tez jest to objaw

jakiegos rzadkiego zespolu genetycznego.

Mysle, ze ten nieco przydlugi wstep o wielu typach wielopal-
czastosci byt konieczny ze wzgledu na duza réznorodnos¢ tej
anomalii. Wielopalczasto$¢ zostata opisana w wielu tekstach
historycznych, znajduje si¢ tez w legendach oraz w dzielach

Medycyna w sztuce | cz. 9

Wielopalczastose, czyli polidaktylia

sztuki. Ponizej przedsta-
wie kilka przyktadéw.

Bedac na Krecie, w sta-
rozytnych ruinach patacu
w miejscowosci Malia
(pierwszy palac zostal
zbudowany 2000-1900
p-n.e.) zauwazylem rzez-
be fragmentu reki dziec-
ka z VI palcami [Fot. 1].

Najbardziej znang legen-
da w Polsce jest polidak-
tylia ksiecia polskiego
Henryka Poboznego.

Ksigze zostal zabity na

Fot. 1. Fragment rzeiby prze-
dramienia dziecka, na ktorej
widoczna jest polidaktylia dtoni
(Malia, Kreta, 2000 lat p.n.e.?)
Muzeum archeologiczne w Ma-
lii | fot. Witold Bartnik

polu bitewnym z mon-
golskimi wojownikami
pod Legnica 9 kwietnia
1241 r. Jego cialo lezace
z obcietg glows rozpozna-
no dzieki obecnosci do-

datkowych palcéw dloni.

Krélowa Anna Boleyn (1507-1536), druga zona Henryka
VIII, miata trzy piersi i po sze$¢ palcéw na obu r¢kach. Byt
przesad, ze trzecia pier§ przeznaczona byla do karmienia
szatana. Los byl bardziej okrutny, bo gtowa mtodej krélowej
zostala cigta.

Niedawno zmarly profesor UJ Franciszek Ziejka opisuje
w ksigzce Moja Portugalia legendg o 20-letnim krélu Wia-
dystawie III Warnenczyku. Wedltug legendy nie polegt on

w bitwie z Turkami pod Warng w 1444 r., ale uciekt poprzez
Bosni¢ na gér¢ Synaj, gdzie wstapil do $wieckiego zakonu
im. $w. Katarzyny. W 1454 1. przyjechat do Portugalii, gdzie
krél Alfons V Afrykariski podarowat mu posiadtos¢ na wyspie
Madera. Pod przybranym nazwiskiem Henryka Alemano zyt
tam 20 lat. W 1474 1. przybyli na wyspe polscy franciszkanie,
ktérzy rozpoznali Wiadystawa Warnenczyka po jego wie-
lopalczastosci stép (przyjat ich w sandatach). Wiadomo, ze
rozmawiali nikomu na wyspie nieznanym jezykiem. Po tej wi-
zycie Alemano zostal wezwany przez kréla portugalskiego do
Algavre, gdzie przypuszczalnie odméwil powrotu do Polski.
W drodze powrotnej na Madere, statek przeptywal koto wznie-
sienia Cabo Girao, z ktérego szczytu oderwat si¢ kawatek skaty,
ktéry spadajac na okret zabit Henryka. Tragicznie zginat takze

-
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jego syn Zygmunt, ktdry zostal przywalony

masztem okr¢towym podczas sztormu
w podrézy morskiej do Lizbony.

Karolina Lancorofiska w swojej ksigzce
Wspomnienia wojenne pisze, ze bedac prze-
sluchiwana przez Hansa Kriigera, szefa
gestapo we Stanistawowie — mordercy pol-
skich profesoré6w we Lwowie oraz okolo
250 przedstawicieli inteligencji polskiej
i tysiecy Zydéw w Stanistawowie, zauwazy-
ta, ze jego oba kciuki byly tej samej dlugosci
co palce wskazujace dloni. Jest to gene-
tyczna wada budowy kciuka, ktéry ma trzy
zamiast dwéch kosci paliczkowych, co wy-
dtuza ten palec i deformuje dton (typ PPD).

Interesujaca postacia z dodatkowym ma-
tym palcem byl jazowy gitarzysta Hound
Dog Taylor z USA (1915-1975) [Fot. 2].
Gral blues rock i rock and roll nie tylko
w USA, ale wizytowat takze Europe. Jest
legenda, ze pod wplywem alkoholu odcial
ten dodatkowy palec brzytwa. Jest to moz-
liwe, gdyz byt to typ PAP-B, czyli potaczo-
ny ze skéra dloni paliczek.

Na obrazie Marca Chagalla (1887-1985)
pt. Autoportret z siedmioma palcami lewa
dlon artysty ma siedem palcéw [Ryc. 1].
Artysta nie mial polidaktylii, ale bardzo
wierzyl w magiczng moc siédemki. Cy-
fra ta jest symbolem w kulturze zydow-
skiej — robic siedmioma palcami oznaczalo

Fot. 2. Fotografie Hounda Doga
Taylora oraz dtoni gitarzysty — wi-
doczny jest dodatkowy maty palec
| zrédlo zdje¢ - loogguitars.com

oddawa¢ si¢ catkowicie jakiemus$ zajeciu,
czym niewatpliwie bylo malarstwo Mi-
strza. Sg tez inne interpretacje — Biblijne 7
dni stworzenia Swiata.

Mogltbym podaé wiecej przyktadéw poli-
daktylii, ale te ktére podalem uzmyslawiajg,
ze ten genetyczny defekt towarzyszy nam
wady palcéw nie stanowi istotnego proble-
mu lekarskiego. Symboliczne siedem pal-
céw Marca Chagalla wskazuje na pewien
mistycyzm naszych dloni i palcéw. Znane
s3 préby powiazania dlugosci i ksztaltéw
palcéw z osobowoscia cztowieka, ale to juz
jest zagadnienie na odrebny felieton.

W tekscie wykorzystalem fragmenty
swoich ksigzek: Pasma i smugi 2017 oraz
Powinnosci istnienia w przygotowaniu do
druku; wydawca - stowo/obraz terytoria,

Gdansk. =

PROF. DR HAB. JANUSZ LIMON

Ryc. 1. Obraz Marca Chagalla Autoportret z siedmioma palcami (Paryz, 1913 r.)
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Swictujemy trzecie cwiercwiecze

Cz.5 | ,Gdanskie szkoly”

DR N. HUM. BARTLOMIEJ SIEK
Zaktad Historii i Filozofii
Nauk Medycznych

W historiografii utrwalone zostalo juz pojecie gdariskiej szkoty
anatomicznej. Wprowadzil je w swoim odczycie w trakcie XII
Zjazdu Lekarzy i Przyrodnikéw Polskich w 1925 r. Edward
Loth. Co prawda pojawilo si¢ ono w literaturze jeszcze przed
powstaniem ALG, ale wspéttworcy polskiej uczelni medycznej
w powojennym Gdanisku nawigzali do tej idei. Pojecie ,gdan-
ska szkola anatomii” dotyczy tradycji ksztalcenia medycznego
w Atheneum Gedanense, ktérego symbolicznym poczatkiem
jest sekcja zwlok noworodka z zespolem wad mnogich prze-
prowadzona 27 lutego 1613 r., ktéra okresla si¢ jako pierwsza
publiczng sekcje zwlok na ziemiach polskich. Nastepcy prze-
prowadzajacego sekcje Joachima Oelhafa zapewnili Gdan-
skowi range najwazniejszego oérodka anatomicznego przed-
rozbiorowej Rzeczypospolitej. W okresie powojennym z kolei
miarg rozpoznawalnosci osrodka gdanskiego jest fakt, ze to
wlasnie tutaj powstawaly kolejne wydania najwazniejszego
przez kolejne dekady polskiego podrecznika anatomicznego,
czyli Anatomii czlowieka A.Bochenka i M. Reichera, ktérego
miejsce zajal przed kilku laty nowy podrecznik opracowany
takze w Gdanisku.

Trzy ¢wieréwiecza to jednak weigz za mato, by méc historycz-
nie rozstrzyga¢ o istnieniu szkét. Tym bardziej, ze Uczelnia
wciaz sie rozwija i osigga kolejne sukcesy. Kazda okragta rocz-
nica jest okazja do charakteryzowania dzialalnosci i osiagnie¢
gdanskich naukowcéw i praktykéw reprezentujacych rézne
specjalnoéci medyczne. Historia pisana ,od wewnatrz” przy-
nosi za kazdym razem mnogo$¢ szczegéléw i pewna dawke
subiektywizmu. Stad uzycie cudzystowu w tytule ma stano-
wi¢ swoiste memento — szkic ten jest kolejna niepozbawiong
subiektywizmu propozycja podejscia do fenomenu gdanskiej
uczelni medycznej. Za forme samooceny mozna uznaé wska-
zanie przez wladze GUMed w ramach programu Inicjatywa
Doskonatosci — Utzelnia Badawcza trzech priorytetowych

obszaréw badawczych,
czyli: onkologii, kardio-
logii i medycyny serco-
wo-naczyniowej oraz
biochemii, genetyki
i biologii molekularne;.

Rozumiejgc szkole
jako grupe wspodlpra-
cujacych ze soba adep-
téw sztuki medycznej,
najpierw doskonala-
cych swoje umiejetnosci,
a nastgpnie ksztalca-
cych kolejne roczniki,

Kietura-

Profesor
kis (1904-1971) w 1964 r. jako
pierwszy w Polsce wszczepit
rozrusznik serca u pacjenta cho-
rujgcego na zespot Morgagnie-
go-Adamsa-Stokesa | zrédlo —
gedanopedia.pl

Zbigniew trzeba podkresli¢ zna-

czenie potrzeby roz-
woju. Przeprowadzenie
konkretnego  zabiegu
po raz pierwszy jest
z jednej strony zwieri-
czeniem procesu zdo-
bywania umiejetnosci

i stwarzania mozliwo-
$ci technicznych, z drugiej za$ staje si¢ poczatkiem kolejnego
etapu rozwoju danej szkoly. Nie brakuje takich przyktadéw
w historii naszej Uczelni. W Gdarisku miato miejsce pierwsze
w Polsce wszczepienie rozrusznika serca w leczeniu zespotu
Morgagniego-Adamsa-Stokesa (1964 r.). Takze w gdariskim
osrodku po raz pierwszy w Polsce przeprowadzono operacje
wszczepienia kardiowertera — defibrylatora (1996 r.). Kiedy
z okazji 60-lecia Uczelni prof. Zbigniew Wajda charakteryzo-
wal osiggniecia chirurgii gdanskiej, zaznaczyt, ze Klinika Kar-
diochirurgii wykonuje wszystkie zabiegi poza transplantacja
serca. Rok pézniej w Gdarisku przeszezepiono serce (2006 r.).

Inny jeszcze przyktad pionierskiego w skali kraju zabiegu, jakim
bylo przecigcie dodatkowej wiazki przewodzacej u 14-letniego
dziecka z zespotem Wolffa-Parkinsona-White’a (1975 r.), jest
przyktadem ksztaltowania si¢ nowych specjalnosci — w tym

-
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Profesor Zofia Majewska (1907-
1997), pierwsza kobieta, ktéra
w AMG uzyskata habilitacje i tytut
profesora, a takze pierwsza kobieta
wyrozniona godnoscia doktora ho-
noris causa AMG; zatozycielka i wie-
loletni kierownik Kliniki Neurologii
Rozwojowej, uwazana za tworczynie
tej specjalnosci w Polsce | zrédlo —
Ludzie Akademii Medycznej w Gdari-
sku 2012, t. X1
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Profesor Grazyna Swiatecka, wspét-
tworczyni gdanskiej szkoty kardio-
logii, wieloletnia kierownik Il Kliniki
Chordb Serca oraz dyrektor Instytu-
tu Kardiologii, a takze inicjatorka
i wspottwarczyni Telefonu Zaufania
| zrédto — gedanopedia.pl

LS

Profesor Tadeusz Bilikiewicz (1901-
1980) - psychiatra i historyk medycy-
ny, wspottwadrca nowych specjalizacji,
uwazany za zatozyciela gdanskiej
szkoty psychiatrycznej

| zrédto — gedanopedia.pl

przypadku kardiologii
oraz kardiochirurgii
dziecigcej. Jej poczatki
w Gdansku siegaja 1957 r.,
kiedy przy I Klinice Cho-
r6b Dzieci powolano pra-
cownie EKG (kwiecien),
a takze przeprowadzono
pierwszy zabieg (podwia-
zanie przewodu t¢tniczego
Botalla). Klinika Kardio-

logii Drziecigcej zostala

powolana do istnienia
w ramach AMG w 1970 r.
Profesor Wtadystawa Zielin-
ska (1927-1996), kierownik
Kliniki Choréb Zakaznych, ini-
cjatorka powstania pierwsze-

Takie rozszerzanie ,do-
rostej medycyny” na pa-
cjentéw  pediatrycznych
réwniez

go w Polsce Centrum Diagno-  zaowocowalo

styczno-Klinicznego HIV/AIDS powstaniem w Gdarisku

pierwszego w Polsce Od-

dzialu Neurologii Dzie-
ciecej. Bylo to zastuga profesor Zofii Majewskiej, ktérej ko-
lejne dziatania — we wspétpracy z profesorem Kazimierzem
Erecinskim i profesorem Tadeuszem Bilikiewiczem — do-
prowadzity do powstania ministerialnej Komisji Neurologii
Dziecigeej i Psychiatrii Dziecigcej, co umozliwito formalne
zdobywanie nowej specjalizacjii (1959 r.). Polskie Towarzy-

stwo Neurologiczne ustanowilo Medal im. Profesor Zofii
Majewskiej, przyznawany osobom szczegélnie zastuzonym
dla neurologii rozwojowe;j. Jedng z pierwszych w Polsce oséb,
ktére uzyskaly stopienn doktora w ramach nowej dyscypliny,
byta Halina Sulestrowska, taczaca swoja pracg gdanskie szkoty
neurologii i psychiatrii dziecigcej.

Poczatkiem gdanskiej szkoly psychiatrii jest objecie w 1946 r.
kierownictwa Katedry i Kiniki Choréb Psychicznych przez
profesora Tadeusza Bilikiewicza, a pierwszy w kraju klinicz-
ny oddzial psychiatrii dzieciecej powstal w Gdansku
w 1948 r. Obok zastug organizacyjnych, dokonan naukowych
(stworzenie teorii etioepigenetycznej, podkreslanie podloza
biologicznego psychiatrii, wytrwale dazenie do uporzadkowa-
nia terminologii) na szczegdlng uwage w dorobku profesora Bi-
likiewicza zastuguje gotowos$¢ wyznaczania nowych obszaréw
badawczych. To za sprawg jego wspétpracy z profesorem Kazi-
mierzem Imieliriskim powstala w Polsce nowa specjalizacja

— seksuologia, a gdariska uczelnia byla pierwsza, ktéra wprowa-
dzita wyktady z tego przedmiotu. W Gdarisku powstawaly tez
pierwsze podreczniki tego zakresu — Klinika nerwic plciowych
(wydania: 1958, 1959, 1960, 1969). Ogélnopolskie podreczni-
ki powstate w danym o$rodku moga by¢ miarg pierwszenstwa
posréd innych osrodkéw. Obok wspomnianych anatomii i sek-
suologii jako gdariska specjalnos¢ wymieni¢ mozna takze me-
dycyne sadows, psychiatri¢ czy farmacje stosowang. m

DR N. HUM. BARTLOMIEJ SIEK

GAZETA GUMed luty 2021



46

75

JUBILEUSZ 75-LECIA UCZELNI

F @ GDANSKI
< 4 UNIWERSYTET
- ¥ MEDYCZNY

Wspomnienia seniora

PROF. DR HAB. N. MED.

CZEStAW RADZIKOWSKI

Student w latach 1948-1953,

asystent w Zaktadzie Anatomii
Patologicznej AMG w latach 1951-1966

Swoje wspomnienia pisze po zapoznaniu sie z trescia
artykutu o podobnym tytule prof. Leszka Imielinskie-
go, opublikowanego w Gazecie GUMed w grudniu
2019 r. Jego szczegdétowy opis poczatku naszych stu-
diow w Akademii Lekarskiej w Gdansku, bogato zilu-
strowany fotografiami przypominajacymi inauguracje,
naszych profesoréw, kolegéw i uroczych kolezanek
w czapkach (bedacych nasza dumna identyfikacjg)
uswiadomit mi, ze jestem czescig tej historii. Przysta-
tem na propozycje Redakcji pisma i nielicznej juz grupy
kolegéw z roku oraz przyjacioét, by na okolicznos¢ 75-le-
cia Uczelni przywotac z mojej pamieci kilka obrazéw.

Trudne doswiadczenia wojenne i okupacyjne niewatpliwie
wplynely na moja determinacje wyboru studiéw medycz-
nych. Przeciwnosci losu z tego okresu — zmuszenie rodziny do
opuszczenia domu, wigczenie mojego rodzinnego miasta Byd-
goszezy do Rzeszy, ,ucieczka” ojca, pézniej calej naszej rodziny
do Warszawy i okres okupacji tam spedzony, takze w czasie
Powstania Warszawskiego — to niewatpliwie Zrédio mojej mo-
tywacji wyboru zawodu lekarza gotowego nies¢ pomoc wszyst-
kim potrzebujacym, niezaleznie od narodowosci czy rasy.

OKRES STUDIOW

Poczatkowy okres moich starari o rozpoczecie studiéw w Aka-
demii Lekarskiej w Gdansku zapowiadal si¢ pomyslnie — do-
bre $wiadectwo, wysoko oceniony egzamin wedtug opinii prof.
Kornela Michejdy, 6wczesnego dziekana przyjmujacego zapisy
na studia. Niestety wsrod kilkuset (okoto 600) kandydatéw sta-
jacych sie o przyjecie na rok akademicki 1948/49, nie znalazlem
si¢ na lidcie przyjetych. Bylem zatamany, oczekiwalem innego
efektu swoich przygotowan. Mimo niklej szansy na przyjecie
z listy rezerwowej (o ile pami¢tam moje nazwisko bylo na kori-
cowym, moze nawet na ostatnim miejscu tej listy), zapoznatem
si¢ z programem zaje¢ dla nowo przyjetych studentéw. Posta-

nowilem uczestniczy¢ w wykiadach i éwiczeniach jako niekiedy
wypraszany ,wolny stuchacz”. Méj upér i uczynnosé zyczliwych
mi 0séb sprawity, ze w dzien immatrykulacji (o ile pamigtam 27
listopada 1948 r.) jako ostatni z listy rezerwowej zostatem przy-
jety na studia, mimo ,nieuprzywilejowanego” pochodzenia spo-
tecznego i braku aktywnosci w pracach spoteczno-politycznych.
Po tym przykrym dla mnie doswiadczeniu nie podejmowaltem
juz do korica studiéw zadnych starari o zamieszkanie w domu
akademickim, ani tez nie ubiegalem si¢ o stypendium — miesz-

katem w wynajmowanych pokojach w Sopocie.

W powojennym czasie liczba lekarzy w kraju, a takze stan
zdrowotny i higieniczny spoteczenstwa byly zastraszajaco ni-
skie. Stad uzupetnienie dobrze przygotowanej kadry lekarzy
i pracownikéw stuzby zdrowia réznych szczebli bylo szcze-
g6lnym wyzwaniem. Program piecioletnich studiéw okazal sie
bardzo interesujacy i bardzo dobrze ulozony. Nasi Wyktadow-
cy i ich zespoly dydaktyczne dokladali wszelkich staran, by
przygotowaé nas do odpowiedzialnej i trudnej pracy lekarzy
praktykujacych pézniej w réznych specjalnosciach, a takze do
pracy na polu naukowo-badawczym. Wspominajac tamte cza-
sy, chcialbym wyrazi¢, chyba nie tylko wlasny, ale takze wielu
moich kolegéw i kolezanek, pozostajacy w pamieci podziw,
szacunek i wdzieczno$¢ dla naszych profesoréw i ich zespoléw,
za pos$wigcony nam czas, wiedze, talent dydaktyczny, przeka-
zane nam doswiadczenie zawodowe i zyciowe.

Jedng z ciekawie przedstawionych przez mojego kolege Lesz-
ka Imieliriskiego postacig byt profesor Wiodzimierz Mo-
zolowski, kierownik Zaktadu Chemii Lekarskiej. Opisana
historia o poprawieniu studentowi stopnia ze zdanego juz
wezesniej egzaminu z chemii fizjologicznej (,jak fama glosi-
1a”) miato rzeczywiscie miejsce i chetnie ja opisze, bowiem to
ja wlasnie bylem tym studentem. Cata sprawa byla poprze-
dzona nieoczekiwanym wydarzeniem na ¢wiczeniach dla stu-
dentéw dla calego roku w sali Zaktadu Anatomii Prawidlo-
wej. O ile dobrze pami¢tam nazwisko, prowadzit je wowczas
miodszy asystent (student) Andrzej Kaliciriski. Tematem byto
przygotowanie i ocena roztworéw o réznym oddziatywaniu
izagadnienie ich ,molarno$ci”i ,normalnosci”. Asystent chyba
w obliczaniu stezenia molarnego roztworu utknal w koricowej
fazie rozwigzywania zadania. Po chwili klopotliwego milcze-
nia zapytat czy moze kto$ ze stuchaczy pomoze mu dokoriczy¢.
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Ja w swoich notatkach
zapisywalem dane,
chyba takze cigzar wla-
$ciwy roztworu — wie-
dzialem jak rozwiazaé
zadanie i zglosilem si¢
do tablicy. Po pewnym
czasie odbyl sie trud-
ny egzamin z chemii
fizjologicznej. Leszek
Imielifiski wspomina,
ze w opinii studentéw,
a moze tez w opinii

Profesora byl najtrud-

Prof. Wiodzimierz Mozotowski

niejszym ze wszystkich

egzaminéw — mawiano,
ze po zdanym egzami-
nie czapke studenckg moze zastqpic kapelusz juz prawie Pana
Dotktora. Méj spokéj po zdaniu egzaminu zostal zakl6écony,
kiedy dotarta do mnie wiadomo$¢, ze mam si¢ zglosi¢ do prof.
Mozolowskiego. Niepokdj méj byt uzasadniony, nie znalem
przyczyny tego, jak wowczas myslalem wezwania. Okazalto
sie, ze Profesor poinformowal mnie o podwyzszeniu stopnia
zdanego przeze mnie ustnego egzaminu z uwagi na pomoc

w rozwigzaniu w czasie naszych ¢wiczen zadania.

Inne wydarzenie, ktérego wspomnienie mam ciagle w pamie-
ci to egzamin z choréb zakaznych u prof. Wiktora Bincera,
kierownika Kliniki Choréb Zakaznych; egzamin — tylko ust-
ny — odbywat si¢ w jego gabinecie. Nie pamietam zadanego
pytania, ale wiem, ze moja odpowiedz, trwala raczej krétko
i chcialem jg rozbudowaé, kiedy Profesor powiedzial dzig-
kuje. Zaskoczony, z niepokojem powiedzialem — Panie Pro-
Jfesorze, ja zwykle na egzaminie na poczqtku swej odpowiedzi
podaje wprowadzenie do zadanego mi tematu i jestem gotowy do
kontynuowania swojej odpowiedzi. Na to moje oswiadczenie,
ustyszatem wypowiedZ Profesora, ktéra mnie bardzo zdziwita,
a takze zastanowita. Profesor powiedzial, ze od przyjaciela
otrzymat bardzo diugi list, ktérego przeczytanie zajelo mu
sporo czasu. Na zakoriczenie autor listu napisat, Ze przeprasza
za dugi list, ale na krétszy nie miaf czasu. Moja odpowiedz na
zadane podczas egzaminu pytanie byta oceniona pozytywnie,
a cenna rada okazala si¢ bardzo pomocna w mojej przyszlej
pracy: w opracowaniach do publikacji z wlasnych badar,
w przygotowywaniach artykuléw przegladowych, w opraco-
wywaniu projektéw czy planéw badawczych, w ich ocenach,
w recenzjach ocenianych dysertacji i innych tego typu pra-
cach redakeyjnych.

Pierwsze lata studiéw poswigcone byly poznawaniu budowy
i funkcji ciata ludzkiego (anatomia i histologia). Biologia
(w tym takze parazytologia), chemia i fizyka stanowity przy-
gotowanie do poznawania funkeji, wykltadanych na takich
przedmiotach, jak chemia medyczna (fizjologiczna) i fizjo-
logia prawidtowa. Zajecia przygotowywaly do poznawania
na III roku studiéw fizjopatologii, czyli zmian zachodzacych
w réznych stanach chorobowych. Podobnie anatomia i histolo-

JUBILEUSZ 75-LECIA UCZELNI

gia byty dobrg podstaws do
studiowania anatomii pa-
tologicznej i histopatologii

na III roku.

Dzisiaj patrze na organi-
zacje programu studiéw
z perspektywy ponad 70 lat,
obfitujacych w liczne od-
krycia i postep w naukach
biologicznych oraz w medy-

cynie. Do dobrego poznania

i zrozumienia przedmiotéw

medycznych i przyszlej pra-

Prof. Wiktor Bincer

cy lekarza podstawa byly

wyklady z mikrobiologii,
farmakologii i higieny, po-
przedzajace zajecia przy 6zku chorego. Uczono nas nie tylko
zbierania wywiadéw od chorych, ale takze waznosci obserwadji,
wygladu, koloru skéry, zapachu, dotykania, badania tetna chorych,
metod ich badania dostgpnymi wéwczas metodami i instrumen-
tami, jak stetoskop, termometr, aparat do mierzenia cisnienia.

Po zaliczeniu III roku studiéw i dobrze zdanym egzaminie
z anatomii patologicznej u prof. Wilhelma Czarnockiego, kie-
rownika Zaktadu Anatomii Patologicznej, pelnigcego w tym
okresie funkcje rektora AMG, otrzymalem wyrézniajaca pro-
pozycje zatrudnienia w Jego Zaktadzie na stanowisku zastepcy
asystenta — studenta. Pojawila si¢ dla mnie szansa na rozwijanie
moich zainteresowari i poznawanie patogenezy choréb zakaz-
nych. Prowadzitem zajecia w sali mikroskopowej z histopatologii
z niewiele mtodszymi ode mnie studentami III roku. Pamietam
takze prace nad przygotowaniem do druku podrecznika prof.
Czarnockiego pt. Drogowskazy anatomopatologiczne — przepisy-
walem na maszynie pigknie recznie przez Profesora napisany tekst.

Z czaséw IV i V roku studiéw (lata 1950-1953) mam bardzo
trudne wspomnienia. W tym okresie czesto wystepowaly epi-
demie, ktérym towarzyszyla wysoka smiertelno$¢. Dzieci cho-
rowaly na: dyfteryt, szkarlatyng, odre, koklusz, a takze gruzlice,
w tym takze na gruzlice opon mézgowych. W czasie wojny
nie przeprowadzano zapobiegawczo szczepieri ochronnych,
dzieci leczone byty gléwnie objawowo z powodu braku lekéw
dziatajgcych przeciw chorobotwérczym czynnikom wywo-
tujacym te schorzenia. W Klinice Ftyzjatrycznej (pézniejsza
Klinika Choréb Pluc, kierowana przez dr. Michata Telatyc-
kiego) poznawali$smy dorostych chorych na gruzlice, gtéwnie
ze starymi zmianami w plucach. W II Klinice Chirurgicznej
obserwowalismy jak prof. Kazimierz Debicki, torakochirurg
przeprowadzal zabiegi usuwania czesci pluca ze zmianami ja-
mistymi czy widknistymi. W Klinice Choréb Skérnych
i Wenerycznych, ktérej kierownikiem byt prof. Tadeusz Paw-
las zapoznawalismy si¢ z chorymi na rozpowszechnione wéw-
czas, czesto nieleczone choroby weneryczne — kile i rzezaczke.

Te czg$¢ niechaj zamknie wspomnienie incydentu z ostatniego
roku moich studiéw — z 1953 r. Po $mierci Jézefa Stalina, ja
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Egzamin u prof. Wilhelma Czarnockiego

i kilku lub kilkunastu moich kolegéw otrzymaliémy wezwa-
nie — zaproszenie do rektoratu. Przed cztonkami komisji (chy-
ba uczelniano-partyjnej) mialem odpowiedzie¢ na propozycije

wstgpienia do partii w ramach mobilizacji partii w zwigzku

z utratg wielkiego wodza. Dzickujac za przekazang oferte po-
wiedzialem, ze bedgc zaangazowany w interesujace dla mnie

studia, a takze pracujac juz drugi rok jako zastepca asystenta

w Zaktadzie Anatomii Patologicznej nie rozwigzatem swo-
ich probleméw $wiatopogladowych, i ze potrzebuje wigcej

czasu na dojrzaly i wazng decyzje. Mimo obaw o pozostanie

w Akademii po zakonczeniu studiéw — obowigzywaty wtedy
dla absolwentéw nakazy pracy do réznych szpitali — moglem

kontynuowa¢ prace w Zakladzie.

PRACA ZAPOCZATKOWANA W ZAKLADZIE
ANATOMII PATOLOGICZNEJ

Prac¢ w Zaktadzie Anatomii Patologicznej, kierowanym
przez prof. Wilhelma Czarnockiego, rozpoczalem w 1951 r.
bedac na III roku studiéw jako zastepca asystenta. Nie byla to
praca latwa — autopsje, przygotowywanie protokoléw przepro-
wadzanych sekji, rozpoznania po facinie, badania histopato-
logiczne materialu sekcyjnego i otrzymywanego z klinik. Nie
bez powodu o Zaktadzie méwiono sumienie klinik. Kontynu-
owalem zatrudnienie do 1966 r.z przerwami spowodowanymi
pélrocznym leczeniem gruzlicy pluc i pélrocznym poby-
tem w sanatorium w Zakopanym na przetomie lat 1957/58.
W 1959 r. obronitem pracg doktorska, nastepnie uzyskalem
specjalizacje I 1 II stopnia w Zaktadzie Anatomii Patologicznej.

Od poczatku mojej pracy w Zakladzie zaangazowany bylem w
badania z dziedziny onkologii do$wiadczalnej. Prof. Zygmunt
Led6chowski, kierownik Katedry Chemii Lekéw Politechniki
Gdarskiej nawigzal wspélprace z prof. Czarnockim w spra-
wie mozliwosci podjecia badari doswiadczalnych nad nowymi,

potencjalnymi lekami przeciwnowotworowymi wsréd po-
chodnych akrydyny. Zwiazki te jako barwniki, znane sg takze
z wybarwiania jader komérkowych. Otrzymalem propozycje
przygotowania projektu zorganizowania laboratorium do ba-
dania ich spodziewanej aktywnosci przeciwnowotworowe;j.
W Zakladzie znalazlo si¢ pomieszczenie, w ktérym mozna
bylo okresowo przetrzymywaé myszy i szczury oraz opano-
wa¢ techniki przeszczepiania komérek nowotworowych ro-
snacych w tych ,szczepach” gryzoni. Rozpoczeto prowadzenie
badani przesiewowych zwigzkéw chemicznych o spodziewa-
nym dziataniu przeciwnowotworowym. Pracownie te wkrétce
przeniesiono na Politechnike, do wickszego, lepiej wentylowa-
nego pomieszczenia — Pracowni nr 8 PAN w Katedrze Che-
mii Lekéw w budynku Wydziatu Chemii.

Badania aktywnosci przeciwnowotworowej prowadzitem
stosujac jako model przesiewowy in vivo przeszczepialne
nowotwory mysie i szczurze dostepne w krajowych jednost-
kach badawczych, skad pochodzity takze zwierzgta. Do badari
otrzymalem mysie nowotwory przeszczepialne: migsak Croc-
kera i rak Ehrlicha oraz szczurzy migsak Walkera. Pierwszy
etap badari poswigcony byt badaniu dziatania przeciwnowo-
tworowego in vivo u myszy, u ktérych badano efekt toksyczny
i przeciwnowotworowy w celu wyboru ze zbioru syntetyzo-
wanych nowych pochodnych zwigzkéw aktywnych przeciw-
nowotworowo o mozliwie niskim dziataniu toksycznym. Kie-
runek syntez nowych pochodnych oparty byt na wynikach
tych badan. Z testowanych w modelu przesiewowym kilku-
dziesigciu nowych zwigzkéw, pochodnych 9-aminoakrydyny,
wybrano preparat oznaczony symbolem C-283 do dalszych
zaawansowanych badari nad mechanizmem dziatania prze-
ciwnowotworowego w réznych innych laboratoriach.

Aktywnos¢ przeciwnowotworowa preparatu C-283 — dwu-
chlorowodorek  1-nitro-9-(3-dwumetyloamino-propyloami-
no) akrydyny zwrécita uwage onkologéw terapeutéw, takze
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za granica na rozwijajaca w Polsce nowa dziedzine leczenia
— chemioterapie przeciwnowotworowsa. W modelach zwierze-
cych testowalem pochodne akrydyny syntetyzowane przez
kolegéw chemikéw z Katedry Chemii Lekéw Politechniki
Gdarskiej, badajac zalezno$¢ miedzy budowa chemiczng
zwigzkéw, a ich aktywnoscia przeciwnowotworows. Obro-
na mojej dysertacji doktorskiej odbyta sie 30 czerwca 1959 r.
Tematem pracy byla prezentacja wynikéw badar aktywnosci
przeciwnowotworowej wybranych 33 zwiazkéw akrydyny pod
kontem zaleznosci aktywnosci od ich struktury chemicznej
(Quantitative Structure Activity Relatioship — QSAR). Do
oceny statystycznej otrzymanych wynikéw nie bylo wéwezas
dostepnych programéw komputerowych. Oceng statystyczng

przeprowadzono z pomocg statystyka.

Rozpoczecie w Polsce badari przesiewowych nad nowymi
zwigzkami chemicznymi o spodziewanym dzialaniu prze-
ciwnowotworowym, pierwsze publikacje i wybér pierwszego
preparatu do rozpoczegcia szerokich badan przedklinicznych,
poprzedzajacych podjecie préb klinicznych, wzbudzilo zain-
teresowanie za granicg. Kontakt nawigzany z dr. Abrahamem
Goldinem z Narodowego Instytutu Badan nad Rakiem
w NIH w Bethesda, (Maryland, USA) sprawit, ze otrzyma-
tem zaproszenie na odbycie podoktorskiego stazu naukowe-
go w jego laboratorium badajacym nowe zwiazki chemiczne
i biologiczne jako potencjalne leki przeciwnowotworowe.
Otrzymatem stypendium Fulbrighta umozliwiajace mi studia
podoktorskie w Narodowym Instytucie Badan nad Rakiem,
ktére rozpoczalem we wrzesniu 1962 r. Mialem opracowaé
model do$wiadczalny do badania nowo otrzymanych alka-
loidéw z rosliny Vinca rosea — barwinek rézyczkowy (Catha-
rantus roseus). Modelem doswiadczalnym wrazliwym na efekt
przeciwnowotworowy dwéch izolowanych alkaloidéw oka-
zala si¢ mysia biataczka P 1534, na ktérej wykazano aktyw-
no$¢ przeciwwzrostows obu alkaloidéw, pézniejszych lekéw
przeciwbialaczkowych o nazwie winkrystyna i winblastyna.
Oba alkaloidy hamowaty podziaty komérek przez dziatanie
na proces mitozy. Stosujac je, uzyskatem lini¢ komérek no-
wotworowych lekoopornych, wykazatem takze ich dziatanie
immunosupresyjne. Obserwowane zmiany cech biologicznych,
genetycznych i immunofenotypowych linii opornej na win-
krystyne (linia P1534/VCR-resistant) sprawily, ze dla konty-
nuowania badan zostalem skierowany do zainteresowanego
tymi problemami Walker Laboratorium w Rye, N.Y. — jed-
nostki naukowej Memorial Sloan Kettering Institute for Can-
cer Research w Nowym Jorku.

Wyniki moich badan z obu laboratoriéw byly referowane
nie tylko w nich, ale takze na Miedzynarodowym Kongresie
Onkologicznym w Toronto. Zostaty réwniez przedstawione

w monograficznym artykule opublikowanym w  Postgpach
Higieny i Medycyny Doswiadczalnej w 1965 1. jako moja roz-
prawa habilitacyjna. Z uwagi na temat badan i dziedzing (im-
munoonkologia), prezentacja odbyla si¢ na posiedzeniu Rady
Naukowej Instytutu Immunologii i Terapii Doswiadczalnej

PAN we Wroctawiu, ktéra przyznala mi stopieri naukowy
doktora habilitowanego w tym samym roku.

JUBILEUSZ 75-LECIA UCZELNI

Prof. Wilhelm Czarnocki

Podoktorski staz naukowy w Stanach Zjednoczonych
w dwéch wiodacych placéwkach naukowych w dziedzinie ba-
dan nad rakiem, takze uzyskanie stopnia naukowego w dzie-
dzinie immunobiologii nowotworéw sprawity, ze moje plany
rozwoju badari w tej nowej dziedzinie mialy szanse realizacji
w Instytucie Immunologii i Terapii Do§wiadczalnej PAN we
Wroctawiu. Byta to najwlasciwsza instytucja dla niezwykle
dynamicznie rozwijajacych si¢ badan w obu dziedzinach bio-
medycznych — immunologii i onkologii. Otrzymalem oferte
od prof. Stefana Slopka, éwezesnego dyrektora Instytutu nie
tylko wiaczenia mnie do grona wspétpracownikéw, ale takze
do zespolu programujacego budowe i wyposazenie giéwne-
go budynku, a takze nowoczesnej zwierzgtarni. W postepie
badant w obu dziedzinach (onkologii i immunologii) modele
zwierzat do$wiadczalnych odegraly i nadal odgrywaja nie-
zwykle wazng role.

Korzystajac z oferty objecia stanowiska kierownika Pracowni
nr 8, udalo si¢ mi zalatwi¢ przeniesienie stuzbowe wraz z do-
bytkiem Pracowni Nr 8 z IChO PAN na Politechnice Gdari-
skiej do Instytutu Immunologii i Terapii Doswiadczalnej
PAN we Wroctawiu. Moje oczekiwania spetnity si¢ — nie tyl-
ko uzupelniono plany budowy Instytutu, ale takze zostal zaak-
ceptowany opracowany 20-letni plan rozwoju immunologii na
lata 1970-1990 nazwany planem weztowym 10.5. Powierzono
mi takze przygotowanie i koordynacje II stopnia czgsci Pla-
nu Rzadowego Zwalczanie chordb nowotworowych PR-6 na
lata 1975-1990 temat Synteza, badania przedkliniczne i opra-
cowanie technologii produkcji zwigzkdw i lekdw o dziataniu
przeciwnowotworowym. Program zabezpieczal finansowanie
(przydzielono zaréwno dewizy, jak i ztotéwki) kompleksu ba-
dan — od opracowania metody syntezy w skali laboratoryjnej
do syntezy ilo$ci zabezpieczajacej badania przesiewowe, jak
i dalsze prace nad formg lekéw, a takze na wymagane przedkli-
niczne badania biologiczne okreslone przez Komisje Lekéw
dla oryginalnych i odtwérezych lekéw. W wyniku tych
badan zarejestrowano i uruchomiono produkcje w kraju
9 lekéw przeciwnowotworowych. W skoordynowanych ba-
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daniach uczestniczyly zespoly z 12-14 laboratoriéw réznych
Instytutéw, jednostek uczelnianych czy przemystowych.

Te nowe mozliwosci gwarantowaly przeniesienie i rozwdj
mojej dotychczasowej aktywno$ci organizacyjnej, naukowej
z Gdanska do Wroclawia, rekrutacje wlasnego zespotu pracow-
nikéw naukowych i technicznych oraz kontynuowanie bardzo
mi pomocnej wspélpracy z kolegami w instytutach amerykan-
skich i duriskich, a takze w innych, poznawanych pézniej pod-

czas stazy naukowych czy wizytowania o$rodkéw naukowych.

Na tych, jakze dla mnie waznych wydarzeniach, koricze swoje
wspomnienia zwigzane z moimi studiami w Gdansku, poczat-
kiem mojej pracy w Zaktadzie Anatomii Patologicznej jako
studenta, potem lekarza specjalisty II stopnia w zakresie anato-
mii patologicznej. Wydarzeniem nie tylko losowym byla szansa
rozpoczecia badari doswiadczalnych w dziedzinie onkologii.
W leczeniu przeciwnowotworowym w drugiej polowie XIX
wieku chemioterapia otworzyta nowe mozliwosci i oczekiwania
w leczeniu chorych. Nowo wprowadzane leki dzialaly niszczaco
na podstawowe cechy komérek nowotworowych pochodzacych

PROF. DR HAB.
CZESLAW
MARIAN
RADZIKOWSKI

Urodzony 17 lipca 1929 r. w Bydgoszczy. Studiowat na Wy-
dziale Lekarskim AMG w latach 1948-1953. Specjalizacije

w zakresie anatomii patologicznej II stopnia uzyskat w 1959 r.

Stanowiska i miejsca pracy

Zaktad Anatomii Patologicznej AMG (1951-1966) kolej-
no na stanowiskach: asystenta, starszego asystenta i adiunk-
ta. PAN Instytut Immunologii i Terapii Doswiadczalnej im.
Ludwika Hirszfelda (1966-1970) na stanowisku docenta,
kierownika Laboratorium Biologii Nowotworéw, w latach
1971-1999 jako kierownik Zakladu Immunologii Nowotwo-
6w, a w latach 1999-2000 na stanowisku zastepcy dyrektora
ds. naukowych. Od 2001 r. emerytowany profesor w Instytucie,
w latach 2009-2020 przewodniczacy Komisji Przyrodniczo-
-Medycznej PAU we Wroctawiu.

Stopnie i tytuly naukowe
Dr n. med. w 1959 r. uchwala Rady Wydzialu Lekarskiego
AMG, dr hab. n. med. w 1965 r. uchwatg Rady Naukowej

Instytutu Immunologii i Terapii Doswiadczalnej im. L. Hir-

JUBILEUSZ 75-LECIA UCZELNI

z wlasnych komérek swego gospodarza — niehamowang ich
proliferacje w miejscu powstania i rozsiew w formie przerzutGw.

Prace rozpoczeta w 1966 r. w Instytucie Immunologii i Terapii
Doswiadczalnej im. Ludwika Hirszfelda PAN we Wroctawiu
jako zalozyciel, pézniej kierownik Zakladu Immunologii No-
wotworéw prowadzitem wraz z zespotem wspétpracownikéw
az do przejscia na emeryture w 1999 r. W latach 1999-2001
bytem takze zastepca dyrektora ds. naukowych. Aktualnie na-
dal jako emerytowany profesor mam swéj pokdj w Instytucie,
ktéry od 2009 r. jest takze siedzibg/sekretariatem zalozonej
i prowadzonej przeze mnie Komisji Przyrodniczo-Medycznej
PAU we Wroctawiu. Zamykajac cykl swoich wspomnien, za-
checam do zapoznania si¢ ze sprawozdaniami Komisji, w tym
z tekstami naukowcéw calego swiata, prezentujacymi fascynu-

jacy postep w naukach przyrodniczych dla medycyny.* m

* https://www.iitd.pan.wroc.pl/pl/PAU/Sprawozdania.html

PROF. DR HAB. CZEStAW RADZIKOWSKI

szfelda we Wroctawiu, profesor nadzwyczajny (1971 r.), pro-
fesor zwyczajny (1982 r.).

Staze naukowe

W National Cancer Institute, N.I.H. w Bethesda i w Memo-
rial Sloan-Kettering Cancer Institute, Walker Laboratory, N.Y.
(1962/63 — staz podoktorski jako stypendysta Fullbrighta, wi-
zyty wielokrotne w latach 1970-1980); w Roswell Park Memo-
riat Cancer Center w Buffalo (w 1978 r.i w 1981 r.); w Fibiger
Laboratoriet w Kopenhadze jako stypendysta Danish Cancer
Society (wielokrotne staze od roku 1967 do 2000 r.); w Bartho-
lin Institutet w Kopenhadze (wielokrotne wizyty w ramach
dwustronnych uméw o wspétpracy naukowej).

Cztonkostwa

Korespondent (2002 r.) i cztonek czynny (2013 r.) Polskiej
Akademii Umiejetnosci, cztonek wielu rad i towarzystw na-
ukowych oraz rad redakcyjnych czasopism naukowych, m.in.:
Nowotwory — Journal of Oncology, Archivum Immunologiae
et Therapiae Experimentalis oraz Postgpy Higieny i Medycyny
Doswiadczalnej. Czlonek honorowy m.in.: Polskiego Towa-
rzystwa Immunologicznego (1995 r.), Polskiego Towarzystwa
Onkologii Klinicznej (2001 r.), Polskiego Towarzystwa Onko-
logicznego (2002 r.).

Odznaczenia

Uhonorowany licznymi nagrodami i odznaczeniami, m.in.:
Zlotym Krzyzem Zastugi (1979 r.), Krzyzem Kawalerskim
(1989 r.) i Krzyzem Oficerskim Orderu Odrodzenia Polski
(2014 r.), Medalem im. Mikotaja Kopernika (1995 r.).
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W trosce o lekarzy seniorow

Miniony rok 2020 zamyka dekade dzialalnosci obecnych
wiadz Fundacji Pomocy Lekarzom Seniorom. Fundacja po-
siada status organizacji pozytku publicznego, dysponujemy
$rodkami, na ktére skladaja sie odpisy 1% podatku od docho-
déw osobistych i regularne badz dorazne wplaty przekazywane
przez darczyiicéw. Dzickujemy za wszystko, co dotad otrzy-
malismy i bardzo prosimy o dalsze wspieranie naszej Fundacji.

Do lekarzy, jak i wszystkich innych ludzi, po pracowitym zyciu
przychodzi staro$¢ i zwiazane z nig wyzwania, z ktérymi nie-
jednokrotnie nie sposéb juz sobie radzi¢. Staro$¢ nieuchron-
nie niesie ze sobg choroby i niepelnosprawnosé, co powoduje
zwigkszone wydatki na leki i zabiegi rehabilitacyjne tudziez
na oplacenie jakze czgsto koniecznej opieki pielegnacyjnej.

Pamietajmy, ze emerytury starszych wiekiem lekarzy sa razaco
niskie, a ich sytuacja ulega dramatycznemu pogorszeniu w ra-
zie $mierci wspéimatzonka.

Fundacja udziela pomocy lekarzom seniorom w formie zapo-
még bezzwrotnych i nieoprocentowanych pozyczek, doplat
do kosztéw leczenia, pobytu w sanatorium lub w domach sta-
tej opieki. Ponadto osoby znajdujace si¢ szczegdlnie trudnej
sytuacji zyciowej 1 materialnej moga otrzyma¢ dofinansowa-
nie kosztéw materialnej egzystencji. Fundacja w roku 2020
udzielila wsparcia 4 lekarzom seniorom w Iacznej wysokosci
15 500 zt. W roku 2020 z tytulu odpisu 1% od podatku
na rzecz Fundacji Pomocy Lekarzom Seniorom wplyne-
to tacznie 23 234 zt. Bardzo goraco dzigkujemy i prosimy
nie zapominaé o potrzebach Fundacji, dokonujac rozlicze-
nia podatkowego za rok 2020! Apelujemy takze gorgco do
wszystkich lekarzy, ktérzy dotad tego nie czynia, o przeka-
zywanie odpisu 1% podatku na rzecz naszej Fundacji. Wy-
starczy w zeznaniu podatkowym PIT za rok 2020 wpisaé¢ w
odpowiedniej rubryce nasz KRS nr 0000069804.

Mamy nieliczng niestety, ale ogromnie cenng grupe wiernych
indywidualnych darczyncéw, ktérzy regularnie wspomagaja
Fundacje od kilku lat. To ludzie wielkiego serca, szczegélnie
wrazliwi na nieszczescie i potrzeby innych. Wptaty indywi-
dualnych darczyicéw w 2020 r. przyniosty Fundacji kwote
11 814 zt. Posréd darczyricéw, kwoty przekraczajace 1000 zt
rocznie przekazujg na rzecz Fundacji od wielu lat lekarze: Ja-
dwiga Ciechanowska, Beata Lalewicz i Wojciech Lewenstam.
Woszystkim naszym darczyricom za ofiarnos¢ i zrozumienie
potrzeb Fundacji dzigkujemy z catego serca. Dzigkujgc za to,
co juz otrzymali$émy prosimy o jeszcze.

Zwracamy si¢ z gorgcym apelem do §rodowiska lekarskiego
nie tylko o hojnos¢ na rzecz Fundacji, lecz takze o wrazliwos¢
na potrzeby senioréw w szczegdlnie trudnej sytuacji zyciowe;.
Nie wahajmy sie zwraca¢ do Fundacji o pomoc dla siebie, ale

NN
SENIOROM

SANTANDER BANK 73 1090 1102 0000 0000 1001 3748

KRS nr 0000069804

pomyslmy takze o kolezankach lub kolegach, ktérzy znalezli
si¢ w trudnej sytuacji, a by¢ moze nie wiedzg o istnieniu Funda-
¢ji lub krepujg si¢ zwréci¢ do nas o pomoc. Poinformujcie nas
o tym! Fundacja dolozy wszelkich staran, aby im poméc. Za-
checamy do odwiedzania naszej strony internetowej www.
lekarzomseniorom.pl. Apelujemy do wszystkich lekarzy zrze-
szonych w Okregowej Izbie Lekarskiej w Gdarisku o zrozu-
mienie, 0 wspolprace i troske o naszych senioréw. Kazdy moze
poméc i kazdy grosz si¢ liczy! Zachgcamy goraco, by kazdy do-
taczyt do grona darczyricéw i w swoim banku ztozyt dyspozycije
stalego comiesigcznego lub kwartalnego przekazywania na rzecz
Fundacji zadeklarowanej, okreslonej przez siebie kwoty. m

PROF. DR HAB. WIEStAW MAKAREWICZ
prezes Zarzgdu Fundacji

Pomozcie nam pomagac!

Zadowalajgce wypetnianie naszej misji jest mozliwe jedy-
nie dzieki zrozumieniu i poparciu Srodowiska lekarskiego,
o ktére nieustannie zabiegamy. Potrzebujacych jest wielu,
badZzmy wiec solidarni! Przekaz nam 1% swego podatku
lub darowizne. Kazdy moze pomoc i kazdy grosz sie liczy!

FUNDACJA POMOCY LEKARZOM SENIOROM
KRS 0000069804
SANTANDER BANK POLSKA SA
NR KONTA 73 1090 1102 0000 0000 1001 3748
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Gdanski Uniwersytet Medvyczny to ludszie. 75 lat

Komentarz

Wydawnictwo Gdariski Uniwersytet Medyczny to ludzie. 75
Jat opublikowane w 2020 r. z okazji obchodéw 75-lecia Uczelni
budzi mieszane uczucia. Na pierwszy rzut oka cyfra 75 lat wy-
daje si¢ niestosowna, bo pierwsze wrazenie, jakie nasuwa lektura
sugeruje, ze jest to opowies¢ o ludziach ostatnich 11 lat, od kiedy
to Akademia Medyczna w Gdarisku otrzymata dumna nazwe
Gdariski Uniwersytet Medyczny. Pomyst, aby byta to opowies¢
o ludziach jest oryginalny i interesujacy, ale patrzac na 75-letnie
dzieje Uczelni uderzajgcy jest brak nazwisk wielu bardzo waz-
nych postaci dla tego okresu, a nawet niektérych instytucii.

Razacym brakiem jest pominiecie Biblioteki, ktéra jest inte-
gralng i bardzo wazng jednostka kazdego uniwersytetu!

Sa rozdzialy poswigcone Migdzyuczelnianemu Wydziatowi

Biotechnologii UG i GUMed (s. 16-18), Wydziatowi Nauk
o Zdrowiu (s. 25-30), Wydziatowi Farmaceutycznemu (s. 43-
52), ale nie jest wyodrebniony Wydziat Lekarski ani wskazane

nazwisko jego dziekana prof. Radostawa Owczuka. A przeciez
Wydzial Lekarski byl pierwszym w dziejach tej Uczelni i do

dzisiaj jest wydzialem najwigkszym pod wzgledem liczby pra-
cownikéw naukowych i studentéw. Od niego pewnie nalezalo

zacza¢ opis kamieni milowych w historii Uczelni.

W zakresie ksztalcenia na kierunku lekarsko-dentystycznym

na Wydziale Lekarskim, cieszacym sie ogromnym zaintereso-
waniem studentéw, brak nazwisk oséb wybitnie zastuzonych

dla organizacji i wieloletniego funkcjonowania tego kierunku,
a mianowicie: prof. Kseni Lutomskiej, prof. Edwarda Witka
i prof. Tadeusza Korzona.

Przy omawianiu Wydzialu Nauk o Zdrowiu pominigty zostal
organizator i wieloletni dziekan tego Wydzialu prof. Piotr Lass,

a spo$réd waznych dla calej Uczelni jednostek — I Zaktad Radio-
logii kierowany przez prof. Edyte Szurowska, ktéra m.in. prowa-
dzi unikatowe w skali kraju badania w zakresie neuroobrazowania.
Czytelnik ma prawo oczekiwaé, ze w jubileuszowym wydaw-
nictwie o uczelni znajdzie si¢ sktad aktualnych wtadz akade-
mickich — bo to ludzie desygnowani w drodze wyboréw do

zarzgdzania Uczelnig.

Sukcesy naukowe dobrze obrazowataby lista laureatéw Na-
grody Naukowej m. Gdariska im. Jana Heweliusza oraz Na-
gréd FNP. Brakuje tez zestawienia wybranych, prestizowych

miedzynarodowych i krajowych grantéw naukowych pozy-
skiwanych i realizowanych w Uczelni. A ich kierownicy to

wybitni ludzie, ktérzy je pozyskuja i realizujg!

Przygotowanie i uruchomienie na Wydziale Lekarskim stu-
diéw anglojezycznych dla obcokrajowcéw w 2001 r. stanowito

znaczacg i bardzo wazng nowsg jakos¢ w ofercie dydaktyczne;j.
Byta to w gléwnej mierze zastuga 6wezesnego dziekana Wy-
dziatu Lekarskiego prof. Janusza Morysia, pézniejszego rekto-
ra Uczelni, niewspomnianego w wydawnictwie.

VARIA
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W organizacji poste-

powania w leczeniu

procedur medycznych, waznych z punktu widzenia rozwoju
Szpitala i Uczelni pewnie powinna by¢ dtuzsza.

Niezmiernie malo uwagi poswigcono dydaktyce, ktéra jest
pierwszg z trzech sktadowych misji uniwersytetu medyczne-
go: nauczanie, nauka i leczenie.

Instytut Biologii Medycznej wymieniony na s. 31 nie istnieje
od bardzo dawna. Budynek, o ktérym mowa zostat zbudowany
w 1975 1. pod nazwa Zaktady Teoretyczne i byta to pierwsza
duza inwestycja, ktéra niejako zapoczatkowala rozbudowe
i modernizacj¢ Uczelni. Budynek nosi dzi§ nazwe Collegium
Biomedicum. Ogromne zastugi w realizacji tej inwestycji polo-
2yl prof. Mariusz Zydowo, pézniejszy rektor AMG - to takze
nazwisko, ktérego bardzo brakuje wsréd ludzi 75-lecia!

Nazwa Choéru na s. 114 jest niepelna. Poprawna pelna nazwa
to Chor Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego im. Tadeusza
Tylewskiego.

Pisownia skrétu nazwy Uczelni —- GUMED (np. s. 11) jest nie-
spéjna z powszechnie stosowanym zapisem GUMed (vide s. 103).
Czesto nie wiadomo takze, jakie nazwisko przypisa¢ do twarzy
na zdjeciu (np. s. 28, 58, 83, 88).

Skoro ksigzka w tytule sugeruje, ze skupia si¢ na ludziach, to
bardzo pomocny bylby indeks nazwisk ze wskazaniem strony,
umieszczony na koncu publikacji.

Przy lekturze ksiazki pierwszym dominujacym wrazeniem jest
chaos. Wynika on, jak si¢ wydaje, z braku spéjnej koncepcji odno-
$nie sekwengji i sposobu opracowania przedstawianych zagadnieri.
Jest to najpewniej rezultatem tego, ze ksigzka nie ma jednego re-
daktora, co jest pewnym ewenementem. Standardem jest bowiem,
ze wydawnictwa wieloautorskie (tutaj w stopce wymienionych
jest czworo autoréw) posiadaja redaktora (ktérym moze by¢ tez
jeden z wspdtautoréw), zapewniajacego spdjne zrealizowanie ca-
losciowej koncepcji przedsiewzigcia. Pod wzgledem graficznym
wydawnictwo jest mile dla oka, nowoczesne i bogato ilustrowane
ciekawymi fotografiami. Nie mozna pomina¢ tez faktu, ze przygo-
towanie publikacji wigzalo si¢ zapewne z duzym naktadem pracy.

Podsumowujac, publikacja wydana z okazji Jubileuszu 75-lecia

Uczelni niestety nie przynosi chwaly Jubilatce. Ludziom spoza

-
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Uczelni nie dostarcza aktualnej, rzetelnej i petnej wiedzy o jej
dziatalnosci, sukcesach i potencjale naukowo-badawczym. Dla
tych, ktérzy jak nizej podpisany, pozostajg zwiazani z Uczelnig
od 67 lat (1) stanowi przykry dysonans i znaczaco rozmija si¢
z ich osobistymi odczuciami i doswiadczeniami.

Moze przed kolejnym jubileuszem warto z odpowiednim wy-
przedzeniem pomysleé o rzetelnym i wyczerpujacym studium
dziejéw Gdariskiego Uniwersytetu Medycznego, ktéry prze-
ciez rozwija si¢ bardzo preznie, odnosi liczne sukcesy i aktu-
alnie jest jednym z najlepszych w kraju. Dzi§ mozemy powie-

dzie¢, ze juz na pewno na takie opracowanie zastuguje. m

PROF. DR HAB. WIEStAW MAKAREWICZ
Emerytowany profesor AMG

Szanowny Panie Profesorze,

bardzo dzickuje za uwazng lekture publikacji Gdasiski Uniwer-
sytet Medyczny to ludzie. 75 lat, ktérej miatam przyjemnos¢ by¢
redaktorka i podzielenie si¢ z nami opinig. Niniejszy tekst jest
préba odpowiedzi na Pana watpliwosci.

Zaczng od tego, co bylo, a co nie bylo celem publikacji. Jej zawar-
to$¢ jest z zalozenia zbiorem osobistych opowiesci zwiazanych
z istotnymi, lecz wybranymi wydarzeniami. Ich dobér wiazat sie
z trudng, lecz konieczng eliminacja wielu epizodéw, do ktérych
bezposrednio nie nawigzano na kartach ksigzki. Nie bylo nasza
ambicja i celem stworzenie wyczerpujacego i pelnego historycz-
nego kompendium dotyczacego dziatalnosci, sukceséw i poten-
¢jalu naukowo-badawczego Uczelni. Objetos¢ takiego kompen-
dium bylaby wielokrotnie wi¢ksza, a czas przygotowania liczony
bytby nie w miesigcach, a raczej latach. Tak rozumiana historia
Uczelni jest bogato udokumentowana zaréwno w Gazecie

GUMed, jak i seriach wydawniczych Ludzie Akademii czy
Annales Academiae Medicae Gedanensis. Z uwagi na szerokie

grono odbiorcéw jubileuszowego wydawnictwa ze $wiata nauki,
jak i spoza $rodowiska, formuta, na ktéra si¢ zdecydowalismy,
wydaje si¢ bardziej wlasciwa. Skoncentrowali$my si¢ na historii
najnowszej dlatego, ze miejsce, w ktérym jesteSmy obecnie jako
Uczelnia jest podsumowaniem 75 lat naszego istnienia. Pokaza-
lismy gtéwnie tych ludzi, ktérzy dzi$ tworza potencjat Uczelni
i pracuja na jej rozwdj i liczne sukcesy. Nie sa one bowiem dzielem
przypadku, a wielu lat pasji i zaangazowania konkretnych oséb.

Nie zapomnielismy jednak o poczatkach. Od narracji o powsta-
niu Akademii Lekarskiej rozpoczyna si¢ publikacja. W tekscie
jest mowa o Wydziale Lekarskim oraz jego wileriskich trady-
cjach i powolanym tym samym dekretem Wydziale Stomato-
logicznym. Znaczenie Wydziatu Lekarskiego nie jest w zaden
spos6b umniejszone, jesli wezmiemy pod uwagg fakt, ze ogrom-
na wiekszo$¢ postaci obecnych na kartach publikacji wlasnie
ten Wydziat reprezentuje.

Kazda jednostka Uniwersytetu jest wazna, pracownicy kazdej
z nich maja wktad w rozwéj Uczelni. Z uwagi na ograniczong
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objetos¢ publikacji nie byliSmy w stanie kazdej z nich zaprezento-
waé w wydawnictwie. Z tego samego powodu nie bylo mozliwosci,
aby na kartach publikacji znalazly si¢ wypowiedzi wszystkich oséb
zaangazowanych w poszczegélne inicjatywy. Ich "nieobecno$¢” nie
podwaza znaczenia ich osiggnie¢. Te aktualne s3 komunikowane przy
uzyciu uczelnianych mediéw. Bardzo chcieliSmy przyblizy¢ akade-
mickg wspélnote w catym jej zréznicowaniu, dlatego do odtworzenia
historycznych wydarzen zaprosilismy nie tylko pracownikéw akade-
mickich i osoby pelniace wéwezas funkcje kierownicze. Zrobilismy
tak, by z opowiedziang w ten sposéb historig mogty si¢ utozsamic¢
osoby na co dzieni raczej niewidoczne, ale niezbedne dla prawidio-
wego funkcjonowania Uczelni. To przeciez nasz wspélny jubileusz.

Chciatabym réwniez zwréci¢ uwage, ze material powstal w opar-
ciu o rozmowy z zaproszonymi go$¢mi, a merytoryczne ingerencje
ograniczylismy do niezb¢dnego minimum. Pewne sformulowania
moga zawiera¢ nazwy zwyczajowe lub niepelne, co w naszym odczu-
ciu nie wplywa na jako$¢ materiatu, gdyz nie ma on charakteru czysto
dokumentalnego.

Ijeszcze jedna, szczegdlnie wazna dla mnie kwestia. W Pana odczuciu
zbyt mato uwagi poswiecono dydaktyce. Nie moge si¢ z tym zgodzié.
Cho¢ (celowo) nie ma dla niej odrebnego rozdziatu, to do wspéttwo-
rzenia publikacji zaprosilismy naszych studentéw. Mamy bowiem
przekonanie, ze to wlasnie oni sg najlepszymi przyktadami wysokiego
poziomu ksztalcenia. Ksztalcenia w szerokim rozumieniu tego slowa,
bo to, co studenci wynosza ze studiéw, to nie tylko medyczna wiedza,
ale tez krytyczne myslenie, che¢ rozwoju naukowego czy wrazliwos¢
na drugiego czlowieka — tak wazna w przypadku zawodéw medycz-
nych. Te watki przeplataja si¢ w calej publikacji, w wypowiedziach stu-
dentéw, ktérzy swoimi osiagnieciami i postawg daja nam powody do
dumy. Réwniez wielu dzisiejszych profesoréw wspomina Mistrzéw,
pod okiem ktérych rozwijali swoje naukowe kariery. W naszym od-
czuciu to wlasnie studenci i absolwenci, a nie certyfikaty czy ministe-
rialne dokumenty méwig o jakosci ksztalcenia najwiecej.

Zapewne u kazdego z czytelnikéw lektura pozostawi odmienne
wrazenia. Nie podlegaja one dyskusji, bo zaleza od indywidualnych
preferencji. Ilu bylo zaproszonych gosci i ile byto rozméw, tyle byto
sposob6w narracji. Dla niektérych ten kalejdoskop wypowiedzi stwo-
rzy wrazenie chaosu, dla innych — ciekawej réznorodnosci. Ilu bytoby
redaktoréw, tyle bytoby réznych pomystéw na to okolicznosciowe wy-
dawnictwo. Kazda koncepcja znalaztaby i zwolennikéw i szereg os6b,
ktére stwierdzilyby, ze jej ostateczny efekt nie przynosi chwaly Jubilatce.

Jesli potraktujemy opublikowany materiat jako Zrédto faktograficznej

wiedzy na temat Uczelni, to wielu elementéw faktycznie tam zabrak-
nie. Opracowanie drobiazgowego, obiektywnego studium dziejéw to

niewatpliwie ciekawe i ambitne wyzwanie. Jestem przekonana, ze

z pewnoscig znajdzie sie ktos, kto zechce si¢ go podjaé. My chcielismy
spojrze¢ na Uczelni¢ w mniej oczywisty sposb — oczami ludzi, ktérzy
zwigzali z nig swoje wlasne Zyciowe historie. Bo to wtasnie oni, nie-
ktérzy od kilku, a inni od kilkudziesieciu lat, buduja dobre imi¢ swojej

Alma Mater i zapisuja karty kolejnej jubileuszowej ksiegi. m

AGNIESZKA ANIELSKA
Sekcja Promocji
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Studygram @med.analytics

ALEKSANDRA ZIOLtKOWSKA
Studentka Il roku analityki
medycznej, cztonkini STDL GUMed

l@' @med.analytics

NA POCZATEK, KIM JESTEM?

Hej, mam na imi¢ Ola. Aktualnie jestem na II roku analityki
medycznej w Gdariskim Uniwersytecie Medycznym. Zapyta-
cie co tutaj robig? Odpowiedzi bedzie wiele, wige zapraszam
do przeczytania. ..

Opowiem Wam troche o kierunku, organizacjach studenc-
kich, a takze przedstawie mojego studygrama!

CZYM W OGOLE JEST STUDYGRAM/ NA
CZYM POLEGA MOJA DZIALALNOSC W SIECI?

Pewnie wigkszo$¢ z Was kojarzy popularna aplikacje jaka jest
INSTAGRAM. To tam zaczgtam obserwowaé przerézne
konta prowadzone przez osoby zwigzane ze $rodowiskiem
medycznym i nie tylko. Byty one dla mnie inspiracja, a takze
motywacja do nauki i zaglebienia sie¢ w $wiat medycyny. Po-
czatkowo jedynie $ledzitam ich aktywnos$é, komentowatam
posty, ale z czasem postanowilam zalozy¢ wlasne konto, na
ktérym moglabym pokazaé swéj kierunek, dzialalnos¢ na
Uczelni czy ciekawostki z zycia studenckiego. Tak powstato
konto @med.analytics.

Na moim profilu zobaczy¢ mozecie, ze nie samg nauka czlo-
wiek zyje, mimo iz jest to nieodlgczny element studenckiej

codzienno$ci. Pokazuje co robie w ciagu dnia, jak wyglada zy-

cie na Uczelni, moje triki
naukowe, ale réwniez
bardzo lubig¢ interakcje
z obserwujacymi orga-
nizujgc quizy czy Q&A.
Méj studygram jest troche
jak wirtualny pamietnik.

MEDYCYNA LABO-
RATORYJNA. CzY
WARTO BYC DIA-
GNOSTA LABORATORYJNYM?

Od dziecka po glowie chodzilo mi, Ze w przyszlosci chciata-
bym by¢ kim§ zwigzanym z medycyng. Nie bylam do korica
pewna czy chee by¢ lekarzem, a moze pielegniarka czy poloz-
ng? W liceum zaczetam robi¢ research odnosnie moich pla-
néw na studia. Wtedy pojawit si¢ pomyst — a moze analityka?

Analityka medyczna jest bardzo szybko rozwijajacym si¢ kie-
runkiem medycznym. Tak szybko, jak zmienia si¢ genom wi-
rusa, tak szybko pojawiaja si¢ nowosci w tej dziedzinie. Waz-
ne jest, aby by¢ na biezaco z dynamicznym rozwojem nauki.

Interesuje mnie praca w laboratorium, wykonywanie badan
i pomiaréw niezbednych w celach diagnostycznych. Lekarz
zleca — diagnosta wykonuje. Bardzo wazna jest ta zaleznos¢,
a wlasciwie symbioza. Gdyby nie diagnosci, nie byloby wy-
nikéw badan, a w takim przypadku lekarz nie bylby w stanie

dobra¢ odpowiedniej terapii.

Analityka medyczna to studia jednolite magisterskie, trwaja-
ce 5 lat. Uzyskujemy wtedy tzw. prawo wykonywania zawodu
diagnosty laboratoryjnego. Kierunki rozwoju po ukonczeniu
studiéw sg bardzo szerokie, zaczynajac od mozliwosci dalsze-
go ksztalcenia sie w celu uzyskania specjalizacji. Dla przykia-
du wymienie kilka potencjalnych mozliwosci:

laboratoryjna transfuzjologia medyczna,

laboratoryjna genetyka medyczna, <

laboratoryjna toksykologia medyczna, : Y ‘—-",-‘,‘" J"‘
laboratoryjna immunologia medyczna, e (“t ?ﬁ}
mikrobiologia medyczna, ey Ry

parazytologia medyczna,
cytomorfologia medyczna.

Nie jest to jednak jedyna Sciezka, jaka

moze obra¢ absolwent tego kierunku. Wielu studentéw de-
cydyje si¢ na kontynuacje nauki na studiach doktoranckich,
a takze mozliwe jest rozpoczecie kariery naukowej i prowa-
dzenie badari naukowych. Jak wida¢ opcji jest naprawde wiele.

-
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STUDENCKIE STDL GUMed
TOWARZYSTWO skupia studen-
DIAGNOSTOW ) )

LABORATORYJNYCH téw  wszystkich
GUMed lat kierunku ana-

lityka medyczna.
Zajmujemy si¢ promowaniem zdrowia organizujac akcje
profilaktyczne, edukacyjne, charytatywne i nie tylko. Wsréd
nich sg m.in.: Laboratorium Pluszowego Misia, Wykop Raka,
NOS FARTUCHA, Studenci dla Matych Pacjentow, otrzesiny,
Medykalia/Juwenalia Gdanskie, Wampiriada.

Ponadto uczestniczymy w wielu wydarzeniach studenckich,
takich jak LABirynt Kariery czy Wiedza na CITO. Warto
wspomnie¢ tutaj takze o wyjazdach na ogdlnopolskie debaty,
zjazdy i konferencje, podczas ktérych poznajemy studentéw
z innych uczelni medycznych z calej Polski. Stwarza nam to
mozliwos¢ pézniejszej wspdlpracy, pozwala zdobywaé do-

$wiadczenie oraz umozliwia zawieranie nowych znajomosci.
Jesli chcielibyscie dotaczyé, serdecznie zapraszamy do wstg-

pienia w szeregi STDL!

Kota naukowe zajmuja si¢ prowadzeniem badan naukowych
i projektéw, opracowywaniem nowych metod terapeutycznych
i mozliwosci leczenia. W pézniejszym etapie réwniez publi-
kacja wynikéw tych badan, odkry¢ naukowych czy opracowa-
nych metod terapeutycznych. Daje nam to niezwykla mozli-
wo$¢ rozwoju osobistego, studenci moga by¢ wspélautorami
takiej publikacji, co niewatpliwie jest sporym osiagnigciem.

Jesli jestescie ciekawi jak wyglada
$wiat oczami studentki analityki
medycznej, goraco zapraszam

®

Wias do $ledzenia mojego profilu

@med.analytics.
®

MED.ANALYTICS

Kto$ pomysli, po co te wszystkie konta studenckie na me-

diach spotecznosciowych? A ja odpowiem — po to, aby wza-

jemnie sobie pomagaé i si¢ wspieraé. Czas leci jak szalony,

poniewaz minely prawie trzy miesigce nauki na trzecim roku

studiéw — ostatnim roku studiéw licencjackich elektroradio-

logii. Pamietam, jakby bylo to wczoraj, kiedy w poniedzia-
28 ¢tam, jakby by: Y, y w p

tek o 6smej rano, statam w bialym fartuchu w prosektorium,

przed pierwsza anatomia — zestresowana i zupelnie nieswia-
oma, co przyniesie zycie studenta.

d przy: ycie student:

Profil @radiographystudies raczkowal jeszcze dwa lata temu,
jednak dzieki sukcesywnej pracy i determinacji moge spoj-
rze¢ na o§ czasu i obiektywnie zobaczyé¢, ile udato si¢ osiagnaé.
Drzielenie si¢ studencka codziennoscia, wiedzg z zaje¢ na Uczel-
ni oraz innymi akcjami, jak stworzenie Miniprzewodnika po
kierunku elektroradiologia w Polsce czy spotkaniami na zywo,
ktére przeprowadzitam z innymi studentami elektroradiologii
z réznych uczelni jest bardzo satysfakcjonujace. Udalo mi si¢
zainteresowaé rézne osoby kierunkiem studiéw i przekazaé
wigkszemu gronu odbiorcéw, kim jest elektroradiolog, czym sie
zajmuje, czym si¢ rézni od radiologa i jakie sa jego kompetencje.

TEMATYCZNIE

Podcast o szeroko pojetym zdrowiu i zdrowym stylu zycia,
nauce, studiach, zyciu miodych ludzi — Monotematycznie
podcast jest moim drugim projektem. Razem z Julia Witt,
studentky biotechnologii, nagrywamy odcinki o tematyce
naukowej solo, wspélnie lub z go$¢mi. Tworzenie podcastu
to praca bardzo kreatywna i rozwijajaca nas same. Caly czas
uczymy sie czego§ nowego oraz staramy sie, by jako$¢ na-
szych materialéw szla do przodu, a przekazywana tres¢ byta
réznorodna i ciekawa. Jedli nie znacie naszego kanalu lub nie
jestescie przekonani do formy podcastu — polecam sprébo-
wad! Mozna to zawsze polaczy¢ z aktywnoscig fizycznag i po-
stucha¢ odcinka na stuchawkach w trakcie spaceru!

Ten rok akademicki na pewno bedzie wymagajacy i wyjatkowy,
z wiadomych przyczyn nauczanie wyglada inaczej niz zwy-
kle jednak, jestem dobrej mysli i staram si¢ skupi¢ na tym, by
wyciagna¢ z mojego ostatniego roku

na Uczelni jak najwigcej. Niedtugo

dojdzie tez pisanie pracy licencjackiej,

ale dobra organizacja i optymizm to

podstawa. Zycze kazdemu z Was, po-

zytywnego nastawienia i u$miechu,

mimo trudnych chwil!




Breaking the stereotype ¢

international edition
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My name is SEMANTI RAY,
5th year medical student at MUG,
and | am from Kolkata, India.

Kolkata, or as the British called it Calcutta, earned
the nickname the ‘City of Joy’ as a term of ende-
arment. It is the educational and cultural hub of
Eastern India, and the third most populous city of our coun-
try. Kolkata is a pioneer in the field of drama, arts, theatre and
literature. This city upholds a perfect juxtaposition between
the old world and the modern one.

My city is the capital of West Bengal, one of the easternmost
states in India. At first glance, the name "West" can be a bit
perplexing, however it can be easily explained. During the
Indian Independence in 1947 it was decided to separate the
state of Bengal into East Bengal (known today as Banglade-
sh, an independent country) and West Bengal (part of India).
Inhabitants of both these places share common customs and
language, but the key difference is that Bangladesh is an Is-
lamic country, whereas West Bengal is a secular state whose
residents follow many different religions.

Having moved to the Persian Gulf in my childhood, I don't
remember much from my own personal experiences in Kol-
kata. However, every year I would get to experience the beauty
of Kolkata during the summer months. Albeit the humidity
and heat weren’t the dearest to me, but it was worth enduring
as it also allowed me to explore the rustic little streets that
had been preserved since the time of the British occuwpation.
Dainty tram rides, the signature icon of Kolkata, showed me
the hidden gems of this busy and happening city which at the
same time seemed oddly tranquil and familiar, even to
a first-time visitor.

My mother fondly talks about how in her yesteryears, a day
would be incomplete without visiting one of the many stalls
offering sweet and savory snacks or the enormous book and
handiwork expo. Her favorite time was the celebration of Dur-
ga Puja which is the ceremonial worship of Goddess Durga, as
she triumphed over the demon-king Mahishasura in battle.
This is one of the most awaited and extravagant celebration

-
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Nazywam sie SEMANTI RAY,
jestem studentka V roku medycyny w GUMed
i pochodze z Kalkulty w Indiach.

Kolkata, zwana przez Brytyjczykéw Kalkuta,
ma przydomek Miasto Radosci. Jest to edukacyj-
ne i kulturalne centrum wschodniej czgsci Indii,
a przy tym trzecie najwigksze miasto w kraju. Kalkuta jest
pionierem w dziedzinie literatury, sztuk pigknych oraz teatru.
W tym miescie idealnie taczg si¢ stary i nowy $wiat.

Moje miasto jest stolica Bengalu Zachodniego, jednego
z najdalej wysunietych na wschéd stanéw Indii. Na pierw-
szy rzut oka slowo "Zachodni" moze wprowadzaé troche
zamieszania, jednak fatwo to wyjasni¢. Kiedy Indie zdobyty
niepodleglo$¢ w 1947 r. zdecydowano, by podzieli¢ Bengal
na Bengal Wschodni (znany dzi$ jako Bangladesz — nieza-
lezne paristwo) oraz Bengal Zachodni (czg$¢ terytorium In-
dii). Mieszkaicéw obu tych miejsc taczy wspdlny jezyk oraz
zwyczaje, ale rézni ich fakt, ze Bangladesz jest panstwem
muzulmarnskim, podczas gdy Bengal Zachodni jest stanem

$wieckim, ktérego mieszkaricy wyznaja rézne religie.

W dziecinistwie wyprowadzitam si¢ z rodzicami nad Zatoke
Perska, wiec nie mam zbyt wielu wspomnien z Kalkuty. Miatam
jednak okazje co roku latem do$wiadcza¢ pickna tego miasta.

-

Durga goddess / Bogini Durga | fot. Santanu Biswas / flickr
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Victoria Memorial | zrédio grafiki — pixabay

in not only West Bengal, but several other states in India and

even Bangladesh. The beauty of this ten-day long festival is

how all the people of Bengal, irrespective of religious and cul-
tural differences come together, dress up and revel in the joys

of the finger-licking good food at the festival, the magnificent

sights of the pandals and beautiful creations of artisans who

worked for months on end to assemble these pandals and sta-
tues. The whole city takes this time to get together with family
and loved ones to partake in this merry affair.

‘We may not be very rich in the strict sense, but we compensate
with richness in culture, hospitality, love for the arts, drama and
food for days! There is something here for everyone. Science
City would be the number one pick for the curious minds. Vic-
toria Memorial, Fort William and Birla Planetarium for the
architecturally-inclined. The Mother House is a religious con-
gregation established in 1950’ by the Saint Teresa of Kolkata,
which still provides free service to the poverty-stricken. Reserve
a day in your itinerary for sight-seeing and take advantage of
the cheap rickshaw and tram rides. Be in awe of the impressive
construction of the Howrah Bridge (also known as Rabindra
Setu), one of the busiest and the longest cantilever bridges in
the world. If you love being one with nature and observing ani-
mals in their natural habitat, take a drive to the Sundarbans
National Park,a UNESCO declared world heritage site.

Sounds cliché, but the food culture of West Bengal will leave
your stomach as well as hearts brimming. Labor and cost of
raw materials being low, affordability and quality of food is
unsurpassable. Having a bit of a soft spot for confectionaries,
I recommend Mishti Doi, Shondesh and my personal favo-
rite - Roshogolla. Fish is a big part of our cuisine with

a multitude of fresh water fish and sea food to choose from.
We love a good lamb or chicken biryani for a gathering of any
size. Whereas on a typical day we enjoy incorporating vege-
tables in our meals, whether it be a snack (fritters, samosas)

-

Wysoka wilgotnos¢ powietrza oraz upaly nie byly dla mnie
czyms$ mitym, ale warto bylo je znosi¢, aby méc odkrywaé za-
chowane z czaséw brytyjskiej okupacji uliczki. Dzigki prze-
jazdzkom urokliwymi starymi tramwajami, ktére s3 wizytéw-
ka Kalkuty, moglam poznaé ukryte skarby tego ruchliwego
i tetnigcego zyciem miasta — jednoczes$nie robigcego wrazenie
dziwnie spokojngo i znajomego, nawet dla osoby odwiedzaja-
cej je po raz pierwszy.

Moja mama z sentymentem wspomina dni, kiedy odwiedzata
stoiska oferujace stodkie oraz pikantne przekaski lub wielkie
wystawy ksigzek i rekodziel. Jej ulubionym $wigtem w roku
byto Durga Puja (Durgapudza) — $wicto ku czci Bogini Dur-
ga, ktéra pokonata w bitwie demona Mahishasura. Jest to
jedno z najbardziej oczekiwanych oraz szczegdlnie celebrowa-
nych $wiat nie tylko w Bengalu Zachodnim, ale tez w innych
stanach Indii, a nawet w Bangladeszu. Wyjatkowos¢ 10-dnio-
wych obchodéw tego $wieta polega na tym, ze mieszkaricy
Bengalu, niezaleznie od réznic kulturowych lub religijnych,
przebierajg si¢ i spotykajg, by cieszy¢ si¢ pysznym jedzeniem,
niesamowitymi widokami pandaléw (tymczasowe konstruk-
cje na platformach; przypis red.) budowanych i dekorowanych
przez rzemie$lnikéw przez wiele miesiecy. Mieszkaricy calego
miasta staraja si¢ spotkac ze swoimi rodzinami i przyjaciéimi,
by razem uczestniczy¢ w tym radosnym wydarzeniu.

Nie jestesmy bogaci w dostownym tego stowa znaczeniu, ale
nadrabiamy to bogactwem kultury, goscinnoscia, mitoscig do je-
dzenia, sztuki i teatru! Tutaj kazdy znajdzie cos dla siebie: Scien-
ce City bedzie atrakejg dla mitosnikéw nauki, Victoria Memorial,
Fort William oraz Birla Planetarium dla koneseréw architektury,
Mother House to zalozone w latach 50. XX w. przez $w. Matke
Teres¢ z Kalkuty zgromadzenie religijne, ktére nadal oferuje
darmowg pomoc dla ubogich. Warto zarezerwowa¢ dzien na
zwiedzanie miasta, korzystajac z taniego transportu riksza
lub tramwajem. Bedziecie pod wrazeniem konstrukeji Mostu
Howrah (réwniez zwanego Rabindra Setu), jednego z naj-
bardziej ruchliwych i najdtuzszych mostéw wspornikowych na

-
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Typical bengali cuisine / Typowe dania kuchni bengalskiej
fot. Amitava Das / flickr

or a blown out spread of curries and preparations. All that
followed by a sweet dish, of course.

Sweet, soft-spongy
dumplings
of Indian cottage
cheese in syrup

v’ 1liter of full-fat milk

v 3 tablespoons
lemon juice

v 34 cup sugar

v 4 cups water

1. Heat the milk in a heavy
bottom pan in medium
heat till it starts boiling and
add the lemon juice or vine-
gar to the pot and keep stirring, as the milk curdles.

2. Drain the curdled milk using a strainer lined with a
muslin cloth. You are now left with what is known
as chena or the milk solids. Squeeze the cloth to
drain all water and wrap all the corners of the cloth
and tie it in a tight knot.

3. Run cold water over this bundle till the water from
the cloth runs cold so as to eliminate the lemon es-
sence and taste.

4. Hang this over the sink and let it sit for about 2-3
hours to make sure all the excess water has dra-
ined. This is essential in making sure the consisten-
cy will be right. Now knead the chena with your
hands for about 7-8 minutes till it’s smooth.

5. Make 15-16 small balls from the mixture after the ma-
shing is done. Meanwhile, in a large vessel combine
the sugar and water and bring it to boil at a medium
temperature till the sugar has dissolved properly.

-

Roshogolla / Rasgulla

zrédlo grafiki — pixabay
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$wiecie. Jesli kochacie nature i lubicie obserwowaé zwierzgta
w ich naturalnym $rodowisku, wybierzcie sie na wycieczke
do Parku Narodowego Sundarbans, ktéry zostal wpisany do
$wiatowego dziedzictwa UNESCO.

Moze to zabrzmi banalnie, ale potrawy z Zachodniego Ben-
galu wypelniaja nie tylko brzuch, ale i serce. Koszty roboci-
zny oraz sktadnikéw sa niskie, a jako$¢ i cena jedzenia sg nie
do pobicia. Ja mam stabos¢ do slodyczy, wige polecam mi-
shti doi, shondesh oraz moje ulubione roshogolla. Waznym
sktadnikiem naszych dan sg ryby, a mamy do wyboru wiele
gatunkéw ryb stodkowodnych oraz owocéw morza. Ucztom
w wickszym gronie towarzyszy dobra jagniecina lub kurczak
biryani. Natomiast na co dzien lubimy dodawaé do dan wa-
rzywa, spozywamy je zaréwno jako przekaski (np. warzywa w
ciescie, warzywne samosa) lub w zestawach z réznymi curry.
Oczywiscie na koniec jest podany deser.

Stodkie, miekkie
kluseczki
z indyjskiego
- twarogu z syropem

1 litr mleka petnottustego
3 tyzeczki soku
cytrynowego (lub octu)
3/4 szklanki cukru

4 szklanki wody

AN NN

.—‘

Podgrzej mleko w garnku
z grubym dnem na sred-
nim ogniu do momentu
wrzenia, dodaj sok z cy-
tryny lub ocet i mieszaj, az do sSciecia sie mleka.
Odcedz sciete mleko za pomoca sita wyscietanego
muslinowa tkaning. Tak uzyskasz chena, czyli grudki
Scietego mleka. Zbierz wszystkie rogi tkaniny i za-
wigz supetkiem.

Przelej zimna woda, by wyptukac¢ kwasny zapach
i smak.

Zawies tobotek nad zlewem i pozostaw na 2-3 go-
dziny, aby cata woda odciekta. To jest kluczowy
etap, ktéry zapewni odpowiednig konsystencje.
Potem ugniataj przez 7-8 minut, az do uzyskania
gtadkosci.

Uformuj 15-16 matych kulek. W miedzyczasie zmie-
szaj wode oraz cukier w duzym garnku i podgrzej na
srednim ogniu do momentu catkowitego rozpusz-
czenia sie cukru.

Gotuj kuleczki w syropie przez 10 minut na sred-
nim ogniu. Zauwazysz, ze kuleczki ewidentnie sie

-
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6. Cook the Rasgulla in sugar syrup for 10 minutes on me-
dium flame. You’ll notice the evident increase in size
by then. Once cooked, switch off the flame, keeping
the lid on still to prevent hardening or shrinking in size.

7. Serve slightly hot.

We face a fair share of stereotypes. People presume that as
we come from what maybe considered still a developing
state, we lead frugal, minimalistic lives. In the past, West
Bengal was a state of poor infrastructure and few business
ventures. However that doesn’t hold true anymore as it has
booming trade and export, as well as much better roads.
Another misconception people seem to have is that since
expenses in West Bengal are rather low as compared to other
Indian states, it must relatively cheap in terms of housing
and quality of life. While that might have been true in the
past, with the current economic development the cost of li-
ving in West Bengal has increased too. The days when you
could buy a full day’s meals for a mere 100 Rupees (about
€1 or 5 PLN) are now history. However, if you know the
right places or ask a kind local where to go, then satiating
your palate will not burn a hole in your pocket. Finally, many
foreigners assume all Bengalis come from Bangladesh. To be
fair, I understand how one could arrive at such assumption.
However, the facts are clear: seven decades ago we share our
motherland India and as I mentioned earlier, Bengal was di-
vided between two countries. Therefore, it would be nice to
be acknowledged as Indians, rather than Bangladeshis when
people learn of our ethnicity.

So this is a bit of an insight to my beautiful hometown.
I hope that one day you will be able to experience all that the
'City of Joy' has to offer.n

DZIAt STUDENCKI — RemediuM

powiegkszyly. Zgas ogien, ale
pozostaw garnek przykryty, by
zapobiec skurczeniu lub tward-
nieniu kuleczek rasgulla.

7. Serwuj ciepte.

Zmagamy si¢ z wieloma sterotypami. Ludzie mys$lg, ze po-
chodzimy z obszaru dopiero rozwijajacego si¢, wigc zyjemy
oszczgdnie i minimalistycznie. Rzeczywiscie w przesztosci
Bengal Zachodni byl stanem stabo uprzemystowionym
i z kiepska infrastruktura. Dzi$ juz tak nie jest — Bengal
Zachodni kwitnie pod wzgledem handlu i eksportu oraz ma
o wiele lepsze drogi. Innym biednym mniemaniem jest to, ze
skoro wydatki w Bengalu Zachodnim sg stosunkowo niskie (na
jednego mieszknca; przypis red.) w poréwnaniu z innymi sta-
nami Indii, to znaczy, ze niskie s3 tez koszty utrzymania i jakos¢
zycia. Bylo to prawda w przesztosci, ale wraz z rozwojem go-
spodarczym wzrosly tez koszty utrzymania. Czasy, kiedy za je-
dyne 100 rupii (okoto € 1, czyli 5 PLN) mozna byto kupi¢ kilka
positkéw minety bezpowrotnie. Jednak, jesli wiecie dokad péjsé
lub skorzystacie z podpowiedzi uprzejmego tybylca, uraczycie
podniebienie, nie odczuwajac bolesnie wydatku. Wiele oséb
z zagranicy uwaza, ze mieszkancy Bengalu pochodzg z Bangla-
deszu. Szczerze méwiac, rozumiem, w jaki sposéb mozna dojs¢
do takiego wniosku. Jednakze fakty sa jednoznaczne: siedem
dekad temu mielismy wspélng ojczyzne Indie i jak wspomnia-
tam wezesniej, podzielono terytorium Bengalu miedzy dwa
paristwa. Tak wiec uwzgledniajac nasze pochodzenie etniczne,
milo by¢ uznanym za Hindusa, a nie mieszkarica Bangladeszu.

Oto odrobina informacji o moim picknym miescie. Mam
nadzieje, ze kiedys sami bedziecie mieli okazje doswiadczy¢
wszystkiego, co Miasto Radosci ma do zaoferowania. m

SEMANTI RAY

Howrah Bridge / Most Howrah | zrédlo grafiki — pixabay
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UCZELNIA
BADAWCGZA

INICJATYWA DOSKONALOSCI

Prof. Michat Markuszewski
Prorektor ds. nauki

Prof. Tomasz Baczek
Petnomocnik Rektora
ds. programu
Inicjatywa Doskonatosci
— Uczelnia Badawcza

Wydawnictwo Gdariskiego Zapraszamy wszystkich, ktorzy chca

Uniwersytetu Medycznego podzieli¢ sie wiedza, pasjami, suk-

cesami indywidualnymi lub swoich
ul. Debinki 7 jednostek uczelnianych do nadsytania
Budynek nr 1, tekstow. Czekamy takze na Paristwa
pok. 316, Il pietro sugestie oraz opinie.

80-211 Gdarnisk
gazeta@gumed.edu.pl
gazeta.gumed.edu.pl

19 lutego
Dzien Nauki Polskiej

Szanowni Panstwo,

19 lutego obchodzimy Dzien Nauki Polskiej. A nauka to ludzie.
Za kazdym odkryciem i nowym rodzajem terapii stoi cztowiek
— jego wiedza, doswiadczenie, konsekwencja i dociekliwosc.

Gdanski Uniwersytet Medyczny tworzy ponad tysiagc
pracownikdw naukowych oraz ponad trzystu doktorantéw,
indywidualnie i zespotowo zaangazowanych w realizacje
krajowych i miedzynarodowych projektdw badawczych.
Spotecznos¢ Uczelni to rdéwniez wielu pracownikdéw
administracyjnych, ktérzy, cho¢ niewidoczni, wspottworza
warunki do prowadzenia dziatalnosci naukowe;.

Jestesmy jedyna uczelnig medyczng w Polsce, ktora
znalazta sie w gronie dziesieciu najlepszych, wyrdznionych
w konkursie Inicjatywa Doskonatosci — Uczelnia Badawcza.
Ten sukces nie bytby mozliwy bez Parnstwa zaangazowania
i wktadu, jaki codzienng praca wnosicie w rozwdj wielu
obszardw badawczych.

Za to wszystko Panstwu dzisiaj serdecznie dziekujemy.
Mamy szczerg nadzieje, ze praca naukowa, jak i wspierajaca
dziatalnos¢ badawczg bedzie dla Panstwa zrodtem
nieustannej satysfakcji, a Gdanski Uniwersytet Medyczny
miejscem, ktore bedzie sprzyja¢ realizacji najbardziej
ambitnych celéw.



