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z obrad senatu pUm
Na posiedzeniu Senatu w dniu 14 września 

2011 r. podjęto uchwały w sprawach:
zmiany Statutu Pomorskiego Uniwersytetu ––
Medycznego w Szczecinie;
wyrażenia zgody na realizację i finansowanie ––
projektu pt. „Zakup nowoczesnej aparatury 
badawczej do przyżyciowego obrazowania małych 
zwierząt laboratoryjnych dla potrzeb Katedry Far­
makologii oraz Zakładu Patologii Ogólnej PUM 
w Szczecinie”;
liczebności grup studenckich w roku akademic­––
kim 2011/2012.

Na posiedzeniu Senatu w dniu 28 września 
2011 r. pozytywnie zaopiniowano:

powołanie prof. dr hab. Elżbiety Urasińskiej ––
do funkcji kierownika Zakładu Patomorfologii;
powołanie prof. dr hab. Elżbiety Urasińskiej ––
do funkcji kierownika Katedry Patologii;
powołanie dr. hab. Janusza Menkiszaka do funk­––
cji kierownika Katedry i Kliniki Ginekologii Ope­
racyjnej i Onkologii Ginekologicznej Dorosłych 
i Dziewcząt;
powołanie dr.  hab.  Wojciecha Lubińskiego ––
do funkcji kierownika Katedry i Kliniki Oku­
listyki;
mianowanie prof. dr. hab. Romualda Maleszki ––
na stanowisko profesora zwyczajnego na PUM;
utworzenie w Katedrze Fizjopatologii Samodziel­––
nej Pracowni Terapii Komórkowej;
wyłączenie Zakładu Fizjologii z Katedry Fizjo­––
patologii;
przekształcenie Zakładu Fizjologii w Katedrę ––
i Zakład Fizjologii;
kandydatów PUM na członków Polskiej Komisji ––
Akredytacyjnej – prof. dr hab. Marię Laszczyńską 
oraz dr hab. Annę Machoy‍‑Mokrzyńską.

Podjęto uchwały w sprawach:
utworzenia na Wydziale Lekarskim Oddziału ––
Nauczania w Języku Angielskim;
zmiany Statutu Pomorskiego Uniwersytetu ––
Medycznego w Szczecinie;
zasad ustalania obowiązków nauczycieli aka­––
demickich, rodzaju zajęć dydaktycznych obję­
tych zakresem tych obowiązków, w tym wymiaru 
zajęć dydaktycznych oraz zasad obliczania godzin 
dydaktycznych i powierzania prowadzenia zajęć 
dydaktycznych w  godzinach ponadwymiaro­
wych;
wysokości wynagrodzenia pracowników za czas ––
choroby.

Na posiedzeniu Senatu w dniu 26 października 
2011 r. pozytywnie zaopiniowano:

awansowanie dr hab. Elżbiety Gawrych na sta­––
nowisko profesora nadzwyczajnego na PUM;
powołanie prof.  dr.  hab.  Zbigniewa Celewi­––
cza do  funkcji kierownika Kliniki Medycyny 
Matczyno‍‑Płodowej i  Ginekologii na  kolejny 
okres;
powołanie dr hab. Małgorzaty Piaseckiej do funk­––
cji kierownika Studium Kształcenia Podyplo­
mowego PUM.

Podjęto uchwały w sprawach:
powołania prof. dr hab. Zdzisławy Kornacewicz––
‍‑Jach oraz dr. hab. Janusza Menkiszaka w skład 
Senackiej Komisji ds. Szpitali Klinicznych;
zatwierdzenia podmiotu do badania sprawo­––
zdania finansowego Pomorskiego Uniwersytetu 
Medycznego w Szczecinie za 2011 rok;
zmiany planu rzeczowo‍‑finansowego Pomor­––
skiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie 
na 2011 rok.

DB

Dnia 8 listopada 2011 r. zmarł 
prof. dr hab. n. med. Tadeusz Marcinkowski, 

długoletni kierownik Katedry i Zakładu Medycyny Sądowej PUM, ceniony pedagog, 
wychowawca wielu pokoleń lekarzy, odznaczony Odznaką Grunwaldzką,  
Złotym Krzyżem Zasługi, Krzyżem Kawalerskim Orderu Odrodzenia Polski  

oraz Medalem Komisji Edukacji Narodowej. Miał 94 lata.
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W dniu 3 października Pomorski Uniwersytet 
Medyczny w Szczecinie zainaugurował rok akade­
micki 2010/2011. Uroczystość w auli Rektoratu 
rozpoczęło multimedialne wystąpienie Barbary 
Kudryckiej – minister nauki i szkolnictwa wyższego, 
oraz Ewy Kopacz – minister zdrowia.

Przemówienie inauguracyjne wygłosił rektor 
Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szcze­
cinie prof. dr hab. Przemysław Nowacki, podsu­
mowując miniony rok akademicki, przedstawiając 
najważniejsze dokonania uczelni w zakresie nauki 
i dydaktyki oraz uzyskane nagrody (tekst przemó­
wienia na stronie 5).

Kolejnym punktem inauguracji była immatryku­
lacja studentów pierwszego roku studiów Wydziałów: 

Lekarskiego, Lekarsko‍‑Stomatologicznego, Lekarsko
‍‑Biotechnologicznego i Medycyny Laboratoryjnej, 
Nauk o Zdrowiu oraz Studium Doktoranckiego. 
W imieniu nowo przyjętych głos zabrał student pierw­
szego roku Wydziału Lekarskiego Bartosz Kuchar­
ski, który w postępowaniu kwalifikacyjnym zajął 
pierwsze miejsce na liście rankingowej, a w imieniu 
studentów English Program Cathrine Kristoffer­
sen, studentka trzeciego roku Faculty of Medicine 
(autorem tekstu jest Paulus Le‑Thien – strona 9).

Podczas uroczystej promocji wręczono dyplomy 
siedmiu doktorom habilitowanym, 65 doktorom 
nauk medycznych oraz 3 doktorom nauk o zdrowiu. 
W imieniu promowanych doktorów i doktorów habi­
litowanych głos zabrał dr hab. Damian Lichota.

UROCZYSTA INAUGURACJA  
ROKU AKADEMICKIEGO 2011/2012
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Następnym punktem uroczystości było wręczenie 
odznaczeń państwowych, medali Komisji Edukacji 
Narodowej oraz Nagród Ministra Zdrowia.

Niezwykle uroczysty charakter miało nadanie 
tytułu doktora honoris causa. Ten zaszczytny tytuł 
otrzymał prof. Steven Narod z Uniwersytetu Toronto 
w Kanadzie. Laudację wygłosił prof. Jan Lubiński 
(tekst na stronie 10).

Wykład inauguracyjny, tradycyjnie kończący uro­
czystość, wygłosiła prof. Bogumiła Frączak. Nosił 
on tytuł „Piękno i estetyka w leczeniu stomatolo­
gicznym” (tekst wykładu na stronie 11).

Uroczystą oprawę inauguracji uzupełnił Chór 
Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego pod kie­
runkiem prof. Ryszarda Handke.

DB
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Ekscelencjo, Panie Wojewodo, Panie Marszałku, 
Panie Prezydencie, Państwo Parlamentarzyści, 
Państwo Rektorzy, Szanowni Państwo!

Wkraczamy w kolejny, 64. rok działalności naszej 
uczelni, drugi jako Pomorskiego Uniwersytetu 
Medycznego. Za nami rok akademicki 2010/2011. 
Czy był to rok inny, bo „uniwersytecki”? Nie, gdyż, 
poza świadomością zmiany statusu naszej szkoły, 
toczył się pod dyktando spraw bieżących, w każdej 
sferze naszej działalności. Nie oznacza to, że był 
spokojny, a sprawy biegły same wcześniej utartym 
trybem.

Najwięcej uwagi wymagało skupienie się 
nad pakietem ustaw, które weszły lub wchodzą  
w życie właśnie teraz. To ustawa „Prawo o szkol­
nictwie wyższym”, ustawa o  stopniach i  tytule 
naukowym, ustawa o zawodach lekarza i lekarza 
dentysty, wreszcie ustawa o działalności leczni­
czej. Wydawać by się mogło, że najważniejsze dla 
uczelni są dwie pierwsze z wymienionych. Tym­
czasem, ze względu na specyfikę polskich uczelni 
medycznych, nie mniej ważna jest ustawa o dzia­
łalności leczniczej. Wprowadza ona likwidację stażu 
podyplomowego. W to miejsce pojawi się praktyka 
zawodowa na VI roku studiów kierunku lekarskiego 
i na V roku kierunku lekarsko‍‑dentystycznego, 
pociągając za sobą konieczność reorganizacji całych 
studiów na obu kierunkach. Ostatecznie założenia 
tej ustawy mają być wypełnione w roku 2018, ale 
o wiele wcześniej zmuszeni będziemy wprowadzać 
zmiany do programów nauczania. Pociągną one 
za sobą znaczne koszty, o które wprawdzie pyta 
Ministerstwo Zdrowia, ale czy spełni obietnice finan­
sowe, pozostaje sprawa otwartą. Wiele emocji budzą 
zapisy ustawy o działalności leczniczej. Dbałość 
o kondycję finansową i sprawność działania powie­
rzonych jednostek, a przez to szpitali, spoczywa 
na każdym kierowniku. Ma to wagę fundamentalną 
w świetle obowiązku przekształcenia się w spółki 
prawa handlowego tych szpitali, które nie utrzymają 

równowagi finansowej. Uczelnia zostałaby wówczas 
zmuszona do pokrycia długu lub w przeciwnym razie 
do przekształcenia szpitali bądź ich likwidacji. Ten 
mechanizm domina rozpisany jest już na konkretne 
daty i zostanie uruchomiony w 2012 r. Korzystanie 
z bazy obcej w nadchodzącej rzeczywistości mogłoby 
okazać się barierą nie do przebycia. Jeszcze raz 
proszę o świadomość, jak bardzo jesteśmy odpo­
wiedzialni za powierzone nam zadania.

Przechodząc do podsumowania ubiegłego roku 
akademickiego, pragnę poinformować, że w murach 
PUM pracują 1062 osoby, w tym 613 nauczycieli 
akademickich, wśród nich 69 z tytułem profesora 
i 79 ze stopniem naukowym doktora habilitowanego. 
Spośród nauczycieli akademickich na emeryturę 
odchodzą panie profesor: Danuta Karczewicz, Izabela 
Rzepka‍‑Górska, docent Teresa Korwin‍‑Piotrowska, 
prof. Wenencjusz Domagała, rektor PAM w latach 
2002–2005. Żegnają się z nami także koleżanki 
i koledzy spoza grona nauczycieli. Wszystkim pań­
stwu gorąco dziękuję za oddanie sprawie uczelni.

Pragnę przywołać tych spośród nas, którzy ode­
szli na zawsze: profesorów Tadeusza Słowika, Tade­
usza Mikulskiego, Mariana Borowskiego‍‑Besztę, 
Kazimierza Kośmidra i panią magister Lucynę Gru­
dzień. Uszanujmy ich pamięć chwilą skupienia.

W minionym roku akademickim tytuł profesora 
uzyskało dziewięć osób: po cztery na Wydziale Lekar­
skim i Wydziale Nauk o Zdrowiu, jedna na Wydziale 
Lekarsko‍‑Stomatologicznym. Osoby te to pani pro­
fesor Marta Wawrzynowicz‍‑Syczewska oraz panowie 
profesorowie Romuald Bohatyrewicz, Marek Brzo­
sko, Zbigniew Celewicz, Leszek Domański, Tomasz 
Grodzki, Adam Klimowicz, Andrzej Modrzejewski 
i Andrzej Starczewski. Sześć osób powołano na sta­
nowisko profesora zwyczajnego PUM, są to profe­
sorowie: Stefania Giedrys‍‑Kalemba, Danuta Kar­
czewicz, Barbara Wiszniewska, Damian Czepita, 
Mariusz Ratajczak i Mieczysław Walczak.

Stopnie naukowe doktora habilitowanego nauk 
medycznych nadano siedmiu koleżankom i kolegom: 

PRZEMÓWIENIE REKTORA PUM 
PODCZAS INAUGURACJI ROKU 
AKADEMICKIEGO 2011/2012
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na Wydziale Lekarskim Agnieszce Brodowskiej, Marii 
Gańczak, Annie Jakubowskiej, Violetcie Sulżyc
‍‑Bielickiej, Tomaszowi Byrskiemu i Jerzemu Świer­
kotowi, na Wydziale Lekarsko‍‑Stomatologicznym 
Damianowi Lichocie.

Stopnie naukowe doktora nauk medycznych 
uzyskało 68 osób: na Wydziale Lekarskim – 39, 
na Wydziale Lekarsko‍‑Stomatologicznym – 15, 
a na Wydziale Nauk o Zdrowiu 14 koleżanek i kolegów.

Profesor Elżbieta Urasińska objęła funkcję kie­
rownika Katedry Patologii oraz kierownika Zakładu 
Patomorfologii, kolega Wojciech Lubiński – kierow­
nika Katedry i  Kliniki 
Okulistyki, a  kolega 
Janusz Menkiszak – kie­
rownika Katedry i Kliniki 
Ginekologii Operacyjnej 
i Onkologii Ginekologicz­
nej Dorosłych i Dziew­
cząt.

Największym osią­
gnięciem w  obszarze 
działalności naukowo
‍‑badawczej było przy­
znanie pierwszej kategorii 
Wydziałowi Lekarskiemu 
i Wydziałowi Nauk o Zdro­
wiu, trzeciej kategorii 
Wydziałowi Lekarsko
‍‑Biotechnologicznemu 
i  Medycyny Laborato­
ryjnej (Wydział jest bar­
dzo młody). Niestety, 
Wydział Lekarsko‍‑Stoma
tologiczny otrzymał kate­
gorię czwartą, co napawa 
wielkim niepokojem. 
Wydział Lekarski został uznany za najlepszy w swojej 
grupie wśród uczelni medycznych. Od przyznanej 
kategorii zależy dotacja na finansowanie działalności 
statutowej, a więc byt naukowy wydziału.

W roku akademickim 2010/2011 na uczelni 
realizowano 70 projektów badawczych, finanso­
wanych przez Narodowe Centrum Nauki, w tym 17 
z ostatniego konkursu. Zakład Genetyki i Patomor­
fologii uczestniczy w Europejskich Badaniach nad 
Czerniakiem, a Samodzielna Pracownia Kształcenia 
Lekarza Rodzinnego w międzynarodowym projek­
cie dotyczącym szkodliwego działania alkoholu, 
realizowanym w ramach 7. Programu Ramowego 
UE. Pracownicy PUM opublikowali 1198 prac, 

w tym w czasopismach z listy filadelfijskiej – 217 
(rok wcześniej 180). Z roku na rok prac tych przy­
bywa. Wydawnictwo PUM zaoferowało 22 tytuły. 
Na uczelni zorganizowano 32 konferencje i zjazdy, 
w tym wiele międzynarodowych.

Naszym naukowcom przyznano w mijającym 
roku akademickim wiele znaczących nagród. Profe­
sor Piotr Milkiewicz otrzymał Zachodniopomorskiego 
Nobla, koleżanka Anna Jakubowska z Zakładu 
Genetyki i Patomorfologii Nagrodę Prezesa Rady 
Ministrów za rozprawę habilitacyjną, profesorowie 
Wenancjusz Domagała, Maria Chosia i Elżbieta 

Urasińska – zespołową 
nagrodę dydaktyczną, 
a zespół kierowany przez 
prof. Jana Lubińskiego 
– kolejny raz zespołową 
Nagrodę Naukową Mini­
stra Zdrowia. Serdecznie 
gratuluję.

Z Ministerstwa Nauki 
i Szkolnictwa Wyższego 
pozyskaliśmy ponad 
6,1 mln zł na inwestycje 
aparaturowe.

W  nowy rok aka­
demicki wkraczamy 
z  liczbą 4200 studen­
tów, w tym 551 anglo­
języcznych: na Wydziale 
Lekarskim będzie stu­
diować 1746 osób, 
na Wydziale Lekarsko
‍‑Stomatologicznym – 
565, na Wydziale Nauk 
o  Zdrowiu – 1507, 
a na Wydziale Lekarsko

‍‑Biotechnologicznym i Medycyny Laboratoryjnej – 
380. Studia podejmie rekordowa liczba 124 studen­
tów anglojęzycznych: na Wydziale Lekarskim – 106, 
a na Wydziale Lekarsko‍‑Stomatologicznym – 18. 
W murach PUM gościmy koleżanki i kolegów nie 
tylko ze Skandynawii, ale i innych części Europy, 
a także z Azji i Ameryki. Niejednokrotnie już podkre­
ślałem, że dydaktyka anglojęzyczna przyczynia się 
do stałego podnoszenia poziomu nauczania, a jed­
nocześnie umacnia rangę naszej uczelni jako szkoły 
uniwersyteckiej o zasięgu międzynarodowym. Wyróż­
nia to nas w województwie zachodniopomorskim.

Jedno z  trzech głównych zadań statutowych 
Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego – działalność 
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lecznicza, a także większa część pozostałych zadań 
dydaktycznych i naukowych realizowana jest na tere­
nie szpitali klinicznych. Bez nich nie wyobrażamy 
sobie pracy na naszej uczelni. W SPSK‍‑1 w ubiegłym 
roku akademickim zakupiono tomograf rezonansu 
magnetycznego, otwarto Przychodnię Przykliniczną, 
oddano do użytku lądowisko dla śmigłowców, zakoń­
czono remont jednej z ostatnich klinik – otolaryn­
gologicznej; rozpoczęta została rozbudowa bloku 
operacyjnego i Kliniki Anestezjologii i Intensywnej 
Terapii. Obecnie trwają zakrojone na wielką skalę 
prace termomodernizacyjne budynków szpitala, 
które niejako zwieńczą wieloletni trud modernizacji 
placówki. W SPSK‍‑2 zakończono remont budynku 
okulistyki, przeprowadzono kapitalny remont apteki, 
pozyskano wiele sprzętu, na przykład echokardio­
graf i aparat do krążenia pozaustrojowego. Pani 
dyrektor Marii Ilnickiej‍‑Mądry i panu dyrektorowi 
Ryszardowi Chmurowiczowi oraz kierowanym przez 
nich zespołom, lekarzom, pielęgniarkom i służ­
bom technicznym serdecznie dziękuję za olbrzymi, 
wspólny wysiłek wkładany w prawidłowe funk­
cjonowanie placówek będących wizytówką PUM.

Myślę, że nadszedł czas na wstępne podsumo­
wanie sześciu lat przypadających na dwie mijające 
kadencje. Staraliśmy się wypełniać nasze zadania 
z należytą troską. Obejmowały one różne obszary 
życia Uniwersytetu.

Jednym z najtrudniejszych zadań, jakich podję­
liśmy się zaraz na początku kadencji 2005–2008, 
było wznowienie inwestycji 
na terenie SPSK‍‑1 – Cen­
trum Diagnostyki i Lecze­
nia Nowotworów Dzie­
dzicznych, będącej bazą 
Onkologii Akademickiej. 
Wartość projektu to prawie 
74,5 mln zł. Dofinansowa­
nie ze środków unijnych 
wynosi ponad 51 mln, 
wkład własny, wspierany 
dotacjami Ministerstwa 
Zdrowia – ponad 23 mln zł. 
Zgodnie z decyzją Senatu 
PUM, znajdą tu  swoje 
miejsce Kliniki: Chirurgii 
Ogólnej i  Onkologicznej, 
Ginekologii Operacyjnej 
i Onkologii Ginekologicz­
nej Dorosłych i Dziewcząt, 
Urologii i Onkologii Urolo­

gicznej, oraz Oddział Transplantacji Szpiku Kli­
niki Hematologii, Klinika Chemioterapii i Oddział 
Terapii Izotopowej. Realizacja okazała się wyjąt­
kowo trudna, tak finansowo, jak i organizacyjnie. 
Powinniśmy zamknąć pierwszy etap do końca bie­
żącego roku, a jeśli pozwolą na to środki z Urzędu 
Marszałkowskiego, na które bardzo liczymy po dłu­
gich i wnikliwych rozmowach, zakończyć całą inwe­
stycję w następnym roku kalendarzowym. Prac 
przysparza równoległa realizacja drugiego wielkiego 
zadania – budowa Centrum Nowych Technologii 
Medycznych, będąca zarazem wsparciem dla Cen­
trum Nowotworów. Wspomniany kompleks istot­
nie odciąży bazę kliniczną SPSK‍‑2, umożliwiając 
przeprowadzenie tam remontu bloku operacyjnego, 
Kliniki Chirurgii Ogólnej i Transplantacyjnej oraz 
rozbudowę Kliniki Chirurgii Ogólnej i Naczynio­
wej. Beneficjentem zadania w SPSK‍‑1 będzie także, 
a może przede wszystkim SPSK‍‑2. Bardzo gorąco 
dziękuję panu kanclerzowi Jerzemu Łuczakowi za 
wyjątkowe poświęcenie się realizacji tego gigan­
tycznego projektu.

Z innych istotnych wydarzeń inwestycyjnych 
mijającego okresu należy wymienić: modernizację 
nowej bazy dydaktycznej dla WNoZ przy ul. Żoł­
nierskiej, rewitalizację budynku Rektoratu, oddanie 
nowej siedziby Biblioteki Głównej PUM. Te zadania 
zainicjowano i prowadzono w większości podczas 
urzędowania poprzednich władz pod kierunkiem 
pana rektora Wenancjusza Domagały.
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Ważnym wydarzeniem w życiu PUM był zakup 
i przyłączenie do SPSK‍‑1 szpitala w Policach. Tu za 
zaangażowanie dziękuję przede wszystkim pani 
prorektor Zdzisławie Kornacewicz‍‑Jach, kwestor 
Marii Nowackiej i dyrektor Marii Ilnickiej‍‑Mądry. 
W ostatnim roku zakończono projekt współfinanso­
wany przez Regionalny Program Operacyjny Woje­
wództwa Zachodniopomorskiego – wyposażenie bazy 
dydaktycznej dla dietetyki i rewitalizacja do tego 
celu budynku przy ul. Broniewskiego. Było wiele 
innych inwestycji, których z braku czasu nie sposób 
wymienić. Łącznie, nakłady na inwestycje i apa­
raturę wyniosły w ostatnich sześciu latach prawie 
148,5 mln zł, z czego uczelnia pozyskała 92 mln.

Istotnemu, bo aż dwukrotnemu zwiększeniu 
uległa liczba studentów, rozpoczęliśmy nauczanie 
w języku angielskim na WL‍‑S – obecnie studiują 
tam 62 osoby. Wzrosła liczba kierunków – z trzech 
do dziewięciu. By sprostać zadaniom dydaktycznym, 
rozpoczęliśmy realizację kolejnego dużego projektu 
ze środków Ministerstwa Zdrowia – Centrum Edu­
kacyjnego PUM w SPSK‍‑2. Zadania dydaktyczne 
mogą utrudniać realizację zadań naukowych, 
to prawda. Jednak należy pamiętać, że bez uru­
chomienia nowych kierunków, zwłaszcza na WNoZ, 
niemożliwe byłoby pozyskanie kolejnych uprawnień 
do nadawania stopni naukowych, a więc uzyskanie 
statusu Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego. 
To naczynia połączone. Rozpoczynaliśmy z trzema 
uprawnieniami, obecnie mamy ich osiem, w tym trzy 
do nadawania stopnia naukowego doktora habilito­
wanego, a wniosek na czwarte uprawnienie został 
niedawno wysłany. O potencjale naukowym PUM 
niech świadczy liczba uzyskanych od 2005 r. tytu­
łów i stopni naukowych. Tytuł profesora otrzymało 
28 osób, a stopień naukowy doktora habilitowanego 
47 koleżanek i kolegów. Zadaniem naszym jest pozy­
skanie jak najwięcej tych najwyższych uprawnień.

Zdaję sobie sprawę, że nadchodzi czas walki 
o studenta, takie zadania stają przed wszystkimi 
uczelniami, także najlepszymi w kraju. Musimy 
być otwarci na zmieniające się trendy i wynikające 
z nich potrzeby. Dzięki wielkiemu zaangażowaniu 
grona osób, zwłaszcza studentów i młodych nauczy­
cieli z WNoZ, promujemy PUM w naszym regionie 
i daleko poza nim. Do najcenniejszych pomysłów 
należą: druga edycja projektu Młodzieżowej Aka­
demii Medycznej PUM, Dziecięcego Uniwersytetu 
Medycznego, patronaty nad szkołami średnimi. 
Wszystkim osobom, a  zwłaszcza pani redaktor 
Kindze Brandys i mgr Magdalenie Kuczyńskiej, 

za poświęcony czas i zaangażowanie w realizację 
tych inicjatyw wyrażam szczególne podziękowanie.

Zadaniem, którego nie udaje się ciągle zrealizo­
wać, jest utworzenie wydziału i powołanie kierunku 
farmacja. Próby takie czyniliśmy, ale nieskutecznie. 
Niezbędna jest droga, laboratoryjna baza lokalowa 
i unikatowa kadra. Wierzę, że uda się to naszym 
następcom, bowiem rysują się realne perspektywy 
bazy w SPSK‍‑2, zwłaszcza gdyby udało się nam 
sfinalizować przejęcie 109. Szpitala Wojskowego. 
Wnikliwa, wieloaspektowa analiza takiej opcji jest 
na ukończeniu.

Dwukrotnie byliśmy laureatami rankingu uczelni 
„Perspektyw” i „Rzeczypospolitej” w kategoriach 
Awans 2006 i Kuźnia Kadr 2010, jednak w ubie­
głym roku, choć utrzymaliśmy pierwszą pozycję 
w województwie, nie zdołaliśmy obronić bardzo 
wysokiej lokaty wśród najlepszych uczelni publicz­
nych w kraju. To dowodzi, że na sukces należy 
pracować nieustannie, by utrwalić swoją pozycję.

Wróćmy jednak do istoty uroczystości inauguru­
jącej rok akademicki. Za chwilę staną przed nami 
przedstawiciele wszystkich kierunków, także nasi 
koledzy z zagranicy. Najlepsi spośród równych. Mło­
dzi, zdolni, ufni w swój sukces. Złożą ślubowanie 
w akcie immatrykulacji, w imieniu swoim i kole­
gów. Gratulując Wam wyniku rekrutacji, trzymam 
kciuki za pomyślność w czasie studiów, za radość 
z uzyskiwanej wiedzy po mozole nauki i za wspólnie 
przeżywane przyjemne chwile. Jest to dla Was jeden 
z najbardziej fascynujących okresów w życiu. Chło­
nąc jego każdą niepowtarzalną chwilę, nie zmar­
nujcie tego czasu. Wierzcie mi – warto.

Our dear students of English Program at Medi‑
cal and Dental Faculty! You are standing in front of 
your principal task: to achieve a knowledge, which 
allow you to be the best professional in outstanding 
occupation, devoted to human health and life. In the 
moment, you will repeat the Pledge. You have to be 
conscious of each repeated sentence. But if you want 
to be the good doctor, you have to be a good and 
sensitive man too. It is the second unquestionable tar‑
get of the study. Carpe diem young men, but please 
do not forget your fundamental aim of your stay in 
Pomeranian Medical University. Good luck.

Rok akademicki 2011/2012  
ogłaszam za otwarty.

Quod felix, faustum fortunatumque sit!
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Honored Rector, distinguished professors, doctors, 
teachers and members of our university. I am truly 
humbled and honored by the task given to me today 
to address my new colleagues of the english program.

To my new friends and colleagues, congratulations 
on your choice and enrollment into this fine community. 
You have made the first step of becoming a doctor. You 
are now one of us, a member of an academic community 
with long traditions. You have just entered a new phase 
of your life. During this phase you will grow as a human 
being, acquire new skills and develop as a individual. You 
have gotten a new platform where you get the opportunity 
to study one of the most honorable professions there is, 
you will find passionate professors, doctors and teachers 
that will support you, share their incredible knowledge 
and skills and they will give you the power to gain the 
knowledge that is required of you as a future physician.

During your 6 years here you will get to know and be 
friends with the finest people in your life and you will cre­
ate unbreakable bonds that will last for a lifetime. Just 
look to around you where you sit now. You sit amongst 
your future friends and colleagues. Please serve each 
other, help each other, encourage each other and you 
will make it. Both as a student, friend and human being.

You are now one which is privileged enough to study 
the magic of medicine.

I use the word magic, because the opportunities in 
medicine is far from anything we can imagine. People 
will trust you with information, personal data that they 
will not share with anyone, not their spiritual leader, 
not their parents, not their spouses, no one, but they 
will trust you and with that trust they will allow you 
and hope that you will examine their body in the most 
professional way and help them with a better quality of 
life and possibly quantity of life.

In medicine you get to be the first person to touch 
a new living being, to deliver a child which is the mira­
cle of life. This is a opportunity you get as a physician 
to see the transition as that child is born into a breed­
ing, living human being.

You also get to see death. In todays world people 
do not see the transition of death. So if they get sick 
they go to the hospital, they die and then you see them 
at the funeral home. The realization is that you will 
participate in that transition and in that transition you 
will see the power and strength some individuals have 
in their mind, souls and religious belief and in their 
understanding that the fact that life is a cycle, and 
with their strength and knowledge that you gain from 
them, you will use to help others that do not have that 
same power, strength or belief. All of this sums up the 
magic of medicine.

Now to the brutal truth, as Vice‍‑Dean, professor 
Urasinski once told me, “Being a doctor is not a human 
right” indeed this is true. You will have to prove yourself 
several times during your years here that you can be 
and are able to be a doctor.

I promise you this, it will be hard, you will have the 
worst time of your life here, but I also promise you that 
you will have the best time of your life here.

But please use the opportunity you have gotten 
now not only to study medicine, but to also to develop 
other aspects as a individual and person. Be active, 
be involved in student organizations, do charity work, 
student magazines. Only your own imagination is the 
limit. You have the perfect arena now to make a dif­
ference. I urge you not just to attend the university 
blindfolded, but rather look around you and see where 
you fit in and where you can contribute to make things 
better for others around you.

Be respectful to your professors, teachers, staff of 
this university and to the polish community around 
you. We are not home anymore. We are now guests in 
another country, a country with different culture and 
traditions and we have been lucky enough to be invited 
here. Lets make sure that we leave with a good impres­
sion and with good conscious.

I wish you the best of luck, study until you know it 
and then study some more. Share your knowledge with 
others around you. Help others and be active. Don’t 
just be a student, but be a active part of this incredible 
community you now have around you.

Paulus Le‍‑Thien

Przemówienie studentki programu anglojęzycznego
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Szanowny Magnificencjo Rektorze, szanowni 
Rektorzy i  Dziekani, Profesorowie, Członkowie 
Senatu i Rad Wydziałów, Studenci, Goście, Panie 
i Panowie!

Uczestniczymy dziś w wydarzeniu niezwykłym 
– bardzo szczególnej ceremonii nadania tytułu 
Doktora Honoris Causa Pomorskiego Uniwersy­
tetu Medycznego w Szczecinie Profesorowi Steve­
nowi Narodowi z Uniwersytetu Toronto w Kanadzie.

Jestem przekonany, że to wydarzenie jest bar­
dzo niezwykłe ze względu na osiągnięcia Profesora 
Naroda w  światowej klasy badaniach, których 
znaczna część została przeprowadzona na Pomor­
skim Uniwersytecie Medycznym. Obejmują one 
ponad 400 publikacji w czasopismach o najwyż­
szym współczynniku oddziaływania. Prawdopodob­
nie największą na świecie liczbę cytowań prac nad 
rakiem piersi. Ponad 100 publikacji powstałych 
we współpracy z naszym ośrodkiem, w tym wiele 
badań wykonanych w Szczecinie.

W latach dziewięćdziesiątych aktywnie poszu­
kiwaliśmy w świecie partnerów do współpracy. 
Zidentyfikowaliśmy i zaprosiliśmy do współpracy 

Profesora Naroda. Przyjął nasze zaproszenie 
i od 1999 r. systematycznie dwa razy w roku przy­
jeżdża do Szczecina.

To, co Profesor Narod wniósł i wnosi, znacznie 
przekroczyło nasze oczekiwania. Tygodnie jego poby­
tów w Polsce mają jedną charakterystyczną cechę 
– bardzo ciężką pracę i i prof. Naroda, i wielu osób 
z naszej grupy. I kolejną cechą charakterystyczną 
tych pobytów jest to, że ta praca jest nadzwyczaj 
kreatywna. Jej rezultatem są światowej klasy wyniki 
dotyczące diagnostyki, badań kontrolnych, profilak­
tyki i leczenia osób z dziedzicznymi predyspozycjami 
do raków. I nie jest to jedno odkrycie, to cała seria 
przełomowych odkryć.

Drogi Profesorze Narod – dziękujemy za wszystko. 
Życzymy Panu, jak i sobie, kilku kolejnych dekad 
tak owocnej i  kreatywnej działalności. Jestem 
szczęśliwy, że mogę raz jeszcze powiedzieć – nagra­
dzamy dzisiaj światowej klasy absolutnie wybitnego 
naukowca.

Drogi Stevenie, wielkie dzięki raz jeszcze!!!

Prof. dr hab. Jan Lubiński 
Zakład Genetyki i Patomorfologii

prof. Steven Narod  
doktorem honoris causa PUM

Profesor Steven Narod
Znany i ceniony naukowiec zajmu­
jący się dziedziczną predyspozycją 
do  nowotworów. Przewodniczący 
Kanadyjskiej Katedry Badań Raka 
Piersi, profesor w Szkole Dalla Lana 
Zdrowia Publicznego na Uniwersy­
tecie Toronto oraz w Womens Col­
lege Research Institute, gdzie kie­
ruje Wydziałem Badań Rodzinnego 
Raka Piersi. Członek zespołu, który 
w latach 1994–1995 zidentyfikował 
geny wysokiego ryzyka raka piersi 
BRCA1 i BRCA2.

Profesor Steven Narod zajmuje się dziedziczną 
predyspozycją do nowotworów w różnych popula­
cjach, zagadnieniami profilaktyki raka piersi i jaj­
nika, opracowywaniem optymalnych programów 
badań przesiewowych raka piersi i jajnika u kobiet 

z grupy wysokiego ryzyka oraz lecze­
niem raka piersi u kobiet z mutacją 
genu BRCA1.

Prace prof.  Naroda miały duży 
wpływ na  wdrożenie właściwych 
metod postępowania z rakiem piersi 
w Polsce i na świecie.

Profesor Steven Narod od 2000 r. 
współpracuje z Zakładem Genetyki 
Pomorskiego Uniwersytetu Medycz­
nego w  Szczecinie, przeprowadził 
wiele badań razem z prof. Janem 
Lubińskim i  jego zespołem. Efek­
tem są wspólne publikacje (ponad 

100 artykułów) w recenzowanych czasopismach 
naukowych.

Profesor Steven Narod jest jednym z najczęściej 
cytowanych naukowców na świecie w tematyce 
badania raka piersi.
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Ludzkość od wieków interesowała się pięknem 
i poszukiwała kanonów piękna. Czym jest piękno? 
Piękno (łac. pulchra) jest to pozytywna właściwość 
estetyczna bytu odbierana przez zmysły, a wynika­
jąca z zachowania proporcji, harmonii barw, dźwię­
ków, stosowności, umiaru i użyteczności. Leonardo 
da Vinci (XVI w.) starał się określić proporcje ciała, 
wpisując je w pozostałe figury geometryczne (ryc. 1).

Przykłady piękna możemy znaleźć w: naturze 
(fauna, flora, krajobrazy), architekturze (np. gotycka 
katedra w Mediolanie, XIV–XIX w., krzywa wieża 
w Pizie, XII–XIV w.), malarstwie (np. „Mona Lisa” 
Leonarda da Vinci, XVI w.), rzeźbie (np. „Dyskobol” 
Myrona, V w p.n.e – grecki kanon piękna, „Pieta” 
Michała Anioła, 1498–1500). Aktualna definicja 
piękna wg słownika PWN: „piękno jest to pod­
stawowa kategoria estetyki, określająca czynniki 
i zasady przeżyć estetycznych”.

Współczesna medycyna estetyczna oraz sto­
matologia poczyniły milowy krok naprzód w moż­
liwościach rekonstrukcyjnych mających na celu 
poprawę wyglądu oraz korektę niedoskonałości 
ciała ludzkiego.

Twarz człowieka jest najbardziej wyeksponowaną 
częścią ciała ludzkiego w kontaktach międzyludz­
kich. Piękny uśmiech to często połowa sukcesu 
przy negocjacjach, czasem istotniejsza niż racjo­
nalne przesłanki. Warto więc pamiętać, że radość 
płynąca z uśmiechu oddaje naszą osobowość oraz 
wzmacnia relacje międzyludzkie.

Ludzie od zarania dziejów starali się upiększać 
swoje ciało, w tym zęby. Widać to np. na zębach 
wykopaliskowych Majów (ryc. 2).

PIĘKNO I ESTETYKA  
W LECZENIU STOMATOLOGICZNYM 

WYKŁAD INAUGURACYJNY wygłoszony przez  
prof. dr hab. Bogumiłę Frączak

Ryc. 1. Proporcje ciała  
(Leonardo da Vinci, 
ok. 1490 r.)

Precyzowanie terminu oraz kryteriów piękna 
to domena nie tylko filozofów, ale i historyków, kryty­
ków sztuki, psychologów, antropologów oraz lekarzy, 
w tym lekarzy stomatologów. Definicja piękna na prze­
strzeni wieków zmieniała się, ale zawsze oscylowała 
w podobnym wymiarze. Klasyczne piękno doceniano 
już w starożytności. Grecy wiązali piękno z ideą dobra, 
duchowością, moralnością, myślą i rozumem. Uzna­
wano, że piękno wynika przede wszystkim z zacho­
wania proporcji i odpowiedniego układu. Arystoteles 
stwierdził, że „pięknem jest to, co ujrzane podoba się”. 
Okresem rozważań na temat doskonałości, a także 
piękna dzieł artystów był renesans. Petrarka i Gior­
gio Vasari uważali piękno za wartość obiektywną. 
Zdaniem Immanuela Kanta piękne jest to, co podoba 
się powszechnie, bezinteresownie i bezpośrednio. 
Obecnie uważa się, że wzory piękna nie są stałe, 
lecz swoiste dla kręgów kulturowych oraz okresu, 
w jakim powstały. Przykładem mogą być dzieła arty­
stów tak różne od siebie, a jednak piękne (malarstwo 
klasyczne, dzieła Picassa).

Ryc. 2. Zęby wykopaliskowe Majów

Współcześnie w niektórych kręgach upiększa 
się zęby w podobny sposób, naklejając na nie ele­
menty dekoracyjne (ryc. 3, 4). Stosuje się je także 
w leczeniu ortodontycznym. Można znaleźć pewne 
podobieństwo do dekoracji zębów przez Majów.
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Na przykładzie ludzkich twarzy można dostrzec 
różnice w odbiorze piękna. Piękno twarzy polega 
na proporcji i doskonałości jej części składowych 
oraz na blasku barwy. Jest ono indywidualne dla 
każdego człowieka. Pewną kategorią piękna jest 
uroda, która powszechnie kojarzona jest i utożsa‑
miana z pięknem.

Czy uroda  jakiejkolwiek  osoby  jest  pięknem 
doskonałym? Wydaje się, że nie.

Tatarkiewicz uważa, że piękno przeszło zmianę 
rozumienia go. Zaczynało się od spojrzenia obiek‑
tywnego, aktualnie dominuje pogląd subiektywny. 
Nazwa estetyka została wprowadzona przez Alek‑
sandra Baumgartena w 1750 r.

Estetyka w stomatologii to nauka o cechach i kry‑
teriach piękna nierozerwalnie związana z: proporcją, 
symetrią, kształtem, kolorem, światłem. Wielkość, 
kształt oraz linia zgryzowa uzębienia zależą od indy‑
widualnych cech twarzy człowieka. Kształt zębów 
wpisany jest w owal twarzy (ryc. 5).

Bardzo istotna jest linia podstawy nosa. Ustawienie 
zębów w uzupełnieniach protetycznych niezgodnie z jej 
przebiegiem zaburza estetykę i powoduje, że pacjent 
po rekonstrukcji wygląda nienaturalnie (ryc. 6).

W leczeniu protetycznym niezwykle ważną rze‑
czą jest światło i kolor. Naturalny kolor zęba jest 
wynikiem gry światła odbijającego się od zębiny 
leżącej pod szkliwem. Zadaniem stomatologa jest 
takie posługiwanie się światłem, cieniem, kolorem, 
kształtem, symetrią i formą, aby stworzyć estetyczny 

Ryc. 3. Naklejane elementy dekoracyjne

Ryc. 4. Grillz – złote, srebrne, platynowe nakładki 
na zęby, często z diamentami i innymi kamieniami 
szlachetnymi. Moda związana z kulturą hip  ‑hop 
rozpowszechniona przez amerykańskich raperów 

w latach 80 (źródło: Wikipedia).

Ryc. 5. Kształt zębów wpisany jest w owal twarzy Ryc. 6. Bardzo istotna jest linia podstawy nosa

Rekonstruując uzębienie, należy pamiętać, aby 
było ono wkomponowane w całość twarzy. Należy 
zachować umiar. Dürer nadał temu klasyczną for‑
mułę: „nadmiar i niedostatek psują każdą rzecz”.

(źródło: „Protetyka stomatologiczna. Protezy całkowite”, Urban & Partner, Wrocław 1994 r.)
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wygląd uzębienia zgodny z kształtem twarzy i kar­
nacją pacjenta. Kolor zależy od światła oraz cienia.

W rekonstrukcji uzębienia lekarz protetyk ściśle 
współpracuje z laboratorium. Od sposobu poro­
zumiewania się z pracownią zależy efekt finalny 
uzupełnienia protetycznego. Pomocne w tym są: 
zdjęcia, określenie kształtu (modele przedzabiegowe, 
korony tymczasowe) oraz określenie koloru.

Rekonstruując uzębienie, należy także uwzględ­
nić wiek pacjenta. Zęby u osób młodych zdecy­
dowanie różnią się od uzębienia osób starszych. 
U osób młodych zęby ustawione są dość ściśle, 
mają jasną, mniej nasyconą barwę, brzeg dziąsłowy 
usytuowany jest w miejscu anatomicznego przejścia 
szkliwa w cement korzeniowy, siekacze przyśrod­
kowe są krótsze od centralnych i kłów, przestrze­
nie dziąsłowe małe, rzadko występują inne cechy 
charakterystyczne (plamy, przebarwienia). U osób 
starszych zęby są bardzo gładkie, ciemniejsze, o bar­
wie bardzo nasyconej, część kliniczna jest dłuższa 
od anatomicznej, cechuje je starcie, a przestrzenie 
międzyzębowe są większe. Uzębienie jest bardzo 
charakterystyczne.

Dostrzegalne są także różnice w uzębieniu wyni­
kające z płci. U kobiet uzębienie jest bardziej zaokrą­
glone, charakterystyczne są bardzo przezierne brzegi 
sieczne (ryc. 7A). U mężczyzn uzębienie jest bardziej 
kanciaste o równym kolorze (ryc. 7B).

Celami rehabilitacji protetycznej są: rekon­
strukcja brakujących tkanek, przywrócenie funkcji 
żucia i artykulacji mowy, poprawa estetyki twarzy, 
poprawa emocjonalnej sfery przeżyć psychicznych 
pacjenta, profilaktyka długoczasowa.

Współczesna stomatologia dysponuje całym 
wachlarzem możliwości korekty czy rekonstrukcji 
uzębienia. W prostych przypadkach można uzy­
skać poprawę estetyki przez kosmetyczne korekty 
materiałem złożonym. Wskazaniami do tego typu 
postępowania są ubytki próchnicowe, przebarwienia 
czy hypoplazje.

U pacjentów, u których istnieje potrzeba poprawy 
kształtu zębów czy też zamknięcie luk pomiędzy 
zębami siecznymi, leczeniem z wyboru są licówki 
ceramiczne lub korony protetyczne. W przypadkach 
braków w uzębieniu można przeprowadzić leczenie 
z zastosowaniem implantów, mostów czy też uzu­
pełnień ruchomych (ryc. 8, 9).

Dużym wyzwaniem dla stomatologa jest rekon­
strukcja uzębienia u pacjentów z bezzębiem. Ist­
nieją różne możliwości leczenia bezzębia: tradycyjne 
protezy osiadające, protezy oparte na implantach, 

protezy overdenture oparte na miniimplantach MDI, 
uzupełnienia stałe oparte na implantach.

Na rycinie 10 A, B, C, D przedstawiono etapy 
leczenia z zastosowaniem miniimplantów MDI.

Ryc. 7. Uzębienie kobiety (A) i mężczyzny (B)
A B

Ryc. 8. Mosty złożone metalowe licowane 
ceramiką. A – przed leczeniem, B – po leczeniu

A B

Ryc. 9. Protezy typu overdenture u pacjenta 
z uzębieniem resztkowym.  

A – leczenie przygotowawcze przed  
wykonaniem protez, B – po leczeniu

A B

Ryc. 10. Leczenie z zastosowaniem miniimplantów 
MDI. A – zdjęcie panoramiczne z wprowadzonymi 
implantami; B – etap pośredni; C – wprowadzone 
elementy kulkowe dla utrzymania protezy dolnej; 

D – gotowe protezy całkowite w jamie ustnej

A

C

B

D
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„Każdy, kto coś odtwarza lub przedstawia, czyni 
to po to, by wykonać coś pięknego”.

Kończąc, pozwolę sobie przytoczyć strofę wier­
sza „Uśmiechy” naszej noblistki Wisławy Szymbor­
skiej:

„Z większą nadzieją świat patrzy niż słucha.
Mężowie stanu muszą się uśmiechać.
Uśmiech oznacza, że nie tracą ducha.
Choć gra zawiła, interesy sprzeczne,
wynik niepewny – zawsze to pociecha,
gdy uzębienie białe i serdeczne”.

prof. dr hab. Bogumiła Frączak 
Katedra i Zakład Protetyki Stomatologicznej 

Ryc. 11.  
Zdjęcie panoramiczne 
z licznymi 
zatrzymanymi zębami

Nie zawsze tryb postępowania rekonstrukcyjnego 
jest prosty. Przykładem może być przedstawione 
zdjęcie panoramiczne z  licznymi zatrzymanymi 
zębami (ryc. 11). Taki pacjent wymaga leczenia 
wielospecjalistycznego.

Myślę, że  naczelnym przesłaniem dla lekarzy 
powinna być sentencja św. Tomasza z Akwinu: 

Odznaczenia państwowe i medale
Podczas inauguracji roku akademickiego zasłu­

żonym pracownikom PUM wręczono odznaczenia, 
nagrody i medale.

Medal Złoty za Długoletnią Służbę otrzymali: prof.  
Jadwiga Banach, prof. Józef Kładny, prof. Danuta 
Karczewicz, prof. Jerzy Malinowski, prof. Krzysztof 
Marlicz, prof. Izabela Rzepka‍‑Górska, prof. Anna 
Walecka, a Medal Srebrny za Długoletnią Służbę – 

prof. Krystyna Widecka. W imieniu prezydenta Rze­
czypospolitej Polskiej odznaczenia wręczył Ryszard 
Mićko, wicewojewoda zachodniopomorski.

Nagrodami za osiągnięcia naukowe i dydak­
tyczne w 2010 r. wyróżnieni zostali: zespołową 
nagrodą dydaktyczną: prof. Wenancjusz Domagała, 
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prof. Maria Chosia, prof. Elżbieta Urasińska – za 
podręcznik akademicki „Podstawy patologii”, oraz 
zespołową nagrodą naukową: prof. Jan Lubiński, 
dr hab. Anna Jakubowska, dr  Tomasz Huzarski, 
prof. PUM Jacek Gronwald, dr hab. Tomasz Byrski, 
dr hab. Bohdan Górski, prof. PUM Cezary Cybul­
ski – za cykl prac w zakresie biologii molekularnej 
i diagnozowania predyspozycji raka piersi i/lub jaj­
nika u nosicielek mutacji genów BRCA1 i BRCA2 
o łącznym impact factor 34,284. W imieniu mini­
ster zdrowia nagrody wręczyła Anna Mieczkowska, 

naczelnik w Departamencie Nauki i Szkolnictwa 
Wyższego Ministerstwa Zdrowia.

Za szczególne zasługi dla oświaty i wychowania 
Medalem Komisji Edukacji Narodowej wyróżnieni 
zostali: prof. PUM Dariusz Bielicki, mgr Stani­
sław Gorwa, dr hab. Grażyna Hnatyszyn, dr Anita 
Horodnicka‍‑Józwa, prof. Barbara Krzyżanowska
‍‑Świniarska oraz dr Alicja Suszczewicz. Medale 
wręczył rektor PUM prof. Przemysław Nowacki.

DB 
Zdjęcia z inauguracji 

Ilona Samborska

Prof. dr hab. n. med. 
Bogusław Czerny

ZAKŁAD FARMAKOLOGII OGÓLNEJ I FARMAKOEKONOMIKI
3 PAŹDZIERNIKA 2011 R.

Bogusław Czerny urodził się w 1957 r. w Krośnie. 
Studia na Wydziale Lekarskim Pomorskiej Akademii 
Medycznej w Szczecinie ukończył w 1983 r. Bezpo­
średnio po ukończeniu studiów podjął pracę w Kate­
drze Farmakologii macierzystej uczelni na etacie 
nauczyciela akademickiego oraz rozpoczął specja­
lizację w dziedzinie położnictwa i ginekologii w Kli­
nice Ginekologii Operacyjnej PSK‍‑2 PAM. W 1991 r. 
uzyskał stopień doktora nauk medycznych na pod­
stawie pracy doktorskiej pt. „Wpływ kwercetyny 

na przebieg przewlekłego zatrucia związkami fluoru 
u szczurów”.

W roku 1993 został powołany na stanowisko 
adiunkta w Zakładzie Toksykologii, a po reorga­
nizacji zatrudniony jako adiunkt w Zakładzie Far­
makokinetyki i Terapii Monitorowanej. W 2004 r. 
powierzono mu stanowisko kierownika Samodzielnej 
Pracowni Farmakoekonomiki na Wydziale Nauk 
o Zdrowiu Pomorskiej Akademii Medycznej. Sto­
pień doktora habilitowanego uzyskał w 2006 r. 

NOMINACJE PROFESORSKie
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na podstawie rozprawy,,Wpływ 
wybranych antagonistów i nie­
swoistych agonistów receptora 
estrogenowego na przemiany 
cholesterolu do kwasów żół­
ciowych u szczurów”.

Od 2006 r. jest kierowni­
kiem Samodzielnej Pracowni 
Toksykologii Leków i Farma­
koekonomiki, przekształco­
nej w Samodzielną Pracownię 
Farmakologii, którą następnie 
przemianowano na Zakład Far­
makologii Ogólnej i Farmako­
ekonomiki. W 2007 r. został 
powołany na stanowisko profe­
sora nadzwyczajnego PAM.

Profesor Bogusław Czerny jest autorem lub 
współautorem 77 prac opublikowanych w czaso­
pismach z listy filadelfijskiej i wielu doniesień zjaz­
dowych krajowych i międzynarodowych. Za swoje 
osiągnięcia naukowe wielokrotnie otrzymywał indy­
widualne i zespołowe nagrody rektora PUM.

O aktywności naukowej prof. Bogusława Czer­
nego świadczą też uzyskiwane granty MNiSW. 
Jednego z nich, zakończonego, był kierownikiem, 
a w pozostałych 11 jest głównym wykonawcą. Wyniki 
badań przeprowadzonych w ramach realizowanych 
projektów zostały opublikowane w sześciu dokto­
ratach, których prof. Czerny jest promotorem, oraz 
są podstawą powstającej rozprawy habilitacyjnej.

Profesor jako nauczyciel akademicki prowa­
dzi zajęcia ze  studentami 
na wszystkich wydziałach 
PUM. Jest też autorem pro­
gramu kształcenia z dzie­
dziny farmakologii, tok­
sykologii i  ziołolecznictwa 
na następujących kierun­
kach studiów: pielęgniar­
stwo, położnictwo, ratow­
nictwo medyczne, zdrowie 
publiczne, kosmetologia, die­
tetyka, fizjoterapia. Ponadto 
jest autorem programu 
kształcenia i  wykładowcą 
na szkoleniach podyplomo­
wych i kursach specjaliza­
cyjnych z zakresu zagadnień 
dotyczących finansowania 
procedur o  udowodnionej 

skuteczności wchodzących 
w zakres Evidence Based Medi­
cine (EBM) i Health Technology 
Assessment (HTA).

Profesor Bogusław Czerny 
jest członkiem Komitetu Redak­
cyjnego i Komitetu Naukowego 
czasopisma „Herba Polonica” 
oraz członkiem Rady Nauko­
wej i Kolegium Redakcyjnego 
„Postępów Fitoterapii” – organu 
Sekcji Fitoterapii Polskiego 
Towarzystwa Lekarskiego, 
a  także członkiem Konsor­
cjum i głównym wykonawcą 
tematu dotyczącego badań far­
makologicznych realizowanych 

w Ramach Projektu Badawczego – Projekt Opera­
cyjny Innowacyjno‍‑Gospodarczy 2007–2010, Priory­
tet 1. „Badanie i rozwój nowoczesnych technologii”. 
Działania 1.1.2 – Innowacyjne metody wykorzysty­
wania komórek macierzystych w medycynie.

Jest też aktywnym członkiem Polskiego Towarzy­
stwa Farmakologii, Polskiego Towarzystwa Fitotera­
pii i Polskiego Towarzystwo Ginekologicznego oraz 
członkiem Konsorcjum Naukowo‍‑Przemysłowego 
– Szczepionki Roślinne HBV – Plantovag.

Profesor bierze udział w pracach ciał kolegialnych 
Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego – jest człon­
kiem Senackiej Komisji ds. Budżetowo‍‑Finansowych 
i Kolegium Dziekańskiego.

(red.)
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Leszek Domański uro­
dził się w 1964 r. w Krako­
wie. Studia medyczne odbył 
na Wydziale Lekarskim na Uni­
wersytecie w Rostoku (Niemcy). 
Od 1991 r. jest pracownikiem 
Kliniki Chorób Wewnętrznych 
Pomorskiej Akademii Medycz­
nej w Szczecinie, a następnie 
Kliniki Nefrologii, Transplanto­
logii i Chorób Wewnętrznych, 
w  której od  2000  r. pełnił 
funkcję adiunkta. W 1999 r. 
współuczestniczył w tworzeniu 
od  podstaw Ośrodka Dializ, 
Przyklinicznej Poradni Nefro­
logicznej i Transplantacyjnej. 
Przyczynił się również do uzyskania przez Klinikę 
certyfikatu jakości ISO 9001‍‑2000. Od 2005 r. pełni 
funkcję zastępcy kierownika kliniki. W roku 2010 

został mianowany na stanowi­
sko profesora nadzwyczajnego 
PUM.

Jest specjalistą chorób 
wewnętrznych, nefrologii 
i  transplantologii klinicznej. 
Pracę doktorską pt. „Stężenie 
kortyzolu i reakcje wolnorodni­
kowe w chorobie niedokrwien­
nej mięśnia sercowego” obronił 
w 1997 r. Stopień doktora habi­
litowanego uzyskał w 2007 r., 
broniąc rozprawę pt. „Ocena 
uszkodzenia niedokrwienno
‍‑reperfuzyjnego w przeszcze­
pionej nerce na  podstawie 
wybranych wskaźników meta­

bolizmu puryn i aktywności układu antyoksyda­
cyjnego.”, za którą otrzymał indywidualną nagrodę 
I stopnia przyznaną przez ministra zdrowia.

Głównym przedmiotem 
jego zainteresowań badaw­
czych są  niedokrwienie 
i reperfuzja, ze szczególnym 
uwzględnieniem poszuki­
wania zależności między 
nasileniem reakcji wol­
norodnikowych a  funkcją 
przeszczepionej nerki oraz 
poszukiwanie czynników 
genetycznych wpływających 
na przebieg okresu po trans­
plantacji narządów.

Jest autorem lub współ­
autorem 94 publikacji 
naukowych zamieszczonych 
w recenzowanych czasopi­
smach zagranicznych i kra­
jowych. Był kierownikiem 

PROF. DR HAB. N. MED.  
LESZEK DOMAŃSKI

KLINIKA NEFROLOGII, TRANSPLANTOLOGII I CHORÓB WEWNĘTRZNYCH
1 sierpnia 2011 R.

Źródło: www.prezydent.pl, zdjęcie Łukasz Kamiński
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dwóch projektów badawczych KBN i wykonawcą 
jednego. Za osiągnięcia naukowe w latach 2004–
2009 otrzymywał wielokrotnie nagrody rektora PAM 
pierwszego, drugiego i trzeciego stopnia. Należy 
do Towarzystwa Internistów Polskich, Polskiego 
Towarzystwa Nefrologicznego, Polskiego Towarzy­
stwa Transplantacyjnego, Europejskiego Towarzy­
stwa Nefrologicznego i Transplantacyjnego (ERA
‍‑EDTA). Sprawował nadzór promotorski nad trzema 
rozprawami doktorskimi.

Jako ceniony nauczyciel akademicki w latach 
2004–2009 czterokrotnie otrzymał indywidualną 
nagrodę dydaktyczną rektora PAM. Uhonorowany 
został także Medalem Komisji Edukacji Narodowej 
za szczególne zasługi dla oświaty i wychowania.

Trzykrotnie był pełnomocnikiem rektora ds. 
współpracy i organizacji Zachodniopomorskiego 
Festiwalu Nauki. Od 2006 r. pełni również funk­
cję pełnomocnika rektora ds. współpracy polsko
‍‑niemieckiej. Owocem tej pracy były liczne spotkania 
władz Uniwersytetu w Greifswaldzie oraz Pomor­
skiej Akademii Medycznej w Szczecinie i pozyskanie 
profesorów wizytujących dla PAM, a także podpi­
sanie umowy o współpracy na poziomie dydak­
tycznym oraz naukowym ze szpitalem Asklepios 
w Schwedt.

Profesor Leszek Domański jest żonaty, ma córkę 
Marię Magdalenę i syna Michała; jego hobby to nar­
ciarstwo, nurkowanie i turystyka górska.

(red.)

PROF. DR HAB. N. MED.  
Marta Wawrzynowicz‍‑Syczewska

Katedra i Klinika Chorób Zakaźnych i Hepatologii
4 sierpnia 2011 R.

Marta Wawrzynowicz‍‑Syczewska urodziła się 
w 1961 r. w Szczecinie. Będąc uczennicą VII LO 
w Szczecinie, należała do szkolnego teatru, który 
w 1978 r. pod opieką prof. Bro­
nisława Podhorskiego zajął 
pierwsze miejsce w Ogólno­
polskim Przeglądzie Teatrów 
Małych Form.

Studiowała medycynę na 
Wydziale Lekarskim PAM 
w Szczecinie. Przez cały okres 
studiów była starostą roku 
i czynnym działaczem Samo­
rządu Studenckiego.

Po  ukończeniu studiów 
w 1986 r. podjęła pracę jako 
lekarz stażysta w Pomorskiej 
Akademii Medycznej. W dniu 
1 października 1987 r. została 
zatrudniona w  Klinice Cho­

rób Zakaźnych PAM jako pracownik naukowo
‍‑dydaktyczny i pracę w tej jednostce kontynuuje 
do dzisiaj.

Uzyskała specjalizację 
pierwszego stopnia z chorób 
wewnętrznych, specjalizację 
drugiego stopnia z  chorób 
zakaźnych (z  wyróżnieniem) 
oraz specjalizację z transplan­
tologii klinicznej.

Od maja 1999 r. nadzoruje 
pracę oddziału chorób wątroby 
w Katedrze i Klinice Chorób 
Zakaźnych i Hepatologii PAM 
(na bazie Wojewódzkiego Szpi­
tala Zespolonego w Szczecinie), 
od 2000 r. pracuje w Poradni 
Transplantologicznej dla cho­
rych po przeszczepie wątroby 
i w Poradni Hepatologicznej. 



Biuletyn Informacyjny     nr 3 (73) 2011         19

Aktywnie działa w stowarzyszeniu lekarzy i pacjen­
tów Życie po Przeszczepie, której jest współzałoży­
cielem i członkiem. Jest biegłym sądowym z zakresu 
chorób zakaźnych. Od dwóch kadencji pełni funkcję 
zastępcy rzecznika odpowiedzialności zawodowej 
przy Okręgowej Izbie Lekarskiej w Szczecinie.

W 1993 r. uzyskała stopień naukowy doktora 
nauk medycznych z  wyróżnieniem cum laude 
na  podstawie rozprawy doktorskiej „Analiza 
kliniczno‍‑epidemiologiczna wirusowego zapalenia 
wątroby typu C na tle innych zakażeń nie‑A, nie‑B”. 
W 2004 r. otrzymała stopień naukowy doktora habi­
litowanego nauk medycznych na podstawie rozprawy 
zatytułowanej „Ocena udziału wybranych czynników 
immunogenetycznych i klinicznych w naturalnym 
przebiegu zakażenia wirusem typu C”. W 2010 r. 
została mianowana na stanowisko profesora nad­
zwyczajnego PUM. Pełni funkcję prodziekana ds. 
studenckich na Wydziale Nauk o Zdrowiu drugą 
kadencję, a od 2005 r. drugą kadencję jest też człon­
kiem dwóch Senackich Komisji – ds. Dydaktyki 
i Spraw Studenckich oraz ds. Organizacji i Roz­
woju.

Jest promotorem dwóch zakończonych i obronio­
nych prac doktorskich oraz jednej w trakcie reali­
zacji. W Klinice jest odpowiedzialna za program 
i przebieg ćwiczeń anglojęzycznych z zakresu chorób 
zakaźnych dla studentów V roku Wydziału Lekar­
skiego i IV roku Wydziału Lekarsko‍‑Dentystycznego. 
Od 1994 r. jest opiekunem Koła Hepatologicznego, 
działającego przy Katedrze i Klinice Chorób Zakaź­
nych i Hepatologii PUM.

Należy do  Polskiego Towarzystwa Hepato­
logicznego, którego jest 
członkiem–założycielem, 
a  obecnie wiceprezesem, 
oraz do  Polskiego Towa­
rzystwa Epidemiologów 
i  Lekarzy Chorób Zakaź­
nych (PTEiLChZ.) Przez dwie 
kadencje pełniła funkcję 
przewodniczącej oddziału 
szczecińskiego PTEiLChZ. 
Od 2004 r. jest członkiem 
European Association for 
the Study of the Liver.

Wiedzę z zakresu hepa­
tologii, chorób zakaźnych 
i transplantologii zdobywała 
na licznych kursach pody­
plomowych, szkoleniach 

i stypendiach krajowych i zagranicznych. Za swoją 
działalność naukową, dydaktyczną oraz lekar­
ską otrzymała kilkakrotnie wyróżnienia, nagrody 
i odznaczenia:

nagroda II° przyznana przez Komitet Naukowy ––
XIII Zjazdu Epidemiologów i Lekarzy Chorób 
Zakaźnych oraz firmę Abbott za: „outstanding 
achievements in the area of hepatitis and human 
immunodeficiency virology”, w 1994 r.;
I nagroda w dziedzinie epidemiologii, zdobyta ––
wespół z Waldemarem Urbanowiczem, za pracę 
plakatową zatytułowaną „Intrafamilial spread of 
HBV” na VI Międzynarodowym Kongresie Chorób 
Zakaźnych w Pradze w 1994 r.;
wyróżnienie za pracę plakatową “Conversion from ––
Prograf to Advagraf in patients after liver trans­
plantation” podczas 15th Annual International 
Congress of the International Liver Transplanta­
tion Society w Nowym Jorku w  2009 r.
Jest laureatką czterech nagród naukowych rek­

tora PUM, indywidualnych i zespołowych, otrzy­
mała też pięć nagród dydaktycznych rektora PUM, 
indywidualnych i zespołowych oraz srebrny krzyż 
zasługi przyznany przez prezydenta Rzeczypospo­
litej Polskiej w 1998 r. z okazji 50‍‑lecia PAM i złotą 
odznakę Gryfa Pomorskiego.

Uczestniczy czynnie w wielu zjazdach naukowych 
krajowych i zagranicznych. Jej dorobek naukowy 
obejmuje 125 publikacji, na który składają się prace 
oryginalne pełnotekstowe, opisy przypadków, prace 
przeglądowe, monografia, rozdziały w książkach 
i streszczenia zjazdowe.

(red.)

Źródło: www.prezydent.pl, zdjęcie Piotr Molęcki
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Maciej Wójcicki urodził się 
w 1965 r. w Szczecinie w rodzi­
nie lekarskiej. W  1985  r. 
rozpoczął studia w  zakresie 
medycyny w PAM. W 1991 r. 
w  ramach urlopu dziekań­
skiego spędził 10 miesięcy 
w  Stanach Zjednoczonych, 
gdzie jako student uczestniczył 
w programie „U.S. Home Care”, 
zajmując się opieką i respira­
toroterapią prowadzoną u cho­
rych terminalnych w warun­
kach domowych. W 1992 r.
uzyskał dyplom lekarza i został 
zatrudniony w Klinice Chirur­
gii Ogólnej i Transplantacyjnej 
PAM, w której pracował do roku 1999, tj. w okre­
sie gdy kliniką kierował prof. Stanisław Zieliński. 
W 1999 r. uzyskał specjalizację drugiego stopnia 
z chirurgii ogólnej (egzamin zdany z wyróżnieniem), 
a w 2003 r. uzyskał tytuł specjalisty w nowo powsta­
łej dziedzinie transplantologii klinicznej. W latach 
1996–1999 uczestniczył w pierwszych kilkunastu 
udanych transplantacjach wątroby w Szczecinie, 
przeprowadzonych pod kierunkiem dr. Romana 

Kostyrki i  prof.  Stanisława 
Zielińskiego.

W  latach 1999–2001 
prof. Maciej Wójcicki odbył 
pełne dwuletnie szkolenie 
w zakresie chirurgii wątroby, 
trzustki i  transplantacji 
wątroby w Klinice Chirurgii 
Hepato‍‑Pancreato‍‑Biliarnej 
Szpitala Uniwersytetu Medycz­
nego w Groningen w Holandii. 
Zaowocowało to dynamicznym 
rozwojem programu trans­
plantacji wątroby w Szpitalu 
Wojewódzkim w Szczecinie, 
w którym prof. Wójcicki podjął 
pracę bezpośrednio po powro­

cie do kraju. W latach 2002–2011, wraz z kie­
rowanym przez siebie zespołem, prof. Wójcicki 
przeprowadził ponad 330 przeszczepień wątroby 
z wykorzystaniem narządów pochodzących od daw­
ców zmarłych. Utworzony z inicjatywy prof. Wójcic­
kiego i kierowany przez niego Pododdział Chirurgii 
Wątroby, Trzustki i Dróg Żółciowych w Samodziel­
nym Publicznym Wojewódzkim Szpitalu Zespolo­
nym w Szczecinie realizuje ponadto pełne spektrum 

zabiegów chirurgicznych 
i  resekcyjnych wątroby 
i  trzustki oraz złożone 
rekonstrukcje dróg żółcio­
wych. Kolejne kilkumie­
sięczne szkolenia w zakresie 
chirurgii wątroby i trzustki 
prof. Wójcicki odbył m.in. 
w 2003 r. w Birmingham 
w Wlk. Brytanii (Liver and 
Hepatobiliary Unit, Queen 
Elizabeth Hospital) oraz 
w 2004 r. Berlinie (Charité 
Campus Virchow‍‑Klinikum, 
Klinik fur Allgemein‍‑, Visze­
ral‍‑, und Transplantation­
schirurgie).

PROF. DR HAB. N. MED. MACIEJ WÓJCICKI
Samodzielna Pracownia Hepatologii PUM, Pododdział Chirurgii Wątroby,  

Trzustki, Dróg Żółciowych i Transplantacji Wątroby SPWSZ
1 sierpnia 2011 r.

Źródło: www.prezydent.pl, zdjęcie Łukasz Kamiński
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W 1995 r. na podstawie rozprawy pt. „Wpływ 
doświadczalnej cholestazy zewnątrzwątrobowej 
na wchłanianie, dystrybucję i eliminację digoksyny” 
uzyskał stopień doktora nauk medycznych, a w roku 
2008 stopień doktora habilitowanego na podstawie 
rozprawy pt. „Krytyczna analiza powikłań żółciowych 
po transplantacji całego narządu wątroby i graftu 
dzielonego”.

Zainteresowania badawcze prof. Wójcickiego 
w początkowym okresie jego pracy zawodowej kon­
centrowały się głównie na zagadnieniach dotyczą­
cych farmakokinetyki leków w różnych stanach 
chorobowych oraz badaniu skuteczności terapii 
elektrochemicznej w paliatywnym leczeniu nowo­
tworów złośliwych. W późniejszym okresie natomiast 
dotyczyły one głównie analizy klinicznej techniki 
chirurgicznej oraz wyników transplantacji wątroby, 
leczenia chirurgicznego przewlekłego zapalenia 
trzustki, uszkodzeń dróg żółciowych oraz resekcji 
guzów okolicy trzustkowo‍‑dwunastniczej. Od lutego 
2010 r. prof. Wójcicki jest zatrudniony w Samodziel­
nej Pracowni Hepatologii PUM, kierowanej przez 
prof. Piotra Milkiewicza. W jednostce tej kontynuuje 
on pracę naukową dotyczącą diagnostyki i lecze­
nia schorzeń wątroby oraz prowadzi kwalifikację 
chorych do transplantacji wątroby i konsultacje 
biorców po przeszczepieniu.

Dorobek naukowy prof. Wójcickiego obejmuje 
84 publikacje, na co składają się m.in. 44 prace 
oryginalne, 7 prac kazuistycznych, 4 poglądowe, 
5 doniesień zjazdowych opublikowanych w cza­
sopismach recenzowanych zagranicznych, 11 
doniesień zjazdowych w recenzowanych czasopi­
smach polskich oraz 9 doniesień w materiałach 
konferencyjnych krajowych i zagranicznych. Jest 
promotorem dwóch zakończonych i obronionych 
prac doktorskich (jedna z wyróżnieniem summa 
cum laudae) dotyczących powikłań chirurgicznych 
po transplantacji wątroby.

Profesor Maciej Wójcicki jest członkiem Euro­
pejskiego Towarzystwa Transplantacji Narządów. 
Czterokrotnie organizował i prowadził w Szczeci­
nie międzynarodowe i ogólnopolskie konferencje 
na temat transplantacji wątroby oraz diagnostyki 
i  leczenia chorób wątroby i trzustki z udziałem 
uznanych autorytetów z kraju oraz gości zagra­
nicznych z Holandii, Niemiec, Wielkiej Brytanii 
i  Japonii. Dwukrotnie otrzymał nagrodę Euro­
pejskiego Towarzystwa Transplantacji Narządów 
(ESOT Short Stay and Study Grant) przyznawaną 
za „outstanding and continuing contribution given 
to the Transplantation Community”. 

(red.)

profesorowie… 

Prof. Wenancjusz Domagała, prof. Danuta Karczewicz, prof. Izabella Rzepka‍‑Górska  
(30 września 2011 r.)

…odchodzą na emeryturę
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Członkiem Komitetu Zdrowia Publicznego Pol­
skiej Akademii Nauk na kadencję 2011–2014 została 
dr hab. prof. PUM Beata Karakiewicz, kierownik 
Zakładu Zdrowia Publicznego. Jest pierwszym 
przedstawicielem PUM w składzie tego Komitetu.

Do zadań Komitetu Zdrowia Publicznego PAN 
należy w szczególności: analiza i ocena stanu nauki 
oraz wypowiadanie się w sprawach polityki nauko­
wej państwa w dyscyplinach naukowych reprezen­
towanych w Komitecie; współdziałanie z organami 
rządowymi, inicjowanie badań, tworzenia i rozwoju 
placówek naukowych; współdziałanie w upowszech­
nianiu wyników badań i prac naukowych oraz 
wprowadzaniu do praktyki społecznej i gospodar­
czej rezultatów badań w dyscyplinach reprezen­
towanych w Komitecie; opracowywanie ekspertyz 

PROF. PUM BEATA KARAKIEWICZ 
CZŁONKIEM POLSKIEJ AKADEMII NAUK  

NA KADENCJĘ 2011–2014

XI ZACHODNIOPOMORSKI 
FESTIWAL NAUKI

oraz doradztwo naukowe i przedstawianie opinii 
naukowych; analiza i ocena programów nauczania; 
współpraca z międzynarodowymi i zagranicznymi 
organizacjami i ośrodkami naukowymi.

(red.)

W dniach 19–20 września 2011 r. w sali Koper­
nikańskiej Samodzielnego Publicznego Szpitala Kli­
nicznego nr 1 PUM odbyło się Forum Nauk o Zdro­
wiu w ramach XI Zachodniopomorskiego Festiwalu 
Nauki. Forum zgromadziło około 250 uczestników: 
nauczycieli, uczniów liceów ogólnokształcących 
i gimnazjów. W pierwszym dniu przedstawiono 
prezentacje prac naukowych studentów Wydziału 
Nauk o Zdrowiu. Organizatorami sesji studenckiej 
byli studenci kierunku zdrowie publiczne Marta 
Bażydło i Rafał Majchrzak. Zakres tematów prezen­
towanych prac był bardzo szeroki, stąd też każdy 
uczestnik mógł znaleźć temat odpowiadający jego 
zainteresowaniom.

Uczniowie z liceów i gimnazjów, uczestnicy forum, 
dzięki życzliwości prof. PUM Stanisławy Bieleckiej
‍‑Grzeli mieli możliwość zobaczenia pracowni der­

matologii estetycznej, w której odbywają się zajęcia 
praktyczne dla studentów kierunku kosmetologia.

Dużym zainteresowaniem cieszyły się zorganizo­
wane w holu stoiska tematyczne. Na jednym z nich 
promowano kierunek studiów zdrowie publiczne. 
Tegoroczni absolwenci Marlena Kawecka i Radosław 
Plentara przedstawili młodzieży program tego kie­
runku studiów i perspektywy zawodowe. Na innym 
student III roku zdrowia publicznego Krzysztof 
Aloksa zapoznał uczniów z problematyką HIV/
AIDS. Studentka pielęgniarstwa Agata Tokarczyk 
przeprowadziła krótkie szkolenie dotyczące nauki 
samobadania piersi na fantomach.

Wieczorem w auli Rektoratu PUM odbyło się uro­
czyste otwarcie XI Zachodniopomorskiego Festiwalu 
Nauki. Inauguracji towarzyszył koncert w wykona­
niu chóru Akademii Sztuki w Szczecinie. W panelu 
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dyskusyjnym „Współczesne zagrożenia dla zdrowia 
populacji”, którego moderatorem była prof. Maria 
Laszczyńska, głos zabrały dr hab. Małgorzata Pia­
secka i dr hab. Maja Gańczak.

Kolejny dzień Forum poświęcony był zagrożeniom 
cywilizacyjnym XXI w. Do wygłoszenia wykładów 
zaproszeni zostali wybitni specjaliści, pracownicy 
naukowi PUM. Zaprezentowane zostały następu­
jące tematy: „Wpływ zabiegów solarium na zdrowie 
i samopoczucie człowieka” – prof. PUM Stanisława 
Bielecka‍‑Grzela, „Jesteś tym co jesz” – dr Małgo­
rzata Szczuko, „ Zakażenie jako groźny problem 
zdrowia publicznego” – lek.  Elżbieta Pakulska, 
„Różne oblicza zakażenia wirusem HIV i HCV” – dr  
Anita Wnuk, „Depresja u kobiet” – dr  Magdalena 
Podbielska, „Przemoc w rodzinie, jak sobie radzić 
w sytuacjach kryzysowych” – dr n. hum. Bożena 
Mroczek, „Skolioza młodzieńcza – rozpoznanie 
i leczenie” – prof. PUM Maciej Kołban, „Nowoczesne 
metody leczenia niepłodności” – prof. Rafał Kurzawa.

W imieniu koordynatora tegorocznego Forum 
Nauk o  Zdrowiu prof.  PUM Beaty Karakiewicz 
i swoim własnym pragnę gorąco podziękować prof.
Marii Laszczyńskiej za trud włożony w przygotowa­
nie inauguracji tegorocznego Festiwalu Nauki oraz 
wszystkim wykładowcom za przekazanie młodzieży 

rzetelnej wiedzy z zakresu medycyny, epidemiologii 
i zdrowia publicznego. Dziękuję również mgr Dag­
marze Budek – dyrektor Biblioteki Głównej PUM za 
zorganizowanie warsztatów „Biblioteka medyczna 
bez tajemnic”.

dr n. zdr. Ewa Kemicer‍‑Chmielewska 
Zakład Zdrowia Publicznego

21 września br. w ramach XI Zachodniopomor­
skiego Festiwalu Nauki w Bibliotece Głównej PUM 
odbyły się warsztaty dla uczniów szczecińskich 
szkół ponadpodstawowych. Spotkania w biblio­
tece upłynęły pod hasłem „Biblioteka medyczna 
bez tajemnic”. W warsztatach wzięli udział uczniowie 
dwóch szczecińskich liceów: IV LO im. B. Prusa 
oraz LO z Oddziałami Sportowymi. Młodzież miała 
możliwość zwiedzenia nowoczesnej czytelni, wypo­
życzalni oraz działu informacji naukowej. W czasie 
spotkania bibliotekarze zaprezentowali elektroniczne 
źródła informacji. Uczniowie samodzielnie zgłębiali 
tajemnice ludzkiego ciała, korzystając z anatomicz­
nego atlasu 3D, oraz przeglądali ciekawe artykuły 
naukowe dostępne online w wersji pełnotekstowej.

mgr inż. Edyta Rogowska 
Biblioteka Główna
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Dagmara Budek: Jakie były 
początki Zachodniopomorskiego 
Festiwalu Nauki i czy jego for‑
muła się zmieniała?
Radosław Gaziński: Zachodnio­
pomorski Festiwal Nauki w Szcze­
cinie i Koszalinie ma już 11 lat. 
Pierwszy odbył się w dniach 24–30 
września 2001 r. Jego pomysło­
dawcą był prof. Andrzej Cretti, 
członek zarządu Szczecińskiego 
Towarzystwa Naukowego i jedno­
cześnie przewodniczący Wydziału 
III STN obejmującego nauki 
medyczne. Inicjatywę profesora poparł działający 
w tym czasie zarząd towarzystwa, powierzając 
wykonanie zadania ówczesnej prezes prof. Jani­
nie Jasnowskiej. To dzięki jej staraniom festiwal 
zaakceptowały szczecińskie i koszalińskie uczelnie 
zarówno publiczne, jak i niepubliczne. Do współ­
pracy przystąpiło także Koszalińskie Towarzystwo 
Naukowe i Filia Akademii Nauk w Szczecinie, 
a  także Archiwum Państwowe w  Szczecinie, 
Muzeum Narodowe w Szczecinie oraz Książnica 
Pomorska. Wypracowano wówczas stałe ramy 
organizacyjne w niewielkim stopniu modyfiko­
wane do dnia dzisiejszego. W trakcie organizacji 
pierwszego festiwalu uznano, że podstawową jed­
nostką organizującą zajęcia festiwalowe będzie 
uczelnia. Stąd też rektorzy poszczególnych uczelni 
powoływali na swoim terenie pełnomocników ds. 
organizacji festiwalu, którzy planowali wykłady, 
warsztaty, pokazy i prezentacje, korzystając oczy­
wiście z fachowej pomocy kadry naukowej danej 
szkoły wyższej. Pełnomocnicy wraz z członkami 
zarządu oraz prezesem STN stanowili i nadal sta­
nowią trzon Komitetu Organizacyjnego Festiwalu.

Jaki jest cel tej akcji?
Przede wszystkim festiwale mają przybliżyć 

mieszkańcom Pomorza Zachodniego naukę, nie­
zbędną do poznania i zrozumienia otaczającej nas 
rzeczywistości. W tym sensie festiwale stają się 
jednym z elementów kreujących w naszym regionie 
społeczeństwo wiedzy. Mają zaciekawiać, potem 
zachęcać do pogłębiania wiedzy, samokształce­

nia się, podnoszenia kwalifikacji, 
wreszcie w przypadku niektórych 
osób – do uprawiania nauki. Waż­
nym celem festiwali jest wskazy­
wanie na  niedoceniany często 
potencjał naukowy szczecińskich 
i koszalińskich uczelni. Mają one 
zachęcać młodych ludzi do stu­
diowania, a następnie do pozo­
stawania tu, na naszym Pomorzu.

Jakie instytucje biorą udział 
w festiwalach?

Festiwale stoją przede wszyst­
kim uczelniami Szczecina i Koszalina. W spotka­
niach z nauką w Szczecinie od początku biorą 
udział: Akademia Morska (wcześniej jako Wyższa 
Szkoła Morska), Pomorski Uniwersytet Medyczny 
w Szczecinie (wcześniej jako Pomorska Akademia 
Medyczna), Uniwersytet Szczeciński i Zachodnio­
pomorski Uniwersytet Technologiczny (wcześniej 
jako Akademia Rolnicza i Politechnika Szcze­
cińska). W Koszalinie od 2001 roku aktywnie 
organizuje festiwale Politechnika Koszalińska. 
We wzbogacaniu oferty festiwalowej duży udział 
miały i nadal mają uczenie niepubliczne, zwłasz­
cza: Wyższa Szkoła Integracji Europejskiej, Wyż­
sza Szkoła Humanistyczna TWP, Wyższa Szkoła 
Administracji Publicznej, Wyższa Szkoła Sztuki 
Użytkowej, a ostatnio Collegium Balticum i Star­
gardzka Wyższa Szkoła Stargardinum w Star­
gardzie Szczecińskim. Do grupy stałych i bardzo 
aktywnych uczestników festiwali zaliczyć należy 
Książnicę Pomorską oraz Archiwum Państwowe 
w Szczecinie. Szczecińskie Muzeum Narodowe 
po okresie intensywnej współpracy z organiza­
torami festiwali ostatnio nie angażuje się w ich 
organizację. Trzeba jednak w tym miejscu wyraź­
nie podkreślić, że główny ciężar organizacji festi­
walowych atrakcji dźwigają cały czas szczecińskie 
i koszalińskie uczelnie publiczne.

Do kogo kierowany jest festiwal i jak liczne 
jest grono jego odbiorców?

Szczeciński festiwal, jak i  inne tego typu 
przedsięwzięcia w Polsce, kierowany jest przede 

Z prof. dr. hab. Radosławem Gazińskim, przewodniczącym Komitetu Organizacyjnego 
XI Zachodniopomorskiego Festiwalu Nauki oraz prezesem Szczecińskiego Towarzystwa 
Naukowego, rozmawiała Dagmara Budek.
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wszystkim do ludzi młodych. Ma on ich zacieka‑
wić i zainteresować nauką, a następnie zachęcić 
do pogłębiania wybranej dziedziny wiedzy poprzez 
studia. Dzisiaj tylko wykształceni, rozumiejący 
otaczający świat młodzi ludzie będą mogli odnieść 
w nim sukces. Z festiwalową ofertą zwracamy 
się także do ludzi dorosłych, w tym i starszych. 
Uczestnictwo w festiwalach może stać się dla 
nich przygodą, podróżą w nieznane. Spotka‑
nia z naukowcami mogą pobudzić do myślenia, 
dodatkowej aktywności, a w przypadku osób 
w tzw. trzecim wieku do aktywności w ogóle. 
Liczebnie  grono  odbiorców  poszczególnych 
festiwali jest dość zróżnicowane. Na przykład 
w pierwszym festiwalu wzięło udział około 10 tys. 
osób. Od czwartego festiwalu liczba uczestników 
regularnie przekraczała już 20 tys. Frekwencję 
ze względu na bardzo interesujące imprezy pod‑
niósł ósmy i dziewiąty festiwal – ponad 30 tys. 
uczestników. W sumie szacujemy, że we wszyst‑
kich festiwalach uczestniczyło około 240 tys. 
mieszkańców naszego regionu.

Które z festiwalowych imprez cieszyły się 
największym powodzeniem?

Każdy z festiwali miał jakąś atrakcję szczegól‑
nie przyciągającą uczestników. Na pierwszych 
trzech spotkaniach z nauką był nią z pewno‑
ścią szkolny statek „Nawigator XXI” udostęp‑
niany zwiedzającym przez Akademię Morską. 
Później (od trzeciego festiwalu) głównym hitem 
stała się wystawa „Eureka – przez zabawę do wie‑
dzy”  pokazująca  interesujące  eksperymenty 
z dziedziny fi zyki. Zorganizowali ją pracownicy 
Wydziału Matematyczno  ‑Fizycznego Uniwersy‑
tetu Szczecińskiego. Festiwale ósmy i dziewiąty 
zdominowała „Noc naukowców”, na którą środki 
pozyskiwał Dział Promocji Zachodniopomorskiego 
Uniwersytetu Technologicznego. W odpowiednio 
przygotowanych namiotach przedstawiano przez 
cały dzień i znaczną część nocy interesujące eks‑

perymenty naukowe, przybliżające publiczności 
poprzez zabawę i rozrywkę świat nauki. Oprócz 
namiotu wesołych eksperymentów, były między 
innymi:  namiot  wystawy  „Eureka”,  „zdrowy” 
namiot Pomorskiej Akademii Medycznej, namiot 
artystyczny, namiot nauki o ziemi oraz namiot 
magicznych ziół. Teren, na którym stały namioty, 
uatrakcyjniał sprzęt wojskowy wystawiony przez 
12. Brygadę Zmechanizowaną. W trakcie dzie‑
wiątego i dziesiątego festiwalu sporą liczbę osób 
przyciągnął Piknik Ekologiczny nad Jeziorem 
Szmaragdowym, na który składały się: odczyty 
i wykłady na tematy ekologicznej gospodarki śmie‑
ciami, fi lmy, prezentacje sprzętu do oczyszcza‑
nia miasta, wystawy, pokazy mody ekologicznej 
oraz wycieczki po Puszczy Bukowej. Tradycyjnie 
podczas trwania wszystkich 11 festiwali dużym 
powodzeniem cieszyły się wycieczki autokarowe 
do najciekawszych przyrodniczo miejsc Pomo‑
rza. Odwiedzano między innymi Woliński Park 
Narodowy, Drawieński Park Narodowy, Puszczę 
Goleniowską i Wkrzańską, Park Krajobrazowy 
Doliny Dolnej Odry, Iński Park Krajobrazowy 
oraz arboreta w Przelewicach i Glinnej. Wycieczki 
(od 10 do 20 autokarów w czasie trwania jednego 
festiwalu) przez cały wspomniany okres sponso‑
rował Wojewódzki Fundusz Ochrony Środowiska 
i Gospodarki Wodnej w Szczecinie.

Czy tego typu akcje przynoszą zamierzone 
efekty?

Myślę, że tak, chociaż efektów tych nie widać 
bezpośrednio. Mam głębokie przekonanie, że ci, 
którzy pojawili się na festiwalach, zmienili swoje 
poglądy na temat świata nauki i naukowców. 
Młodym festiwal ułatwił podjęcie decyzji co do kie‑
runku dalszej edukacji. W sumie zaś festiwale 
podnosiły poziom wiedzy pomorskiego społeczeń‑
stwa na temat otaczającego nas świata.

Dziękuję za rozmowę.
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W dniach 14–15 października 2011 r. odbyły się 
uroczyste obchody 20. rocznicy powstania 
Kliniki Reumatologii i Chorób Wewnętrznych 

PUM. Patronat nad nimi objął rektor PUM prof. Prze­
mysław Nowacki. W konferencji zorganizowanej 
z tej okazji udział wzięli znamienici goście z całej 
Polski oraz wieloletni pracownicy i współpracownicy 
naszej kliniki. Szczególnie godnym podkreślenia 
była obecność prof.  Ireny Fiedorowicz‍‑Fabrycy, 
która pełniła funkcję pierwszego kierownika kliniki.

Uroczystości składały się z dwóch części. Pierw­
szego dnia zaproszeni goście zwiedzali naszą klinikę, 
Przykliniczną Poradnię Reumatologiczną oraz Przy­
kliniczne Laboratorium. Zgromadzonych w klinice 

gości przywitała dyrektor Samodzielnego Publicz­
nego Szpitala Klinicznego nr 1 – dr Maria Ilnicka
‍‑Mądry, która podkreśliła ogromny wkład kierow­
nika kliniki prof. Marka Brzosko oraz całego zespołu 
w rozwój naukowy jednostki. Zwiedzający byli pod 
wrażeniem odremontowanej kliniki i Przyklinicznej 
Poradni Reumatologicznej. Podziw wzbudził zarówno 
sprzęt diagnostyczny, jak i zakres badań wykony­
wanych w Przyklinicznym Laboratorium. Niemałym 
zainteresowaniem cieszyła się również wystawa prac 
fotograficznych obrazujących piękno architektury 
i krajobrazu Szczecina, przygotowana przez zespół 
fotografików z Uniwersytetu Trzeciego Wieku, pre­
zentowana na ścianach korytarza oraz sal chorych.

Drugiego dnia w hotelu Novotel odbyła się uro­
czysta konferencja z okazji 20‍‑lecia. Pierwsza jej 
część miała charakter historyczny. Na wstępie inte­
resujący wykład, z podkładem muzycznym z utwo­
rami Marka Grechuty, na temat historii reumato­
logii na ziemi szczecińskiej przedstawiła prof. Irena 
Fiedorowicz‍‑Fabrycy. Pani profesor przybliżyła nam 
postaci pierwszych reumatologów, którzy przyczynili 
się do rozwoju reumatologii w Szczecinie, a których 
wielu z nas, pracujących obecnie w klinice, nie 
miało okazji poznać. Następnie prof. Marek Brzosko 
przedstawił historię naszej kliniki wzbogaconą fil­
mem obrazującym naszą codzienną pracę w klinice, 
poradni i laboratorium. Na zakończenie pierwszej 
części konferencji o swoim związku ze Szczeci­

JUBILEUSZ 20‍‑LECIA  
KLINIKI REUMATOLOGII  

I CHORÓB WEWNĘTRZNYCH PUM
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JUBILEUSZ 20‍‑LECIA  
KLINIKI REUMATOLOGII  

I CHORÓB WEWNĘTRZNYCH PUM

czyński, prof. Zbigniew Zdrojewski i dr Zbigniew 
Żuber. Prezentowane wykłady wywołały ożywioną 
dyskusję. Na zakończenie prof. Marek Brzosko 
podziękował osobom odpowiedzialnym za zorga­
nizowanie obchodów 20‍‑lecia naszej kliniki: dr Han­
nie Przepierze‍‑Będzak, dr. Jackowi Flicińskiemu 
i dr. Krzysztofowi Prajsowi.

Po części oficjalnej przyszedł czas na nieoficjalną, 
podczas której w niezwykle przyjacielskiej atmos­
ferze wspominaliśmy dawne czasy. 

prof. dr hab. Marek Brzosko 
Klinika Reumatologii  

i Chorób Wewnętrznych

nem oraz współpracy i wielkiej przyjaźni z naszą 
kliniką opowiedział prof. Włodzimierz Samborski 
– kierownik Katedry i Kliniki Fizjoterapii, Reuma­
tologii i Rehabilitacji oraz dziekan Wydziału Nauk 
o Zdrowiu Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu. 
W trakcie wykładów równolegle prezentowane były 
piękne zdjęcia Szczecina. Po tych wykładach nastą­
piły, niezaplanowane wcześniej, chwile składania 
życzeń, które były dla wszystkich uczestników nie­
zwykle wzruszające.

Wszyscy uczestnicy konferencji otrzymali przygo­
towaną pod redakcją prof. Marka Brzosko, opraco­
waną przez dr Danutę Bobrowską‍‑Snarską, dr Lidię 
Ostanek i dr. Marka Wódeckiego, kronikę naszej 
kliniki, pięknie wydaną w kolorze sepii i bogato 
ilustrowaną zdjęciami. Dzięki tej kronice mieliśmy 
okazję przypomnieć sobie początki naszej działalno­
ści oraz różne wydarzenia z życia kliniki. Uczestnicy 
konferencji otrzymali też płyty z filmem pokazują­
cym pracę w naszej klinice i zdjęciami Szczecina.

Druga część konferencji miała charakter 
naukowy. Najpierw pracownicy kliniki zaprezen­
towali prace doktorskie, które powstały w naszej 
jednostce, a których promotorami byli profesorowie: 
Irena Fiedorowicz‍‑Fabrycy, Marek Brzosko i Andrzej 
Ciechanowicz. Następnie zaproszeni goście przed­
stawili przygotowane wykłady. Wystąpili: doc. Oty­
lia Kowal‍‑Bielecka, prof. Maria Majdan, prof. Piotr 
Wiland, prof. Eugeniusz Kucharz, doc. Piotr Lesz­
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W dniach 4 – 7 września 2011 r. w Międzyzdro­
jach odbył się XVIII Zjazd Polskiego Towarzystwa 
Patologów, zorganizowany wspólnie przez Zakład 
Patomorfologii PUM w Szczecinie i Polskie Towarzy­
stwo Patologów (PTP). Honorowymi patronami Zjazdu 
byli marszałek województwa zachodniopomorskiego 
Olgierd Geblewicz i rektor PUM prof. Przemysław 
Nowacki. W Zjeździe wzięło udział 208 uczestników 
oraz przedstawiciele 11 firm. Głównymi sponsorami 
były firmy Olympus, Dako i Roche.

Tematem obrad był niezwykle aktualny problem 
czynników prognostycznych i predykcyjnych w pato­
morfologii. Odbyło się 11 sesji tematycznych, w cza­
sie których przedstawiono 62 prace w formie prezen­
tacji ustnych i 75 prac w formie prezentacji plakato­
wych oraz dwie sesje mikroskopowe w oparciu o sys­
tem wirtualnych preparatów, dotyczące patologii 
przewodu pokarmowego i patologii ginekologicznej.

W obradach Zjazdu wzięli udział liczni goście 
zagraniczni, m.in. prof. Bogdan Czerniak (M.D. 
Anderson Cancer Center, Houston, USA), dr Hen­
ryk Domański (Lund University Hospital, Szwecja), 

prof. Wojciech Gorczyca (CSI Laboratories, Alpha­
retta, USA), prof. Masayuki Itabashi (International 
University of Health and Welfare, Tokio, Japonia), 
dr Jan Klos (Stavanger University Hospital, Norwe­
gia), prof. Bolesław Lach (McMaster University and 
Hamilton Health Sciences, Kanada), dr Søren Nielsen 
(Aalborg Hospital, Dania), prof. Tadakazu Shimoda 
(National Cancer Center Hospital, Tokio, Japonia).

Zjazd zainaugurował wykład profesorów Wenan­
cjusza Domagały i Włodzimierza Olszewskiego pt. 
„Patomorfologia od oceny makroskopowej do biologii 
molekularnej” dedykowany pamięci prof. Stanisława 
Woyke. W pierwszym dniu obrad prof. Bogdan Czer­
niak wygłosił wykład plenarny pt. „Diagnostyka mole­
kularna mięsaków. Translokacje chromosomalne”. 
W drugim dniu uczestnicy mogli wysłuchać wykładu 
plenarnego prof. Wojciecha Gorczycy pt. „Czynniki pro­
gnostyczne w nowotworach układu krwiotwórczego”.

Podczas Zjazdu przyznano po  raz pierwszy 
nagrodę Fundacji im. Profesora Stanisława Woyke. 
Celem Fundacji jest wspieranie rozwoju patomorfo­
logii, szczególnie patomorfologii onkologicznej, przez 

XVIII ZJAZD POLSKIEGO 
TOWARZYSTWA PATOLOGÓW
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dzynarodowym Domu Kultury w Międzyzdrojach. 
Wystąpiła podczas niej Ewa Kabsa – romanistka, 
aktorka i piosenkarka od wielu lat zajmująca się 
popularyzowaniem kultury francuskiej w Polsce; 
po inauguracji odbył się koktajl powitalny. Uczest­
nicy XVIII Zjazdu PTP mieli także okazję wysłu­
chania koncertu organowego w katedrze św. Jana 
Chrzciciela w Kamieniu Pomorskim, wykonanego 
specjalnie dla nich przez Mariusza Stankiewicza, 
organistę tytularnego konkatedry w  Kamieniu 
Pomorskim. Po koncercie w jedynym w Polsce wiry­
darzu przykatedralnym serwowano poczęstunek. 
W ostatnim dniu spotkania bawiono się na ban­
kiecie w hotelu Aurora w Międzyzdrojach.

Następny Zjazd PTP odbędzie się za dwa lata 
w Białymstoku.

prof. dr hab. Elżbieta Urasińska 
Zakład Patomorfologii

przyznawanie raz na trzy lata nagrody naukowej 
(dyplom i nagroda finansowa) dla młodego patomor­
fologa za pracę opublikowaną w „Polish Journal of 
Pathology”. Nagrodę tę (dyplom i 10 tys. zł) otrzymała 
dr n. med. Katarzyna Taran z Uniwersytetu Medycz­
nego w Łodzi za pracę pt. „Examination of expression 
of WT1 gene product and CD44 adhesive molecule 
in nephroblastoma histologic types” opublikowaną 
w „Polish Journal of Pathology” (2008, 59, 177–182).

Przyznano także nagrodę (dyplom i  nagrodę 
pieniężną) za najlepszą pracę w sesji plakatowej. 
Laureatem nagrody został dr Marcin Wesołowski 
z Zakładu Patologii Nowotworów Centrum Onkologii 
w Gliwicach za pracę pt. „Zmiany ząbkowane jelita 
grubego – spojrzenie na zagadnienie w oparciu o 324 
polipy nabłonkowe poddane ocenie retrospektywnej”.

Każdy Zjazd jest również okazją do spotkań towa­
rzyskich. Uroczystość inauguracji odbyła się w Mię­

POSTĘPY W DIAGNOSTYCE I LECZENIU 
CHORÓB WĄTROBY I TRZUSTKI

Dnia 14 października 2011 r. w hotelu Radis­
son Blu w Szczecinie odbyła się IV Ogólnopolska 
Konferencja pt. „Postępy w diagnostyce i leczeniu 
chorób wątroby i trzustki”. Sympozjum objęte było 
honorowym patronatem rektora PUM prof. Przemy­
sława Nowackiego oraz prezesa ORL w Szczecinie 
dr. Mariusza Pietrzaka.

Konferencja organizowana jest cyklicznie co trzy 
lata i w przeszłości gościła wybitnych europej­
skich hepatologów i chirurgów transplantologów, 
takich jak profesorowie: Maarten Slooff i Robert 
Porte z Groningen (Holandia), Elwyn Elias i Darius 

Mirza z Birmingham (Wielka Brytania) oraz Ulf Neu­
mann ze Szpitala Charité w Berlinie. W tym roku 
na zaproszenie Komitetu Naukowego konferencji 
(dr Anna Wiechowska‍‑Kozłowska, prof. Piotr Milkie­
wicz i prof. Maciej Wójcicki) do Szczecina przyjechali 
dwaj wybitni przedstawiciele polskiej medycyny 
z Warszawy i Katowic: prof. Marek Krawczyk, rektor 

Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego i pionier 
transplantologii wątroby w Polsce, oraz prof. Marek 
Hartleb, kierownik Kliniki Gastroenterologii Ślą­
skiego Uniwersytetu Medycznego. Celem konferencji 
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była przede wszystkim dyskusja na temat praktycz­
nych i istotnych dla klinicysty zagadnień dotyczących 
schorzeń wątroby i trzustki oraz przybliżenie inter­
dyscyplinarnego charakteru tej dziedziny medycyny.

Omawiane zagadnienia dotyczyły diagnostyki 
obrazowej schorzeń wątroby i trzustki. Wykłady na ten 
temat wygłosili: dr K. Zasada‍‑Cedro, dr. J. Raszeja
‍‑Wyszomirska, dr P. Zorga. Doktor A. Wiechowska
‍‑Kozłowska przedstawiła bogato ilustrowany wła­
snymi materiałami wykład na temat zastosowania 
endosonografii (EUS) w diagnostyce guzów trzustki.

Ważnym aspektem omawianym podczas spo­
tkania była szeroko rozumiana kwestia patologii 
związanych z nadużywaniem alkoholu. Profesor 
Przemysław Nowacki w swoim bardzo interesującym 
wykładzie poruszył niezmiernie istotną klinicznie 
tematykę poalkoholowego uszkodzenia układu ner­
wowego. Na temat nowoczesnych metod leczenia 
alkoholowej choroby wątroby mówił prof. Marek 
Hartleb, natomiast prof. Piotr Milkiewicz odniósł 
się do kontrowersji związanych z transplantacją 
wątroby w marskości o tym tle. O problemach dia­
gnostycznych i leczeniu encefalopatii wątrobowej 
mówiły dr  E. Wunsch i dr  D. Koziarska.

Istotną część konferencji stanowiły również 
zagadnienia terapeutyczne. O  leczeniu torbieli 
trzustki z zastosowaniem EUS mówił dr  K. Boer, 
a o chirurgicznym leczeniu zmian ogniskowych 
trzustki prof. M. Wójcicki. Nowoczesne metody 
leczenia raka trzustki były tematem wystąpienia 
dr hab. V. Sulżyc‍‑Bielickiej, natomiast dr  M.Wa­
silewicz przedstawił zagadnienia związane z farma­
kologicznym leczeniem raka wątroby.

Niewątpliwie najbardziej oczekiwanym i wzbudza­
jącym najwięcej kuluarowych dyskusji był wykład 
prof. M. Krawczyka na temat chirurgicznego lecze­
nia raka wątroby. Opierając się w głównej mierze 
na materiale ze swojej kliniki, profesor w przejrzysty 
sposób przedstawił racjonalne podejście do resekcji 
i transplantacji wątroby u pacjentów z nowotworem 
tego narządu.

Praktycznym uzupełnieniem prezentowanych 
wykładów były bardzo ciekawe przypadki kli­
niczne przedstawione przez lek. T. Chmurowicza 
i prof. M. Wójcickiego.

W konferencji uczestniczyło około 200 lekarzy, 
którzy podkreślali bardzo praktyczny, z klinicznego 
punktu widzenia, charakter spotkania.

prof. dr hab. Piotr Milkiewicz, prof. dr hab. Maciej Wójcicki 
Samodzielna Pracownia Hepatologii 

Zdjęcia Marek Szczyciński
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Tym razem dedykowaliśmy warsztaty nie tylko 
anafilaksji i  szczepionkom alergenowym, które 
w chwili obecnej są jedyną możliwością przyczy­
nowego leczenia alergicznej nadwrażliwości. Dzięki 
współpracy z Centrum Medycznym Kształcenia Pody­
plomowego w Warszawie gościliśmy prof.  Michała 
Pirożyńskiego z Kliniki Anestezjologii i Intensywnej 
Terapii CMPK. Profesor wraz z inż. Jackiem Boda­
sińskim i dr. Emilem Florczakiem wprowadził nas 
w podstawy teoretyczne i możliwości techniczne 
terapii inhalacyjnej. Badania doświadczalne doty­
czące możliwości podawania leków drogą wziewną 

chorym na astmę i przewle­
kłą obturacyjną chorobą 
płuc są dokonaniem grupy 
polskich badaczy i wiążą się 
z  nazwiskiem nieżyjącego 
już prof.  Jerzego Alkiewi­
cza z Kliniki Pneumonolo­
gii, Alergologii Dziecięcej 
i Immunologii Klinicznej III 
Katedry Pediatrii Uniwersy­
tetu Medycznego im. Karola 

Marcinkowskiego w Poznaniu, który kierował także 
Sekcją Aerozoloterapii Polskiego Towarzystwa Fty­
zjopneumonologicznego. Wynikające z tych badań 
rozwiązania praktyczne są  dokonaniem wyżej 
wymienionych i są wdrażane przez firmę Secura 
Nova. Polegają one, między innymi, na opracowa­
niu i wdrożeniu systemu informatycznego zapew­
niającego możliwość indywidualnej terapii każdego 
pacjenta. Odpowiednie dobranie dawki i techniki 
inhalacji zapewniają nie tylko optymalny efekt tera­
peutyczny, ale także minimalizują straty podawa­
nych leków.

 Nie mniej uwagi poświęciliśmy klasycznej alergo­
logii, podejmując problem anafilaksji idiopatycznej. 
Przedstawiliśmy wyniki prowadzonego przez nas 
rejestru przypadków trafiających do nas w latach 
2010 i 2011 oraz problem anafilaksji w okresie 

okołooperacyjnym, który pozostaje niedostrzegany 
przez wielu anestezjologów i dyrektorów naszych 
szpitali klinicznych. Warto przy tej okazji wspomnieć 
o naszych staraniach, mających poprawić bezpie­
czeństwo tej szczególnej grupy naszych pacjentów. 
Jedynym w naszym województwie i jedynym w Pol­
sce szpitalem oferującym możliwość bezpiecznych 
procedur (chirurgia, SOR, OIOM, ginekologia i położ­
nictwo) jest w chwili obecnej SPZZOZ w Gryficach. 
Wykładom przysłuchiwali się przedstawiciele Sto­
warzyszenia Osób Zagrożonych Anafilaksją (SOZA) 
zawiązanego przez naszych pacjentów. Podejmowane 
przez nas działania nie są przejawem oryginalnej 
myśli badawczej. Polegają raczej na wdrażaniu pro­
cedur i rozwiązań systemowych obowiązujących 
od dawna w innych krajach europejskich. Wymaga 
to jednak przełamywania stereotypu myślenia opar­
tego na przeświadczeniu, że  wprowadzanie pro­
cedur dla stosunkowo nielicznej grupy pacjentów 
jest nieopłacalne. Na szczęście problem dostrzegają 
władze naszego Uniwersytetu, Urząd Marszałkowski 
naszego województwa i Okręgowa Izba Lekarska, 
które objęły swoim patronatem tegoroczne warsztaty 
i wsparły finansowo to przedsięwzięcie. Firmom 
farmaceutycznym dziękujemy za to, że wspierając 
finansowo, uwolniły nas od obowiązku umieszczania 
w programie wykładów promujących ich produkty. 
Mamy nadzieję, że spotkamy się za rok w czasie 
XI Pomorskich Warsztatów Alergologicznych.

prof. dr hab. Michał Kurek 
Zakład Alergologii Klinicznej

ANAFILAKSJA. PODSTAWY TERAPII INHALACYJNEJ
X POMORSKIE  

WARSZTATY ALERGOLOGICZNE
SZCZECIN, 14–15 PAŹDZIERNIKA 2011 R.

Profesor Jerzy Alkiewicz  
(1938–2005)
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Finansowane przez Europejski Fundusz Społeczny 
projekty realizowane na Pomorskim Uniwersytecie 
Medycznym w Szczecinie kolejny już raz przyczyniają 
się do multidyscyplinarnego rozwoju pracowników 
uczelni. Tym razem w ramach projektu „Przedsię­
biorczy profesjonalista w polskim systemie zdrowia 
publicznego” kadra w składzie: dr n. med. Elżbieta 
Grochans, dr n. ekon. Liliana Zaremba‍‑Pechmann, 
mgr Artur Kotwas, pod kierownictwem prof. PUM 
Beaty Karakiewicz, odbyła dwutygodniowe szkolenie 
w Vancouver w Kanadzie. Instytucją podejmującą 
gości z Polski była School of Population and Public 
Health University of British Columbia (SPPH UBC), 
którą reprezentował prof. Jacek Kopeć. W dniach 
od  9 do  23 września br. zaproszeni naukowcy 
naszego Uniwersytetu uczestniczyli w  licznych 
spotkaniach o charakterze naukowo‍‑badawczym.

Największa liczba zajęć odbywała się w murach 
SPPH. Tam przedstawiciele PUM brali udział w zaję­
ciach realizowanych w ramach studiów magisterskich 
i doktoranckich na kierunku zdrowie publiczne. 
Zapoznali się z tematyką dotyczącą metodologii badań 
ankietowych, sfery obliczeń statystycznych i ich 
wykorzystania w pomiarze zjawisk epidemiologicz­
nych oraz prowadzenia badań kohortowych. Ponadto 
obserwowali sposób prowadzenia zajęć i brali czynny 
udział w dyskusjach. Specjalnie dla kadry wizytu­
jącej przygotowano indywidualne spotkania szkole­
niowe z wybitnymi badaczami, m.in.: dr E. Oviedo
‍‑Joekes – która przedstawiła problematykę uzależ­
nień w aspekcie zdrowia publicznego; dr V. Limą 
– prezentującą metody matematycznego modelo­
wania zachorowalności na AIDS; dr. R. Sawatz­
kym – omawiającym metody badawcze stosowane 
w naukach pielęgniarskich, ze szczególnym zwró­
ceniem uwagi na subiektywizm odczuć pacjentów 
w zakresie oceny jakości życia. Bardzo ważne było 
spotkanie z dyrektorem SPPH – dr. D. Patrikiem, 
którego tematem były aspekty związane z progra­

mem nauczania na kierunku zdrowie publiczne oraz 
organizacją zajęć. Szczególnie liczną grupę indywi­
dualnych warsztatów zorganizował prof. J. Kopeć. 
Dotyczyły one wieloaspektowego problemu pomiaru 
i planowania badań oraz publikacji naukowych.

Poza zajęciami na terenie UBC, nauczyciele aka­
demiccy PUM także w praktyce poznawali sytuację 
zdrowotną mieszkańców Vancouver. Wizytowali 
ośrodek InSite – Supervised Injection Clinic, dla 
osób uzależnionych od narkotyków, w którym pod­
czas spotkania omówiono problematykę dotyczącą 
leczenia uzależnień, dyskutowano na temat różnic 
w polskim i kanadyjskim systemie rozwiązywania 
problemu narkomanii. Kolejnym odwiedzanym 
miejscem było Centre for Health Evaluation and 
Outcome Sciences, St. Paul’s Hospital – platforma 
wymiany doświadczeń w zakresie pozyskiwania fun­
duszy na badania naukowe oraz funkcjonowania 
jednostek badawczych i sposobów ich finansowania. 
Wizyta w Peter Centre to ważny punkt wyjazdu 
szkoleniowego. Jednostka ta, zajmująca się lecze­
niem pacjentów chorych na AIDS z problemami 
psychicznymi oraz uzależnionymi od substancji 
odurzających, wzbudziła duże zainteresowanie, 
jak i silnie wpłynęła na emocje towarzyszące tej 
wizycie. Kadra zaznajomiła się z organizacją pracy 
w Centrum oraz zwiedziła pomieszczenia, w których 
sprawowana jest różnorodna w formach opieka. 
Ciekawym doświadczeniem była wizyta w Arthrisis 
Research Centre of Canada. Miejsce to jest naj­
lepszym przykładem, jak efektywnie organizować 
i realizować proces badawczo‍‑wydawniczy. Oka­
zją do spotkania i rozmów ze studentami UBC był 
wykład dr L. Zaremby‍‑Pechmann, pt. „Financing 
health care in Europe”. Dyskusja dotyczyła również 
globalnych problemów związanych z organizacją 
i finansowaniem zdrowia. Zainicjowano wówczas 
możliwość współpracy międzynarodowej w celu 
realizacji badań umożliwiających wdrożenie uspraw­

Zdrowie publiczne W KANADZIE
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szych uczelni kanadyjskich (20. na świecie wg Times 
Higher Education), zaś samo Vancouver w 2011 r. 
oceniane jest jako trzecie najatrakcyjniejsze spo­
łecznie i gospodarczo miasto do życia (wg „Forbes”).

Zdobyta wiedza i umiejętności, nawiązane kon­
takty naukowe oraz zapał, z jakim powrócili pra­
cownicy Zakładu Zdrowia Publicznego oraz Samo­
dzielnej Pracowni Propedeutyki Pielęgniarstwa 
PUM ze szkolenia w Vancouver, jest świadectwem 
efektywności projektu „Przedsiębiorczy profesjo­
nalista w polskim systemie zdrowia publicznego”, 
stworzonego i kierowanego przez prof. PUM Beatę 
Karakiewicz. Jest także dowodem słuszności finan­
sowania tego typu działań przez Europejski Fundusz 
Społeczny, działający w ramach Programu Kapitał 
Ludzki Unii Europejskiej.

mgr Artur Kotwas 
Zakład Zdrowia Publicznego

nień w systemach finansowania świadczeń medycz­
nych. Program pobytu w Kanadzie obejmował także 
uczestnictwo w warsztatach zrealizowanych przez 
School of Public Health, University of Victoria, pod­
czas których wykład na temat „National Health 
Programme – European Perspective” wygłosiła 
prof. PUM B. Karakiewicz. Stał się on przyczynkiem 
do dyskusji o najważniejszych problemach zdrowia 
publicznego w Polsce, Europie oraz Kanadzie.

Dwa tygodnie spędzone w Kanadzie, mimo bardzo 
napiętego harmonogramu zajęć, były także okazją 
do poznania ludzi, ich mentalności oraz stylu życia. 
Obserwacja zachowań, priorytetów organizacyjnych 
była impulsem do próby przeniesienia pewnych wzor­
ców na polski rynek zdrowia. Z pewnością jest się 
na czym wzorować, gdyż University of British Colum­
bia uplasował się na trzecim miejscu wśród najlep­

Dnia 28 września 2011 r. w Hotelu Park w Szcze­
cinie odbyła się trzecia edycja konferencji naukowo
‍‑szkoleniowej z  cyklu „Współczesne problemy 
zdrowotne i zagrożenia cywilizacyjne wśród dzieci” 
organizowanej co roku przez Zakład Pielęgniarstwa 
Pediatrycznego PUM. Wszystkie konferencje z tego 
cyklu są dedykowane pielęgniarkom z naszego 
regionu zajmującym się dziećmi, nie tylko w szpi­
talach, ale również w przychodniach i szkołach. 
Tematem przewodnim tegorocznego spotkania były 
zasady prawidłowego żywienia dzieci. Konferencja 
została objęta patronatem Urzędu Marszałkowskiego 
Województwa Zachodniopomorskiego.

Uczestnicy wysłuchali kilku wykładów omawia­
jących: zasady prawidłowego żywienia niemowląt 
i dzieci, tzw. programowania żywieniowego, powikła­
nia nieprawidłowego żywienia dzieci oraz powikłania 
otyłości prostej u dzieci w wieku szkolnym.

WSPÓŁCZESNE PROBLEMY ZDROWOTNE 
I ZAGROŻENIA CYWILIZACYJNE WŚRÓD DZIECI

Jak zawsze, przedstawiono także prace ory­
ginalne wykonane w naszym regionie. Weronika 
Szuty wykazała, że obecnie w Szczecinie odsetek 
matek prawidłowo wprowadzających gluten do diety 
niemowląt jest mniejszy niż trzy lata temu, gdy 
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20 października 2011 r. w Klinice Ginekologii 
i Uroginekologii PUM w SPSK‍‑1 w Policach odbyły 
się I Polsko‍‑Niemieckie Warsztaty Uroginekolo­
giczne. Tematem szkolenia były zaburzenia sta­
tyki narządu moczowo‍‑płciowego oraz wysiłkowe 
nietrzymanie moczu u kobiet. Zajęcia odbywały się 
w sali seminaryjnej kliniki oraz na dwóch salach 
operacyjnych jednocześnie. Dzięki nowo zamonto­
wanemu sprzętowi audiowizualnemu uczestnicy 
warsztatów mogli na żywo śledzić równolegle dwie 
operacje, przy czym jedna z nich była transmito­
wana na ogromnym ekranie, a druga na 40‍‑calowym 
odbiorniku LCD. Każdy z uczestników dzięki licznym 
kamerom zamontowanym na sali operacyjnej oraz 
m.in. w laparoskopie mógł śledzić krok po kroku 
każdą czynność osoby operującej. Kursanci sami 
wybierali, którą część operacji chcą aktualnie oglą­
dać i na tym skupiali swój wzrok i uwagę. Dzięki 
mikrofonom, które posiadali operatorzy, uczestnicy 
mogli zadawać operującym pytania, a ci w sposób 
rzetelny i bardzo dokładny próbowali na nie odpo­
wiadać. Było to o tyle cenne, że niektóre z technik 
(prosima, sakrokolpopeksja) część audytorium 
widziała po raz pierwszy.

Na zaproszenie prof. Andrzeja Starczewskiego 
oraz prof. Witolda Malinowskiego, organizatorów 

całego przedsięwzięcia, zabiegi przeprowadzali 
dr Andrzej Mutrynowski, specjalizujący się w lapa­
roskopii ginekologicznej, aktualnie pracujący w Ber­
linie, oraz prof. Włodzimierz Baranowski, kierow­
nik Kliniki Ginekologii i Ginekologii Onkologicznej 
Wojskowego Instytutu Medycznego w Warszawie, 
a także przewodniczący Sekcji Uroginekologicznej 
Polskiego Towarzystwa Ginekologicznego. Uczest­
nicy mogli zobaczyć łącznie siedem operacji. Profesor 
Baranowski przeprowadził TVT, TOT (prosima), pro­
lift przedni oraz cystoskopię. Doktor Mutrynowski 
z kolei wykonał laparoskopową sakrokolpopeksję 
oraz laparoskopowe zawieszenie macicy do pro­
montorium.

Warsztaty odbyły się po  raz pierwszy. Duża 
frekwencja oraz obecność większości osób, które 
na co dzień zajmują się zabiegami w leczeniu zabu­
rzeń statyki narządu rodnego oraz nietrzymania 
moczu świadczy dobitnie, że tego typu szkolenia 
z uwzględnieniem nauki umiejętności praktycznych 
są jak najbardziej potrzebne i zawsze będą miały 
grono słuchaczy. Każdy z uczestników otrzymał 
dyplom uczestnictwa oraz sześć punktów eduka­
cyjnych.

dr Sławomir Szymański 
Zakład Pielęgniarstwa Położniczo‑Ginekologicznego

I Polsko‍‑Niemieckie 
Warsztaty Uroginekologiczne

wprowadzano nowy kalendarz żywienia. Agata 
Marasz ustaliła, że częstość hypolaktazji wśród 
dzieci szkół szczecińskich w wieku 10–14 lat wynosi 
8%, w wieku 15–19 lat wzrasta do 35%, a wśród 
studentów (20–24 lata) wynosi 56%. Spotkanie pro­
wadziła prof. PUM Grażyna Czaja‍‑Bulsa.

Zainteresowanie problematyką prawidłowego 
żywienia dzieci oraz jej współczesny światowy zasięg 
podkreśliła ożywiona dyskusja, która wywiązała się 
po wygłoszeniu wszystkich wykładów.

mgr Aneta Szechter-Grycewicz 
Zakład Pielęgniarstwa Pediatrycznego
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pIsząCa z serCem

Po raz trzynasty polscy i zagraniczni eksperci 
kardiologii spotkali się we wrześniu w  Szczecinie 
na Bałtyckich Dniach Kardiologii – konferencji pt. 
„Od prewencji do niewydolności serca”. zorgani‑
zowanej przez Sekcję Echokardiografi i Polskiego 
Towarzystwa Kardiologicznego pod przewodnictwem 
prof. E. Płońskiej  ‑Gościniak oraz Klinikę Kardiologii 
PUM kierowaną przez prof. Z. Kornacewicz  ‑Jach. 
Kierownictwo naukowe i organizacyjne konferencji 
od 13 lat sprawuje prof. Edyta Płońska  ‑Gościniak.

Jak co roku obrady otworzył konsultant kra‑
jowy  w  dziedzinie  kardiologii  prof.  G.  Opolski, 
który przedstawił problem umieralności sercowo‑
 ‑naczyniowej w  Polsce. Wykład honorowy miał 
światowej sławy ekspert w dziedzinie patofi zjologii 
serca prof. E. Picano, który omówił nową metodę 
zastosowania ultradźwięków w wykrywaniu zastoju 
w płucach u chorych z niewydolnością serca.

Pierwsza sesja konferencji dotyczyła oceny serca 
u tzw. zdrowych osób, tj. sportowców z wadami 
wrodzonymi serca, w tym z zastawką aortalną dwu‑
płatkową, i osób z wypadaniem płatków zastawki 
mitralnej. Kolejna sesja omawiała dylematy terapeu‑
tyczne oraz diagnostyczne w stabilnej chorobie wień‑
cowej i nadciśnieniu tętniczym. Niezwykle ciekawa 
była sesja wieczorna, gdzie do późnego wieczora 
omawiano szczególnie trudne przypadki kliniczne 
w wypełnionej do ostatniego miejsca sali wykładowej.

Drugiego dnia obrad w porannej sesji zapre‑
zentowała się europejska szkoła echokardiografi i 
obciążeniowej z udziałem światowej sławy eksper‑

tów: prof. A. Neskovicem z Belgradu, prof. A. Vargą 
z Węgier oraz prof. E. Picano z Włoch, autorem 
większości podręczników na ten temat w świecie, 
a ze strony polskiej między innymi prof. J. Kasprza‑
kiem i prof. E. Płońską  ‑Gościniak. Omówiono aktu‑
alne standardy europejskie i polskie zastosowania 
echokardiografi i obciążeniowej w praktyce klinicznej.

Bardzo  interesująca  była  sesja  warsztatowa 
poświęcona kontrowersjom diagnostycznym i tera‑
peutycznym jednej z najczęstszych obecnie wad 
nabytych serca – niedokrwiennej niedomykalności 
mitralnej, z udziałem polskich ekspertów kardiologii 
(prof. P. Hoffman, doc. T. Kukulski, dr A. Gackow‑
ski), gościa z Niemiec oraz kardiochirurga doc. 
M. Brykczyńskiego.

Kolejna sesja dotyczyła leczenia najtrudniejszych 
chorych z niewydolnością serca. Zaprezentowano 
znaczenie zajęcia prawej komory serca oraz rolę 
żywotności miokardium w planowaniu właściwego 
leczenia.

W ostatniej sesji wykładowcy z Glasgow, Frei‑
burga, Oxfordu, Szeged, Belgradu oraz kardiolodzy 
z całej Polski wspólnie omawiali rolę zespołu kardio‑
logicznego (kardiologa inwazyjnego, zachowawczego 
i kardiochirurga), tzw. heart team, we wspólnym 
kwalifi kowaniu chorych do właściwej terapii.

A do tego jeszcze bardzo miła atmosfera zarówno 
podczas obrad, jak i spotkań towarzyskich.

prof. dr hab. Edyta Płońska  ‑Gościniak
Klinika Kardiologii

od preWenCJI do nIeWYdolnoŚCI serCa
XIII baŁtYCKIe dnI KardIoloGII

Profesor Edyta Płońska  ‑Gościniak z Kliniki Kardiologii PUM została wyróżniona 
najważniejszą nagrodą dla każdego piszącego – nagrodą czytelników. Otrzymała 
już po raz piąty nagrodę czytelników „Piszący z sercem” za najlepszy dział dydak‑
tyczny minionego roku (Echokardiografi a od podstaw) czasopisma „Kardiologia 
po Dyplomie”. Dział Echokardiografi a od podstaw zajmuje się standardami badania 
echokardiografi cznego oraz zastosowaniem nowoczesnej techniki echokardio‑
grafi cznej w praktyce klinicznej, na przykład w stanach nagłych, w niewydol‑
ności serca, w diagnostyce i kwalifi kowaniu chorych z wadami serca i chorobą 
wieńcową do leczenia zabiegowego, ocenie chorych internistycznych i przed 
operacją niekardiochirurgiczną. 

(red.)
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Studenci Studenckiego Koła Naukowego przy 
Zakładzie Patologii Ogólnej PUM zajęli drugie miej‑
sce na tegorocznej Międzynarodowej Konferencji 
Studentów Uczelni Medycznych w Krakowie za pracę 
„Ekspresja czynników neurotrofi cznych i ich recep‑
torów po uszkodzeniu wielonarządowym wywołanym 
promieniowaniem gamma: ocena procesu endogen‑
nej regeneracji w odniesieniu do tkanki nerwowej: 
implikacje praktyczne”. Badania zostały przepro‑

wadzone na napromie­
nianych myszach labo‑
ratoryjnych, u których 
oceniono zarówno eks‑
presję genów dla czyn‑
ników  neurotrofi cz‑
nych i ich receptorów, 
jak również markerów 
komórek  macierzy‑
stych,  wskaźników 
proliferacji  i  apop‑
tozy,  z  zastosowa‑
niem metody Real‑
 ‑Time  PCR.  Konfe‑
rencja  odbyła  się 
w  dniach  28–30 
kwietnia  2011  r. 

naGroda dla 
studenCKIeGo KoŁa nauKoWeGo

dum pum
InauGuraCJa roKu aKademICKIeGo 2011/2012

w Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellońskiego. 
Nagrodę przyznało jury w składzie: prof. Tomasz 
Brzozowski (Katedra Fizjologii UJ CM), prof. Ste‑
fan Chłopicki (Katedra Farmakologii UJ CM) i doc. 
Andrzej Bugajski (Katedra Patofi zjologii UJ CM).

Studenckie Koło Naukowe, którego członkami 
są: Małgorzata Polakowska, Michał Rudnicki, Piotr 
Łażewski  ‑Banaszak i Andrzej Sobieniecki, działa pod 
opieką prof. Bogusława Machalińskiego. Działalność 
naukowa koła skupia się na prowadzeniu badań 
molekularnych nad komórkami macierzystymi, ich 
potencjałem regeneracyjnym i rolą w patofi zjologii 
wielu schorzeń ustroju ludzkiego. Koło ma także za 
zadanie prezentowanie własnych prac na krajowych 
i zagranicznych konferencjach naukowych.

W 2011 r. członkowie koła otrzymali wyróżnienie 
w naukach podstawowych na 6. Międzynarodowej 
Konferencji Studentów Uczelni Medycznych oraz 
Młodych Lekarzy w Katowicach, a także trzecie 
miejsce na tegorocznej XLII Sesji Naukowej Stu‑
denckiego Towarzystwa Naukowego Pomorskiego 
Uniwersytetu Medycznego. We września br. uczest‑
niczyli również w Europen Students Conference 
w Berlinie.

dr Elżbieta Dąbkowska
Zakład Patologii Ogólnej

O  uruchomieniu  Dziecięcego  Uniwersytetu 
Medycznego Pomorskiego Uniwersytetu Medycz‑
nego w Szczecinie mówiliśmy od ponad dwóch lat. 
Aż wreszcie, w czerwcu 2010 r. ruszyliśmy z półrocz‑
nym programem pilotażowym, do którego zaprosi‑
liśmy 25 uczniów w wieku od 7 do 13 lat ze Szkoły 
Podstawowej nr 48 w Szczecinie. Powodzenie tego 
programu przeszło nasze najśmielsze oczekiwania. 
Nikt nie spodziewał się tak ogromnego zaintereso‑
wania. Dzieci bardzo chętnie słuchały wykładów 
i aktywnie uczestniczyły w ćwiczeniach i zajęciach 

praktycznych. Zadawane podczas spotkań pytania 
czasami nas zaskakiwały poziomem wiedzy. To tylko 
potwierdzało, że musimy uruchomić roczną edycję 
DUM PUM. Ale do tego potrzebowaliśmy pieniędzy. 
Uczelnia nie była w stanie wesprzeć nas fi nansowo, 
pomagała w inny sposób, m.in. udostępniając sale 
wykładowe. W ubiegłym roku złożyliśmy więc wnio‑
sek o dotację do Wydziału Zdrowia i Polityki Spo‑
łecznej Urzędu Miasta w Szczecinie. Założenia były 
proste: zainteresować dzieci naukami medycznymi. 
Zakładaliśmy, że na pierwszy rok zostanie przyję‑

wadzone na napromie­
nianych myszach labo‑
ratoryjnych, u których 
oceniono zarówno eks‑
presję genów dla czyn‑
ników  neurotrofi cz‑
nych i ich receptorów, 
jak również markerów 
komórek  macierzy‑
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tych 100 dzieci w dwóch grupach wiekowych: od 7 
do 9 lat i od 10 do 13. Rodzice nie mogli ponosić 
żadnych kosztów. Stworzyliśmy regulamin stu­
diów, harmonogram zajęć i kosztorys. Po niewiel­
kich poprawkach w maju tego roku otrzymaliśmy 
zgodę z Urzędu Miasta, a podpisanie umowy było 
już formalnością. Teraz trzeba było zacząć działać 
i myśleć o rekrutacji. W tym celu została przygo­
towana specjalna strona internetowa www.pum.edu.
pl/dum, a specjaliści zajęli się opracowaniem pro­
gramu, który pozwoliłby na sprawne zapisy dzieci. 
Rekrutacja ruszyła 10 października i trwała do 15 
października. Poza informacją na stronie interne­
towej PUM nigdzie nie umieściliśmy zaproszenia 

do udziału w pierwszej edycji DUM PUM. Rekrutacja 
przebiegła sprawnie i ku zadowoleniu wielu rodzi­
ców. Świetnie, o to właśnie chodziło. Sprawdzając 
listy, zauważyliśmy naszych studentów z programu 
pilotażowego, rodzeństwa, a nawet trzech braci.

18 października zainaugurowaliśmy rok akade­
micki. Wszystko zostało przygotowane jak na praw­
dziwych studiach. Pełna gala. Orszak nieliczny, ale 
w obowiązkowych strojach, na czele z rektorem, 
prorektorem ds. dydaktyki i profesorami – człon­
kami Senatu.

Studenci DUM PUM otrzymali identyfikatory, 
a w auli zajmowali miejsca według alfabetu, sami 

– bez rodziców i dziadków. W wystąpieniu inaugu­
racyjnym rektor PUM prof. Przemysław Nowacki 
nie krył radości i zaskoczenia. Mówił: „Dziękuję, 
że chcecie u nas studiować, ale wielu z Was, jak 
widzę, nie dosięga nogami do podłogi. Nieważne, 
liczy się Wasz zapał i chęć nauki. Gratuluję Wam 
dobrego wyboru, a Waszym rodzicom gratuluję 
takich dzieci. Bardzo się cieszymy, że razem spę­
dzimy najbliższy rok w murach tej uczelni”.

Najważniejszym punktem uroczystości była 
oczywiście immatrykulacja. Stu studentów DUM 
PUM otrzymało indeks z rąk rektora, który chętnie 
z każdym z nich porozmawiał. O czym? O to trzeba 
już zapytać studentów. W imieniu studentów DUM 
PUM podziękowania złożyła ośmioletnia Hania Soł­
tykiewicz. To było świetne wystąpienie, bez tremy, 
z wielkim wdziękiem i radością.

Wszyscy studenci złożyli uroczyste ślubowanie, 
powtarzając za rektorem tekst:
Ja, student Dziecięcego Uniwersytetu Medycznego, 
ślubuję uroczyście, że będę wytrwale dążyć do zdo‑
bywania wiedzy i rozwoju własnej osobowości. Sza‑
nować prawa i obyczaje akademickie, całym swym 
postępowaniem dbać o godność i honor studenta 
Dziecięcego Uniwersytetu Medycznego Pomorskiego 
Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie. Przyrzekam 
to bez przymusu, na mój honor.
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Niespodzianką był wykład inauguracyjny, 
sztandarowy punkt każdej inauguracji. Na DUM 
PUM wygłosił go dr Bartosz Arłukowicz – wówczas 
minister ds. wykluczonych, absolwent PAM i pra­
cownik PUM, a obecnie minister zdrowia. Temat 
wykładu: „Od studenta PAM do Kawalera Orderu 
Uśmiechu”. Były wspomnienia z dzieciństwa i wspól­
nych lektur z babcią pana ministra, przez szkołę 
podstawową i studia w PAM, pracę na dziecięcym 
oddziale onkologicznym po odznakę Brzdąca i Order 
Kawalera Uśmiechu. Minister Bartosz Arłukowicz 
swoje opowieści wspomagał ciekawymi zdjęciami. 
Niespodzianką był kosz cukierków, które osłodziły 

godzinną uroczystość. Jej zwieńczeniem było „Gau­
deamus igitur” i wspólne zdjęcia.

Pierwsze zajęcia na DUM PUM odbyły się 19 
listopada w SPSK nr 2 na Pomorzanach – wykład 
prof. PUM Mariusza Lipskiego o zębach i ćwiczenia 
w pracowni z fantomami. Ale o tym opowiemy już 
w następnych Biuletynach.

Dziękujemy studentom Wydziału Nauk o Zdrowiu 
za pomoc podczas inauguracji.
Szczegółowe informacje o DUM PUM na stronie 
www.pum.edu.pl/dum.

Kinga Brandys 
Zdjęcia Dagmara Budek

MAM PUM
UROCZYSTA INAUGURACJA III EDYCJI
Dnia 6 października 2011 r. w szacownym Studiu 

Koncertowym S1 im. Jana Szyrockiego Polskiego 
Radia Szczecin po raz trzeci odbyła się uroczystość 
inauguracji nowego roku akademickiego Młodzieżo­
wej Akademii Medycznej PUM. Wierzyć się nie chce, 
że to już trzeci rok tego unikatowego przedsięwzięcia, 
zapoczątkowanego podpisaniem przed trzema laty 
porozumienia przez przedstawicieli wówczas Pomor­
skiej Akademii Medycznej, Miasta Szczecin, Zachod­
niopomorskiego Kuratora Oświaty, Polskiego Radia 
Szczecin, IV Liceum Ogólnokształcącego im. Bolesława 
Prusa w Szczecinie i najważniejszych – autorów i  
pomysłodawców, tzn. redaktor Polskiego Radia Szcze­
cin Annę Koprowicz oraz doc. Andrzeja Brodkiewicza.

Tego roku było szczególnie uroczyście z kilku 
względów. Po  pierwsze, świętowaliśmy 20‍‑lecie 
pracy Anny Koprowicz jako autorki i realizatorki 

najdłużej w Polsce emitowanej audycji poświęco­
nej zdrowiu. Ma ona swoich wiernych słuchaczy, 
bo trzyma poziom i niezawodnie, goszcząc w studiu 
najwybitniejszych specjalistów, odpowiada na pyta­
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nia i problemy słuchaczy. Panią redaktor – wicepre­
zes Ogólnopolskiego Stowarzyszenia Dziennikarzy 
dla Zdrowia od dwu kadencji – uhonorował życze­
niami i pięknym bukietem prezes Polskiego Radia 
Szczecin dr Adam Rudawski. Do życzeń dołączyła 
ekipa z IV LO, występując w imieniu studentów 
MAM PUM. Piszącą te słowa wicekurator Maria 

Borecka obdarowała bukietem róż, dziękując za 
ponad 40 lat pracy w zawodzie. Po drugie, wykłady 
inauguracyjne, niezwykle interesujące, wygłoszone 
klarownie i ze swadą, przedstawili: gość specjalny, 
lekarz pediatra oraz minister w rządzie Donalda 
Tuska – Bartosz Arłukowicz [obecny minister zdro­
wia, absolwent PUM – dop. red.] oraz prof. Andrzej 
Ciechanowicz – prorektor ds. nauki PUM.

Pan Bartosz Arłukowicz mówił o wpływie PAM 
na  jego karierę lekarza i  społecznika. Historia 
chłopca z Drawska przywiezionego przez rodziców 
do Szczecina, który, nie znając w nowym miejscu 
ani jednego człowieka, stał się po latach lekarzem, 
wzbudziła duże zainteresowanie odbiorców. Opty­
mistyczne przesłanie wystąpienia wybrzmiało jasno: 
„Chcieć to móc!”

Następnie prowadząca spotkanie Anna Koprowicz 
zapowiedziała wykład prof. Andrzeja Ciechanowicza 
pt. „Mnich w ogrodzie, czyli o tym, jak Mendel liczył 
groszki”. Bardzo ciekawa prezentacja, błyskotliwość 
wywodu wzbudziły duże zainteresowanie studentów. 
Posypały się pytania.

Zanim to jednak nastąpiło, wręczono indeksy 
studentom, którzy najlepiej napisali test. Okazało 
się, że zamiast 10 wyróżnionych zostało 11 osób. 
Z gratulacjami pospieszyli: pan prorektor, pani 
wicekurator – sygnatariusze Porozumienia, a potem 
było wspólne zdjęcie, wykonane jak zwykle przez 
pana Sławomira Mateńkę, rodzica z IV LO. Oto 
wyróżnieni:

Miłosz Flota	 – II LO1.	
Maria Czajkowska 	 – IV LO2.	
Anna Sawicka	 – II LO3.	
Mikołaj Kopeć	 – II LO4.	
Nadranna Żelech	 – II LO5.	
Magdalena Pilarczyk	 – IV LO6.	
Magdalena Linoryt	 – X LO7.	
Karolina Augustowska	– IX LO8.	
Wiktoria Szmit	 – I LO Stargard9.	
Paula Gajewska 	 – I LO Stargard10.	
Robert Musiał 	 – I LO Stargard11.	

Historia tego wieczoru rozpoczęła się znacznie 
wcześniej. Dla koordynatorów projektu bardzo pra­
cowity był wrzesień. Przygotowano testy kwalifi­
kujące do MAM PUM z zakresu biologii (Wiesława 
Fejfer‍‑Kalmonowicz), chemii (Małgorzata Kiepura) 
i fizyki (Agnieszka Zakrzewska), by 15 września, 
zgodnie z komunikatami opublikowanymi na stro­
nie koordynatora, przeprowadzić jak zwykle testy 
rozstrzygające o  zdobyciu indeksu MAM PUM. 
W bieżącym roku akademickim, tak jak to było 
na początku, do testu zaproszono tylko uczniów klas 
trzecich. Okazało się w praktyce, co podkreślałam 
w artykule ewaluacyjnym, że trzecioklasiści to wła­
ściwi adresaci tego przedsięwzięcia. Z myślą o nich 
znacznie wcześniej zaplanowano terminy i tematy 
poszczególnych wykładów. To praca Anny Kopro­
wicz i nauczycielki biologii IV LO Wiesławy Fejfer
‍‑Kalmonowicz. Podkreśliłam wcześniej, że wieczór 
6 października był wyjątkowy, także z tego względu, 
że po raz pierwszy wśród studentów MAM PUM 
znaleźli się licealiści spoza Szczecina, co organiza­
torów cieszy szczególnie. Wyrównywanie szans mło­
dzieży zainteresowanej studiami medycznymi stało 
się faktem dzięki staraniom Anny Koprowicz i jej 
rozmowom z lokalnymi władzami samorządowymi 
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(transport, nagrody ), nauczycieli uczestniczących 
wraz ze swoimi uczniami w zajęciach oraz dyrekto­
rów szkół, którzy z otwartymi ramionami przyjmo­
wali w swoich szkołach redaktor Koprowicz i piszącą 
te słowa, a 6 października zasiedli także w Studiu SI.

Dla oglądu całości problemu poniżej garść danych 
statystycznych z wyszczególnieniem szkół, z których 
i w jakiej liczbie rekrutują się studenci MAM PUM: 
I Liceum Ogólnokształcące im. Stefana Żeromskiego 
w Goleniowie – 8 osób, I Liceum Ogólnokształcące 
im. ppor. Emilii Gierczak w Nowogardzie – 26 osób, 
Liceum Ogólnokształcące im. Adama Mickiewicza 
w Stargardzie Szczecińskim – 20 osób. Razem to 54 
studentów, dla których niestraszne comiesięczne 
wyprawy po wiedzę i możliwość kontaktu z wybit­
nymi osobowościami Pomorskiego Uniwersytetu 
Medycznego. Szczecin reprezentują 43 osoby, 
tyle pozostało z 75 zgłoszonych. Trzeba pamiętać, 
że wielu obecnych trzecioklasistów uczestniczyło 
w zajęciach MAM PUM w roku ubiegłym jako dru­
goklasiści: I Liceum Ogólnokształcące im. Marii 
Skłodowskiej‍‑Curie – 3 osoby, II  Liceum Ogól­
nokształcące im. Mieszka I – 7 osób, IV Liceum 
Ogólnokształcące im. Bolesława Prusa – 3 osoby, 
VI Liceum Ogólnokształcące im. Stefana Czarniec­
kiego – 1 osoba, VII Liceum Ogólnokształcące im. 
K.K. Baczyńskiego – 3 osoby, VII liceum Ogólno­
kształcące im. Sportowców Ziemi Szczecińskiej – 
1 osoba, VIII Liceum Ogólnokształcące im. Olim­
pijczyków Polskich – 1 osoba, IX liceum Ogólno­
kształcące im. Bohaterów Monte Cassino – 10 osób, 
X Liceum Ogólnokształcące w Zespole Szkół Ogól­
nokształcących nr 3 – 5 osób, XII Liceum Ogólno­
kształcące – 3 osoby, XIII Liceum Ogólnokształcące 
– 1 osoba, Liceum Ogólnokształcące z Oddziałami 
Integracyjnymi – 5 osób.

Wszyscy studenci MAM PUM to prawie 100 osób, 
ściśle rzecz biorąc – 97.

Młodzieżowa Akademia Medyczna ruszyła i będzie 
pracować zgodnie z harmonogramem dostępnym 
na stronie IV LO. Oprócz osób wyróżnionych indeksy 
otrzymali pozostali studenci, zaliczając już pierw­
sze dwa wykłady. Wszystko potoczy się swoim 
torem, bez zakłóceń i z tego względu, że niezawodni 
są partnerzy Akademii: Urząd Miasta oraz firma 
Roche Polska, nieskąpiący nań grosza, co jest – 
rzecz oczywista – inwestycją w przyszłość młodych 
i przyszłość medycyny. Drobiazgów i spraw wielkich 
pilnuje Krystyna Kondrat – kierownik Działu Nauki 
i Współpracy z Zagranicą PUM, bez której trudno 

byłoby czasem rozwikłać jakiś problem, dlatego – 
korzystając z praw autorskich – pozwalam sobie 
w imieniu organizatorów przedsięwzięcia serdecznie 
pani Krystynie podziękować.

Cieszyć się należy, że  Młodzieżową Akade­
mię Medyczną udało się powołać do  życia i  że  
z powodzeniem się ona rozwija. Kończąc, przywołam 
jako polonistka myśl Stanisława Wyspiańskiego, 
która towarzyszy mi podczas pisania tego tekstu, 
myśl – apel zrealizowany. I to cieszy właśnie.

„Zróbmy coś, co by od nas zależało,
zwłaszcza, że dzieje się tak wiele,

co nie zależy od nikogo”.

Następne zajęcia, zgodnie z planem – 10 listopada 
br. jak zwykle w gościnnym Studiu Koncertowym 
im. Jana Szyrockiego Polskiego Radia Szczecin.

Danuta Rodziewicz 
koordynatorka projektu 

Zdjęcia Sławomir Mateńko
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17 października odsłonięto tablicę i nadano imię 
Profesora Tadeusza Brzezińskiego sali wykładowej 
w Samodzielnym Publicznym Szpitalu Klinicznym 
PUM nr 2 na Pomorzanach, tzw. starej sali. Pomy‑
słodawcami  tej  inicjatywy  byli:  prof.  Bogusław 
Machaliński, dziekan Wydziału Lekarskiego, i prof. 
PUM Jacek Rudnicki, kierownik Kliniki Patologii 
Noworodka. Propozycję zaakceptowały Rady Wydzia‑
łów i Senat PUM.

Profesor Tadeusz Brzeziński przez wiele lat kiero‑
wał Zakładem Historii Medycyny i Etyki Lekarskiej, 
w trudnych latach 1982–1984 był rektorem Pomor‑
skiej Akademii Medycznej. Autor wielu prac badaw‑
czych i dydaktycznych z zakresu historii medycyny 
i etyki. Twórca autorskiej szkoły humanistycznego 
kształcenia studentów i lekarzy, autor „Historii 
medycyny” i „Etyki lekarskiej”. Profesor Brzeziński 
urodził się w roku 1929, zmarł w 2010.

Na uroczystość odsłonięcia tablicy zaproszeni 
zostali najbliżsi Profesora, koledzy i przyjaciele, 
a także pracownicy i studenci PUM. W programie 
przygotowano krótkie wystąpienia poświęcone osobie 
Profesora. Rektor prof. Przemysław Nowacki mówił 

sala WYKŁadoWa 
Im. prof. tadeusza 
brzezIńsKIeGo 
W spsK nr 2

o jego pracy naukowej i organizacyjnej, prof. PUM 
Aleksandra Kładna  (obecna kierownik Zakładu 
Historii Medycyny) o spuściźnie i pracach badaw‑
czych, syn dr Witold Brzeziński o Ojcu naukowcu, 
a prof. PUM Jacek Rudnicki o włoskim zauroczeniu 
i wspólnych pracach nad przygotowaniem wystawy 
w małej miejscowości Casamassima we Włoszech. 
Tam podczas drugiej wojny światowej powstał polski 
szpital, w którym pracował prof. Tadeusz Soko‑
łowski, a o którym pamięć chciał zachować Profe‑
sor Tadeusz Brzeziński. Wspomnienia dr Joanny 
Nieznanowskiej, jednej z najbardziej ulubionych 
doktorantek Profesora, tak osobiste i bardzo emo‑
cjonalne, zrobiły duże wrażenie na słuchaczach, 
zwłaszcza że zakończone zostały nostalgicznym 
wierszem Julii Hartwig.

Granitową tablicę, którą wykonał Bohdan Ronin‑
 ‑Walknowski, szczeciński artysta plastyk, odsłonili 
żona prof.Tadeusza Brzezińskiego Ewa, syn Witold 
i rektor PUM.

Kinga Brandys
Zdjęcia Dagmara Budek



42         Biuletyn Informacyjny     nr 3 (73) 2011

aKademICKI szCzeCIn

42         Biuletyn Informacyjny     nr 3 (73) 2011

Rok akademicki 2011/2012 rozpoczęliśmy pod 
wspólnym szyldem Akademicki Szczecin. Od roku 
w ten sposób prezentują się cztery publiczne uczel‑
nie: Pomorski Uniwersytet Medyczny w Szczecinie, 
Zachodniopomorski Uniwersytet Technologiczny, 
Uniwersytet Szczeciński, Akademia Morska, oraz 
miasto Szczecin. Pierwsze były targi edukacyjne 
„Salon maturzysty”. Przed budynkiem Wydziału 
Humanistycznego US przy ul. Krakowskiej w namio‑
cie Szczecin powstało akademickie miasteczko. Zwie‑
dzający dopisali, w czym na pewno duża zasługa 
pięknej pogody. Dwudniowa impreza zgromadziła 
na „pumowskim” stoisku wielu uczniów, którzy 
pytali głównie o kierunek lekarski, biotechnologię, 
dietetykę i farmację.

Po raz pierwszy Akademicki Szczecin pojechał 
także do Niemiec. Od 28 do 29 września w pobliskim 
Loecknitz zorganizowano polsko  ‑niemieckie targi 
edukacyjne „Vocatium Oderregion” przeznaczone 
głównie dla tegorocznych maturzystów i gimnazjali‑
stów z Polski i Niemiec. Wzięło w nich udział ponad 
30 wystawców, m.in. szkoły z Gryfi na, Stargardu 
Szczecińskiego, Pasewalku, Schwedt i Ueckermünde, 
ale także przedsiębiorstwa i instytucje doradcze, jak 
Adecco Gruppe, Deutsche Bank, Enertrag, GLG, 
Sparkasse Uecker  ‑Randow oraz Bundeswehra. Targi 

odbywały się w przestronnej hali Randow i zostały 
poprzedzone konferencją z udziałem przedstawicieli 
niemieckich landów odpowiedzialnych za naukę; 
ze Szczecina przyjechała Elżbieta Masojć, dyrek‑
tor Wydziału Oświaty Urzędu Miejskiego. Mówiono 
o przygotowaniu zawodowym i organizacji nauki, 
a także o różnicach w systemach kształcenia.

Targi w Niemczech różnią się od polskich przede 
wszystkim sposobem przygotowania. Młodzież dwa 
miesiące wcześniej otrzymuje katalog uczestników 
oraz zapisuje się na spotkania do poszczególnych 
wystawców. W tym roku z takiej możliwości sko‑
rzystało blisko 680 uczniów i każdy był do nich 
bardzo rzetelnie przygotowany. Najlepsi otrzymywali 
zaświadczenia od wystawców. Pomorski Uniwersytet 
Medyczny w Szczecinie wydał kilkadziesiąt takich 
dokumentów. Osoby, które jeszcze nie wiedziały, jaki 
wybrać zawód, mogły na miejscu skorzystać z indy‑
widualnych rozmów z doradcami urzędu pracy lub 
psychologami. Bardzo chętnie rozwiązywano różnego 
rodzaju testy, m.in. testy osobowości J. Hollanda.

Targi  „Vocatium  Oderregion”  odbywają  się 
co roku, na przemian w Szczecinie i w Loecknitz. 
Akademicki Szczecin był jeszcze na Targach Eduka‑
cyjnych Szkół Wyższych i Policealnych „Edukacja dla 
każdego” w Koszalinie i na targach w Świnoujściu.

Kinga Brandys
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Statystyki uczestnictwa Polski  
w 7. Programie Ramowym UE 
po 294 konkursach – skrót raportu

Zbliża się koniec roku, nadchodzi czas pod­
sumowań. Powoli dobiega również końca siódma 
edycja Programu Ramowego Wspólnoty Europej­
skiej Badań, Rozwoju Technologicznego i Wdrożeń 
(2007–2013). Krajowy Punkt Kontaktowy Progra­
mów Badawczych UE opublikował skrócony raport 
dotyczący blisko 300 konkursów przeprowadzonych 
przez Komisję Europejską od 2007 r., co u progu 
kolejnej, planowanej już 8. edycji tego programu 
stanowi ciekawą lekturę. Choć informacje za lata 
2010–2011 nie są jeszcze kompletne, co  ma wpływ 
na zaniżenie współczynnika sukcesu, pewne ten­
dencje są jednak widoczne.

Co wynika z raportu?
Przede wszystkim to, że po fali optymizmu w roku 

2007, kiedy to liczba zgłaszających się do konkursów 
z terenu całej UE wyniosła przeszło 90 tys., zain­
teresowanie potencjalnych beneficjentów zmalało 
w kolejnych latach do poziomu 60–70 tys. Na dzień 
dzisiejszy odnotowano nieco ponad 35 tys. zgłoszeń.

Współczynnik sukcesu liczony na podstawie 
umów faktycznie podpisanych z Komisją Europejską 
przez pierwsze trzy lata oscylował wokół 22%, by 
w roku 2010 spaść do niecałych 17%. Według naj­
nowszych, wciąż niekompletnych danych, dla 2011 r. 
wynosi on nieco powyżej 5%. Załamanie widoczne w  
roku 2010 przyniosło nie tylko mniej umów podpi­
sanych z KE, ale także niższe w stosunku do spo­
dziewanego dofinansowanie. O ile współczynnik 
sukcesu dla wnioskujących o fundusze w latach 
2007–2009 mieścił się w granicach 21–22%, o tyle 
w 2010 r. odnotowano jego spadek do niespełna 
15%. W listopadzie br. wyniósł on nieco powyżej 6%.

Jeśli chodzi o  uczestnictwo Polski, począw­
szy od 2007 r., gdy liczba startujących wyniosła 
około 2400, po znacznym spadku w roku następ­
nym (około 1500) i nieznacznym odbiciu w roku 
2009 (około 1600), utrzymuje się ono na zbliżonym 
poziomie, nieco obniżonym w roku 2010 z powodu 
kryzysu odczuwanego w całej UE, kiedy to liczba 
polskich naukowców zainteresowanych realiza­

Uczestnictwo krajów UE27

Statystyki uczestnictwa Polski – mierniki bezwzględne
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cją projektów unijnych stopniała do około 1400. 
Na dzień publikacji raportu liczba zgłoszeń z Polski 
w roku 2011 wyniosła 752.

Współczynnik sukcesu dla poszczególnych lat 
osiągnął apogeum nie w roku uruchomienia 7. Pro­
gramu Ramowego, lecz dopiero dwa lata później, 
w roku 2009, z wynikiem porównywalnym z tren­
dami ogólnoeuropejskimi, tj. na poziomie około 
20%. Świadczyć to może o tym, że polscy naukowcy 
w miarę oswajania się z procedurami konkursowymi 
zaczynają coraz lepiej rozumieć mechanizmy pozy­
skiwania unijnych funduszy. Choć nie jest to jeszcze 
osiągnięcie na miarę potrzeb i aspiracji, a liczba 
Polaków podejmujących wyzwania stawiane bada­
czom przez Komisję Europejską wciąż jest niska 
w porównaniu z  aktywnością innych członków 
Wspólnoty, pod względem współczynnika sukcesu 
z roku na rok doganiamy kraje UE27.

Gorzej przedstawia się kwestia wysokości uzyska­
nego dofinansowania w stosunku do oczekiwań – tu  
pozostali członkowie Unii wypadają zdecydowanie 
korzystniej, z najlepszym wynikiem za rok 2009 

na poziomie 22% w porównaniu z wynikiem polskim 
za ten sam okres na poziomie nieco ponad 16%. 
Może to sugerować konieczność dalszego dosko­
nalenia z jednej strony sztuki kalkulacji kosztów 
wg kryteriów Komisji, z drugiej zaś – umiejętności 
negocjowania swojego stanowiska w postępowaniu 
kwalifikacyjnym.

Jeśli chodzi o podział tematyczny, statystyki 
pokazują, że najbardziej aktywnie Polska pozy­
skuje środki w obszarze Technologie Informacyjne 
i Komunikacyjne z liczbą zgłoszonych uczestników 
oscylującą wokół 1300 i dofinansowaniem dla około 
170 na sumę ponad 35 mln euro. Drugi obszar 
tematyczny skupiający uwagę beneficjentów z Polski 
to Ludzie, z liczbą zgłoszonych uczestników sięgającą 
niemal 1000, z czego około 200 dofinansowanych 
na łączną kwotę w wysokości prawie 23 mln euro.

Wśród schematów finansowania najbardziej 
popularnymi zarówno pod względem liczby napływa­
jących wniosków oraz projektów zakwalifikowanych 
do realizacji, jak i wielkości przyznanego dofinan­
sowania, pozostają CP, czyli projekty współpracy 

Statystyki uczestnictwa Polski na tle krajów UE27 – mierniki względne

Statystyki uczestnictwa Polski – podział tematyczny
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W latach 2006–2008 Samodzielna Pracownia 
Kształcenia Lekarza Rodzinnego PAM uczestniczyła w  
projekcie europejskim PHEPA (Primary Health Care 
European Project on Alcohol), dotyczącym krótkich 
interwencji w problemach alkoholowych. W pracach 
badawczych brało udział 17 krajów europejskich, 
a  przedsięwzięcie współfinansowały: Departament 
Zdrowia Rządu Katalonii oraz Komisja Europejska. 

– We współpracy z  Hiszpanami wypadliśmy 
na tyle dobrze, że przyjęli naszą kandydaturę jako 
partnera w kolejnym projekcie. Wstępne rozmowy 
odbyły się już w grudniu 2009 r., ale dopełnienie 
formalności i uzyskanie pozytywnej opinii Komisji 
Europejskiej trwało dłużej, więc oficjalnie prace 
rozpoczęły się dopiero w styczniu 2011 r. – tłu­
maczy dr Artur Mierzecki, kierownik Samodziel­

PUM – PARTNER  
W 7. PROGRAMIE RAMOWYM UE

W 7. Programie Ramowym UE można przygotować własny 
projekt i jako koordynator podjąć trud rekrutacji partnerów 
oraz zarządzania całym przedsięwzięciem bądź zarejestrować 
się w bazie partnerów na stronie Cordis i dać się znaleźć albo 
efektywnie rozwijać własną siatkę kontaktów zagranicznych.

– dotyczące dużych, międzynarodowych i między­
sektorowych projektów badawczych realizowanych 
przez konsorcja.

Geograficznie, obszary największej aktywności 
w staraniach o unijne fundusze to tradycyjnie woje­

wództwa mazowieckie, małopolskie oraz wielko­
polskie, co znajduje również przełożenie na liczbę 
uczestników mogących pochwalić się uzyskaniem 
finansowego wsparcia Brukseli.

Statystyki uczestnictwa Polski –  
rozkład geograficzny uczestników złożonych wniosków

Statystyki uczestnictwa Polski –  
rozkład geograficzny uczestników dofinansowanych projektów

Źródło: Opracowanie KPK na podstawie bazy E-CORDA (wydanie 9.0) – dane po 294 konkursach

Opracowano na podstawie: M. Rószkiewicz, A.J. Galik: Statystyki uczestnictwa Polski w 7. Programie Ramowym. Skrócony 
raport po 294 konkursach. [dostęp: 8 listopada 2011]. Dostępny w Internecie: http://www.kpk.gov.pl/statystyki/index.html.

mgr Anita Dubińska 
Dział Nauki i Współpracy z Zagranicą 

Lokalny Punkt Kontaktowy PUM
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nej Pracowni Kształcenia Lekarza 
Rodzinnego, reprezentującej PUM 
jako partnera w projekcie ODHIN 
(Optimising Delivery of Health­
care Interventions) w  7. Progra­
mie Ramowym UE – największym 
mechanizmie finansowania badań 
naukowych na poziomie europej­
skim w latach 2007–2013.

Pomorski Uniwersytet Medyczny 
w Szczecinie jest jedną z 19 insty­
tucji pochodzących z  dziewięciu 
państw europejskich biorących 
udział w  projekcie. Ich działa­
nia koordynuje Fundacio Privada Clinic per la 
Recerca Biomedica z Barcelony pod kierownic­
twem prof. Petera Andersona. Pozostali partnerzy 
z Polski to: Państwowa Agencja Rozwiązywania 
Problemów Alkoholowych (PARPA) oraz Warszaw­
ski Uniwersytet Medyczny. Celem zaplanowanych 
prac badawczych jest optymalizacja świadczeń inter­
wencyjnych w opiece zdrowotnej. Całkowity budżet 
przedsięwzięcia zamyka się w kwocie niemal 4 mln 
euro. Zakończenie działań podjętych w styczniu br. 
zaplanowano na rok 2014.

– Partnerzy mają do zrealizowania siedem pakie‑
tów roboczych (WP) – każdy ma swoje zadanie. Nasza 
rola dotyczy dwóch, w tym najważniejszego, który 
polega na ocenie skuteczności krótkiej interwencji 
lekarza podstawowej opieki zdrowotnej, gdy w grę 
wchodzi pomoc osobom, jak to się fachowo określa, 
spożywającym alkohol w sposób ryzykowny lub 
szkodliwy – wyjaśnia dr Mierzecki, w poprzednim 
projekcie Hiszpanów współodpowiedzialny za opra­
cowanie i dostosowanie do polskich realiów szkole­
nia dla lekarzy w ramach specjalizacji z medycyny 
rodzinnej podejmujących takie interwencje. 

 – Wymiernym efektem poprzedniego przedsię‑
wzięcia z udziałem Hiszpanów, projektu PHEPA, były 
dwa podręczniki szkoleniowe: „Kliniczne wytyczne 
rozpoznawania i krótkiej interwencji” oraz „Program 
treningu w zakresie rozpoznawania i krótkiej inter‑
wencji”, polecane przez Kolegium Lekarzy Rodzin‑
nych w Polsce, których wraz dr. Maciejem Godyc‑
kim-Ćwirko z Łódzkiego Uniwersytetu Medycznego, 
byliśmy naukowymi redaktorami. We współpracy 
z PARPA stworzyliśmy w oparciu o to wydawnic‑
two także kurs dla trenerów z Polski. To był nasz 
wkład w  prace PHEPA, który przyniósł skutek 
w postaci późniejszego zaproszenia do projektu 
ODHIN. Odbyło się to za pośrednictwem Kolegium 

Lekarzy Rodzinnych w Polsce, gdzie 
koordynator projektu zwrócił się 
z prośbą o wytypowanie jednostki 
zainteresowanej uczestnictwem. 
A ponieważ mieliśmy doświadcze‑
nie w PHEPA, wskazano nas.

Punkt ciężkości projektu ODHIN 
spoczywa na profilaktyce, co uza­
sadnia także rachunek ekono­
miczny – w myśl zasady, że  taniej 
jest zapobiegać niż leczyć. 

– Pakiet, nad którym pracujemy, 
dotyczy sposobu podejmowania 
skutecznej interwencji. Z punktu 

widzenia zdrowia publicznego wiele interwen‑
cji dotyczących stylu życia pacjenta jest bowiem 
niepotrzebnych czy wręcz nawet szkodliwych, za 
to bardzo obciążających dla budżetu. Jakie działania 
powinien podejmować lekarz rodzinny oraz które 
interwencje są uzasadnione i efektywne – to właśnie 
mamy rozstrzygnąć. Idea polega na tym, by to lekarz 
rodzinny był w stanie zidentyfikować wśród swoich 
podopiecznych zagrożenie problemem alkoholowym. 
Uświadomienie takiej osobie rangi problemu oraz 
podjęcie w porę właściwej interwencji może w efekcie 
znacznie zredukować liczbę pacjentów specjalistycz‑
nych poradni dla osób uzależnionych. 

W ramach projektu ODHIN odbyły się dotych­
czas trzy spotkania robocze – jedno w Warszawie 
współorganizowane przez PARPA, dotyczące kwestii 
finansowych, oraz dwa w Barcelonie, poświęcone 
kwestiom merytorycznym. Zespół PUM reprezento­
wały dwie osoby – dr Artur Mierzecki i dr Karolina 
Kłoda, rezydent medycyny rodzinnej w Samodzielnej 
Pracowni Kształcenia Lekarza Rodzinnego PUM, 
z Samodzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego 
nr 2, asystent naukowy projektu ODHIN.

– Spotkania robocze trwają zazwyczaj dwa dni, 
prowadzone są w języku angielskim, bez udziału tłu‑
macza. Uczestnicy przylatują koło południa i niemal 
prosto z lotniska zasiadają do obrad, które trwają 
zwykle do wieczora. Drugiego dnia praca zaczyna się 
rano, a po południu, zaraz po skończonym spotkaniu, 
wszyscy rozjeżdżają się do macierzystych ośrodków. 

Kolejne posiedzenie zespołów roboczych pro­
jektu ODHIN zaplanowano na luty 2012 r. w Bar­
celonie. 

mgr Anita Dubińska,  
Dział Nauki i Współpracy z Zagranicą,  

Lokalny Punkt Kontaktowy PUM



Biuletyn Informacyjny     nr 3 (73) 2011         47

Od września 2011 r. Biblioteka PUM oferuje 
dostęp elektroniczny do  książek i  baz danych 
na platformie Access Medicine. W ramach serwisu 
dostępnych jest 60 podręczników wydawnictwa 
McGraw‍‑Hill w dwóch kategoriach: Clinical Library 
oraz Lange Educational Library, między innymi: 
Harrison’s Principles on Internal Medicine, Ganong’s 
Review of Medical Physiology, Harpers’s Ilustrated 
Biochemistry, Medical Microbiology, Janqueira’s 
Basic Histology, Clinical Neurology, Fitzpatrick’s 
Color Atlas & Clinical Dermatology, Basic and Clini­
cal Pharmacology. Użytkownik ma dostęp do naj­
nowszych wydań aktualizowanych na bieżąco, często 
zawierających również materiały niepublikowane 
w wersji drukowanej.

Access Medicine to doskonale zaprojektowana 
interaktywna platforma pozwalająca sprostać wszel­
kim wymogom programu nauczania na uczelniach 

medycznych. Pomaga zarówno studentom, jak 
i wykładowcom wyselekcjonować z różnych źródeł 
konkretne, specjalistyczne informacje. Platforma, 
oprócz książek, daje do dyspozycji użytkowników 
także: bazę leków (Drugs), bazę diagnoz lekarskich 
(DDx), bardzo obszerną bazę Multimedia zawiera­
jącą zdjęcia, diagramy, rysunki, pliki audio i wideo, 
bazę testów pomocnych w diagnostyce (Dx Tests), 
bank przypadków medycznych (Case Files) oraz 
bazę USML Easy Lite (Q&A) przydatną przy two­
rzeniu testów, zawierającą tysiące gotowych pytań 
z zakresu mikrobiologii i immunologii, epidemiolo­
gii, fizjologii, neuroanatomii klinicznej, endokryno­
logii, położnictwa i ginekologii, biostatystyki oraz 
innych.

Bazy dostępne są ze wszystkich komputerów 
pracujących w sieci internetowej PUM pod adresem: 
http://www.accessmedicine.com/ oraz z kompute­
rów domowych, dla uprawnionych użytkowników, 
poprzez usługę VPN.

Nowości w Bibliotece Głównej

KIERMASZE PODRĘCZNIKÓW

Biblioteka Główna wraz z firmą ABE‍‑IPS jak 
co roku zorganizowała kiermasze podręczników dla 
studentów English Program. We wrześniu br. odbył 
się kiermasz przeznaczony dla studentów pierwszego 
roku. W ofercie znalazły się podręczniki z anatomii, 
biochemii, chemii, biologii, histologii, embriologii, 
a także atlasy i inne pomocne w nauce materiały. 

Kolejny kiermasz zorganizowany z początkiem paź­
dziernika br. przeznaczony był dla studentów lat 
starszych. Obie imprezy cieszyły się ogromnym 
zainteresowaniem studentów.

mgr inż. Edyta Rogowska 
Biblioteka Główna
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oferta WYdaWnICtWa pum

PROFILAKTYKA I LECZENIE STOMATOLOGICZNE OSÓB 
Z ZABURZENIAMI I CHOROBAMI OGÓLNYMI
pod red. Jadwigi Buczkowskiej  ‑Radlińskiej i Mariusza Lipskiego
Szczecin 2011, format B5, 168 stron, oprawa miękka
Książka zawiera wiadomości na temat leczenia stomatologicznego, jakim 
powinien zostać objęty pacjent z chorobami serca i układu krążenia, po prze‑
szczepieniu narządów, z cukrzycą, chorobami krwi, nowotworami w obrę‑
bie głowy i szyi, niepełnosprawny fi zycznie, z zaburzeniami psychogennymi, 
osobowości oraz funkcji umysłowych. 

ENDOCRINOLOGY IN CLINICAL PRACTICE
pod red. Anhellego Syrenicza
Szczecin 2011, format B5, 744 strony, oprawa twarda
Anglojęzyczne wydanie „Endokrynologii w codziennej praktyce lekarskiej” 
– nowoczesnego i praktycznego podręcznika zawierającego podstawowe wia‑
domości z fi zjologii gruczołów wydzielania wewnętrznego, etiopatogenezy, 
diagnostyki schorzeń endokrynologicznych i ich leczenia oraz najnowsze 
osiągnięcia na polu endokrynologii. Ważne źródło wiedzy nie tylko dla endo‑
krynologów, ale także dla internistów, pediatrów, ginekologów, lekarzy rodzin‑
nych oraz studentów.

Joanna Bober, Barbara Dołęgowska, Dobrosława Stańkowska  ‑Walczak

CHEMISTRY FOR THE FIRST YEAR STUDENTS

Szczecin 2011, format B5, 88 stron, oprawa miękka
Ćwiczenia z chemii dla studentów obcojęzycznych. Poza zadaniami do rozwią‑
zania są tu także wiadomości dotyczące między innymi zasad BHP w laborato‑
rium chemicznym, klasycznej analizy jakościowej związków nieorganicznych, 
równowagi Donnana i właściwości koloidów oraz roztworów buforowych.

MEDYCYNA NUKLEARNA. OBRAZOWANIE MOLEKULARNE
pod red. Bożeny Birkenfeld i Marii Listewnik
Szczecin 2011, format B5, 290 stron, oprawa twarda
Podręcznik adresowany do studentów medycyny, analityki medycznej, biotech‑
nologii, fi zyki medycznej oraz lekarzy specjalizujących się w zakresie onkolo‑
gii, radioterapii, diagnostyki obrazowej, endokrynologii, ortopedii, medycyny 
paliatywnej i innych. Porusza między innymi takie zagadnienia, jak: diagno‑
styka chorób tarczycy, metody radioizotopowe w diagnostyce, scyntygrafi a 
perfuzyjna mózgu, scyntymammografi a, pozytonowa tomografi a emisyjna, 
metody przetwarzania obrazów.
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Coraz częściej lekarze pediatrzy znajdują się 
w niezręcznej, a bywa i  trudnej sytuacji, kiedy 
rodzice, po przeczytaniu ulotki informacyjnej pro­
ducenta o leku, z dużym niepokojem zadają pyta­
nie, czy mają podawać lek swojemu np. rocznemu 
dziecku, skoro preparat jest przeznaczony dla dzieci 
od trzeciego lub dwunastego roku życia?

Niemowlę z zapaleniem śluzówki podniebienia 
twardego badane przez lekarza rodzinnego miało 
zlecone pędzlowanie tych zmian 1‍‑proc. roztworem 
wodnym gencjany. Na opakowaniu tego preparatu 
widnieje informacja, że nie stosuje się go u dzieci 
poniżej trzeciego roku życia. Kolejny lek używany 
w takich stanach – Aphtin – zawiera kwas borowy, 
zatem też nie wolno go podawać dzieciom. Dziecko 
cierpi, ma zapalenie jamy ustnej, a leczyć go nie 
ma czym (wyjątek to grzybica leczona preparatem 
Nystatyna, która, niestety, nie zwalcza zakażeń bak­
teryjnych). Nikt nie podejmuje ryzyka zastosowa­
nia środka leczniczego, jeżeli w ulotce są zawarte 
przeciwwskazania. Zapalenie jamy ustnej to tylko 
miejscowa zmiana, zwykle nie zagrażająca zdrowiu 
i życiu, zatem można zastosować rumianek, a ból 
potraktować jako ćwiczenie charakteru.

Większe problemy występują w neonatologii. 
Na przykład Meronem. Według producenta nie ma 
danych na temat skuteczności i tolerancji lecze­
nia tym preparatem niemowląt poniżej trzeciego 
miesiąca życia. Nie zaleca się stosowania go w tej 
grupie wiekowej, a jest to antybiotyk powszechnie 
podawany noworodkom z ciężkimi zakażeniami 
wielonarządowymi. Bardzo wiele wcześniaków 
zawdzięcza temu lekowi życie. „Neofax 2006” pod 
red. prof. Janusza Gadzinowskiego dopuszcza jed­
nak stosowanie tego leku u niemowląt w posocz­
nicy, zapaleniu opon mózgowych i w zakażeniach 
wywołanych przez Pseudomonas sp. Jednocze­
śnie źródło to podaje możliwe działania uboczne, 
takie jak: biegunka (4%), nudności i wymioty (1%), 
wysypka (1%). Lek ten może również powodować 
odczyny zapalne w miejscu podania. Jak postąpić 
w takiej sytuacji, po czyjej stronie jest odpowie­
dzialność w razie wystąpienia działań ubocznych? 
Czy zadać to pytanie Komisji Bioetycznej, czy może 
skierować do działu organizacyjno‍‑prawnego szpi­

tala? A może uzyskać indywidualną zgodę opie­
kunów dziecka na niestandardowe zastosowanie 
leku  lub zaprosić do  konsultacji farmakologa 
klinicznego? 

Kolejny przykład to Polfilin (pentoksyfilina) – 
lek poprawiający krążenie obwodowe, czyli mikro­
krążenie, nota bene polski wynalazek jeżeli chodzi 
o zastosowanie. Profesor Ryszard Lauterbach opu­
blikował doniesienie o jego zastosowaniu w czaso­
piśmie „Lancet”. Specyfik jest używany w klinikach 
neonatologicznych w całej Polsce. Producent oma­
wianego leku (Polpharma) informuje, iż nie ustalono 
dotychczas bezpieczeństwa i skuteczności stosowa­
nia go u dzieci. Co odpowiemy rodzicom, jeżeli wcze­
śniak umrze z powodu późnej sepsy? Jest to tym 
bardziej istotne pytanie, że opinia społeczna nie 
dopuszcza w ogóle myśli o tym, że wcześniak może 
umrzeć na sepsę na oddziale intensywnej terapii. 
Co pomyśli prokurator czy sędzia po przeczytaniu 
takiej informacji o leku?

W przypadku Biseptolu producent Polfa SA infor­
muje, że nie należy podawać leku  wcześniakom 
i niemowlętom w wieku poniżej trzeciego miesiąca 
(z wyjątkiem leczenia lub zapobiegania zapaleniu 
płuc wywołanym przez Pneumocystis jiroveci). A jest 
on stosowany w terapii innych zakażeń. Objawy 
niepożądane to między innymi: znaczne uszkodzenie 
miąższu wątroby, ciężkie zmiany hematologiczne, 
z wyjątkiem podawania pod szczególnym nadzo­
rem, ciężka niewydolności nerek, gdy nie ma moż­
liwości oznaczania stężenia leku w osoczu. Kolejny 
przykład to Dopaminum hydrochloricum. Produ­
cent (Polfa SA) podaje, iż nie ustalono bezpieczeń­
stwa stosowania leku u dzieci w wieku poniżej 12 
lat. Możliwe działania uboczne dopaminy według 
„Neofax 2006” to tachykardia i zaburzenia rytmu. 
Może powodować także wzrost ciśnienia w tętnicy 
płucnej i łożysku naczyniowym płuc. Lek hamuje 
wydzielanie prolaktyny i tyreotropiny, aczkolwiek 
jego działanie supresyjne jest odwracalne. W przy­
padku wynaczynienia leku i powstania nacieku 
może dochodzić do miejscowej martwicy tkanek. 
A z praktycznego punktu widzenia zaprzestanie 
stosowania tego leku w neonatologii jest najzwy­
klejszą ortotanazją.

KONTROWERSJE WOKÓŁ LEKÓW
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Kolejny preparat to Ranigast. Według producenta 
(Polpharma) nie ustalono dotychczas bezpieczeństwa 
i skuteczności stosowania go u dzieci. W „Neofax 
2006” czytamy, iż istnieje jedno doniesienie o mało­
płytkowości, nie ma natomiast żadnych innych 
doniesień o działaniach niepożądanych u niemowląt 
i dzieci. Leczymy tymi preparatami zarówno nowo­
rodki donoszone, jak i wcześniaki, z reguły z dobrym 
skutkiem. Zdarzają się jednak przypadki, w których 
nie udaje się uratować dziecka, a te, które przeżyją, 
bywa, że  mają zaburzenia rozwojowe, a funkcje 
narządów są uszkodzone. Początkowa nadzieja 
i wdzięczność rodziców zamieniają się z czasem 
w wątpliwości, krytyczną ocenę i wreszcie podej­
rzenie krzywdy, jaka spotkała dziecko i rodziców 
z winy personelu medycznego. Zaczyna się spek­
takl sądowy o odszkodowania, dożywotnie renty, 
z żądaniem „ścigania i ukarania winnych”.

Są jeszcze popularne krople do oczu Sulface­
tamid HEC (Polpharma), których bezpieczeństwo 
stosowania i dawkowanie u noworodków i niemow­
ląt w wieku do drugiego miesiąca życia nie zostały 
ustalone.

To tylko kilka przykładów z brzegu. W histo­
rii medycyny wątpliwości co do sensu podawania 
leków były przyczyną powstania tzw. szkoły wie­
deńskiej. Czołowi przedstawiciele „młodszej wiedeń­
skiej szkoły medycznej”, Karl von Rokitansky oraz 
Józef Skoda, podobnie jak inni lekarze wiedeńscy 
tego okresu, reprezentowali nihilizm terapeutyczny. 
Głosili, że zadaniem lekarza jest przede wszystkim 
rozpoznanie i opisanie choroby, a nauka o lekach 
„materia medica” nie ma naukowego umocowania. 
Niewiara w skuteczność leków wyrażała się w poglą­
dzie, że w terapii ważne jest jedynie 
pomaganie ustrojowi w zwalczaniu 
choroby. Poglądami Rokitansky­
’ego była przesiąknięta klinika wie­
deńska prowadzona przez Józefa 
Skodę. Według bardzo złośliwych, 
stosowano tam jeden lek, a miano­
wicie krople laurowe.

W pediatrii znane są „cudowne” 
leki nieco podobne do kropli lau­
rowych, jak „czarodziejskie krople 
do nosa” z soli fizjologicznej czy 
„rozpuszczalna guma do  żucia 
Mamba” na  odetkanie chorego 
ucha, „krople misia Koala” z olej­
kiem eukaliptusowym (Oil bas), 
leczenie „bryzą morską”, czyli spa­

cerem do pięciu metrów od linii brzegowej, trzy 
kwadranse w jedną stronę, smażona rybka, lody 
i powrót do miejsca wyjścia. Czas spędzony w aero­
zolu najdrobniejszych cząsteczek wody morskiej 
rozbijającej się o brzeg morza powoduje całkowite 
oczyszczenie, wręcz wymycie dróg oddechowych 
z bakterii, wirusów, śluzu i pyłków oraz nawilgo­
cenie śluzówki.

Badania kliniczne leków przeprowadzane 
są przede wszystkim na osobach dorosłych. Nato­
miast organizm dziecięcy różni się w znacznym 
stopniu od organizmu dojrzałego. Dziecko nie jest 
człowiekiem dorosłym w miniaturze. Czy brak badań 
klinicznych prowadzonych na dzieciach jest dla nich 
ochroną, czy może są one tym sposobem poszko­
dowane? Firmy farmaceutyczne, zabezpieczając się 
przed pozwami w wypadku niepożądanego dzia­
łania leku, często asekuracyjnie, nie dysponując 
badaniami klinicznymi swoich produktów w danej 
grupie wiekowej, nie dopuszczają do stosowania ich 
u małych dzieci. Najmłodszych natomiast trzeba 
czymś leczyć, więc część odpowiedzialności siłą 
rzeczy spoczywa na lekarzu. Należy zadać sobie 
pytanie, czy taki stan rzeczy nie jest szkodliwy dla 
małych pacjentów. Jest to bardzo trudna kwestia. 
Każdemu z nas towarzyszy odwieczne motto „salus 
aegroti suprema lex est”, czyli zdrowie chorego naj­
wyższym prawem. I mimo przeciwności, jakim czę­
sto musimy stawiać czoła, ta jedna zasada ciągle 
pozostaje niezmienna.

dr hab. prof. PUM Jacek Rudnicki
lek. Marta Gmyrek

dr hab. Agnieszka Kordek
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Co roku, zawsze w październiku obchodzony 
jest międzynarodowy miesiąc walki z nowotwo­
rami piersi. Od 13 lat w Szczecinie z  tej okazji 
organizowany jest Program Różowej i Niebieskiej 
Wstążki, w ramach którego rozmawiamy o zdrowiu 
i konieczności wykonywania badań profilaktycz­
nych. To program adresowany do wszystkich kobiet 
i mężczyzn bez względu na wiek. Różowa wstążka 
jest symbolem walki z nowotworem piersi, niebie­
ska – nowotworem prostaty.

Od czterech lat spotykamy się w CHR Galaxy. 
Tym razem była to sobota 15 października. Imprezę 
jak zwykle rozpoczął marsz kobiet z różowymi balo­
nikami. Przed Galaxy stanął mammobus Zachod­
niopomorskiego Centrum Onkologii, gdzie przy­
gotowano ponad 60 mammografii. Wokół sceny 
w Galaxy rozmieszczono stoiska wielu firm, gdzie 
można było wykonać bezpłatnie wiele badań, m.in. 
spirometryczne, wzroku i przegląd jamy ustnej. Jak 
zwykle, najbardziej oblegane było stoisko studentów 
PUM, którzy uczyli samobadania piersi i udziela­
nia pierwszej pomocy medycznej. Obliczali także 
wartość BMI i badali ciśnienie tętnicze krwi. Były 
szczecińskie Amazonki i Avon.

Atrakcją tych spotkań są rozmowy ze specja­
listami chorób onkologicznych z  Pomorskiego 
Uniwersytetu Medycznego w  Szczecinie. Jako 
pierwszy, jak zwykle z niespodzianką, przyszedł 
prof. dr hab. Wenancjusz Domagała – patomorfo­

log, który dla trzech kobiet miał nagrodę pieniężną 
(po 500 zł dla każdej) za wykonanie w tym roku cyto­
logii. Panie wcześniej zostały wybrane w drodze loso­
wania. Profesor mówił o raku szyjki macicy i koniecz­
ności wykonywania badań cytologicznych. Kolejnym 
ekspertem był dr Tomasz Huzarski – genetyk, który 
zajmuje się dziedziczeniem nowotworów i prowa­
dzi badania na ten temat w Zakładzie Genetyki 
PUM. O chorobach żołądka i jelita grubego mówiła 
prof. Teresa Starzyńska – gastrolog, a o skutkach 
palenia papierosów i z roku na rok coraz groźniej­
szych nowotworach płuca – prof. Tomasz Grodzki, 
pulmonolog. Wojewódzki Ośrodek Koordynujący 
Populacyjny Program Profilaktyczny Raka Piersi 
przygotował informacje o Europejskim Kodeksie 
Walki z Rakiem. Wywiady przeprowadzano na sce­
nie, urozmaiceniem były liczne konkursy z atrakcyj­
nymi nagrodami i pokazy mody z butików Galaxy.

Organizatorami programu Różowa i  Niebie­
ska Wstążka są: Pomorski Uniwersytet Medyczny 
w Szczecinie, Polskie Rado Szczecin, „Kurier Szcze­
ciński”, Zachodniopomorskie Centrum Onkologii, 
Wojewódzki Ośrodek Koordynujący Populacyjny 
Program Profilaktyczny Raka Piersi, Wojewódzki 
Ośrodek Koordynujący Populacyjny Program Profi­
laktyczny Raka Szyjki Macicy, Centrum Handlowo
‍‑Rozrywkowe „Galaxy” i Avon.

Kinga Brandys  
Zdjęcia Dagmara Budek

RÓŻOWA i Niebieska WSTĄŻKA



Pięć lat temu z inicjatywy artystów, dziennikarzy 
i historyków powstało w Szczecinie Stowarzyszenie 
„Czas Przestrzeń Tożsamość”. Jego celem są dzia­
łania artystyczne (organizacja wystaw, plenerów, 
spotkań i seminariów) na rzecz społeczności lokalnej 
i szeroko rozumianego pogranicza.

Jednym ze znaczących projektów Stowarzyszenia 
są Drzewka Pamięci – symboliczne groby na cmen­
tarzu szczecińskim, które zdaniem Andrzeja Łazow­
skiego, twórcy projektu, zachowują pamięć o posta­
ciach ważnych dla powojennego Szczecina, pocho­
wanych poza szczecińskimi nekropoliami. Pierwsze 
drzewka, dęby będące symbolem nieśmiertelności, 
pojawiły się w 2007 r. Posadzone na Cmentarzu 
Centralnym pełnią rolę umownych nagrobków. 
Do tej pory zasadzono już 16 drzewek, wśród nich 
także drzewka osób związanych z Pomorskim Uni­
wersytetem Medycznym w Szczecinie. W 2008 r. 
dąb dedykowano prof. Irenie Semadeni‍‑Kopackiej 
– kierownik Katedry i Kliniki Chirurgii Stomatolo­
gicznej PAM w latach 1951–1970.

2 listopada, w  Dzień Zaduszny, posadzono 
Drzewka Pamięci prof. Leonidasa Samochowca 
i Henryka Banasiewicza.

Profesor dr hab. Leonidas Samochowiec (1923–
2006) – farmakolog, doktor honoris causa Pomor­
skiego Uniwersytetu Medycznego, kierownik Kate­
dry i Zakładu Farmakologii w latach 1965–1993, 
prodziekan Wydziału Lekarskiego. Nauczyciel wielu 
pokoleń pracowników nauki, twórca szczecińskiej 
szkoły farmakologów. Pochowany w Łodzi.

Henryk Banasiewicz (1957–2003) – poeta, autor 
librett operowych, utworów dla dzieci i piosenek, 
adaptacji radiowych i  scenicznych. W  latach 
1982–1993 pracownik szczecińskiego Oddziału 
Telewizji Polskiej, współpracownik Polskiego Radia 
Szczecin. W latach 1993–2003 był zatrudniony 
w Zakładzie Historii Medycyny i Etyki Lekarskiej 
PAM. Pochowany w Goleniowie.

Inicjatorem uhonorowania pamięci prof. Leoni­
dasa Samochowca był jego uczeń prof. Bogusław 
Czerny. Sylwetkę Ojca i Profesora przedstawili: syn 
prof. Jerzy Samochowiec i prof. Bogusław Czerny, 
sylwetkę Henryka Banasiewicza przypomnieli szcze­
cińscy artyści.

Kinga Brandys 
Zdjęcia J.A. Soroka

DRZEWKA PAMIĘCI



Pozdrowienia
z Lubieszewa…

Zdjęcia: Jan Jelec, Roman Kramerek




