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Jestesmy $wiadkami czego$ niedobrego, co zawisto nad polska trans-
plantologia. Transplantologia, ktéra w naszym kraju stawia dopiero
pierwsze, nie$miate kroki.

Przed niemal 20 laty u naszych sasiadéw — w Niemczech, w Ha-
nowerze, gdzie wowczas przebywalem na stypendium, przeszczepiano
rocznie ponad 200 nerek. Z okien swojego pokoju widziatem wéwczas
budujacy si¢, olbrzymi gmach przeznaczony na cele transplantologicz-
ne. Jego budowa miata na celu podwojenie transplantéw. Wiele oséb
z Polski, w tym réwniez i z Bialegostoku, szkolito si¢ w hanowerskim
os$rodku w zakresie transplantologii. To wowczas $wiatowej stawy
transplantolog — prof. Pilschmayer, polecial specjalnym samolotem
wojskowym z Hanoweru do Warszawy, aby wykona¢ pierwszy w Pol-
sce przeszczep watroby. Pacjentem bylo chore dziecka, ktéremu tylko
przeszczep mégt uratowaé zycie. Pisala o tym prasa — zaréwno polska,
jak i niemiecka.

Czyzby te wysitki wielu ludzi, ktérzy nabywali umiejetnosci w czo-
fowych osrodkach transplantologicznych w Europie i Ameryce, nie
byly w Polsce potrzebne? Co si¢ takiego stalo, ze statystyki za ostatnie
miesiace odnotowaly tak dramatyczny spadek przeszczepéw w naszym
kraju? Co sig stalo, ze cztonkowie Polskiego Towarzystwa Transplan-
tologicznego podczas majowego kongresu w Warszawie wystosowali
do mediéw i do Srodowiska lekarskiego dramatyczny apel (zamiesz-
czamy go na famach Medyka). Dlaczego doszto do bezprecedensowego
zalamania relacji lekarz-pacjent? Dlaczego lekarze bojg si¢ pacjentéw,
a pacjenci boja sig lekarzy?

W biezacym numerze Medyka na temat transplantologii wypowiada
si¢ bioetyk — prof. Kopania, a takze dwéch naszych kolegéw — prof. My-
$liwiec i doc. Gacko. Zderzenie pogladéw filozofa z pogladami lekarzy,
ktérzy czynnie wykonuja transplantacje, dotykaja tego problemu na co
dzien, sa $wiadkami konkretnych ludzkich dramatéw, jeszcze wzmacnia
retoryke moich pytan, ktére postawilem powyze;j.

Aby nie popada¢ w nadmierny pesymizm, przytocze fragment wy-
powiedzi prof. Kopani z obszernego wywiadu, zamieszczonego w bie-
zacym numerze naszego pisma, jaki przeprowadzita red. Slésarska. Na
pytanie, czy transplantologia ma szansg rozwoju w warunkach polskich,
profesor odpowiedzial: Chec Zycia jest zawsze silniejsza od wszelkich za-
kazdw i utrudnient, dlatego medycyna bedzie si¢ rozwijata niezaleznie od
tego, jak nierogsqdne dziatania podejmie polski rzqd. Rozwdj medycyny,
na szczgscie, dokonuje si¢ w ramach swiatowych. Mozna si¢ tylko zasta-
nawiad, na ile nieprzemyslane decyzje wiladz opdzniq dokonywanie sig
pewnych proceséw.

Te mys$l profesora Kopani chciatbym zadedykowaé moim mlodym
kolegom, adeptom medycyny. Nie nalezy zniecheca¢ si¢ chwilowymi

trudnosciami. Wszak to one hartujg nasze dusze.

fapene™

— maj 2007 (52) —

—3—



MEDYK BIALOSTOCKI

Przeszczep
wielka nadzieja

ozliwo$¢ zastapienia czyn-

nosci chorego organu na-

rzadem pobranym od in-

nego cztowieka pobudzata
wyobraznie ludzka od wielu wiekéw.
Dopiero dokonany w XX wieku postep
w dziedzinie immunologii i udosko-
nalenie technik chirurgicznych spra-
wily, ze przeszczepienie tkanek i na-
rzaddw stalo si¢ realne. Transplantacja
jest obecnie w pelni uznang i szeroko
stosowana metoda leczenia skrajnej
i nieodwracalnej niewydolnosci wielu
narzadéw, a tysiace chorych zawdzigcza
swoje zycie przeszczepom nerek, serca
i watroby. Wielu chorych, ktérzy do-
tychczas mogli spodziewac si¢ jedynie
$mierci lub ograniczonej wieloma cier-
pieniami egzystencji, moze odzyska¢d
zdrowie, dzigki zastapieniu chorych
narzadéw zdrowymi, pobranymi od
innych ludzi.

W ostatnim okresie doszto jednak
w Polsce do dramatycznego spadku
liczby wykonywanych transplantagji.
Dla wielu chorych brak mozliwosci
wykonania przeszczepu oznacza wy-
rok $mierci.

W dniach 11-13 maja 2007 roku od-
byl si¢ w Warszawie VIII Miedzynaro-
dowy Kongres Polskiego Towarzystwa
Transplantacyjnego. Jego uczestnicy,
zaniepokojeni sytuacja transplantolo-
gii w Polsce, wystosowali apel majacy
na celu przywrdcenie stosowania tej,
powszechnie uznanej na $wiecie, no-
woczesnej metody leczenia.

Dr hab. med. Marek Gacko

Klinika Chirurgii Naczyn
i Transplantacji AMB

;|

Apel do spoteczenstwa,
mediow | srodowiska lekarskiego

Uchwalony przez Cztonkdéw Polskiego Towarzystwa Transplantacyjnego podczas
VIII Kongresu Towarzystwa, w dniu 13 maja 2007 roku w Warszawie

Z wielkim niepokojem obserwujemy katastrofalny spadek liczby zabiegéw prze-
szczepienia narzadéw. Uwazamy, ze stanowi to wynik wydarzer, ktére miaty miej-
sce w ostatnich trzech miesigcach — nierozwaznych oskarzen ze strony politykéw
oraz wielu niesprawiedliwych, napastliwych przekazéw medialnych. Potwierdzaja
to najnowsze badania opinii publicznej, ktére wykazaty, ze zaufanie spoleczeristwa
do lekarzy — transplantologéw uleglo drastycznemu spadkowi. Doszto do tego,
ze ponad 1/3 Polakéw wierzy w klamliwe doniesienia o stosowaniu przez lekarzy
srodkéw usypiajacych w celu uzyskania wigkszej liczby narzadéw. W sposéb nie-
uzasadniony i krzywdzacy posadza si¢ lekarzy o handel narzadami.

W nastepstwie tych wydarzen spoleczeristwo obawia si¢ lekarzy, a lekarze, bojac
si¢ pochopnych posadzen, nie przystepuja do rozméw z rodzinami oséb zmarlych,
nie uczestnicza w identyfikacji mozliwosci pobrania narzadéw i nie biora udziatu
w komisyjnym rozpoznawaniu zgonu. Cierpia na tym ci chorzy, kt6rzy nie moga
doczekad si¢ transplantacji. Czg$¢ z nich umiera.

Chcemy zapewni¢ spoleczenistwo, ze naszym celem jest zapobieganie i eli-
minowanie jakiejkolwiek patologii zwiazanej z pobieraniem i przeszczepianiem
narzadéw.

Chcemy zapewni¢ spoleczeristwo, ze procedury transplantacyjne w naszym
kraju sa przejrzyste i zgodne z Dyrektywa Unii Europejskiej, a transplantologia
nalezy do najbardziej kontrolowanych dziedzin medycyny.

Chcemy zapewnié spoleczenistwo, ze naszym dazeniem jest szerokie propago-
wanie idei przeszczepiania narzadéw, dlatego ze dla wielu chorych jest to jedyna
skuteczna metoda leczenia.

Apelujemy do kolegéw lekarzy, ktérzy opiekuja si¢ pacjentami z rozpoznaniem
$mierci mézgu, aby jak dawniej, zgodnie z procedurami, identyfikowali mozliwos¢
pobrania narzadéw. Nie lekajcie si¢ dziataé w stusznej sprawie. Jednoczesnie apelu-
jemy do Ministra Zdrowia, aby zapewnit pelne wsparcie kazdemu lekarzowi, ktdry,
wypelniajac zgodnie z procedurami i prawem swoje obowiazki, zostanie poddany
niestusznym oskarzeniom lub innym formom krzywdzacego nacisku.

Apelujemy do mediéw, aby w godnym zamiarze wyjasniania prawdy nie po-
stugiwaly si¢ pétprawdami, kfamstwami lub pochopnymi oskarzeniami i dziataty
z rozwaga, i troska o dobro czlowicka; rowniez tego, ktdry bez transplantadii jest
skazany na $mieré.

Los tych, ktdrzy czekaja na mozliwo$¢ uratowania zycia zaleza od przywrdce-
nia zaufania spofecznego do $rodowiska lekarskiego. Musimy si¢ o to wspélnie
postarac.
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Z profesorem Jerzym Kopania,
filozofem, bioetykiem,
kierownikiem Katedry Bioetyki
i Antropologii Filozoficznej
Uniwersytetu w Biatymstoku,
rozmawia Danuta Slésarska

mitosierdzia

Gdy wiemy coraz wiecej i jesteSmy coraz
madrzejsi, to Swiat jawi sie¢ nam jako bar-
dziej czy mniej skomplikowany?

Im wiecej wiemy, tym wiecej zarazem nie
wiemy, bo zwigkszajacy si¢ obszar wiedzy
odstania nam coraz wigkszy obszar nie-
wiedzy. Wielka wiedza, to duze zmartwie-
nie, jak napisane jest w Pismie Swietym.
Nie potrafimy zatrzyma¢ si¢ w dazeniu
do jej powigkszania, ale zarazem ta nowa
wiedza rodzi nowe problemy.
Transplantologia, jako stosunkowo mioda
dziedzina wiedzy medycznej, tez moze ro-
dzi¢ problemy?

Jak najbardziej, bo z jednej strony ratuje
zycie, az drugiej stwarza problemy natu-
ry moralnej. Z tym tylko, ze problemy
natury moralnej sa coraz mniej dostrze-
gane. Nasza moralnos¢ si¢ zmienia i to,
co jeszcze niedawno uchodzitoby za rzecz
przerazajaca — wstawienie czlowiekowi
serca wzigtego od drugiego cztowieka
— dziS jest zupelnie normalne. Zmienia

si¢ nasza wrazliwos¢, a w konsekwengji
moralno$¢.

A pan profesor, ktéry nurt filozofii repre-
zentuje? Ten, ktory uwaza transplantolo-
gie za ludozerstwo, czy ten uznajacy ja za
mitosierdzie?

To nie jest taka prosta sprawa opo-
wiedzie si¢ jednoznacznie po ktdrejs ze
stron. Na pewno chirurgia transplanta-
cyjna jest jaka$ odmiang kanibalizmu.
Dawniej kanibale zjadali serce lub watro-
be zabitego wroga czy zmartego cztonka
plemienia, wierzac, ze wraz z tym zjedzo-
nym organem przechodzi na nich nowa
energia. Teraz wprawdzie nie zjadamy
organéw drugiego czlowieka, tylko je
wstawiamy chirurgicznie, ale przeciez
faktem jest, ze ta ,energia’ przechodzi.
Powiedzialbym wigc, ze jest to ludozer-
stwo do kwadratu. Co nie znaczy, ze ta
nowa forma kanibalizmu jest zta sama
w sobie. Po prostu trzeba to tylko sobie
uswiadomic.

Czym innym natomiast jest osad moral-

ny transplantacji dokonywanych ze zwlok.
Ot6z moim zdaniem — tylko chcialbym
by¢ dobrze zrozumianym —z natury rzeczy
ta metoda ma w sobie pewien niemoralny
aspekt. Albowiem nie moze by¢ inaczej, jak
tylko tak, ze pacjent oczekujacy na prze-
szcezep serca oczekuje jednoczesnie uzy-
tecznej $mierci drugiego cztowieka. Sama
w sobie taka metoda jest wigc niemoralna,
z czego jednak nie wolno wnioskowac, ze
nalezy zaprzesta¢ dokonywania transplan-
tacji — to jest juz niemozliwe. Posunelismy
si¢ za daleko. Jezeli pojawia si¢ w medycynie
metoda, ktéra ratuje zycie, to nawet jesli
wzbudza ona opory moralne, to bedzie
z czasem zaakceptowana.
Czy pan, podobnie jak profesor Bogustaw
Wolniewicz, uwaza, Zze moze dochodzi¢ do
- jak to on okresla - planowego uboju ludzi
na potrzeby transplantac;ji?

cd. na str. 6 =
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<Fcd. zestr. 5

To faktycznie si¢ dokonuje. Spéjrzmy,
co si¢ dzieje w Chinach. Tam ludzkie
cialo trakeuje si¢ czysto utylitarnie, np.
skazanych na kare $mierci poddaje si¢
najpierw obrdbce medycznej, a egzeku-
cje wykonuje si¢ w taki sposéb, aby nie
uszkodzi¢ wszystkiego, co moze by¢ me-
dycznie spozytkowane. W wielu kra-
jach maja miejsce takze réznego rodza-
ju dziatania kryminalne, jak porwanie
izamordowanie dla zdobycia narzadéw,
nielegalny handel narzadami. To nie
$wiadczy o niemoralno$ci samej metody,
ale pokazuje, jak niemoralne zachowania
moze wyzwalaé.

Pokazuje jak utomna jest ludzka natura?
Tak, bo wszystko, co czlowiek robi,
moze by¢ zrobione w dobrej intencji
lub w zlej. A kazde narzedzie moze
postuzy¢ do czynu dobrego, ale moze
réwniez by¢ wykorzystane do celéw
niegodziwych.

Co w takim razie nalezy zrobi¢, aby trans-
plantologia poszta w dobrym kierunku?
Jako cztowiek o nastawieniu liberalnym
uwazam, ze obrét narzadami powinien
by¢ zalegalizowany. Kiedys tak byto w In-
diach, potem Indie si¢ z tego wycofa-
ty. Okazuje si¢ jednak, ze jak ktos chce
sprzedad swojg nerke, bo akurat znalazt
sic w trudnej sytuacji, to i tak to zrobi.
Chodezi o to, aby odbywalo si¢ to w cy-
wilizowany sposdb.

Wycinanie nerki zdrowemu cztowiekowi jest
przez pana do zaakceptowania?

Tak, poniewaz dawca dokonuje czynu
heroicznego. Pobieranie jednego z orga-
néw parzystych od cztowieka zywego,
ktéry wyrazit na to zgode, nie jest wicc
niemoralne.

Bo cialo jest nasza wtasnoscia?

A czyja? Nikt inny nie ma prawa do
mojego ciala; rodzina ma prawo tylko
do zwlok. I w tym przypadku wpro-
wadzenie swego czasu zasady zgody
domniemanej na pobranie narzadéw
od zmarlego bylo czyms$ niestusznym
i niemoralnym. Odebralo si¢ rodzinie
prawo decydowania o zwlokach osoby
bliskiej. To transplantolodzy wymusili
taki przepis, bo wydawalo im si¢, ze beda
tatwiej pozyskiwac organy do przeszcze-

pu. Teraz minister zdrowia méwi, ze
trzeba znowelizowa¢ t¢ ustawe i wpro-
wadzi¢ zasadg zgody wprost. Liczy na
to, ze coraz wigcej 0sob bedzie wyra-
zalo taka zgode. Wtedy, jezeli ta zgoda
wyrazona jest na pismie i dany cztowiek
ma o$wiadczenie przy sobie, nie trzeba
bedzie pyta¢ rodziny.

Niemniej powinnismy zda¢ sobie spra-
we, Ze intencja jest niemoralnie podejrza-
na, bo w istocie chodzi tu o pozyskanie
miodych ludzi, gdyz w trasplantologii
to oni s3 uzyteczni. Im starszy czlowiek,
tym mniej nadaje si¢ do wykorzystania.
Pamigtam, jak w jednym z wywiadéw
prof. Religa opowiadat o pagjencie, dla
ktérego jedynym ratunkiem byl prze-
szczep serca. Méwit dziennikarce: ,\Wie
pani, to byt grudziet. W grudniu mamy
malo dawcéw, bo trudne warunki at-
mosferyczne sprawiaja, ze ludzie jezdza
ostrozniej. Jest mniej wypadkéw samo-
chodowych. W lipcu na pewno co$ by
sie znalazlo”.

Jak pan to odebrat?

Jest to po prostu przerazajace.

Wpisat sie pan do Rejestru Sprzeciwow, czy
nosi pan w portfelu oswiadczenie o zgo-
dzie na pobranie narzadéw w przypadku
$mierci?

Nie zrobitem ani jednego, ani drugiego.
Jestem juz w takim wieku, ze przestaje
by¢ medycznie uzyteczny. Nie zrobitbym
tego takze z innego powodu. Po $mierci
nie bedzie mnie juz obchodzito, co si¢
stanie z moim cialem. Wszelkie oceny
moga by¢ dokonywane tylko z punktu
widzenia czlowieka zyjacego. Nalezalo-
by si¢ raczej zapytaé, czy potrafi¢ sobie
wyobrazi¢ siebie z przeszczepiona nerka
albo sercem.

A wyobraza pan sobie?

No, nie bardzo. Dobrze rozumiem lu-
dzi, kedrzy poddawani tym straszliwym
dializom, traktuja przeszczep nerki jako
wybawienie. Gdybym byt w takiej sytu-
acji, tez pewnie wszelkie opory by znikly.
Ale chyba fatwiej przyjalbym cudza nerke
niz cudze serce.

A jaka to réznica?

Ogromna, bo nie wyobrazam sobie, aby
w mojej piersi bito cudze serce. Nie wiem,
czy potrafilbym to zaakceptowaé i czy
chcialbym z tym zy¢.

A dlaczego ma pan tak nabozny stosunek
do serca?

To nie jest stosunek nabozny, a raczej
estetyczny.

Nerka nie zaburza panu estetyki?

Z nerka nie wiaze si¢ kontekst symbo-
liczny. Nerki nie stycha¢, serce bije. To sa
oczywiscie dywagacje teoretyczne, bo nie
wiem, jakbym si¢ zachowal w sytuacji,
gdyby mnie cos takiego spotkato. Moze
pragnienie zycia by przewazylo?

A gdyby nieszcze-
scie dotkneto ko-
gos panu bliskie-
go. Dziecka, matki,
Zony?

Jesli, nie daj Boze,
spotkaloby to ko-
go$ z moich bli-
skich, to wtedy nie
bylbym zdolny do
zadnych rozwazan
moralnych, tylko
za wszelka cene
chcialbym t¢ oso-
be uratowaé. Wte-
dy nie myslalbym
o dylematach mo-
ralnych, gdyz w sy-
tuacjach skrajnych
wylacza sie¢ nam
myglenie i zaczyna-
my juz tylko prze-
zywal.

Co wedtug pana po-
kazata sprawa dok-
tora G.?

Ta sprawa ma wiele aspektéw. Ukazata

przede wszystkim bardzo niski poziom
tego rzadu, i to jest zalosne. Trzeba nie
mie¢ odrobiny wstydu, aby postapi¢ tak,
jak postapit obecny minister sprawiedli-
wosci. Méwig to z cala odpowiedzial-
noscia. Czlowiek zajmujacy tak wysokie
stanowisko, w taki spos6b zachowywac si¢
nie moze. Jest tez drugi aspekt tej sprawy,
aspekt rzekomej korupcyjnosci. W po-
przednim ustroju méwiono, ze socjalizm,
to jest taki ustrdj, keory musi rozwigzywad
problemy, ktdre sam sobie stwarza. Otz
stuzba zdrowia jest takim whasnie reliktem
socjalistycznym. I dopdki nim bedzie, nie
ma zadnej mozliwosci, aby zlikwidowaé
w niej zjawiska patologiczne.

—-6—
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Czy w transpalntologii tez pan zauwazyt
zjawiska patologiczne?

Pojawiajg si¢ one w kazdej dziedzinie ak-
tywnosci ludzkiej, w ktérej nie dzialaja
normalne mechanizmy rynkowe. Mu-
simy doj$¢ do tego, aby$my za ustuge
medyczna placili tak jak za kazda inna.
I obojetne, czy bedzie to porada w przy-
padku kataru, czy operacja przeszczepu
nerki. Trzeba zaplaci¢ temu, kto ustuge
wykonuje. Tymczasem mamy sytuacje,
ze platnikiem jest
panistwo.  Ono
z kazdej ztotdwki
marnuje 70 gro-
szy, a 30 daje na
ustugi medyczne.
I dochodzimy do
tego, ze lekarz za
swa cigzkq prace
dostaje  grosze.
Wige co jest dziw-
nego w tym, ze ja
chwytam za port-
fel i méwie: ,Panie
doktorze, niech
mnie pan ratuje,
ja panu zaplacg”.
I co wigcej, mam
do tego prawo.
To panstwo po-
stepuje niemoral-

nie, uwazajac, ze
w takiej sytuacji ja
zachowuijg si¢ nie-

wiasciwie. Ja mam
prawo, a nawet obowiazek zaplaci¢ za
ushuge, niezaleznie od tego, czy idg ze
swoim psem do weterynarza, czy sam
udaje si¢ do lekarza. To jest uczciwe
postawienie sprawy. Dlatego, wedlug
mnie, lekarze nie powinni zada¢ pod-
wyzek, bo to jest jedno wielkie oszustwo
i nabieranie pacjentéw. W tym systemie
cho¢by lekarze zarabiali nie wiadomo
jakie pieniadze, to i tak nic si¢ nie zmie-
ni. Lekarze powinni domaga¢ si¢ uryn-
kowienia swojej dzialalnosci.
A nie sadzi pan, ze sprawa doktora G.,
sprawa thiopentalu pokazaty niedorébki
i zaniedbania prawne w medycynie trans-
plantacyjnej?
Nie potrafi¢ tego oceni¢. Wydaje mi sig,
ze istniejace przepisy, ktére stosuje si¢ do

podjecia decyzji o $mierci mézgowej pa-
cjenta, s3 w miare precyzyjne, ale wiem
réwniez i to, ze brak przejrzystosci ryn-
kowej utatwia wszelkie manipulacje.
Czy w skiadzie komisji stwierdzajacej
$mier¢ pacjenta powinien by¢ bioetyk, bo
pojawiajg sie takie opinie?

Nie, bo to nie jest kompetentna osoba,
aby mogla stwierdzi¢, czy pacjent zyje,
czy nie. To tylko lekarz moze okresli¢,
czy mimo tych zewnetrznych oznak,
ktére bierzemy zazwyczaj za oznaki
zycia, piet mézgu rzeczywiscie ob-
umar}.

A kiedy dla filozofa konczy sie zycie?
Dla takiego jak ja, zycie koriczy si¢
w momencie nieodwracalnego ustania
$wiadomosci. I jezeli medycyna w swym
rozwoju dojdzie do mozliwosci ustalenia
takiego momentu nie tylko na podsta-
wie obumarcia pnia mézgu, ale takze na
podstawie okreslonych uszkodzen struk-
tur korowych, to ten moment przyjme
za koniec zycia.

Papiez Jan Pawet Il popart transplantolo-
gie, okreslit ja najwiekszym darem mitosci
blizniego.

Nie rozumiem stanowiska Papieza. Je-
zeli ja wyrazam zgodg, aby po $mierci
wykorzystano moje cialo medycznie,
to nie jest to zaden akt milosci. Po-
réwnalbym to do sytuacji, w kedrej po-
zwolitbym innym wykorzysta¢ to, co
wyrzucifem na $mietnik. Nie widze¢
w tym aktu wspanialosci. Jan Pawel
IT co$ tu pomylit. To prawda, ze dla
rodziny, ktéra przezywa tragedi¢ po
$mierci bliskiej osoby, wyrazenie zgo-
dy na pobranie narzadéw jest nie lada
wyzwaniem, przelamaniem siebie, ale
dla osoby niezyjacej, to zaden wielki
ake, bo jej po prostu juz nie ma. Trze-
ba jednak przyzna¢, ze po osobistym
zaangazowaniu si¢ Papieza w problem
transplantologii, stanowisko Koscio-
fa z bardzo ostroznego przerodzilo sig
W entuzjastyczne.

Tylko ze ostatnie badania CBOS-u wykaza-
ty, ze 1/5 naszego spoteczenstwa — w wiek-
szosci katolickiego - nie wie, jakie stanowi-
sko w tej sprawie reprezentuje Kosciot.
Problem jest szerszy i pokazuje, na ile
Polacy, deklarujacy si¢ jako katolicy,
orientujg si¢ w nauczaniu Kosciota.

Wierze nie musi towarzyszy¢ wiedza.
W Polsce pod tym wzgledem najlepiej
nie jest, dlatego nie widz¢ w tych wy-
nikach badan niczego dziwnego.

Czy transplantologia ma szanse rozwoju
w warunkach polskich?

Che¢ zycia jest zawsze silniejsza od
wszelkich zakazéw i utrudnien, dla-
tego medycyna bedzie si¢ rozwijala
niezaleznie od tego, jak nierozsadne
dzialania podejmie polski rzad. Rozwdj
medycyny, na szczgécie, dokonuje si¢
w ramach §wiatowych. Mozna sie tyl-
ko zastanawia¢, na ile nieprzemyslane
decyzje wladzy opdznia dokonywanie
si¢ pewnych procesdw.

Tym bardziej ze w Srodowisku medycznym
zdania na temat transplantacji sa podzie-
lone?

Transplantologia postawila lekarzy
w bardzo dziwnej, niepokojacej, moral-
nosci. Zadaniem lekarza jest troska o pa-
cjenta do ostatniej chwili, ale w jakims
momencie odzywa si¢ dzwonek: zaraz,
tam gdzie§ w drugim pokoju czeka caly
zesp6! chirurgdw zainteresowanych nie
tym, aby méj pacjent wyzdrowial, tylko
aby byt dawcg dla ich pagjenta. I taka
sytuacja jest moralnie dwuznaczna.

A srodowisko filozoféw jak sie do tego
problemu odnosi?

Powiedzmy, ze ci, ktdrzy wskazuja na
niemoralny aspekt transplantologii, na-
leza do mniejszosci. Na ogét filozofo-
wie, tak jak wickszo$¢ spoleczenstwa,
zaakceptowalo t¢ dziedzing medycyny, z
nowg moralnoscia, jaka za tym idzie.
Profesor Wolniewicz, o ktérym wspomnia-
tam na poczatku, nalezy do tej mniejszo-
sci?

On i ja nalezymy do tej waskiej grupy.
Inni staraja si¢ nie dostrzega¢ watpli-
wosci.

A show pokazany w holenderskiej telewizji,
ktory wedtug autorow miat zwrdcic¢ uwage
ludzi na problem niedoboru organéw do
przeszczepow, zachwycat pana profesora,
czy nie zachwycal, ze zacytuje znienawi-
dzonego ostatnio Gombrowicza?

Nie widzialem tego widowiska, tylko
o nim czytalem. Z zasady nie podoba-
ja mi si¢ inscenizacje, ktére maja oszu-
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ka¢ odbiorce. Tam si¢ dokonywalo co$
niemoralnego z jednego podstawowe-
go powodu: to, co jako autentyczne
i rzeczywiste powinno by¢ czynnoscia
intymna, miedzy jednym a drugim czlo-
wiekiem, zostato upublicznione. Gdyby
to dotyczylo sprawy blahej, pozostato-
by tylko niesmaczne, a tak bylo jeszcze
niemoralne.

Autorzy liczyli na to, ze w ten sposob spo-
woduja dyskusje na temat transplantologii,
zwrdcg uwage na problem.

Nie chce mi si¢ w to wierzy¢. Moze

nalezaloby zapyta¢ socjologéw i psy-
chologéw, w jaki sposdb spoleczenistwo,
otumanione wspélczesnymi prymityw-
nymi przekazami, reaguje na tego typu
programy. Do mnie takie przekazy nie
trafiaja.
Czlowiek jest egoista i tak naprawde nie-
wiele go obchodzi, ze jego organy moga
uratowa¢ zycie kilku innym osobom.
Tak, ale jest tez altruista. Jeden powie
tak, drugi inaczej. Ale nawet jesli powie:
»Nie dam, bo to moje”, to ma do tego
prawo i nie mozemy mu tego prawa
odmawia¢. To ludzie powinni decy-
dowa¢ o stosunkach miedzyludzkich,
a nie panstwo.
Mégtby pan byé transplantologiem?
Mimo mego ogromnego szacunku dla
medycyny i dla lekarzy, trudno mi so-
bie to wyobrazi¢. Sytuacja, w ktérej
oczekiwalbym na uzyteczng $mier¢ ja-
kiego$ mlodego cztowieka, aby urato-
waé mego pacjenta, bylaby dla mnie
trudna. Balbym sie, ze to oczekiwanie
wyzwalaloby we mnie co$ zlego. Ale
mowig to tylko o sobie — nie oceniam
transplantologéw!
A mozna liczy¢ na pana nerke, czy woli
pan byé pochowany w komplecie?
To, co pozostanie po mnie cielesnego,
jest dla mnie nieistotne, ale wolatbym,
aby jednak nikt nie liczyt na moje orga-
ny. Po pierwsze dlatego, Ze mam juz swo-
je lata i niewielki bytby z tego pozytek,
a poza tym — moze to zabrzmi troche
dziwnie w ustach filozofa, ktéry si¢ za
racjonalistg uwaza — sadzg, ze jesli kto$
powiada: ,,Prosz¢ bardzo, moje organy sg
do dyspozydji”, to taki keos kusi los.

Y

Wywiad e-mailowy z prof. Michatem Mysliwcem,
kierownikiem Kliniki Nefrologii i Transplantologii

z Osrodkiem Dializ.

Dla wielu filozofow, bioetykéw chirurgia
transplantacyjna jest moralnie dwuznacz-
na. Jakie stanowisko reprezentuje pan
jako lekarz, ale przede wszystkim, jako
lekarz transplantolog?

Doszukiwanie si¢ moralnej dwuznacz-
nosci w transplantacji narzadéw jest
oburzajace. Jest to jedno z najwick-
szych osiagnig¢ medycyny ostatniego
pétwiecza. Czy moralne jest odrzu-
cenie tej ustalonej i bardzo efektyw-
nej metody pomocy cztowiekowi, dla
ktérego alternatywa jest $mieré? Nie
spotkatem pacjenta oczekujacego na
przeszczep, ktory mialby jakiekolwick
opory natury moralnej. Problem ten
inaczej wyglada z punktu widzenia
filozofa, a inaczej z punktu widzenia
pacjenta oczekujacego na transplanta-
cje. Dzigki przeszczepowi nerki wréci-
li do aktywnego zycia m.in. kanclerz
Austrii — Bruno Krajsky, najlepszy
koszykarz ligi NBI w 2004 r. — Alon-
so Mourning, jeden z najlepszych pil-
karzy Werderu Brema — Ivan Klasnic
i wielu innych. Szczegélnie w Polsce
warto przytoczy¢ 2296 punkt Katechi-

zmu Kosciota Katolickiego z 1992 r.,
ktéry méwi, ze ,, oddawanie narza-
déw po $mierci jest czynem szlachet-
nym i godnym pochwaty; nalezy do
niego zachgcad, poniewaz jest przeja-
wem wielkodusznej solidarnosci”. Jan
Pawet II w przeméwieniu do uczest-
nikéw Kongresu Transplantologéw
w Rzymie w 2000 r. powiedzial m.in.,
ze: ,Ofiarowanie swojego narzadu do
przeszczepienia stanowi najwyzszy akt
mitosci blizniego”.

Czy czekajac na dawce dla swojego cho-
rego, nie czuje pan —nazwijmy to oglednie
- dyskomfortu psychicznego? Kto$ musi
umrze¢, aby kto$ inny mogt zy¢.
Przeciez kto$ i tak umiera, bez wzgle-
du na to czy jest dawcg narzadu, czy
nie. Jezeli pobrane zostana narzady do
transplantacji, moze on uratowac zycie
przynajmniej 7 ludzi (serce, dwie nerki,
platy watroby, trzustka, ptuca, jelito).
Czy moze by¢ lepszy spos6b fizycznej
realizacji piesni Horacego ,,Non omnis
moriar” (nie wszystek umre)? Umiera-
jacy, niebedacy dawca, zabiera swoje
narzady do grobu, pozbawiajac mozli-
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wosci uratowania zycia wielu bliznich.
Nie rozumiem tych, dla ktérych takie
postgpowanie jest moralne. W czasie
zorganizowanej w Bialymstoku przez
Arcybiskupa Edwarda Ozorowskiego
konferencji, w 2002 roku, ks. prof.
Piotr Morciniec — etyk z Uniwersytetu
Opolskiego — powiedzial, ze: ,,Nieod-
danie po $mierci narzadu jest tamaniem
zalecent Katechizmu”.

W medycynie jest stara zasada ,,primum
non nocere”(po pierwsze nie szkodzic).
Czy w przypadku pobierania nerki od
zdrowego cztowieka, nie ma pan wraze-
nia, Ze narusza pan te zasade?

Nalezy przypomnieé, ze nerke do prze-
szczepienia mozna pobra¢ ze zwlok lub
od dawcy zywego. Czlowiek ma dwie
nerki, co pozwala na oddanie jednej
bliskiej i ukochanej osobie. Dawca zy-
wym moze by¢ osoba spokrewniona
genetycznie lub emocjonalnie z biorca.
Dawca nerki powinien podja¢ decy-
zj¢ bez jakiejkolwiek presji otoczenia.
Wylacznym motywem oddania nerki
powinna by¢ mito$¢ i che¢ pomocy
bliskiej osobie w sposéb absolutnie
altruistyczny, czyli bez zysku finan-
sowego. Innymi warunkami oddania
sa: dorosto$¢ i $wiadomo$¢ oraz male
ryzyko dla dawcy, ktéry jest o tym
w pelni poinformowany. Oddanie
wlasnej nerki bliskiej osobie musi by¢
zwiazane z korzyscig psychologiczna,
ze ten dar przyczynit si¢ do poprawy
jakosci zycia ukochanej osoby i jej re-
lagji z dawca. Ryzyko oddania jednej

nerki jest niewielkie, gdyz pozostata
nerka ulega przerostowi. Potencjalnym
niebezpieczenistwem jest zwigkszenie
o ok. 10% mozliwosci rozwoju nadci-
$nienia tgtniczego. Warto zda¢ sobie
sprawe z faktu, ze jedna na 500 os6b
rodzi si¢ z jedng nerka. Nalezy dodag¢,
ze pobieranie organéw od dawcéw
zywych jest ostatecznoscia i wynika
z niedostatku narzadéw pochodzacych
od 0séb zmarlych.

Medycyna transplantacyjna, jak zadna
inna specjalno$¢ medyczna budzi w spo-
leczenstwie szereg watpliwosci. Na temat
tej metody zdania sg podzielone nawet
w $rodowisku, stricte, medycznym. Jak
pan sadzi z czego to wynika?

Mysle, ze przede wszystkim z braku
wiedzy na temat transplantacji, braku
zaufania do lekarzy i malej tenden-
¢ji naszego spoleczenistwa do udzie-
lania bezinteresownej pomocy bliz-
niemu. W krajach skandynawskich
i USA prawie 40% transplantowanych
nerek pochodzi od dawcéw zywych,
w Brazylii i Turcji 70%, za$ w Pol-
sce zaledwie okoto 3%. To nie trans-
plantolodzy, chorzy lub ich rodziny
powinni domaga¢ si¢ wykonywania
przeszczepéw narzaddéw i tkanek, ale
madre i $wiadome postepu medycyny
spoleczeristwo.

Kiedys za $mier¢ pacjentéw przyjmo-
wano pojawienie sie plam opadowych
na ciele, potem ustanie akcji serca. Dzi$
wyznacznikiem jest $mier¢ pnia mo-
zgu. Tylko jako$ tak trudno zrozumieé

w $mier¢ bliskiego, gdy on — wprawdzie
dzieki respiratorowi- oddycha, bije mu
serce, a krew krazy?

Nie ma watpliwosci, ze $mier¢ pnia
mézgu oznacza $mieré czlowieka.
Obecnie mamy mozliwosci absolut-
nie pewnego rozpoznania §mierci mé-
zgu, udokumentowanego metodami
obrazowymi.

Neurolodzy, neurochirurdzy czesto po-
wtarzaja, ze mozg cztowieka kryje jeszcze
wiele tajemnic. Czy obawy ludzi, co do de-
finicji Smierci moga by¢ uzasadnione?
Nie ma zadnego zwiazku miedzy oby-
dwoma stwierdzeniami. Jest pewne,
ze nie mozna zy¢ bez pnia mézgu.
Smier¢ pnia rozpoznaje trzyosobowa
osobowa komisja lekarska — w ktérej
nie moze bra¢ udzialu transplantolog
— w oparciu o dwukrotne spetnienie
20 kryteridw.

Czy uwaza pan, ze wyemitowany w ho-
lenderskiej telewizji BNN kontrowersyjny
show, w ktorym $miertelnie chora kobie-
ta miata zadecydowadé, ktérej z trzech
potrzebujacych oséb przekazaé swoja
nerke, to dobry pomyst na zwrécenie
uwagi na narastajacy niedobor organow
do przeszczepu?

Mam duze watpliwosci, co do szoku-
jacej formy programu, ale jednocze-
$nie uwazam, ze zwrécil on uwage
na problem transplantacji i dramat
ludzi, kt6rzy umra, jezeli nie otrzymaja
przeszczepu.
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Sprawa doktora G., jak réwniez podejrze-
nie o usmiercanie chorych thiopentalem,
jakkolwiek sa to afery mocno ,nadmu-
chane”, zwrécily jednak uwage na niedo-
pracowane procedury, przepisy w trans-
plantologii. Co trzeba poprawi¢, aby nie
byto nawet podejrzen istnienia patologii
w srodowisku transplantologéw i w ogéle
w Srodowisku lekarzy?

Nie uwierze w celowe u§miercanie
cztowieka przez zdrowego psychicznie
lekarza. W transplantacji jednego na-
rzadu bierze udzial kilkunastu lekarzy,
spisywane sa protokdly, a warunkiem
pobrania narzadu jest wykluczenie
mozliwosci, ze dawca znajduje si¢ pod
wplywem dzialania §rodkéw farma-
kologicznych.

Niemiecki kardiochirurg, prof. Roland
Hetzer, stwierdzit, ze za 50 lat przeszcze-
py organdw ze zwlok beda tylko ciekawym
epizodem w historii medycyny. Czy pan
tez tak uwaza?

Nie znam tego nazwiska, ale trudno si¢
z tym stwierdzeniem nie zgodzi¢ w sy-
tuacji bardzo dynamicznego rozwoju
transplantacji na $wiecie, a zwlaszcza
bardzo dobrych wynikéw przeszczepia-
nia nowych narzadéw i tkanek. Coraz
wiecej tez wiemy o zapobieganiu odrzu-
cania organdw, aw przysztosci bedziemy
mogli sterowaé osiaganiem przez ustréj
stanu tolerancji przeszczepionego na-
rzadu. Juz teraz wyniki przeszczepiania
organéw ze zwlok sa bardzo dobre.
Spotyka si¢ ludzi, ktérzy otrzymali
przeszczep ponad 30 lat temu. Prze-
szczep nerki w przeciagu 5 lat jest
przynajmniej trzykrotnie tafszy niz
dializy, przy nieporéwnywanie lepszej
jakosci zycia. Warto tez u§wiadomié
sobie, ze dializy naleza do najdrozszych
procedur medycznych, aliczba potrzebu-
jacych ich chorych zwigksza si¢ o okolo
10% rocznie. Mysle, ze za 50 lat bedzie
mozliwo$é ,wytwarzania” niektérych
narzadéw do transplantacji z komérek
macierzystych.

Pytania sformulowala:
Danuta Slésarska

— e,
Rada Wydziatu Farmaceutycznego AMB.

O misji Wydziatu
Farmaceutycznego

Przemowienie JM. Rektora AMB,
prof. Jana GOrskiego, z okazji jubileuszu XXX- lecia
Wydziatu Farmaceutycznego

Panie Dziekanie,
Wielce Szanowni Zebrani,

Mam zaszczyt powitaé Pafistwa na
uroczystosci Jubileuszu XXX — lecia
Wydzialu Farmaceutycznego naszej
uczelni.

Jubileusz sktania do spojrzenia na
droge, ktéra si¢ przebylo, na oceng
dokonan i niepowodzer, analiz¢ ich
przyczyn, a takze na spojrzenie w przy-
szto$¢. Sprawy te zapewne oméwi szcze-
gbétowo pan Dziekan. Ja chcialbym za-
trzymac si¢ na misji wypelnianej przez
wydziat. Misji w stosunku do uczelni,
w stosunku do studentéw oraz w sto-
sunku do spoleczenstwa. Tych trzech
spraw nie da si¢ $cisle oddzieli¢.

Wydzial Farmaceutyczny byt dru-
gim wydzialem powolanym w naszej
uczelni. Jest wydziatem, ktdry posiada
dwa uprawnienia do nadawania stopnia

doktora nauk oraz jedno uprawnienie
do nadawania stopnia doktora habili-
towanego. Jest wydzialem o ugrunto-
wanej pozycji naukowej i dydaktycznej.
Wyrazem tej pierwszej bylo pierwsze
miejsce w rankingu KBN za lata 1998-
2002 i obecne trzecie miejsce w rankin-
gu Ministerstwa Szkolnictwa Wyzsze-
go. Nie ulega najmniejszej watpliwosci,
ze bez osiagnig¢ naukowych wydzia-
tu nie moglibysmy dzisiaj ubiega¢ si¢
o przeksztalcenie akademii w uniwer-
sytet. Stwierdzi¢ wigc nalezy, ze wy-
dziat stat si¢ wspottworea sukceséw
uczelni, takim koniem pociagowym
jej rozwoju.

Misja, ktérg wymienitem jako druga,
to misja ksztalcenia studentéw. Nalezy
tu z naciskiem podkresli¢, ze to w naszej
uczelni stworzono koncepcjg i program
ksztalcenia w zakresie analityki me-
dycznej a dzisiaj medycyny laboratoryj-
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nej. Dyplomy magistra wydziatu otrzy-
malo juz wielu absolwentéw. Oznacza
to, ze jeszcze jako maturzysci, zaufali
informacjom o wysokiej jakosci ksztal-
cenia na wydziale, ze wydzial spelnit
ich oczekiwania, ze dyplom tego wy-
dzialu otwiera drogi do zatrudnienia,
umozliwia osiagniecie wysokiej pozy-
cji spolecznej, stabilizacji zawodowej,
a takze dalszego rozwoju. Mozna wigc
powiedzie¢, ze w tym zakresie wydziat
wypelnit doskonale swoja misje.

I wreszcie misja trzecia — zaspoka-
janie oczekiwan spoleczenistwa. Skta-
daja si¢ nan gléwnie dwie poprzednie.
Trudno sobie wyobrazi¢ laboratoria
szpitalne i inne oraz apteki, zwlaszcza
w tej czesci kraju, bez pracy absolwen-
téw Wydziatu Farmaceutycznego. Bez
ich wiedzy, wysitku, zapatu i checi
stuzenia innym, stan naszego zdrowia
bylby gorszy niz jest.

Wydziat ksztalci tez nieprzerwanie
wlasna kadre naukowa. Mozna wiec
powiedzie¢, ze nie tylko wypelnil, ale
daleko przekroczyt oczekiwania jego
tworcow.

Po przeniesieniu Oddziatu Anali-
tyki do budynku Collegium Novum
warunki pracy tego oddzialu staly
si¢ znacznie lepsze niz warunki pracy
kierunku farmacji. W roku biezacym
udalo si¢ pozyska¢ fundusze, ktdre
pozwolg na budowe budynku Colle-
gium Farmaceuticum. Juz budujemy
Zaklad Analizy Leku, trwaja prace
przygotowawcze do powolania Zakla-
du Biotechnologii oraz Zakladu Far-
makogenomiki. Realizacja tych planéw
zapewni réwniez cz¢sci farmaceutycz-
nej wydziatu bardzo dobre warunki do
pracy i studiéw, umozliwi jego dalszy
szybki rozwéj, umozliwi sprostanie
wymogom wspélczesnosci.

Na rece pana Dziekana, w imieniu
calej spolecznosci uczelni, skfadam
serdeczne podzigkowania i gratulacje
Tworcom, i wszystkim Pracownikom
Wydziatu Farmaceutycznego. Zycze
dalszego rozwoju, niestabnacego uzna-
nia otoczenia a Pracownikom i Stu-
dentom zycze satysfakcji i zadowolenia
z pracy i ze studidw.

Z glebokim zalem zawiadamiam,
7e 31.05.2007 r. zmarla

Prof. dr hab.

Beata Kiersnowska—Rogowska

emerytowany Profesor Kliniki Hematologii
Akademii Medycznej w Bialymstoku.

Profesor dr Beata Kiernowska-Rogow-
ska urodzita sie 27.07.1937 roku w Wil-
nie. Liceum Ogoélnoksztalcace ukonczyla
w Etku, w roku 1954. Dyplom lekarza
Akademii Medycznej w Biatymstoku uzy-
skala w roku 1961. Prace zawodowg roz-
poczeta w 1960 roku. W 1968 r. zdoby-
fa stopien naukowy doktora medycyny,
w 1983 r. — stopient doktora habilitowane-
go aw roku 1992 — tytul profesora. W latach 1981-1983 pelnita
obowiazki kierownika Kliniki Hematologii oraz konsultanta
wojewddzkiego ds. interny na wojewddztwo fomzyniskie. W la-
tach 1978-1992 byla kierownikiem wszystkich poradni inter-
nistycznych w SPSK-a. Od roku 1983 petnita funkeje zastgpcy
ordynatora w Klinice Hematologii.

W latach 1990-1995 byta cztonkiem Zarzadu Gléwnego Pol-
skiego Towarzystwa Hematologéw i Transfuzjologéw, nastepnie
przewodniczaca Komisji Rewizyjnej Oddziatu Bialostockiego
ww. Towarzystwa. W 2001 roku byta wspétorganizatorem Pol-
skiego Towarzystwa Hematologéw i Transfuzjologdw.

Uhonorowana Krzyzem Kawalerskim Orderu Odrodzenia
Polski, Ztotym Krzyzem Zastugi i Odznaka za Wzorowa Prace
w Stuzbie Zdrowia.

W Zmarlej zegnamy wspaniatego cztowieka, lekarza o szero-
kich zainteresowaniach naukowych, szanowanego nauczyciela
akademickiego, wychowawce wielu pokoleni lekarzy.

Wyrazy glebokiego wspétczucia Bliskim
z powodu Smierci
Profesor Beaty Kiersnowskiej-Rogowskiej
w imieniu spotecznosci akademickiej
sktada
Rektor
Akademii Medycznej w Biatymstoku
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Ranking uczelni wyzszych

Prof. Robert
Flisiak

Dziekan Wydziatu
Lekarskiego AMB

od koniec maja tygodnik Wprost opublikowal wyni-
ki kolejnej edycji rankingu szkét wyzszych (Wprost,
27 maja 2007). Z satysfakcja mozemy odnotowad,
ze AMB znalazta si¢ na 5. miejscu, a ponadto zosta-
fa umieszczona wérdd 25 najlepszych uczelni publicznych,
zaliczonych do ,klasy mi¢dzynarodowej”. Zapewne ambi-
cje nasze sa wicksze, ale nalezy zauwazy¢, ze w rankingach
przeprowadzonych przez ten tygodnik w latach 2004, 2005
2006 zajmowalismy odpowiednio 8, 8 i 7 miejsca. Zmierza-
my wigc we wlasciwym kierunku. Warto zwrdci¢ uwagg, ze
réznice pomiedzy poszczegblnymi uczelniami medycznymi
sa minimalne — pierwsza i jedenasta dzieli zaledwie 4,5 na
100 mozliwych do uzyskania punktéw. Wada klasyfikaciji
przygotowywanych przez czasopisma, jest brak precyzyjnych
i obiektywnych kryteriéw. Klasycznym przykladem jest za-
czerpniete z innego rankingu pytanie o przewidywane zarobki
absolwenta. Oczywiscie, z racji stosunkowo niskich dochodéw
mieszkaicéw péinocno-wschodniej Polski, takie pytanie ob-
niza punktacj¢ AMB. Niezaleznie od sposobu przydzielania
punktéw, metody proponowane przez czasopisma sg obarczone
subiektywizmem oceniajacych, a ponadto opieraja si¢ w duzej
mierze na otrzymywanych z uczelni ankietach, ktére moga
by¢ weryfikowane tylko w ograniczonym zakresie. Osobiscie
wicksza wage przywiazuje do prostych, a wigc jednoznacz-
nych kryteriéw, ktére wynikaja z obiektywnie ocenionych
wynikéw dziatalnosci naukowej lub rezultatéw osiaganych
przez absolwentéw. Dlatego bardziej wiarygodne wydaja mi
si¢: ranking Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego,
w ktérym nasz wydziat lekarski otrzymat pierwsze miejsce
oraz wyniki jesiennej sesji LEP-u, w ktrej nasi absolwenci
otrzymali trzecie miejsce.
Nie oznacza to, ze powinni§my ignorowac rankingi cza-
sopism. Oczywistym jest, ze lepiej w nich by¢ na dobrej
pozydji niz na zlej, czego sobie i Pafstwu zycze.

Prof. Andrzej
Dabrowski
Prorektor ds.
studenckich AMB

ajbardziej cieszy mnie pierwsza pozycja Wydziatu

Lekarskiego z Oddziatem Stomatologii i czwarta

pozycja Wydziatu Farmaceutycznego z Oddzia-

fem Medycyny Laboratoryjnej w rankingu Mi-
nisterstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego. W mojej opinii
jest to ,ranking rankingéw”, ktéry w sposéb najblizszy
rzeczywistosci oddaje realny stan rzeczy. Wiem co méwig,
gdyz przez ostatnie 10 lat, pracujac jako ekspert komisji
akredytacyjnych (dawniej KAUM, a ostatnio PKA), mialem
przywilej wizytowania i zbadania od podszewki wszystkich
uczelni medycznych w Polsce.

Kazdego roku publikowane sg tez rankingi przepro-
wadzane przez czotowe polskie dzienniki badz tygodni-
ki. Rankingi te tworzone sa zaréwno w oparciu o dane
obiektywne jak tez subiektywne. Im wigcej w rankingu
zalezy od danych obiektywnych, takich jak np. dorobek
naukowy kadry i moc naukowa, tym wyzej plasuje si¢
w nim nasza uczelnia. Jako przykfad danych subiektyw-
nych, mozna poda¢ tzw. prestiz uczelni — inaczej méwiac
— co o0 naszej uczelni sadza inni. W tym momencie AMB
moze zyskiwa¢ mniej punktéw i to weale nie ze swojej
winy. Ot6z w pewnych sytuacjach, daje si¢ czasami od-
czué pokutujacy zasciankowy poglad o podziale na Pol-
ske ,A” 1,,B”. Widac to szczegblnie wyraznie po reakcjach
irytacji przedstawicieli uczelni, ktérym rankingi nadaly
szyld, ,zwycigzonych” przez AMB. Ankieta przeprowa-
dzana w takim $rodowisku, z pewnoscia nie przysporzy
nam punkdw za ,prestiz”.

Jestem jednak pewien, ze dzigki aktywnosci nauko-
wej naszej kadry, juz w niedalekiej przyszlosci, wigkszo$¢
akademickiej spolecznosci Polski pogodzi si¢ z faktem su-
premacji naszej uczelni, co przelozy si¢ na nalezny nam
wysoki prestiz.

-12 -
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MAREK HERMANOWICZ

»

Leczenle wymaga
kwalifikacji

ynhamiczny rozwéj medy-

cyny w XX wieku dopro-

wadzil do wyodre¢bnienia

wielu specjalizacji. Obecnie,
na podstawie rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 20.10.2005 r. w sprawie
specjalizacji lekarzy i lekarzy stomato-
logéw, wyréznia si¢ — tylko w podsta-
wowych dziedzinach medycyny — 40
specjalnosci. Jest ich oczywiscie znacz-
nie wigcej, biorac pod uwage specjali-
zacje o bardzo waskim zakresie. Z tych
tez wzgledéw niektdére metody lecze-
nia moga by¢ podejmowane wylacznie
przez lekarzy — specjalistéw z danej
dziedziny medycyny.

W mysl art. 10 Kodeksu Etyki Le-
karskiej lekarz nie powinien wykraczaé
poza swoje czynnosci zawodowe przy
wykonywaniu czynnosci diagnostycz-
nych, zapobiegawczych, leczniczych
i orzeczniczych. Jesli zakres tych czyn-
nosci przewyzsza umiejetnosci lekarza,
woéwczas powinien zwrdcié si¢ do bar-
dziej kompetentnego kolegi. Nie doty-

czy to naglych wypadkéw i ciezkich
zachorowan, gdy zwloka moze zagrazaé
zyciu lub zdrowiu chorego.

Podobna konstatacja wynika z art.
37 ustawy o zawodzie lekarza, ktéry
stanowi, ze w razie watpliwosci diagno-
stycznych lub terapeutycznych, lekarz,
z whasnej inicjatywy, badZ na wniosek
pacjenta lub jego przedstawiciela usta-
wowego, jezeli uzna to za uzasadnione
w $wietle wymagani wiedzy medycznej,
powinien zasiggna¢ opinii whasciwego
lekarza specjalisty lub zorganizowa¢
konsylium lekarskie.

Lekarz, ktéry podejmuje si¢ leczenia,
nie majac do tego kwalifikacji (moze
chodzi¢ tu zaréwno o lekarza ogdlne-
go, podejmujacego si¢ czynnosci wy-
magajacych specjalizacji, jak réwniez
o lekarza — specjaliste przekraczajace-
go zakres swojej specjalizacji), bedzie
oceniany wedle obiektywnego wzorca
postgpowania, jaki powinien charak-
teryzowa¢ czynnosci lekarza — spe-
cjalisty z danej dziedziny medycyny.

Innymi stowy, lekarz wykonujacy za-
bieg bez specjalizacji czy tez z jej prze-
kroczeniem, jesli popetni blad, bedzie
traktowany jakby specjalistg byt, a w
konsekwengji thumaczenie, ze de facto
nie miat wiedzy i specjalizacji do doko-
nania zabiegu moze okaza¢ si¢ niesku-
teczne. W takim bowiem przypadku
juz samo podjecie czynno$ci wymaga-
jacych wiedzy specjalistycznej stanowi
wing lekarza i moze powodowa¢ odpo-
wiedzialnoé¢ odszkodowawcza.

Sad Najwyzszy w przypadku, w kté-
rym lekarz ogélny podjat si¢ leczenia,
nie kierujac pacjenta do specjalisty, co
doprowadzilo do cigzkiego kalectwa

cd. na str. 14 =
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<2 cd. zestr. 13

orzekt: ,Poza przepisami ustawy lub
postanowieniami regulaminéw i okdl-
nikéw wiazacych okreslonych pra-
cownikéw, kazdego wiaza wskazania
wynikajace, czy to z istoty wykonywa-
nych funkgji, czy to z etyki zwiazanej
z danym zawodem. Jezeli chodzi o za-
wod lekarza, to
te wymagania
muszg by¢ — ze
wzgledu na da-
leko idace skut-
ki jego pracy
— specjalnie wy-
sokie. W szcze-
gblnosci mozna
i nalezy wyma-
gac od lekarza nie bedacego specjalista
w okreslonym zakresie, aby nie tylko
skierowal chorego do specjalisty, ale
nawet specjalnie uczulit go na koniecz-
no$¢ niezwlocznego specjalistyczne-
go leczenia, jezeli w rachube¢ wchodzi
mozliwos¢ kalectwa” (pke 1 orzeczenia
SN z dnia 7.01.1966 r., I CR 369/65,
OSP 1966/12/278).

Rozpoznajac inna sprawe, gdzie za-
sadzono na rzecz pacjenta odszkodo-
wania, Sad Najwyzszy stwierdzit: ,\W
$wietle powolanych opinii za trafne
uzna¢ nalezy tez ustalenie, ze nastawie-
nie ztamania, jakiego doznata powdd-
ka, wymaga duzej wiedzy fachowe;.
Jezeli za$ tego rodzaju zabieg wykonuje
lekarz innej specjalnosci, np. internista
lub lekarz stazy-
sta, to powinien
on si¢ odbywa¢
pod nadzorem
doswiadczone-
go traumatolo-
ga. Prawidlowe
nastawienie zfa-
mania i whiéc. £ orgeczniczych.
we unierucho-
mienie s3 czynnos$ciami, ktore decyduja
o pomy$lnych rokowaniach powrotu do
zdrowia” (wyrok SN z dnia 11.03.1976
r., IV CR 50/76, OSNC 1977/1/11).

Oczywiscie, jak juz wskazano powy-
zej (art. 10 KEL) ograniczenie specja-
lizacja lekarza nie dotyczy wypadkow

Lekarze rodzinni, ktdrzy
usitujq leczyc przypadtosci
wymagajgce zaangazowania
specjalisty z danej dziedziny
medycyny, narazajq si¢ na
powazne konsekwencje.

Lekarz nie powinien
wykraczad poza swoje czynnosci
zawodowe przy wykonywaniu
czynnosci diagnostycznych,
zapobiegawczych, leczniczych

nagltych, gdy wszelka zwloka moze
zagrazaé zyciu lub zdrowiu chorego.
Niepodjecie leczenia w takiej sytuacji
moze pociagnaé za sobg odpowiedzial-
no$¢ karna lekarza za przestgpstwo nie-
udzielania pomocy z art. 162 KK.

Odpowiedzialno$¢ lekarza dziakaja-
cego bez kwalifikacji nie ogranicza si¢
tylko do konsekwencji cywilnopraw-
nych. Szczegdl-
nie dotkliwe
moga okazacd
sie nastepstwa
przewidziane
przez  prawo
karne. Lekarz
prowadzacy te-
rapi¢ bez specja-
lizacji lub z jej
przekroczeniem moze narazaé pacjenta
na bezposrednie niebezpieczeristwo
utarty zycia lub ci¢zkiego uszczerb-
ku na zdrowiu, wypelniajac tym sa-
mym znamiona przestgpstwa z art.
160 KK. Jesli za$ w wyniku blednego
leczenia skutek w postaci spowodowa-
nia uszczerbku na zdrowiu lub $mier-
ci pacjenta nastapil, wéwczas ustawa
karna przewiduje odpowiedzialno$¢ za
przestgpstwo nieumyslnego spowodo-
wania $mierci z art. 155 KK, tudziez
sankcje za przestgpstwa spowodowania
uszczerbku na zdrowiu z art. 156 i 157
KK (w zaleznosci od stopnia uszko-
dzenia ciala).

Na gruncie polskiej medycyny pro-
blem leczenia bez odpowiedniej spe-
cjalizacji moze
dotyczy¢ przede
wszystkim leka-
rzy rodzinnych.
W spoleczen-
stwie pokutuje
przekonanie,
ze lekarze ci
oszczednie wy-
pisuja skiero-
wania do specjalistéw, usitujac leczy¢
nawet te przypadfosci, ktére wymaga-
ja zaangazowania specjalisty z danej
dziedziny medycyny. Konsekwencje
takiego postgpowania opisatem po-
wyzej, moga by¢ one naprawdg dale-
ko idace.

ylo to juz kolejne, dziesiate,

a wigc jubileuszowe spotka-

nie kardiologiczne. Warsztaty

staly si¢ w regionie tradycja.
Adresowane sa przede wszystkim do
lekarzy podstawowej opicki zdrowotnej,
ale interesuja takze internistow, kardio-
logéw. Kazdego roku naszymi go$émi
sa lekarze z Bialorusi, Ukrainy i Litwy,
a wsrdd nich liczna grupa kolezanek
i kolegdw polskiego pochodzenia.

Tegoroczne jubileuszowe warszta-
ty poprzedzito spotkanie, na ktérym
oméwiono zmiany jakie zaszty w ciagu
dziesigciu lat w kardiologii na Podla-
siu. W tym czasie powstata od podstaw
i rozwingla si¢ kardiologia inwazyjna,
uwiericzona powotaniem samodzielnej
kliniki, reaktywowano kardiochirurgie,
utworzono katedre kardiologii. Obecnie
kardiologia, kardiologia inwazyjna i kar-
diochirurgia w Biatymstoku nie odbiega-
ja od poziomu innych osrodkéw w kraju.
Dysponuja nowoczesnymi mozliwo$cia-
mi diagnostyczno-terapeutycznymi.
Nasza wizytéwka jest 24-godziny

system interwencyjnego leczenia ostrych
zespoléw wiericowych, wprowadzony
jako jeden z pierwszych w kraju. Rozwija
si¢ tez elektrofizjologia. Petnoprofilowa
dziatalno$¢ rozpocznie si¢ za dwa, trzy
miesigce.

Puka, pika i skacze

O sercu, ktore puka, pika, skacze, pod-
chodzi (np. do gardta), wali, staje, wyry-
wa si¢ etc. méwit w swoim dowcipnym
wyktadzie JM Rektor, prof. J. Gérski.
Glos zabierali wybitni polscy kardiolo-
dzy, wyktadowcy poprzednich warszta-
téw: prof. A. Torbicki, aktualny prezes
Polskiego Towarzystwa Kardiologiczne-
go, L. Ceremuzyniski, wieloletni prezes
PTK i redaktor naczelny Kardiologii
Polskiej oraz prof. M. Krzeminska-Pa-
kula, kierownik Kliniki Kardiologii
Uniwersytetu Medycznego w Lodzi.
O kontaktach i wspétpracy ze Wscho-
dem opowiadat prof. L. Kulyk, kardio-

chirurg ze Lwowa.
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Serce nie stuga

VI Warsztaty Kardiologiczne Wschod-Zachod
Bialystok, 20 — 21 kwiecierr 2007

Gospodarz warsztatéw, kierownik
Kliniki Kardiologii AMB, prof. Musial,
wyraznie wzruszony, dzigkowal za mite
stowa, zyczliwo$¢ i wyrazy uznania, za
wsparcie i pomoc, jakich doswiadczat
w ciagu dziesieciu lat. Zyczyt swoim wy-
chowankom, aby po mistrzowsku upra-
wiali trudng sztuke medyczna, lecz nie
zapominali o leczeniu serca z sercem.

Uroczystos¢ zakoriczyt niezwykly,
bo w formie §piewanej, wyklad o sercu,
w wykonaniu G. Brodziniskiej (sopran,
Warszawa) oraz D. Stachury (tenor,
L6dz). Artysci, zaprezentowali znane
arie i wloskie piosenki mitosne.

Najlepsi z najlepszych

Sobota z kolei byla dniem roboczym.
Ponad 500 o0sdb, ktére wypelnito gmach
Filharmonii, wystuchalo wykadéw na
temat nowosci w kardiologii. Do udziatu
w warsztatach przyciagaty nazwiska wy-
ktadowcéw. Najlepszych z najlepszych.

Juz wyklad inauguracyjny poswigco-
ny lekom endoteliotropowym, w wyko-
naniu znakomitego farmakologa o euro-
pejskiej renomie, prof. R. Gryglewskiego
z Krakowa, zapowiadal niezwykle atrak-
cje. Profesor potrafi interesujaco i zro-
zumiale przedstawi¢ nawet najbardziej
zawile problemy. W pierwszej sesji prof.
Krzemiriska-Pakula scharakteryzowata
stan obecny i kierunki rozwoju kardio-
logii, przedstawiajac obraz kardiologii
XXI wieku. Prof. A. Ciedliniski (Poznar)
oméwil rezultaty i implikacje wynika-
jace z najwigkszego polskiego progra-
mu profilaktycznego , Polscreen”, ktéry
objat 700 tys. osdb.

Swietne pod wzgledem dydaketycz-
nym byly wyklady prof. A. Januszewicza
(Warszawa) na temat starych i nowych
lekéw w terapii nadcisnienia tgtniczego

Uczestnicy jubileuszowego spotkania kardiologicznego.

i prof. Ceremuzyriskiego (Warszawa)
o badaniach ostatnich lat, ktére warto
pamigta¢. Ten ostatni nie tylko uczyl,
ale i umiejetnie bawit stuchaczy.

Sesja druga poswiecona byta choro-
bie wiericowej. W temat wprowadzit
prof. W Banasiak (Wroctaw), prezen-
tujac nowo opublikowane europejskie
wytyczne, dotyczace postgpowania
w stabilnej chorobie wiericowe;j. Jed-
nak najbardziej emocjonujaca byla de-
bata miedzy kardiochirurgiem, prof.
A. Bochenkiem (Katowice) i kardiolo-
giem interwencyjnym, prof. W. Ruzyl-
fo (Warszawa) na temat postgpowania
w wielonaczyniowej chorobie wierico-
wej. Obaj — godni siebie — adwersarze,
od dawna, w blyskotliwy sposéb pro-
wadza ten sp6r i dobrze si¢ stalo, ze
w Bialymstoku moglismy ustysze¢ ich
najnowsze argumenty. Jest to zreszta
czg$¢ szerszej dyskusji, kogo przy obec-
nym stanie wiedzy nalezy leczy¢ meto-
dami kardiologii interwencyjnej, a kogo
kardiochirurgicznie. Zwolennicy jedne-

go i drugiego postgpowania nie fatwo
oddaja pole.

W ostatniej sesji prof. Torbicki (War-
szawa) oméwil nowosci dotyczace nad-
ci$nienia w krazeniu plucnym, z wy-
szczegolnieniem problemu zatorowosci.
Temat kontynuowat prof. Kulyk (Lwéw),
przedstawiajac mozliwosci leczenia chi-
rurgicznego. Obrady zakoriczyl wyktad
o leczeniu przeciwkrzepliwym chorych
z wadami serca i po implantacji sztucz-
nej zastawki. Ten istotny praktycznie
problem, jasno i w sposdb praktyczny,
oméwita znawczyni zagadnienia, prof.
J. Stepiriska (Warszawa).

Kolejne warsztaty za rok. Serdecznie
zapraszamy.

dr med. Elzbieta Skibifiska
prof. dr Wlodzimierz J. Musiat

Katedra i Klinika
Kardiologii AMB.

dr med. Bogustaw Poniatowski

PTK Oddziat Bialystok.
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Konferencja poswiecona problemom terapeutyczno — pielegnacyjnym

Od poczecio

tyszysz? — w dali stowik spie-
wa, a piest jego gtuszq drzewa,
rzez co dzwigki coraz cichsze
zamieniajq wyrazistsze w ko-
Jjace tremolo.... Wiedz, ze w maju, ja-
snq nocq stowik Spiewa z wigkszq mocq.
Wiedy stychad przejmujace dtugie tony,
przechodzgce w urzekajqce crescendo...
Wtasnie nocq ta muzyka najetebiej do
serca wnika, bo dniem, w ptasich wes-
tehnieniach, Spiew stowika si¢ zamienia
w monotonne recitativo....” Tak picknie
o wioénie pisala Ewa Willaume-Piel-
ka.

W takiej tez urokliwej scenerii od-
byla si¢, w dniach 23-27 maja 2007r.,
Jubileuszowa V Podlaska Mi¢dzyna-
rodowa Konferencja Naukowo-Szko-
leniowa pt. Problemy terapeutyczno-pie-
legnacyjne od poczgcia do starosci.

Patronat nad konferencja objeli Jego
Magnificencja Rektor Akademii Me-
dycznej w Bialymstoku — prof. dr hab.
Jan Gorski, Prezydent Miasta Biale-
gostoku — Tadeusz Truskolaski, Jego
Ekscelencja Arcybiskup Metropoli-
ta Bialostocki — ks. prof. zw. dr hab.
Edward Ozorowski oraz Jego Eksce-
lencja Najprzewielebniejszy Jakub — Bi-
skup Bialostocki i Gdanski.

Przewodniczaca Komitetu Na-
ukowego zostala prof. dr hab. Irena
Wroniska.

Konferencja rozpoczeta si¢ w gma-
chu Muzeum Przyrodniczo-Les$nego
Bialowieskiego Parku Narodowego.
W jej trakcie go$cie zapoznali si¢ z pre-
zentacja pt. Od poczgcia do starosci- im-
presje malarskie oraz wystuchali kon-
certu zespotu jazzowego. Mieli takze
mozliwo$¢ zwiedzania Muzeum Przy-
rodniczo-Le$nego, zaprojektowanego
w niezwykly sposob przez grupe spe-
cjalistéw przyrodnikéw, architektéw
oraz plastykéw. W muzeum uczestnicy

. O =

Mgr Dorota Kilariska, praewodniczqca ZG PTP, wrecza dr n. med. Barbarze
Jankowiak i dr n. med. Hannie Rolce, honorowq odznake za zastugi dla rozwoju

pielegniarstwa.

mogli przekonac¢ sie, ze okazy sa eks-
ponowane z wykorzystaniem techniki
dioram, $rodkéw ekspresyjnego przeka-
zu — $wiatla, dZzwigku, przestrzeni.

Zasadnicze obrady rozpoczely sig
24 maja. Wiodaca tematyka konfe-
rencji dotyczyla pacjenta, tego, ktére-
go narodziny, jak pisat Edward Kolda,
sa dowodem kolejnej nadziei. I tego,
ktéry zbliza si¢ do kresu swojej drogi
zyciowej. Pacjenta, ktéry od Srednio-
wiecza i ery nowozytnej, aZ po czasy
wspolczesne byt Zrédlem zaintereso-
wania ksiedza, egzorcysty, szamana,
hipnotyzera i lekarza.

Wielki polski lekarz XIX wieku,
Wihadystaw Biegariski z Czgstochowy,
podkreslat: Pacjent moze stracic zycie,
ale nigdy nadziei i wiary w wyzdro-
wienie. Niekwestionowana byla i jest
zasada, ze chorego leczy si¢ nie tylko

wprawna, uzbrojona dlonig (non so-
lum manu armata), lecz takie sercem
i mitosierdziem (sed etiam corde et mi-
sericordia). Chory cztowiek zglasza si¢
do lekarza, pielegniarki, fizjoterapeuty
z wiara i zaufaniem, powierza im rzecz
najcenniejsza — swoje zdrowie, a nie-
kiedy zycie. Medycyna powinna by¢
wigc nie tylko nowoczesna, skutecz-
na, naukowa, ale przede wszystkim
wielkoduszna.

W konferencji uczestniczyto ponad
300 oséb z Polski i z zagranicy. Wsréd
nich byli specjalisci z pielggniarstwa,
neonatologii, interny, pediatrii, chirur-
gii, rehabilitacji, opieki paliatywnej,
geriatrii, neurologii, dermatologii, pro-
mocji zdrowia, higieny i epidemiologii,
psychologii, socjologii i pedagogiki.
W trakcie obrad wygloszono 200 re-
feratéw, dotyczacych m.in. probleméw
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Pamigtkowe zdjecie dziekandw i prodziekandw uczelni medycznych.

terapeutyczno-pielegnacyjnych wyste-
pujacych w praktyce polozniczo-gine-
kologicznej. Uczestnicy zastanawiali si¢
nad wyzwaniami wspolczesnej neona-
tologii. Dyskutowali nad problemami
terapeutyczno-pielegnacyjnymi wieku
roZwWojowego, Wspélczesnej geriatrii
i opieki paliatywnej/hospicyjnej. Wy-
tyczali wspolczesne zadania medycy-
ny $rodowiskowo-rodzinnej. Zastana-
wiali si¢, czy choroby cywilizacyjne sa
wyzwaniem dla lekarzy, pielegniarek
i potoznych. Omawiali rol¢ zespotu
terapeutycznego w interdyscyplinarnej
opiece nad pacjentem i w podnoszeniu
jakosci zycia pacjentéw. Zastanawiali
si¢ jak przeciwdziata¢ zagrozeniom,
wynikajacym z uprawiania zawodu me-
dycznego. Podkreslali znaczenie pro-
mocji oraz edukacji zdrowotne;.
Tematyka konferencji pozwolila
ukazaé, ze poszanowanie godnos’ci

i niezaleznosci pacjenta oraz dbalos¢
o zapewnienie mu komfortu biopsy-
chospolecznego sa, obok podstawowe-
go procesu leczenia, naczelnym celem
dzialani zespotu terapeutycznego.

Uczestnicy mieli mozliwos¢ prezen-
tacji wlasnych do$wiadczeni naukowo-
klinicznych i podzielenia si¢ swoimi
doswiadczeniami organizacyjnymi.
Pigédziesiat sze$¢ najlepszych prac zo-
stato nagrodzonych statuetkami, na-
grodami w postaci kosmetykéw, grafik,
ksiazek oraz rocznych prenumerat Ma-
gazynu Pielggniarki i Potoznej.

Przewodniczaca Zarzadu Gléwnego
PTP, mgr Dorota Kilariska, wreczyla
dr n. med. Barbarze Jankowiak oraz
dr n. med. Hannie Rola honorowe
odznaki za zastugi dla rozwoju piele-
gniarstwa.

Feliks Feldheim powiedziat kiedys:
Wiedza jest skarbem, a praktyka kluczem

do niego. W zwiazku z powyzszym
podczas trwania konferencji zorgani-
zowano kurs doksztalcajacy (z certyfi-
katem Centrum Ksztalcenia Podyplo-
mowego Pielegniarek i Potoznych) nt.
Rola zespotu terapeutycznego w opiece
nad chorym onkologicznym cierpigcym
z powodu bélu.

W trakcie tegorocznego spotkania
odbyta si¢ takze Konferencja Studenc-
kich Két Naukowych, w ramach ktérej
zaprezentowano 26 prac. Koszt poby-
tu studentéw pokryt komitet organi-
zacyjny.

Do Bialowiezy zjechali takze wszy-
scy dziekani lub prodziekani akademii
medycznych i uniwersytetéw medycz-
nych. Obradowali na temat ksztalcenia
na kierunkach: pielegniarstwo, potoz-
nictwo, fizjoterapia, ratownictwo me-
dyczne, dietetyka i zdrowie publicz-
ne. Dziekani stwierdzili, ze standardy
ksztalcenia realizowane w uczelniach
gwarantujg jako$¢ ksztalcenia; wiodaca
role w ksztalceniu na kierunkach me-
dycznych, powinny odgrywa¢ akade-
mie i uniwersytety medyczne; nalezy
dazy¢ do ujednolicenia zasad ksztal-
cenia na wszystkich uczelniach, pod-
ja¢ starania o uznanie pielegniarstwa
i zdrowia publicznego za dyscypliny
naukowe z konsekwencjami nadawa-
nia stopni naukowych w zakresie tych
dyscyplin oraz wytypowaé przedsta-
wicieli dyscyplin medycznych do ko-
misji akredytacyjnych dla kierunku
fizjoterapia.

Organizatorzy zadbali takze, aby to
majowe spotkanie, w sasiedztwie kré-
lewskich zubréw i w prastarej puszczy,
bylo okazja, do nawiazania kontaktéw
naukowych i prywatnych oraz do po-
znania najpickniejszych zakatkéw Pod-

cd. na str. 18 =
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lasia. Uczestnicy mogli wzia¢ udzial
w wyciecze do Scistego rezerwatu, wsi
podlaskiej oraz do europejskiej wio-
ski bocianiej lub po prostu korzystaé
ze spaceréw po kwitnacych, pachna-
cych wiosna, fakach w okolicy Hotelu
Zubréwka.

Kolejna atrakgja, jaka przygotowali
organizatorzy, byta wspélna biesiada
przy ognisku na Polanie Zubréwka
oraz dwa koncerty. Koncert Chéru
Cerkiewnego w Soborze $w. Tréjcy
(najwigkszej w Polsce cerkwi dwupo-
ziomowej, wybudowanej wedtug pro-
jektu prof. Aleksandra Grygorowicza)
oraz Koncert Piesni Tomka Kamin-
skiego przy akompaniamencie Piotra
Olszewskiego w Parafii Podwyzszenia
Krzyza Swietego i $w. Stanistawa Bi-
skupa i Meczennika w Hajnéwece.

W miejscu obrad, w Hotelu Zu-
bréwka, byly zorganizowane trzy wy-
stawy: wystawa fotograficzna — dr n.
med. Antygony Chadzapolu (Gre-
cja) — Asklepion Sanatorium Starozyt-
nej Grecji, wystawa prac mgr Doroty
Piechockiej oraz wystawa prac dzieci
nadestanych na edycje konkursu pla-
stycznego organizowane w poprzed-
nich czterech konferencjach.

Konferencja, tradycyjnie, miala
akcent charytatywny. Organizatorzy
przygotowali krazek CD — cegielki, za-
wierajace prezentacje rysunkéw dzieci
ukazujacych anioty oraz ich wypowie-
dzi na temat istot niebieskich. Fun-
dusze zebrane ze sprzedazy krazkéw
zostang przekazane na rzecz tworze-
nia Hospicjum dla Dzieci w Biatym-
stoku.

Krazek jest do nabycia w Zakladzie
Pielegniarstwa Ogélnego AMB.

Prof. dr hab. med. Elzbieta
Krajewska-Kulak

Przewodniczgca Komitetu

Organizacyjnego.
Dr hab. med. Marek

Szczepanski

Wiceprazewodniczqcy
Komitetu Organizacyjnego.

O leczeniu
raka jelita

dniach 25-27 maja 2007

roku w pieknych ple-

nerach Biebrzanskiego

Parku Narodowego,
w oérodku ,Bartlowizna” w Gonia-
dzu, odbyly sie II Podlaskie Dni
Chirurgiczne, zorganizowane przez
IT Klinike Chirurgii Ogélnej i Ga-
stroenterologicznej Akademii Medycz-
nej w Bialtymstoku. Konferencja, po-
dobnie jak ta zorganizowana przed
rokiem w Bialowiezy, zgromadzita
czoléwke najwyzszej klasy chirurgéw
polskich.

W obradach, kt6rych tematem byto
»Skojarzone leczenie raka jelita grube-
go”, uczestniczyli eksperci z osrodkéw
akademickich. Patronat naukowy nad
konferencja objal Jego Magnificencja
Rektor Akademii Medycznej w Bia-
tymstoku, prof. Jan Gérski.

Obrady naukowe byly zgrupowa-
ne w czterech sesjach. Dwie pierwsze
obejmowaly wystapienia referatowe,
a dwie pozostate mialy formule debaty
w gronie ekspertow. W pierwszym wy-
ktadzie, prof. Tadeusz Popiela przed-
stawil swoje 50-letnie do§wiadczenia
w leczeniu raka jelita grubego. Nastep-
nie doc. Piotr Richter oméwit chirur-
gie minimalnie inwazyjna w leczeniu
raka jelita grubego. Profesor Andrzej
Szawlowski przedstawil mozliwosci
poprawy wynikdéw leczenia raka jeli-
ta grubego w Polsce. Sesj¢ zakonczyt
wyklad dr Beaty Pajak na temat per-
spektyw immunoterapii w leczeniu
raka jelita grubego.

Druga sesja obejmowata wyktady na
temat chemioterapii (dr Piotr Tokajuk),
radioterapii (doc. Teresa Kowalska),
leczenia zywieniowego (prof. Marek

Od lewej siedzq: prof. Tadeusz Popiela, doc. Bogustaw Kedra.
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Pertkiewicz) oraz przygotowania i pro-
wadzenia chorych z rakiem jelita gru-
bego z punktu widzenia anestezjologa
(dr Tomasz Cieniawa). Jednak najcie-
kawsza dla chirurgéw czgscia konferen-
cji byly dwie burzliwe debaty: pierw-
sza na temat leczenia chirurgicznego
raka jelita grubego, kt6ra poprowadzit
w mistrzowskim stylu prof. Tadeusz
Popiela, drugg zas$, dotyczaca lecze-

nia powiklan w raku jelita grubego,
moderowal prof. Krzysztof Bielecki.

Stanowily one zywa i spontaniczng B : el \ £
wymiang réznorodnych pogladéw na d lewej siedzq: prof- Marek Krawczyk, prof. Pawet Lampe, prof- Krzysztof Gra-

temat postgpowania w trudnych sytu-  bowski, prof’ Krzyszrof Bielecki.
acjach klinicznych, dotyczacych cho-
rych z rakiem jelita grubego, z akcentem
na konieczno$¢ agresywnego postepo-
wania chirurgicznego. Uczestniczyli
w nich takze chirurdzy z wszystkich
osrodkéw wojewddztwa podlaskiego.
Mitym akcentem na zakoriczenie kon-
ferencji byta wypowiedZ gastroente-
rologa — prof. Jana Dlugosza, ktéry
z stwierdzil, ze poziom chirurgii repre-
zentowany przez I Klinike Chirurgii
Ogodlnej i Gastroenterologicznej AMB
nie odbiega od poziomu najlepszych
osrodkéw w Polsce.

Bogustaw Kedra

‘f;ﬁ.; .b- .-h ™ a
Dr hab., kierownik I Od lewej widoczni w pierwszych rz¢dach: doc. Kraysatof Zieniewicz, dr Bogustaw
Kliniki Chirurgii Ogolnej  Poniatowski, dr Jerzy Kamiriski, dr Janusz Zawistowski, prof- Pawet Lampe, prof.
i Gastroenterologicznej.  Andyzej Szawtowski, prof Krzysztof Grabowski.

Kryzys w ochronie zdrowio

Stanowisko Rektora i Kolegium Rektorskiego AMB

Rektor i Kolegium Rektorskie Akademii Medycznej w Biatymstoku popierajq zqdania Srodowiska
lekarskiego na rzecz naprawy systemu opieki zdrowotnej w Polsce.

Zwracamy sig z apelem o przeprowadzenie rzetelnej debaty, ktdra pozwoli na strategiczng reforme
systemu ochrony zdrowia i zabezpieczy wiasciwe finansowanie Swiadczer medycznych oraz stworzy taki
system plac, ktdry zahamuje emigracje wyksztatconych, duzym naktadem srodkow publicznych, kady.

Zwracamy tez wwage na rolg szpitali klinicznych, ktdre swiadczq wysokospecjalistyczne ustugi,
w ktorych odbywa si¢ dydaktyka przed- i podyplomowa oraz prowadzone sq badania naukowe. Po-
stulujemy o wzmocnienie ich pozycji w systemie ochrony zdrowia w Polsce.
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ADAM HERMANOWICZ

o i lekarze zastrajkowa-
li. Najpierw jednak wia-
dza przez wiele miesigcy
usitowala po ojcowsku
wyttumaczyé medykom, ze im si¢
to fikanie w IV RP nie optaci. A to
profilaktycznie aresztowano jedne-
go lekarza, potem drugiego... Dla
podgrzania atmosfery, w telewizji
pokazano piéropusze banknotéw
i koniaki odkryte w domu jednego
z nich. Zasugerowano rodakom, ze
przedstawiona sytuacja, to jedynie
czubek géry lodowej. Za jakis czas,
niby tak przypadkowo, wyciekty do
mediéw kolejne nader ,interesujace”
materiaty na temat korupcji lekarzy.
Kazdy dzient wnosit i wnosi co$ no-
wego w zycie obywatela IV RP.
Lekarze okazali si¢ jednak odpor-
ni. Cheg zarabia¢ wiecej. Rzadzacy
maja jeden argument: pieni¢dzy nie
ma w budzecie, a medycy i tak juz
otrzymali 30% podwyzki. Dla lepsze-
go zobrazowania, poréwnano zarobki
lekarza po specjalizacji z zarobkami
Swiezo upieczonego agenta CBA. We-
dlug decydentéw, lekarz, ktéry, co
miesiac, inkasuje jedna trzecig tego,
co agent — nie ma powodu do narze-
kan. Uznano wiec, ze z nadmiaru
dobrobytu lekarzom si¢ w gtowach
poprzewracalo.
Usiadt wigec Pan Wicepremier
Przemystaw Edgar Gosiewski i za-

Strach
omyslecC

dumat si¢ gleboko ,w tym zakresie”.
Inny by¢ moze pomyslalby, jak dojs¢
do kompromisu, jak poméc, jak roz-
wiaza¢ problem, ale to nie te czasy
i nie ta ekipa.

Na spotkaniu rzadu ze swoim
zwigzkiem zawodowym zdumionym
lekarzom objawili si¢ przedstawicie-
le innych zwiazkéw pracownikéw
ochrony zdrowia. Przyszli, bo wladza
zaprosifa, chociaz oni wcale nie za-
mierzali strajkowa¢. No céz, nie od
dzi$§ wiadomo, ze wladzy si¢ nie od-
mawia. S¢k w tym, ze taka postawa
okazala si¢ zarazliwa. Nauczyciele,
kiedy tylko zobaczyli, ze rzad lubi
rozmawia¢ o podwyzkach, zglosi-
li si¢ po swoja dole. Przekonata ich
pewnie szlachetna postawa Romana
Giertycha, ktdry jako wicepremier
rzadu wprawdzie nie poparl leka-
rzy, ale jako ale szef LPR-u, trzymat
za nich kciuki. Pomyfélaly wigc owe
cwane wyksztalciuchy, ze skoro wi-
cepremier cierpi na takie rozdwojenie
osobowosci, a wzrost gospodarczy
nas przytlacza, warto upomnie¢ sig
0 swoje.

No i w rezultacie jedni i drudzy
uslyszeli, Ze premier ,ma oczywi-
sta pewnos¢”, ze ,wie, 0 co w tym
wszystkim chodzi”, ale na pewno nie
chodzi o pieniadze. Moze to zreszta
powiedziat Prezydent...W sumie — co
to za réznica?

Premier i tak wie swoje. Sam zara-
bia utamek tego, co szefowie rzadéw
panstw zachodnich, wiec nie widzi
réwniez powodu do narzekan leka-
rzy. Mysli premiera juz od dtuzszego

czasu szybuja na poziomie nieosiagal-
nym dla zwyklych Polakéw, dlatego
chyba przydalby si¢ w jego otoczeniu
ktos, kto zasugerowalby chociaz, ze
jest pewna réznica pomiedzy kims,
kto za kilkanascie tysiecy zlotych
ma do wyzywienia kota i kim§ kto
za jedna dziesiata tej kwoty musi
wyzywi¢ rodzing. Calkiem za$ na
powaznie, niezmiernie trudno roz-
mawia si¢ z kims, kto ma genetycznie
zakodowane poszukiwanie drugiego
dna we wszystkim. Nie sposéb jest
negocjowaé w sytuacji, gdy obie stro-
ny méwia po prostu o czyms innym.
Lekarze méwig o pieniadzach — pre-
mier o spisku.

Oczywiscie liczy¢ si¢ z lekarzami
partia rzadzaca raczej nie musi, bo to
nie jej elektorat. Ale elektorat Pana
Premiera leczy sie u nich, wiec przez
wzglad na swoich wyborcéw mozna
byloby chyba potraktowaé lekarzy
troch¢ powazniej. Tym bardziej ze
sytuacja jest dynamiczna i niedtugo
moze si¢ okazad, ze lepiej bytoby jed-
nak zdecydowa¢ si¢ na kompromis,
a nie na konfrontacje.

Jaki moze by¢ koniec sporu leka-
rze — wladza, strach pomysle¢, tym
bardziej ze u ekipy, ktéra sama siebie
zwykla okresla¢, jako spadkobierczy-
ni¢ tradycji ,,Solidarnosci”, widaé
dziwna stabo$¢ do technik zwalcza-
nia odmiennych pogladéw metodami
zywcem przejetymi od wierchuszki

PZPR-u.
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ANDRZEJ CZERNIKIEWICZ

o napisaniu artykulu na

temat metafor zwigzanych

z terminem ,schizofrenia”,

a potem jeszcze po, CO naj-
mniej, dwéch ogdlnopolskich akcjach
»Schizofrenia — otwdrzcie drzwi”
miatem nadzieje, ze pojecie schizo-
frenii jest juz wbudowane, we wia-
$ciwym znaczeniu, w nasz jezyk. Tak
wigc, gdy po Dniu Kobiet ustyszatem
o ,,schizofrenii i braku $wiadomosci
katolickiej” najpierw zaniepokoitem
si¢, a potem postanowitem sprawdzié
czy przypadkiem pojecia schizofre-
nii nie reaktywowano w niewtasci-
wym znaczeniu i nie naduzywa sig
go w metaforyce medialnej. Nieste-
ty, okazalo si¢, ze moje podejrzenia
okazaly si¢ stuszne. Bo, czy moze by¢
jaki$ zwiazek pomigdzy schizofrenia
i brakiem $wiadomosci katolickiej?
Oba te pojecia — jak mi si¢ wyda-
walo — nie powinny mie¢ ze soba
wiele wspélnego. Nie rozumialem
dlaczego w takim razie znalazly si¢
w jednym tytule?

W artykule pt. ,Dyrektor Radia
Maryja atakuje” ze znamiennym pod-
tytutem ,Rydzyk o Kaczyriskim: Schi-
zofrenia i brak $wiadomosci katolic-
kiej”, ktéry ukazat si¢ w Dzienniku
z 16 kwietnia 2007 r. Jacek Kraw-
czewski napisal ,,Ubolewanie i zaze-
nowanie”. Ale tez ,ma prawo wypo-

wiadaé swoje zdanie”. To reakcje na
stowa dyrektora Radia Maryja, ktdry
ostro zaatakowat prezydenta. “To schi-
zofrenia i brak swiadomosci katolic-
kiej” — tak ojciec Rydzyk skomentowat
niech¢¢ Lecha Kaczyiiskiego do zmian
w konstytucji.”

Przypomina to, niestety stusznie,
poglady z czaséw $redniowiecza, za-
warte w ,Mlocie na czarownice” (Mal-
leus Maleficarum 1486). Poglady za-
warte w tej ksigzce, przypominam
tylko, traktowaly wszystkich dewian-
tow jako oblakanych z powodu paktu
z diablem, za$ najlepszym sposobem
diagnozy byla ,, préba wodna” Nie
sadz¢, zeby analogia byla zbyt daleko
posunieta.

I dalej mamy cytat (wyrazam na-
dziejg, ze nie jest on dostowny) z Ojca
Dyrektora ,, 70 jest jakas schizofrenia.
Teraz widad, kro jest kro. Ten cztowick
dobrze wie, co robi. Jesli méwi, ze to
nie ten czas, to chee odwrdcié uwage
i nie doprowadzic do ochrony zZycia.
Odktadanie na potem to znaczy nig-
dy” — méwit na antenie dyrektor Ra-
dia Maryja.”

Co oznacza ,schizofrenia” w tym
wystapieniu? To chyba proste — jesli
kto§ ma odmienne zdanie od moje-
go to znaczy, ze to jest chore, pato-
logiczne, zboczone, schizofreniczne
(whasciwe wybrad).

Niestety srodowiska biegunowo
rézne od powyzszego, termin ,, schi-
zofrenia” wykorzystuja podobnie.
W tym samym artykule postanka
Joanna Senyszyn méwi ,Schizofre-
ni¢ to majq przede wszystkim ci tzw.
obroticy zycia. Oni z jednej strony cheg,
zeby byto mniej zabiegéw przerywania
ciqzy, a réwnoczesnie robigq wszystko,
zeby bylo ich wigcej, poniewaz nie do-
puszczajq do szkét edukacji seksualnej
i nie dopuszczajg refundacji Srodkéw
antykoncepcyjnych’.

Tak wigc tatwiej stwierdzié, ze co$
jest schizofreniczne, niz stwierdzi¢,
ze czyja$ postawa jest niespdjna lub
niekonsekwentna.

Wyrazajac nadzieje, ze nie jest to
méj ostatni artykul z tej serii, ale ostat-
ni zwigzany z pejoratywnym i utyli-
tarnym (w ztym tego stowa znaczeniu)
uzyciem terminu ,schizofrenia”, zycze
wszystkim Czytelnikom wesolych, ale
nie maniakalnych, wakacji.

Autor jest kierownikiem Kliniki
Psychiatrii AMB

i profesorem Zaktadu Logopedii
UMCS w Lublinie.
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Nieco historii

Uniwersytet Xian Jiaotong jest jednym
z najwazniejszych chiriskich uniwersy-
tetéw. Administracyjnie podlega bez-
posrednio Ministerstwu Edukacji. Jak
rosnace drzewo, ktére ma swoje korze-
nie gleboko w ziemi i rzeki, kt6re biora
swoj poczatek wysoko w gérach, tak
Uniwersytet Xian Jiatong ma swoja dtu-
ga historie.

Pierwowzorem uczelni byt Publicz-
ny Uniwersytet Nanyang, powstaly
w Shanghaju, w roku 1896. Ta uczelnia
byla zalazkiem wspélczesnego szkolnic-
twa wyzszego w Chinach. W 1921 roku
Uniwersytet Nanyang zostal przemiano-
wany na Uniwersytet Jiaotong. Wkrétce
po powstaniu ,nowych” Chin, kroczac
zgodnie z trendami rozwoju ekonomicz-
nego, w roku 1956, uczelni przeniesiono
z Shanghaju do Xian. Bylo to definityw-
ne zerwanie z rozwojem zapoczatkowa-
nym przez ,stare” Chiny. Jeszcze przez
trzy lata, czeéci znajdujace si¢ w Xian iw
Shanghaju stanowity jednos¢. Dokladnie
31 lipca 1959 roku, zgodnie z dokumen-
tem Nr 212 Guoerluzi, Rada Paristwa
zaakceptowala decyzje Departamentu
Edukagji o podziale Uniwersytetu na
dwie odrebne uczelnie: Xian Jiaotong
oraz Uniwersytet Shanghajski. W tym
samym czasie Rada Pafistwa postanowi-
fa, ze Uniwersytet Xian Jiaotong bedzie
pierwszym z uniwersytetéw tworzacych
korporacje uniwersytetéw narodowych.
W czasie ,,Siédmego Planu Pigcioletnie-
go” oraz ,,Osmego Planu Pigcioletniego”
uczelnia byta jednym z pieciu uniwersy-
tetow dazacych do wdrozenia nowych
projektéw.

Podczas trwania ,,Dziewiatego Planu
Pigcioletniego” uniwersytet zostat wy-
brany jako jeden z siedmiu, kt6ry miat
wdrozy¢ tzw. ,,Projekt 211”7, W roku

Uniwersytet oraz przylegty teren kampusu.

1999 zdecydowano, ze bedzie to jedyna
uczelnia w srodkowych oraz zachodnich
Chinach, ktéra wdrozy plan rekonstruk-
qji edukacji w XXI wieku oraz budowy
poteznego i znanego na caly $wiat uni-
wersytetu na wysokim poziomie.

W kwietniu 2000 roku Rada Paristwa
zatwierdzita fuzje Uniwersytetu Xian Jia-
otong, Uniwersytetu Medycznego Xian
oraz Instytutu Finanséw i Ekonomii
Shaanxi. Tak powstal nowy, potgzny
Uniwersytet Xian Jiaotong,

W ciagu 110 lat rozwoju, uczelnia hot-
dowala takim hastom jak: “Ratowanie
paristwa poprzez przemyst”, ,Wzmac-
nianie Chin i chiniskich obywateli”, ,,Po-
szukiwanie Wiedzy Praktycznej” czy
tez ,,Iworzenie Praktycznego Biznesu”.
Dzigki temu na przestrzeni lat wyszko-
lita wiele wybitnych talentéw.

Uczelnia miata i ma bardzo dobra
opinie, zaréwno w kraju jak i za granica.
Utworzyla specyficzna tradycje ksztakce-
nia, holduje wlasnym standardom mo-
ralnym. Wspierana wieloletnia historia,
ksztalkci przysztych wspaniatych polity-
kéw, naukowcdw, inzynieréw. Prowadzi
Chiny w kierunku wielkiego rozwoju
gospodarczego.

Wielcy absolwenci

Po ponad 60 latach nieustannych sta-
rani, Uniwersytet Medyczny Xian wy-
ksztalcit ponad szes¢dziesiat tysiecy me-
dykéw. Instytut Finanséw i Ekonomii
Shaanxi, ktérego historia liczy 40 lat,
ma na swoim koncie ponad 30 tysiecy
absolwentéw. Po polaczeniu w 2000
roku, nowy Uniwersytet Xian Jiaotong
moze pochwali¢ sie ponad 170 tysia-
cami absolwentéw. Uczelnia ksztakci
obecnie na dziewieciu kierunkach, ta-
kich jak: nauki ogdlne, inzynieria, me-
dycyna, ekonomia, zarzadzanie, sztuka
oraz prawo.

Duzisiejsi liderzy Partii oraz rzadu —
Jiang Zemin, Ding Guangeng, Jiang
Zhenghua, wybitni naukowcy, tacy jak:
Qian Xuesen czy Mao Yisheng wniesli
wielki wktad w budowanie ojczyzny oraz
rozwdj spoleczeistwa. Nasi absolwenci
sa wielkim bogactwem uniwersytetu
oraz wielka moca do stworzenia $wiato-
wej uczelni na najwyzszym poziomie.

Szkota Medyczna

Szkote Medyczna stanowia: Wydziat
Medyczny oraz Akademicki Szpital
Kliniczny, a takze Wydzial Pielegniar-

- 22 —

— maj 2007 (52) —



MEDYK BIALOSTOCKI

Xian Jiaotong

stwa, Wydzial Prawoznawstwa, Wy-
dzial Zdrowia Publicznego. Uczelnia
jest kolebka ksztalcenia medycznego
w p6inocno — zachodnich Chinach.
Polozona w potudniowej cz¢sci miasta,
jest otoczona innymi uczelniami. Znaj-
duje si¢ w bliskim sasiedztwie stynnych
punktéw, takich jak: Wielka Pagoda
Dzikiej Gesi, Mata Pagoda Dzikiej Gesi
oraz Muzeum Historii Shaanxi.
Obecnie ,,szkota” liczy 400 wykla-
dowcéw, wliczajac w to 22 mentordéw
oraz 110 profesoréw oraz profesoréw
nadzwyczajnych. Najliczniejsza i naj-
wicksza czg$¢ stanowi Wydzial Me-
dycyny. Obok funkcjonuja 4 mniejsze
wydziaty: Zdrowia Publicznego, Prawo-
dawstwa, Pielegniarstwa oraz Inzynie-
rii Medycznej. W skfad uczelni

Posiadajac zaawansowane zaplecze
oraz sprzet, szkota medyczna wykazuje
wielka site w dziedzinie badari nauko-
wych. Nowo otwarte Centra: Ekspery-
mentalne, Informacji Medycznej oraz
Medycyny Doswiadczalnej, gwarantuja
wysokie standardy oraz jako$¢ badan.
Wydzial Prawoznawstwa Medycznego
oraz Centrum Choréb Lokalnych sa
dwoma najwazniejszymi laboratoria-
mi nalezacymi do Ministerstwa Zdro-
wia. W roku 2001 osiemnascie pro-
jektow uzyskalo dotacje Narodowego
Ministerstwa Przyrody i Nauki, warta
w sumie 3 miliony yuanéw. Sto dzie-
sie¢ projektéw, wartych lacznie okolo
6 milionéw yuanéw, bylo finansowa-

nych przez prowincje, inne minister-

Czes¢ druga

stwa oraz rady miast. Ponadto uczelnia
otrzymala 23 nagrody warte w sumie 2
miliony yuandw oraz 34 nagrody, kt6-
rych pula wynosita ponad 800 tysiecy
yuanéw. Wiele z prowadzonych badan
naukowych oraz programéw nauczania
zdobylo nagrody przyznawane przez
wladze kraju, prowingji czy miast. Za
osiagniecia naukowe w dziedzinie badan
przewleklej choroby Keshana oraz cho-
roby Kaschin-Beck, Migdzynarodowe
Stowarzyszenie Biochemiczne przyznalo
dwukrotnie nagrode¢ Kelaws.
Wspétpraca miedzynarodowa przy-
nosi uniwersytetowi wiele korzysci.
Wydziat Medyczny podpisal umowy
o wspolpracy z uczelniami z dziesig-
ciu panstw oraz instytucjami w USA,
Wielkiej Brytanii, Japonii, Kana-

wchodzg takze: Centrum Szko-
lenia Medycznego, Medyczne
Centrum Eksperymentalne, Cen-
trum Informacji Medycznej. Pro-

gram ksztalcenia podstawowego
trwa 5 lat, natomiast ksztalcenie
kliniczne oraz pielegniarskie jest
siedmioletnie.

Szkota Medyczna Uniwersyte-
tu Xian Jiaotong posiada 29 kie-
runkéw magisterskich oraz dzie-
sig¢ autoryzowanych kierunkéw
z mozliwo$cia nadawania tytutu
doktora nauk medycznych.

W 2001 roku Ministerstwo
zaakceptowalo powstanie pierw-
szego kierunku typu post-doc
w dziedzinie podstawowych nauk
medycznych oraz badari nauko-
wych. Obecnie na kierunku jest
329 ze stopniem doktora nauk
medycznych. 642 0sob z tytutem
magistra wykonuje prace doktor-
skie. Na uczelni jest 2800 stu-

dzie, Tajlandii itp. Ponad tysiac
pracownikéw oraz kierownikéw
zostalo wystanych na zagraniczne
stypendia. Co roku prawie ty-
sigc studentéw z réznych stron
$wiata przyjezdza do Xian, aby
studiowac na tutejszym uniwer-
sytecie. Ponadto uniwerystet pod-
pisat dtugoterminowa wspétprace
z Chinese Medical Fund of Ame-
rica oraz World Health Fund.
Ma to zagwarantowa¢ wykona-
nie co najmniej 10 duzych pro-
jektow, opiewajacych na miliony
dolaréw.

Duzisiaj, w XXI wieku, wszy-
scy pracownicy maja w sobie
ogromna pasj¢ oraz energie¢ do
budowania znanego w $wiecie
uniwersytetu, ktory ksztalci ka-

dr¢ medyczng na najwyzszym
poziomie.

Thumaczenie z ang.:

=i Wal Pankiewi
dentéw dazacych do uzyskania . ey A e
dyplomu magistra. Wydziat Medyczny. =
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Spiewaija 55

rzez ponad p6t wieku istnienia

Chér Akademii Medycznej,

cho¢ wielokrotnie zmienial

swoj sklad i oblicze, zawsze
posiadal t¢ samg niezmienng ceche:
skupiat studentéw medycyny i lekarzy,
jednoczyl ludzi kochajacych muzyke,
pozostawial ich wrazliwymi na ludz-
kie cierpienie.

Chér AMB jest jednym z najstar-
szych chéréw akademickich w Polsce.
Utworzony zostal w roku 1951, z ini-
cjatywy studentéw, entuzjastéw Spiewu.
Siedziba zespotu byt i jest barokowy pa-
fac Branickich, czesto nazywany ,Wer-
salem Pétnocy”. Statym miejscem préb
i spotkani chéralnych jest ,Aula Magna”,
sala wyjatkowa, o wspaniatych walorach
akustycznych.

Zesp6t nalezy do kategorii chéréw
mieszanych. Jego repertuar obejmuje
utwory sakralne i $wieckie, od epoki
renesansu po prawykonania dziet kom-
pozytoréw wspélczesnych. Kazdego
roku Chér wykonuje réwniez dzieta ora-
toryjne, koncertujac z zespolami sym-
fonicznymi i kameralnymi, zaréwno
z Polski jak i z zagranicy. Od lat 70-
tych regularnie wspétpracuje z Orkie-
stra Opery i Filharmonii Podlaskie;j.
Koncertowal takze z Filharmonia Szcze-
citiska, Swietokrzyska, Wroctawska,
Orkiestrg Akademii Muzycznej im. F.
Chopina w Warszawie, Orchestre Me-
dicale Belge, Orkiestrag Uniwersytetu
w Louvain, Orchestre de Chambre de
Geneve, Aarhus Symphony Orchestra
w Danii, The Israel Kibbutz Syphony
Orchestra.

W swojej wieloletniej historii, biato-
stoccy medycy uczestniczyli w licznych
konkursach i festiwalach, zdobywajac
szereg nagréd i wyrdznieri. Koncer-
towali w wielu krajach europejskich,
na przyklad: w Austrii, Belgii, Bulga-

rii, Danii, Francji Grecji, Hiszpanii,

Chér, pod dyrekcjq prof- Bozenny Sawickiej, na scenie w Filharmonii Biatostockiej.

Holandii, Irlandii, Niemczech, Portu-
galii, Stowacji, Watykanie, Czechach,
Wielkiej Brytanii, na Bialorusi, Litwie,
Wegrzech, we Wloszech. Jako jedyny
chér z Polski zespdt uczestniczyt w ob-
chodach 50. rocznicy powstania pasi-
stwa Izrael.

Chér AMB dokonat nagrari dla
II Programu Polskiego Radia, Radia
Belgijskiego, Dunskiego, Francuskiego
i Irlandzkiego oraz Telewizji Polskie;j,
a takze wzial udzial w filmie Wojcie-
cha Marczewskiego ,,Ucieczka z kina
Wolnos¢”.

W 2006 r. uczestniczyl w transgra-
nicznym projekcie ,Laczy nas Puszcza
i Pie$i” w Bialowiezy i w Kamiericu
na Bialorusi, w trakcie ktdrego zostata
nagrana plyta z piesniami, m.in. Fe-
liksa Nowowiejskiego oraz Romualda
Twardowskiego.

W ostatnich latach dostrzec moz-
na szczegblng aktywno$¢ konkursowa
Choéru. Z dziesigciu migdzynarodowych
konkurséw zespdt przywidzt szesnascie
nagréd, w tym dwie Grand Prix, i pig¢
nagréd specjalnych. Zaowocowalo to
uzyskaniem w roku 2004 Nagrody Mi-
nistra Kultury RP za osiagnigcia arty-
styczne.

Od wspélpracy z Chérem AMB za-
czynali swoje kariery uznani dzisiaj so-
lidci: Agnieszka Zwierko, Malgorzata
Walewska, Adam Zdunikowski i Ro-
bert Gierlach.

W ciagu 55 lat, praca Chéru kierowa-
li: Janusz Barburski, Witold Koczynski,
Stefan Sobierajski, Wactaw Geiger, Jan
Kulaszewicz, Mieczystaw Szymarniski,
Jozef Siebert, Zofia Hamerlak-Glady-
szewska, Roman Zieliriski, Zbigniew
Szablewski, Maciej Jaskiewicz, Andrzej
Banasiewicz.

Od 1991 roku kierownikiem arty-
stycznym i dyrygentem Chéru jest Bo-
zenna Sawicka.

Udziat Chéru w wielu konkursach,
festiwalach, polskich jak i zagranicz-
nych, pozwala od wielu juz lat promo-
wac kulture Polski, a szczegélnie kul-
ture regionu. Wierzymy, ze to, co bylo
budowane przez tyle lat, bedzie nadal
rozwijane i bedzie przynosito dume na-
szej uczelni, miastu i kazdemu, kto od-
wazyt si¢ przyj$¢ na pierwsza prébe...
i pozostal. Chérzysta zostaje si¢ bowiem
na cale zycie.

Hanna Zajaczkiewicz

Prezes Choru
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ecn zy)

niecierpliwoscia oczekiwalem

wraz z zong na wyjazd do Bia-

fegostoku na kolejny, 55. jubi-

eusz Chéru. To prawda, ze im
cztowiek starszy tym chetniej wraca do
wspomnieri z mlodosci i ma nadzieje, ze
ona wrdci— cho¢ na kilka chwil. W Ché-
rze przeciez si¢ poznali§my, co$ zaiskrzylo
miedzy nami i zostali§my pierwszym ché-
ralnym malzeristwem. W Bialymstoku
urodzily si¢ nasze dzieci.

WS$rdd starych przyjaciot

Jechaliémy wigc do miasta naszej mio-
dosci z wielka radoécia i oczekiwaniem,
ze przezyjemy znowu co$ niezwyklego.
Zamieszkalismy w ,,Cristalu”, w samym
sercu miasta. Stad jest wszedzie blisko.
W piatek wieczorem w ,,Camelocie” bylo
spotkanie towarzyskie. ,Mlody” Chér
miatw tym czasie koncert w Filharmonii.
A wigc najpierw spotkali si¢ tylko ,starzy”
chérzysci. (Przepraszam za te sformulo-
wania ,miodzi”, ,starzy” ale nic lepszego
i prostszego nie przychodzi mi do glowy).
Zastanawialismy sie, kto na to spotkanie,
po 5, 10, 15 latach przyjedzie. Czy si¢ po-
znamy? Czas przeciez robi swoje i tylko
nam si¢ wydaje, ze niewiele si¢ zmieniamy.
Juz pierwsze powitalne usciski, pocatun-
ki i okrzyki radosci zamienity przesztosé
w terazniejszo$¢. Jak za dotknigciem cza-
rodziejskiej rézdzki, po 40 latach, znowu
znalezli$my si¢ wsrdd starych przyjaciot.
Dzi$ wielu z nich, oprécz pracy w szpi-
talu czy w przychodni, realizuje wlasne,
niekiedy bardzo ciekawe zainteresowania.
Przyktadem niech bedzie dr Bolek Dul,
warszawski kardiolog, kt6ry jeszcze w cza-
sie studiéw medycznych interesowal si¢
ornitologia i na podstawie kazdego znale-
zionego ptasiego pidra potrafit rozpoznad
jego whasciciela, oraz zrobi¢ wyktad na te-
mat danego ptaka. Dzi$ Bolek jest jednym
z dwdéch autoréw ,Atlasu piér rzadkich
ptakéw chronionych”, ktéry ukazal si¢
réwniez w wersji angielskojezycznej.

Juz na poczatku spotkania, pod dyrek-
cja dyrygent Zofii Hamerlak-Gladyszew-

uplleuszel

skiej, z ktdrg Chér zdo-
bywal pierwsze znaczace
sukcesy zagraniczne, za-
brzmialy piesniz dawne-
go repertuaru. Ile wspo-
munien i radosci sprawita
nam ,,Kotysanka” Ma-
klakiewicza. Utwér, ktd-
ry obok ,,Gaude Mater”
stat si¢ drugim, obowiaz-
kowo $piewanym przez

wszystkie pokoleniaché-  Antoni Sydor.
IZystow.

»Za 6z to taka zapla-
ta’ — ten fragment ,,Kolysanki” zawsze
przywodzi mi na mysl wspomnienie po-
zegnania, kochanego przez wszystkich
dwezesnych chérzystow, dyrygenta, Jozefa
Sieberta (jaka szkoda, ze go nie bylo), ktéry
ze wzgledu na niepoprawno$¢ polityczna
musial zrezygnowa¢ z prowadzenia Ché-
ru. Spiewajqc »Kotysanke”, podczas tego
niezapomnianego pozegnania, a wlasci-
wie ostatniej proby, na tych stowach prze-
rwali$my utwor. Zal i bezsilnosé zcisnely
nam gardfa.

Ale wré¢my do spotkania, podczas ktd-
rego $piewali$my popularne, stare piosenki
studenckie i biesiadne. Bardzo przydalo
sie pianino, ktére bylo w ,,Camelocie”.
Gdy po koncercie w Filharmonii przy-
szli ,mlodzi” chérzysci, wspélnym ,,Ad
multos annos” fetowalismy odznaczenie
,Gloria Artis”, ktére otrzymata dyrygent
Bozenna Sawicka.

Spacer po $ciezkach
wspomnien

Sobota — drugi dzier jubileuszowych uro-
czystosci. Po $niadaniu wybrali$my si¢ na
krotki spacer ulica Lipowa. Szkoda, ze tak
ogolocono z drzew plac przed ratuszem.
Wrécily wspomnienia sprzed lat. Takze
te niezwykle, z lat 60-tych i 70-tych. Nie-
zapomniane Procesje Bozego Ciala, od
Katedry do Kosciota $w. Rocha, koriczace
sic zawsze Msza Swieta i wspélnym od-
$piewaniem ,,Boze co$ Polske” z refrenem
,Przed Twe oltarze zanosim blaganie, Oj-

czyzng wolng racz nam
wréci¢ Panie!”.

O drugiej po potu-
dniu odbyta si¢ préba
Chéru. Wielu z tych,
keérzy  przyjechali,
chcialo koniecznie zo-
baczy¢ aule w palacu.
Przed laty, w czasie stu-

diéw przychodzili tu na
préby chéru. Styszeli, ze
jest picknie odnowiona.
Ale w przeddzien poin-
formowano nas, ze pré-
ba odbedzie si¢ w sali kolumnowej, po-
niewaz w auli odbywaja si¢ uroczystosci
jubileuszu wydziatu farmaceutycznego.
Bylimy zawiedzeni. Po pewnym czasie
okazalo si¢ jednak, ze préba odbedzie si¢
w auli! I znowu bylo jak dawniej. Prébe
prowadzit dyrygent, Zbigniew Szablewski,
pod ktérego batuta, jeszcze w 1980 roku,
po raz pierwszy wystapilismy z Orkie-
strg Filharmonii Biatostockiej, wykonujac
»Magnificat” ].S.Bacha. Pan Szablewski
dtugo nas rozspiewywal, wymyslajac co-
raz to nowe, weale nielatwe, ¢wiczenia.
Potem przespiewat oddzielnie z kazdym
glosem jego partie, a wreszcie caty utwor.
W ten sposéb przypomnielismy sobie
,Gaude Mater”, psalm ,, Niescie chwale,
mocarze’, ,Ave verum” Mozarta,, ,,Rote”
i oczywiscie ,,Kolysanke”. Wszystkie te
utwory, oprécz “Kotysanki” zaspiewa-
lismy wspélnie z ,Mlodymi” podczas
Miszy Swietej, ktéra odbyta sie w Starym
Kosciétku Akademickim przy Katedrze.
Dla mnie byla to bardzo wzruszajaca uro-
czystos$¢, poniewaz po raz pierwszy zaspie-
walem z moim Chérem w kosciele. Spie-
wajac w Chérze przez 17 lat, tj. do mojego
wyjazdu z Bialegostoku — we wrzesniu
1981 roku —ani razu Chér Akademii Me-
dycznej nie uzyskat zgody na jakikolwiek
wystep ani koncert w §wiatyni.

I wreszcie koncert w Filharmonii. Po-
dziwialem wspaniaty, niezwykle ambitny
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program, wymagajacy od chérzystéw nie-
mal zawodowego przygotowania wokal-
nego a od dyrygenta wrecz perfekeyjnego.
Znakomity pomys} z wprowadzeniem
elementéw stroju goralskiego oraz pokazu
slajdéw, podczas wykonania ,Wierchéw”,
jeszcze wyrazisciej oddat klimat Podhala,
ktérym przesycona jest muzyka Artura
Malawskiego. Jestem pelen uznania dla
kunsztu zawodowego i ogromnej pracy
dyrygent Bozenny Sawickiej, ktdra po-
trafita Chér, amatorski przeciez, podnies¢
na wyzyny profesjonalizmu. Dzigki jej
pracy Chor rozstawia uczelni¢ i miasto
w Polsce, i na $wiecie. Chapeau bas! Pa-
nie i Panowie!

JM Rektor, Jan Gérski, w swoim ju-
bileuszowym wystapieniu w petni doce-
nil poziom i osiagniecia Chéru oraz jego
znaczenie dla uczelni.

A my, pomimo Ze nie Spiewamy juz
w tym Chérze, odczuwamy dume, ze
w naszej uczelni istnieje zespdt, w ktérym
zostawili$my réwniez swoja czastke.

Wiwat Jadzia i Basia

Bal Jubileuszowy, koriczacy te uroczysto-
§ci, byt bardzo udany. Nie brakowato do-
brego jedzenia, grata doskonata orkiestra,
wszystkim dopisywaty humory i che¢ do
plaséw. A Jadzia i Basia zbieraly pienia-
dze nazalozenie Stowarzyszenia Chérzy-
stbw AMB. Uzyskaly poparcie przybylej
wickszosci, ktdra zrozumiala intencje i nie
poskapita grosza. Jest wicc nadzieja, ze to
Stowarzyszenie jeszcze bardziej nas zbli-
zy 1 przyczyni si¢ do odtworzenia zapo-
mnianych kart historii naszego Chéru,
ktéra tworza nie tylko praca i sukcesy
artystyczne, ale réwniez wspomnienia,
przezycia kazdej chérzystki i chérzysty.
To one decyduja o tym, ze tak chetnie
si¢ spotykamy.

Koriczac te refleksje, pragne pogratulo-
wac Chérowi osiagniec i zyczy¢ dalszych,
jeszcze wigkszych. Dzigkuje organizato-
rom tego jubileuszu za to, Ze moglem to,
wraz z zong i przyjaciélmi, jeszcze raz
przezy¢. Do zobaczenia za 5 lat! Niech
zyja jubileusze!

Antoni Sydor

’

wiety Andrzej

’

wiety Andrzej Bobola (1591-
1657) jest od roku 2002, obok
Matki Boskiej, sw. Wojciecha
oraz $w. Stanistawa, gtéwnym
patronem Polski. 16 maja obchodzono
jubileusz 350-lecia mgczenstwa tego
Swiqtego, zamordowanego przez ko-
zackich zwyrodnialcéw w roku 1657.
Andrzej Bobola byt jezuickim kazno-
dzieja, ktéry uprawial prozelityzm, tzn.
natarczywie nawracal na katolicyzm
prawostawnych. Robil to niezwykle
skutecznie poprzez wyglaszanie plo-
miennych kazan. Swiety Andrzej praw-
dopodobnie przebywal we Lwowie w
roku 1656 i wtedy naméwit Jana Kazi-
mierza do proklamacji — w trakcie uro-
czystych §lubéw monarszych — Maryi
krélowa Polski. Do postaci Andrzeja
Boboli nawigzal Prymas Tysiaclecia,
kardynal Stefan Wyszyniski, swoimi
Slubami Jasnog6rskimi Narodu, kt6-
re stworzyt 16 maja 1956 r., a wigc w
dniu wspomnienia Swietego. Cho¢ za
zycia Swiety Andrzej dzielit spotecz-
no$¢ chrzescijanska na Wschodzie, to
po $mierci modlili si¢ u jego grobu w
Pirisku, a potem w Polocku, zaréwno
prawostawni, jak i katolicy.

Losy zwtok
Andrzeja Boboli

Zwloki Boboli stanowity obiekt wiel-
kiego zainteresowania wladz carskich.
W 1866 r., podczas wizytacji kaplicy
Swietego, na jednego z cztonkéw pe-
tersburskiej komisji rzadowej spadia
cegla. Carscy urzednicy wycofali sig
pospiesznie z tamtego miejsca. Bolsze-
wicy takze niejednokrotnie prébowali
sprofanowa¢ doczesne szczatki An-
drzeja Boboli. 23 czerwca 1922 Armia
Czerwona otoczyla kosciét z relikwia-
mi Swiqtego. Po otwarciu trumny do-
skonale zmumifikowane cialo odarto
z ubrania i rzucono nim o posadzke.
O dziwo, zwloki, ktére miaty prawie
300 lat, nie rozpadly si¢ wskutek ude-

rzenia. Sporzadzono protokét, ked-
ry wyjasnial, ze swéj dobry stan za-
wdzigczajg one wlasciwosciom ziemi,
w ktérej spoczywaly. Byl to oczywi-
$cie nonsens, poniewaz cialo Boboli
wielokrotnie przewozono z miejsca
na miejsce. 20 lipca tego roku za-
brano cialo, jako ciekawy eksponat,
na Higieniczna Wystawe Ludowego
Komisariatu Zdrowia w Moskwie.
Znakomicie zakonserwowane szczat-
ki byly wielka sensacja w Moskwie.
By¢ moze juz wtedy w glowie Stalina
zalegla si¢ mysl, aby cialo Lenina po
$mierci wystawic jak , relikwie $wigte-
go” na widok publiczny. Sprytny de-
magog, jakim byt Stalin, nie zamierzal
zmienia¢ zbytnio przyzwyczajed po-
boznego ludu, rozmitowanego w kul-
cie relikwii. Wskazal im tylko inne-
go boga, ktérego mieli odtad czcié.
Byl nim Lenin. Schorowany Lenin,
ktéry wéwezas byl juz sparalizowany
przez kolejne udary mézgu, pragnat
by¢ zwyczajnie pochowany w ziemi.
»S¢py”, ktdre walczyly weedy o wha-
dz¢ po nim, zadecydowaly jednak
réwniez o po$miertnych losach ciata
wodza rewolugji.

Papieze Piusi
i Sw. Andrzej

W roku 1922 Zwiazek Radziecki na-
wiedzit wielki gléd. W tej sytuacji
amerykanska misja Jezuitéw, pod egi-
dg Piusa XI, rozwineta szeroko za-
krojona akcje pomocy humanitarnej
w Rosji. Papieska Komisja Ratownicza
zrobila tak wiele, ze rzad bolszewicki
nie odméwit progbie Piusa XI o prze-
kazanie zwlok Andrzeja Boboli do
Rzymu. We wrzesniu 1923 r. jezuici,
Edmund Walsh i Leonard Gallagher,
w towarzystwie podsekretarza stanu
Ludowego Komisariatu Spraw Zagra-
nicznych, zabrali trumne ze zwloka-
mi Boboli. Przez Odesse i Konstan-
tynopol relikwie trafity do Rzymu.
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Bobola

| Lenin

Swigty Andrzej Bobola.

Byto to w dniu Wszystkich Swietych.
W maju 1924 r. papiez umiescil ciato
Andrzeja Boboli w jezuickiej bazylice
del Gesu w Wiecznym Miescie. Reli-
kwie zamknigto w srebrnej oszklonej
trumnie. W 1938 r. odbyla si¢ ka-
nonizacja Andrzeja Boboli. Podczas
mszy kanonizacyjnej Pius XI przypo-
mnial okolicznosci $mierci §wigtego:
»Zostaje sieczony nahajkami, uwito
mu korong na glowe na wzér Jezusa
Chrystusa, policzkowany i krzywa
szabla raniony upada. Nast¢pnie wy-
kuwaja mu prawe oko, zdzierajq ské-
r¢ z réznych miejsc ciala, bezlito$nie
przypiekaja rany i tra je ostra stoma.

I tego wydaje si¢
, im by¢ za malo, bo
obcinaja Mu war-
gi i nos, wyrywaja
jezyk przez otwér
uczyniony w tyle
szyi, szydlem chca
przebié serce.”
Jak  zaznaczyt
Pius XII w swojej
encyklice o Swie-
tym Andrzeju pt.
Jnvicti  athletae
Christi”, te tortury

byty poprzedzone
innymi: ubiczowa-
niem i ciggnigciem
jezuity na sznurze
przez  konnego
jezdzca do Janowa
Podlaskiego, gdzie
dokonano kazni.
Zastanawia jak to
potwornie zmasa-
krowane cialo mo-
glo przetrwadé w tak
dobrym stanie cale
wieki i by¢ potem
przedmiotem na-
ukowych dociekan
w  bolszewickim
Komisariacie Zdro-
wia? Dostownie kilka miesi¢cy pdzniej,
pracownicy Komisariatu zmierzyli si¢
z wyzwaniem zakonserwowania cia-
fa Wlodzimierza Lenina. Wkrétce,
na wyrazne polecenie Stalina, wbrew
zdaniu rodziny', doszto do publicz-
nej ekspozycji zwlok wodza rewolucji
w mauzoleum. W 1938 roku relikwie
Andrzeja Boboli znalazly si¢ w Polsce
i obecnie znajduja si¢ w sanktuarium
Swictego Andrzeja, przy ulicy Rako-
wieckiej w Warszawie.

Andrzej Wincewicz

Stuchacz Studium
Doktoranckiego AMB.

Rzeki

czy
’ " n ?
Scieki:

6wninnykrajobraz pétnocno-
wschodniej Polski urozmaica
dolina Narwi, Bugu, kotlina
iebrzy i doptywy tych rzek:
Biata, Etk, Narewka, Nurzec, Pisa, Si-
dra, Sokolda, Suprasl, Swistocz, Wissa.
S to typowo nizinne rzeki, tworzace
liczne meandry i starorzecza, rozlegle
powierzchnie bagien, blot i torfowisk.
Na pétnocy wojewddztwa, gdzie do-
minuje krajobraz pagérkowaty, rzeki
tam plynace — Czarna Haricza, Ro-
spuda, Marycha — przypominaja we
fragmentach strumienie gérskie, maja
wysokie i strome brzegi, tworza zakola

i przetomy.

Rzeki Bialostocczyzny powstajg ze
zrédet, wypltywéw z jezior lub z bagien.
Zasilane s3 wodami z opadéw atmos-
ferycznych i przez wody podziemne,
uchodza do innych rzek lub jezior. Na-
rew i Bug faczy rzeki Bialostocczyzny z
Wista i Mazowszem, Biebrza, Czarna
Haricza i Kanat Augustowski — z Nie-
mnem i Grodziefszczyzna, a Etk i Pisa
— z kraina jezior mazurskich.

Rzeki stanowia o pigknie krajobra-
zu, réznym w zaleznosci od pory roku.
Zima pokryte sa lodem, wiosna ze spe-
kanej pokrywy lodowej tworza si¢ kry.
Tajanie $niegu i wiosenne opady po-
woduja wystegpowanie wéd na obszar
zalewowy, ktora przez ponad dwa mie-
sigce okrywa okoliczne laki i bagna,
uzyzniajac glebe, pozostawionym ma-
terialem mineralnym i organicznym.
Rozlewiska s3 miejscem odpoczynku
przelotnych ptakéw, tu przychodza na
$wiat fawice ryb.

Od najdawniejszych czaséw rze-
ki odgrywaty wielkie znaczenia we
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wszystkich dziedzinach zycia czlowie-
ka. Stanowily miejsce osadnictwa i
granice migdzy ludami, byly linia opo-
ru przed wrogiem i schronieniem dla
przesladowanych. Rzeki zapewnialy
byt i prace. Od dawna nie transportuje
si¢ juz zboza i drewna rzekami, nie ma
wielu zawodu flisaka, rybaka, nieliczni
trudnig si¢ budowa todzi, kopaniem
torfu i zbieraniem zi6k.

Rzeki swym picknem i czysta woda
moglyby dzieli¢ si¢ z kazdym przyjaz-
nie. Nadal zaopatrujg miasta, wsie i
zaklady przemystowe w wodg, ale w
zamian otrzymuja Scieki. Wedlug ofi-
cjalnych danych, na kontrolowanych
odcinkach rzek péinocno-wschodniej
Polski brak jest wéd I klasy czystosci.
Zanieczyszczenia wéd, przeprowadzo-
ne w drugiej potowie XX wieku regu-
lagje rzek i melioracje ich dolin, spo-
wodowaly wyginiecie setek gatunkéw
roélin i zwierzat. Skutki takich znisz-
czeti, a takze silna ingerencja cztowieka
w naturalne siedliska ocalatych nie-
zniszczonych fragmentéw dolin, nadal
zubazaja przyrodg, krajobraz i ludzi.

Anna Worowska

Dr n. med. w Klinice Chirurgii
Naczyh i Transplantacji AMB.

Mapa rzek potnocno — wschodniej Polski.

\ oP

PR

MAGDALENA GRASSMANN

onumentalna Puszcza Bia-

fowieska, chluba Podlasia,

skrywa w swych przepast-

nych gestwinach nie tylko
wspaniatosci dzikiej natury, ale réw-
niez kulturowe dziedzictwo tych ziem.
Podrézujac po tej czgsci Podlasia, naj-
bardziej zréznicowanej religijnie i kul-
turowo, raz po raz mozemy natknaé
si¢ na zabytkowe pounickie cerkwie,
mieniace sie odcieniami biekitéw i zie-
leni, schowane w lasach cmentarze,
przydrozne krzyze przepasane cha-
rakterystycznymi ludowymi recznika-
mi, grodziska wezesnosrednowieczne,
a nawet ,miejsca mocy’.

Mezalians

W potudniowej cz¢sci Puszezy Biato-
wieskiej, na $rodlesnej polanie, skryt sie
drewniany dwor. To Jodtéwka, dawna
siedziba Woloncewiczéw, niezwykle
urokliwa o kazdej porze roku. Nie dzi-
wi fake, ze obrali oni to miejsce na swo-
ja letnia rezydencje. Nazwa, Jodtéwki,
pochodzi prawdopodobnie od staro-
polskiej jedli lub jalowca. Pierwotnie
rodzina Woloncewiczéw zbudowala tu
le$niczéwke, za$ whasciwy dwor posta-
wiono w pobliskiej Wojnéwce. Dopiero
w 1886 roku powstat do dzi$ zachowa-
ny jodtowski dwér. Katarzyna i Jerzy
Samusikowie, jako gléwna przyczyne
budowy dworu w Jodtéwce, podaja nie-

Jodtowski dwor.

che¢ ,,Starszej Pani Wojnowskiej” do
swej synowej Matyldy, ktéra pracowata
kiedy$ jako kasjerka w warszawskiej
restauracji ,,Ziemianiska”. Mieszkaly
one pod jednym dachem w wojnow-
skim dworze. Obie panie dzielity jed-
nak réznice spoleczne, zainteresowa-
nia, nawyki. Dwér wznidst drugi syn
,Starszej Pani” — Samuel Woloncewicz,
ozeniony z Antoning z Podgdrskich.
Wokét budynku powstal park, sady,
wyznaczono aleje spacerowe, urzadzo-

no kolisty podjazd.

Jodtowskie litania

Na przelomie wiekéw XIX i XX, we
dworze osiadta cérka Samuela i Anto-
niny — Kazimiera Mroczkowska. Nowa
gospodyni poczynita dalsze kroki zmie-
rzajace do upigkszenia lesnej rezydencji.
Przekomponowano wéwczas park, do-
konujac nowych nasadzeri drzew, urza-
dzono kwietniki, zbudowano altanki,
lodownig, dwa domy dla fornali (jeden
z nich mozna oglada¢ do dzis).

Po zakoniczeniu I wojny $wiatowej
do Jodiéwki powrdcili z biezeristwa
Antonina i Samuel Woloncewiczo-
wie. Wraz z cérka stworzyli w jodtow-
skim dworze swoiste centrum kultury,
w ktérym znakomicie czuli si¢ zaréw-
no goscie z Warszawy, jak i okoliczni
mieszkaricy. Pani Antonina znana byla
z zamilowania do zielarstwa, przez co
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czgsto stuzyta pomoca potrzebujacym.
Natomiast jej corka udzielata bezplat-
nych lekgji dzieciom z pobliskich wsi.
W majowe wieczory do dworu schodzi-
ty si¢ wiejskie kobiety, aby przy akom-
paniamencie pani Jodlowskiej odspie-
wac litani¢ do Matki Bozej.

W obcych rekach

Wrzesien 1939 roku rozpoczal si¢
wkroczeniem wojsk niemieckich na
lesng polang, zburzyt blogi spokdj i wy-
pedzit Wolyncewiczéw z rodzinnego
gniazda. Na strazy majatku pozostat
Samuel, ukrywany przez okolicznych
chlopéw. Wojna przyniosta jedynie
zniszczenie parku, nie tkneta nato-
miast drewnianego dworu. Po wojnie
majatek rozparcelowano, lasy i park
przekazano Nadlesnictwu Bielsk Pod-
laski, za$ zabudowania z reszta terenu
— Wojskom Ochrony Pogranicza. Ro-
zebrano wéweczas jeden z czworakéw.
W latach 1954-1968, po opuszczeniu
Jodtoéwki przez WOP, we dworze za-
goscita szkola podstawowa. By¢ moze,
to whasnie dzigki niej dwér przetrwal.
Nie przetrwal natomiast park, z kté-
rego wycigto najstarsze okazy drzew.
Powéd byt prozaiczny: drzewa osia-
gnely wiek kwalifikujacy je do wy-
cinki. W 1957 roku udalo si¢ uzyska¢
od wojewody biatostockiego decyzje
z nakazem zwrdcenia majatku prawo-
witym wlascicielom.

Dzisiejsi gospodarze Jodtéwki, to
potomkowie rodu Woloncewiczéw.
Wyremontowany dwor wspaniale
wkomponowuje si¢ w otaczajaca zie-
leri. Majatek wabi magicznym uro-
kiem. W lesie, przy alei prowadzacej
do dworu znajduje si¢ wspdlny gréb
Antoniny i Samuela Woloncewiczéw.
W historii podlaskich dworéw nie
jest to rzecz nowa, wszak pamieta-
my o Michale Daszkiewiczu, wiecz-
nym strazniku podkryriskiej Gérki.
To jedno z widocznych $wiadectw
6wczesnej mentalnosci, tradycji, do-
wod przywiazania do ukochanej ro-
dzinnej ziemi.

Autorka jest historykiem, pracuje
w Bibliotece Gtownej AMB.

ADAM CZEStAW DOBRONSKI

Miasteczko
egend

uchowola byla i jest miejscowo-
$cia znana, przez wielu wrecz
czczona, na pewno bardzo fad-
nie pofozona nad rzekq Olszan-
ka, z bogata przeszloscia, a przeciez nig-
dy nie dofaczyta do stolic powiatowych,
osrodkéw rozwinietych gospodarczo.
Z réznych przyczyn bywalo o niej glosno,
miasteczko mialo swych piewcéw, ale
i przesmiewcow, za malo zainteresowania
przejawili jej przesztoscia historycy.

W pomrokach wiekow

Pierwszy watek legendarny dotyczy $w.
Brunona z Kwerfurtu, ktéry w 1009
roku wyruszyl z misjq ewangelizacyjna
na tereny zajcte przez Jaéwingow i zgi-
nalw trudnej do zlokalizowania okolicy.
Patronuje obecnie diecezji fomzynskiej,
wymienia si¢ rézne miejscowosci by¢
moze z tym meczennikiem zwiazane.
Ks. prof. Jan Sochont wspomniat bisku-
pa Brunona wartykule o ks. Jerzym Po-
pietuszce i dodal, ze nazwa wsi Okopy
sugeruje, Ze tam ,walczono i odpierano
napady nieprzyjaciét: Krzyzakéw, Szwe-
déw, Litwinéw, ludéw Wschodu i Pél-
nocy”. Wedhug historykéw Jaéwingowie
nie przeniesli stalych osad na potudnie
od rzeki Biebrzy, ale bez watpienia urza-
dzali wyprawy na tereny zaj¢te obecnie
przez miasto Suchowolg oraz okoliczne
wioski. Nie wykluczone, ze po rozbiciu
i rozproszeniu wojowniczych plemion
male grupy pokonanych szukaty schro-
nienia w sasiedztwie i tak mogla posta¢
osada Suchaja Jaéwiez.

Groze budzili tu nadal — az do za-
warcia unii w Krewie — zbrojni Litwini,
w nastepnych wiekach docierali rzeczy-
wiscie rowniez inni najezdzcy. Skoro
o rzekach mowa, to trzeba przywréci¢
nalezne znaczenie Brzozéwce, po dzieri
dzisiejszy wyznaczajacej zachodni zasicg
gwar wschodniostowianskich. To ona,
zwana ,,Wielka Struga”, wraz z Netta na
péinocy i Sokotda na potudniu, rozgra-
niczata w réznych okresach czasu ziemie
litewskie i ruskie (Wielkiego Ksigstwa
Litewskiego) od mazowieckich (Koro-
ny Polskiej). Nie wchodzac w szczegély,
trzeba wskaza¢ na pograniczny charak-
ter omawianego obszaru z trudno prze-
kraczalna doling Biebrzy, przechodzaca
w rozlegle bagna. Milo$nikéw bardzo
odleglych wiekéw z pewnoscia zain-
teresuje cmentarzysko w miejscowosci
Mala Jaéwiez oraz grodziska przy szla-
ku z Grodna do Goniadza i Wizny. Od
przefomu XV i XVI wieku bylo to juz
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stale, cho¢ wciaz ,wyspowe” osadnictwo
na obrzezach i polanach puszczariskich.
Bez watpienia jako pierwsi pojawili si¢ tu
mysliwi i pozyskujacy dobra lesne.
Osada i kociot

Zasiedlanie ziem miedzy Brzozéwka
a Biebrza nasilito si¢ w drugiej
¢wierci XVI wieku, m.in. dzie-
ki inicjatywom krélowej Bony.
Dobrze tez postuzyta si¢ osadni-
kom tak zwana pomiara wldczna.
Wie$ krélewska Sucha (na nizi-
nie nadrzecznej, po wykarczowa-
niu drzew) Wola (z przywilejami
dla wloécian, w tym czasowym
zwolnieniem ich od $wiadczen)
datowana jest na przelom trze-
ciej i czwartej ¢wierci XVI wie-
ku. Pierwsza znana wzmianka
zrédtowa pochodzi z 1596 roku,
cho¢ pojawiala si¢ ostatnio i data
1576. Zmieszali si¢ tu osadnicy
z metryka wschodniostowiariska
i wspomniang poja¢wieska, na
pewno, w miar¢ uptywu lat, coraz
liczniej docierali Mazowszanie.
Waznym uzupelnieniem rolni-
kéw stali si¢ osocznicy strzegacy
Puszczy Nowodworskiej, bo tak
zwala si¢ cz¢$¢ dawnej Puszezy Grodzien-
skiej, polozona na potudnie od Biebrzy.
Stosunkowo tez wczesnie (lata 70. XVII
wieku?) pojawili sie w Suchowoli Zydzi,
co $wiadczy posrednio o znaczeniu drég
wiodacych ze wschodu na zachéd iz po-
tudnia na pétnoc. Ten komunikacyjny
atut Suchowola zachowala przez nastep-
ne dziesigciolecia i wieki, z czym wiazaty
si¢ i problemy. Na pewno dogodne szla-
ki sprzyjaty rzemieslnikom i kupcom.
Krél August 11, zezwalajac Zydom na
osiedlanie sie w Suchowoli, ustanowil 6
jarmarkéw w ciagu roku.

Omawiana wie$ pierwotnie byta uli-
céwka i miescita si¢ — jak przypuszczat
Mirostaw Lech — w granicach obecnej
ulicy Bialostockiej, natomiast kilometr
na pétnoc lezaty wsie Osinnik i Olszan-
ka. ,Migdzy tymi trzema wsiami zalegaly
pustkowia. W roku 1655 na tym terenie,
wedlug Sienkiewicza, Kmicic stoczyt

bitwe ze Szwedami. O tym, ze jaka$
potyczka miala tam miejsce $wiadcza
wyorywane jeszcze w okresie miedzy-
wojennym szczatki uzbrojenia i XVIII-
wieczne monety oraz legenda przekazy-
wana z pokolenia na pokolenie”. Wedle
tej legendy dzielna miejscowa kobieta
oblata wrzatkiem dwéch Szweddw i ura-
towala siebie oraz dziecko.

z pewnoscia znaja i nalezaca niegdys do
klucza chodorowskiego, wies Jagtowo.

Miasto w Srodku Europy

W 1775 roku Szymon Antoni Sobie-
krajski, nadworny kartograf i astrolog
kréla Stanistawa Augusta Poniatowskie-
go, dokonal spektakularnego odkrycia.
Poprowadzit dwie linie faczace skrajnie
polozone punkty Europy. Nie do-
chodzmy na ile byla to operacja
precyzyjna, najwazniejsze, Ze owe
linie przeciely sic w Suchowoli.
Miejscowi patrioci nawet bardziej
uscislaja lokalizacje tego wyjat-
kowego miejsca — rynek w Su-
chowoli! O odkryciu po latach
zapomniano, ale w dwudziestole-
ciu mi¢dzywojennym do sprawy
powrdcit miejscowy nauczyciel
geografii, za$ dla wytracenia argu-
mentéw watpiacym postawiono
w III RP obelisk przystosowa-
ny do obecnych realiéw. Srodek
Europy, to skrzyzowanie ,drogi
ekspresowej” nr 19 (zwanej przez
niektérych , droga $mierci”), ktéra
pokrywa si¢ z czgscig linii pro-
stej przeprowadzonej na mapie,

Gtaz i tablica informujgca o Srodku Europy.

W 1666 roku powstala parafia, ale
z siedziba w Chodoréwece, bo pierwszy
kosciét w Suchowoli, pod wezwaniem
$w. $w. Piotra i Pawla zostat zbudowany
dopiero w 1791 roku. Byla to $wiatynia
drewniana z podloga ceglana, wystawio-
na na koszt ekonomii grodzieniskiej, cho¢
dolozyli si¢ do inwestycji réwniez ... wy-
znawcy mojzeszowi. Nie da si¢ tez ukry¢,
ze wezesniej od kosciola, bo w 1747 roku,
postawiono w Suchowoli okazala synago-
ge. Warto natomiast wspomnie¢ réwniez
o parafii katolickiej w Karpowiczach, ist-
niejacej od 1617 roku, z kosciétkiem p.w.
$w. Mikotaja, ale obstugujacej whasciwie
tylko macierzysta wie§ wraz z dworem
Jézeta Karpa. Ciekawe sa jej dzieje, przez
wickszos¢ XIX wieku istniata jako filia
suchowolska, a zostala zamknigta po
powstaniu styczniowym (pozostala ka-
plica podworska, konsekrowana w 1989
r.). Milosnicy terenéw nadbiebrzaniskich

od przyladka Matapan w Grecji

do cypla Persanger w péinocnej

Norwegii, a przecina si¢ wlasnie
w Suchowoli z linig wiodaca od przylad-
ka $w. Wincentego w Portugalii i dalej
wzdtuz drogi krajowej nr 670 z Osowca
do Nowego Dworu, czyli dawnego szla-
ku handlowego z Korony na Litwe.

W dwa lata po ,,odkryciu” Sobie-
krajskiego —w 1777 roku — ostatni krdl
I Rzeczypospolitej, brat Izabelli Branic-
kiej, nadat Suchowoli prawa miejskie.
Z pewnoscia oredownikiem tej decyzji
byt podskarbi litewski, Antoni Tyzen-
hauz. Tak dopelnilo si¢ szczescie przy-
najmniej czesci mieszkaricow. Ofijalnie,
i zgodnie z dwczesng moda na importy
francuskie, nowe miasto nazwano Pa-
ryzem, ale lud wolal rodzima nazwe.
Suchowola rozwijala si¢, dochodzac do
okolo 600 mieszkanicéw, zajmujacych 85
»dymach” (zagréd). Miasto otrzymalo
rozlegly rynek i siatke ulic, ale zdecydo-
wana wickszo$¢ miejscowych chrzescijan
nadal zajmowata si¢ rolnictwem.
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Parafia i biznes

Zblizaksi¢ I1I rozbi6r Polski, w czasie po-
wstania kosciuszkowskiego nad Biebrzg
podeszty wojska pruskie i pozostaty tu
na lat kilka, do wkroczenia w 1807 roku
oddzialéw napoleoniskich. Wezesniej jed-
nak odbyta si¢ podniosta uroczystos¢
»sprowadzenia” do Suchowoli parafii
z Chodoréwki. Stawilo si¢ pono¢ niemal
50 ksigzy i thumy wiernych, a ceremonii
przewodzil bp Karpowicz.

Z czaséw pruskich posiadamy dokfad-
niejsza statystyke ludnosci i inwentarza
zywego. Na przelomie wiekéw XVIII
i XIX mieszkato w Suchowoli 959 oséb
(wigcej niz w powiatowej Dabrowie),
w tym 292 Zydéw (1799 r.). Taki wysoki
wskaznik wyznawcéw mojzeszowych nie
dziwit, w Korycinie wynosit on az 80%,
cho¢ w Sztabinie zaledwie 8%. Miasto
nad Olszankg imponowalo liczbag 400
placéw, z nich jednak zabudowanych
bylo tylko 218. Ziemi bylo duzo i to
do$¢ dobrej jakosci. Znamy réwniez stan
inwentarza zywego, ale te dane poming,
za wyjatkiem az 1055 owiec, co dobrze
rokowalo rozwojowi garbarstwa. A rze-
mie$lnikéw mieszkalo przed dwustu laty
w Suchowoli 58, w tym 10 piwowaréw
i po 11 krawcéw oraz szewcéw! Bylo i 7
kupcéw, wszyscy oni oferowali swe ustu-
gi réwniez kwaterujacym tu zolnierzom
z pulku tatarskiego.

Do katolikéw, wyznawcédw mojzeszo-
wych, mahometan i by¢ moze nielicz-
nych unitéw dotaczyli, za sprawa wladz
pruskich, ewangelicy. Powstaly nawet
kolonie niemieckie Gueterswald i Geun-
tersan (obecnie: Dubasiewskie).

Uroki i dokuczliwosci
pogranicza

W 1807 roku Suchowola nie znalazla
sic w Ksiestwie Warszawskim, pozo-
stajacym pod patronatem francuskim.
Granica biegta Biebrza, miasto nad Ol-
szanka weszlo w sklad obwodu bialo-
stockiego i tak pozostalo réwniez po
1815 roku (Kongres Wiederiski). Jedy-
na zmiana polegata na tym, ze w 1843
roku przestat istnie¢ obwdd biatostocki
i caly 6wezesny region ,podlaski” zostat
podporzadkowany Grodnu, jako stoli-
cy guberni.

Z radji polozenia Suchowola wpi-
sywala si¢ na karty historii wojskowej.
Kolejna legenda glosita o kwaterowaniu
w miasteczku sztabu armii napoleoniskiej.
W 1831 roku nadciagnely wojska rosyj-
skie, natomiast daleko, bo przy takcie
kowieniskim (Grajewo — Augustdw) ope-
rowali powstaricy. Z kolei w kwietniu,
w roku 1863, koto mostu na Olszance
odpoczywal oddzial ptk. Konstantego
Ramotowskiego ,Wawra”. ,,:Lesni” po-
maszerowali nastepnie w kierunku Szta-
bina $cigani przez Rosjan. Pigciu poj-
manych Polakéw kozacy zamordowali
w Domuratach i ich ciata pochowano
na cmentarzu w Suchowoli.

Niestety, nie rozwinat si¢ w rejonie
Suchowoli przemyst widkienniczy, wyra-
biano jedynie gléwnie na wlasne potrzeby
samodzialy i pt6tno Iniane. Wprowadze-
nie granicy celnej w 1832 roku sprawilo, ze
opfacalnym procederem stat si¢ przemyrt,
ten jednak psul obyczaje i obnizal morale
ludu. Przejciowe ozywienia gospodarcze
wywolalo réwniez uwlaszczenie chlopéw
w 1861 roku a od lat osiemdziesiatych XIX
wieku nasilita si¢ emigracja, w tym zamor-
ska. Miasteczko liczylo wowczas okolo
2,3 tys. mieszkaricéw, z lekka przewaga
wyznawcow mojzeszowych. Sukcesem
katolikéw bylo ukoriczenie w sierpniu
1885 roku budowy nowego murowanego
kosciola, zaprojektowanego przez Jakuba
Fordonaz Grodna, a wzniesionego gléw-
nie dzigki staraniom ks. proboszcza Wia-
dystawa Kuleszy. Silny naptyw biednych
Zyd(')w ze wschodu (. litwakéw”) sprawit,
ze w koficu XIX wieku stan mieszkaricéw
Suchowoli wzrést do 3,2 tys. z wyraing
juz przewaga wyznawcéw mojzeszowych
(60%). Popsuty si¢ wéweczas relacje migdzy
obu spotecznosciami. Zydéw obwinia-
no m.in. o kradziez koni i ich nielegalna
sprzedaz w Prusach Wschodnich.

Ostatnie stulecie

I wojna $wiatowa ci¢zko doswiadczyta
Suchowolg, zniszczent dokonali wyco-
fujacy si¢ kozacy, za$ okupacja niemiec-
ka trwata dtugo, bo do korica kwietnia
1919 roku. W sierpniu 1920 roku znéw
polala si¢ krew, co potwierdza pomnik
z nazwiskami pieciu ofiar bolszewizmu.
W wolnej Polsce lepiej mialy si¢ osoby

prowadzace handel, miasteczko zyskalo
na obszarze oraz na ludnosci, po dofacze-
niu wspomnianych wsi Osinik i Olszan-
ka. Niestety, w 1926 roku, w centrum,
splonety 32 domy. Zylo sie tu nadal
z trudno$ciami, brakowato funduszéw
na cele komunalne, o$wiate, stuzbe zdro-
wia. Ambitnie poczynata sobie mlodziez,
dobra tradycja staly si¢ m.in. przedstawie-
nia teatralne. Nowa wojna w 1939 roku
oznaczala kolejne zniszczenia, w tym ko-
$ciola. Nie bez wptywu obu okupantéw
zaczely sie porachunki polsko-zydowskie
i pewnie jeszcze bedzie o tym glosno.
Suchowola poniosta wyjatkowo cigzkie
straty osobowe i materialowe. Przez caly
ten czas trwal op6r zbrojny, czegs¢ party-
zantéw pozostala w lasach, réwniez po
zakoniczeniu I wojny $wiatowej.

Mieszkanicy chetnie méwia o p6z-
niejszych dokonaniach. Legenda obro-
sto Liceum Ogélnoksztalcace, zatozone
w 1945 roku, najpierw jako prywatne,
aod 1949 juz patistwowe. Podczas I Zjaz-
du Absolwentéw, w 1990 roku, dyrektor
wystawit laurke zalozycielom placéwki,
kadrze, rocznikom mlodziezy. Szczegdl-
nie obfite w sukcesy byly lata ,,panowa-
nia” dyr. Bolestawa Bochenko, sukceséw
solimpijczykéw”, wspaniatych absolwen-
téw. Jednym z nich byt Jerzy (od 1971, bo
od chrztu wezesniej Alfons) Popietuszko.
~Wszyscy nauczyciele byli wierzacymi
i prakeykujacymi katolikami, co znacza-
co wplywalo na postawy uczniéw. Mata
Suchowola w ciggu ostatnich 40 lat data
Polsce 37 ksiezy” (ks. J. Sochon).

Z dniem 1 stycznia 1997 r. Suchowola
odzyskata utracone w 1950 roku prawa
miejskie. Przyjezdzajacych ,wita” fukiem
z krzyzem papieskim”. Oprécz miejsc
zwiazanych z ks. J. Popieluszka s3 do
obejrzenia pamiatki z przesztosci, a bli-
sko stad do Biebrzariskiego Parku Na-
rodowego. To jedna z gmin najbardziej
dbatych o ochrong srodowiska, czekajaca
na rozsadne inwestycje, znana z inicjatyw
kulturalnych i urokliwej orkiestry. No,
i owiana legendami.

Autor jest prof- dr. hab.

— pracuje na Wydziale
Historyczno — Socjologicznym
Uniwersytetu w Biatymstoku.
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Informujemy

Profesor  Krystyna
Bernacka zostala hono-
rowym cztonkiem Towarzy-
stwa Internistéw Polskich.
Jest internista, reumatolo-

giem i immunologiem kli-

nicznym. Urodzona 16 wrze-
$nia 1927 r. w Hieronimowie, woj. kieleckie. Ukoriczyta
Wydziat Lekarski AM w Warszawie w roku 1952; dr n. med.
AM w Biatymstoku, 1966; dr hab. AM w Biatymstoku, 1974;
prof. nadzw., 1985; prof. zw., 1990. Kierownik Kliniki Reu-
matologii AM w Bialymstoku w latach 1980-1997; cztonek
Senatu AM w Bialymstoku, 1983-1997; kierownik osrodka
Naukowo-Badawczego Swierardéw — Zdréj, 1974-1994. Te-
matyka badan naukowych: znaczenie kolagenu w patogenezie
reumatoidalnego zapalenia staw6w, opracowanie leczenia D-
penicyllaming zesztywniajacego zapalenia stawéw kregostupa,
zaburzenia immunologiczne i biatkowe w uktadowych cho-
robach tkanki tacznej, leczenie immunosupresyjne, terapia
ukfadowych zapalnych choréb tkanki tacznej.

Dorobek: 206 prac, wspétautorka dwéch ksiazek. Habi-
litanci: Jerzy Sarosiek, Anna Kuryliszyn-Moskal, Stanistaw
Sierakowski. Promotor 12 prac doktorskich. Najwazniejsze
wyréznienia: Nagroda Naukowa Ministra Zdrowia i Opieki
Spotecznej, Honorowa Nagroda za zorganizowanie dzialal-
nosci w Lidze Pacjentéw ze Schorzeniami Reumatycznymi,
Odznaka za prace naukowo-dydaktyczna Uzdrowiska Swie-
rardéw-Czerniawa, Zlote Odznaki za dziatalnoé¢ naukowo-
lecznicza woj. biatostockiego, fomzynskiego i suwalskiego,
Odznaka ,,Za wzorowa prace w Stuzbie Zdrowia”, Zloty
Krzyz Zastugi, Krzyz Kawalerski OOP.

Towarzystwa Naukowe: Towarzystwo Internistow Polskich
(wiceprzew. Oddz. Bialostockiego, 1975-1995), Pol. Tow. Reu-
matologiczne (wiceprzew., ZG 1988-1997, czt. ZG, 1980-2006,
przew. Oddz. w Bialymstoku, 1980-1997), Pol. Tow. Immu-
nologiczne (wiceprzew. Oddz. Bialostockiego, 1980-1995).

* RS
DR

Na II Konferencji Szko-
leniowo — Naukowej Sek-
cji Zywienia Pozajelitowego
i Dojelitowego Towarzystwa
Chirurgéw Polskich, zor-
ganizowanej w dniach 30-
31 marca 2007 roku przez
zespol Katedry i Kliniki
Chirurgii Ogdlnej, Gastro-

enterologicznej i Zywie—

nia Akademii Medycznej
w Warszawie, kierowany
przez profesora Ireneusza
Wojciecha Krasnodebskiego
dokonano oceny prac nauko-
wych. Wyrézniona zostata
praca naukowcéw: Zbignie-

wa Kamockiego, Bogustawa
Kedry, Joanny Matowickiej

Karnej i Haliny Kemony z I1
Kliniki Chirurgii Ogodlnej
i Gastroenterologicznej i Za-
kladu Laboratoryjnej Dia-

Dr hab. Bogustaw Kedra

gnostyki Klinicznej Akademii Medycznej w Biatymstoku
pt.: ,Ocena aktywnosci fagocytarnej ptytek krwi u chorych
z resekcyjnym rakiem zoladka leczonych glutaming”

K3 2 .
< DS

Na XIII Zjezdzie Polskiego Towarzystwa Chirurgii Onko-
logicznej, ktére odbyto si¢ w Wisle, w dniach 17 —19.05.2007
r. praca pochodzaca z II Kliniki Chirurgii Ogélnej i Ga-
stroenterologicznej AMB, autorstwa Bogustawa Kedry,
Zbigniewa Kamockiego, Dariusza Cepowicza, Piotra My-
$liwca, Mariusza Gryko pt.: ,, Guzy stromalne przewodu
pokarmowego (GIST) — dwuletnie do§wiadczenia whasne”,
otrzymala pierwsza nagrode.

Wydawnictwo
Uniwersyteckie
UwB “Trans Hu-
mana’ oraz auto-
rzy dr Janysz Ku-
pryjanowicz i prof.
Marek Konarzew-
ski zapraszaja do
udzialu w sub-
skrypcji  albumu

NADRZECZNY-

MI SCIEZKAMI SCTEZKAMI

PODLASIA. PODEAS
Album ukaze sie

nakladem oficyny
na przefomie wrze-

$nia i pazdziernika
2007 roku.

Format 23,5x30 cm, 280 stron /kolor/, cena 100 zt.

Autorzy sa pracownikami naukowymi Instytutu Biologii
Uniwersytetu w Biatlymstoku.

Album to fotograficzna i stowna opowie$¢ o przyrodzie
Podlasia, owoc dwudziestoletnich wedréwek nadrzecznymi
$ciezkami, pracy i pasji fotografowania.

Zainteresowanych zapraszamy na strong Internetowa:

htep://biol-chem.uwb.edu.pl/IP/POL/ALBUM/index.htm
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Nadszedt czas ,,uLEPienia gtowy
| serca” naszej redakcji...

W TYM NUMERZE
CZYTAJ:

Wybory do
Samorzgdu — 10%
decyduje? str. 34

Wampirem by¢
— wywiad z Wiktorem
Kiryta str. 36

Krwawy egzamin,
czyli , Pierwsza
pomoc za ptoty”
str. 38

Mistrzowskie fakty
— Srebrni chfopcy
str. 43

»A Silent Harry Cup”
str. 45

Redakcja MM

Szeregi Mlodego Medyka opuszczaja bowiem Pawel Sambora i Maria Ste-
paniuk — dotychczasowi redaktorzy. W zwiazku z tym na ich rece skltadamy
serdeczne podzigkowania za kilkuletni wkiad w tworzenie wizerunku i redago-
wanie czgéci studenckiej naszej gazety.

Redakcja

Sktad redakgji ,Mtodego Medyka”
Redaktor naczelny — Marta Marcinkiewicz, Zastepca redaktora — Dorota (zyZewska, Korekta i redakcja stylistyczna — Dorota Czyzewska, Zdjecia
— Natalia Lemiesz, Wywiady — Alicja Smalec, Sport — Ewelina Zaremba, Studenci anglojezyczni — Mark Klukowski;

Siedziba redakgji studenckiej:
Pafac Branickich — prawe skrzydto, pok.112, ul. Kilinskiego 1,15-089 Biatystok 8, tel.748-55-06
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Pytanie do... Wybory do

EX TEMPORE... EX TEMPORE... EX TEMPORE

ielu studentéw zdziwilo si¢, po usty-
szeniu wiadomosci, iz 10.05.2007 roku
odbyty si¢ wybory uzupelniajace do
Senatu oraz Parlamentu Studentéw
AMB. Dlaczego tak si¢ dzieje na naszej uczelni, ze
wiadomo$¢ o wyborach przekazywana jest raczej
»z ust do ust” i dociera tylko do wybranych? Oglo-

/ HM MM,
-VEMJ 7 o LEat

STUDENT ?? ?

Droga Redakcjo!

W odpowiedzi na list, dotyczacy Wyboréw uzupet-
niajacych do Senatu i Parlamentu Studentéw AMB
o$wiadczam, iz jedyna prawdziwg informacjg w nim
zawarta, jest data wyzej wymienionych Wyboréw.

Nie wiem dlaczego tak si¢ dzieje, ze zadne dzia-
fania Samorzadu Studentéw AMB nie spotkaly si¢
zaprobata Zespotu Redakdji ,,Medyka”. Najpierw Sa-
morzad spotkat si¢ z ostra krytyka ,,Otrzesin 20067,
potem akgji ,Mikotaj 2006”. Teraz przyszta kolej na
Wybory...

Wracajac jednak do tematu, nie zgadzam si¢ ze
stwierdzeniem, iz Wybory na naszej Uczelni stajg
si¢ elitarne, a informacja o nich jest przekazywana
z ,ust do ust”.

Od strony prawnej wszystkie formalnosci zostaty
spelnione. Zgodnie z Regulaminem Wyboréw do Parla-
mentu Studentéw AMB na dwa tygodnie przed plano-
wanym terminem Wyboréw na terenie naszej Akademii
zostaly rozwieszone informacje dotyczace Wybordw.
Byty one takze umieszczone we wszystkich miejscach,
w ktérych studenci maja zajecia, w obydwu Domach

@BORY |

szen jak zwykle byto malo, podobnie jak liczba 0séb,
ktére oddaly swéj glos. Frekwencja 10% nie jest chy-
ba ta, ktéra wydaje si¢ by¢ zadawalajaca. Czy powoli
wybory nie staja si¢ elitarne?

Zastanawiajacy jest réwniez fake, iz wybory od-
byly si¢ tego samego dnia, co III Mig¢dzynarodo-
wa Konferencja Studentéw i Miodych Lekarzy.
Niestety studenci, ktérzy przygotowywali si¢ do
prezentacji oralnych lub obrony plakatéw nie mo-
gli odda¢ glosu, tak pozadanego i waznego w wy-
borach. Mozliwo$¢ zagltosowania maja osoby, ktére
mieszkaja w Domu Studenta Nr 1 badz tez danego
dnia s3 w nim obecne. Rézne okolicznosci powo-

duja, iz nie zawsze mamy sposobno$¢ dotarcia

. do ,akademika”. Co stoi na przeszkodzie, aby

FI glosowanie przeprowadzi¢ réwniez w szpitalach
i holu Patacu Branickich?

N Niska frekwencja wyborcza utrzymu-
N%\ je si¢ od wielu lat, dlatego pytamy:
Fg R Jakie procedury zostaly podjete
&l aby elekcja przestata by¢ eli-
tarna i wszyscy studenci mieli
wplyw na wybér oséb, ktére

bedg ich reprezentowaé?
Studenci

Studenta, a takze w Pala-
cu AMB. Czyli wszedzie
tam, gdzie teoretycznie
kazdy student, powaznie
traktujacy swoje obowiaz-
ki, a nie tylko prawa, po-

winien si¢ z tym zapoznac.
Dodatkowo lokalna roz-

glo$nia radiowa ,,Radio-
Supel” réwniez oglaszala

Olga Martyna Koper

wiadomos¢ o Wyborach
i zachecata studentéw do
wziecia w nich udziatu.
Kolejna nieprawdziwa informacja zawarta w liscie
jest stwierdzenie, ze osoby biorace udzial w III Mig-
dzynarodowej Konferencji Studentéw i Mlodych Le-
karzy, nie mogly wzia¢ udziatu w glosowaniu. Zgod-
nie z harmonogramem Konferencji w dniu 10.05.2007
roku ostatnia sesja, tzn. ,Nauki podstawowe” trwata
w godzinach od 14 do 16, natomiast lokale wybor-
cze byly otwarte do godziny 20. Ja réwniez bylam
czynnym uczestnikiem Konferencji i prezentowatam
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Samorzgdu — 10% decyduje?
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swoja prace w czwartek. Mimo to moglam spelni¢
swoj obowigzek studenta i odda¢ glos w Wyborach.
Konferencja nie przeszkodzita mi réwniez by¢ czlon-
kiem Uczelnianej Komisji Wyborczej. Wszystko
zatem zalezy od podejscia i powaznego traktowania
swoich obowiazkéw jako studenta.

Pragne réwniez zauwazy¢ fake, ze Wybory nie od-
byly si¢ tylko w Domu Studenta Nr 1, ale takze Nr
2, gdzie z Dziecigcego Szpitala Klinicznego (gdzie
odbywala si¢ Konferencja) nie jest daleko. Wydaje
mi si¢ zatem, Ze osoby biorace udzial w Konferencji
na pewno moglyby, gdyby tylko chcialy, wygospo-
darowa¢ 5 minut swojego cennego czasu by odda¢
swoj glos.

Natomiast uwaga dotyczaca niskiej frekwencji nie
godzi w poczynania Samorzadu, ale w samych stu-
dentéw i do nich powinna by¢ wygloszona. To oni
powinni si¢ wstydzi¢, ze niepowaznie traktuja swoje
obowiazki. Parlament jest organem reprezentujacym
ogdt Studentéw. Do jego zadari nalezy dbanie o in-
teresy i prawa studentéw. Dziwi mnie wigc fake, dla-

czego to my jeste$my obwiniani za niska frekwencje.
Prawda jest taka, ze wéréd studentéw panuje ogélna
stagnacja i ignorancja dotyczaca spraw uczelnianych.
Dlatego zamiast szuka¢ winnych spéjrzmy najpierw
na siebie i zastanéwmy sig, czy z szacunkiem i powaga
podchodzimy do roli studenta? Odnosz¢ wrazenie, ze
autor swym uszczypliwym listem prébuje usprawie-
dliwi¢ swojg ignorancj¢ w sprawie Wyboréw.

Na zakonczenie chciatabym przytoczy¢ pewna ta-
ciriskg sentencje, ktéra wydaje mi si¢ adekwatna do
stéw autora listu: ,,Aliena vitia in oculis habemus,
a tergo nostra sunt”.

Z wyrazami szacunku,
Olga Koper
Samorzad Studentéw AMB

Komentarz: Wszystko bylo cacy... A student chee a nie
moze, moze a nie chce. Wizystko jedno do urn nie idzie.
Nam zalezy i tez jest Zle. A za odpowiedz serdecznie
dzigkujemy.

R

EX TEMPORE...

Wampirem byc...
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Z Wiktorem Kirytg — dawcg
krwi rozmawiata Alicia Smalec,
przewodniczgca PTSS

Alicja Smalec: Kiedy po raz pierwszy oddate$ krew i co
Cie do tego sktonito?

Wiktor Kiryta: Kilka lat temu, w wakacje, zache-
cit mnie do tego kolega. Zrobilem to z ciekawo-
§ci i potrzeby pomocy potrzebujacym. W zeszlym
roku, w dniu ,Wampiriady”- czyli 30 maja 2006r
w Domu Studenta nr 1 w sali telewizyjnej- posta-
nowilem odda¢ krew po raz czwarty. Zwyczajnie
chcialem zobaczy¢, jak wypadnie sprawnos¢ wyda-
rzenia w warunkach akademika. Ciekawita mnie
cala infrastruktura w warunkach ,,polowych”, wy-
glad i sposéb przygotowania. ,Wapmiriada” si¢ udata
— byly specjalnie przygotowane stanowiska z zacho-
waniem sterylnosci.

Alicja Smalec: W jakiej atmosferze przebiegata ,,Wam-
piriada”?

Wiktor Kiryta: Super ja wspominam. Sam przebieg
akgji byl bezstresowy, w DSI1 byli sami studenci,
z ktérymi mozna bylo porozmawiaé. Przebywatly
tam réwniez osoby nadzorujace i pomagajace — czyli
lekarz i studenci organizujacy ,Wampiriade” — przed-
stawiciele Samorzadu Studenckiego i IFMSA.
Alicja Smalec: Jak diugo trwaty procedury zwigzane
z pobieraniem krwi?

Wiktor Kiryta: Bardzo szybko — w sumie zabieraly
okolo pét godziny. Gdy ja przyszedlem, byta nawet
kolejka, ale szybko si¢ zmniejszata. Wszystko przebie-
galo bardzo sprawnie, wigc nie czulo si¢ znuzenia.
Alicja Smalec: A jakie byly to procedury?

Wiktor Kiryla: Lekarz zmierzyt mi ci$nienie, pytat
o zdrowie i koniecznoscia byto wypelnienie ankiety.
Byla obszerna, zadawano nawet pytania intymne —
o przebyte choroby, w tym przenoszone droga plciowa,
kontakty seksualne, ostatnio wykonywane zabiegi, wy-

ON AIR...
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Wampirem byc...

konywanie tatuazy,
spozywane leki i za-
Zywanie, w ostat-
nim czasie, $rod-
kéw odurzajacych.
Nastepnie pobrano
krew, woreczek za-
czat si¢ napelniad.
Na koniec urza-
dzenie dalo sygnat
dzwickowy i bytem
juz pewien, Ze na-
pelnit si¢ on do ob-
jetosci 450 ml. Juz
taka ilo§¢ krwi moze
uratowaé zycie az

trzem osobom. Nic
nie czulem, zadne-
go boélu, nie mam
takze zadnego sladu
uklucia.

Alicja Smalec: A gdy
nie wiesz czy jestes$
chory lub nie pamie-
tasz swoich wyni-
kow?

Wiktor Kiryla:
Kazdy mniej wigcej wie, czy jest zdrowy czy tez nie.
Krew jest doktadnie badana. Wpis w ankiecie jeszcze
o wszystkim nie §wiadczy. Ja po prostu zdatem krew,

Wiktor Kiryla

reszta zajmuja si¢ pracownicy Regionalnego Centrum
Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa w Bialymstoku.
Dodatkowym atutem jest wlasnie doktadne badanie
i bezptatne oznaczenie grupy krwi.

Alicja Smalec: Jak sie czute$ po ,,zabiegu”?

Wiktor Kiryta: Nie odczuwalem dyskomfortu, wrecz
przeciwnie, to bardzo przyjemne uczucie, lekka ulga,
co$ fajnego. Kolejnego dnia mialem egzamin i oba-
wialem si¢, ze bedg si¢ Zle czul, ale nic takiego nie
wystapito. Gdy bylem w DSI jedna z kolezanek
zemdlata, ale dzigki pomocy lekarzy szybko oprzy-
tomniata. Miala obnizone ci$nienie, wigc po kawie
od razu poczula si¢ lepiej.

Alicja Smalec: Jakie sa przeciwwskazania do pobiera-
nia krwi?

Wiktor Kiryta: Jest to niedowaga (granica to okoto
pie¢dziesiat kilograméw), mala objetos¢ hemoglobiny
— cechy anemii; problemy z krzepliwoscia krwi, jak
hemofilia; operacje z przetoczeniem krwi — w tym
przypadku mozna by¢ dawca, obowigzkowa jest jednak

zgoda lekarza opie-
kujacego si¢, wiec
jest to niewygodne.
Chorzy na choro-
by nowotworowe,
gruzlice, cukrzyce,
tuszezyce i kile tak-
ze nie moga odda-
waé krwi.

Alicja Smalec: Czym
zachecani sa stu-
denci do oddawania
krwi?

Wiktor Kiryta:
Darmowymi ga-
dzetami. Kazdy
dostaje koszulke
z logo ,Wampi-

riady” i organi-
zatoréw oraz cze-
kolady i ciastka.
Czekolady, ktére
pozostaty z akcji
przekazano potrze-
bujacym dzieciom,
prawdopodob-
nie tym z domu
uchodzcéw. W tym roku poza darmowymi ga-
dzetami i koszulka beda rozdane darmowe bile-
ty na ,Imprez¢ Finalowa” w klubie Yzzy 31 maja
0 godz.20:00. Podczas zabawy przewidziane sa
konkursy z nagrodami i darmowe piwo. Nalezy
pamictaé, ze w dniu pobierania krwi wszystkim
uczestnikom przystuguje dzieri wolny od zajgé
szkolnych i uczelnianych.

Alicja Smalec: Kto czesciej daje krew? Dziewczeta czy
chiopcy?

Wiktor Kiryta: Chlopcy. Dziewczyny moze bardziej
obawiaja si¢ oddawania ze wzgledu na bél. Starsi lu-
dzie nie chca, gdyz obawiajg sie, ze utrata duzej ob-
jetosci tego zyciodajnego ptynu moze im zaszkodzié.
Ja nie do$wiadczylem zadnych negatywnych skutkéw
oddania krwi. Z mojego doswiadczenia wynika, ze
zdawanie krwi nie szkodzi.

Alicja Smalec: Co mozesz powiedzie¢, aby zachecic¢ stu-
dentéw do oddawania krwi?

Wiktor Kiryta: Mimo postgpu w medycynie do-
tychczas nie wynaleziono substytutu ludzkiej krwi.
Tylko honorowi dawcy sg jej Zrédtem, a kazdy z nas
moze jej potrzebowad, aby przezy¢...
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WAMPIRIADA — ta sama idea — wiele nazw

ddaj krew — uratuj komus zycie!”. Hasto

to w najprostszy sposdéb przedstawia ide¢

i jest motorem studenckiej akcji honoro-

wego krwiodawstwa. W jej ramach, na
wyzszych uczelniach, organizowane s jednodniowe
punkty, w ktérych dobroczynnie mozna odda¢ krew.
Projekt ma zasieg ogélnopolski, a lokalnie koordynu-
je go wiele osrodkéw akademickich. Dzigki dziatal-
nos$ci w bialostockim oddziale Migdzynarodowego
Stowarzyszenia Studentéw Medycyny IFMSA-Po-
land (International Federation of Medical Students'
Associations) miatam przyjemno$¢ w ten sposéb
promowac honorowe krwiodawstwo. Trud przepro-
wadzenia akcji podejmujg takze mlodzi medycy zrze-
szeni w warszawskim, poznaniskim i §laskim oddziale
IFMSA-Poland. Idea, ktéra nam przyswieca jest ta
sama- zebra¢ jak najwiccej ratujacej zycie krwi! Na-
sza pomystowo$¢ nie zna granic, wigc ile miast tyle
nazw i hasel! Warszawa ma , Pijawke”, Poznar szczyci
si¢ ,Misja krwinkga” i dziarskim zawolaniem: , Nie
badz zyta — oddaj krwinke!”. Bialostoccy studenci
ochrzcili akcje mianem ,Wampiriady”, notabene tak
samo akcja nazywa si¢ na Slasku.

Na naszym podworku.

Inicjatorem oraz gtéwnym organizatorem ,\Wampi-
riady” w naszym miescie jest Niezalezne Zrzeszenie
Studentéw Politechniki Bialostockiej. Idea ,Wam-
piriady” spotkala si¢ z entuzjastycznym odzewem
wérdd studentéw medycyny skupionych wokét dzia-
falnosci bialostockiego oddzialu IFMSA-Poland,
a takze Samorzadu Studentéw AMB. Do tej pory
w projekcie wzigto udziat przeszto 800 studentéw.
W ciagu kolejnych edycji oddano ponad 450 litréw
bezcennego leku, jakim jest krew. Fachowa pomoca
i wyposazeniem stuzy Regionalne Centrum Krwio-
dawstwa i Krwiolecznictwa w Bialymstoku. Dzigki
zaangazowaniu przysztych medykéw, wspieranych
przez wladze naszej Alma Mater mozemy si¢ po-
szczycid realizacja na AMB czwartej z kolei edycji
»Wampiriady”.

Patronat medialny nad projektem obejmuje: Bia-
lystok Online, Radio Eska oraz TVP 3 oddziat
w Bialymstoku. Trwajaca prawie dwa tygodnie ak-
cja przeprowadzona zostanie w réznych punktach
biatostockich uczelni wyzszych. Wydarzeniem pod-
sumowujacym bedzie Impreza Finalowa w Klubie
Yzzy (31 maja).

Zrob to dla czekolady
lub z dobrego serca!

Tegoroczna akcja potrwa od 14 do 31 maja w réznych
punktach Biategostoku. Zbi6rka krwi na terenie AMB
odbedzie si¢ 24 maja w Domu Studenta nr 1. Akcja
zaczyna si¢ o godz. 9.00. i ze wzgledu na ilo$¢ zain-
teresowanych potrwa do godziny 16.00. Uczestnicy
akji oddajacy krew otrzymuja: czekolady, batoniki,
przygotowang specjalnie na ,Wampiriad¢” koszulke
firmowang logami organizatoréw i patronéw. Atrakeja
bedzie losowanie upominkowych gadzetéw.

Aby dostapi¢ zaszczytu i zosta¢ honorowym krwio-
dawca kazdy chetny musi przejs¢ szereg czynnosci
przygotowawczych. Najpierw sprawdzenie personaliéw,
potem przychodzi czas na ,kolokwium?”, czyli wypel-
nienie dwustronicowej ankiety sktadajacej si¢ z kilku-
dziesieciu pytan dotyczacych zdrowia, sposobu zycia
oraz zachowan seksualnych. Nastepnie krétki wywiad,
badanie lekarskie. Kazdy, kto oddat krew ma za darmo
wykonane badanie stwierdzajace jego grupe krwi.

,Nie badZ Zzyta — oddaj krwinke!”

Przecigtny zdrowy cztowiek ma okolo 5-6 litrow krwi.
Jednorazowo mozna oddaé¢ 450 ml, co stanowi niewiel-
ki procent krwi krazacej w organizmie. Pobiera sig ja
przy uzyciu sprzetu jednorazowego uzytku, tak wiec
nie ma mowy o narazeniu zdrowia osoby zdajacej ten
zyciodajny ptyn. Krew w organizmie podlega ciagle]
wymianie, niezaleznie od tego czy kto$ jest dawca czy
nie, oddana krew zostaje szybko uzupelniana. Zaled-
wie po kilku godzinach jej objetos¢ wréci do normy,
a dawca nie odczuwa zadnych dolegliwosci i moze
wykonywa¢ codzienne obowiazki. Krew mozna od-
da¢ jednorazowo. Ci, ktérzy odczuja potrzebe czest-
szego zdawania ,,pokarmu wampiréw”, moga czyni¢
to regularnie 3-4 razy do roku (w przypadku kobiet)
lub do 6 razy w roku (co dwa miesiace- w przypadku
mezczyzn). Tysigce ludzi oddaje krew, niektdrzy robili
to nawet 100 razy. Krew kazdej grupy jest potrzebna
i cenna, nie wiadomo przeciez, ktéra bedzie w danej
chwili niezbedna. Grupa ,O” jest bardzo popularna
i jest na nig olbrzymie zapotrzebowanie, réwniez dla-
tego, ze mozna ja stosowac, gdy zabraknie krwi innych
grup. Jesli jeste$ zdrowy, masz 18-60 lat i wazysz po-
nad 50 kg, mozesz to zrobi¢! Pamigtaj réwniez, ze tak

malym kosztem mozesz uratowa¢ komus zycie!
Marta Sajewicz
Pregydent IFMSA-Poland Oddziat
Biatystok studentka II roku AMB,
kierunek lekarski achaja_m@wp.pl
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,Pierwsza pomoc za ptoty”

to krétkie podsumowanie kilkumiesigcznej
nauki, zwiericzonej egzaminem — ,,Pierw-
sza pomoc za ploty!”
»To nie jest $rodek klatki piersiowe;j...
Nie pozwala Pan/Pani rozprezy¢ si¢ klatce piersio-
wej... Za wolno oddechy...” Takie komentarze prze-
$ladowaly studentéw II roku podczas poczatkdw
kursu BLS, na ¢wiczeniach z pierwszej pomocy. Na
szczgscie, przez kilka godzin cotygodniowych zajeé
mozna dobrze nauczy¢ si¢ podstawowych algorytméw
udzielania pomocy poszkodowanym, a resuscytacja
krazeniowo-oddechowa staje si¢ tylez ptynnie wy-
konalna, co wymawialna...

Pierwsza pomoc z elementami pielegniarstwa — tak
brzmi pelna nazwa przedmiotu, ktéry jest nauczany
i ¢wiczony w ciagu 20 godzin. Czy ten czas wystar-
cza, by w pelni zrealizowa¢ zalozenia programowe
(m.in. uzytkowanie automatycznego defibrylatora
zewngtrznego — AED czy wklucia do zyl obwodo-
wych)? Z cala pewnoscig — nie. Tym bardziej, ze
pierwsze zajecia polegaja z reguty tylko na orga-
nizacji ¢wiczeni, podziale na mniejsze zespoly itp.
Rzeczywiscie — w kilkudziesi¢cioosobowej grupie
zdezorientowanych studentéw, sttoczonych na nie-
wielkiej sali, zapewne rychlo znalaztoby si¢ kilka
ofiar, ale o nauce w tak niesprzyjajacych warunkach
raczej mozna tylko pomarzy¢.

Czas ucieka...

A zatem — podzial na grupy dokonany. Szko-
da, ze czas pierwszych ¢wiczen tak szybko
minat... Nastepne spotkania przebiegaja
sprawniej i na ogé} bezproblemowo. Studenci
z zapatem uczg si¢ RKO, a asystenci staraja
si¢ wpoi¢ dobre nawyki i do tego przemyci¢
ciekawostki ze $wiata anestezjologii — réw-
niez te, przydatne do egzaminu. Egzamin?
Chodzg stuchy, ze ma by¢ trudny, zaréwno
w czegécl teoretycznej, jak i praktycznej.
Czy trzeba wigkszej zachety do wzmozo-
nego wysitku?

W ciagu kilku tygodni poznawania
zagadnient wyktadowych napiecie ro-
$nie. Tematyka prelekciji jest szero-
ka — od BLS po zatrucia, porazenia
pradem i opieke nad chorym nie-
przytomnym. A ¢wiczenia? Uptywaja
gléwnie na doskonaleniu BLS. Studenci
sa przewaznie zadowoleni z tego faktu, bo
wiedza, ze praktyka czyni mistrza, a RKO moze

uratowac zycie. Rodzi si¢ jednak pytanie — skoro jest
malo zaréwno czasu, jak i sprzetu do éwiczen, w ja-
kim celu rozbudowywa¢ list¢ z tematami zajeé? Czy
nie byloby uczciwiej skupi¢ si¢ na podstawowych
zabiegach ratujacych zycie? W praktyce bowiem nie
jest mozliwe efektywne wyuczenie zaréwno BLS, jak
i kilku zaawansowanych technik ratowania zycia,
wymagajacych specjalistycznego sprzetu.

...Egzamin czeka

Tak wigc czas uptywa — w rzeczywistosci nieco ina-
czej niz wg ,rozpiski”. Terminy egzamindw zblizaja
si¢ nieublaganie. Na szczgscie, czg$¢ praktyczna po-
kazuje, ze strach ma wielkie oczy. Zaliczenie polega
na zademonstrowaniu wyuczonych umiej¢tnosci
z zakresu BLS, co nikomu nie sprawia wickszych
probleméw. Uftf... Pozostaje jeszcze ,tylko” czgs¢
teoretyczna!

I tu zaczynaja si¢ schody. Schody niby w gére, bo
wdrapad si¢ trudno, ale won siarki jakby coraz wyraz-

niejsza...? Test! Egzamin teoretyczny ma si¢ sktada¢
z 50 pytan i 250 odpowiedzi (ABCDE). Niestety,
tylko 1/5 jest prawidtowa...
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Test wielokrotnego wyboru jako forma egzaminu
moze si¢ podoba¢ lub nie. Niestety, do tej pory nie
znalazk si¢ medrzec godzien miana nast¢pcy Salomo-
na, ktéry znalazlby idealny, obiektywny i niekontro-
wersyjny spos6b sprawdzania wiedzy. Zacy nie maja
jednak wptywu na form¢ egzaminu. Jednym si¢ po-
doba, innym — nie. Niewazne! Trzeba zakasa¢ rekawy
i bra¢ si¢ do nauki! Biada jednak temu, kto naiwnie
mysli, ze uwazne przestudiowanie skryptu wystarczy
do spokojnej odpowiedzi na pytania. Ha, 150 stron,
c6z to bylo! Od studenta akademii medycznej wy-
maga si¢ pilniejszej gimnastyki umystowej!

W istocie, przykladowe testy z poprzednich lat
wskazuja, ze sg takie rzeczy na tescie z pierwszej
pomocy, o ktérych studentom si¢ nie $nito. Nawet
w najgorszych koszmarach... Niektdre pytania wydaja
si¢ co najmniej dziwne, a odpowiedzi — jeszcze oso-
bliwsze. W dodatku nie wiadomo, czy udzielonym
pare lat temu odpowiedziom mozna ufaé — przeciez
wytyczne Polskiej Rady Resuscytacji zmieniaja si¢
dos¢ czesto. Nerwowe  konsultacje migdzy
kolegami, weczyty-

st

'h«

wanie si¢ w skrypt
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na zmiang z wytycznymi i w%asny, zdrowy rozsa-
dek, ktdca si¢ i wprowadzajg zamet, nie prowadzac
do uporzadkowania stanu wiedzy. Jak np. u licha,
przewozi¢ chorego nieprzytomnego, z podejrzeniem
urazu kregostupa, u ktérego wystepuja wymioty???
Na prawym boku, lewym, na brzuchu z przekreco-
na glowa, a moze zwyczajnie na plecach? I po czym
w koricu najtrafniej (typowy dylemat na tescie!) po-
znaé efektywno$é resuscytacji? Hmm... skrypt wpaja,
ze nie nalezy traci¢ czasu, tylko prowadzi¢ czynnosci
do pojawienia si¢ wyraznych oznak zycia lub wlasne-
go oddechu poszkodowanego, ale takiej odpowiedzi
nie ma...

Use the Force

Niestety, jasnych rozwiazan podobnych probleméw
w dostepnej literaturze znalez¢ nie sposéb, notatki
zwykladéw tez niewiele pomagaja, a logiczne mysle-
nie (tzw. chlopski rozum) réwniez wyraznie zawodzi
na kilka dni przed egzaminem. Pozostaje nadzieja
—a moze cudpytan nie bedzie?... Odpowiedz
przychodzi tuz po g. 8, w dniu ,,0”. Nieste-
ty, osobliwosci testowe sa... Studenci kreca
si¢, gryza dlugopisy, skreslaja i poprawia-
ja... W koricu opuszczaja sale z nietegimi
minami. Bylo sporo pytan (i odpowiedzi)

»normalnych”, nawet — szczegétowych, ale

z zakresu przerabianego materiatu. Dla-

tego zdecydowana wigkszos¢ zakéw jest

przekonana, ze zda, lecz zdobycie oceny

na miar¢ bardziej wygérowanych ambicji
wydaje si¢ by¢ sprawa rozstrzygnigta w rzu-
tach karnych...

Dobrze, ze na wyniki nie trzeba czekaé dtugo. Jak
si¢ okazuje, prawie wszyscy zdali. Oceny tez nie sg naj-
gorsze, tylko czy naprawde nie mozna by umozliwi¢
studentom rzetelnego przygotowania z dostgpnych
materialéw? Bowiem do tej pory, nauka rokrocznie
wyglada troche podobnie do tajnych kompletéw
— ksiazek malo, a wyniki niepewne.

Podsumowujac kilka miesiecy nauki pierwszej
pomocy — przedmiot wazny, zagadnienia ¢wiczenio-
we w rzeczywistosci ograniczone (stuszne) do BLS,
a przygotowanie do egzaminu teoretycznego poza
uczciwa nauka obejmuje tez zaklinanie szczgsliwego
trafu... Zdanie studentéw? — dobrze, ze mamy okazje
juz na drugim roku wpoi¢ sobie i éwiczy¢ podsta-
wowe zasady ratowania zycia. Oby nie trzeba bylto
wykorzystywad tych umiejetnosci.
dictum

yd

pd

JACY JESTESMYV... JACY JESTESMY..
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Sztuka promogji

EX TEMPORE... EX TEMPORE... EX TEMPORE

zas na nauke trzech jezykdw, sport, i zaan-

gazowanie w organizacjach studenckich, na

rozwijanie zdolnosci? Tylko 30 godzin zaj¢é

w tygodniu?' Indywidualny tok studiéw?
Weekendy wolne? — i to przy duzej efektywnosci
pracy. Wigcej niezaleznosci i samodzielnosci? Tanio?
— to wszystko tylko studiujac na AMB!!!

Akademia Medyczna w Biatymstoku jest silnie pro-
mowana przez Biuro Rekrutacji i Karier na targach
naukowych i spotkaniach edukacyjnych w szkolach
srednich (przypadaja one na marzec i kwiecieri). Za-
praszani s3 tam nasi przedstawiciele — mgr Ewa Kro-
piwnicka z Biura Rekrutacji i Promocji oraz mgr Pawet
Niegierewicz z Biura Karier. ,, Dziatalnos¢ daje efekr”
— méwi Pani mgr Ewa Kropiwnicka. ,, Rokrocznie
otrzymujemy zaproszenia ze szkot, a ich liczba
weigz rosnie. W roku 2005/2006 byly trzy a w
tym roku az szesé, w tym takze spoza Biategosto-
ku (np. Lomza i Losice). Na targi przygotowujemy
prezentacje 0 AMB, materiaty promujgce, rozdaje-
my ulotki i przekazujemy wiedze o uczelni — ofercie
edukacyjnej, warunkach rekrutacji, przedmiotach
i miejscu studiowania. Dzigki spotkaniom w szko-
tach srednich miodziez wigcej wie i doktadniej
Sledzi informacj¢ na temat uczelni. Wsréd
kandydatéw nie ma przypadkowosci”

Spotkanie w I Liceum Ogélno-
ksztalcacym im. Adama Mickiewi-
cza w Bialymstoku byto wyjatkowe,
poniewaz po raz pierwszy gosciem
wydarzenia byt dr prof. dr hab. An-
drzej Dabrowski, absolwent tej szkoty
sprzed trzydziestu lat.

AMB od zewnatrz
czyli jak zobrazowal AMB Pan Rektor Andrzej Da-

browski:

~AMB to bardzo silna uczelnia — jest w czotéwce
polskich uczelni medycznych. Ogromnaq site i prestiz
AMB zapewnia doskonata — najlepsza w Polsce — kadra
naukowa. Wysoki poziom nauki przeklada si¢ z kolei
na wysokq jakos¢ nauczania.”

Kandydat idealny
Cechy predysponujace kandydata do studiowania
na AMB to:

* przekonanie i pasja, bo przez wiele lat praca bedzie
tylko satysfakcja z miernymi poborami dorabia-

! Np. I rok, kierunek lekarski

nymi dyzurami; trzeba wiec kocha¢ ludzi — ma si¢
wOwCzas Wyzsza motywacje;

* nacisk na dziedzing, w kt6rej bedziemy sie specja-
lizowac. ,W czasie mojej nauki w I LO zaszczepiono
mi bakcyla zainteresowania chemiq i biologiq; ta

Jascynacja pozostata we mnie do dnia dzisiejszego.
Juz na poczqtku moich studiow w AMB, w ramach
STN-u zaczagtem prace w Zaktadzie Biochemii.
Dzigki temu, jeszcze jako student zostatem wspot-
autorem publikacji w czasopismie o zasiggu mig¢dzy-
narodowym. Zdobyta wiedza z zakresu biochemii
byta potem bardzo przydatna na wielu etapach mojej

dalszej kariery zawodowej. Dlatego gorgco zachgcam

praysetych i aktualnych studentéw do szerokiego

i aktywnego rozwoju w kierunku dziedzin, ktdre
was pasjonujg.”

Jedyna cecha, ktéra moze stano-
wi¢ przeszkode w studiowaniu:
* duszaartysty o wyzwolonej naturze, ktérego nie
interesuja nauki $ciste;

Atuty AMB:

* AMB spelnia kryteria by sta¢ si¢ Uniwersytetem
Medycznym w Biatymstoku;

* Wydzial Lekarski z Oddzialem Stomatologii jest
najlepszym wydziatem lekarskim w Polsce wg oce-
ny parametrycznej Ministerstwa Nauki i Szkolnic-
twa Wyzszego na lata 2001-2004, w tym samym
rankingu Wydzial Farmaceutyczny z Oddziatem
Medycyny Laboratoryjnej jest czwarty w Polsce.
W 2006 AMB zaj¢ta pierwsze miejsce w rankin-
gu tygodnika Newsweek; z ostatnich rankingéw
wynika réwniez, ze posiadamy najwicksza tzw.
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»moc naukowa” sposréd wszystkich medycznych
i niemedycznych uczelni polskich;

* studia w AMB dajg mozliwo$¢ wyjazdéw zagra-
nicznych — zaréwno w ramach unijnej wymiany
Socrates-Erasmus, jak réwniez w ramach prakeyk
wakacyjnych;

* minimalna $rednia to 3,5, aby méc ubiega¢ si¢
o wyjazd na studia zagraniczne z programu Socrates
— Erasmus; wspétpracujace z nami uczelnie znaj-
dujg si¢ w Niemczech, Czechach, Litwie, Turcji,
WHhoszech, Francji, Hiszpanii i Portugalii;

* posiadamy swoiste ,miasteczko uniwersyteckie”,
gdyz niemal wszystkie osrodki AMB — zaklady
nauk podstawowych, kliniki i dwa akademiki

zlokalizowane sa w bliskim
sasiedztwie, w odleglosci

AMB od srodka

Licealisci I LO w Bialymstoku z niedowierzaniem
patrzyli na show jakie przedstawili Andrzej i Ka-
mila (I rok kierunku lekarskiego) odnosnie AMB
i studiowania na I roku kierunku lekarskiego. Stu-
denci przedstawili wizerunek uczelni jako przyja-
znej, dostosowanej do naszych potrzeb, otwartej
na wesola, ambitng i inteligentng mlodziez pel-
na wigoru, pomystéw i optymistycznie patrzaca
na studia. Zdradzili kazdy z etapéw poznawania
AMB, poczawszy od zabaw z probéwkami na che-
mii, po wrazenia z zaj¢¢ z anatomii i prosektorium
(tzw. ,trupiarni¢”) w podziemiach AMB. Ten wstep
ozywil sale, zmobilizowat i zachecit do studiowania
na AMB.

AMB to dla
studentow
same korzysci:

* jest wiele preznie dzia-
fajacych  organizacji

krétkiego pieszego spaceru w tadnym, parkowym
otoczeniu;

* mozliwa jest nauka indywidualnym tokiem stu-
diéw?;

* po zdaniu wymaganych egzaminéw, mozna roz-
poczaé rownolegle studia na innym kierunku;

* od roku ratownictwo medyczne i dietetyka uznane
sa jako samodzielne kierunki studiéw;

* warto wstapi¢ do STN-u — spozytkowad wolny czas
na rozwdj zainteresowan, co wigkszymi krokami
doprowadzi do doktoratu i samorealizacji;

* od roku 2006 AMB posiada elektroniczny system
umozliwiajacy rekrutacje droga internetowa;

Patrz Regulaminu Studiéw Indywidualnych — Indywidu-
alnego Toku Studiéw i Indywidualnej Organizagji Studiéw
na stronie internetowej amb.edu.pl

studenckich — IFM-
SA (Migdzynarodowe
Stowarzyszenie Studentéw
Medycyny), PTSS (Polskie
Towarzystwo  Studentéw
Stomatologii), Mtoda Far-
macja, klub Herkulesy, klub
Co Nie Co i kabaret Schodki,
UAZS (Uczelniany Akademicki
Zwiazek Sportowy), Europejskie Forum Studentéw
AEGEE, SAFF (Studencka Agencja Fotograficzno-
Filmowa), Radio Supel — jako pierwsze nadawato
audycje w Bialymstoku (istnieje pie¢dziesiat lat),
Mlody Medyk — cz¢s¢ studencka ,Medyka Biato-
stockiego™ pole do popisu studentéw AMB;

!

* silna promocja sportu;

* wiele ofert wyjazdéw (zjazdy organizacji studenc-
kich — krajowe i migdzynarodowe, kongresy, szko-
lenia, Program Socrates — Erasmus);

* promocja nauki— STN (Studenckie Koto Nauko-
we), dodatkowe wyklady i szkolenia, konferencje
—w tym roku III Miedzynarodowa Konferencja
Studentéw Medycyny i Modych Lekarzy (10-11
maja);

* nagrody dla najlepszych studentéw: Lukasz Mi-
narowski zdobyt samochéd wygrywajac Euro—
Primus 20006, zajat réwniez II miejsce w Primus
Interpares;

Alicja Smalec

EX TEMPORE... EX TEMPORE... EX TEMPPORE
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Blizej wymagan — DNI OTWARTE

JACY JESTESMY... JACY JESTESMV...

ukcesem w promocji AMB sa Dni Otwarte,

cieszace si¢ najwickszym zainteresowaniem

wéréd uczniéw. W tym roku odbywaly sie

dn. 26.04.2007r. , W organizacje tego przed-
sigwzigcia zaangazowanych byto okoto trzydziesci 0sob,
w tym pracownicy i studenci AMB. Dla odwiedzajgcych
praygotowalismy w Holu Gtéwnym Patacu Branic-
kich stoiska informacyjne o kazdym kierunku studiow.
Oduwiedzili nas uczniowie z wielu szkdét Biategostoku
i okolic.” — méwi Pawel Niegierewicz.

Stoiska wszystkich kierunkéw pekaly w szwach,
pelne materiatéw dydaktycznych, ulotek, plakatéw
i fantoméw (fantomy do resuscytacji posiadali przed-
stawiciele ratownictwa medycznego; kobieca miednicg
— poloznictwa; fantomy rak — pielegniarstwa, szczeki,
pasty i szczotki — studenci kierunku lekarsko-denty-
stycznego, laryngoskopy — lekarskiego). AMB zdo-
byla dodatkowo unikalny wymiar dzigki wedréwee
kazdej z grup po historycznych pomieszczeniach
AMB - od Aula Magna i pokoju Rektora AMB, po
biblioteke, w ktérej sypialni¢ i przebieralni¢ miata
sama Pani Branicka. O historii opowiadal p. Zenon
Karczewski, natomiast nasi studenci oprowadzali li-
cealistéw po kolejnych zakladach. Wigcej informacji
zainteresowani mogli uzyska¢ podczas cogodzinnych
»pogadanek” na Auli Magna.

Osoby odwiedzajgce stoiska na Dniach Otwartych
2007 r oceniaty Akademi¢ Medyczng w Biatymstoku,
wypetniajqc ankiety. Sposrod 76 ankier AMB zdobyta
same pigtki!

Uczniowie szkét Srednich widza ogromna potrzebe
organizacji Dni Otwartych na AMB. Z ankiet wy-

Stoisko Wydziatu Pielegniarstwa

Planowany kierunek studiow na AMB
wybrany przez licealistow na Dniach
Otwartych 2007

B lekarski (29%)

0 farmacja (26%)

B analityka medyczna (15%)
B potoznictwo (3%)

B ratownictwo medyczne (2%)

B |ekarsko-dentystyczny (10%)
O fizjoterapia (1%)

B pielegniarstwo (7%)

O dietetyka (4%)

nika, ze uzyskano bardzo duzo informacji na temat
funkcjonowania uczelni, nauki na AMB i rekruta-
gji; zainteresowano i zapoznano z kierunkami. To
zawazylo na decyzji wyboru kierunku i sktadania
dokumentéw na AMB. ,, Dni Otwarte pozwalajq réw-
niez spotkac si¢ i porogmawiac ze studentami. Dopiero
kiedy kandydat sam przyjedzie i przekona si¢ jak jest
naprawds, decyduje o wyborze kierunku studiow. To
forma oswojenia kandydatéw z nowq uczelnig. Bar-
dzo dobrze zorganizowano oprowadzanie po uczelni”

stwierdza Ania z IV LO.

UCZELNIA NA 5!

Zdaniem licealistéw powinno by¢ wigcej takich
wydarzeni. A fakty méwia same za siebie — licealisci
ocenili organizacj¢ Dni Otwartych na pelna piatke
(5).© Brawo!

Uczniowie pisza na plus: ,Uczelnia jest

$wietnie zaprezentowana’, ,,Organizacja
Dni Otwartych byla doskonata, bo prze-
wodnicy pokazali nam niezbedne sale
i byli bardzo mili.”, ,,Sprawnie i konkret-
nie, interesujaca wycieczka i duzo ulotek
oraz odpowiednie godziny trwania impre-
zy”, ,Mili ludzie, zgrana organizacja, duzo
informagji, ciekawe stoiska poszczegdl-
nych wydzialéw, a takze wykltad bardzo
mi si¢ podobat.”

Na minus: ,Wiecej powinno by¢ spraw
bardziej przydatnych np. zwiedzanie sal
i ogladanie preparatéw”, ,Nie bylo eks-
perymentéw na szczurach”, ,Brak zaje¢
praktycznych, eksperymentéw i prosekto-
rium”, , Konkretne informacje, ale troche
za duzo historii”.
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KOSZYKOWKA

Srebrni chtopcy...

Mistrzostwa Polski Uczelni Medycznych to jeden
z najwazniejszych terminéw studenta-sportowca na-
szej Uczelni. Hektolitry potu, dlugie godziny spe-
dzone na hali sportowej, dziesiatki przebiegnietych
kilometréw, sktadajace si¢ na dwuletnie przygoto-
wania, by w te trzy najwazniejsze dni zaprezentowac
swe umiejetnosei i hart ducha.

Mistrzostwa to takze wyjatkowy czas integra-
gji reprezentantéw danej dyscypliny sportu, gdyz
zazwyczaj wiaza si¢ one z wyjazdami do réznych
miejsc w kraju. Jednak w tym roku do$wiadczylismy,
ze uczestnictwo w takiej imprezie na swoim terenie
przynosi nawet wicksza przyjemno$¢ i satysfakeje.
Dzieri 20 kwietnia 2007r. byt dla nas — sekeji ko-
szykéwki — terminem, w ktérym wszystko miato
si¢ rozstrzygnaé. Byly to trzy dni prawdziwej walki
o najwyzsze laury tj. Mistrzostwo Polski.

Goscilismy reprezentacje z dziesieciu uczelni Me-
dycznych, 10 druzyn meskich oraz 8 damskich. Rywa-
lizacja rozpoczeta si¢ w piatek 20.04.2007r 0 8.00 rano
i trwala do niedzieli 22.04.2007r. do godziny 15.00,
z przerwami praktycznie jedynie na spanie. Cigzka i wy-
réwnana walka przyniosta efekty. Chlopcy po cigzkich
bojach wyszli z grupy na miejscu pierwszym, pokonujac
wszystkie zespoly, by w pétfinatach wywalczy¢ awans
do gry o zloto. Na dtugo zapamigtany zostanie mecz
naszych koszykarzy z Warszawa, o ktérego wyniku
zadecydowala dopiero druga dogrywka. Dziewczeta
takze si¢ spisaly wychodzac z grupy na miejscu dru-
gim. Aczkolwiek w pétfinatach szczeécie nie dopisato
i zostata jedynie mozliwos¢ walki o miejsce trzecie.
Niestety ta niezbyt korzystna passa towarzyszyta nam
réwniez podczas meczy finatowych i ostatecznie damska
druzyna uplasowata si¢ na miejscu czwartym, notabene
jednym z najwyzszych od wielu lat. Chlopcy w finale
ponownie spotkali si¢ z druzyna z Warszawy i niestety
w tym meczu nieznacznie ulegli przeciwnikowi koniczac
rywalizacj¢ na wysokim drugim miejscu.

Czas wyciggniecia wnioskow...

Echa mistrzostw jeszcze rozbrzmiewaja w sercach
zawodnikow jak i kibicéw obecnych na rozgrywkach,
lecz my juz myslimy o kolejnych mistrzostwach. Zbli-
za si¢ czas wyciagniecia wnioskéw i dalszej cigzkiej
pracy, by za dwa lata siggna¢ po najwyzsze laury.

Wszystkie pigkne chwile zwiazane ze zdobywaniem
tak wysokich pozycji na ogélnopolskiej imprezie nie

AN PIUE RUDLY . IOWEJ
P2 ) 'E - ,

bylyby mozliwe, zeby nie ci¢zka praca, poswigcenie
i cierpliwo$¢ trenera. Totez chcieliby$my serdecznie
podzigkowaé Panu mgr Krzysztofowi Zadykowiczowi
za czas, ktéry nam poswicecit oraz za cenne uwagi, ktére
mialy ogromny wplyw zaréwno na gre zespotéw jak
i samg organizacj¢ mistrzostw. Podzickowania nalezg
si¢ takze kibicom. Atmosfera, jaka stworzyli wreez ,,do-
dawata skrzydel”. Kazda druzyna z podziwem patrzyta
na trybuny. Zazdros¢ rysowala si¢ na twarzach innych
treneréw zaréwno z powodu wspanialej atmosfery na
meczach, jak i calej organizacji imprezy. Po wystuchaniu
wielu opinii moge stwierdzi¢, ze sprawdzilismy si¢ nie
tylko jako zawodnicy, ale réwniez jako organizatorzy.
Serdeczne podzigkowania za koordynacje biur zawodéw
kierujemy zwlaszcza w strong pracownikéw Studium
Wychowania Fizycznego i Sportu oraz Pani mgr Jolanty
Tobis, mgr Wiolety Zajkowskiej i Pana mgr Krzysztofa
Zadykowicza, za pomoc przy ich organizaciji.
Dwuletnie przygotowania sportowe i prawie pét-
roczne organizacyjne przyniosty efekty. Pozostaje tyl-
ko mie¢ nadzieje, ze takich imprez bedzie u nas coraz
wigcej i sport bedzie zdobywal coraz wigksza popu-
larno$¢ wérdd studentéw Akademii Medycznej.
Ewelina Zaremba

PILKA NOZNA

Pierwsze koty za ptoty...

Wyjazd spod hali AMB planowany byt na godzing
12.00, aczkolwiek juz od samego poczatku nie wszystko
szto zgodnie z planem. Jeden z zawodnikéw nie zdazyt
na czas a dodatkowo liczne remonty drég na trasie do
Krakowa sprawily, iz dtuga i monotonna podréz stata
si¢ jeszcze bardziej ucigzliwa. Na tym niespodzianek
jednak nie koniec. Odnalezienie akademika, gdzie
zapewniono nam nocleg, okazalo si¢ trudniejsze niz
mysleli nasi trenerzy. .. . Po zakwaterowaniu chwila re-

SPORT... SPORT... SPORT... SPORT... SPORT...
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laksu i czas na od$wiezenie starych znajomosci z pitka-
rzami rywalizujacych druzyn. Przed 10.00 zebralismy
si¢ wszyscy i (tym razem bez opéznien.. ) wyjechalismy
na nasz pierwszy mecz, w ktérym za przeciwnikéw
mieli$my mistrzowska druzyng ubieglych zawodéw
(Gdariska AM). Poczatek meczu byt trudny, ale z kazda
minutg zyskiwali$my przewage. Koicowym efektem
tych zmagan byly dwa gole zdobyte przez nas w dru-
giej polowie, podczas gdy gdariska druzyna zdotata
tylko raz umiesci¢ pitke w naszej bramce. Czulismy
si¢ wspaniale i powoli nabierali$my przekonania co do
dobrej formy naszej druzyny, ktére jednak w pézniej-
szych meczach okazalo si¢ zgubnym.

Byc¢ albo nie byc¢...

Tuz przed 16.00 zebralismy si¢ do wyjazdu na mecz ze
Szczecinem. Perspektywa kolejnego starcia, po tak uda-
nym pierwszym wystepie, rodzita w nas jeszcze wicksza
wole walki. Niestety juz sam poczatek spotkania byt
dla nas niepomyslny a dodatkowo z biegiem kolejnych
minut gry zmeczenie stawalo si¢ coraz bardziej uciazli-
we. Gol stracony w pierwszej polowie nieco podtamat
wiare w mozliwos¢ kolejnego zwyciestwa. Aczkolwiek
sita ducha walki umozliwila odrobienie straty i przy-
czynila si¢ do bardziej ofensywnej gry z naszej strony.
Stwarzali$my liczne sytuacje podbramkowe, lecz byli-
$my bardzo nieskuteczni, co zawazylo na ostatecznym
wyniku spotkania. Przed jego koricem przeciwnicy
strzelili nam druga bramke. Rezultat meczu do korica
nie ulegl zmianie. Kolejne spotkanie, z Lodzia, decydo-
walo o ,,by¢ albo nie by¢” naszego zespotu. Od samego
poczatku gralismy jak natchnieni. Jednak uptywajacy
czas przynosit nieoczekiwany obrét wydarzen. Po stracie
pierwszej bramki zapal, hart ducha oraz wiara w po-
my$lny przebieg meczu zdawaly si¢ gina¢ w ,morzu”
niezadowolenia, ztosci. .. . W drugiej potowie, po golu
wyréwnujacym, udato nam si¢ przywréci¢ pozytywny
nastr6j w druzynie. Aczkolwiek byla to jedynie rados¢

Druzyna pitki noznej AMB

chwilowa, gdyz ostatecznie bramka nie zostata uzna-
na przez s¢dziego. Jednakze my walczylismy dalej nie
tracac nadziei. Efektem ciezkiej pracy bylo trafienie do
siatki tuz przed ostatnim gwizdkiem arbitra. Remis
ten zagwarantowal druzynie trzecie miejsce w grupie
i mozliwo$¢ walki o miejsca od pigtego do dsmego
(w turnieju walczylo dziewig¢ druzyn).

Decydujace rzuty karne...

W sobote grali$my maty pétfinat ze Slaska Akademia
Medyczna. Niestety zostalismy w nim zdominowani
przez przeciwnikéw. Ostabieni przez kartki i kontuzje
stracili$my trzy bramki, nie strzelajac nic. Wiedzielismy
juz, ze mozemy walczy¢ najwyzej o siddme miejsce.
W niedziele rozegraliémy nasz ostatni mecz z dobrze
znanym juz zespotem Gdanskiej Akademii Medycznej.
Samo spotkanie miato charakter ,,piknikowy” i w re-
gulaminowym czasie gry skoficzylo si¢ wynikiem 1:1.
O zwycigstwie zadecydowaly rzuty karne, w ktérych
fenomenalnie spisat si¢ nasz bramkarz Sebastian Klos.
Broniac wyciagnal si¢ wrecz jak struna i wybil pitke
zmierzajaca ku prawemu stupkowi bramki. Dzi¢ki tej
interwencji druzyna AMB wygrala spotkanie i ukon-
czyla mistrzostwa na siédmym miejscu. By} to ostatni
wystep Sebastiana i jego pozegnanie z druzyna.
Bernard Niedziejko

Akademicki rok sportowy dobiega korica. Byt to bardzo pracowity czas zaréwno dla Klubu Uczelnianego

AZS, jak i dla samych zawodnikéw. Wszystkie trudy i poswigcenia przyémiewa jednak satysfakcja z fakeu, ze

sport zaczyna funkcjonowaé coraz glebiej w $wiadomosci akademickiej. Réznica ta dostrzegalna jest wrecz

z meczu na mecz. Mamy nadzieje, ze w przysztym roku réwnie licznie, jak na mistrzostwach, studenci beda

dopingowa¢ nasze reprezentacje na rozgrywkach Podlaskiej Akademickiej Ligi Miedzyuczelnianej. Emocji na

pewno nie zabraknie, zwlaszcza, ze AMB pnie si¢ caly czas ku gérze. Wyniki podsumowujace II rundg roz-

rywek dostepne sa na stronie internetowej klubu (www.amb.edu.pl -> dzial spraw studenckich ->organizacje

studenckie -> AZS). Zapraszamy do $ledzenia loséw naszych sportowcéw i kibicowania w nadchodzacym roku.

Oprécz Ligi Miedzyuczelnianej czekaja nas réwniez Mistrzostwa Polski Uczelni Medycznych w pifce siatko-

wej, futsalu oraz ptywaniu.

KUAZS
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A Silent Harry Cup

by Lars Langholm Larsen
Ist Year Eng. Div
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5 Points to Success

ENGLISH CORNER... ENGLISH CORNER...

ummer’s here. Time to relax and soak in the
sun, just don’t forget about your summer
practices. I though Id give points on the
latest fashion that’s going on in the hospi-
tal. And I know you're all just dying to know how to
dress properly in order to impress your seniors and
your patients with your awesome looks and uniform.
Here are the most important things you should know
and if you can master these then I'm sure summer
practices (and really any kind of practices) will go
nice and easy.
1. White Coat — It’s very
crucial that you have
a white coat. In fact,

nothing defines you
more as a doctor
than a white coat.
And make sure it’s
white. Eventual-

ly all things will
dirty, so you
might want to
invest in some
quality washing de-
tergent. You
can always
hook

up with
someone
and have

a competi-
tion whos lab
coat will stay the
whitest the longest. The resi-
dents love this game, trust me, you’ll make
friends real quick. And remember, if you don’t have
a white coat, you might be confused with someone
else (God forbid), such as the janitor, nurses, errand
boys....dammit! They all wear white coats. Okay,
don’t panic. We can solve this with point 2.

2. Fine your iliac crests (I'd say waist but I'd rather
abuse my anatomical knowledge). Draw a line be-
tween them horizontal to the ground. This line is
the ‘line of respect.” If you want respect you have
to know this line...and that shiny, white lab coat
that you bought yesterday has to be longer than
this line. It has to flow gloriously past this line.
The further it falls below this line the more respect
you get. Respect from anyone! Nurses, janitors,
porters, other doctors (I'll repeat, other doctors).

And if you can get it to go past your knees you'll
be getting more respect than the chief of medi-
cine. Woot!

. Pens. Be sure to have lots of them. They go miss-

ing. Is magic, they just disappear when you turn
your head or leave the room. Funny thing is, you
never see your pens on the other doctors. It’s like
they don’t even know what just happened. Pen.
No Pen. So have oodles of these and you can’t go
wrong. If your lab coat length doesn’t impress the
other doctors (or ladies) then the vast amount of
pens crammed into your breast pocket that you're
so willing to lend someone will. It’s a proven fact.
Just accept it. If you're white coat doesn’t have
a breast pocket (or you forgot your white coat [you
loser]) then jam your pant pockets full of them. If
your pants have no pockets....I think you should
consider a change of profession.
4. Stethoscope around neck = bad. No one does
that. It’s a Hollywood thing and doesn’t work in
the real world. Suck it up, be a man (or woman)
and shove the damn thing into your pocket like
a normal person. You're not proving any-
thing by having a rubber cord with
ear pieces dangle around your
neck. Not even real doctors
do this. If you do it you
might as well walk
around with a big
red sign that says,
“'m a student
and I know

>

nothin’.
And if
a patient
actually
E. Lewicka mistakes you
for a doctor and starts ask-
ing questions, chances are you won't even know
how to respond and go running in tears to the
nearest real doctor anyway. So save yourself the
hassle.

5. And lastly, the grin. Wipe it off. Nothing is more

annoying than a doctor who is waaaaaay to eager
to work and learn. People will think your weird
and your patients will be freaked out. Don’t do
that to them. All they want is to get better, not
be intimidated.... And it’s annoying.
Mark Klukowski
2" Year Eng. Div.
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